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Ujévi koszontod

A COVID-19 vilagjarvany mind csa-
ladi, mind szakmai életiinket maxi-
madlisan felforgatta. Az dj helyzet, a
gyorsan valtoz6 szabdlyok gyors és ru-
galmas adaptalédast igényeltek.

Nem volt konny(, de alkalmazkodtunk
az 4j munkakoriilményekhez, a védés-
felszerelések allandé hasznalatihoz, a
tisztasagi intézkedések magas szintl
betartasahoz, az idGsdvokhoz, a né-
hol rapszodikus beszerzési és szallitasi
feltételekhez. Mindezt magas szintd
szakmai tuddssal, (mind szakmai, mind
gazdasagi téren) sajat erGforrasainkbol,
néhol mar teljesitSképességiink hata-
ran. Tettiik mindezt szakmai eskiinkhoz
hiven, a biztonsdgos betegellatas érde-
kében, a telemedicina kiteljesedésével
parhuzamosan. Amikor az alapellatds
szintjén az orvoshoz alig lehet bejutni,
nalunk mindig nyitva az ajté, még akkor
is, ha szakmai Onbecsiilésiinket megté-
paztdk, amikor a legmagasabb szinten
sem sikeriil eldonteni, hogy egészség-
tigyi dolgozék vagyunk-e vagy sem.
Szerencsére mi tudjuk, hogy mi, gyogy-
szerészek vagyunk azok, akiktSl pontos
informécidkat kaphat a beteg, gondoz-
zuk a testét €s a lelkét, mert a gyogyités,
az empdtia a 1ételemiink.

A Magingydgyszerészek  Orszagos
Szovetsége életében a 2020-as év sok

véltozast hozott. A marciusi Gyogyszer-
tar-mtikodtetés konferencidt még él6ben
tudtuk megrendezni, a Gydgyszerészek
XXX. Jubileumi Orszdgos Kongresz-
szusat azonban oktoberben mar online
formaba helyeztiik 4t, ami formabont6
volt a kongresszusok torténetében. Az
internetes tér adta lehet&ségek kiak-
nazdsaval szamos kidllitét, szponzort
nyertiink meg, elismert eldaddink alkal-
mazkodtak a prezentacié 1j formajdhoz
és gyogyszerész kollégaink is nyitottak
voltak az ujfajta rendezvényre. Mindez
azt bizonyitja, hogy a gydgyszerészi
kozosség tagjainak sziikségiik van egy-
masra, sziikség van a szakmai informa-
ciokra, a taldlkozas lehetGségére, tortén-
jen ez személyesen vagy az online vilag
segitségével.

A hosszi évek alatt elkezdett szak-
mai munkat folytatnunk kell, ezért
kongresszusi programunk véltozatla-
nul megy tovabb. Felkésziiltiink arra,
hogy amennyiben azt a koriilmények
lehet6vé teszik, az Gszi kongresszust
ismét éldben rendezzilk meg. Szo-
vetségiink szdcsove, a Gyogyszertar
magazin megujul, honlapunkon, Face-
book-oldalunkon naprakész szakmai
informdcidk érhet6k el. Honlapunk
eseménynaptérral bdviil, igy a kiilon-
boz§ szakmai szervezetek eseményei
egy helyen lesznek elérhetSk.
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2021 az innovécié éve lesz, egyrészt
a gyogyszerkutatdsban, az 1j tipusid
koronavirus elleni véddoltas kifejlesz-
tésével, masrészt a digitalizacio tertile-
tén, amely atszovi mindennapjainkat.
Mindezek megvalésuldsdhoz szakmai,
etikai, gazdasagi és jogi szempontbdl is
megfelel§ hattér sziikséges.

A gybgyszertar egészségiigyi intézmény,
a benne dolgozé szakszemélyzet — az
adherencia- és terdpiamenedzsment-
programok népszer(sitésével — nép-
egészségligyi szinten egészségnyeresé-
get produkdl. A gydgyszertar-mikodte-
tés jovedelmez8ségének a helyreallitdsa,
a kozponti forrasok atcsoportositisa, az
ingyen végzett pluszfeladatok megfele-
16 dijazdsa megteremthetné a szakmai
programok tovabbfolytatasat, a szaklét-
szam fejlesztését. A kistérségek ellatasa-
nak gyogyszerészi kézben kell maradnia,
az tigyeleti szolgalat reformja, a szakma
presztizsének helyredllitdsa nem vérhat
tovdbb. Mindezen kérdések rendezésé-
hez szakmai 6sszefogdsra van sziikség.

Kivanok csalddjuknak, szeretteiknek
erSben és egészségben gazdag, boldog
djévet!

Lukécsné dr. Fodor Enikd,
a Magéngyogyszerészek
Orszdgos Szovetsége elnoke
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Hogyan Iépjlink tul az akadalyokon?
A gydgyszertar-mikodtetés human és gazdasagi eréforrasai

Gydgyszerészi szerepvallalas és tapasztalatok az intenziv
osztalyon az Uj koronavirus (SARS-CoV-2) okozta fert6zéssel
kezelt betegek farmakoterapidjaban
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Hogyan lépjiink tul az akadalyokon?

A gyogyszertar-mikoddtetés human és gazdasagi eréforrasai

Egy kis patika tulajdonosaként az alabbiakban azokat a tapasztalataimat szeretném megosztani az olvaséval, hogy az elmdilt
tiz év alatt bekovetkezett fejlodés, valtozasok, illetve a sajat gydgyszertar miikodtetésének szempontjai, jogi és gazdasagi
kornyezete mennyiben segitett vagy hatréltatott benniinket a jelenlegi silyos COVID-helyzet alatt.

Somogy megye nagyon elid§sodott
gyogyszerész tarsadalommal rendelke-
zik. Az a tapasztalatom, hogy az idGsebb
kollégdk erdsen szabalykovetSk; abban
szocializalédtak, hogy megmondjak ne-
kik, mit kell csindlniuk. Viszont a libe-
ralizacié alatt minden kolléganak olyan
kihivasokkal kellett szembesiilnie, ami
folyamatosan egyre tobb terhet rétt a pa-
tikat mikodtetd gyogyszerészekre. Ma
mar kénytelenek vagyunk gazdasigi és
egy kicsit jogi szakemberként dolgoz-
ni amellett, hogy a mindennapjainkat
gyogyszerészként éljik. Ezzel egyiitt
elmondhatom, hogy bar tiz évvel ezel6tt
egy nagyon kis forgalmi patikat vettem
at, az ad6dé lehetGségeket kihaszndlva
eljutottunk egy olyan szintre, hogy kije-
lenthetem: egy kis patikat is lehet sike-
resen, gazdasdgosan miikodtetni. Ehhez
azonban sok segitségre van sziikség.

A helyettesitoi statusz
Ujraszabalyozasa

A legelsé és legfontosabb dolog, hogy
hogyan tudjuk motivalni a fiatalokat
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arra, hogy vidékre jojjenek dolgozni.
Amiben nem feltétleniil a bérek jelen-
tGs kiilonbsége jatssza a dontd szerepet.
Ma mar nagyon sok olyan allashirde-
tést lehet olvasni, ahol vidéken bizony
magasabb béreket igérnek, mint mond-
juk egy budapesti gydgyszertarban. A
fiatalok leginkdbb azért nem szeretnek
vidékre jonni, mert szerintiik itt ,,nincs
élet”. Ez a hozzaallasuk taldn egy kicsit
valtozhatna, illetve jelentGsen konnyit-
hetne a vidék gydgyszerellatdsan, ha
erdsebb szabdlyozdst kapna a helyet-
tesiti statusz. Nagyon sok olyan fia-
tallal taldlkozom, akik nem szeretik a
kotottséget. Nem szeretnének heti 40
6raban egy adott helyen dolgozni. In-
kabb elmennek helyettesiteni, dolgoz-
nak heti harom napot, és a fennmarad6
id6ben azt csindlnak, amit akarnak. Es
ebbdl viszonylag j6l megélnek, mert
elég magas helyettesitSi orabérekkel
dolgoznak. Ezen valamilyen szinten
véltoztatni kell.

Az egyetemrdl friss diploméaval kijéve
a palyakezdOnek azzal kell szembe-
stilnie, hogy a valdsag teljesen méasrol
sz61, mint amit az el6z8 6t évben meg-
tanult. Egy frissen végzett gydgysze-
résznek nagyon sok pluszinformaciot
kell elsajatitania ahhoz, hogy egy pati-
kat biztonsaggal, j6l el tudjon vezetni,
és egy személyi jogos gydgyszerészt
helyettesiteni tudjon. Latnék abban
raciot, ha ezt a Magyar Gyogyszerészi
Kamara az OGYEI-vel karéltve vala-
milyen médon leszabdlyoznd. Nem ar-
tana visszahozni példaul azt a kitételt,
hogy szakvizsgahoz és ot év patikai
gyakorlathoz kossiik azt, hogy valaki
elmehessen pendliz8 gyégyszerésznek.
Taldn az is javithatna a vidéki kispa-
tikdk gyodgyszerészhidnyan, hogy ha
valaki a szakképzésbe jelentkezik, ak-

kor kistelepiilési gyogyszertarba is el-
mehetne gyakorlatra, ahol esetleg tobb
magisztralis készitménnyel vagy mas
koriilmények kozott dolgozhatna, s igy
a sajat tapasztalatait is novelhetné.

Toketamogatas tulajdonrész-
szerzéshez

A masik, ami a vidéki gy6gyszertarak
fenntarthat6sagan javithat, az a gyogy-
szerészek részérdl a patikat mikodtets
véllalkozdsokban a tulajdonrész szer-
zése. Tavaly oktdber elején mddosult
az erre vonatkozd jogszabaly: annak
az alapnak a kezelGje valtozott meg,
amely kedvezményes kamatozasi hi-
teleket kindl a kis patikdt mikodtets
vallalkozasokban a gydgyszerészi tu-
lajdoni ardany noveléséhez. Nagyon j6 a
hitelkonstrukcid, érdemes utdnanézni.
Kimondottan a tulajdoni rész novelésé-
re haszndlhatd, egy gyogyszertrat mi-
kodtets vallalkozas esetén maximum
harom gydgyszerész veheti igénybe.
A plafon 150 milli6 forint, a kamat 3,7
szazalék, és 10 szazalék oOnrészt kell
hozz4 biztositani. Maximum 10 év fu-
tamidSre vehet§ fel, és negyedévente
egyenld részletekben kell torleszteni.
Ezt a hitelkonstrukcidt két alap kezeli:
az egyik szigordan gyégyszerészi tu-
lajdon megszerzésére iranyul, a masik
felét viszont nem gyogyszerészi tulaj-
donban 1év§ részesedés megvisarlisa-
ra is fel lehet haszndlni.

Kiilsé szakemberek igénybe vétele

Amit tiz év gydgyszertarvezetSi ta-
pasztalatbdl leszlirtem, hogy barmilyen
koltségvetést patikat is irdnyitunk, két
dologra nem szabad sajndlni a pénzt.



Az egyik, hogy legyen megfeleld joga-
szi hatteriink. Mindannyian tapasztal-
hattuk, milyen embert prébal6 feladat
a 150 oldalas Egészségiigyi Koz16ny-
ben kibogaraszni és értelmezni a rank
vonatkoz6 rendelkezéseket. Biztonsa-
got ad, ha van, aki leforditja magyarra
nekiink ezeket a jogi bikkfanyelven
megfogalmazott paragrafusokat.

A miasik pedig egy nagyon j6 kony-
veld, illetve konyvvizsgalé. Amikor
megnyitottuk a patikdnkat, még nem
voltam konyvvizsgalatra kotelezett, a
konyvel6m negyedévente jart afa-el-
len6rzésre, ami kiilon kihivast jelen-
tett. Utdna viszont igyekeztem olyan
konyvvizsgalét valasztani, akinek a
nevét ismeri a NAV. Azéta nem pisz-
kalnak. Biztos, hogy ennek valamivel
magasabb a koltsége, viszont joéval na-
gyobb biztonsagot jelent.

Amiben ugyancsak fontos szerepet jat-
szik a konyveld, hogy felhivja a pati-
kavezet§ figyelmét arra, hogy milyen
egyéb lehetGségei vannak. Annak
ellenére, hogy a jelenlegi hely-

zet nagyon nagy kihivasok

elé allitott benniinket, nem
kevés tdmogatdst kaptunk az
dllamt6l ahhoz, hogy kony-
nyebben tudjunk boldogulni.
Egyrészt rengeteg péalyazat

van, célszert ezeket figyelni,

és ha ezekben is gondolko-
dunk, megint csak nem szabad
sajnalni az ezzel jaré befektetést.
Olyan pdlyézatiré céget érdemes ke-
resni, amelyik sikerd{jas palyazatokat
ir — ami azt jelenti, hogy csak abban
az esetben kell fizetniink a palydzatira-
sért, ha az sikeres.

Palyazati lehetdségek

Ha jelent&sebb beruhdzason, nagyobb
Osszegli eszkozbeszerzésen torjik a
fejiinket, nagyon j6 lehetGségeink van-
nak. Egy GINOP-os palyazati hattérrel
a bankok egy 50 milli6 forintos, nulla
szazalékos kamatozdsu hitelt tudnak
biztositani, ezzel a palydzattal ugyanis
pont a kamatokat lehet megfinanszi-
rozni. Ez a hitel szigordan csak esz-
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kozfejlesztésre hasznédlhatd, viszont
van egy nagy elSnye: nem igényel
ingatlanfedezetet, s6t, készfizet§ ke-
zes fedezetet sem — maga a beszerzett
eszkoz lesz a fedezet. Péld4ul, ha vala-
ki patikarobot vasarlasaban gondolko-
dik, ami jelentGs elrelépés lehet, f6-
leg egy nagyobb forgalmu patikdban,
mert noveli a betegbiztonsagot, hiszen
a dolgozoknak tobb idejiik marad az
expedidldsra, a beteg-felvilagositasra,
akkor maga a patikarobot lesz a ga-
rancia erre a hitelre. A bankok emellett
egyéb, 1 szdzalékndl alacsonyabb ka-
matozdasu, nagyon kedvezményes hite-
leket is tudnak biztositani, amelyeket
viszont barmilyen eszkoz- és egyéb
fejlesztésre, illetve épiiletvasarldsra is
fel lehet haszndlni, ha valaki szeretné
a patikdjanak helyet ad6é bérleményt
megvasarolni.

2020 tavaszan indult, jelen pillanat-
ban le van zarva, de megnyitas el6tt all
egy olyan GINOP-os palydzat, amely
U4j munkaer6 finanszirozasdban nyujt

»,Nem artana visszahozni azt

a kitételt, hogy szakvizsgahoz és ot
év patikai gyakorlathoz kossiik azt,
hogy valaki elmehessen pendlizo

gyogyszerésznek.”

tdmogatdst, vagy a meglévd munkaerd
megtartasat segiti. Alkalmazottanként
masfélmilli6 forint igényelhetd, feltétele,
hogy minimalisan egy lezart tizleti évvel
és harommillié forint minimalis éves
arbevétellel kell rendelkezni, valamint
a meglévs munkavallal6i dllomanyt egy
bizonyos ideig meg kell 6rizni. Ez a pa-
lyazat egyuittal abban is segithet, hogy
megtartsuk vagy noveljiik a munkavalla-
161 bérek értékét. Plusz eszkozbeszerzés-
re is felhasznalhat6, aminek monitoroza-
sanal az alkalmazottak létszamat fogjak
figyelemmel kisérni.

Az altalunk hasznélt bongészdben érde-
mes bedllitani a megfelel§ kulcsszava-
kat, annak érdekében, hogy minden ben-
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niinket érdekl§ gazdasagi vagy palyazati
lehetSségrdl  hirt kapjunk. Nemcsak
szakmai, hanem bizony iizleti folyéira-
tokra is érdemes elGfizetni, és az altala-
nos gazdaségi folyamatokat is kovetni.

Arréstomeg-novelés

Hogyan tudjuk megtartani a dolgozé-
inkat, illetve milyen médon tudunk uj
munkatarsakra szert tenni? Ez egy na-
gyon sokrétii kérdés. Ugy gondolom,
nem feltétlentil a magasabb bérek azok,
amik arra motivaljdk a beosztottainkat,
hogy ndlunk maradjanak. Ennek kapcsan
mindenki azt mondja, hogy a jelenlegi
arrés-szintek mellett, a rendelkezésiinkre
all6 arrés-tomegbdl nagyon nehéz kigaz-
délkodni az esetleges dolgoz6i béreme-
Iést. Viszont rengeteg lehetségiink van
arra, hogy apré dolgokkal jelentGsen no-
veljikk patikdnk arrés-tomegét. Nagyon
sok munkdt igényel, de ha jol kezeljik
példaul a kiilonbozs feladatok delegala-
sat, akkor jut ra idg.

ElGszor is, célszeri tobb
gybgyszer-nagykereskedd-
vel kapcsolatot tartani, hi-
szen mdr az alap beszerz6i
arak kozott is jelentSs kii-
Ionbségek vannak. Tudok
olyan OTC-készitményt
emliteni, amelyiknél akar
400-500 forint kiilonbség

is lehet két kereskedd drai

kozott. Ha ezt beleszamoljuk
abba, hogy milyen drképzéssel dolgo-
zik a patikank, akkor ez hosszitdvon
jelent8s arréstomeg-novekedést ered-
ményezhet.

Emellett a gyartok és a nagykerek havi
akci6it is érdemes figyelemmel ko-
vetni, mert ezek kihaszndldsa 2-4, de
esetenként akar 20 sz4zalékos arrésto-
meg-emelkedést is okozhat. A jelenle-
gi, pandémidval terhelt helyzetben azt
gondolom, elég rendhagydan kezelem
a gybgyszertari készletet, legalabbis a
kornyezetemben 1év$ tobbi patikdhoz
képest. Magas készlettel dolgozom,
amiben tobbek kozott az motival, hogy
ha azt a pénzt, amim van, beteszem a
bankba, ott nem fizetnek utdna akkora
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kamatot, hogy megérje betenni. Vi-
szont ha készletben tartom a pénzem
nagy részét, ki tudom haszndlni azo-
kat a kereskeddi akcidkat, amelyeknek
koszonhetSen akar 15-20 szédzalékos
arréstomeg-novekedést érhetek el, ami-
bdl a patika webaruhdzdban vagy bar-
hol fogyaszt6i akciét tudok csinalni. Es
még igy is megmarad az alap arrés-to-
megem. Ehhez persze az is kell, hogy
negyedévente ne szedjem ki a nyeresé-
get a cégbdl, tudatosan képezzek tarta-
Iékot, és folyamatosan gondolkodjak
fejlesztésekben, hiszen mindig van Uj
lehet&ség, van hova fejlédni!

Ennek koszonhetSen a tavaly marci-
usi-aprilisi brutélis felvasarlasi lazat
sokkal kevésbé éreztiik
meg, sokkal késébb fu-
tottunk bele hidnycik-
kekbe, nem tett padldra
benniinket az, hogy a
nagykerek nem vagy
csak  két-hdrom nap
mulva tudtak szallitani.
Ehhez szorosan hozza-
tartozik, hogy ha én ezt
j6l kommunikilom a pati-
kaban, és minden dolgoz6 ismeri az ar-
képzésiink szabalyait, tudja, hogy me-
lyik készitménybdl mekkora volument
lehet eladni és mekkora 4rrés-tomeget
lehet kitermelni, akkor fegyelmezetten
egylitt dolgoznak velem, mert tudjak,
hogy ebbdl lesz a fizetésiik. (Ez pedig
nalam nem eladés utani plusz prémium-
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ként szerepel az alapbéren feliil, amit
barmilyen indokkal lehet csokkenteni
vagy novelni. A jovedelmiik emiatt
mindig kiszamithatd, stabil.)

A patika-adasvétel
szempontja

Iényeges

Van egy olyan paraméter, amelyik sze-
rintem feliilvizsgalatot igényelne a
gyogyszertarak adasvételénél, ez pedig
nem mads, mint az eltilzott eladasi ar. A
kasbol — ugy hatdrozzdk meg, hogy a
két-haromhavi atlag arbevételhez hozza-
adjak az arukészlet és — ha errdl van sz6
— a sajat tulajdond ingatlan értékét. Ami

»AZ altalunk hasznalt bongészoben
érdemes beallitani a megfelel6 kulcsszavakat,
annak érdekeben, hogy minden benniinket
érdekl6 gazdasagi vagy palyazati lehetoségrol

hirt kapjunk.”

sokkal inkdbb képet adna egy patika
pénziigyi helyzetérdl, az a gydgyszertar
egyéves arrés-tomegének mértéke. Eb-
bdl kellene képezni az eladési arat. Mert
lehet nagy forgalmi egy patika, de ha
példaul kérhaz kozelében miikodik, és
nagyon sok nagy érték{i gyégyszere van,
akkor bizony az arrés-tomege nem ezzel

ardnyosan magas, és nem biztos, hogy
megéri az ennek alapjan magasra sréfolt
arat kifizetni érte.

