Dr. Nagy Dénes gyogyszerész alezredes

A? egészségugyi anyagellatas korszer(sitésének
idGszerl kérdései

Az egészséglgyi anyagellatas teriletén tovabb kell 1ép-
ni és meg kell teremteni a hatékonyabb, gazdasagosabb
egészségugyi ellatas feltételeit. Ennek érdekében sulyanak
megfeleléen kell végezni a doéntésel6készitést, az intezetek
fejlesztését. Ujabb, gazdasagos tevékenységre 0sztonz6 mu-
tatok kialakitasa és bevezetése, a gépi feldolgozas szélesi-
tése, ezzel egyutt a gyogyszerfrissites Gj rendjének beveze-
tése sziikséges.

Az egészségligyi technikai eszkdzok fejlesztésénél tovabb
kell keresni a kett6s rendeltetésli eszkdzok alkalmazasaban
és a felszerelés folyamatos korszer(sitésében rejlé tartalé-
kok feltarasanak lehetdségeit.

Az egészségiigyi ellatds hatékonysagat dontéen befolyasoljak az egészség-
lgyi anyagi-technikai feltételek. Az egészséglgyi anyagellatasi tevékenységet
egyrészt a gyogyité-megel6z6, kdzegészségligyi-jarvanyligyi, tudoméanyos-kutato,
tevékenységbhdl adodo sziikségletek kielégitése, a rendelkezésre allé pénzigyi
eszkdzok leghatékonyabb felhasznéldsa, mésrészt a szakanyag-gazdélkodéassal
kapcsolatos valamennyi funkcié gyakorlasa hatdrozzdk meg.

A dolgozat célja, hogy d&sszefoglalja és ismertesse azokat az alapvetd,
egészseégugyi anyagellatasi, tervezési kérdéseket, illetve elveket, amelyek
nemcsak az egészségligyi anyagellatds szervez6jének, hanem minden korhéaz
vezetdjének, Aaltalaban az ed. szolgalat minden vezetdjének iranyitd-tervez6,
munkajahoz is nélkilézhetetlenek.

Alldeszkdz gazdalkodas

Mindenekeldtt célszerlinek latszik két fogalom tisztazasa.

A kérhaztechnika magéban foglalja mindazon miiszaki eszkfzdket, ame-
lyek az egészségugyi intézmények gazdasdgos és korszer(i Gizemeltetéséhez nél-
kulozhetetlenek, de nem kozvetlenil a gydgyitds koéréhez tartoznak, hanem
a kérhaznak mint sajatos Gzemnek céljait szolgaljak. F6bb teriletei az épulet-
és kdzmligépészet, szelldztetés, klimatizalas, flités, bels6 szallitds, takaritas,,
konyha, mosoda, de a kozponti sterilizadlas és a korhazi Ugyvitel is.

Az orvostechnika fogalmaba tartoznak mindazok az eszkézok, késziilé-



kék és berendezések, amelyeket a gyogyit6-megel6z6 és higiénés orvosi tudoma-
nyos és gyakorlati tevékenység soran kézvetenil alkalmaznak.

Az egészséglgyi anyagok mindségét, oOsszetételét, méretét és fébb para-
métereit, az életvédelmi (balesetvédelmi) el8irdsokat a Gydgyszerkdényv, az
Egészségligyi Minisztérium forgalombahozatali engedélye, az egészséglgyi és
egyéb szabvanyok, a Kazanlgyi Hivatal, a Mérésigyi Hivatal el6irdsai és
Orszadgos Korhaz- és Orvostechnikai Intézet bizonylatai rogzitik.

Az orvosi miiszerek sokrétlisége, sokfélesége az orvostechnika egyik f6
gondja. Jellemz6 a fejl6dés odridsi lteme, ami egydltt jar azzal, hogy az er-
kolcsi kopas a technika mas agaihoz viszonyitva igen nagy. A visszapoétlas és
a fejlesztés koltségeit nemcsak az altalanos atlag aremelkedés terheli, hanem
a technikai fejlettség novekedésébdl szarmazo aremelkedés is.

A fejlesztésben és miikddtetésben nagy figyelmet kell forditani a korszerd
vezetés szabdalyainak elsajatitdsara és kovetkezetes alkalmazasara, a tervezés
megalapozasara, a dontésel6készitésre, a legnagyobb foku hatékonysagra. Nem
szabad kettdt létesiteni abbdl, amibdl egy is elég. Tervszer( és kotelez6 munka-
megosztast kell kialakitani és betartani. A doéntés akkor j6, ha minél tébb
ember életének, egészségének, szolgalatképességének megovasat teszi lehet6vé.

