EOQ MNB KOZLEMENYEK

QUO VADIS MINOSEG AZ EGESZSEGUGYBEN
MAGYARORSZAGON?

Ebben a dolgozatban az EOQ MNB Egészségtigyi és Szocidlis Szakbizottsaga osszefoglalja azokat
az eddigi tevékenységeit, amelyeket a magyarorszagi egészségiigyi ellatas fejlesztése érdekében az
elmult években végzett. A min6ségmenedzsment alapelvei alapjan értékeli a magyarorszagi egész-
ségiligyi ellatas jelenlegi helyzetét és javaslatokat fogalmaz meg annak érdekében, hogy az egészségi
ellatérendszerben észlelhet6 nemmegfelel6ségek megoldasaban segitséget nydjtson. Meggy6z&dé-
stiink, hogy csak az 6sszes érdekelt fél egytittmiikodésével, j61 megalapozott mindségszemlélettel
és 1j gyakorlattal lehet javitani Magyarorszag egészségligyi elldtorendszerének jelenlegi mtikod-
tetését, figyelembe véve a rendelkezésre all6 eréforrasokat és a lakossag sziikségleteit. Ezt a miné-
ségorientalt fejlesztést kritikus fontossdgunak tekintjiik Magyarorszag fenntarthato fejlédése szem-
pontjabdl is.

MOTTO:

,Akik kiilonbézo viton jarnak,

nem adhatnak egymdsnak hasznos tandcsokat.”
(Konfuciusz)

I. BEVEZETES

A magyarorszagi egészségiigyi ellato rendszer a XXI. szazadban jelent6s valtozason és fejlédésen
ment at. Megvéltoztak a megbetegedési és haldlozasi viszonyok, az ellatas sordn alkalmazott diag-
nosztikus és terdpias technologiak. Ugyanakkor az egészségiigyi ellatérendszer szerkezete, a szol-
galtatdsok osszetétele, az ellatasi szintek teriileti megoszlasa nem kovette sem az orvostudomany és
az orvostechnika fejl6dését, sem a megvaltozott lakossagi sziikségleteket vagy igényeket.

Nétt a rendelkezésre all6 pénziigyi eréforras és az ellatas forrasigénye kozotti szakadék, mikoz-
ben a lakossag egészségi dllapota nem javult, s6t egyes tertileteken romlott. A jelenlegi szerkezet és
miikodési mod mellett az ellatds minésége elmarad a kivanalmaktol és megfelel6 valtoztatas nélkiil
el6bb vagy utéobb komoly mtikodési zavarok alakulhatnak ki.

Ebben a helyzetben fontosnak tartottuk és tartjuk a minéségmenedzsment alapelveinek és
modszereinek alkalmazésat a teljes egészségligyi ellaté rendszer miikodtetése és az egészség-
tigyi gyakorlat soran egyarant, valamint az ezzel kapcsolatos folyamatos parbeszédet, atlatha-
tosagot, kiszamithatésagot az egészségiigyi kormanyzat és az érintett szervezetek, tovabba a
lakossag kozott.

A min6ség meghatdrozasainak oriasi tdrhdza van, de a minéség alapvetéen a felhasznal6krol szol:
feltarni sztikségleteiket, igényeiket, kielégiteni azokat, és folyamatosan fejleszteni az ellatas strukta-
rajat, folyamatat és eredményeit.

A min6ségmenedzsment vagy minéségkdzpontt menedzsmentrendszer, kulcsfontossagt mind-
ségligyi alapelemeken nyugszik. A {6 hangsily a felhasznal6k megértésén és kiszolgalasdn van.
El6segiti a hatékony tervezést, a folyamatmenedzsmentet, a hatékony problémamegoldé technikak
hasznalatat, a folyamatos mérést, a hibak feltardsat és javitasat az egészségpolitika és az egészség-
tigyi vezet6k részérdl. A folyamatok és eredmények a megtervezett és rendszeres feliilvizsgalatok-
ra, valamint a tervek folyamatos tovabbfejlesztésére épiilnek. Megerésiti a vezet6i képességeket és
el6segiti a csapatmunkat. Végiil, de nem utolsésorban elGsegiti az egészségiigyi szervezetek tanula-
sat és a folyamatosan valtoz6 kornyezethez valé alkalmazkodasukat az egészségiigyi ellatds soran,
tovabba segitséget nydjt annak megértésében is, hogy az egészségiigyi ellatds gyakorlata sem nél-
kiilozheti a min6ségszemléletet.
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Ezért nem az a kérdés, hogy miért sziikséges egy egészségligyi rendszerben mindségirdnyitassal
is foglalkozni, hanem az, hogy miként lehet magas szinvonald és j6 minéségti ellatdst megvaldsitani
a paciensek érdekében, hiszen a kett6 egymast feltételezi, egymastol elvalaszthatatlan.

Az EOQ MNB Egészségtigyi és Szocidlis Szakbizottsdga az egészségi ellatas mindségének megva-
l6sitdsaban legfontosabbnak a mindségszemlélet megvaldsitasat tartja: , A mindségszemlélet filozofia,
modszerek és a szervezés forradalma. A mindségszemlélet arra készteti az embereket, hogy nézzenek szembe
az érdekek ellentmonddsaival, ahol az egyik tényezo emelése sziikségszeriien maga utin vonja a mdsik tényezo
csokkenését, és ezekre az ellentmonddsokra hatdrozott megoldast dolgozzanak ki.”

Ebbe a folyamatba az EOQ MNB Egészségtigyi és Szocidlis Szakbizottsaga is igyekezett bekapcso-
16dni és aktivan kozremiikodni pl. egészségiigyi mindségiigyi konferencidk sorozatdnak megszerve-
zésével és korhazak mindségtigyi helyzetének felmérésével. Az utobbi években - a korabbiakhoz vi-
szonyitva - sajnos kevesebb fogad6készséget érzékeltiink a kormanyzat részérdl ezekre vonatkozoéan.

Meggy6z6déstink, hogy csak az 0sszes érdekelt fél egyiittmiikodésével és j6l megalapozott mind-
ségszemlélettel lehet javitani Magyarorszag egészségligyi és szocidlis ellatorendszerének eredmé-
nyes, a betegek és a szocidlisan a raszorul6k érdekeit figyelembe vevé miikodtetését. Ezt a min6ség-
orientalt fejlesztést kritikus fontossagtunak tekintjiik Magyarorszag jovéje szempontjabol.

Ezért fordulunk az érintett szervezetekhez, hogy kozosen - a DEMIN X. (2010) rendezvényen
megfogalmazott stratégiai tervet? - aktualizdlva - Osszeallitdsra keriiljon egy olyan helyzetértéke-
lést és megoldasi javaslatot tartalmazé dokumentum az elkovetkezd évekre, ami segiti Magyar-
orszag egészségligyi ellatasdnak mindségfejlesztését és ezaltal a lakossag egészségi dllapotanak
javitasat.

Bizunk abban, hogy ezt az anyagot az egészségpolitikai dontéshozok fel fogjak hasznalni donté-
seik soran.

A stratégiai javaslatok megfogalmazasa el6tt azonban érdemes attekinteni azoknak a minéségiigyi
tevékenységeknek a f6bb lépéseit, amit az EOQ MNB Egészségiigyi és Szocialis Szakbizottsaga vég-
zett az egészségiligy mindségének javitdsa érdekében az elmult évtizedekben.

II. ELOZMENYEK

1. DEBRECENI EGESZSEGUGYI MINOSEGUGYI NAPOK (DEMIN) KONFERENCIAI
(2001-2016)

A Debreceni Minéségtigyi Napok (DEMIN) konferenciasorozattal férumot teremtettiink az egész-
ségligyi minGségbiztositas és mindségfejlesztés koncepcionalis és gyakorlati elképzeléseinek meg-
vitatdsara, tovabba az elért eredmények megismertetésére, melyet 2001 és 2016 kozott évente ren-
deztiink meg. Ennek soran W. Edwards Deming folyamatos min&ségfejlesztés elvét kovetve a ren-
dezvény szinvonalét, kisugéarzasat és az egészségiigyre gyakorolt hatasat évrél-évre igyekeztiink
fejleszteni.

Ennek érdekében az egészségiigyi min6ségmenedzsment aktuélis kérdésein kiviil olyan témakat
is megtargyaltunk, amelyeknek még napjainkban is kozvetlen gyakorlati jelent6ségiik van a gyogyi-
to-megel6z6 és a gondozasi szolgéltatasok mindségi szinvonaldnak fejlesztésében. Ennek eredmé-
nyeként javithaté Magyarorszadg mortalitdsi és morbiditasi statisztikaja, tovabba a betegek szamara
is kozvetlentil érezhet6 lesz az ellatds mindsége.

A min6éségmenedzsmenttel foglalkozo, illetve az egészségtigy kiilonbozé teriiletein dolgozé szak-
emberek bevonasaval, meghivasaval terveztiik elérni azt is, hogy a min6ségkultara az egészségiigyi
ellatas szerves részévé valjon. Ugyanis sem hatékony és betegkozpontt vezetés, sem eredményes
és biztonsagos egészségiigyi ellatds nem valosithaté meg a vezetSk és az egészségiigyben dolgozok
mindségszemlélete és alapveté mindségiigyi képzése nélkiil.

b @vretveit ].: Mindségszemlélet az egészségiigyben. Medicina Kényvkiadé Rt., Budapest, 1999.
2 https:/ / demin.hu/demin-x-strategiai-terv-osszefoglaloja-36.html
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Ennek az alapkoncepciénak eredményeképpen az eltelt 16 év alatt a DEMIN Magyarorszag legna-
gyobb egészségiigyi mindségbiztositassal és mindségfejlesztéssel foglalkoz6 konferencidja lett, amit
a Debreceni Akadémiai Bizottsag (DAB) székhazaban rendeztiik meg. Az eredetileg 2 napra terve-
zett rendezvény, az utols6 négy alkalommal mar harom naposra béviilt, igy az OFTEX-en akkredi-
talt tovabbképzésként is szerepelt. A szabadon valasztott tovabbképzésért - vizsga letétele esetén
- az orvosoknak és gyogyszerészeknek naponként 16 kredit, 6sszesen 48 kredit volt adhato.