Vasarlas el6tt meg kell nézni a koriilmé-
nyeket, a kornyez§ telepiiléseken €16k
vasarléerejét, hogy tudjuk, leend§ pati-
katulajdonosként milyen lehetSségeink
vannak. Az e-receptek kapcsan példaul a
betegek rajottek arra, hogy barhol kivalt-
hatjék a gydgyszereiket, nem csak koz-
vetleniil a kérhaz vagy a rendel6 melletti
gyogyszertiarban. Ennek kovetkeztében
nagyon sok vidéki patika szembesiilt az-
zal, hogy egyre tobb nagy értékii gydgy-
szert véltanak ki ndluk, ami negativan
hat az arrés-tomegiikre.

A dolgozok megbecsiilése

Rendkiviil fontosnak tartom a dolgo-
z0k megbecsiilését, nemcsak a pénz-
beli, hanem az erkolcsi elismerést is.
Nagy hangsilyt fektetek példaul a
dolgozoink képzésére. Van ndlunk egy
szakmai irdnyvonal, ami szerint tanul-
niuk kell, viszont arra is lehet&séget
biztositok nekik, hogy olyat is tanulja-
nak, amit 6k maguk szeretnének, és eb-
ben olyan is lehet, ami nem feltétleniil
illik bele a patika profiljaba, viszont
segiti a rekredcidjukat. Ez is egy olyan
tamogatas, amit a cég le tud irni kolt-
ségként, 6k viszont lehet, hogy nem
tudndnak kifizetni maguknak. Latha-
téan lubickolnak abban, amit az 4j le-
het&ségek nyijtanak nekik,
ami hosszu tavon a patika
és a betegellatas szintjén
is kamatozik. Emellett
sokat utazunk egyiitt:
minden évben egy-két
napra, két-hdromévente
pedig nagyobb utakra is
elmegyiink dgy, hogy a
helyet kozosen valaszt-
juk ki.

Szerintem ugy valik kiszamithato-
va egy fizetés, hogy megvan feke-
tén-fehéren, hogy a dolgozé mit kap a
munkdjaért, és mennyi a tilérapénze.
Hallottam olyan ldncban mik6dd pa-
tikardl, ahol harom- vagy hathénapos
munkaidSkeret-elszimolassal dolgoz-



tak; volt egy alapjovedelmiik és a pré-
mium, amit eladds utdani 6sztonzbkkel
lehetett realizdlni. A kett6 nem biztos,
hogy ugyanaz: ha valaki harom héna-
pig éjt nappalld téve dolgozik, és csak
azt kovetSen deriil ki, hogy mennyi a
jaranddsaga, az negativan {ithet
vissza az adott munkavaillalé
kozérzetére.

Az anyagi timogatas kategoria-

jén beliil, a cafeterids juttatasok-

nal megint kaptunk az allamtdl

egy nagy lehetGséget. Nalunk
évek ota Szép Kartydra kapnak
pluszjuttatast a kollégak. A tavalyi
évben a korméanyzat kibGvitette ennek a
kereteit: a versenyszféraban eddig 400
ezer forintot lehetett adni kedvezmé-

nyes addzassal, 2020-ban ezt a dupldja-

ra lehetett emelni, ami annyit jelentett,
hogy kedvezményes addkulcsot fizet-
tiink utdna, viszont a jarulékokat nem
kellett befizetni, ami a munkaltaténak
és a munkavallal6nak is jo.

»,Nem feltétleniil a magasabb

bérek azok, amik arra motivaljak
a beosztottainkat, hogy nalunk

maradjanak.”

A beosztottaim ezt a magasabb 0sz-
szeget kaptdk, illetve ndlunk az év
végi jutalom is ugy mikodik, hogy
miutan megnézziik az éves forgalmat,
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amiért mindenki egyforman meg-
dolgozott, beosztastdl, egyébtsl fiig-
getlenill egy szakasszisztens és egy
gybgyszerész is ugyanazt az 9sszeget
kapja nettéban. Tavaly marciusban, a
legnagyobb vasarléi rohamot kovets-
en dupla munkabért kaptak, mert
akkor tudtam adni. Ami fontos,
hogy ezeket jol kell kommuni-
kalni: ha nyilt kartydkkal jat-
szunk, és a dolgozodk tisztiban
vannak a jatékszabalyokkal,
sokkal konnyebben alkalmaz-
kodnak a rendkiviili, példaul a
jarvanyhelyzet tamasztotta kihi-
vasokhoz.

Hegediis Jozsefné dr. J6ba Enikd,
a MOSZ Somogy megyei
szervezetének elnoke

Gyogyszerészi szerepvallalas és tapasztalatok az intenziv
osztalyon az uj koronavirus (SARS-CoV-2) okozta
fertozéssel kezelt betegek farmakoterapiajaban

A tavalyi Ev Gyogyszerésze palyazat harmadik helyezett palyam(ive

A Kinabdl induld, kezdetben ismeretlen tiiddgyulladasnak jelentett, majd korokozdjaként SARS-CoV-2-nek azonositott uj
tipusu koronavirus 2019 decemberétdl alig harom honap alatt a vilag dsszes orszagaban gyorsan kezdett terjedni. 2020.
marcius 11-én a WHO pandémianak mindsitette a COVID-19 fertézést (1). A hazankat is elérd jarvany az osztalyos korhazi
gyogyszerészek mindennapi munkajat is jelentésen megvaltoztatta. Az alabbiakban azt szeretném bemutatni, hogyan tudott

részt venni a gydgyszerész egy intenziv osztalyon a COVID-19 fertézott betegek farmakoterapidjanak menedzsmentjében.

Kérhdzunk intenziv osztdlydra 2020.
marcius és aprilis kozott kis szamban
(6 n§ és 4 férfi) keriiltek COVID-19
pozitiv betegek, akik tobbségiikben az
id&sebb populaciohoz tartoztak: 80 sza-
zalékuk 65 év feletti, az atlagéletkoruk
pedig 69,7 év volt. Ha a polifarméciat
tobb mint 6t gydgyszer szedése esetén
definidljuk, a nyolc 65 év feletti beteg-
bl a kérhdzba keriilést megeldzGen
csak egy nem volt krénikus gyogyszer-
szedG. Alegtobb gyogyszertegy 86 éves
beteg alkalmazta, akinél 15 féle kiilon-
boz6 készitmény volt megtaldlhatd. Az
EU(7)-PIM lista szerinti potencidlisan
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kockazatos hatéanyagok valamelyike
tobb mint a betegek felénél (62,5%) volt
azonosithatd. A betegek anamnézisében
gyakoriak voltak a kardiovaszkuldris
megbetegedések (hiperténia, ischaemi-
as szivbetegség stb.), diabetes mellitus,
krénikus veseelégtelenség. A gydgysze-
részi intervenciok a legkiilonb6z8bbek
voltak, amelyeket az 1. dbra és az 1. tab-
lazat foglal Ossze.

Az igazolt vagy gyants betegeket az
osztalyon beliil izoldlt szobdban he-
lyezték el. Ide csak megfelel§ egyéni
védbeszkoz haszndlataval 1éphet be az
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egészségligyi személyzet. A betegek
lazlapjait a szobakon kiviil helyezték
el, é a multidiszciplindris megbe-
sz€lések is a szoban kiviil zajlottak,
amelyekhez a gydgyszerész
napi szinten csatlakozott.
A bekeriild6 COVID-19
fert6zott betegek eseté-
ben, hasonléan a tobbi
intenziv ellatasra szorul6
beteghez, a napi munka a
beteg korabbi dokumen-
tacidjanak attekintésével,

a gyogyszeres anamnézis
felvételével kezdddott az erre a cél-
ra az intézmény gyogyszerészei altal
Osszedllitott betegfelvételi adatlapon.
Ezt vetettiik 6ssze a paciens intenziv
osztalyon taldlhaté ldzlapjaval. Igy
példaul olyan gyégyszerelési hibdkra
deriilt fény, mint hogy az egyik nem
Iélegeztetett, per os gydgyszert szedd,
epilepszids beteg az azonnali felszivo-
dasd carbamazepin helyett a médosi-
tott hatéanyag-leaddsu tablettat szedi,
egy masik paciens pedig a vérnyomas-
csokkentd amlodipinb8l a maximalis
10 mg-n4l tobbet kapott.

A kovetkezd 1épés a betegek napi szin-
td gydgyszerelésének datnézése volt,
ami két alkalommal, délel6tt és délutan
tortént. Napjainkban az egyetlen stan-

»AZ izolacié miatt kialakitottuk az egyedi
gyogyszerelést, (...) igy csokkentve a fokozott
nyomas alatti nagyobb gyoégyszerelési hiba

lehetdségeét.”

dardizalt rendszer az intenziv oszta-
lyon fekvd betegek gyogyszerelésének
attekintésére a kanadaiak 4altal kifej-
lesztett FASTHUG- MAIDENS (2) (2.
dbra). Milyen teriiletek emelenddk ki a
COVID-19 fert6zést mutaté betegeknél?
A dézismddositasok, az antibiotikum
megfelelségének nyomon kovetése, a
profilaxisok biztositdsa, a mellékhatasok
és interakciok azonositasa.

Az irodalmi adatok és sajat tapaszta-
latok alapjan a COVID-19 fert&zott
betegek nagy része szenved méjat

1. abra: Gyogyszerészi intervenciok az intenziv osztalyon COVID-19 fertozott

hetegeknél (2020. marcius-aprilis)

1. tablazat: Gyégyszerészi intervenciok az intenziv osztalyon COVID-19 fertozott

betegeknél (2020. marcius-aprilis)
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nincs nem megfeleld nem megfeleld nem megfelelo
indikacié dozis gyakorisdg

nem megfeleld  mellékhatds interakcié  egyéb (pl.. tul hosszd
qyogyszer terapia, egyedi

gyégyszerelés)
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vagy vesét érint§ szervi diszfunkcid-
tél, amely kapcsan bizonyos gyégy-
szercsoportok dézismddositisira volt
sziikség. Egy betegnél a simvastatin 40
mg-ot javaslatra, a szamolt
creatinin clearence alapjan
atorvastatinra  cseréltiik.
Leggyakrabban az antibi-
otikumok dézismddosita-
sa fordult el8. Egy beteg-
nél a kezd§ antibiotikum
doézisat (parenteralis
piperacillin/tazobaktam)
a vesefunkcidhoz igazitott,
csokkentett doézis helyett a teljes, far-
makokinetikailag kivant dézisra moé-
dositottuk. A kardiovaszkularis riziké
csokkentése miatt, kiilonosen a kom-
binécids terdpidk esetén — a mikrobio-
l6giai lelet és a klinikai kép alapjan —
tobbszor is az azithromycin dézisanak
modositasara, leallitasara Keriilt sor,
vagy a beszikiilt vesefunkcié miatt az
imipenem/cilasztatin déziscsokkenté-
sére volt sziikség, egy esetben pedig le
kellett allitani a gyogyszer adasat. Az
antibiotikumok vélasztasa soran els6-
sorban a szélesebb spektrummal ren-
delkez8 béta-laktdmok és szdrmazéka-
ik élveztek elnyt (2. tablazat).

Harom beteg dializisre szorult inva-
ziv 1élegeztetés nélkiil. Fontos feladat
volt belgydgyaszati gyogyszereik biz-
tositdsa (pl. Insuman Comb 25 Solos-
tar). Az izolacié miatt kialakitottuk az
egyedi gyogyszerelést, amit a reggeli
ordkban, a gydgyszeres terdpia atné-
z€sét kovetden a gydgyszerész végzett
az osztilyos gyodgyszerszekrénybdl,
kiilon zacskokba név szerint felcim-
kézve, igy csokkentve a fokozott nyo-
mds alatti nagyobb gyogyszerelési
hiba lehetGségét. Ezzel a mddszerrel
nem tortént felesleges gydgyszer-fel-
halmozas és -kidobds az izoldcids
szobaban. Ezeknél a betegeknél kiilon
hangsilyt fektettiink a dializis alatt
adhaté gyogyszerekre, illetve a trom-
boézis-profilaxis megfelelS, rendszeres
ellen6rzésére.

A reggeli osztalyos referalékon hang-
silyos volt a jelenleg hasznalt hazai
és nemzetkozi konszenzus alapjin
elfogadott terdpidk, protokollok kriti-



kus értékelése, megbeszélése (EMMI
altal kiadott COVID-19 kézikonyv, az
intézetben Osszedllitott, bizonyitékon
alapul6 ajanlas) (3). Bar a COVID-19
megbetegedésben jelenleg nincs elfo-
gadott, hatdsos terdpia, harom beteg-
nél infektoldgiai konzilium alapjan a
kordbban bedllitott hidroxiklorokvin
(HQ) és azithromycin kombindacids te-
rapiat folytattuk.

A hosszu tavi antibiotikum-adasnal
felmeriilhet a rezisztencia lehet§sé-
ge, igy javaslat sziiletett ennek id6-
ben torténd ledllitdsdra. Egy 44 éves
fiatal beteg koérel6zményében nem
szerepelt krénikus megbetegedés,
kordbban nem szedett rendszeresen
gybgyszert. Az intenziv osztdlyra
keriilésének indikacidja dyspnoe és
tachycardia volt. Felvétele id6-
pontjdban vesefunkcios értékei
normalis tartomdnyban mozog-
tak, majfunkciés értékei emel-
kedettek voltak. Subfebrilitasra
(38°C) metamizol 1 g-ot (max.
3x1g) kapott. Antivirdlis és mak-
rolid antibiotikus terdpidja a hato-

dik napnal jart (belgydgydszati osz-
talyr6l atvett beteg). Gyodgyszerészi
intervencié eredményeképpen a mak-
rolid antibiotikus terdpia ledllitasra
keriilt. Az emelt dézisu stressz ulcus
profilaxis standard dézisra valtozott.
Hanyéscsillapitasra felmeriilt az on-
dansetron alkalmazdsa, figyelembe
véve, hogy tovabbi kockdzat nem all

fenn (id6s kor, n6i nem, bradycardia,
elektrolit-eltolodas, szivbetegség) és
a terdpia varhatéan alacsony foku, de
szoros monitorozast igényel (4). A
beteg rovid id6t toltott az osztalyon.

Két beteg életkori szempontbdl kiilo-
nosen nagy rizikdju csoportba tartozott
(66 és 86 év). Az idGsebb paciens sok
betegséggel kiizdott: GERD, ischaemi-
as szivbetegség, hipertdnia, hyperuricé-
mia, hypercholesterinémia, hypacuzis,
diabetes mellitus, panikbetegség. A
gybgyszerészi intervenciok az alab-
biakra vonatkoztak: azithromycin dé-
zis csokkentése, korabbi gydgyszeres
terapia megfelelGségének javitisa az
elektronikus rendszerben, az EKG QTc
(QT tavolsag, a sziv-kamraizomzat

»A jovoben a

fajdalomecsillapitas és szedalas
terapiajara sziikséges nagyobb

hangsulyt fektetni.”

depolarizaciéjanak és repolarizaciéja-
nak egyiittes idGtartama) kovetése, ci-
talopram ledllitdsa a HQ-val lehetséges
interakcio elkeriilésére, széles spektru-
mu imipenem/cilastatin leallitisa a Pct
(prokalcitonin)<0,50 alatt, tiinetmentes
bacteriuridra adott ciprofloxacin ledl-
litdsa, nem Osszetorhet§ pantoprazol

2. abra: FASTHUG MAIDENS szisztematikus gyégyszerelési attekintési rendszer (2)

NAPRAKESZ

szonddba adhaté esomeprazolra vald
atallitdisa. A QTc rizikéja szamitogé-
pes programmal is kiértékelésre keriilt
(medsafetyscan.org).

A jov6ben a fajdalomcsillapitas és sze-
dalas terdpidjara sziikséges nagyobb
hangsiilyt fektetni. Osszességében el-
mondhatd, hogy a COVID-19 fert&zés-
ben szenved§ betegek betegbiztonsa-
géhoz a gydgyszerész is hozzdjarulhat.
Fontos a rendszeres szakirodalom-ko-
vetés, a terapidk evidencia alapu érté-
kelése, valamint a tdmogatd terdpidk
kihasznalasa.

Dr. Juhasz Klaudia szakgyogyszerész,
Péterfy Sandor utcai
Kérhaz-RendelGintézet

és Baleseti Kozpont Gyégyszertar

Irodalomjegyzék

(1) https://www.who.int/emergencies/

diseases/novel-coronavirus-2019.

(2) Sarah C Masson, Vincent H Mabasa,

Douglas L Malyuk, Jerrold L Perrott: Vali-

dity Evidence for FASTHUG-MAIDENS,

a Mnemonic for Identifying Drug-Related

Problems in the Intensive Care Unit. Can J

Hosp Pharm. 2013 May-Jun; 66(3): 157-162.
(3) Bor Andrea, Gyimesi Noéra, Juhdsz Klaudia,
Nagy Eszter Erika Nouri-Rapajké Ivett: A Co-
vid-19 megbetegedésekkel Osszefiiggésben al-
kalmazott gydgyszeres terdpidk bizonyitékokon
alapulo értékelése
(4) Dr. Gyimesi Noéra, Dr. Szalai Gébor: Utmu-
taté gyogyszerészeknek és orvosoknak a SARS-
COV-2 okozta fert6zésekben (COVID-19)
potencidlisan alkalmazhaté gydgyszerek kol-
csOnhatdsainak kivédéséhez

2. tablazat: Az intenziv osztalyon alkal-
mazott antibiotikumok COVID-19 ferto-
zott betegeknél (2020. marcius-aprilis)
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A személyi jogtol a gazdasagos
oyogyszertar-miilkodtetésig
Fiatal gyogyszerészek napja

Akkreditalt, szabadon vélaszthato online tovabbképzés

A Magingyodgyszerészek Orszagos
Szovetségének e havi tovabbképzése
nemcsak fiataloknak sz6l. A gyogy-
szertdr vezetése, lizemeltetése komoly
feladat, a gyogyszerész szakma tuda-
sdn kiviil rendkiviil sok mindenhez
kell érteni. Ez sokakat elriaszt, ma-
soknak 1j kihivést jelent, de minden-
képpen magédban hordozza a valtozas
lehetGségét, egy olyan valtozasét,
amely egész életiinket megvéltoztatja
szakmai, gazdasagi, szocidlis és lelki
szempontbdl is.

A tovabbképzés célja, hogy a résztve-
v8k a mindennapok sordn hasznalhat6
tudésra tegyenek szert. A rendezvény
tesztirdssal zarul, és a COVID-19 pan-
démia kovetkeztében online keriil meg-
rendezésre. Nehézséget jelent, hogy
nem taldlkozhatunk személyesen, nem
beszélgethetiink kotetleniil, ezért nagy
hangsulyt helyeziink arra, hogy az elGa-
dasok végén lehetSség nyiljon a felme-
rild kérdések megvalaszoldsara, illetve
az elGadokkal val6 konzultacidra.

(16 pont)

2021. januar 23.

A személyi jog megszerzésével mo-
dunkban 4ll megszabni, hogy milyen
irdnyba formélédjon az éltalunk ve-
zetett gyogyszertdr. A személyi jog
azonban kotelességekkel is jar: fe-
lelgsséget kell véllalnunk a szakmai
munkdért, a gazdasigos mikodteté-
sért, a gyogyszertar dolgozodiért, be-
tegeinkért, vasarléinkért, az adott ko-
70sségért.

ElSadéink elismert szakemberek: meg-
nyertiik a t¢émdnak dr. El Koulali Za-
karids orszagos tiszti f6gyogyszerészt,
hogy a hatésdg szemszdgébdl lathas-
suk a személyi jogos gyodgyszerészek
feladatait, kotelességeit, valamint azt,
hogy az OGYEI hogyan tud segiteni a
személyi jogra palydzoknak, a gyogy-
szertdrat vezetd kollégaknak.

Vizsgdlnunk kell a munkajogi, gazda-
sagi kérdéseket is. Ehhez a gydgyszer-
tdrak mikodését jol ismerd jogi szak-
embert és okleveles konyvvizsgalot,
adétandcsadot kértiink fel.