A f6 cél igen sokrétli, szerteagazé feladatok halmazabdl all. Megvaldsula-
sdnak idejét és hatékonysagat alapvetéen azok a kdzponti déntések hatarozzak
meg, amelyek megszabjak, hogy az adott koltségvetési hanyadbdl mennyi for-
dithatd az egészségligyre, illetve annak fejlesztésére.

A tavlati fejlesztési terv készitése soran mar érvényesil a dontésel6készi-
tés jelent6sége, a f6 célok meghatdrozédsa. A f6bb célok lehetnek példaul:

— az egészségugyi ellatas egyenletes, aranyos minGségi fejleszteése;
_— a gyogyito-megel6z6 ellatds teruletén a hozzaférhetség és a korszeriség
biztositasa;
— kozegészségligy-jarvanyiigy vonatkozasaban a megel6zés, tovabba:
— a gondozas szinvonalanak emelése;
— a szlrévizsgalatok Kiterjesztése.

A tavlati fejlesztési terv & célkitlizéseinek megvaldsitdsa otéves tervid6-
szakonként torténik.

Tervezés, fejlesztés

Az egészséglgyi anyagellatas tervezése sordn gondoskodni kell:

—a kbltséé;vetési eléiranyzatok feladataranyos és ésszer(i felhasznalasarol;

— a m(ikddési és fenntartasi koltségek biztositasarol;

— a gazdasagos mofiszerellatasrol;

— az id6aranyos fejlesztési feladatok végrehajtasarol.

A fejlesztést meghatarozo tényezdék:

— a tavlati fejlesztés f6 célkitlizései;

— a szakterilet fejlesztését meghatarozdé direktiva;

— a tartalékképzés iranyelvei;

— a tarca koltségvetésebdl az egészségligyi szolgalat fejlesztésére fordithatd
hanyad stb.

A Kkoltségvetés tervezésében, a koltségvetési elbirdnyzat felhasznalasa-
ban az ésszer(i takarékossagra kell torekedni.

Az egészségligyi anyagellatdst végzé allomany feladatait a tudomany
legujabb ismereteinek és maodszereinek felhasznalasaval hivatott teljesiteni.
Az ellatéds rendszerének, a gyogyeljarasokndl alkalmazott anyagoknak, késziilé-
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keknek, valamint az egészségugyi technikai eszkdzdoknek a korszer(sitése
torvényszer(, alland6 folyamat.

Az egészségligyi anyaggazdalkodas korébe mintegy tizezer szakanyag tar-
tozik. Rendkivil felelgsségteljes és nagy szakértelmet igényl6 feladat a hazai
és nemzetkdzi piacon allanddan valtozé kinalat, a szakmai ismeretek szinten-
tartasabol adoddé kereslet és a rendelkezésre all6 pénzigyi eszkozok kozotti
egyensuly fenntartasa.

Az elmult 25 évben orvosi készilékeink mennyisége és miszaki szinvonala
emelkedett, az orvosi és miiszaki tudomanyok fejl6édése azonban a sziikség-
letek gyorsabb ndvekedését eredményezi. Intézeteink jelenlegi felszereltségé-
b6l kovetkezik, hogy a készulékallomany fejlesztési Uteme varhatéan lassul
és el6térbe kerul a miiszaki szinvonal emelése, az elavult, régi eszkdzok cse-
réjével (szintentartas).

A gyobgyitd intézetekben az alléeszkdz-gazdalkodas kiemelt feladata a mi-
kodés biztositasa, azaz az alléeszkozok allaganak folyamatos fenntartasa, az el-
hasznalédas lassitasa, igy Uzemképes 4allapotban tartdsa a gazdasagossag és
a biztonsag szempontjainak figyelembe vételével.

A miszer és készililék beszerzési terv készitésekor az intézeteknek figye-
lembe kell venni a tervid6szakra meghatarozott f6 célkitlzéseket. A gyart-
many megvalasztasdban alapvet6 szempont, hogy a hazai gyartméanyokat
elényben kell részesiteni, ha van szakmailag alkalmas kinélat. Import esetén
a felhaszndlé nem ragaszkodhat valamely elére megvalasztott markahoz, ha-
nem csak a mi(iszer paramétereit és esetleg a vilagpiaci valasztéklistat adhatja
meg.
Az elGitélett6l mentes dontés érdekében a jelentésebb mdiszerbeszerzés-
hez tanacsos igénybe venni az Orszdgos Koérhaz- és Orvostechnikai Intézet,
illetve az Orszagos Rontgen és Sugarfizikai Intézet szaksegitségét.