A DEMIN konferencidk koziil kiemelend6é a DEMIN X. rendezvény, amelyen elhangzott el6ada-
sok és a kerekasztal-beszélgetések alapjan a - 24 részvevd szervezet altal megfogalmazott javaslatok
- , A stratégiai tervjavaslat” néven jegyzett dokumentuma - személyes megbeszélés keretében ke-
riilt dtaddsra Dr. Réthelyi Miklds egészségiigy miniszternek, aki korabban 6 éven keresztiil toltotte
be az EOQ MNB Egészségiigyi és Szocialis Szakbizottsdganak elnoki tisztét.

Az akkor kidolgozott stratégiai terv a kovetkez6 tertileteket érintette:

e Mindségiranyitas fejlesztése az egészségiigyben

¢ Alapellatds min6sége, foglalkozas-egészségiigy

e Jarobeteg-szakellatds minésége

e FekvGbeteg-ellatas mindsége

e Az ellatas eredményessége, biztonsaga

e Finanszirozas, koltséghatékonysag, mindség és fenntarthatésag

e Mindség az egészségiigyben, az érdekelt felek szempontjai, betegjogok, betegoktatas

A megfogalmazott javaslatok azonban csak kis részben kertiltek be a 2011-ben elfogadott Semmel-
weis Tervbe.

A DEMIN konferencidik el6adasai és kiadvanyai egyébként megtekinthet6k a https:/ /demin.hu/
weblapon.

A belépéshez regisztralni sziikséges, de a regisztracié ingyenes.

Anyagi és egészségpolitikai timogatas hianyaban a DEMIN konferenciasorozat 2016 utan sajnala-
tos médon mar nem folytatédott és hasonlé konferencia azéta sincs Magyarorszagon.

2. KORHAZAK MINOSEGUGYI FELMERESE

A Debreceni Egyetem, Népegészségtigyi Kara és az EOQ Magyar Nemzeti Bizottsag Kézhaszna
Egyesiilet, Egészségligyi és Szocialis Szakbizottsaga 2013-ra, 2016-ra és 2018-ra vonatkozéan mind-
ségmenedzsmentre fokuszal6 kérdSives felméréseket készitett az AEEK al4 tartozé kérhazakban az
AEEK tdmogatéaséaval.

A felmérés f6bb célkittizései

1. Az egészségpolitikai dontéshozoknak és egészségiiggyel foglalkoz6 szakembereknek informa-
ciét nyujtani a kérhazakban folyé mindségirdnyitassal és szervezetfejlesztéssel kapcsolatos te-
vékenységekrol.

2. Szervezetek aktualis helyzetének onértékelése: Az adatlapok kitoltése a korhazak minéségiigyi
rendszerének és szakmai minéségiigyi tevékenységének onértékelését is szolgdlta, segitve ezzel
a szervezetek fejlodését.

3 Szervezetek fejlédésének onértékelése: A felmérés lezdrasa utan, minden kérhaz megkapija sajat
eredményeit dsszehasonlitva a tobbi korhdz osszesitett eredményeivel, ami tovabbi segitséget
jelent az intézményi szintli mindségiigyi tevékenységek fejlesztéséhez.

4. Mérni és értékelni, hogy a korabbi felmérések eredményeihez képest milyen valtozas kovetke-
zett be az egészségiigyi intézményekben.

5. A 2015-ben lezarult ,Betegellatok akkreditacidja az ellatas biztonsagaért” (BELLA) akkredita-
ciés rendszer bevezetési hajlandésaganak felmérése. A BELLA a TAMOP 6.2.5/A/12/1 jelt
projekt keretében keriilt sor, amelyben a Debreceni Egyetem is részt vett.?

® https:/ /info.nevesforum.hu/2020/06/ bella-programhoz-tartozo-anyagok/
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A koérhdzak mindéségiigyi helyzetét felmérd kérd6iv 6sszesen 232 kérdést tartalmazott és 11 rész-
bal allt:
1. Kitoltési atmutato
Az intézmény azonositasa (5 kérdés)
Miné6ségiranyitassal kapcsolatos kérdések (53 kérdés)
Minéséguigyért felel6sre vonatkozé kérdések (14 kérdés)
Minéségindikatorok gydtijtése (31 kérdés)
Betegtdjékoztatassal és betegazonositassal kapcsolatos kérdések (15 kérdés)
Szakmai tevékenységek szabalyozdsara vonatkozoé kérdések (28 kérdés)
Miitétek biztonsagos elvégzésre vonatkoz6 mindségbiztositasi kérdések (30 kérdés)
Decubitus-prevencidra vonatkozé kérdések (20 kérdés)
10 Infekcidkontrollra vonatkozoé kérések (32 kérdés)
11. Vélemény a kérd6ivrél (4 kérdés)

XN WD

Terveink szerint a felmérések els6sorban az egészségpolitikai dontéshozoknak nydjtottak volna
tdmogatast, tovabba a felmérésben résztvevs intézmények is felhaszndlhattdk volna sajat eredmé-
nyeiket onértékelésiikhoz. A szervezetek mindségiigyi rendszerére és az egészségligyi ellatasra vo-
natkozé adatok tdmpontot nydjthatnak azoknak a kérhazaknak, amelyek a jovében meg akartdk
volna szerezni az MSZ EN 15224:2017 tantsitast, vagy at akartak volna térni az aktualizalt MEES 2.0
tanusitasra.

A 2018-ra vonatkoz6 orszagos korhazi felméréshez hasonléan csak az AEEK ald tartozo
90 korhaznak kiildtiik ki az online kérd6ivet az EvaSys program (EvaSys Education Survey
Automation Suite, Rel. 6., Electric Paper Evaluations systeme GmbH, Lineburg, Németorszag)
segitségével.

A felmérés harmadik kore 2019. janius 24-én kezd6dott és 2019. oktober 28-an fejezddott be.
A felmérés ideje alatt id6kozonként emlékeztetd levelet kiildtiink az intézményeknek. A felmérésre
88 korhaz valaszolt (valaszadasi arany 97,8 % volt).

A harmadik felmérés f6bb kovetkeztetései
Mindségiigyi rendszerek megoszlasa
A felmérés eredménye alapjan a legelterjedtebb tantsitdsok megoszlasa:
e ISO 9001 - Minéségiranyitasi Rendszer: 68,2%
e Hazard Analysis and Critical Control Points (HACCP): 47,7 %,
e Magyar Egészségiigyi Ellatasi Standardok (MEES 1): 34,1%
e SO 14001 - Kornyezetkozpontt Irdnyitdsi Rendszer: 22,7 %

Néhany, a betegellatassal kapcsolatos mingségi probléma
e Szakmai tevékenységek szabalyozasa
Minéségindikatorok gytjtése
Betegtéjékoztatas és betegazonositas
Betegbiztonsag: Mititétek biztonsagos elvégzésével kapcsolatos eljarasrend és kockazat irasban
torténd rogzitése, valamint miitéti csekklista alkalmazéasa
Decubitus prevencio
Infekcidkontroll minéségbiztositdsa
Szakmai iranyelvek nyilvantartisa
Klinikai audit gyakorlata

A felmérés soran feltart hianyossagok - sem a vezetés, sem a betegbiztonsag vagy a szakmai sza-
balyok alkalmazésa teriiletén - nem igazoltak szignifikans oki kapcsolatot a kérhazakban mtikodte-
tett min6ségligy rendszerrel.

Sajnélatos moédon a felmérések folytatasat az illetékes kormanyzati szervek nem tdmogattak.
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3. MEES AKTUALIZALASA

Az EMMI Egészségiigyi Allamtitkarsaganak felkérésére, Dr. Sebestyén Beata Egészségpolitikai
Féosztaly vezet6jének (az EOQ MNB Egészségiigyi Szakbizottsdganak akkori tagja) tAmogatasaval,
aktualizéltuk a MEES standardjait. A MEES 2. 2019. oktéber 16-an kertilt kozzétételre az Egészség-
tgyi Kozlony 17. szamaban.

Az aktualizalas indokai:
e Id6beli elavultsag: 2007.-ben jelent meg a MEES 1.0.
e Az egészségpolitikai prioritasok valtozasai:
Egészséges életmodd, egészségnevelés
Prevencio, sztirések
Betegbiztonsag
Infekcidkontroll
Az ellatas objektiv értékelésének lehet6sége
e Egészségiigyi szolgaltatok részérdl érkez6 igények
- Az ISO alapt és a standard alapt rendszerek integracidja
- MSZ EN 15224:2013 szabvany megjelenése, amely egy 4gazatspecifikus mindségiranyitasi
rendszerszabvany az egészségiigyi szolgaltatast nyujto szervezetek szdmara
e Jogszabalyi valtozasok

Az aktualizalas szempontjai:
Az MSZ EN 15224: 2013 szabvany szerkezetének kovetése és az egészségiigy-specifikus minéség-
jellemz6k megjelenitése a kovetkezdk szerint:
e helyes szakszert ellatas; rendelkezésre 4llas
az ellatas folytonossaga; eredményesség
hatékonysag
méltanyossag
bizonyitékon/ismereteken alapul6 ellatés
betegkozpontu ellatas, beleértve a fizikai, pszichol6giai és tarsadalmi sérthetetlenséget
a betegek bevonasa/részvétele
a betegek biztonsaga
e id6szertiség/hozzaférhet6ség
Klinikai kockazatfelmérés és kezelés:
e Barmilyen kockazat, amelynek negativ hatdsa lehet az egészségiigyi ellatas kimenetelére.

A MEES 2.0. verziéjaba - a 2007.-ben jelent meg a MEES 1.0 standardok aktualizélasan kiviil -
4j standardok is kifejlesztésre kertiltek. Ezek koziil kiemelend6k a betegek biztonsagat, az infek-
ciokontrollt és a szakmai munka &ltalanos szempontjait szabalyoz6 standardok, amelyek az ellatas
mindhdrom szintjén alkalmazhatok. Ezeknek az Gj standardoknak a kifejlesztését az indokolta, hogy
a paciensek szamara végs6 soron az ellatas biztonsdga és szakmaisaga a legfontosabb egészségiik
szempontjabol.

Megjegyzés: AEEK ala tartozé kérhazakban végzett felmérés adatai szerint a korhazak 62,5 %-a
nem végzett klinikai auditot az akkor érvényben 1év6 Klinikai audit irdnyelvnek - jelenleg az , EMMI
modszertani atmutaté (EiiK 2022/3.) a klinikai audit gyakorlati alkalmazasahoz”* - médszere sze-
rint. Megfelel6 mindségfejleszté médszer alkalmazdsanak hianyaban a szakmai iranyelvekben leirt
javaslatok gyakorlati implementacidjara nincs garancia.