¢ Kezdés 9.00
9x45 perc + tesztiras

tanacsadoja (Schissler Jozsef)

Program

* Személyi jog — feltételek, kotelességek (Lukacsné dr. Fodor Enikd)

* Munkajogi kérdések (Dr. Maklari Zsolt)

* OGYEI, a tamogaté hatésag (Dr. El Koulali Zakarids)

¢ Kulcsember: a gyégyszertar konyvelGje, mint a vallalkozas gazdasagi

* Patikavasarlas, banki lehetdségek, hitelkonstrukciok (Dr. Csontos Ildiko)

* Kapcsolati halo: nagykereskeddk, patikalatogatok, orvosok, szolgaltatok,
onkormanyzat (Dr. Gyorgy Péter)

* Személyes tapasztalatok a személyi jog megszerzésétdl a gyogyszertar
atalakitasaig (Dr. Kovacs-Szrogh Vivien)

* Kispatikak és Kkistelepiilések patikai (Dr. Olah Gabor)

* Palyazati lehetoségek gyogyszertarak szamara (Gacsalyi Béla)

A palyézati lehet8ségek €s a patikava-
sarlds is sokakat érdekel. Ehhez tiszta-
ban kell lenniink a péalyédzatir6 cégek,
bankok 4ltal kindlt iizleti programok-
kal, hitelkonstrukcidkkal, a Hiventures
Kockézati Tokealap-kezel§ Zrt. altal
ajénlott alternativdkkal. Ezekrdl a té-
makrdl is részletesen fogunk beszélni.

Ismerniink kell egymds személyes ta-
pasztalatait, sikertorténetét, a bevalt j6
példdkat, amelyeket adaptdlni tudunk a
sajat kornyezetiinkhoz. Ezért targyal-
juk részletesen a kispatikdkban, vidéki
gyogyszertarakban rejld, kiaknazatlan
lehetSségeket, a kapcsolati halé fon-
tossagéat €s a patika-4talakitds nyujtotta
pozitiv véltozasokat.

GyoégyszertarvezetSként  folyamatos
fejlédésre, alkalmazkodasra van sziik-
ségiink, hogy megfeleljiink az adott kor
kihivasainak, és tudasunkat atadhassuk
a kovetkezd generdcidknak. A pé-
lyakezd6knek azt szeretnénk megmu-
tatni, hogy milyen lehet§ségeik vannak
a gyogyszerész pélyan, a hosszi évek
szakmai tapasztalatdval rendelkezdk-
nek pedig azt, hogy milyen lépéseket
tehetnek az elérendd célok érdekében.

Egy egynapos tovabbképzésbe nagyon
nehéz belestriteni minden informaci-
6t, azonban a rendezvény j6 kiindulasi
alap lehet a részletek kibontdsa felé,
amiben ugyancsak szeretnénk majd se-
giteni a kollégdkat.

Az online esemény részletes programja
és a regisztraciods feliilet honlapunkon
(www.magangyogyszereszek.hu)  és
Facebook-oldalunkon is elérhet6.

Minden érdeklddét szeretettel varunk!
Taldlkozunk az online térben, 2021.
janudr 23-4n, szombaton 9 6rakor!



Az online GYOK tapasztalatai — a kiallitok

szemszogebol

Tavaly 6sszel a Gyogyszerészek XXX. Jubileumi Orszagos kongresszusa is az online térbe kényszeriilt. Uj helyzet, dj kihivs volt
ez mind a MOSZ vezetése, mind az eléadok, nem utolsd sorban pedig a kiallitok szamara is. Ennek tapasztalatairdl szeretnénk
néhény gondolatot megosztani Ondkkel.

2020. szeptember els§ hetében elddlt,
hogy az eddig hagyomdnyosan mf-
kodd, €16 tapasztalatokra épiils kong-
resszust teljesen mas médon kell lebo-
nyolitani, igy a tervezés, szervezés is
djraindult. Ismeretlen terep volt ez a
kiéllitok szdmadra is. A személyes ta-
lalkozasokat felvalté lehetGség nem
minden gyarté szdmdra jelentett al-
ternativat. Tobben is Ugy gondoltdk,
hogy a személyes taldlkozdsokndl
nincs jobb lehet8ség arra, hogy a ké-
szitményeiket promotaljdk. Mdsfajta
gondolkodast, felkésziilést igényelt az
online kiallitoi 1€ét.

Sajnos elég kevés id§ maradt a fel-
késziilésre. Akinek nem voltak kész
anyagai, internetes formdban leadhat6
rekldmjai, annak nagyon sokat kellett
dolgoznia a kidllitds sikeréért. Rend-
szergazddnk a kidllitékkal kardltve
éjjel-nappal dolgozott, az utolsé utani
pillanatig igyekezett minden kérést tel-
jesiteni, minden kérdésre vdalaszolni;
még a rendezvény ideje alatt is sok-sok
modositas, valtozas tortént a virtualis
kiallit6i standként funkciondlé boxok
feliiletén.

A kiéllit4si boxokban rejld lehetGségek
szinte korlatlanok voltak, azoknak csak
a cégek fantdzidja szabhatott hatart.
Reklamok, reklamfilmek, akciés meg-
rendelSk, amelyeket partnereink a ké-
résiinkre, javaslatunkra dgy éllitottak
0ssze, hogy ezeket a konkrét akcidkat
csak a kongresszus feliiletén lehessen
megtaldlni.

Személyes beszélgetésre is volt lehets-
ség. A boxon beliil olyan chatfeliiletet
alakitottunk ki, amelyen a képvisel§
ott helyben tudott beszélgetni az éppen
érdekl6dd  gydgyszerész kollégaval.
Kérésként meriilt fel, hogy a jov&ben

Gyartoi beszamolé a jubileumi GYOK Kkonferencian valé virtualis részvételrdl

Gyartoként két okbdl is fokozott kivan-
csisdggal és érdeklddéssel jelentkeztiink
a MOSZ 2020. évi, jubileumi konferen-
cigjara. Egyfeldl, a mult év elsS felében,
a Walmark-fiziét kovetGen a STADA
magyarorszagi véllalata is Ujjaszervezs-
dott, és ezt az alkalmat kivalonak éreztiik
arra, hogy immér 0j arculattal mutas-
suk meg magunkat. Masfeldl, az online
megjelenési forma is izgatott benniinket:
a tavasz ravilagitott arra, hogy a virtudlis
térben is meg kell tanulnunk otthonosab-
ban mozogni, egymast elérni.

Az informatikai tdmogatast biztosit6
cég tobbféle megjelenési format is ki-
nélt nekiink, hogy elérjiik a partnerein-
ket, és mi mindegyiket kidolgoztuk és
alkalmaztuk: igy nemcsak a f6 gyart6i
oldalunk volt latogathat6, hanem rész-
letes termékinformaciot is nyujtottunk
azoknak, akik meglatogattdk a STADA
oldalat. Bemutattuk a széles termék-
portfolionkat, a kapcsolddé reklamjain-
kat, djdonsdgainkat.

Villalatunk értékesitsi és szakmai ta-
nacsadé csapatainak tagjai felvaltva
vartdk a chatszobdban a vendégeket,
hogy kereskedelmi akciét mutassanak
be és/vagy szakmai informdaciét nydjt-
sanak a termékeinkrdl. Izgalmas lehets-
ségnek {téltiik, de sajnos alig volt érdek-
16d3, aki itt kopogtatott volna be — ami
valamennyire érhetd, hiszen patikusa-
ink rendszerint a munkdjuk mellett kap-
csolédtak be a konferencia folyamaba.

Egyik dj termékbevezetésiink apropé-
jan — kviz formdjaban — nyeremény-
jatékot is készitettiink. Azoknak, akik
kitoltotték a termékhez kapcsolddo kér-
déivet, nyereményiiket postai titon vagy

személyesen vittiik ki. A jaték népszer(
volt, j6 kapcsolddési lehetGséget adott,
és oOriiltiink, hogy ezen a csatornin so-
kan felkerestek benniinket.

Az ,6sbemutat6” kapcsan azt fogal-
maztuk meg tanulsigként a jovore néz-
ve, hogy technikai oldalrdl is tovébb
kell fejleszteniink véllalati megjelené-
seinket, elérhetGségeinket, és szoro-
sabban egyiitt kell tudnunk mikodni
a gyogyszerészekkel — bizony, ebben a
virtudlis vildgban is. Nem mehetiink el
tobbé az online kapcsolatépités formai
mellett. Eddig csak a korszertiségét, az
id&takarékos jellegét és az ujszertiségét
lattuk ennek a vildgnak — tavasz 6ta a
biztonsagossagat is; hozhat olyan for-
dulatot az élet, amikor a virtualis eszko-
zOk hirtelen felértékeldnek.

Tisztelt Gyodgyszerészeink! Oktéber-
ben szerzett tapasztalataink alapjdn arra
batoritom Onoket, Benneteket, hogy
egyiitt vagjunk bele az online tér tovabbi
meghdditasdba, hasznéljuk fel, haszndl-
juk ki a sokoldaltisagat, azonnalisagat és
biztonsdgos mivoltit. Még akkor is, ha
jovore valészintileg mindnydjan jobban
szeretnénk djra személyesen taldlkozni a
soron kovetkez§ konferencian.

Udvozlettel és j6 egészséget kivanva:

Dr. Madarasz Csilla
STADA Hungary Kft.

GYOGYSZERTAR
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Eszrevételek az online GYOK
konferencian valé részvétellel
kapcsolatban

Azt gondolom, gyértdi oldalrdl (is)
az okozta a legf6bb gondot, hogy
az eredetileg személyesre tervezett
rendezvényr6l nagyon roévid idd
maradt atallni az online konferenci-
dra. Maga az elképzelés nagyon jo
volt, a weboldal fejlesztGje is kész-
ségesnek bizonyult, viszont kevés
id6nk volt arra, hogy vele nagyobb
fejlesztéseket hajtsunk végre. Telje-
sen mds lett volna a végeredmény,
ha tovabbi két-hdrom hét allt volna
a rendelkezésiinkre.

A gyarték szdmdra is nagyon nagy
segitség lenne, ha nemcsak chat-en,
hanem akdr a sajat boxunkon beliil mi
magunk is él6ben szerepelhetnénk, és
vide6n keresztiil a vendégeink is ,,be-
léphetnének’ a sajét szobdnkba.

Az Altalunk kindlt akciéban az
0ndllé rendelések ardnya sajnos
nagyon alacsony volt. Nekiink kel-
lett telefonon hivnunk a gy6gysze-
részeket, hogy szeretnének-e részt
venni az akciéban. Ez a jov&ben
gyartéi oldalrél is fejlesztendd,
hiszen minden kidllité legaldbb
nullds megtériilést remél egy ilyen
részvételtSl, ami sajnos ez alka-
lommal nem valdsult meg.

Gydértéi oldalr6l az el6addsok
kozotti reklamnak nem latom a
hasznat, mivel otthoni, irodai,
munkahelyi kdzegben a néz6 sok-
kal konnyebben megy ki kdvézni,
mint egy ,,valédi” konferencidn,
ahol az id§ is szikos lehet.

Személy szerint azt gondolom, a
virushelyzet javuldsa utdn is tar-
tds marad a mostanihoz hasonlé
online kapcsolattartds, igy min-
denképpen tdmogatjuk az ehhez
hasonlé kezdeményezéseket. A
véleményem pozitiv az els§ online
GYOK konferenciarol.

Miklésdi Laszl6
Essity Hungary Kft.

Gyogyszerészek XXX. Jubileumi
Orszagos Kongresszusa 2020. oktéber 8—11.

GYOGYSZERTAR

ezt gy oldjuk meg, hogy a felek tény-
legesen ,,él6ben” legyenek jelen a box-
ban, ami még kozvetlenebbé tenné a
kapcsolattartds e formdjat. A Stada kol-
1égdi az egész rendezvény ideje alatt
ugrésra készen vartdk a gyogyszerésze-
ket beszélgetésre, ami, remélem, leg-
kozelebb népszertibb lesz a kollégak
korében. A nyereményjitékok viszont
nagy érdekl6désnek Srvendtek.

De nekiink, gydgyszerészeknek is
szoknunk kell az online kongresszu-
sokat. Szervezdbizottsdgunk a kialli-
téi teriileteket is igyekezett a lehetd
legegyszertibb formdban kivitelezni,
annak érdekében, hogy a mindennapi,
sok-sok munka kozepette is gyorsan,
egyszerlien lehessen kovetni a rendez-
vényt, ,,sétilni” a kidllitéi feliileten.
Mi, gyoégyszerészek, azt gondolom,
nem haszndltuk ki teljes mértékben a
kiallitok nyujtotta lehetdségeket, ami-
re nemcsak a rendezvény ideje alatt,
hanem egészen november 30-ig nyilt
moédunk.

Nagy el6nyt jelentett szdmunkra, pa-
tikusok szdmdra, hogy nem kellett
elmenniink a munkahelyiinkrél vagy
otthonrdl, a karosszékiinkbdl is kony-
nyedén tudtunk a kidllit6i térben bok-
14szni. Meg kell szoknunk ezeket a
lehet&ségeket, hogy a jovSben még

batrabban tudjunk kongresszusozni
az online térben, és ki tudjuk akndzni
azokat az el6nyoket, amelyeket ez az uj
forma nytjthat szamunkra.

A kozeljovd sajnos a kapcsolattartds-
nak ezt a médjat fogja erGsiteni. A ta-
volabbi jovSben pedig a parhuzamosan
futé online és é16 rendezvények veszik
at a hagyomdnyos kongresszusok sze-
repét, ami azoknak is lehetGséget biz-
tosit a csatlakozdsra, akik valamilyen
okbdl nem tudnak személyesen jelen
lenni. Ugyanakkor remélem, hogy arra
sem kell sokat varnunk, hogy egymads-
sal személyesen taldlkozva is legyen
kongresszusunk.

Koszonetet szeretnék mondani kidlli-
téinknak, akik véllaltdk az 4j kihivést,
és mindent megtettek a rendezvény
sikeréért: PHOENIX Pharma Zrt., 77
Elektronika Kft., SANOFI-AVEN-
TIS Zrt., Egis Gyodgyszergydr Zrt.,
Euromedic-Pharma Zrt., Allami
Egészségiigyi Ellat6 Kozpont, Boiron
Hungéria Kft., Essity Hungary Kft.,
Hanganov Kft., Rivan-Nova Kft., Sta-
da Hungary Kft., Teva Gyégyszergyar
Zrt., QUINTX - MEDICONTACT.
HU.

Dr. Csontos Ildiko,
a MOSZ alelnoke



Onok kérdezték

A XXX. GYOK el6adoi valaszoltak — 2. rész

A tavaly oktdberi, online megrendezett gyogyszerészkongresszus nézdi szamos kérdést tettek fel az eléadoknak, amelyeknek
csupan egy részét volt lehetdség akkor megvalaszolni. A szervezék igéretéhez hiven mindenre igyekeztiink vélaszt kapni.

Ezekbdl az informaciokbol tesziink most kozzé egy jabb csokorra valot.

OGYEI
Az Eurdpai Birésagnak a Kiilfoldi
megrendelélapokkal kapcsolatban

hozott itéletérdl tudnanak tajékozta-
tot kikiildeni — e-mail formajaban -
a patikaknak?

Dr. Tarnai Julianna, az OGYEI 6-
igazgaté-helyettese: Az  Orszagos
Gyobgyszerészeti és Elelmezés-egész-
ségiigyi Intézet kiadvanya, a Gyodgy-
szereink soron kovetkezd két szdma-
ban a kérdéses itélettel kapcsolatban
egy részletes cikk fog megjelenni. Az
Eurépai Unié Birésdgénak oldaldn
maga az itélet magyar nyelven is meg-
taldlhat6 az aldbbi linken:
http://curia.europa.eu/juris/do-
cument/document.jsf;jsessi-
onid=DF99E347763D1FFA-
1EF31C8F106CCE56?text=&do-
cid=217862&pagelndex=0&doc-
lang=HU&mode=1st&dir=&occ=
first&part=1&cid=11064436

Lehetne jobban ellendrizni, szigo-
rubb feltételekhez, példaul o6t év
patikai gyakorlathoz, szakvizsgahoz
kotni a helyettesité gyoégyszerészet
rendszerét? Kontrolalhat6bb lenne,
ha a helyettes gyogyszerésznek az
OGYEI illitana ki a munkaidé-iga-
zolast, a patikak altal lejelentett he-
lyettesitett 6rak alapjan.

Dr. Tarnai Julianna: Az Orszagos
Gyobgyszerészeti és Elelmezés-egész-
ségiigyi Intézet is fontosnak tartja,
hogy csak megfelel§ tudéssal rendel-
kez§ gyogyszerészek folytathassa-
nak helyettesitési tevékenységet. A
szigoribb feltételrendszer bevezeté-
se jogszabdly-moédositdst igényel. A
munkaid§-igazolds kidllitdsdra min-

den esetben a helyettesitd gyogysze-
részt foglalkoztatdé gazdasagi tarsasig
tigyvezetGje, illetve a személyi jogos
gyogyszerész jogosult, ezen a késSbbi-
ekben sem kivan véltoztatni a Hatdsag,
hiszen ebben a kérdésben a gydgyszer-
tdr szakmai vezetSje a legkompeten-
sebb személy.

Nemcsak a gyégyszerek hamisitasat
kellene az OGYEI-nek figyelemmel
kisérnie, hanem az étrend-kiegé-
szitokét is. Nagyon minimalis az a
kovetelményrendszer, ami alapjan
forgalomba keriilhetnek ezek a ké-
szitmények.

Dr. Tarnai Julianna: Magyarorszag
unids csatlakoz4sit kovetGen az unids
szabalyozdst Magyarorszagnak is be
kellett épitenie a jogrendjébe. Erre vald
tekintettel az étrend-kiegészit6krdl sz6-
16 37/2004. (IV. 26.) ESZCSM rendelet
az étrend-kiegészitSkrdl sz6l6 2002/46/
EK irdnyelvvel azonos szabdlyozast
tartalmaz. Az irdnyelvvel O0sszhangban,
az EU-csatlakozast kdvetGen megsziint
az étrend-kiegészitSknek a forgalomba

e

hozatalt megel6z6, kotelez6 engedélye-

z€se, helyette Ugynevezett bejelentési
kotelezettség van. Az étrend-kiegészits
els§ forgalomba hozatalakor a gyarté
vagy az importdr koteles bejelenteni a
készitményt az OGYEI-hez. A bejelentés
az étrend-kiegészitdk hatékony hatdsagi
ellendrzését segiti, onmagdban azonban
nem alkalmas a jogszabdlyoknak nem
megfelel§ termékek forgalomba keriilé-
sének megakaddlyozdsira. Az el6zdkre
figyelemmel az Intézetiink weboldalan
taldlhat6 ,,Bejelentett étrend-kiegészi-
tok” listdja nem tekinthet$ az engedélye-
zett, jovdhagyott termékek listdjanak.

A bejelentés sordn benyujtott doku-
menticié alapjan az OGYEI a koz-
egészségiigyi  kockazatok feltdrdsa
érdekében kockazatértékelést végez.
Azon termékek esetében, amelyek-
nél kozegészségiigyi kockdzat meriil
fel, az értékelés soran megallapitott
észrevételeket Intézetiink elkiildi az
orszagos tiszti f6orvosnak. Ezen feliil
a piacfeliigyeleti jogkorrel felhatalma-
zott hatésdgok a monitoring terveknek,
az ad hoc intézkedést igényl§ esemé-
nyeknek megfelelGen ellendrzé vizsga-
latokat végeznek, tovdbbd a beérkezd
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panaszbejelentéseket is kivizsgéljak.
A 178/2002/EK rendelet (2002. januér
28.) (az élelmiszerjog 4ltaldnos elve-
ir6l és kovetelményeirdl, az Eurdpai
Elelmiszerbiztonsagi Hat6sag 1étreho-
74s4rol és az élelmiszerbiztonsdgra vo-
natkoz6 eljarasok megallapitasardl) ér-
telmében csak biztonsdgos élelmiszer
hozhat6 kereskedelmi forgalomba,
amiért az élelmiszervallalkozo felel.

Ha annyi interakcié alakulhat ki a
CBD olaj és a gyogyszerek kozott,
mint amennyi a GYOK-on az ezzel
kapcsolatos eldadason is elhangzott,
az OGYEI nem kivan szigoritani
ennek az alapanyagnak (a kanna-
bioid-szairmazékoknak) a forgal-
mazhatésagaval kapcsolatban?

Dr. Tarnai Julianna: Ezzel kapcsolat-
ban a Kormény 2019. november 6-i al-
lasfoglalasa a mérvadd, miszerint kan-
nabisz-témaban nincs folyamatban a
magyar jogi szabdlyozas valtoztatisa.

Egyetlen, a jogszabalyt megsérté
gyogyszerész miatt miért sziikséges
a Frontint, a Xanaxot szemszamra
megrendelni? Mitdl lesz igy jobban
nyomon kovethets a nevezett gyogy-
szerek forgalma?