Akadalyozhatja a fejlesztést az indokolatlan &nellatdsra vald torekvés.
Ennek hatdsa tobb vonatkozdsban érvényesiulhet. Korhaz, szakrendelés egy-
idej folszerelése, miliszerezése, egy intézményen belul kilénb6z6 osztalyok
azonos eszkozokkel valé folésleges ellatdsa oda vezethet, hogy igen sok a
folosleges, ki nem hasznalt késziilék, technikai eszkdz. El6fordulhat, hogy a
draga és bonyolult folszerelést kell6 szakértelem hidnyaban nem tudjak ren-
deltetésszerlien és megbizhatéan mikddtetni.

A csapatsegélyhelyek, korhéazak, szanatoriumok, egészségugyi intézetek
mikodésének biztositdsa, a technikai eszk0zok beszerzése és lzemeltetése tdobb
szolgéalati &g egyuttmikodését igényli. A tervezés id6szakdban szikséges mar
a kolcsénods tajékoztatds, hogy az lzemeltetés feltételei, a terv megvaldsulasa-
kor biztositva legyenek. Koordinalt tevékenységet igényel a laboratoriumi és
az elektromedikai késziilékek tervezése, ahol a sziikséges kubatura és energia
biztositasa el6feltétele az lGzembehelyezésnek.

Az alapellatéas, intézeti gyégykezelés és a tudomanyos munka szinvonala-
nak emelését szolgélja napjainkban a csapatnormdk fellllvizsgélata, az egész-
ségugyi intézetek gazdalkodasa, a szintentartds és a fejlesztés kdzponti ira-
nyitésa.

Mdszaki fejlesztés

A miszaki fejlesztés a sziikséges eszkdzdk beszerzésének megvaldsitasat
célozza.
A tervjavaslat kimunkéldséanal figyelembe kell venni a KGST szakositasi
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ajanlasait, a hazai fejleszt6 és gyartd bazis lehet6ségeit, valamint a barati
orszdgokban a tervezett témakban folyd mdiszaki fejlesztési tevékenységet.

A miszaki fejlesztések gazdasdgos megvaldsitdsa alapvetd kovetelmény.
Ezt a célt szolgalja az értékelemzés, amelynek lényege az, hogy az alkalmaz6
(felhaszndld) igényeit kedvez6en kielégitd eszkdz, optimélis koltséggel keruljon
kialakitasra. Az értékelemzés modszere alkalmas arra is, hogy a tervezd
(gyarto) indokolatlanul magasabb ar elérésére iranyuld térekvését megakada-
lyozza.

Kis szériak fejlesztése gazdasagtalan. Célszer(i és gazdasagos a kettds
rendeltetési eszkdzok fejlesztése. Ennek el6nye egyrészt az, hogy a fejlesztési
koltségek megoszlanak, méasrészt az eszkdz kezelését, javitasat a szakemberek
ismerik, igy a kiképzésre forditott id6t és a specialis anyag felhalmozasaval
egyuttjar6 koltségeket megtakarithatjuk.

Dont6, hogy egy eszkdzt akkor valtsunk le korszeriibbel, amikor a kivont
eszkdz értékesitése még lehetséges.

Az intézetek miszaki bézisat alkotjék:

— az orvosi miszereket, berendezéseket javitd és karbantarté sajat részleg;

— a kilonféle ellatd egységek szervezetébe beépiilve dolgozé mérndk, technikus,
vegyész, fizikus allomany;

— a korhaz koril kialakitott szerviz és javitd szolgéalatok rendszere.

Az orvostechnika megkoveteli a mlszaki bazisok fejlesztését. Tamogatni
kell a mlszaki diplomasok bekapcsolasat féleg a rontgen, a laboratérium, az
izotép laboratérium, a miivese allomas és az intenziv &poléasi egység mun-
kajaba.

Hatékonysag és mérése

Hatékonysagon altalaban a rendelkezésre allo er6forrasoknak, gazdasagi
hatékonysdgon pedig a gazdasagi er6forrdsoknak (munkaer6, munkaeszkoz,
miiszer, deviza, koltségvetési keret stb.) lehet§ legcélszerlibb felhasznalasat
értjuk.

A hatékonysdg két tényezébdbl, a tevékenység egészségligyi szakmai ha-
tékonysagabol és gazdasagi hatékonysagbhol osszetett fogalom. Tartalma: az
elért eredmények és a raforditasok viszonya.