A felmérés ugyanakkor tobb hianyossagot igazolt a betegek biztonsdgat negativan befolyasol6
folyamatok, nemkivanatos események, f6leg az iatrogen fert6zések vonatkozasaban.

* https:/ /jogkodex.hu/doc/ 9064568
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A MEES 1.0 és a MEES 2.0 felépitésének dsszehasonlitasa

MEES 1.0. MEES 2.0.
Bevezetés Bevezetés
Folyamatéabrak Folyamatéabrak
Alkalmazasi teriilet
Rendelkez6 hivatkozasok
Menedzsment
Gazdalkodas er6forrasokkal
Haziorvosi ellatas folyamata Haziorvosi ellatas standardjai
Védoénoi ellatas folyamata Védoénoi ellatas standardjai
Jarébeteg-ellatas folyamata Jarébeteg-szakellatas standardjai
Fekvébeteg-ellatas folyamata Fekvébeteg-ellatas standardjai
Altalanos diagnosztikai folyamatok Diagnosztika standardjai
Altalanos vezetési tamogat6 folyamatok: Klinikai audit standardjai
Betegjogok, tajékoztatas, adatkezelés Betegjogok, tajékoztatas, adatkezelés
Minéségmenedzsment Egyéb betegbiztonsdgi standardok
Vezetés Nozokomialis fert6zések megel6zésének
standardjai
Gazdalkodas er6forrasokkal Fogalommagyarazat
Humaén er6forras
Epijletek, berendezések
Fogalommagyaréazat

A koérhazi felmérésekr6l és a MEES aktualizdldasarol 2020. februar 26-an az EOQ MNB Pédium
beszélgetések a mindségrol rendezvény keretében beszdmoltunk. (Dr.. G6dény Sandor PhD: A mi-
néségbiztositas helyzete és fejlesztési lehetéségei az egészségiigyi intézményekben.)

Béar a MEES 2.0 standardok sem adnak garanciat az egészségtigyi ellatds minéségének biztosita-
sdra, a szakmaspecifikus szemlélet, a standardok leirasa és kritériumrendszere jobb lehet&séget és
kozérthet6bb alkalmazést biztosit az egészségiigyben mint az ISO standardjai. A minéségszemlé-
leten mulik, hogy a standardokat mind a vezet6k, mind az egészségiigyi dolgoz6 hasznaljak sajat
gyakorlatukban.

III. AZ EOQ MNB EGESZSEGUGYI SZAKBIZOTTSAGANAK AKTUALIZALT
OSSZEFOGLALO VELEMENYE ES MINOSEGUGYI JAVASLATAI AZ
EGESZSEGUGYI ELLATAS MINOSEGENEK FEJLESZTESE ERDEKEBEN

Jelen irasunk III részének az a célja, hogy politikamentesen, a minéségi szempontok hangsulyo-
zaséaval, a problémak és a javaslatok ismertetésével hozzéjaruljon az egészséguigy fejlesztéséhez, a la-
kossag egészségi dllapotanak és életmindségének javitasdhoz, tovabba az ebbdl fakadé sziikségletek
és igények kielégitéséhez, ami mindnyéjunk érdeke.

A JAVASOLT MINOSEGUGYI STRATEGIA SZUKSEGESSEGE

Az utébbi években ismét tobb olyan gazdasagi és szocidlis valtozés tortént, amelyek lényeges ha-
tassal vannak az egészségiigyi ellatasra és a lakossag egészségi allapotara. Ezeket a valtozasokat az
egészségligyi ellatas struktardjanak, folyamatainak tervezése soran, a kittizott célok prioritasainak
meghatarozasanal minél nagyobb mértékben sziikséges figyelembe venni.

Mivel az egészségiigyi kozkiadasok az elkovetkez6 években el6relathatéan jelentésen nem nove-
kednek, tovdbba a human eréforras sem, minéségiigyi szempontbél is fontos kérdés, hogy ebben a
helyzetben milyen komplex stratégiaval lehet kezelni azt a gazdaségi és tarsadalmi kihivast, hogy
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a nem idealis egészségiigyi finanszirozas mellett is javuljon az egészségiigyi ellatas szinvonala és a
lakossag egészségi allapota.

A fenntarthato fejlédés egyik kulcsfontossagu tényezdje egy tarsadalomnak, ezen beliil az egész-
ségligynek. Az egészségligy fenntarthat6 fejlédésében hangstlyozott szerepet jatszanak a puha té-
nyez6k: a tarsadalmi t6ke erdsitése és az ezt tdimogaté mindségi szemlélet dltalanossa valasa. Ter-
mészetesen mindez kihat a ,kemény”, gazdasagi tényezdkre is, hiszen az egészséges munkaerd
megléte a sikeresen miikods, nagy teljesitményekre képes gazdasag alapfeltétele.

Bér a hagyomanyos menedzsmentszemlélet, a jelenlegi egészségpolitika, illetve az intézmények
vezetésében bekovetkezett valtozasok, a finanszirozasi gondok id6szakos rendezése is eredményez-
het atmeneti javulast az egészségligyi elladtas mindségében, a dinamikusabb fejlédésnek gatat szab,
ha csak az eddigi gyakorlatok javitasara, a ,ttizoltdsra” és az egészségtigyi kiaddsokra fokuszalunk,
de a betegek sziikséglettel alatamasztott érdekeit és elégedettségét nem vessziik figyelembe.

Gatat szab a fejlédésnek tovabba az is, ha az ellatéds javitdsahoz hidnyzik a vezet6k korszerti mi-
noségszemlélete, a TQM elvek megvaldsitdsa. Nem valosul meg az érintettek nagyobb mértéka be-
vonasa, javaslataik figyelembevétele, a mindséget biztosit6 és a mindséget fejleszté modszerek szé-
lesebb korti és folyamatos alkalmazdasa a tervezés minden szintjén, a végrehajtasban és a visszacsa-
tolasban A visszacsatolés kritikus pont és gyakran hianyzik a tervek megval6sulasanak értékelésnél
és sziikség esetén - a felmérések adatai alapjan - a mar elkésziilt tervek médositasanal vagy az aj
tervek készitésénél.

A kialakitand6 mindségiigyi stratégia eredményességének érdekében a kovetkezd kérdések meg-
oldasat tartjuk fontosnak:

e Hogyan hangolhat6k 0ssze az egészségligyi rendszer, a joléti rendszer és a gazdasagi noveke-

dés szempontjai - rovid és hosszabb tavon? (Hogyan biztosithaté a fenntarthato finanszirozas?)

e Miként lehetne bevonni a dontésekbe az egészségiigyi szektoron kiviili egyéb szektorokat,

amelyekkel befolyasolhatok az egészségi allapotra hato tényezdk, és ezaltal megvaldsitani egy
egészségkozpontl kormanyzati szemléletet?

e Hogyan csokkenthet6k az indokolatlan kiilonbségek abban, hogy adott betegséggel ki mikor és
milyen ellatashoz jut hozza?

Hogyan novelhet6 a betegek biztonsaga?

Hogyan javithat6 az egyének/péaciensek elégedettsége?

Hogyan érhet6 el minél tobb ,egészségnyereség” a rendelkezésre all6 forrasokbol ellatasi szin-
tek szerint?

e Hogyan érhet6 el a modern technolégiak koltséghatékony alkalmazasa?

FOBB GONDOK OSSZEFOGLALASA AZ EGESZSEGUGY MINOSEGE TEREN

Véleményiink szerint az a legfontosabb gond, hogy tovabbra is hidnyzik a min&ségszemlélet és
az a komplex interszektoridlis mindségiigyi stratégia, azon célok és médszerek megfogalmazasa,
amelyek alapjan a jovobeli valtoztatdsok - a lakossag egészsége érdekében - torténni fognak. A
mindségszemlélet valojaban kulttra és olyan médszertan, amely tdimogatja egy orszdg miikodését,
ezen beliil az egészségiigyi ellatas fejlesztését is. Hosszt tdvon az egészséges human-eréforras a
nemzetgazdasag fejlesztésének egyik feltétele. Egy gazdasag hosszu tava versenyképességi lehe-
téségeit az adott dllam egészségligyi és oktatasi raforditasai hatarozzak meg, hiszen fenntarthaté
gazdasagi novekedés azokban az orszagokban varhato, ahol jol képzett, egészséges munkavalla-
16k allnak rendelkezésre.

A min&ségszemlélet, illetve az egészségiigyi folyamatmenedzsment vonatkozdsaban tobb szektor
is felel6s a jelenlegi kedvez6tlen helyzetért, a lakossag nem megfelel6 életmoddjaért, a szocidlis hely-
zetért és az egészségligy alacsony GDP ardnyos finanszirozasért, amelyek befolyésoljak az egész-
ségligyi rendszer nem megfelel6 miikodését, beleértve a strukturalis hidanyossadgokat és az ellatasi
folyamatok megoldatlan gondjait.
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A mindségszemléleten kiviil - bar a GDP és ezen beliil az egészségtigyre forditott kozfinanszirozas
aranya nincs szoros kapcsolatban a sziiletéskor varhato élettartammal és az életminéséggel - fontos-
nak tartjuk ilyen szempontbdl is a sziikséges pénziigyi eréforrasok biztositasat.

A valtoztatast, egy Gj, mindségkozpontta szemlélet és modszerek bevezetésének és alkalmazasa-
nak sziikségességét a tovabbi problémak indokoljak:

e Demogréfiai valtozasok, a tovabb oreged6 tarsadalom;

e A 2000 6ta tapasztalhat6 javulds ellenére Magyarorszag egészségi allapotanak mutatéi még
mindig elmaradnak a legtobb uniés orszagétol, ami egyfel6l az egészségtelen életmddra, mas-
feldl az egészségtigyi ellatas korlatozott hatékonysagara vezethet6 vissza. Kiilondsen magas az
elkertilhet6 és a megel6zhet6 halalozasok ardnya. 2022-ben a sziiletéskor varhat6 élettartam 76,2
év volt, ami az 6todik legalacsonyabb szint az EU-ban.”

e Az elmult két évtizedben. jelent6sen nétt az asztmads, a daganatos, a kardiovaszkularis és a cu-
korbetegség miatt ellatast igényl6k szama. Az idésebb korosztalyban jelent6s betegszam emel-
kedés tapasztalhato, mely korosztaly ellatasa szocidlis szempontbdl is nagy kihivast jelent.

o Az egészségiigy GDP ardnyos finanszirozasa tovabbra sem veszi figyelembe Magyarorszag
morbiditasi és mortalitasi helyzetét, a tirsadalom igényeinek és sziikségleteinek novekedését.

e Az ellatérendszer rendelkezésére all6 sztikos pénziigyi er6forrds allokacidjanal tovabbra sem
el6ére megtervezett prioritds a tertileti morbiditasi és mortalitasi viszonyok eltéréseinek figye-
lembevétele.

e A betegek ellatdsanak finanszirozdsahoz nem a reélis koltségek vannak biztositva.

e Egyenl6tlenségek, egymastol eltérs variansok vannak az egészségtiigyi ellatas struktarajaban és
folyamatéban.

o A sziikségleteket nem kielégit6 finanszirozas miatt az dllami egészségtigyben csokken a humén
ertforras, féleg a szakdolgozok és a haziorvosok vonatkozasaban.