Dr. Tarnai Julianna: A
kodifikdci6 nem tarto-
zik az OGYEI feladat-
és hataskorébe, ennek
megfelelen Intézetiink
minddssze végrehajtja/
végrehajtatja a jogsza-
balyokban foglaltakat. A
jogszabély hatalybalépését
kovetd bevezetési idGszakon kiviil az
OGYEl-hez sem gy6gyszer-nagykeres-
keddkt6l, sem pedig a Magyar Gyogy-
szerészi Kamarat6l nem érkezett meg-
keresés a jogszabdly alkalmazdsanak
nehézségeivel kapcsolatban. Az Uj sza-
balyozds (az alprazolam-hat6anyagot
tartalmazé gydgyszerek Otpélddnyos
OGYEI megrendelSlapon torténd ren-
delése) nem egy jogsértd gyogyszertar
tevékenysége miatt keriilt bevezetésre.

Mi a folyamata a személyi jog atada-
sanak, atvételének?

GYOGYSZERTAR

Dr. Tarnai Julianna: A biztonsagos és
gazdasdgos gyogyszer- és gydgydszati
segédeszkoz-ellatds, valamint a gyogy-
szerforgalmazas altalanos szabdlyair6l
sz616 2006. évi XCVIIL. torvény sze-
rint a személyi jog atruhdzés/engedé-
lyezés gyakorlati menete:

* a jelenlegi személyi jogos gyogy-
szerész kéri személyi joga dtruhédza-
sédnak engedélyezését;

* aszemélyi jogra jogosult gyogysze-
rész személyi jog engedélyt kér az
adott gyégyszertarra;

* a két kérelem csak egyiitt értelmez-
hetd!;

* a kérelmek benyujtdsa elektronikus
vagy postai tton torténik;

* az engedélyez$ hatdrozatok egy don-
tésbe foglalva, elsGdlegesen elektroni-
kus tton keriilnek tovébbitdsra a m-
kodtetdnek €s a két gydgyszerésznek;

* az atvételt kdvet§ 6t munkanapon
beliil a miikddtetd kéri a mikodési
engedély modositasat. Ekkor mér —
a tarsasigi szerz8dés szerint — az Uj
személyi jogos gydgyszerész tulaj-
donos/tag és ligyvezet§ is a miikod-
tetd a gazdasagi tarsasdgban.

Az erre vonatkozé formanyomtatva-
nyok honlapunkon az aldbbi helyen
talalhatok:

»AZ egész generikus arazasi keérdeést,
strukturat is at kell gondolni, ha valoban
komolyan gondoljuk, hogy tobb hatéanyag
gyartasat kellene visszahozni Europaba.”

https://www.ogyei.gov.hu/szemelyi_jog

* Kérelem személyi jog engedélyezésére

* Kérelem személyi jog atruhdzdsara

* Megéllapodds személyi jog dtruha-
z4sarol

* Biintet§jogi nyilatkozat

Gydgyszergyartok

Milyen fazisban van a magyar,
COVID-19 gydgyitasara szolgilé
gyogyszer vizsgalata, és varhatéan mi-
kor keriil forgalomba a készitmény?

Dr. Greskovits David, a MAGYOSZ
elnoke: A Richter sikerrel fejlesztett
ki egy remdesivir hatéanyag-tartalmi
készitményt, ami alapvetSen nem erre
a célra késziilt, és amelynek jelenleg
az igéretes klinikai kiprébdldsa zajlik.
Ezen tdl mds generikus készitmények
indikéci6é-bdvitésével kapcsolatban is
folynak jelentSs kutatdsok. Szdmtalan
olyan hatéanyag van, amely igére-
tes lehet a koronavirus terdpidjaban.
Hallottunk a hidroxiklorokinrél, ami
ugyan jelentGs mellékhatdsokkal bir,
de a dozirozés pontos eltaldldsa segit-
het abban, hogy mégiscsak fel lehessen
haszndlni a koronavirus kezelésére.

Elhangzott, hogy egy-masfél év miil-
va keriilhet forgalomba a koronavi-
rus elleni vakcina. Azt lehet tudni,
hogy mi, magyarok mennyit kapunk
beldle?

Dr. Tarcsa Monika, a Sanofi Aventis
Zrt. kormanyzati kapcsolatokért fe-
lelés igazgatéja: A megallapodds eu-
répai unids szinten tortént a kiilonb6z8
gyartokkal, forgalmazdkkal, fejlesz-
tékkel. A Sanofival az Uni6 300 millié
dézisrdl irt ald szerz6dést. Ebbdl a 27
tagillam a WHO és az EMA ajanla-
sa alapjan fogja megkapni a neki jar6
mennyiséget. Amit hallottam, hogy a
magyar korményzat 5 milli6
dézis vakcindra szerz-
dott az Unidval. Hogy ez
a Sanofi vagy egy masik
cég oltéanyaga, azt nem
tudom pontosan.

Dr. Hodasz Istvan, az
EGIS Gyégyszergyar Zrt.
vezérigazgatdja: Jelenleg két szer
van, ami bizonyitottan hatdsos a CO-
VID kezelésében. Az egyik a remde-
sivir, ami parenterdlis, a masik pedig
a favipiravir, ami egy ordlis adagolasu
készitmény. Mind a kettSt el tudja alli-
tani barmelyik magyar gyégyszergyar,
igy az Egis is. A probléma az, hogy
hogyan lehet ezeket forgalmazni. Nor-
madl koriilmények kozott, torzskdnyvi,
szabadalmi okok miatt sajnos egyiket
sem. Nyilvdnvald, hogy a jarvanyiigyi
helyzet miatti kiilonleges eljardsmo-
dok okéan nyilhat arra lehet6ség, hogy


https://www.ogyei.gov.hu/szemelyi_jog
http://www.ogyei.gov.hu/dynamic/Szemelyi_jog/szemelyi_jog_engedelyezes1.doc
http://www.ogyei.gov.hu/dynamic/Szemelyi_jog/szemelyijog_atruhazas3.doc
http://www.ogyei.gov.hu/dynamic/szemelyi_jog20170309/atruhazas_megallapodas.doc
http://www.ogyei.gov.hu/dynamic/szemelyi_jog20170309/atruhazas_megallapodas.doc
http://www.ogyei.gov.hu/dynamic/szemelyi_jog20170309/gyogysz_buntetojogi_nyilatkozat.rtf

akdr a remdesivirt is lehessen a be-
tegeknek adni, annak ellenére, hogy
nincs gyodgyszerként torzskdnyvezve
Magyarorszagon, és a favipiravirra is
ugyanez vonatkozik. Amit a magyar
kormany igyekszik elérni, hogy legyen
hazai forrdsa ezeknek az antivirdlis
készitményeknek, és amennyiben su-
lyosbodik a helyzet, eltekintve a szaba-
dalmi adatkizardlagossagtol és egyéb,
forgalomba hozatali korlatoktdl, tudjak
alkalmazni a betegeknél. A vakcindval
kapcsolatban nekem is lenne egy kér-
désem: a Sanofinak van-e becslése arra
vonatkoz6an, hogy az oltds mennyi
iddre biztosit védettséget?

Dr. Tarcsa Monika: Jelenleg nincs
erre vonatkozo adat. Még azt sem tud-
jék, hogy az ellenanyag egyes embe-
rek vérében mennyi ideig marad meg.
Ez is nagyon diverz, mint ahogy a tii-
netek is.

Ki lehet keriilni valamilyen szinten
az azsiai hatéanyag-fiiggést? Van
magyar gyégyszeralapanyag-gyar-
tas? Milyen mértékben szolgilja ez
ki a hazai gyartokat?

Dr. Greskovits David: Minden nagy
magyar gyogyszergyarnak van alap-
anyag-el6allitd lizeme. Kordbban, bi-
zonyos esetekben iizleti szempontbdl
j6 megfontolds volt Azsiabél importal-
ni alapanyagot, ma azonban mdr latjuk
azt, hogy érdemes csokkenteni a ki-
tettséget, €s a hazai alapanyaggydrtast
megerdsiteni.

Dr. Hodasz Istvan: Fél év alatt nem
nagyon lehet ezt a fiigg@séget csok-
kenteni, pldne megsziintetni. 2020-ra

oddig fajult a helyzet, hogy Eur6pa-
ban csaknem szdz olyan hatéanyag
van forgalomban, amely csak Azsiabél
szerezhet6 be. Els§ 1épésként a kor-
manyzatoknak arra kellene helyezniiik
a hangsulyt, hogy ezeknek a hatéanya-
goknak az esetében is megteremtsék
az eurdpai gydrthatésig lehetdségét. A
hatéanyaggyértds nem olyan egyszerd-
en megval6sithatd, mint egy készter-
mék elballitdsa, mivel egy borzasztéan
bonyolult infrastruktdra kialakitasat
igényli. Egy hat6éanyag-iizemnek csak
a tervezése minimum masfél évet vesz
igénybe, a kivitelezés koriilbeliil két
év, utdna pedig még ott vannak a va-
lidalasok, a torzskonyvi bejelentések.

Ha valaki z6ldmez8s beruhdzasként
szeretne hatdanyaggyértd kapacitast
kiépiteni, ahhoz legaldbb négy évre
sziiksége lenne. A meglévs gydrak
kapacitdsait nyilvdn gyorsabban lehet
bdviteni, de az is rendkiviil idGigényes,
és ott abba fogunk beleiitkozni, hogy
hidba kapunk akdr még beruhdzisi ta-
mogatdst is, ha az ott termelt hatéanyag
nem allithaté el§ fenntarthaté moé-
don, vagyis a piacon nem lehet olyan
4ron eladni, amiért megérné gydrta-
ni. Mdrpedig a jelenlegi generikus
gylgyszerarak mellett sajnos ezt nem
lehet rentdbilisan megvaldsitani, ezért
is alakult ki az a helyzet, hogy a cégek
Azsidba helyezték 4t a hatéanyag-gyar-
tast. Az egész generikus 4razdsi kér-
dést, struktuirat is 4t kell gondolni, ha
valéban komolyan gondoljuk, hogy
tobb hatéanyag gyartdsat kellene visz-
szahozni Eurépéba.

A szakemberhiany mennyire nyomja
ra a bélyegét a gyogyszerellatasra?

Van arra lehetdség, hogy a gyogy-
szeripari szakemberek is bekapcso-
lédjanak az oktatasba, annak érde-
kében, hogy az egyetemek tibb, ilyen
iranyd tudassal rendelkezg szakem-
bert tudjanak képezni?

Dr. Greskovits David: A magyar
gyogyszeripar jelent8s eréfeszitéseket
tesz azért, hogy a szakemberhidny ne
valjon a versenyképességiink megdr-
zésének gitlé tényezdjévé. Mind gra-
dudlis, mind posztgradudlis szinten
részt vesziink az egyetemi oktatdsban,
a gyogyszeripari laboratériumokat a
szakmai gyakorlatok szdmdra is meg-
nyitottuk. A Miegyetemmel, az dsszes
hazai gy6gyszerész-képzShellyel, vala-
mint az egyéb, relevins egyetemekkel
is szoros kapcsolatban vagyunk, straté-
giai szerz&dést kotottiink veliik.

Dr. Hodasz Istvan: A madsik kihivis,
amivel kiizdiink, a kozépfoki vég-
zettséggel rendelkezd kollégdk meg-
taldlasa. Annak kovetkeztében, hogy
a kormdnyzat az elmuilt években na-
gyon erdsen megtimogatta az auté-,
illetve gépipart, ezen ipardgak részé-
r6l komoly igény tdmadt a j6l képzett,
mindség irdnt elkotelezett, a GMP
teriiletén gyakorlatot szerzett munka-
tarsakra. Egy résziiket sajnos elcsé-
bitottdk t6liink, a tobbiek megtartisa
érdekében jelentds fizetésemeléseket
kellett eszkdzdlnlink. Mi példdul dgy
védekeziink a munkaerShidny ellen,
hogy prébdlunk elére gondolkozni és
a gyogyszeripari szakmunkdsképzést
tdmogatni. A Sanofival és a Richter-
rel is egyiitt dolgozunk azon, hogy a
gybgyszeripart vonzéva tegyiik a vég-
z3s0k korében, és a munkaer§-utan-
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potlést legaldbb a palyakezddk esetén
el tudjuk érni.

COVID-19-pozitiv dolgozé esetén
van-e a gyaraknak erre a helyzetre
kidolgozott protokolljuk?

Dr. Greskovits David: Kozos allasfog-
lalas nincs, minden tagvéllalatnak egyéni
érdeke, hogy megfelel6 médon kezelje
ezt a helyzetet. Leginkdbb a prevencidra
kell fékuszalni, hiszen a gydgyszergyar-
tds egy olyan folyamat, ami nem j6, ha
ledll egy COVID-fert6zés miatt. Szamta-
lan megel6z6 intézkedést kell bevezetni:
a kézfert6tlenités, az online konferenci-
abeszélgetések szervezése, az egy 1ég-
térben tartézkodok szdminak maxima-
lizdlasa és a home office bevezetése is
azt a célt szolgélja, hogy minimalizaljuk
annak a lehetGségét, hogy egy fert6zés
kovetkeztében nem vért probléma 4lljon
eld. Nyilvan minden cég megalkotta a
maga stratégidjit, kidolgozta az intéz-
kedési tervét ezzel kapcsolatban. Ha va-
laki fertGzotté/fert6z6vé valik, akkor ott
fert6tleniteni kell, kontaktkutatast kell
végezni és szamos tesztet kell elvégezni
ahhoz, hogy gordiilékenyen folyjon to-
vébb a termelés.

Dr. Tarcsa Monika: A marciusi id6-
szakt6l kezdve a kereskedelmi rész-
legen 4ltalanossa vélt a home office
jellegli munkavégzés. A gyartdsban
viszont ez nyilvdn nem m-
kodott, hiszen a kollégék-
nak ott kellett allniuk a
gépsorok és egyéb esz-
kozok mellett. A Sanofi
maximdlisan tdmogatta a
gépkocsival valé6 munkdba
jarast, a kontaktusok szé-
madnak minimalizal4dsat. Az
Osszes lehetséges biztonsagi
intézkedést megtettiik: izol4cidval, a
védsfelszerelések alkalmazdsaval, és
ha sziikség volt r4, rendszeres tesztelé-
sekkel. Most, a mdsodik hulldm idején
is ugyanigy tamogatjuk ezeket, felhiv-
va dolgozdink figyelmét az egyéni fe-
lelGsségre és cégiik tarsadalmi felelGs-
ségvallalasara, annak a fontossigara,
hogy folyamatosan tudjunk gyégyszert
gyértani. A higiéniai intézkedéseket,
ha lehet, még inkdbb fokoztuk, ennek
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ellenére, ahogy méshol, gy ndlunk is
el6fordult néhany eset, amelyek kap-
csan nagyon gyors és professzionalis
fertGtlenitéssel elejét vettik annak,
hogy egy fert6zési géc alakuljon ki.

Dr. Hodasz Istvan: Mi mar madrcius
26-an bevezettiik a kotelezd maszkvi-
selést, a belépéskor torténd lazmérést
és kézfertStlenitést. Gyorsan meg-
szoktdk a kollégdk, aminek koszon-
hetSen a tavaszi idGszakban egyetlen
COVID-fert6zottiink sem volt. A ma-
sodik hullimban mar vannak. Ami na-
gyon érdekes, hogy ezek mind olyan
fert6zések, amelyeket vagy az iskolas
gyermekétSl vagy a tandr hdzastarsatol
kap el az, aki ndlunk dolgozik. Ami
viszont lathatd, hogy a maszkviselés
szignifikdnsan korlatozza a fert6zés
terjedését: minden héten tobb szdz
PCR-tesztet végziink, és nem bukkant
fel olyan COVID-fert6zés, ami az Egi-
sen beliil terjedt volna. A termelést
pedig tgy oldottuk meg, hogy kis cso-
portokat alkottunk, hogy mindig csak
Ok legyenek egyiitt, és a kontaktkuta-
t4s konnyd legyen, a miiszakok kozott
pedig az 0ltoz6kben, a zuhanyzdékban
mindig teljes fertGtlenités tortént.

Miért azonos vagy nagyon hasonldé a
kiilonb6z$ hatéanyagid vagy Osszeté-
teld készitmények dobozainak kiilleme
(szine, mérete)? fgy sokkal nagyobb a

,Az OGYEI az engedélyezés soran olyan
szemponthol is vizsgalja a dobozokat, hogy
azok ne legyen 6sszetéveszthetok a betegek
és a gyogyszerészek szamara.”

val6szintisége annak, hogy a betegek
osszecserélik, rosszul szedik ezeket,
midltal az adherencia is romlik. Az
egyedi dobozazonosité kédokat miért
nem lehet minden dobozon ugyanarra
az oldalra tenni, ami az expediilok-
nak is segitséget jelentene? Van erre
barmiféle torekvés? Illetve arra, hogy
a gyodgyszer-azonosité vonalkdd és
maga a gyogyszer-azonosité a doboz
két kiilonb6z6 oldaldn szerepeljen?

Dr. Greskovits David: Nyilvan min-
den gy6gyszergyarnak megvan a maga
marketingstratégidja, ami jelentGsen be-
folyasolja, hogy melyik doboz milyen
dizdjnnal késziil. A méret nem minden
esetben marketingkérdés, sokkal inkabb
bliszterszdm kérdése. Az, hogy az egye-
di azonosité és a vonalkdd ne legyen
kozel egymashoz, teljesen jogos ké-
rés. Szerintem minden gydgyszergydr
igyekszik ennek eleget tenni.

Dr. Hodasz Istvan: Az OGYEI az en-
gedélyezés sordn olyan szempontbdl is
vizsgélja a dobozokat, hogy azok ne le-
gyenek OsszetéveszthetSk a betegek és
a gyogyszerészek szdmadra. A jelenleg
forgalomban 1év§ készitmények mind
atestek egy olyan vizsgélaton, amely-
nek alapjdn a hatésdg azt mondta ré-
luk, hogy rendben vannak. De vettiik
a visszajelzéseket, és a kovetkezd do-
bozvaltasndl, az olyan esetekben, ami-
kor a kollégdink és/vagy a gydgyszeré-
szek ugy latjak, hogy két készitmény
kiilleme tdlsdgosan hasonlit egymés-
hoz, a dobozokat igyeksziink jobban
megkiilonboztetni egymadstol.

A szerializdciéval kapcsolatban elég
komoly technikai korldtok vannak a te-
kintetben, hogy mit hova lehet helyezni.
A dobozméretet szdimos esetben azért
kellett megnovelni, hogy elférjen raj-
ta az azonositd, illetve a kédok éppen
azért keriiltek a dobozok mas-

mds oldaldra, hogy ezzel a

méretndvelést el lehessen

keriilni. Ezzel mi is folya-

matosan kiizdiink. Egyéb-

ként nagyon komoly terhe-

ket r6 rank a szerializacio.

Gyo6gyszerhidny most mar

nem csak azért alakulhat ki,
mert valamilyen ell4tési prob-
léma akad az értéklancban, hanem a
miatt is, hogy ezek a kiilonb6z$ szinten
elhelyezked6 IT rendszerek nem meg-
feleléen kommunikalnak egymassal, és
valamilyen hardver- vagy szoftverhi-
ba miatt akdr az egész gyartds ledllhat.
Egyedi dobozazonositdssal tehdt egy
olyan plusz elem keriilt a rendszerbe,
ami tovdbb noveli a rizikdjat annak,
hogy ellatdsi problémdk tdmadjanak,
illetve selejtek keletkezzenek, ami nem-



csak a mi veszteségeinket ndveli, hanem
a betegek gydgyszerhez valé hozzaféré-
sének lehetGségét is csokkenti.

Dr. Tarcsa Monika: A dizdjnban kiilonb-
séget kell tenni a receptkoteles és a vény
nélkiil is kaphaté készitmények kozott.
El&bbiek esetében, mivel tobbnyire koz-
pontilag torzskOnyvezett gyogyszerek-
16l beszéliink, az EMA, azaz az Eurdépai
Gydgyszeriigynokség nagyon szigortian
meghatdrozza a dobozok dizdjnjat. Ez
sokkal szigoribb szabdlyozds, mint a
vény nélkiil kaphat6 készitmények eseté-
ben, amelyek csomagoldsan sokkal tobb
megkiilonboztetd dizdjnelemet lehet al-
kalmazni. A vénykoteles gyogyszerek
dobozan viszont szinte semmilyen meg-
kiilonboztets dizdjnelem nem szerepelhet.

Dr. Greskovits David: Ami nagyon
fontos, hogy az expedidlok a Magyar
Gyoégyszer emblémat felismerjék a do-
bozokon.