Az egészségiligyi tevékenység hatékonysdganak eredménye az allomany
egészségi 4llapotdnak fenntartdsa és javitisa, rdforditdsként pedig a felhasz-
nalt természetes er6forrasok, a munkaerd, az anyagi és miiszaki eszkdzok
jonnek szamitasba.

Mutaték nélkil hatékonysagrdl csak elvi sikon targyalhatunk. Mérhetévé
kell tenni azokat a tevékenységeket, ahol a feladat—koltség kapcsolat kimu-
tathatd. Célszer(i az ,apoléasi eset” mutaté bevezetése. A jelenleg alkalmazott
»apolasi nap” mutaté gyogyszerkoltség esetén az apolasi napok szadméanak no-
velésével (tovabbapolassal) csdékkenthetd.

Az 4polasi eset mutatészdm teljesitményt fejez ki, alkalmas az esetre
tervezett gydgyszerkoltség kimutatdsara, ugyanakkor nem géatolja a teljesit-
mény novelését (az atlagos apolasi id@tartam csokkenését).

A gazdalkodasi rendszer tobb alrendszerb6l all, az adatfeldolgozasi, a
tajékoztatasi és a dontési részbél. Az adatokbol készitett elemzésbdl ezek a
mutaték értékelheték:
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— az egy agyra juto alléeszkdz-allomany értéke;

— az orvosi munkahelyre juté alléeszkoz értéke;

— az alléeszkdz-készlet beszerezhet6ség szerinti megoszlasa (import, hazai),
— az alléeszkdzok kor szerinti dsszetétele.

A tajékoztatasi alrendszer mikddése akkor megfelel6, ha képes az adato-
kat rovid id6 alatt komplexen elemezni. Ennek el6feltétele a szamitdégépes
adatfeldolgozas, tovabba a minden szinten jol szervezett adatszolgaltatds és a
feldolgozas eredményének helyi elemzése.
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HaADb /3., noanoAKOBHHK m/c:

AKTYAAbHbIE BOIIPOChl YCOBEPLHEHCTBOBAHHH
ME4HLJHHCKOrO CHAE?KEHHTI

B ooAacTH MeflHJHHCKoro CHafaseHHfl BO3HHKaeT Heo6xoAHMOCTb AaAbHefiiuero pa3BHTHB
H COBAaHHB yCAOBHH OOAee 9(J)KCKTHBHOH H 3KOHOMHHHOH pa(‘.’)OTbIA AAH AOCTHJKeHHB 3THX
ijeAefi Heodxo"HMo npnaaBaTb aoAjKHoe 3HaneHHe noaroTOBKe peiueHHH h pasBHTHio ynpeat-
aeHHH. BaaiHefinHMH BaaanaMH hbajhotcb Taxate pa3pa00TKa h BBefleHHe noKa3aTeAeH, no-
OUJPBIOBIHX BKOHOMHHHYK) AeBTeAbHOCTb, OOAee UIHpOKOe npHMeHeHHe MaiXIHHHOH 0OpaOOTKH
A"aHHbix, BBeteHHe HOBoro nopa”Ka oOHOBAeHHH 3anaca AeKapcTBeHHbix cpeacTB. Pipa pa3-
BHTHH Mefl[HHHHCKOH TeXHHKH CAeAyeT H3bICKaTb H 3KcnAyaTHpOB3Tb BO3MOHSHOCTH npHMe-
HeHHfl H NOCTOHHHOrO yCOBepmeHCTBOBaHHH CpeACTB ABOHHOrO Ha3HalleHHB.

Dr. Dénes Nagy Obstl. d. Pharm. Dienstes:

AKTUELLE FRAGEN DER MODERNISIERUNG DER MEDIZINISCHEN
MATERIALVERSORGUNG

Auf dem Gebiet der medizinischen Materialversorgung muss man vorwarts-
kommen und die Bedingungen einer wirksameren, wirtschaftlicheren medizinischen
Versorgung schaffen. In ihrem Interesse muss man der Wichtigkeit entsprechend die
Entscheidungen vorbereiten, die Institute entwickeln. Die Entwicklung und Ein-
fuhrung neuerer, zur wirtschaftlicheren Tatigkeit anreizender Indexe, die Verbrei-
tung der maschinellen Aufarbeitung und damit zusammen die Einfihrung einer
neuen Ordnung der Arzneimitelauffrischung sind notwendig. Bei der Entwicklung
der medizinischen technischen Mittel muss man weiter die Maglichkeiten der Frei-
legens von Reserven suchen .die in der Anwendung von Instrumenten zweifacher
Funktion und in der fortlaufenden Modernisierung der Ausristung stecken.

.58