¢ A fentiek miatt sériil a betegek méltanyos (id6ben torténd) hozzaférése az egészségtigyi szolgal-
tatasokhoz és gyogyulasuk egyenl6 esélye.

o Az egészségiigy tudomanyos/technologiai fejlédésével a napi gyakorlat nem tart 1épést; a szak-
mai irdnyelvek szerinti ellatds nem mindenhol valésul meg.

¢ A magyar egészségtigyben tul sok érdek van jelen, ami géatolja a jelenlegi viszonyok megvaltoz-
tatasat.

e Sem a szakma sem a nyilvanossag szamara nem ismertek az egészségpolitikai dontéseket el6ké-
szit6 hattértanulmanyok, az ezek soran alkalmazott médszerek, a valtoztatas tervezett 1épései,
tovabba hidnyzik a valtoztatds eredményeinek folyamatos mérése és értékelése. Gyakran nem
torténik meg az érintettek érdemi bevonasa ezekbe a folyamatokba.

CELOK

Az EOQ MNB Kozhasznt Egyesiilet javaslatainak alapveté célja, hogy - a rendelkezésére all6
nagyon szerény eszkozokkel, kormanyzati intézkedésekkel osszehangoltan jarulhasson hozza a
szakmai min6ség és a betegbiztonsag altaldnos novekedéséhez, a megel6zhet6 és az elkeriilhet6 ha-
lalozés ardnyanak javitasahoz, tovabba a népegészségiigyi programok minéségének és hatékonysa-
ganak javuldsdhoz. Ehhez sziikséges a lakossag egészségtudatanak fejlesztése is.

Az egészségligyi ellatds és a népegészségligyi tevékenységek integrdldsaval javuljon a varhaté
élettartam, az életmindség, az egészségben eltoltott életévek szama, ami kritikusan fontos Magyaror-
szag jelenlegi demografiai helyzetében, mely az orszag versenyképességét is befolyasolja.

Megjegyzés: Bar jelenleg is folynak sztir6programok Magyarorszagon, de térekedni kellene arra, hogy ne
elégedjiink meg a korabbi programok eredményeivel és tanulsagaival, amelyek inkabb csak publikdciokban és
jelentésekben szerepelnek, de csak kisebb mértékben kertiltek bevezetésre a gyakorlatba.

®> OECD: State of Health in the EU Magyarorszag Egészségtigyi orszagprofil 2023.
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JAVASLATOK
Az egészségpolitika mindségének javitiasa

Altalanos elvek

e Az érintett szervekkel, szervezetekkel kozosen - a jelenleg foly6 népegészségiigyi programokon
kiviil, illetve azokat integralva - egy olyan stratégia kialakitasa, amely komplex médon segitené
a lakossag egészségi allapotat, hasonléan az Eszak-Karéliai programhoz® Az egészségi allapot
javitasaval varhatoan csokkenne az igénybevételek szama, az ellatérendszer talterhelése mind
akut, mind kronikus ellatasi teriileten.

o Az egészségligyi ellatas koltséghatékonysagéanak javitasa, az elldtas valds koltségének valds
aron torténd, inflaciokovetd biztositasa.

e A lakossdg morbiditasa alapjan torténd igénybevétel, a tertileti ellatasi és a szakmai gyakorlat
Az adatok rendszeres értékelése és ezek alapjan meghozott dontések, melyek eredményeként
javulna a klinikai hatékonysag is.”

e Fontosnak tartjuk a betegutak min&ségét meghatarozo kritériumok felmérését, a sziikségletek
teljesitésének folyamatos fejlesztését és figyelemmel kisérését:

1. PACIENSEK: Minden allampolgéarnak ismernie kell, illetve kellene egészségi allapotaval
kapcsolatos alapvet ismereteket, tudnia kell, illetve kellene, hogy milyen szakteriileten, hol
tudjak (kotelesek) 6t ellatni, beleértve a siirg6sségi ellatast, a tervezett prevencios, diagnoszti-
kus, terapias vagy rehabilitacios ellatasokat.

2. SZOLGALTATOK: Minden szolgaltatonak tudnia kell, hogy milyen teriiletrél, milyen beuta-
las alapjan érkezik a paciens. Amennyiben a betegeket nem tudja szakmailag megfelel6 szinten
ellatni, koteles gondoskodni a tovabbi ellatds megszervezésérdl, annak helyérdl és idejérdl, meg-
szervezve a szolgaltatdson beliili szakmai és huménus folyamatokat.

3. EGESZSEGPOLITIKA (strukttira):

3.1. Torténjen meg az ellatas valos, tételes koltségének felmérése és ez alapjan torténd finanszirozas.
3.2. A szolgaltatasok struktirajanak (pl. human eréforras, agy, idépont, specialis késziilékek) biz-
tositasanal vegyék figyelembe az adott ellatasi korzet lakossdganak egészségi allapotat és szocidlis
helyzetét.

4. EGESZSEGPOLITIKA (folyamat):

4.1. Mind a stirg6sségi, mind a kronikus ellatast igényl6k szamara biztositsak az id6ben torténd
hozzaférést, a jarobeteg és a fekvSbeteg ellatas tertiletein A kiilonb6z6 progresszivitasi szinthez
tartozo6 ellatasok lehet6leg azonos id6/ tavolsagon beliil legyenek elérhetsk.

4.2. Az intézményeken beliil és intézmények kozott legyenek szabalyozottak a felvétel és atadas
folyamatai.

4.3. Amennyiben valamelyik, a betegtt barmelyik szakaszanak min6ségét meghatarozé kritéri-
um nem teljesiil, az a betegellatas min6ségét veszélyezteti, ami az egészségi allapot romlasahoz,
a testi és lelki kockazatok fokozédasahoz vezethet.

Tovabbi mindségiigyi javaslatok
e Javasoljuk a valodi szakmai parbeszédet az egészségiigyért felel6s politikusok és az érintett szak-
mai és tarsadalmi szervezetek kozott politikai hovatartozastol fliggetlentil a betegek érdekében.
e Javasoljuk a vildgos, atlathat6 tdjékoztatast az d4gazatban dolgozok és a tarsadalom részére, to-
vabba a megfelel6 szervezetek bevondsat a dontések el6készitésébe és az atalakitas folyamataba.

¢ Az Eszak-Karéli projekt civil médiakampanyok, a prevenci6, az életméd megvaltoztatdsanak hangstlyozasa, dohany-
fiistmentesség, az élelmiszer-struktira atalakitasa, az egészséges élelmiszerek addkulcsanak csokkentése, illetve a folya-
matos monitoring és visszacsatolas.

7 A klinikai hatékonysag (clinical effectiveness) ,Annak mértéke, hogy a klinikai beavatkozdsok egyéni vagy populdcios szinten
alkalmazova elérik-e a kitiizott célt: azaz megorzik-e vagy javitjik-e az egészséget, és a rendelkezésre dllo erdforrdsokat figyelembe
véve, elérik-e a lehetd legnagyobb egészségnyereséget”. (NHS Executive,1996) Forras: G6dény S. (szerk): A klinikai hatékonysag
fejlesztése az egészségiigyben. Pro Die Kiad6 2007 (ISBN: 978 963 86914 9 1)

86 MM 2025/1



EOQ MNB KOZLEMENYEK

e A hosszu tava eredmény érdekében, javasoljuk a betegek érdekeinek és sziikségleteinek megis-
merését, az egészségiligyi rendszer mtikodésének folyamatos kovetését, ezek értékelését és en-
nek alapjan, a nyilvanos adatokon és nem véleményalapon torténé dontéshozatalt.

e Javasoljuk a leir6 és numerikus standardok, indikatorok, tovdbba minéségiigyi technikdk, méd-
szerek alkalmazésat az ellatas mindségének értékelése a fejlesztés érdekében.

e Javasoljuk a bevezetett véaltoztatasok, az 1j struktarak és folyamatok miikodésének folyamatos
mérését és értékelését, majd ezt kovetéen a mért adatok és értékelés alapjan torténé fejlesztést.

e Javasoljuk a sz{irés és a betegellatds indikatorainak rogzitéséhez, feldolgozasdhoz és értékelésé-
hez sziikséges egységes informécios rendszer kialakitasat.

e Javasoljuk a MEES 2 minél szélesebb korti bevezetését, ezen beliil az egészségfejlesztéssel, a kli-
nikai audittal kapcsolatos standardok, iranyelvek és protokollok alkalmazésat a gyakorlatban.

e Javasoljuk az intézményi mindségiigyi vezettk egységes szemléleten és tematika szerinti kép-
zését, melyet az EOQ MNB mar korabban is javasolt. (EOQ MNB Minéségiigyi Menedzser az
Egészségiigyben, Quality Manager in Healthcare - QSMH). Az EOQ (European Organization
for Quality - Eurépai Min6ségligyi Szervezet) harmonizélt oktatasi rendszere jelent6s mérték-
ben hozzajarulna ahhoz, hogy az egészségiigyben dolgozé mindségiigyi vezetSk valéban alkal-
masak legyenek feladataik ellatasara.

Azt is javasoljuk, hogy nemcsak az egészségiigyi intézményeken beliil, hanem az egészségiigyi
ellatas fejlesztése soran, valamint az egészségpolitika szintjén is kertiljon altalanos alkalmazasra a
mindségiigy alapveté modszere, a PDCA ciklus (megtervezni - alkalmazni - ellenérizni - beavat-
kozni, médositani). A PDCA elve alapjan az egészségiigyi ellatas mindségét folyamatosan mérni és
értékelni kell. Ez kiilonosen érvényes az egészségpolitikai dontések meghozataldndl, kiilonos tekin-
tettel egy nemzeti szintli egészségligyi stratégia megtervezésénél annak érdekében, hogy tervezett
bevezetését kdvetden a gyakorlat megvaldsulasa értékelhet6 és folyamatosan fejleszthet6 legyen a
lakossag minéségi ellatdsanak érdekében.