A hazai gyarték hany szazalékos
szakemberhiannyal kiizdenek?

Dr. Greskovits David: Atlagosan 6,5
sz4zalékos szakemberhidnnyal, de ez elté-
6 mértékben érinti a cégeket: van olyan
tagvallalat, ahol 17 szdzalékos a hidny.

A szerializacié mennyire fogta vissza
a termelési kapacitasokat, és sike-
riilt-e visszaallni az eredeti szintre?

Dr. Greskovits David: A szerializa-
ci6 bevezetéséhez nemcsak gépeket

és szoftvereket kellett beszerezni, ha-
nem a gépeket lizemeltetd személyzet
létszamat is novelni kellett a szeri-
aliziciés szamok ellendrzése sordn
jelentkezd problémdk kezelésére. A
gyartasi folyamatok atalakitisa és az
addig ismeretlen problémdk kezelése
miatt a szerializacid, annak indulas-
kor 10-40 szazalékos termelésikapaci-
tas-csokkenést, emellett pedig jelentSs
termelésikoltség-novekedést okozott.
2020 elejére a hazai gyartok egy részé-
nek sikeriilt kapacitdsban visszadllni a
bevezetés elGtti dllapotra, de vannak
olyan cégek, amelyek tovdbbra is 10
szézalékos termelékenység-csokkenés-
r6l szdmoltak be.

Csak Eurdpa Kitettsége ilyen kiemel-
kedden magas az azsiai alapanyag-
gyartok felé, vagy globalisan is ez a
jellemzg?

Dr. Greskovits David: Ez globalis je-
lenség: az Egyesiilt Allamok példdul
Eurépéandl is nagyobb kitettséggel ren-
delkezik az 4zsiai hatéanyaggyartok
irdnydban.

Az alprazolam-hatéanyag felirasa-
nak szigoritasaval kapcsolatos in-
tézkedések csokkentették ezeknek a
készitményeknek a forgalmat?

Dr. Hodasz Istvan: A jogszabélyvélto-
zas nem csokkentette érdemben ezek-
nek a készitményeknek a forgalmait, de
tobbletterheket — igy példdul jelentGs
adminisztriciét — jelent és helyezett

a forgalmazasban és gyartasban részt
vevl minden szereplGre.

Egy sarzs koriilbeliill hany doboz,
példaul a Milurit esetében?

Dr. Hodasz Istvan: Egy sarzs mintegy
30 ezer dobozt jelent.

Mi az oka annak, hogy a gyartok nem
jelzik, ha egy termékiik hianycikké
valik? Legalabb a nagykereskeddk
felé... Ilyen volt példaul a Kaldyum,
a Coverex, illetve a Clexan esete.

Dr. Hodasz Istvan: A pandémia miatt
szamos esetben megvdltozott a betegek
gyogyszerkivaltasi gyakorlata, ennek ko-
vetkeztében bizonyos gydgyszerek irdnt
megnovekedett az igény, azonban ezt
sem a gyartok, sem a nagykereskedSk
nem tudtdk elére megjésolni. A gydgy-
szerészek hamarabb szembesiiltek vele,
mint ahogy a gyértékhoz eljutott volna
az informdcio, igy ezt elGre jelezni sem
volt médjuk. Ezzel egyiitt a gyartok min-
dent megtesznek, hogy elldtasi nehézsé-
gek felmertilése esetén azonnal jelezzék
anem vart hidny fellépését.

Van az Egisnek olyan uj készitmé-
nye, amely mar a klinikai vizsgala-
tok fazisaban van?

Dr. Hodasz Istvan: Az E-13529 mo-
lekula Fazis 2 vizsgélata csaknem 600
beteg részvételével lezarult, az eredmé-
nyek alapjan Fazis 3 vizsgélat nem indul.
Jelenleg egy bioldgiai gydgyszer (mo-
noklondlis antitest) terdpids sikerességét
genetikai biomarkerrel elSrejelzd teszt
klinikai vizsgélata van folyamatban, to-
vabba tobb, hozz4adott értékid generikus
készitményiink klinikai vizsgdlata van
tervezési, el6készitési szakaszban.

(Ugyancsak az Egisnél) milyen a sajat
és a vasarolt torzskonyvek aranya?

Dr. Hodasz Istvan: Az Egis torzs-
konyveinek 92 szdzaléka sajat, 8 sza-
zaléka pedig vasdrolt licence (vagyis
licence-in) torzskonyv.

MOSZinfé
(folytatjuk)
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»Ceélkitiizés, hogy a fiatal gyogyszerészek tudasat
gyakorlatorientaltta tegyik”

Beszélgetés dr. Antal Istvannal, az SE GYTK uj dékanjaval

Dr. Antal Istvan, a Semmelweis Egyetem professzora 2020. jilius 1-jét6l kapott megbizast a Gydgyszerésztudomanyi
Kar vezetésére. Dékani programjanak két legfontosabb pillére a gydgyszerészi curriculum reformjanak végigvitele és a
Hdgyes-Schopf-Merei Gydgyszerkutatasi Centrum létrehozatala. Elsdsorban ezekrdl beszélgettiink.

Gyogyszertar: Dékan ur, gratulalok
a kinevezéséhez! Hogyan latja, az
elmiilt évtizedekben milyen iranyba
valtozott a gyogyszerészet szakmai,
tarsadalmi presztizse?

Dr. Antal Istvan: Ugy gondolom,
hogy a rendszervaltastl kezd6dGen
egy nagyszer( felivelésnek lehettiink
tandi. A 2000-es évek masodik felé-
ben, a liberalizdcié miatt ugyan volt
egy nehezebb idszak, de 2010 6ta
komoly presztizse van a gydgysze-
részetnek. Persze ez nem jelenti azt,
hogy nyugodtan iilhetiink a babér-
jainkon. Az egész szakmanak, bele-
értve a kamarét, a képzShelyeket és
valamennyi gyogyszerész kollégat,
nagyon sok energiat kell fektetnie
abba, hogy megfelel§ jovSképet ala-
kitsunk ki a palyakezdd gydgyszeré-
szek szdmadra.

Gy.: Mindezek tiikrében hogyan
latja a karukra jelentkezdk szamat,
felkésziiltségét és a felvételi pontsza-
mokat?

A. 1.: Budapest elég jol all ezen a té-
ren. A felvételi pontszdm a korabbi
években 4ltaldban ndlunk volt a leg-
magasabb. Tavaly szakitottunk ezzel,
aminek az egyik oka az volt, hogy a
jelentkez8knél volt egyfajta vissza-
esés. Két emelt szintli érettségit kell
tenniiik, kémiabol és bioldgidbdl, ami
nem konnyd feladat. Kiilondsen azok
tudjak ezt nehezen teljesiteni, akik
nem gimndziumban tanulnak. Ugy-
hogy a felvételi pontszdmban 2020-
ban az allamilag el&irt szintet vettiik
alapul, hasonléképpen a képzShelyek
tilnyom6 tobbségéhez. A koltségté-
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ritéses képzésben nem kellett lemen-
niink olyan alacsony pontszamra, mint
mashol, 10 szdzalékos engedménnyel
még erre a tipusu képzésre is elég sok
jelentkezénk volt. Ugyhogy teljes ka-
pacitdssal indult az év.

A jelentkez8k szamat tekintve egyéb-
ként viszonylag kedvezd helyzetben
vagyunk. Az els6 helyre jelentkezSk
szama, ami az egyik legfontosabb mu-
tatd, meghaladta a 150-et. Nalunk a
magyar mellett angol és német nyelvi
képzés is folyik. Ez azt a célkitlizé-
siinket tdmogatja, hogy a képzés szin-

vonaldban mind hazai, mind nemzet-
kozi szempontbdl igyekezziink az élen
jarni.

Gy.: Onoknél mi a magyar és a kiil-
foldi hallgatok aranya?

A.L: Az 6sszes hallgat6 25-30 szazalé-
ka vesz részt az angol, és mintegy 5-10
szazalékuk a német nyelvi{i képzésben.

Gy.: A Semmelweis Egyetem Gyogy-
szerésztudomanyi Karan most Gsszel
indult el a curriculum reformja. Mi
indokolta ennek a sziikségességét?

Fot6: Kovics Attila - Semmelweis Egyetem



A.IL: Areform a Semmelweis Egyetem
250 éves jubileumdhoz kapcsolddik.
Merkely rektor dr ennek kapcsan hir-
dette meg, hogy minden teriileten, igy a
gyogyszerészetben is meg kell djulnia
a képzésnek. Nalunk ez mindenképpen
elodazhatatlan volt, hiszen az elmult
két évtizedben elsGsorban annyiban
modosult a képzési programunk, hogy
bdviilt a valaszthaté targyak kore. Most
célunk volt, hogy éltaldnosan noveljiik
a nalunk végz6k tudasanak, készségei-
nek a szintjét.

Gy.: Az atalakitas soran mi volt a
legfébb szempont?

A. L: Nagyon fontos célkitlizés volt,
hogy a fiatal gydgyszerészek tudasat
gyakorlatorientalttd, s igy a vald élet-
ben is alkalmazhatéva tegyiik. Ennek
kapcsan nyilvan annak a kovetelmény-
rendszernek is meg kell felelni, hogy a
friss diplomds gydgyszerészek mintegy
75-80 szazaléka a kozforgalmu gyogy-
szerellatasban helyezkedik el, koriilbeliil
8-10 szdzalékuk taldl allast a gydgyszer-
iparban, 7-8 szézalékuk pedig a korha-
zi gyégyszerellatasban tevékenykedik.
Hihetetleniil sokszin{i a gy6gyszerészet,
éppen ezért a curriculum reformjanal az
volt az egyik legfontosabb szempont,
hogy figyelembe véve ezeket a szélesko-
ri munkaerG-piaci igényeket, a gyogy-
szerészek tudasat elsGsorban gyakorlati
ismeretekkel bvitsiik. Olyan tj, kotele-
7§ tantdrgyakat emeltiink be a képzésbe,
amelyek kifejezetten ezt szolgdljak, pél-
daul taplalkozastan, biotechnoldgia, kli-
nikai kémia és laboratériumi diagnosz-
tika, klinikai gyogyszerészet, miszeres
gyogyszeranalizis, nanotechnolégia,
fitoterapia, gyogyszerészi gazdalkodas
és menedzsment, gydgyszerészi kommu-
nikacié és integralt tandcsadds, gyogy-
szerészi informatika, allatgy6gyaszati
készitmények, gydgyszeripari és gyogy-
szerfeliigyeleti ismeretek.

Gy.: Milyen lépésekben hajtjak vég-
re ezt a reformot?

A. L: Az 4j curriculum alapvetSen
felmend formdban indult. Akik most
kezdték az els6 évet, azok szamara
a teljes képzési program megujult, a
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felsébb évfolyamokon pedig a hallga-
téi onkormanyzat kezdeményezésére
atmeneti képzési programokat Aalli-
tottunk Ossze. Mar az elsé években is
megjelennek Uj tirgyak. Hangstilyo-
sabba valik példaul a biotechnoldgia
jelenléte. Van egy alap biotechnolégiai
képzésiink, és arra épiil rd egy Uj tan-
targy, a bioldgiai gydgyszerek. Vagy,
ha egy tovabbi példat néziink a tantar-
gyak egymadsra €piilésére, az altaldnos
kémia utdn a hallgaték kapnak egy fi-
zikai kémiai szemléletet, majd annak
egy specidlisabb teriilete kovetkezik, a
kolloidika, azt kovetSen pedig a nano-
technolégia rejtelmeivel ismerkednek a
hallgaték. Mindezeknek koszonhetGen
a szakspecifikus targyakban nem kell
Ujra megtanitani az alapokat, ott mar
a terdpiara, a készitményekre, elGal-
litasukra és minGségiik ellenSrzésére,
valamint terdpids alkalmazasukra lehet
Osszpontositani.

Otodévben tjdonsdg volt, hogy meg-
jelent egy Uj tipusi képzési forma. A
kilencedik szemeszterben egy kéthetes
képzési blokkot valdsitottunk meg, ami-
kor a hallgatok intenziven csak gyogy-
szeripari és hat6sagi feliigyeleti ismere-
teket hallgattak. Ez olyan tantdrgyakat
és témakoroket olelt fel, mint a gyogy-
szer-innovacio és klinikai vizsgélatok, a
gyb6gyszer-engedélyezés, a farmakovi-
gilancia és farmakoepidemioldgia, va-
lamint a min&ségbiztositds. Mindezek-
r6l tilnyomorészt a gydgyszeriparban
dolgoz6 kollégak adtak els. fgy abszo-
lut autentikus forrdsbdl szdrmazott az
informécid, de az is célunk volt ezzel,
hogy a gydgyszerészhallgatok szdmdira
megjelenitsiik a karrierlehetSségeket.
Ugyanis gyakran hallottuk t6liik, hogy
bar nagyon sok mindent tanulnak, szinte
semmit nem tudnak arrél, hogyan telnek
a mindennapjai egy iparban dolgoz6
gyogyszerésznek. Ebben a blokkban
eldadasok és problémamegoldé gyakor-
latok valtottak egymadst.

Ezen kiviil 6todéven olyan dj kotelezé
targyak jelentek meg, mint példdul a
gyb6gyszerészi informatika. Amin nem-
csak a patikai szamitégépes rendszerek
hasznalatat kell érteni, hanem azt is,
hogy hogyan lehet példaul az informati-
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két az adherencia elemzésére hasznalni.
Van egy olyan 1j tantargyunk is, hogy
gyogyszergazdédlkodas és menedzsment,
ami a patikai vallalkozas mikodtetésé-
vel és annak jogi hatterével kapcsolat-
ban nyujt informacidkat a hallgatéknak.
Ugyancsak névum a gydgyszerészi
kommunikécié, ami a hétk6znapokban
szintén fontos feladat, kordbban viszont
csupdn valaszthat6 targy volt. Ett6]
az évtOl kotelezGvé tettiik, van belble
el6adas és gyakorlat, tehat ez is egy, az
alkalmazott gyogyszerészi tudast célzé
teriilet. Hozzateszem, a biofarmadcia és
farmakokinetika trgyakban is a klinikai
alkalmazast, tehat a gyakorlatorientalt-
sdgot helyezziik elGtérbe.

Gy.: Egy korabbi, Onnel késziilt in-
terjiban olvastam, hogy a zarvizs-
ga jellege is megvaltozott.

A. L: A zarévizsga strukturgjat jelentGsen
dtalakitottuk. Ugy médositottuk a téma-
koroket, hogy a hallgaték kaptak egy far-
makoldgiai terapids szemléletl kérdést,
masrészt egy gyogyszerészi gondozasi,
dontéshozatali helyzetet kellett megolda-
niuk, a harmadik témakor az alkalmazasi
elGiras értelmezésére, haszndlatara ira-
nyult. A negyedik téma a gyogyszeriigyi
ismeretek volt, ami a koztestiilet mi-
kodésétdl a gyodgyszer-engedélyezésig
sok mindent magaban foglalt, az 6todik
pedig a gyégyszer-elGallitas és minSsé-
gellendrzés. Vagyis a hallgatok szamara
igyekeztiink egy integralt szemléletet
biztositani, hogy friss diplomasként mi-
nél sokoldalibban felkésziilve vagjanak
neki az életnek.

Ezt tavaly februarban hirdettiik meg,
és hihetetleniil pozitiv volt az ezzel
kapcsolatos tapasztalatunk. A zar6-
vizsgan a hallgatok kollégakként iil-
tek veliink szemben, és kifejezetten
szakmai beszélgetést folytattunk. A
mindennapi munkét szimuldlva, nem
az volt a legfontosabb kérdés, hogy
lexikalisan mit tudnak, sokkal ink&bb
a szemlélet, a problémamegoldé kész-
ség keriilt el6térbe.

Gy.: A négy hazai képzdhelyen meny-

nyire halad parhuzamosan a curri-
culum reformja?

GYOGYSZERTAR
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A. I.: Amikor mi belevagtunk, meg-
néztiik a tobbi hazai képzdShelyet, va-
lamint a nemzetkozi gydgyszerész-
képzés trendjeit és irdnyait. Magunkat
az eldbbiekkel Osszehasonlitva lattuk
azt, hogy hol kell felzarkéznunk. A
természettudomanyi alapoz6 képzé-
siinkben példdul nagyon magas volt
néhany targy 6raszama és kreditértéke.
Ezt egy korabbi jelentésében a Magyar
Akkreditacids Bizottsag is szova tette.
A tobbi magyarorszagi képzShelyen
altalaban hangsulyosabb volt a farma-
kolégia oktatdsa, viszont a zarévizs-
gdn nem szerepelt kiilon tirgyként a
gyogyszerészi kémia, ndlunk azonban
igen. Ugyhogy mindezek figyelembe
vételével jeloltiik ki a reform iranyait.
Ezzel egyiitt meggy6z6désiink, hogy
a felzarkézason kiviil elére 1épniink is
sikertilt, és a fentebb emlitett targyak-
nak a képzésbe torténd beemelésével
abszolit utt6r6 médon, az élen jarunk.

Gy.:. A  Magingyégyszerészek
Orszagos Szovetsége legalabb hisz
éve komoly energiakat fektet a
gyogyszeres terapiamenedzsment
gyakorlati alkalmazéisaba. On sze-
rint mennyire miikodik ez ma a gya-
korlatban? Illetve, akik kikeriilnek
az egyetemrdl, mennyire alkalma-
sak erre a feladatra?

A. I.: Maximadlisan egyet tudok érteni
a célkitizéssel, amit a Magangyogy-
szerészek Orszdgos Szovetsége elStér-
be helyezett. Mint 1attuk, a curriculum
reform is teljesen taldlkozik azzal az
elképzeléssel és szemlélettel, hogy a

Dr. Antal Istvan

1987-ben szerzett diplomat a Sem-
melweis Orvostudomdnyi Egyete-
men, 1992-ben tett gydégyszertech-
nolégusi szakvizsgit. A Kdbanyai
Gydgyszerarugydrban kezdett dol-
gozni, majd akadémiai Osztondi-
jat nyert, 1990 6ta folyamatosan a
SOTE Gyoégyszerészeti Intézetének
oktaté munkatdrsa. 2007-2020 ko-
z6tt a SOTE GYTK dékan-helyette-
se, 2014-t81 a Gydgyszerészeti Inté-
zet igazgatdja.
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gyogyszerészi tudas gyakorlatorientalt
és terapia-kozpontd legyen.

Gy.: A jelenlegi jarvanyhelyzetben
hogyan zajlik Onoknél az oktatas?

A. L.: Hibrid oktatds folyik: egyszerre
tartjuk az el6adast azok szamadra, akik
ott tudnak lenni az elGaddoteremben, €s
él6 kozvetitéssel azoknak, akik éppen
karanténban vannak vagy biztonsagi
megfontolasbdl otthonrél kovetik az
eseményeket. A gyakorlatokon viszont
kotelez§ a személyes jelenlét. Termé-
szetesen azt is figyelembe kell venni,
hogy a hidnyzasok most sajnos maga-
sabb szamban fordulnak elS. Hogy ez
a kiesés ne jelentsen problémat, tobb
lehet&séget biztositunk a pétlsra: a hi-
anyzok videofelvételrdl visszanézhetik
az elGaddsok anyagit. Az oktatdsban
nyilvanval6an igazodnunk kellett a jar-
vanyiigyi helyzetbdl ad6dé kovetelmé-
nyekhez, ugyanakkor azt gondolom,
hogy a szinvonalnak ez nem megy a
rovasara. Maszkban vizsgaztattunk, és
a hallgaték is maszkban vizsgaztak, a
gyakorlati vizsgan pedig a tavolsagtar-
tasra is figyelni kellett.

A dékéni programomban, fliggetleniil
a jarvanyligyi helyzettSl, benne volt,
hogy a kor kovetelményei szerint az
oktatdsban keverten érdemes alkal-
mazni a hagyomanyos és a korszerd in-
formatikai lehetGségek altal biztositott
modszereket. A lényeg, hogy a hallgaté
kovesse az el6adést, engem az sem za-
var, ha ezt otthonrdl teszi.

Gy.: Harom éve sziiletett kormany-
hatarozat arrol, hogy létrehozzak a
Hdgyes-Schopf-Merei Gyégyszerku-
tatasi Centrumot. Hol tart jelenleg
ennek a fejlesztése? Mi lesz a vég-
eredmény és mikorra varhaté a pro-
jekt befejezése?

A. L.: A £6 cél alapvetSen egy gyogy-
szerkutatdsi innovaciés centrum 1ét-
rehozédsa, amibe az oktatds, a kutatas,
s6t a gydgyszerellatas is beletartozik.
Jelenleg a tervezés fazisdban, ponto-
sabban annak a vége felé jarunk, és
abban bizom, hogy az idei évben el
fog kezd6dni ennek a megvaldsitasa.