Az ellatas szakmai mindségének, a betegbiztonsagnak, valamint a megel6zhet6 és elkertilhet6 ha-
lalozas aranyénak javitasa, és tagabb értelemben - magyar lakossag egészségi allapotanak fejlesztése
érdekében az EOQ MNB véleménye az - bar ez csak egyik szegmense a lehet6ségeknek - ,hogy a
protokollok, szakmai iranyelvek 6nmagukban nem lesznek eredményesek, ha azok nem kertilnek
be az ellatas gyakorlataba. Tovdbbi minéségi gondot jelent, ha a gyakorlat nem lesz rendszeresen
mérve klinikai audittal, és az eredmények alapjan kialakitott szabalyozdk (iranyelvek) nem lesznek
rendszeresen feliilvizsgalva és sziikség esetén modositva.

Javaslatok az egészségiigyi kiadasok novelésére, hatékony felhasznaldsara és az interszektorialis
egyiittm{ikodés mindségének javitasara

Az el6z6ekben osszefoglalt javaslatok féleg az egészségiigyi ellatds javitdsara vonatkoznak, de
ezek eredményes megvalositasa érdekében fontosnak tartjuk, hogy a koltségvetés tervezésénél az
egészségligy tobb pénziigyi eréforras kapjon.® A jelenlegi tervezés hidnyossagat jelzi, hogy rend-
szeresen év kdzbeni kiegészit6 finanszirozdsra van sziikség, a beszallitok nem kapjak meg id6ben a
beszallitott termék &rat. Ez kockaztatja az ellatas megfelel6ségét, folyamatossagat.

A koltségvetésben, a pénziigyi eréforrasok allokacidjandl az egészségiigyet minden vonatkozas-
ban prioritasként sziikséges kezelni, ami meghatdroz6 jelent6ségii a lakossag elégedettsége, élet-
mindsége, de a gazdasag, a termelés, igy a GDP novelése szempontjabdl is. Az egészséges human
er6forras hozzajarul Magyarorszag gazdasagi fejlédéséhez, versenyképességének novekedéséhez.

— Sziikségesnek tartjuk a kiillonboz6 szektorok egytittmitikodését is, annak érdekében, hogy mi-

ként tudnanak jobb egytittmtikodést kialakitani az életmdd 4altalanos javitasa és a betegségek
megel6zése érdekében.

8 AzEUROSTAT adatai szerint 2022-ben a kormény az uniés atlag 7,7 szazalékaval szemben, mindgssze a GDP 4,4 szazalékat
forditotta egészségiigyi kiadasokra. Ezzel az utolsé helyen all. A réforditasok az utégondozasi és rehabilitdcios szektorban
kiilonosen alacsonyak. Az egészségiigyre forditott kozfinanszirozds aranya Magyarorszagon (a folyd egészségiigyi
kiadédsok 72,5%-a) szintén joval az unids atlag alatt van (81,1%). Az egészségiigyi kiaddsok alacsony részesedése azért is
gondot jelent, mert Magyarorszag lakossagénak egészségi allapota rosszabb az EU atlaganal.
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Javaslatok egyiittmtikodésre

e Az EOQ MNB Egészségiigyi és Szocialis Szakbizottsaga tovabbra is kész az egytittmtikodésre a
politikai dontéshozokkal, ezen beliil a BM Egészségiigyi Allamtitkarsagaval.

e Az EOQ MNB Egészségiigyi és Szocialis Szakbizottsaga kész felvenni a kapcsolatot a tobbi érin-
tett szervezettel egy kozos stratégiai javaslat kialakitdsa érdekében.

e Az egyuittmiikodés keretében els6 1épésben javasoljuk az egészségiigyi ellatas min6ségiigyi hi-
anyossagainak és azok okainak feltarasat.

e Ezt kovetben javasoljuk, hogy kozos észrevételeink, javaslataink megvitatasat, majd a javaslatok
eljuttatdsat az egészségligyi és a szocidlis szektor dontéshozoihoz, els6sorban a BM Egészség-
tigyi Allamtitkarsaga részére.

e Ezt koveten is készek vagyunk tartés, politikamentes egytittmitikodésre a dontéshozokkal a
célok kozos megval6dsitdsa érdekében.
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»Min6ség és versenyképesség a gyogyszeriparban”
konferenciabeszamolo

A Gyogyszeripari Szakbizottsag els¢ egész napos szakmai konferenciajara az Egis Zrt. timogata-
saval 2024. oktober 15-n Budapesten a Hotel Benczirban mintegy 200 résztvevével kertilt sor.

Dr. Molnar Pal, az EOQ
MNB elnoke rovid koszon- ' , l
|
[ |

téjében kiemelte, hogy a
gyogyszeripari mindségme-
nedzsment targyaban egy
egész napos konferencia a
Szakbizottsdg miikodése so-
rdn nemzeti szinten az els6
alkalommal kertiil megrende-
zésre, és egyuttal elismerését
fejezte ki a Szervezd Bizott-
sdg, a gyogyszeripari véllala-
tok és szervezetek részvéte-
1ét illetéen a rendezvény lét-
rejottének megvalositasaban.
Az elmult években a Szak-
bizottsag tobb sikeres rovid
szakmai rendezvényén meriilt fel az igény a tapasztalatcserére, az egymastol val6 tanuldsra, az
4j iranyelvek megismerésére, valamint a gazdasagi szerkezetben a gyogyszeripar és ezen beliil a
magyar gyogyszeripar jelenlegi szerepének megismerésére, amire egy nagyobb konferencian is
lehet6séget kell teremteni.

Vitanyiné Dr. Morvai Magdolna, az EOQ MNB Gyoégyszeripari Szakbizottsag elndke, aki a dél-
el6tti program levezet6 elnoki tisztségét latta el, szivélyesen koszontotte a rendezvény résztvevdit, a
gyogyszeripari, illetve tudomanyos tarsszervezetek tagjait, igy a MAGYOSZ igazgatéjat és a Min6-
ségbiztositasi Munkacsoport elnokét, az MGYT Ipari Bizottsaga és Gyogyszeranalitikai Szakosztalya
képvisel6it, az MTA Szerves-, és Gyogyszeranalitikai Munkabizottsagdnak megjelent tagjait, vala-
mint az NNGYK szakmai vezet6it.

Dr. Csath Magdolna, az NKE egyetemi magdntandra ,,A gyogyszeripar szerepe a gazdasdigi szerkezet-
ben” cimi el6addsaban bemutatott tobb nemzetkozi adatot a gyogyszeriparrél, értékelte a gyogy-
szeripari termelést és értékesitést Magyarorszdgon, valamint elemezte a gyoégyszeripar terme-
lékenységét. Az ipari termelés és a GDP 2024. évi értékelése alapjan megallapithato, hogy mind
az ipari termelés, mind az ipar belfoldi és export értékesitése 3-5 %-kal, s a GDP 2023-hoz képest
0,9 %-kal csokkent. Az EFPIA értékelése alapjan a magyar gyogyszeripar az dsszes eurdpai terme-
lés 0,86 %-t adja. Az eurdpai exportbél a magyar export aranya 1,1 %, ami a V4 orszagok kozott a
legmagasabb. Ugyanakkor altalanossagban megallapithat6, hogy a gyogyszergyartas és értékesités
2016 ota novekedési palyan van. A gyogyszeripari export a teljes export 7,3 %-a, ami a rangsor-
ban a harmadik legmasabb érték a jarma- és villamosgép-késziilék-, valamint mtiszerdgazat utan.
Dr. Csath Magdolna azt is hangstulyozta, hogy a gydgyszeriparban a legmagasabb az egy ledol-
gozott munkadrara juté hozzdadott érték. A KSH 2022. évi adatai szerint az 6sszes K+F rafordités
14,4 %-a a gyogyszeriparban van, a K+F allomanyi létszdm 7,1 %-at foglalkoztatja a gyogyszeripar, s
az 6sszes kutatShelyek 1%-a is a gy6gyszeriparban van. Erdekesség, hogy elsésorban a nagy gyogy-
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szergyéarak, s tobbségében a kiilfoldi tulajdonban 1évék forditanak a legtobbet K+F-re. Az adokat
értékelve Csath professzor asszony azzal zarta gondolatait, hogy a gyégyszeripar nagy hozzaadott
értéket el6allito dgazat, ezért magas a termelékenysége, az innovativitasa és jelent6sen hozzajarul
a versenyképesség javitasdhoz.

Dr. Illés Zsuzsanna, a MAGYOSZ igazgatoja, , A magyarorszagi gyogyszeripar jelentdsége, és legiijabb
kihivdsai”

A hazai gyarték szerepe nemcsak a nemzetgazdasag szempontjabol kulcsfontossdgti, hanem
egészségligyi oldalrél is - kezdte el6adésat dr. Illés Zsuzsanna. Az alapelldtasban ugyanis minden
masodik beteg valamelyik magyarorszagi gyarté készitményével gyogyul. A sziv- és érrendszeri
betegek esetén minden masodik doboz, a tdpcsatorna és anyagcsere betegségben szenveddk esetén
minden harmadik doboz, a vérképzs-szerek esetén minden negyedik doboz magyar készitmény.
A magyar gyoégyszert a vilag mintegy 100 orszadgaban ismerik el.

Magyarorszagon tobb mint 300 millié doboz gyoégyszer keriil forgalomba, a hazai gyarték en-
nek kozel a felét, de értékben mar csak negyedét adjak. a gyogyszerkassza hosszatavu fenntart-
hatésagat az garantalja, ha az e termékekre es6 tdmogataskidramlds nem haladja meg a teljes
btidzsé 23 %-at.