A legkritikusabb kérdés az iiteme-
zés, hiszen a mikodésiinket, az okta-
tast fenn kell tartani. Elsként a volt
Schopf-Merei Koérhdz teriiletén jon
1étre az az 1j épiilet, ahova bizonyos
tevékenységeket, az oktatast at tudjuk
vinni. Ezt kovetSen lehet a mostani
helyiinkén, a H&gyes-tomb teriiletén
is elkezdeni az épitkezést. Ez elsGsor-
ban a H&gyes-udvart érinti, ahol egy
4j laborépiilet-komplexumot alakitunk
ki, amelyben tobbek kozott NMR,
bioanalitikai vizsgalé labor és allathdz
kap majd helyet. A fejlesztés a kapaci-
tasainkat és a facilitdsainkat tekintve
6ridsi eldrelépés lesz. Ugy gondolom,
hogy mindez két-haroméves tavlatban
fog megvalésulni. Es ha ez megtortént,
akkor keriilhet sor azoknak a régi, a
Hd&gyes-tombben taldlhato épiileteknek
a feldjitasara, ahol most dolgozunk.

Gy.: A Gyoégyszerésztudomanyi Kar
teljes egészében ide koncentralédik
vagy vannak mas épiileteik is?

A. L: A kar hat intézete koziil ket-
t6, a Gyogyszerhatdstani Intézet és
a Farmakogndziai Intézet jelenleg a
Hégyes-tombon kiviil foglal helyet. Ez
a fejlesztés arra is lehet&séget ad, hogy
egy egységes gyodgyszerész campus ala-
kuljon ki, mind a hat intézettel. Ugyan-
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akkor van, amiben nem vartunk az
épitkezésig. Ez évtdl kezdve az alapozé
targyak koziil mar az dltalanos kémia
és az analitikai kémia elSadasokat is a
Hd&gyes-el6adéban hallgatjak a didkok.
Gyakorlatra az ELTE-re mennek 4t, de a
félévet mar ugy kezdték, hogy keveseb-
bet kell utazniuk, aminek koszonhetGen
az elsGéveseknek kezdett6l szorosab-
b4 vilik a kapcsolata az egyetemmel.
Jobban érezhetik, hogy ide kotSdnek,
a Gydgyszerésztudomanyi karhoz, az
épiiletekhez, az intézetekhez.

Gy.: Milyen pozitiv hozadéka lesz
még az osszekoltozésnek?

A. L: Az els6 természetesen a mo-
dern infrastruktira. Olyan korszerd
laborokat és elGaddkat hozunk létre,

olyan hallgatéi tereket alakitunk ki,
amelyek oriasi elGrelépést jelentenek
a hallgatdink €s kutatéink szamara. Bi-
zom abban, hogy ez mindenki szdmara
0sztonzést ad, a karon beliili és kiviili
egyiittmiikodéseket is katalizalni fogja.

Gy.: Egy dolgot mar emlitett a
dékani programjabol. Mi az, ami
még célkitiizése az elkovetkezd
iddszakra? Mit szeretne megvalé-
sitani a budapesti gyogyszerész-
képzésben?

A. L: Az els§ célkitlizésem a curricu-
lum reform véghezvitele. Amikor ki-
gondoltuk, nagyon jél tudtuk, hogy ez
nagyon sok tobbletmunkat fog jelenteni
az oktatok részérdl. A masik a Hégyes
Schopf-Merei tomb fejlesztése: hogy
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ez megvaldsulhasson és az infrastruk-
tirdankban el6relépés torténjen. Ezeken
tilmenden pedig a csapatépités, a ko-
z0sségépités. Fontos cél az 0sszekova-
csolddés, a parbeszéd, a k6z6s munka
lehetGsége az oktatdsban és a kutatds-
ban. Mind a mester €s a tanitvany vi-
szonylatdban, mind pedig a kar kollégéi
kozott. Ahhoz, hogy nemzetkozi szinten
is meg tudjunk felelni a tudomanyos ku-
tatas és az oktatas elvarasainak, meg kell
taldlnunk a kar oktatdi kozotti tovabbi
egyiittm(ikddések lehetdségét. Gondo-
lok itt arra is, hogy a kar prébélja meg
osszefogni azokat az elképzeléseket,
amelyek a kutatas-fejlesztési projektek-
ben, az innovéciéban Gj megkdzelitést
és szintet jelenthetnek.

Téth Tamas

Alkalmazhato tudassal felvértezni a fiatalokat

Palyakezdé gyogyszerészek kompetenciait tAmogaté oktatasmodszertani fejlesz-
tések a Semmelweis Egyetem Gyogyszerésztudomanyi Karan

., Olyan lesz a jovd, mint amilyen a ma iskoldja.” (Szent-Gyorgyi Albert)

A fent leirt gondolat tokéletesen tiikrozi az oktatas feleldsségét a vilag valtozasainak kialakitasaban. Nincs ez masként a
gyogyszerészképzés esetében sem. Azoknak a régdta kivant valtoztatasoknak, amelyeket a jelen gydgyszerészet gyakorla-
taban csak nehézkesen, csupan kisebb-nagyobb eredménnyel tudunk létrehozni, a megfeleld és hatékony oktatas igazi per-
spektivat kindl. A kovetkezé generaciok gydgyszerészeivel, redlis célkitiizések mellett, el lehet érni valoban fejlodést hozo

eredményeket.
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Napjainkban szdmos szakmai teriile-
ten a modszertani véltoztatdsok so-
ran egyre jelentGsebb hangsilyt kap a
problémaalapu, kompetencia-fejlesztd,
gyakorlatorientalt oktatds. Ezeknek a
fejlesztéseknek az a célja, hogy a dip-
loma kézhezvételét kovetSen valéban
munka- és versenyképes szakembe-
reket képezziink a felsGoktatasban. A
kompetencia sz6 tobbet rejt magaban,
mint a relevans tuddsanyag ismeretét.
A kompetencia fogalma alatt a peda-
gbgiai lexikon — a szé latin eredetére
utalva — alkalmassdgot, iigyességet
ért, arra helyezve a hangstlyt, hogy ez
értelmi jellegl tulajdonsag, de fontos
szerepet jatszanak benne a motivacids
elemek, képességek, egyéb emocio-

nalis tényez6k, példdul a hozzaallas
bizonyos dolgokhoz. A kompetenciat
felépits elemek az alabbi felsoroldsban
olvashatdk:

* Ismeretek, tudas: informdcidk,
amelyekkel a személy rendelkezik.

* Készségek, jartassagok, amelyek
bizonyos fizikai és szellemi fel-
adatok teljesiilésének képességét
adjéak.

 Onértékelés, szocidlis szerepek,
amelyek személyes értékek mentén
szervez&dnek, tehat olyan attitidok,
értékek, amelyeket a személy fon-
tosnak {tél, hogy rendelkezzen veliik
vagy megtegye ket példdul a siker,
karrier érdekében.

GYOGYSZERTAR

21



22

AKTUALIS

* Személyiségvonasok, vagyis pszi-
chikai-fizikai jellemzdk és a kii-
16nb6z8 helyzetekre, informacidokra
adott valaszok.

* Motivaciok: irdnyitjak, befolydsol-
jak, szelektaljak a viselkedést bizo-
nyos magatartdsok, célok felé.

Mindezeknek a kialakitasa,
illetve a kompetens szak-
emberek képzésére vald
torekvés komoly feladatot
és kihivast jelent a gyogy-
szerésztudomdanyi karok
vezetSi €s oktatéi szamadra.
Nagyon fontos, hogy a jové
gyogyszerészei ne csak megfeleld tu-
dassal és készségekkel legyenek fel-
vértezve, hanem szakmai és szocidlis
szerepeikkel is tisztdban legyenek, és
mindemellett a lehetd legtovabb meg-
6rizzék motivaltsagukat, elkotelezett-
ségiiket.

Szeminariumi Napok bevezetése
a Semmelweis Egyetemen

A Semmelweis Egyetem Gyodgy-
szerésztudomanyi Kara a Magyar
Gyodgyszerészi Kamardval kozosen,
az EFOP-3.4.3-16-2016-00007 sza-

mu Eurépai Unids palyazat keretében,
2018 februdrjaban elinditott egy, a
zardvizsga el6tti, szakmai gyakorlat-
ra épiild oktatdsi programot, amely-
nek célja, hogy segitse az 6todéves
gyogyszerészhallgatok zardvizsgéra
val6 felkésziilését, valamint a diploma

»Fontos, hogy évrol évre levonjuk
az oktatasban tett fejleszto lépések

tanulsagait.”

utani, gyogyszertiri munkavégzését.
A program tematikdja a kordbbi tanul-
ményok sordn mdar részben tirgyalt,
f6ként kozforgalmi gydgyszertdrhoz
kapcsolodé tevékenységek gyakorlati
aspektusainak megismerését célozza.
A megfelel§ eredményesség eléré-
séhez nélkiilozhetetlen a gyakorlati
helyként funkcionalé gyogyszertarak
oktaté gydgyszerészeivel folytatott
szorosabb szakmai és oktatdsi egyiitt-
miikddés.

A zarévizsga elGtti szakmai gyakor-
lati program megujitasanak részeként
keriiltek bevezetésre az ugynevezett

Egyetem Gydgyszerésztudomanyi Karan

1. abra: Kompetenciaalapi oktatas-modszertani fejlesztések
a kizvetlen lakossagi gyogyszerellatas szakmai teriiletein a Semmelweis

GYOGYSZERTAR

Szemindriumi Napok, amelyeket a
curriculum tizedik szemeszterében,
havi rendszerességgel rendeznek meg
az egyetem falai kozott a szakmai
gyakorlatukat gybgyszertirakban,
kérhdzakban tolt§ hallgatok részére.
Ezeken az oktatdsi napokon vissza-
hivjuk hallgatéinkat, akik kis-
csoportokra osztva ismer-
kedhetnek meg a lakossagi
gyogyszerellatds kiilonbo-
z6 gyakorlatias problémai-
val és azok megoldasaival
esettanulmanyok formdja-
ban. Az Egyetemi Gydgy-
szertair Gyogyszerligyi Szer-
vezési Intézet munkatirsai jelent§s
szakmai gyakorlattal és szakmai te-
kintéllyel bird, tobbek kozott kamarai
eldadok egyiittmikods segitségével
igyekeznek a kiscsoportokban inter-
aktiv szakmai beszélgetések kialakita-
sara. Jelenleg, a jarvanyhelyzet okoz-
ta valtozasokhoz igazodva e képzési
napokat is sajnos csak online oktatds
keretében lehetséges megvaldsitani.

A Szemindriumi Napok tematika-
ja f6ként a nyolcadik és kilencedik
szemeszterekben elsajatitott ismere-
tekre, elsGsorban a Gyogyszeriigyi
ismeretek és a Gydgyszerészi gon-
dozés tantdrgyak keretében megszer-
zett tuddsra és tapasztalatokra épiil
rd, amely tantdrgyak szintén jelent§s
oktatds-médszertani  fejlesztéseken
mentek keresztiil az elmilt években.
Ezeket a fejlesztéseket még tovabb ta-
mogatja az idei tanévben elindult cur-
riculum-reform. A négy képzési nap
alapfelépitése a kovetkezd:

1. nap: Téamogatés-elszdmolds a
gyogyszertirban

2. nap: A gydgyszertari gazdalkodas
alapjai

3. nap: Készletgazdilkodds a gyogy-
szertdrban

4. nap: Min&ségbiztositds a gydgy-
szertdrban

Mindezeket kovetGen végzds gydgy-
szerészhallgatéinknak minden évben
tartunk egy zarévizsga-felkészit§ na-
pot, ahol lehetGség van a tételek és a
zardvizsga Uj kovetelményeként beve-



2. abra: Az oktatas-madszertani fejlesztések alapja a folyamatossag
és a visszajelzések gyiijtése alapjan teit valtoztatasok

zetett szitudciok kozos attekintésére,
valamint szak- és tovabbképzési rend-
szeriink bemutatdsara, ahol szintén
gyakorlatias és kompetencia-fejleszté
feladatokkal taldlkozhatnak a jové
szakgyogyszerészei  (projektmunka
feladatok kivitelezése kiilonboz8 szak-
képesitéseken). Az oktatdsban egy-
masra €piils fejlesztéseket az 1. dbra
foglalja Ossze.

E-learning feladatlapok megol-
dasa a kozforgalmu gydgyszertari
gyakorlatok soran

A Szemindriumi Na-
pok mellett a gya-
korlati helyként szol-
galo kozforgalmu
gyb6gyszertdrakban
elektronikus feladat-
lapok megoldasa is
kotelez6. A Kkitlizott
cél, hogy az 6todéves

hallgaték ezeket
egylitt oldjdk meg
oktatd  gyodgyszeré-

szeikkel, el@segitve a
szakmai konzulticiok és az
Gszinte beszélgetések kialakitasat.

A feladatlapok kidolgozasara gya-
korlatilag egy-egy hénap all a zaré-
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vizsgés hallgatok rendelkezésére. A
feladatok kozott példaul elszamo-
las-0sszesit6 bizonylatokkal, egye-
di tdmogatassal felirt vényekkel,
készletgazdalkodasi ~ modellekkel,
idé6menedzsmenttel foglalkoz6 gya-
korlatias feladatokkal taldlkozhat-
nak hallgatéink, tovabba igyeksziink
szamukra egyértelmden definidlni
a kozforgalmi gydgyszertarakban
dolgoz6 teljes személyzet munkako-
ri feladatait és az ezzel jaré egyéni
felelgsségek szintjét. A kidolgozott
valaszokat e-learning (Moodle) fej-
lesztéseknek koszonhetSen juttatjak

»Fontos, hogy a jovo gyogyszerészei ne csak
megfelelo tudassal és készségekkel legyenek
felvértezve, hanem szakmai és szocialis
szerepeikkel is tisztaban legyenek, és a
lehetd legtovabb megdrizzek motivaltsagukat,

elkotelezettségiiket.”

el ellendrzés céljabol az egyetem ok-
tatdinak, akik kivétel nélkiil atnézik a
megoldadsokat és visszajelzést adnak
a hallgatéknak.

AKTUALIS

Képzok képzése

A bemutatott pdlydzati programelem-
hez kapcsolodik a gydgyszertarak-
ban oktat6 gydgyszerészek szakmai
tovabbképzése is, amelyet Képzdk
képzése cimmel minden évben meg-
rendeziink a hallgatékat fogadé gyogy-
szerész kollégdknak. Ilyenkor a szak-
mai konzultacién tal, ahol kivancsiak
vagyunk az oktaté kollégdk vélemé-
nyére és a valédi problémdkra, meg-
ismertetjiik veliik oktatds-moédszertani
fejlesztéseink aktualitdsait és a zard-
vizsga el6tti szakmai gyakorlat elvart
kovetelményeit.

Folyamatos fejlesztések

Szamunkra alapvetSen fontos, hogy
évrdl évre levonjuk az oktatasban tett
fejleszt6 1épések tanulsdgait. Visz-
szajelzéseket gydjtiink hallgatéink-
tol és az oktatd gydgyszerész kollé-
gaktol egyardnt. A gydgyszerészek
a szdmukra tartott tovdbbképzések
alkalmaval, mig hallgatéink az 6t6-
dik évfolyam végén mondhatjik el
kérdGives adatgytjtés segitségével
az értékeld és kétségkiviil nagyon
hasznos, tanulsdgos véleményiiket
(2. ébra).

Bizva abban, hogy az itt bemutatott
fejlesztések megfelel§ valtoztataso-
kat inditottak/inditanak el az oktatds e
szakmai teriiletén a gydgy-
szerészképzésben, a jo-
vGében nélkiilozhetetlen a
megfelel§ szintl egyiitt-
mikodés kialakitisa a
tobbi gydgyszerésztudo-
manyi karral, tovdbbad a
képzési és kimeneti kdve-
telmények udjragondoldsa
a gybégyszerészet minden
szakmai teriiletén.

Dr. Somogyi Orsolya

Ph.D.

egyetemi adjunktus

Semmelweis Egyetem
Gyoégyszerésztudomanyi Kar,
Egyetemi Gydgyszertar
Gydgyszerligyi Szervezési Intézet
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BEMUTATJUK

»AZ emberek tudtak, éreztek, hogy rank mindenben

szamithatnak”

Interju dr. Kardos Beataval, a 2020. év legnépszeriibb patikajanak vezetéjével

A Magangydgyszerészek Orszagos Szovetsége — a Roche Magyarorszag Kft. tamogatasaval és a Nero Solution szervezésében
— tavaly mar tizedik alkalommal hirdette meg a Kedvenc Patikam pélyazatot, amelynek gyoztese ezittal a gardonyi Zafir
Gydgyszertar lett. Vezetdjét, dr. Kardos Beatat kértem meg, mutassa be patikajat, és arulja el, hogy sikeriilt rekordszamd, tobb
mint 2500 tamogatd szavazatot o6sszegyijteniiik.

Gyogyszertar: Minek Kkoszonhetd,
hogy ilyen sok embernek a Zafir a
kedvenc patikaja?

Dr. Kardos Beata: A Kedvenc Patikdm
dij alapvetSen a hozzank jarék véle-
ményét, elégedettségét tiikkrozi, de azt
hiszem, ennek az elismerésnek most
sokkal nagyobb jelentGsége van: kife-
jezi betegeink/vasarloink osszefogésat,
irdntunk érzett elkotelezettségét és a
munkdnkkal kapcsolatos megbecsii-
Iéstiket is. A jelenlegi jarvanyhelyzet-
ben talin még inkdbb felértékel6dott
az empdtia jelentGsége. Az emberek
tudtak, érezték, hogy rank mindenben
szamithatnak. Folyamatosan elérhets-
ek voltunk, és szerencsére csak egy-
egy napig nem tudtunk a védekezéshez
sziikséges eszkozoket biztositani a la-
kossdg szdmdra. J6 ellatottsdgunknak
koszonheten Budapestrsl és Székes-
fehérvarrdl is rengetegen kerestek fel
benniinket.

GYOGYSZERTAR

Gy.: Kérem, mutassa be a gyogyszer-
tarat! Gardonyon beliil hol, milyen
ovezetben talalhat6?

K. B.: Agard kozigazgatasilag Gar-
donyhoz tartozik, és alapvetSen harom
patika végzi a lakossdg gyogyszerella-
tasat. A gyogyszertar Agard kozpontja-
ban, a sétiléutcan talalhato, parkos kor-
nyezetben. Az dlland6 lakosok mellett a
nyarra kitelepiil§ nyaral6tulajdonosok
és az atutazok igényeinek is igyeksziink
megfelelni. Human és allatgy6gyasza-
ti készitményekkel allunk a hozzank
betér6k rendelkezésére. Nalunk min-
dent megtaldlnak, ha valamit mégsem,
akkor azt villamgyorsan beszerezziik.
Igyeksziink mindenkinek mindenben a
segitségére lenni. A lehetetlent dltaldban
azonnal teljesitjiik, a csoddkra nalunk is
egy picit varni kell — szoktam mondani.

Gy.: Milyen a betegkor, a vasarlok
osszetétele?

K. B.: Mint emlitettem, vannak 4llan-
do, visszatér§ betegeink és a velen-
cei-tavi turisztikai szezonnak megfe-
lel6en a mi vevSkoriink is valtozatos

képet mutat.
Gy.: Hanyan dolgoznak a patikaban?

K. B.: Pillanatnyilag egyediil latom el
a gyogyszerészi feladatokat. Két szak-
asszisztens kollegindval dolgozom
egylitt, akikhez idén egy szakasszisz-
tens-jelolt kollégan§ is csatlakozott.
Maroknyi csapatomban szerencsére
mindenki ,.gyari angyalszarnyakkal”
rendelkezik, ugyanaz az elkotelezett-
ség mozgat mindannyiunkat.

Gy.: A gyogyszerkiadason til mire
forditanak még kiemelt figyelmet?