A gyogyszerek aranak novekedését tobb tényezo6 befolyasolja, igy pl. az inflacio, a szallitasi kolt-
ségek, a nyersanyag koltségek, a csomagolési koltségek, amelyek tobb nagysagrenddel emelked-
tek a Covid jarvanyt kovetkeztében. Mindezek mellett jelentés egyéb kihivasokkal is szembe kell
néznie a gyogyszeriparnak, igy a novekvé adoéterhek, a digitalizacio, a zold atéllas, az innovacio, a
beruhazési kényszer, a hatékonysag és a termelékenység fokozasanak igénye, s egyre inkdbb jelent-
keznek a munkaer6-problémak, emelte ki a MAGYOSZ igazgatdja. A betoltetlen dlldsokat vizsgalva
a feldolgozoéipar komoly problémékkal kiizd, s ezen beliil a gyégyszeriparban az tires helyek rész-
aranya 2,9 % volt 2023-ban, magasabb mint a jarmtigyartdsban. A magyar feldolgozoéipar alagazatai
kozil a szellemi foglalkoztatottak aranya, s az egy f6re juté hozzaadott érték a gydgyszeriparban
a legmagasabb, s a K+F raforditas is tizszerese a feldolgozoéipari atlagnak. Az igazgaté asszony
kiemelte, hogy a szakember-utanpétlas tamogatédsat az egyetemi egyiittmiikodések, a Meghatalma-
zott személyi mindsité képzés, a hatésdgokkal valo egyeztetések, a bels6 képzések és a szakszer-
vezeti egyiittmiikodések tudjék segiteni, melyben a MAGYOSZ aktivan részt vesz. A MAGYOSZ
tervezi az engedéllyel rendelkezé és aktivan meghatalmazott személyi statuszt betolté kollégak
folyamatos tovabbképzési forumanak elinditasat, az egyetemekkel és a nemzeti gyogyszeriigyi ha-
tosaggal egyeztetve.

Juhani Anttila, a Nemzetkdzi Mindségiigyi Akadémia finn tagja, , A study of quality assurance and quality
management within the logistics of Covid-19 vaccines”

Juhani Anttila el6addsaban bemutatta a Covid-19 jarvany soran a politikai és az egészségligyi
szervezetek kommunikacios stratégiajat, a jarvany kezelésének kihivasait, valamint egy 4ltala
elvégzett tanulmany alapjan osszeallitott jarvanykezelési javaslatot. El6addsanak bevezetéjében
Osszefoglalta a tanulmany célkittizéseit, az alabbiak szerint csoportositva (i) Covid-19 jarvany
magas egészségkockazata és gyors pandémias elterjedése, (ii) a jarvany kezelésére elinditott
vakcindlas folyamata, (iii) és a kiillonb6z6 megel6zési intézkedések. A Covid-19 jarvany soran
tobb kihivassal kellett szembenézni, mint pl. a pandémia nemzetkozi adatainak értékelése, az
egyes vakcindk laboratériumi adatai, valamint az alkalmazott minéségbiztositasi és megel6zési
gyakorlatok.

A tanulmény finnorszagi adatokat értékelt, s az értékelés alapjan az el6ado a kovetkez6 kovet-
keztetéseket vonta le: jelentds kiillonbséget mutattak az egyes hatosagi értékelések, az egészségiigyi
intézmények kommunikacidja és az egyes gyogyszeripari termékek irdnti bizalom. Az eredmények
alapjan javaslataban felhivta a figyelmet a kockdzatmenedzsment alkalmazésara, valamint sziiksé-
ges intézkedésként javasolta, hogy egy hasonlé pandémia esetére az érintett gyogyszeriigyi mind-
ségligyi szervezetek készitsenek intézkedési tervet.
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Dr. Keserti Gyorgy, igazgato, az MTA lev. tagja, Gydgyszerinnovdcios Kozpont, Természettudomdnyi
Kutatokézpont (TTK), , Irreverzibilis fehérjemodositisok a gyogyszerkutatdsban: a célzott kovalens gitlosze-
rektdl az antitest-gyogyszer konjugdatumokig”

Keserti Gyorgy professzor el6addsaban kiemelte, hogy a gyogyszerkutatas folyamatos fejlédésé-
vel egyre hatékonyabb készitmények gyartdsa valésithaté6 meg kiillonb6z6 betegségek gyogyitasa-
ra, s ezaltal az életmindség javitasara. El6addsaban részletesen beszélt a kovalens inhibitorok ha-
tdsmechanizmusarél. A kovalens inhibitorok a nem-kovalens tarsaiktol eltéréen a célzott fehérjével
a masodlagos kolcsonhatdsokon kiviil kovalens kotést is l1étesitenek. Az amerikai gyogyszeriigy-
nokség (FDA) altal mar tobb kovalens inhibitorkészitmény keriilt elfogadasra, amelyeket dagana-
tos betegségek kezelésére haszndlnak. A kovalens médositasokkal antitest-konjugatumokat lehet
létrehozni, amelyek javitjdk a terapias hatast. Ilyen konjugalt gyogyszereket alkalmaznak mind
citotoxikus, mind nem citotoxikus gyogyszerek, vagy radioimmun-konjugatumok esetén. Kesert
professzor el6adasaban beszélt a mindségbiztositasi feladatokrol is, melyek jelent6sen eltérnek a
kismolekuldjt hagyomanyos gyogyszerek mindségellenérzési és mindségbiztositasi feladataitol.
A minéségellen6rzés soran ellendrizni kell az atlagos gyogyszer-antitest ardnyt, ami befolyésolja
a hatékonysagot és biztonsagossagot, tovabba a biohasznosulédst. Konjugalt gy6gyszermolekulak
révén fontos mindségi jellemz6 a konjugatumeloszlés, illetve a tisztasdg, ami a szabad gyogyszer-
koncentraciot méri.

Osszefoglalojaban Keser( professzor kiemelte, hogy mind a célzott kovalens inhibitorok, mind az
antitest-gyogyszer-konjugatumok specidlis kihivasokat jelentenek minéségbiztositasi szempontbdl,
amire id6ben fel kell késziilni mind a hatéanyag, mind a késztermék oldalan egyarant.

Dr. Hegedtis Lajos, tandcsadd, a TEVA Gyogyszergydr Zrt. kordbbi ve- i
zérigazgatoja, ,A Mindségbiztositis szerepe ey gyogyszergydr igazgatojinak
szemszdgébol” cimi el6addsaban nemcsak a mindségbiztositas szerepé-
r6l beszélt, hanem értékelte a magyar gyogyszeripar helyzetét, szere-
pét, s vazolta egy gyogyszergyar miikodési struktarajat onallo, magyar
vallalatként, illetve globalis vallalatcsoport tagjaként. El6adédsat a ko-
vetkezd témakorokre csoportositotta: (i) Mindség és Mindségbiztositas
fogalmanak meghatarozasa, (ii) A management-team és tagjainak sze-
repe, valamint bizalom a vezetésben, (iii) A Min6ségbiztositas szerepe
az auditok el6készitésében, a hatékony javito- és megel6z6 intézkedé-
sek, illetve a hat6sagokkal valé kapcsolattartas, (iv) Beilleszkedés a globalis véllalatmenedzsment
strukttrajaba.

Hegedtis Lajos el6addsaban kiemelte a mindség szerepét és a mindségszemléletet, amely minden
munkatérs szamara alapvet6 elkotelezettségként szerepel. Hangsulyozta, hogy a mindségszemlélet
egyik fontos eleme a legfels6 vezet6k elkotelez6désének, a folyamatok megismerése, s folyamatos
személyes jelenlétiik révén. Az elkotelez6dés egyik megvalositasi forméja a rendszeres kapcsolat a
dolgozoékkal, a dolgozok tajékoztatdsa a vallalat gazdasagi helyzetérdl, amit aktiv koraban maga ré-
szérdl is igen fontosnak tartott és elvart minden felelSs vezet6 kollégdjatol. Az auditok és a hatésagi
inspekciok el6készitésének is fontos eleme a rendszeres tertileti (tizemi, laboratériumi, raktari stb.)
jelenlét.

Ugyanakkor beszélt a hatékony gyodgyszergyartas legfontosabb elemeirél is, amelynek sordn
kiemelte, hogy a koltségkozpontti gondolkodasmoéd a véllalat, valamint a termék versenyképes-
sége szempontjabol - a kiméletlen verseny miatt - létsziikséglet. A min6ség mellett a koltségha-
tékonysag elemeinek ismerete is fontos és sziikséges minden vezet6 szdmadra, igy pl. a kozvetlen
anyagkoltség, a munkaerd-raforditas, az energiakoltség, a miikodési koltségek és a béren kiviili
koltségek, s az is, hogy ezek hogyan hatnak az tn. Unit cost-ra. Igy pl. ugyanazon munkafolyamat
koltségeiben jelent6s differencidk lehetnek egy kis volument vagy nagy volumenti kampanygyéar-
tast megvalosité tizem esetében. A koltségek alakuldsat Hegedtis Lajos a TEVA Gyoégyszergyéar
Zrt. evoluciés adataival tamasztotta ala. A globalis vallalatok a technol6gidk centralizalasaval, ter-
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mékstruktara tisztitdsaval és tobb piacra torténé kampanygyartassal tudnak koltséghatékonyab-
bak lenni.

A folyamatok gyenge pontjainak feltdrdsa - azok optimélésa, a gyartasi sebesség novelése, az al-
lasidok csokkentése stb. - folyamatos feladata nemcsak a termelésben, hanem a min&ségbiztositas-
ban dolgozok szamara is a hatékonyabb gyogyszergyartas érdekében. A termékhibak, a technolégiai
eltérések javitasa csak kozosen - a gyartd, a mindségellendr, a mitiszaki szakember és a minéségbizto-
sit6 egyiittes munkajaval a kozos gondolkodés eredményeként - valésulhat meg. A minéségbiztosi-
tas egyik fontos elemeként emelte ki a folyamatos képzés és oktatas sziikségességét, amely jelentésen
novelheti azt az esélyt, hogy egyrészt a magas szinvonalt minéség fenntarthat6 legyen, masrészt a
szakmai fejlédési lehet6ségek reményében a fiatal magyar szakemberek hosszatavon a gyogyszer-
iparban helyezkedjenek el.

A konferencia masodik felében a felkért el6adok a gyogyszeripari trendek, kihivdsok konkrét,
szabalyzokban rogzitett témakoreit, valamint a napi gyakorlatban alkalmazhaté speciélis, minéség-
biztositasi példdkat mutattdk be. A levezet6 elnoki szerepet Nemesné Dr. Zsamboki Krisztina, a
Richter Gedeon Nyrt. minéségiranyitasi igazgatoja latta el.

Készeginé Dr. Szalai Hilda, NNGYK tandcsado, ,,A gyogyszerpiac szabdlyozdsinak aktualitdsai és ten-
dencidi”

K6szeginé Dr. Szalai Hilda el6adasédban kiemelte, hogy a gy6gyszerpiac szabalyzasanak altalanos
tendenciajara jellemz6 a centralizacio, igy pl. rendelettel valtjak fel az irdnyelveket, s az EU jogsza-
balyok szerinti nemzeti hataskorbe tartozoé tevékenységek iranymutatéds-szintti szabalyozasa az Eu-
répa Tanacs munkajéban is résztvevé CD-P-PH Bizottsag altal valésul meg. Er6sodik a hal6zatszert
egylittmiikodés a tagallami hatésagok (HMA) - CMD(h) - EMA - EDQM kozott. Mindezek hatasa
a szakmai egységesség novekedése, s ezek a halozatkozpontokon keresztiil a centralizaciot erdsitik.

A modositasi rendelet f6bb valtozasai 2025-t6l a kovetkezdk lesznek: a gyogyszerek életciklus
kezelésének hatékonyabb4 tétele, valamint a moédositasok hatdsagi kezelésének egyszertisitése. Né-
hany jelent6sebb valtozas 1ép életbe, igy pl. a médositasok szupercsoportositasanak lehet6ségét jog-
szabalyi szinten is bevezetik, a nemzeti szinten engedélyezett termékekre is kiterjesztve.

Kockéazatalaptt megkozelitéssel egyes modositasok alacsonyabb kategoridba sorolhatok lesznek
(pl. a tervezési tér bovitése a Valtoztatasok Il szintjérdl az IB szintre kertil). Az IA médositdsokat éves
jelentésként vagy mas moédositasokkal csoportositva kell beadni.

Egészségligyi vészhelyzetben a jarvany ellen alkalmazhaté minden vakcinara kiterjesztik az influ-
enzavakcinakra és koronavirus-vakcindkra vonatkozo vészhelyzeti médositasi lehet6ségeket.

A gyogyszerpiac szabalyzoinak véltozasa kiterjed a gy6gyszerkonyvi standardokra is. Az Euré-
pai Gyoégyszerkonyvi (Ph.Eur.) cikkelyek jogilag kotelezé jellege sziikségessé teszi , hogy szakmai
tartalmukat folyamatosan aktualizaljak, s harmonizaljak az egyéb szabalyzoékkal (pl. gyogyszeré-
szeti, kémiai biztonsagrol, allatvédelemrol szol6 jogszabalyok, ISO szabvéanyok, irdnymutatasok
stb.). A gyoégyszeripar globaliz4cidja sziikségessé teszi az egyes nemzeti és nemzetkozi gyogy-
szerkdnyvek kozotti harmonizaciét, annal is inkabb, mivel pl. az Indiai Gy6gyszerkonyv is a PDG
tagjava valt.

Felvet6dik a kérdés, miért van sziikség az Gj szabalyzokra? Készeginé Dr. Szalai Hilda az Eurépai
Bizottsag 2023. méjus 26-an felterjesztett javaslataval valaszolt: Az EU-ban a gy6gyszerek nem jutnak
el elég gyorsan a betegekhez, valamint nem minden tagallamban hozzaférhet6ek. Jelentés hianyos-
sdg tapasztalhaté a ritka betegségek gyogyszereinek elérhet6sége és az antibiotikum-rezisztencia
kezelése terén.

Dr. Parapatics Tamas, NNGYK, a Digitdlis Tamogatdsi és Mesterséges Intelligencia Feliigyeleti Féosz-
taly vezetdje, , A Mesterséges (Al) intelligencia és alkalmazisa a gyogyszergydrtds, engedélyeztetés, forgalma-
zds teriiletén”

Az NNGYK f6osztalyvezettje el6adasdban elmondta, hogy a Mesterséges intelligencia (MI) keze-
lésére egyel6re nincs atfogé MI szabélyozas, ugyanakkor jelentés igények meriilnek f6l a tudoma-
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nyos és ipari MI eszkozok forgalomba kertilésére. Mindezek miatt atmeneti megoldas sziikséges,
amely alkalmas a kés6bbi jogi kornyezet kiszolgalasara, valamint garanciakat ad a biztonsagos esz-
koz- és szoftverhasznalatra. A jelen gazdaséagi helyzetben is mar sok a digitélis technol6giat alkalma-
z0 egészségligyi szerepld, de ,mds az értés a technolégiat illetéen”, s nehezen lathatdk a viszonyitasi
pontok.

Az Eurdpai Parlament és a Tanacs (EU) 2024/1689 rendeletet adott ki (2024. janius 13.) a Mes-
terséges Intelligenciara vonatkozo6 harmonizalt szabalyok (A Mesterséges Intelligencidrdl sz616 jog-
szabaly) meghatarozasardl és egyes Unids jogalkotési aktusok modositasarél. A ,, Mesterségesintel-
ligencia-rendszer (MI-rendszer)”: olyan szoftver, amelyet az I. mellékletben felsorolt technikék és
megkozelitések koziil egy vagy tobb alkalmazasaval fejlesztettek, és amely az ember &ltal meghata-
rozott célkittizések adott csoportja tekintetében olyan kimeneteket, példaul tartalmat, elérejelzése-
ket, ajanlasokat vagy dontéseket képes generalni, amelyek befolydsoljak azt a kornyezetet, amellyel
kolesonhatasba lépnek

Nagyszdmu szabalyozas all rendelkezésre: igy pl. Al Act (Eurépai Parlament, 2024. marcius 13.)
és az Adatvédelmi szabalyozasok (GDPR, Etiak.) stb. Az egyik legszélesebb korben alkalmazott ren-
delet, az Eurépai Parlament és a Tandcs 2017. aprilis 5-én hozott (EU) 2017/745 rendelete (MDR),
amely meghatarozza, hogy a alkalmazott orvostechnikai eszk6zok szoftverrendszere olyan szoftver,
amelyet bnmagaban vagy kombinécié részeként kivannak hasznalni az MDR/IVDR rendeletekben
meghatérozott orvostechnikai eszkdzh6z kapcsolodé célra, fliggetlentil attél, hogy a szoftver fligget-
len-e, vezérli-e vagy befolyasolja-e egy eszkoz felhasznalasat (MDCG Guide 3.2. pont). Ilyen példéul:
betegség diagnosztizalasa, megel6zése, figyelemmel kisérése, el6rejelzése, prognoézisa, kezelése vagy
enyhitése, sériilés vagy fogyatékossag diagnosztizalasa.

Az Eurdpai Parlament és a Tandcs rendelete javaslatot tett az eurépai egészségiigyi adattérre
vonatkozoan. Az egészségiigyi adatok hozzdjarulhatnak a hatékonyabb, jobb minéségt, bizton-
sdgosabb és személyre szabottabb ellatdas megvaldsitdsahoz, valamint az egészségiigyi ellatas ja-
vitdsahoz. Az eurdpai egészségiigyi adattér az eurdpai egészségiigyi unié egyik legfontosabb al-
kotéeleme. Létrejotte mérfoldké az EU digitalis atalakulasdban mivel lehet6vé teszi a személyes
egészségligyi adataik elektronikus kezelését, és az egészségtigyi ellatas megkonnyitése érdekében
el6segiti az EU-n beliili adatcserét. Dr. Parapatics Tamas megjegyezte, hogy a bizalom az eurépai
egészségligyi adattér sikerének alapvet6 tényezdje. Az eurdpai egészségligyi adattér megbizhat6
kornyezetet biztosit az egészségiigyi adatok széles koréhez valé biztonsagos hozzéaféréshez és azok
kezeléséhez.

Dr. Gal Livia, Meditop Kft. mindségiranyitisi vezeté, a MAGYOSZ Mindségbiztositisi Munkacsoport
elndke, , Pharma review quality vonatkozdsai”

Dr. Gal Livia a kovetkez6kben foglalta 0ssze a reform célkittizéseit: (i) megfizethet6 gyogysze-
rekhez val6 hozzaférés biztositasa a betegek szamara, valamint a kielégitetlen gyogyészati igények
kezelése (pl. az antimikrobiélis rezisztencia, a rdk és a ritka betegségek tertiletén); (ii) az unios gyogy-
biztonsagos, hatékony és kornyezetbaratabb gyogyszerek kifejlesztésének tamogatésa; (iii) a valsag-
helyzetekre val6 felkésziiltségi és reagaldsi mechanizmusok erésitése, valamint az ellatas bizton-
saganak kezelése; (iv) A folyamatos gyogyszerellatas biztositasa, gyogyszerhiany kialakuldsdnak
megel6zése, valamint (v) Eurépa meghatarozé szerepének biztositdsa vilagszinten a mindségre, a
biztonsagra és a hatékonysagra vonatkozoé szigort normék révén.

A reform bevezetésével Gj fogalom 1ép életbe, a decentralizélt gyartéhelyek, ami azt jelenti, hogy a
gyartasi helyszinek stratégiai elhelyezése tobb gyartohelyen valésul meg, ezaltal a betegekhez kozeli
helyen teszi lehet6vé, hogy a végtermék gyorsabban és biztonsagosabban jusson el a felhasznalok-
hoz.

A decentralizalt gyartohelyek megval6suldsaval megvaltozik a Meghatalmazott személyek sze-
repe és felel6ssége. Felel6sek lesznek a decentralizalt gyartohelyekkel kapcsolatos feladatok ellata-
saért. Feltigyelik, hogy a decentralizalt telephelyeken végzett gyartasi vagy vizsgalati tevékenysé-
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geket a forgalomba hozatali engedélynek, valamint a GMP szabalyzok szerint végezték-e. A val-
tozasokrdl értesiti az illetékes hatosagot, értékeli a nem-megfelel6ségeket, kivizsgalasi eljarasokat,
javito- és megel6z6 intézkedéseket, s nem utolsésorban felels a termékek forgalomba torténd fel-
szabaditasaért.

Ami szintén jelent&sebb valtozast hoz, az a gyogyszerellatasi kotelezettség, amely garantélja
a folyamatos és megfelel6 gyogyszervalaszték biztositasat az adott foldrajzi tertilet igényeinek
megfelel6en és leszallitja azokat ésszerli hataridén beliil 6sszhangban a nemzeti jogszabalyok-
kal. Az ellatasnak a népegészség védelme szempontjabél indokoltnak, valamint aranyosnak kell
lennitik a védelem célkittizésével, kiillonosen az druk szabad mozgasara és a versenyre vonatko-
zdan.

Gal Livia el6adasanak osszefoglaldsaban szintén hangstlyozta, hogy az Gj mtikodési modell sze-
rint er6sodik a digitalizacio, az adatok, engedélyek elektronikus kezelése az adat bazisokban, igy pl.
a Gyartasi engedélyek adatbazisa, GMDP certificate-k adatbazisa, Elektronikusan benytjtott kérel-
mek adatbazisa stb.