K. B.: Az expedidlds mellett nagy
hangsilyt fektetiink a rovid hataride-
jl magisztralis gy6gyszerkészitésre és
a beteggondozasra is, hiszen a patikai
munka Osszetett feladat. Ahdny beteg,
annyiféle igény, aminek mi igyeksziink
megfelelni. A jarvany ideje alatt nem
egyszer el6fordult, hogy a napi teen-
dGinken til még éjjel harom orakor
is fertStlenitGszer késziilt a laborban.
Tavasztol Gszig gydgynovény-simoga-
t6 taldlhat6 a bejaratunk eldtt. Igyek-
sziink kimozdulni a hagyomanyos
patika szerepkorbdl, és részt venni a
kozosség életében, és persze a patikai
1égkor sem a szokvanyos. Ujraéleszt
tanfolyamokat tartottunk vagy éppen
a Richter Gedeon életérdl szol6 filmet
vetitettiik egy-egy helyi rendezvényen.
Igyekszem a lakossag figyelmét felhiv-
ni az életmentést szolgdlé mobilapp-



Hozzdnk csak be kell ugrani

likacidkra, hiszen a legtobb embernél
mindig ott az okostelefon. Most éppen
szir6kamiont prébdlok a té partjara
szervezni, hogy a lakossdg valamilyen
visszajelzést kapjon az egészségi alla-
potét illetGen, mert orvos-ellatottsag
szempontjabol jelen pillanatban na-

gyon rossz a helyzetiink.

Gy.: Milyen moédon vesznek még
részt a telepiilés életében?

K. B.: Gyégynovénygy(ijtd tirdkat szer-
veztiink a kornyék florajanak és a fellel-
hetd gyogynovények felhasznalhatdsa-
ganak megismertetésére és szappanké-
szit6 tanfolyamot a kozmetikumok hazi
elkészitésének bemutatdsara. Helyi ren-
dezvényeken és radiémiisorban probal-
tuk az elektronikus receptkivaltds csin-
jat-binjat kozelebb hozni az emberekhez.

Gy.: Ugyeletet is ellatnak?

K. B.: Egygydgyszerészes patikaként
heti 48 ordra kellett csokkenteniink a
nyitva tartdsunkat. ElStte a betegeink
véleményét is kikértiik, felmértik az
igényeket. Sajnos a t6 kortili — vélemé-
nyem szerint nem tdl szerencsésen ki-
alakitott — tigyeleti rendb&l nem tudunk
kimaradni, igy ez a napi teendGkon til-
menden még tobb terhet r6 rdm.

Gy.: Legyen szives, sajat magarol is
mondjon néhany szot!
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Nehéz helyzetben is viddman

K. B.: Magamr6l nem szeretnék tul
sokat mondani, hiszen csapatmunka-
ban nyertiik ezt a dijat. Személyi jogos
gybgyszerészként hirom éve vezetem
a Zafir Gydgyszertarat. A székesfe-
hérvari Alpha Patikdval mar voltam
nyolcadik és 6todik helyezett (2010-
ben és 2011-ben) a Kedvenc Patikim
versenyben, aztan egy idére ez kikertilt
a 14t6korombgl. Most viszont oriilok,
akar egy Michelin csillagos séf, hogy
felértiink a csicsra. Bar taldn patikave-
zetSnek jobb vagyok, mint szakdcsnak.
Remélem, hogy egy igazi sikertorténet
indul el ezzel a dijjal. Igérem, rajtunk
nem fog mulni.

Gy.: Hogyan kampanyoltak, hogyan
mozgositottak betegeiket, vasarloi-
kat a szavazasra?

K. B.: A betegeink egymadst buzditot-
tak. Mi csak késdbb szereztiink rdla tu-
domast, és gyakorlatilag a findlé el6tt
kapcsolédtunk be az 6§ kampanyukba.
Hihetetlen volt, ahogy a helyi online f6-
rumokon egymast biztattdk az emberek,
hogy szavazzanak rank a Kedvenc Pati-
kam versenyben. Amikor megérkezett a
hivatalos versenyplakat, a Facebook-ol-
dalunkon tdjékoztattuk a kovetGinket a
verseny mibenlétér6l. Eddig soha nem
latott 6sszefogds indult lakossagi rész-
r8l, ami nagyon meglepett benniinket.
Még most is hihetetlen szimomra, ahogy
megnyerték nekiink ezt a versenyt.
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Gydgynaovény-simogatonk

Gy.: Mi lesz a sorsa, hol lesz a helye a
Kedvenc Patikam Kitiintetd cimmel
jaro oklevélnek, szobornak?

K. B.: A f&dijként kapott gyonyord
bronzangyal komoly stillyal rendelkezik,
igy még keressiik a szdmadra igazan meg-
felel§ helyet, ahol biztonsdggal elhelyez-
hetjiik és biiszkén megmutathatjuk min-
den hozzank betérének. Egy kis tinnepség
keretében majd barki kozelrSl megesodal-
hatja és k6zosen megiinnepelhetjiik a pati-
ka tizéves fenndllasat és az elnyert, immar
tizéves, jubileumi Kedvenc Patikam dijat.

Gy.: A gyogyszertari munka kapcsan
milyen tervei vannak az elkovetkezd
idészakra?

K. B.: Rengeteg terviink van a jovdre
nézve, hiszen mindig van hova fejl&d-
ni, és én is elég nyughatatlan természet
vagyok. Tdl a tulajdonosvaltdson, az
elsédleges célunk, hogy a gydgyszertir
hosszi tavi terveit megalapozzuk. Mivel
bérleményben mikodiink, taldn a legfon-
tosabb rank varé feladat az ingatlanfej-
lesztés, illetve nem mehetiink el sokdig
az informatikai és technoldgiai fejlesz-
tés mellett sem. Most a leglényegesebb,
hogy meghalaljuk és megerdsitsiik a ne-
kiink megszavazott bizalmat, de mivel
mindig van valami a tarsolyunkban, ez
talan nem lesz olyan nehéz feladat.

MOSZinfé
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PARAGRAFUS

A tarsadalombiztositas gyogyszertari aspektusa

Szakmai jogszabalyok - 2.

rész

Tarsadalombiztositasi torvényiink 1997-ben sziiletett. A tarsadalombiztositas hatalmas teriilet, de specilis, még jogaszi
szemmel is idegen annak, aki nem ezen a vonalon dolgozik. Gydgyszerészként szimunkra mégis a legfontosabbak egyike.

Egy kis torténelem

Hazénkban az elss ,,beteg és baleset-
biztositds” megjelenése a banyamun-
kasokhoz kothets. A XVI. szdzad
elejér6l szarmazik az els§ olyan fel-
jegyzés, amely banyasz segélyszerve-
zetrdl tesz emlitést. A tagsdg onkén-
tes volt, a csatlakozok jovedelmiik
egy-hdrom szazalékat fizették be. A
Pest-Budai Nyomdaszok Segitd
Egyesiilete mar kifejezetten On-
segélyezs egyesiilés volt (1837).
Az 1891. évi XIV. torvény ve-
zette be a betegségi biztositast,
ami tobb szakmaban kotelezd
volt. Mire terjedt ki? Ingyenes
orvosi segélyre, sziilési timoga-
tasra, gyogyszer és gydgyaszati
segédeszkoz ingyenes biztosita-
séra, tappénzre.

Az 1907. évi XIX. torvény mdér egy-
ségesen eldirta a kotelezd baleset-
biztositast. Az erre a célra 1étreho-
zott intézmény Orszdgos Munkas
Betegsegélyez6 és Balesetbiztosi-
to Pénztar néven milkodott, neve
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1927-t81 valtozott Orszdgos Térsa-
dalombiztosit6 Intézetre (OTI). Lét-
rehoztdk az oOregségi, rokkantsagi,
arvasagi biztositast. A gyégyszerek-
re és gydgyaszati segédeszkozokre
bevezették a téritési dijat. (Az elsd
oregségi biztositast 1936. szeptem-
ber 1-én folyoésitottak.) 1945 aprili-
satél minden munkavallalé biztosi-
tasi kotelezettség ala esett.

Az 1988. évi XXI. torvénynek koszon-
het§ a tarsadalombiztositisi pénzalap
fiiggetlen 1étrejotte. 1989-ben a téritési
dij helyett bevezették a gydgyszerek
szézalékos timogatasi rendszerét. A biz-
tosité onnantdl szerz8déskotés esetén a
gyogyszertarral szdmolt el. 1992-ben a
Nyugdijbiztositasi Alap mellett 1étrejott
az Egészségbiztositasi Alap, bevezették
a TAJ szamot (amit 1996. januar 1-jétd1
kotelezd feltiintetni a vényeken). 1993
az OEP és az ONYF létrejottének éve.
Mindkett§ a kormdny irdnyitidsa ald
tartozott. 1995-ben bevezették a vénya-
dat-feldolgozasi rendszert (a vényeken
megjelent a vonalkéd), 1996. oktdber
1-jén pedig az elektronikusan regisztralt
vényfeldolgozast. 1997-ben hatdlyba

»A gyogyszert tartalmazo

elektronikus vény esetében az
elszamolas alapja az EESZT-ben

kiadottként megjelolt vény.”

Iépett a LXXXIII. torvény, 2006. jilius
1. pedig a kozgydgyellatas atszerve-
zésének datuma. Ekkor keretdsszeget
vezettek be, 2010. augusztus 1-jén az
elektronikus tb-elszdmolasi rendszer,
2017. november 1-jén pedig az EESZT
indult el.

Torvények és rendeletek

A tarsadalombiztositdssal kapcsolatos
torvényekbdl hdrom daltaldnos, kettd
pedig a kordbban mar emlitett gyogy-
szerészeti targyu torvény:

* 1997.¢évi CLIV. torvény az egészség-
tigyrdl (Eiitv.)

* 1997. évi LXXXIII. torvény a kote-
lez8 egészségbiztositas ellatdsairdl
(Ebtv.)

e 2019. évi CXXII. torvény a tarsada-
lombiztositas ellatasaira jogosultak-
rél, valamint ezen ellatasok fedezeté-
16l (Thj.)

* 2005. évi XCV. torvény — Gyogy-
szertdrvény (Gytv.)

* 2006. évi XCVIIL. torvény — Gyogy-
szerforgalmazasi torvény (Gyftv.)

A felsorolt torvények részletesen meg-
hatarozzak a tarsadalombiztositasi ella-
tasok és ellatottak korét. A biztositassal
rendelkezd személyeknek kotelezd a
tarsadalombiztositasi rendszerben valé
részvételik. A foglalkoztatokat és a
biztositottakat jarulékfizetési kotele-
zettség terheli. Az Alaptorvény XX.
cikke mondja ki, hogy ,,mindenkinek
joga van a testi és lelki egészség-
hez”. A magyar tb az ellatdsok két
nagy csoportjat foglalja magaba: az
egészségbiztositast (EB) és a nyug-
dijbiztositast (NyB). Az EB-ellata-
sok kozott talaljuk az egészségligyi
szolgéltatds rendszerét, azon beliil

a gyogyszeriigyet.

A lényeges egészségligyi szolgaltata-
sok nyujtdsa szempontjdbdl relevans
szabdlyokat az Eiitv. tartalmazza, amely
tobbek kozott azt is kimondja, hogy ,,az
egészségi llapot javitasanak elsGdleges
eszkoze az egészség fejlesztése, védel-
me és a betegségek megel6zése”. Az
Ebtv. hatdlya pedig a biztositott szemé-



lyekre, egészségbiztositasi ellatast nydj-
té szolgaltatokra, valamint ellatdsokra
terjed ki. Az egészségligyi szolgdltata-
sok az egészségi allapot altal indokolt
mértékben vehetSk igénybe.

A kormanyrendeletek és miniszteri ren-
deletek koziil mar tobbel talalkozunk,
hiszen ezek is részletesen foglalkoznak
a tarsadalombiztositassal és azon beliil a
gyogyszerek tdmogatasaval (134/1999.
Korményrendelet, 451/2017. Kormany-
rendelet, 44/2004. ESZCSM rende-
let, 43/2005. EiiM rendelet, 32/2004.
(IV. 26.) ESzCsM rendelet, 452/2017.
Korményrendelet, 63/2006. Kormany-
rendelet, 1/2003. ESzCsM rendelet,
14/2007. EiiM rendelet).

A rendeletek hatdlya valamennyi for-
galomba hozatalra engedélyezett és az
Egészségbiztositasi Alapbdl timogatott,
illetve tAmogatasra javasolt gyégyszerre
és kiilonleges taplalkozasi igényt kielé-
gitd tapszerre kiterjed.

A gybgyszerek E. Alapbdl torténd ti-
mogatdsa kapcsdn a kovetkezd egész-
ségpolitikai alapelveket kell érvénye-
siteni, és csak azok a készitmények
nyljthaték be tdmogatdsra, amelyek
megfelelnek az aldbbi feltételeknek:
szakmai megalapozottsag, koltségvetési
keretek figyelembevétele, finansziroz-
hatdsag, atlathatésag, ellendrizhetSség,
kiszamithatésdg, nyilvanossag, sziik-
séglet alapi megkozelités, koltséghaté-
konysag.

Tamogatasi kategdriak

A gyo6gyszereket — a szdzalékos mérté-
ket és az ATC kod szerinti besorolast
alapul véve — kiilonboz8 tamogatasi ka-
tegéridkba fogadjak be. Mértéke szerint
a tamogatds lehet szazalékos vagy fix
Osszegl. Az emelt és kiemelt tdmogata-
si kategoriak feltétele a felirasi jogosult-
sdgok és a betegség, valamint az indi-
kécidk szerinti besorolas. A szézalékos
mértékd timogatas alapja a NEAK altal
a kozfinanszirozas alapjaul elfogadott
brutté fogyasztdi ar. Jellege szerint pe-
dig lehet normativ, emelt, kiemelt, fix,
vagy kiilonkeretes.

XX. évfolyam 1. szam | 2021. janudr
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Hat6anyag-alapu, fix 6sszegii timoga-
tds esetén az adott termékcsoportban
meghatarozott, fix Osszegli timogatas
alapja a referenciakészitménynek a
kozfinanszirozas alapjaul elfogadott
ara. Ez a forma lehet hatéanyag-ala-
pu (azonos hatéanyagok) fix 6sszegd,
vagy terapias csoport (azonos betegség
kezelésére szolgdld gyogyszerek) sze-
rinti fix 0sszegi tdmogatas.

ANEAK minden naptari félévben djrakép-
zi az adott fixesités kezdGnapjatdl szamitott
legalabb egy éve kialakitdsra keriilt hat6-
anyag-alapi és terdpids fix csoportokat,
és meghatdrozza az aprilis 1-jét6l, illetve
az oktdber 1-jétdl az elkovetkezs féléves
id6szakban érvényes preferdlt referencia
drsdvba tartoz6 készitmények korét.

A jarébeteg-ellatas keretében rendelt,
tdmogatdssal torténd gyogyszer és gyo-
gyaszati segédeszkoz forgalmazasara,
gybOgyaszati segédeszkdz javitdsara,
kolcsonzésére, valamint gydgyaszati
ellatdsok nyujtasara a NEAK-kal szer-
z8dést kotott forgalmazd, gyartd, szol-
galtatd jogosult.

Elszamolas

A tamogatas folydsitasdhoz sziikséges
elszamolas alapja az érvényes vény
vagy munkalap. A gydgyszert tartalma-
z6 elektronikus vény esetében az elsza-
molds alapja az EESZT-ben kiadottként
megjelolt vény.

A tdmogatas foly6sitdsdra iranyulo elsza-
molds Osszesits és részletez§ elszdmo-
lasbdl 4ll. A tdmogatds folydsitasara ira-
nyul6 elszamolast elektronikus tton kell
benyujtani. A NEAK minden év februar
25-ig valamennyi forgalmazénak Osz-
szesit§ eredményszemléletd kimutatést
kiild, frott formaban, a megel6z6 naptari
évben felmeriilt timogatasi 6sszegekrdl.

Az adott elszamolasi id&szakban csak
a targyi elszamoldsi idGszak alatt be-
valtott és kiszolgalt vények, illetve a
forgalmazok oOnellenérzése soran fel-
tart és a NEAK altal rogzitett, valamint
a NEAK 4ltal végzett ellendrzés sordn
feltart — korabbi elszamolasi idGszak-
ra vonatkoz6 — elszdmolasi hiba miatti
korrekcids tételek szamolhatok el.

Az elszamolést az elszamolasi idGsza-
kot kovetd hiarom munkanapon beliil
kell benyujtani a NEAK-hoz. Az adott
elszamolasi idGszakban kizardlag azok
a targyi elszamoldsi idGszak alatt be-
valtott és kiszolgalt papiralapd vények
nytjthatok be elszamoldasra,

* amelyeken szerepel a vényen rendelt
terméket atvevs személy és a vény
ellenében a terméket atad6 személy
kézjegye,

* valamint azok az elektronikus vé-
nyek, amelyek kiaddsakor a gyogy-
szer kiaddja a kotelez$ adatrogzitést
elvégezte, és amelyekhez az atvevd

személy aldirdsat tartalmazd kiadasi
igazolas késziilt.

Azok a beviltott és kiszolgalt vények
nydjthatok be elszamolasra, amelyek 6n-
ellendrzését a forgalmazé a vény beval-
tasa és az elszamolds benyujtasa kozotti
idGszakban elvégezte, és amelyeket elle-
nérzottként megjelolt. Onellendrzésnek
minGsiil annak a kontrolldlasa, hogy a
vényen rendelt vagy a helyettesités sza-
bélyai szerint kiadhat6 termék kertilt-e ki-
szolgéltatasra. Az Onellendrzés tényét az
onellendrzést végz személynek a vényen
kell feltiintetnie és kézjegyével ellatnia.

Kozgyogyellatas

Az ellatés tipusa ez esetben természet-
beni. Kozgydgyellatas két jogcimen al-
lapithat6 meg:

GYOGYSZERTAR
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1) alanyi: fiiggetlen a jovedelmi hely-
zettdl és a havi rendszeres gyogyito el-
14tas koltségétdl,

2) normativ: a jovedelmi helyzett6l és a
havi rendszeres gyogyité ellatds koltsé-
gét6l fiiggs ellatas.

A kozgyogyellatasi igazolvannyal ren-
delkezd személy téritésmentesen jogo-
sult a tarsadalombiztositasi timogatasba
befogadott gydgyito ellatasokra, azaz:

* gybgyszerkerete erejéig a tb-tdmo-
gatdssal rendelhet§ gydgyszerekre,
tapszerekre,

* gybgyaszati segédeszkozokre,

* a gydgyaszati segédeszkozok javita-
sara és kolcsonzésére a kozfinanszi-
rozas alapjaul elfogadott ar erejéig,
tovdbba

* az orvosi rehabilitici6 céljabol
igénybe vehet§ gydgyaszati ellata-
sokra a kozfinanszirozas alapjaul
elfogadott ar erejéig (példaul gyogy-
fiirdG-ellatés).

A kozgydgyellatds sordn a gyogysze-
rek arahoz nytjtott timogatas Gsszege a
gybgyszerkeret erejéig korlatozva van.
A gybgyszerkeret az az Osszeg, amely-

ben egy jogosult szamara korlatoztik a
gyogyszer téritési dijahoz nyujtott hoz-
zajarulds Osszegét. A gyogyszerkeret a
rendszeres gyogyszersziikséglet tdmo-
gatdsat szolgdld egyéni gydgyszerke-
retbdl (havi gydgyszerkeret) és az akut
megbetegedésbdl eredd gydgyszersziik-
séglet timogatasat szolgalo eseti keret-
bdl (éves gyogyszerkeret) 4ll.

A gybgyszerkeret egy évre (jogosult-
sagi év) sz6l, amit a NEAK bocsét a
jogosult rendelkezésére. A megallapi-
tott gyogyszerkeret készpénzben nem
vehet§ igénybe, az kizar6lag a téritési
dij elszamoldsara hasznalhato fel. Koz-
gyogyellatds jogcimen a kovetkezd or-
vosok rendelhetnek gydgyszert:

* haziorvos, hazi gyermekorvos;

* azon gydgyszerek esetében, amelye-
ket csak szakorvos irhat fel, a keze-
1ést végz6 szakorvos;

* siirgds sziikség esetén a tartézkodasi
hely szerint illetékes kezelGorvos sta-
tim jelzéssel legfeljebb egy, eredeti,
legkisebb gyari csomagolasban;

* afekvibeteg-gydgyintézet orvosa a be-
teg elbocsatasakor legfeljebb egy, ere-
deti, legkisebb gyari csomagolasban;

* a jarGbeteg-szakellatds szakorvosa
vizsgdlatra, kezelésre megjelent be-
tegnek legfeljebb egy, eredeti, legki-
sebb gyari csomagolasban.

Csak az a gydgyszertar szolgaltathat ki
kozgyogyellatas keretében gyogyszert,
amelyik elektronikus uton hozzafér a
NEAK altal a kozgyogyellatasra jogo-
sultakrdl vezetett nyilvantartashoz.

A cikk a teljesség igénye nélkiil igye-
kezett osszefoglalét adni a tamogatasi
rendszerrdl, a tdimogatés tipusairdl, és
azokrél a jogszabalyokrdl, amelye-
ket ezek kapcsan ismerniink kell. A
gyogyszertimogatasi rendszer nagyon
bonyolult, viszont a finanszirozasi
koltségek miatt egy kicsit nekiink is
»szakért6knek” kell lenniink, hogy a
patika mindig megkapja a gyogysze-
rek el6re megfinanszirozott tdimogatdsi
Osszegét.

Dr. Bicz6 Agota
szakgyogyszerész

(A cikksorozat kovetkez6 része az
allatgyogyaszati témaji jogszabalyok-
16l szdl.)

Fontos, hogy az alapellatashan is

elérhetd legyen a favipiravir

A jarvany erGsodésével, a korhazi ka-
pacitasok sztikiilésével egyre fonto-
sabb, hogy a favipiravir hatéanyag-tar-
talmui gydgyszert a virusfert6zottségre
utald tiinetek megjelenése utdn minél
hamarabb, akar mar az alapellatasban
megkapjak a betegek — jelentette ki a
gyogyszer hazai gyartdsi folyamatat
koordinél6 Keserti Gyorgy Miklds aka-
démikus az mta.hu-nak.

GYOGYSZERTAR

A Természettudomanyi Kutatékozpont
Gydgyszerkémiai Kutatdcsoportjanak
vezet§je kiemelte: a tabletta forma-
jéban szedhet$ favipiravir a betegség
korai stddiumdban képes hatékonyan
gatolni a virus szaporodasat, mig a
Magyarorszagon is gyartott, az Egye-
siilt Allamokban és az Eurépai Unié-
ban engedélyezett remdesivir a kérhazi
kezelést igénylS betegek kezelésében
hatékony.

A favipiravir egy széles spektrumu
virusellenes hatéanyag. Az ezt tartal-
maz6 készitmények tobb vizsgalatban
is hatékonynak bizonyultak az uj tipu-
si koronavirus-fert§zéssel szemben.
A kezeléseken kevés és enyhe mellék-
hatast tapasztaltak.

A faviparivir haszndlatdnak azonban van
egy fontos feltétele: mivel a hatéanyag a
virus szaporodasat gatolja, legnagyobb
sikerrel a betegség elsd fazisaban, a tiine-

tek megjelenésétdl szamitott 7-10 napon
beliil alkalmazhatd. A jarvany erGsodé-
sével, a korhazi kapacitisok szikiilésé-
vel viszont egyre kisebb az esély, hogy
a betegek a fert6zés e korai fazisaban
hozzajutnak ehhez a kezeléshez, hiszen
a favipiravir-tartalmu készitményeket je-
lenleg csak a kérhazakban alkalmazzak —
mondta Keserti Gyorgy Miklds.

Az eddigi igéretes, a klinikai és a hazai
ellitasban szerzett kedvez$ tapasztala-
tok lehet&séget adnak arra, hogy a ké-
szitményhez akar mér az alapelltasban,
tehat kérhazon kiviil is hozzéjuthas-
sanak azok, akiknél a tiinetek felvetik
a koronavirus-fert6zottség esélyét. Ez a
lehet&ség nemcsak a betegnek jelenthet
megoldast, hanem a korai beavatkozas-
sal a kérhazak is tehermentesithetdk le-
hetnek — mutatott rd a Koronavirus-ku-
taté Akcidcsoport résztvevdje.

Forras: MTI



Létrejott az OKFO, megsziint az
AEEK

Az jonnan 1étrejov6 Orszdgos Korhazi
Féigazgatésig (OKFO) dltaldnos fel-
adatairdl és a veszélyhelyzetben alkal-
mazand6 szabdlyokrdl jelent meg kor-
manyrendelet a Magyar K&zlonyben.
Eszerint veszélyhelyzetben az OKFO-t
az Operativ Torzs vezetGjeként kijelolt
rendészetért felel6s miniszter irdnyit-
ja. Az 1j f6igazgatésdg megalapita-
sdval az Allami Egészségiigyi Ell4t6
Ko6zpont (AEEK) 2020. december 31-
én megszlinik, valamennyi feladatat az
OKFO ald rendelik.

Innent6l ez a féigazgatdsag latja el az
orszagos intézetek, valamint az dllam
fenntartdsaban és tulajdondban 1évG
egészségiigyi intézmények irdnyitisat.
Ugyancsak lesznek feladatai az orvos-
és egészségtudomanyi felsGoktatasi
intézmények klinikai kozpontjai, va-
lamint a Honvédkorhaz tekintetében,
ezekrdl azonban kés6bb rendelkezik a
kormany. Az OKFO tovabba

* moddszertani segitséget nyujt az erd-
forrdsokkal — igy az elGiranyzatok-
kal, a 1étszdmokkal és a vagyonnal
— val6 szabdlyszer( és hatékony gaz-
dalkodashoz, és ellendrzi is ezek be-
tartasat. Meghatarozza, feliigyeli és
ellenérzi a szolgéltatok gazddlkoda-
sét, 1étszam- €és szakmai kapacitésait,
unids palyézatait és az adatszolgalta-
tasi fegyelmet. Kontrolldlja, sziikség
esetén jovdhagyja a kozpontositott
kozbeszerzési igényeket;

* jogszabalyban foglalt feladatkoré-
ben statisztikai adatokat gyjt és
elemez, a kormany 4ltal meghataro-
zott szakkérdésekben szakértSként
jér el;

e ecllitja az Allami Egészségiigyi Tar-
talékkal val6 gazdalkodas feladatait.

Mindezeken tidl az j f6igazgatésaghoz
keriilnek az AEEK Humén ErGforras
F&igazgat6sdgahoz rendelt tevékenysé-
gek, az alap- és miikodési nyilvantartas
feliigyelete, valamint az Eurotranszp-
lanttal kapcsolatos feladatok is.

Forras: medicalonline.hu

Uj vezetdséget valasztottak a nagykereskeddk

A Gydgyszer-nagykeresked6k Szovetsége 2020. szeptember 28-4n megtartott
kozgytlésén 1j tisztségviselGket vélasztott a Szovetség elndkségébe és Fel-
tigyeld Bizottsdgdba. A Szdvetség 4j elndke dr. Feller Antal, kordbbi alelnok, a
Hungaropharma Zrt. vezérigazgat6ja. Uj alelncke, egyben tij elnkségi tagja Kal6
Tamads, a PHOENIX Pharma Zrt. vezérigazgatdja, kereskedelmi igazgatdja.

Az elnokség tagjai: Kovacsné Putnoki Katalin, az Euromedic-Pharma Zrt.
vezérigazgat6ja, Dene Laszl6, a Bellis Egészségtar Kft. tigyvezetd igazgato-
ja, dr. Blum Ferenc, a Csanad Pharma Kft. ligyvezet§ igazgatdja, Kovacs Péter,
a Pharmaroad Kft. iigyvezet§ igazgatéja és Tomkovicsné Fidrus Anna, a
Viridis-Pharma Kft. tigyvezet6 igazgatdja.

A megvalasztott tisztségvisel6k mandatuma 2020. oktéber 1-t61 2023. szeptem-
ber 28-ig érvényes.
Forras: mgyk.hu

Dr. Hodasz Istvan kitiintetése

Varga Mihdly pénziigyminiszter az oktober 23-i nemzeti linnep alkalmabol Ma-
gyar Gazdasagért Dij elismerésben részesitette az Egis Gydgyszergydr Zrt. vezér-
igazgat6jat, dr. Hodasz Istvant. A Magyar Gazdasagért Dij a pénziigyminiszter
altal adhat6 legmagasabb tarcakitiintetés, amely a gazdasdg érdekében végzett
kimagasld, példamutaté tevékenység vagy életmd elismeréséért adomanyozhat6.

Dr. Hodész Istvan 2009 6ta irdnyitja a hazai gazdasdg egyik huzddgazataként
szdmon tartott gydgyszeriparban meghatirozé szerepd nagyvéllalatot. Kineve-
zése Ota az Egis valamennyi telephelye 4j kutatobézissal bdviilt, a termeld be-
ruhdzasoknak kdszonhetden megujult a hatdanyaggydartas, 1j késztermékgyartd

lizemet adtak 4t, emellett tovédbbi, a gydgyszergyartdst bovits beruhdzdsok van-
nak folyamatban.

,.Blszke vagyok erre a dijra, amely jelent8s részben a 18 orszdgban dolgozé
mintegy 4400 kollégank teljesitményének, munkank nemzetgazdasigi jelents-
ségének elismerése. Csak Magyarorszdgon kutatunk, allitunk el6 gydgyszer-
hat6anyagokat és késztermékeket, amelyek sikeres exporttevékenységiinknek
koszonhetSen a vildg 65 orszdgdban érhetdk el. Az elmuilt évtizedek soran bizo-
nyitottuk, hogy az Egis nehéz gazdasagi koriilmények kozott is tdmasza €s hui-
z6ereje tud maradni a magyar nemzetgazdasdgnak™ — mondta dr. Hod4sz Istvén.

GYOGYSZERTAR
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A tajékozottsag életet menthet

Ahhoz, hogy minél tobben beadas-
sdk majd maguknak a koronavirus
elleni véddoltast, ismertetni kell az
emberekkel, hogy miként hatnak az
oltasok, mi torténik a szervezetiikben

a vakcina hatdsdra — nyilatkozta dr.
Szlavik Janos a Kossuth Radié J6
reggelt, Magyarorszdg! cim{ miso-
raban.

A Dél-pesti Centrumkérhdz Orszagos
Hematolégiai és Infektoldgiai Inté-
zetének osztalyvezet§ fGorvosa azt
mondta: az influenza elleni oltds min-
den évben hasznos lenne, de csak a
lakossag 20-25 szazalékat sikeriil be-
oltani. Az Uj technoldgidval késziilt
koronavirus elleni vakcindk még in-
kabb elbizonytalanitjdk az embereket,
ezért be kell bizonyitani, hogy bizton-
sagosak.

Vélhet6en sokan nem akarjak majd
beoltatni magukat a koronavirus
elleni vakcindval - jelezte az in-
fektolégus, aki jo hirnek nevezte,
hogy a kezdeti eredmények alapjan
bizonyos oltéanyagok tobb mint 90
szazalékos hatékonysaguak. Ez eset-
ben ugyanis elég a lakossdg 50-60
szazalékat beoltani ahhoz, hogy ne
alakuljon ki nagyobb jarvidny Ma-
gyarorszagon.

Forras: MTI
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lgy alakulna at az alapellatas: johet a kotelezd praxiskozosség

A Népszava birtokdba keriilt torvényjavaslat alapjan az orszag 199 jarasa-
ban plusz a f6varosban 6sszesen mintegy ezer praxiskozosségbe szerveznék a
nagyjabol 6500 hazi- és gyermekorvosi praxist. A kozigazgatasi egységek mé-
retétdl fiiggben jardsonként, illetve fGvarosi keriiletenként 2-6 praxisk6zosség-
gel szamolnak. Egy-egy ilyenben atlagosan hat haziorvos, hazi-gyermekorvos,
valamint az § munkdjukat segit6 egyéb szakemberek — dpoldk, dietetikusok,
életmodd-tandcsadok, pszicholégusok, gydgytorndszok — dolgoznanak egyiitt
(gyogyszerészekrdl ez alkalommal sem esik sz06).

Ha ez megval6sul, kideriilhet, hogyan lehet kevesebb orvossal minél tobb szol-
géltatdshoz (szlirésekhez, egészségmeglrzést segité programokhoz) segiteni
a lakossagot. Az el6készitGk szerint egy-egy ilyen alapellat6 egység kezelheti a
tertiletén 1év3 betoltetlen korzetek betegeit, €s biztosithatja az tigyeleti ellatast is.
Jelenleg a haziorvosi praxisok kilenc szazaléka 4ll tiresen, az alapellaté fogorvosi

P

és a védondi korzetek esetében ez az arany pedig mar a tiz szazalékot is elérte.

A 1étrehozandé rendszer jarasi szinti szakmai irdnyitdsat a varosi kérhazak vé-
geznék. Az viszont nem deriil ki egyértelmtien a szovegbdl, hogy miként biz-
tositand a rendszer az orvosi kamara ltal elvart béreket. A dokumentum szerint
egy-egy praxiskozosség koriilbeliil évi 36 millié forint finanszirozashoz juthatna.
Ez nem t6bb havi harommillié forintnal, ami legfeljebb arra elég, hogy a praxis-
kozosségek segitbinek a bérét fedezze. Tisztazatlan az is, hogy az 6nall praxis-
jogu orvosok, akik tobbségiikben vallalkozok, miként vihetSk be az 1Gj modellbe.

Forréds: nepszava.hu

Vénykateles gyogyszereket is drusithat az Amazon

Az e-kereskedelmi 6rids Amazon az amerikai piacon beszdll a vénykoteles
gybgyszerek hdzhozszallitdsdba. A vallalat még 2017-ben vasarolta meg a
PillPack nevii cég online gydgyszertarat, amellyel azonban nem tudott attorést
elérni az ipardgban. Az Amazon mar régebb Ota tervezi a beszallast a gyogy-
szer-kiskereskedelembe, azonban eddig szabalyoz6i okokbdl nem tudott sajat
weboldaldn vénykoteles gydgyszereket arusitani.

A cég a kdozelmiiltban mutatta be az Amazon Pharmacy nevii webhelyet és mo-
bilalkalmazast, amellyel az emberek vénykoteles gydgyszert is tudnak rendelni.
Az Amazon.com oldalon beliil latszik a biztositdssal tdmogatott és biztositas
nélkiili ar is, ami a fogyasztok szamara teljes atlathatésagot biztosit.

Az Amazon piacra 1épése nem feltétleniil jelenti az amerikai gydgyszerpiac le-
taroldsat, mivel a gydgyszerldncokat iizemeltetd cégek az elmult években egyre
nagyobb hangsilyt fektetnek a személyes tandcsadasra, amit a digitalis térben
nehéz lesz Gjrateremteni.

Forras: portfolio.hu


https://nepszava.hu/3095377_uj-haziorvosi-rendszer-a-kenyszer-lehet-a-buktato
http://www.nepszava.hu/

A MAGYAR TENGER

Csodis tdjak a Balatonnal: Badacsony

Badacsony a Balaton-parti hegyek fejedelme. Valéban mélté e
névre, mert nemcsak a legnagyobb, a legszebb, hanem a leghi-
resebb is valamennyi hegytars koziil. A Badacsony a fiiggdleges
14. sorban talalhat6 tajegység legmagasabb tanihegye, amely a
Balaton két 6ble kozott magasodik. A hegyrdl paratlan panorama
nyilik a Balaton déli partjan fekvd Fonyddra, illetve észak felé
a Tapolcai-medencére, emellett turisztikai jelentGségét hagyo-
manyos borvidéke és a Balaton partjanak kozelsége is emeli. Ha
kedviink tdmad a kornyéken barangolni, paratlan élményekben
lesz résziink. Mindenbdl izelit6t kapunk: tengerbdl, gyonyord,
biiszke hegyekbdl, omlatag dreg varakbdl, napsiitdtte, sz6l6s déli
lankakbdl.

AFolly Arborétum. Ha egy pazar panoramat kinal6 tematikus sétra
vagyunk, és annak a végén egy jo pohar bort vagy hazi szorpot is
inndnk, akkor a badacsonyorsi Folly Arborétumban a helyiink! Ez
az elvarazsolt hely a Balaton egyik legcsendesebb szeglete, ahol cip-
rusok és cédrusok kozott sétalva szippanthatunk a friss levegébdl. A
gyonyord, tobb szaz éves fakat felsorakoztatd, 3,6 hektaron elteriils
arborétum a vizszintes 65. sorban megnevezett hegy déli oldalén ta-
lalhat6. Tobb mint szaz évvel ezel6tt alapitotta dr. Folly Gyula, aki
kiilfoldi faiskolakbdl rendelt példdnyokat, hogy Magyarorszdg egyik
legkiilonlegesebb gytjteményét hozza 1étre. Folly Réka és Judit, az

Vizszintes

1. Megfejtés 12. Hivatalosan ott tartézkodik 13. ,,Afrika szarvanal”
taldlhato orszag lakosa 15. Becézett Pamela 17. A nappalt koveti 18.
A szabadba 19. Ausztriai e-mail cim utols6 két betiije 21. Internet
roviden 23. Szdraz és meleg bukdszél 24. A légkorben megtalalhato,
apr6 szildrd részecskék osszessége 25. Elismer, megért 27. Fekete
Istvan godlydja 28. Rendben! 29. Gydzelmét, diadalat 30. Dzsem,
eredeti frismdddal 32. Menettérti 34. PZ 35. FiirdGszoba fontos
kelléke 38. Pusztit 39. Méhek ,Jakdsa” 40. Buenos ....., az argentin
fovaros 41. Ujsag 42. Keresztiil 43. Alapvets nemzetgazdasagi dga-
zat 45. Behajlitott tenyér 46. Felmosdrongy, felmosé fej része 47.
Ocskasdg, kacat 49. Ajtot szélesre nyit 50. Az USA legrégebbi és
legnagyobb hirligynoksége 51. Tova 52. A vizszintes 40. sor meg-
fejtése 54. Hatdroz6i kifejezés, jelentése valami médjara vagy sze-
rint (francia) 55. Tuberkoldzis elleni oltas 56. Rejtekhelyr6l figyel
58. Szandékozik, kovetel 59. NGstény diszné 61. Mely személy
62. Ellenérték 64. A hazityik népies elnevezése 65. Megfejtés

Fiiggoleges

2. Rangjelz§ 3. Fiizet része 4. Szandékozik 5. ... Robbins, Oscar-
dfjas amerikai szinész 6. Rendben 7. A vas vegyjele 8. Czuczor
Gergely ir6i dlneve 9. Idegen lista! 10. Népies muilt id§ szava
11. ... cim, egyedi hdlézati azonosité 14. Megfejtés 18. Burkolé
anyag vagy termék neve az épitSiparban 20. Tartd, tarolé valami-
nek a védelmére 21. Részedre 22. Szemiink elé keriil 23. Az érem
egyik oldala 25. Magaénak tudhat valamit 26. Kozteriilet neve le-
het 31. Mérges kutya teszi 33. Karakteres fliszernovény és kivalo
gy6gynovény 36. Magas, éles hangot ad 37. Jogi procedira 39. A
drigakovek tomegének és az arany tisztasdgdnak mérésére szol-

REJTVENY

alapité dédunokdi egy boraszatot is 1étrehoztak a birtokon, amivel
szintén csalddi hagyomanyt Sriznek.

A Salfoldi Major. A Kali-medence Balaton felé nyilé kapujaban
taldlhat6 Salf6ldi Major a vizszintes 1. sor megfejtésében olvashat6
természetvédelmi teriilet része. Salf6ld falu hatdrdban egy olyan he-
lyet hoztak 1étre, ahol majorsagi kornyezetben mutatnak be Gshonos
magyar hazidllatokat, amelyekkel ma mér vidéken is egyre ritkdb-
ban lehet taldlkozni. Itt aztan biztosan lathatnak a gyerekek racka-
juhot, bivalyt, szamarat és pasztorkutydkat, a sziirkemarhdkat pedig
meg is simogathatjak.

A monoszl6i Hegyestt, a Kisfaludy-kilatd, a Ranolder-kereszt, a
Szent Istvan kirdly kdpolna, az Egry J6zsef Miuzeum és még jé né-
héany szép és nevezetes hely, amelyek kimaradtak a fentiekbSl. Most
ennyi fért bele.

gdlé mértékegység 41. Régi stilymérték 44. A sz616 nemes nedve
47. A ligamentum roviditése 48. ... Gyorgy, Kossuth- és ha-
romszoros Liszt Ferenc-dfjas magyar operaénekesiink volt 50.
..... Delon, francia szinész, filmrendezd, producer 52. Angio-
tensin Convertase Enzyme 53. F6vdrosi egyetemiink 54. Testkép
55. Szarvasmarhdk betegsége, a koznyelvben a ,.kergemarhakér”
elnevezés ismert 57. ErGsen feldzott, ragadés £61d 60. Kelta eredet-
tel bird emberek vezetékneve eldtti kétbetis rovidités 61. A sza-
badba 63. Szerbia internetes legfelss szintii tartomdnykédja

A janudr 28-ig helyes megfejtést bekiildSk kozott utalvanyt sorsolunk ki. Bekiildési cim: info@magangyogyszereszek.hu
E16z6 havi nyertesiink: Zsidai Anna Tamara

XX. évfolyam 1. szdm | 2021. januadr
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MEGVALTOZOTT KORNYEZET,
NEM TERVEZETT KIHIVASOK

A MEGUJULT MOSZ
VEZETES ELSO EVE

TALALKOZZUNK
2021. MARCIUS 5-7. KOZOTT AZ
ONLINE MEGRENDEZESRE KERULO
XXVI. GYOGYSZERTAR-MUKODTETES
KONFERENCIAN!!
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