Dr. Ilku Livia, Richter Gedeon Gyogyszergydir Zrt., mindségiigyi tandcsado, PRRC, , Quo vadis — Drug-
device készitmények mindségiranyitdsi kihivdsai”

A Drug-device kombinécidk jelentéségét kihangstlyozva Dr. Ilku Livia el6addsaban hivatkozott
az EMA 2020. novemberi publikacidjara, amely szerint a regisztralt gyogyszerek kb. 25%-a tartal-
maz orvostechnikai eszkozt. Ezek kozé tartoznak az eldre toltott fecskenddk és tollak, inhalacids
készitmények vagy gyodgyszerek, amelyeket az alkalmazashoz sziikséges eszkozokkel csomagol-
nak, mint pl. gyogyszeradagol6 kanalak, méré edények, fecskenddk, inhalalé feltétek, porlaszt6
eszkozok stb.

A jogszabalyi hétteret az Eurépai Parlament és Tanacs (EU) 2017/745 rendelete, az tin. MDR ren-
delet adja, amely rendelet 1. cikk 8. pontja a kovetkez&k szerint fogalmaz:

~Ha egy adott eszkoz forgalomba hozatalkor vagy hasznélatbavételkor szerves részeként olyan
anyagot tartalmaz, amely kiilonall6 hasznalat esetén gydgyszernek mindsiilne, és amelynek az adott
eszkoz hatasat kiegészit6 hatdsa van, az eszkozt ezzel a rendelettel 6sszhangban kell értékelni és
engedélyezni. Amennyiben azonban az adott anyagnak az eszktz hatasat tekintve els6dleges és nem
kiegészit6 hatdsa van, gyogyszernek mindsiil, de az eszkdz-alkotérésznek a biztonsagossagat és tel-
jesit6képességét illetéen az orvostechnikai eszkozokre meghatdrozott biztonsdgossagra és teljesits-
képességre vonatkozo altalanos kovetelményeket kell alkalmazni.”

Az Drug-device készitmények tovabbi minéségirdnyitasi kihivasokat tdmasztanak a fejleszték/
forgalmazoék szamara, ilyenek pl. a fejlesztési folyamat tamogatasa, a beszallitok értékelése az orvos-
technikai eszkozokre érvényes szabalyzok szerint, kivizsgaldsok, moédositasok, melyeket a notifying
body-nak kell beadni, tovdbba a partneri auditok és inspekcidk.

Az orvostechnikai eszk6zok hasznélata esetén sziikséges az ISO szabvényok alkalmazésa, ame-
lyek hozzdjarulnak a gyogyszer- és eszkdozkombinaciok mindségének biztositasahoz. A legelter-
jedtebb szabvanyok, mint pl. az ISO 13485 vilagos iranyelveket adnak a gyartasi folyamatok és az
irdnyitasi rendszerek kialakitasédra. Az ISO 14971, az orvostechnikai eszk6zok kockazatkezelésének
nemzetkozi szabvéanya.

2025. januar 1-én moédosul az 1234/2008/EK rendelet, II. Melléklet 1. pontja, mely az L. A. tipusa
kisebb médositasok szabalyzasdra vonatkozik. A szabédlyoknak valé megfelelés biztositasaért fele-
16s személynek (PRRC) felelnie kell legaldbb annak biztositdsaért, hogy: (i) az eszk6zok megfelels-
ségét a gyartaskor alkalmazott minéségiranyitasi rendszer keretében szabélyszertien ellenérizték,
(ii) elkészitették és naprakész allapotban tartjak a mtiszaki dokumentaciét és az EU-megfelel6ségi
nyilatkozatot, (iii) eleget tettek a forgalomba hozatal utani kotelezettségeknek, (iv) a klinikai vizs-
galatra szdnt eszkozok esetében kiadtak a biztonsagossagra és teljesit6képességre vonatkozo nyi-
latkozatot.

Végiil az el6ado kitért a piaci trendekre és a tovabbi alkalmazasi lehet6ségekre, amelyek szerint az
orvostechnikai eszkozok és gyodgyszerek integracidja digitdlis egészségiigyi megoldasokkal 4j lehe-
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téséget teremt a gyogyszerpiacon és a betegellatds terén. Az egészségiigyi rendszerek digitalizaldsa
noveli a hatékonysagot és javitja a betegelégedettséget.

Makai Déra, a TEVA Gyogyszergydr Zrt. munkatirsa, az , Inspection readiness” cim( el6adasdban ro-
viden 9sszegezte az Inspekci6 fogalmat, céljat és tipusait, tovabba bemutatta az Inspection Readiness
fogalmat, céljat, eszkozeit és hatékony gyakorlati alkalmazasat.

Ahogy mindannyiunk szdmadra ismert a fogalom: Az Inspekcid, a Helyes Gyartasi Gyakorlat alap-
elveinek valé megfelelés helyszini értékelése az illetékes hatésagok tisztvisel6i altal. A gyogyszerek
és gyogyszer-hatéanyagok gyartdsanak GMP (Helyes Gyartasi Gyakorlat) megfelel6ségének megéal-
lapitasa érdekében az egészségiigyi hatésagok helyszini ellenérzéseket (GMP inspekcio) végeznek.
A létesitménynek az ellen6rzések soran bizonyitani kell, hogy az alkalmazand¢ el6irdsokat kovetke-
zetesen, napi szinten betartjak. Gyogyszer-készitmények inspekciéja lehet altalanos, a gyartasi tevé-
kenységre vonatkozo, de fokuszalhat konkrét termékre is. Az inspekcié eredményét GMP igazolas
(GMP Certificate) formdjaban tanasitjak.

A Inspection Readiness (IR) Programot annak biztositaséra fejlesztették ki, hogy a Teva telep-
helyek fel legyenek késziilve a hatosagok tervezett vagy nem tervezett ellenérzéseire. Inspection
Readiness Kézikonyv, atmutatast nyajt a minimum kovetelményekrél, példakat ad a legjobb gya-
korlatra (Best Practices), ellen6rz6 listakat tartalmaz az IR program és IR terv elkészitéséhez, kivite-
lezéséhez és hatékonysagéanak folyamatos nyomon kovetéséhez.

Az Inspection Readiness eszkozei kozé tartoznak az alabbi elemek - Vallalati és telephelyi szaba-
lyozasok - Bels6 Auditprogram - Vallalati kockazatértékel$ auditok (GRA audits) - Tudasmegosztas
- Bels6 auditorok témaszakért6 kozossége (Site auditor SME community) - Préba inspekcié (Mock
inspection) - Vezet6i bejarasok (Inspection Readiness walks) - Inspection Readiness Dashboard -
Inspekcios készenléti terv (Inspection Readiness Plan).

Makai Déra nagyon hasznos vizualizaciés eszkozoket mutatott be, pl. kockazati matrix, kockazat
besorolasa kritikussag alapjan, Dashboard, nyomonké&vetési Excel tébla, feladat-monitorozé tabla-
zatok stb., amelyek a felkésziiltségi statusz nyomon kovetését és a menedzsment-feliilvizsgalatokat
tamogatjak.

Az alkalmazott médszertannak és eszkozoknek koszonhet6en a TEVA debreceni telephelye sike-
resen szerepelt minden vevéi auditon és hatosagi inspekcion.

Vet6 Imre, az Egis Gyogyszergydr Zrt. féosztilyvezetdje, , Mindségellendrzési laboratériumok hatékony-
sdgelemzése” ciml el6addsaban bemutatta, hogy a gyartérendszerek hatékonysagénak (Overall
Equipment Effectiveness - OEE) értékelése egy tovabbi lehet6séget teremt a gyogyszeripari folya-
matok hatékonysagdnak mérésére. Ez nemcsak a gyartoberendezések hatékonysaganak és hasznosi-
tadsanak mérésében val6sul meg, hanem jol alkalmazhat6é a minéségellen6rz6 vizsgalatok teljesitmé-
nyének jellemzésére és az adott laboratorium vizsgélati berendezéseinek hatékonysag elemzésére,
valamint a vizsgalatok tervezésére vonatkozdan is.

Az értékelést az Egis Zrt. minéségellenérzési laboratériumaiban a kromatografias vizsgalati rend-
szerek hatékonysdgelemzésére dolgoztdk ki. Az el6addsban ¢sszehasonlitasra keriilt az Egis Zrt.
harom telephelyének laboratériumi hatékonysagjellemz6 paramétere, valamint a dedikalt és nem
dedikalt mérérendszerek hatékonységelemzése. Osszehasonlité analizist végeztek a berendezések
teljes ciklusidejére, az allasidok és a futasid6k osszehasonlitasara, a kiilonboz6 korrekcios faktorok
standardizéldsara. Ugyancsak ¢sszehasonlité analizis késziilt a direkt munkadra, valamint a vizs-
gélati mintak teljes min6sitéséhez sziikséges dsszes id6 vonatkozasaban a kiilonbozé termékekre és
kromatografids rendszerekre vonatkozoéan. Szamitasi médszert dolgoztak ki az egyes berendezések
hatékony kihasznaltsagi idejének mérésére, és az igy szdmolt hatékonysagi mutatok alapjan megha-
taroztak a laboratériumi tevékenységek hatékonysagat befolyasold veszteségforrasokat. Azok isme-
retében javaslatot tettek hatékonysagjavit6 intézkedésekre. Igy példaul nagyobb hatékonyséag érheté
el azon rendszerek vagy termékek analizise esetén, amelyeket dedikalt berendezésen tobb sarzsi
analizisét szolgalo mérési sorozatokkal analizalnak.
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Az el6adas Osszegzéseként
megéllapithaté, hogy az Egis
Zrt. altal kidolgozott hatékony-
sagelemz6 eljards hasznos ta- W
mogatast nydjt a mindségellen-
6rz6 laboratérium, ezen beliil
a kromatografias laboratérium
munkaszervezésének és napi
mintafeldolgozasanak tervezésé-
hez, valamint - hossztutavon - a
tovabbi berendezések beszerzé-
séhez.

A Kkonferencia el6adéi vala-
mennyien a gyogyszeripar min-
den fazisanak, a gyogyszerfej-
lesztési, a gyodgyszergyartasi, a nagykereskedelmi, valamint a gyoégyszeripar érdekvédelmi vagy
hatéséagi szerepl6i voltak, akik nemcsak ismerik, hanem részt vesznek a szabalyzok kialakitasaban.
Ugyanakkor a minéségiranyitasi folyamatok magas szintti ismeretével rendelkeznek és nagyon el-
kotelezettek a mindséguigy irdnyt. Sok témaban a szabélyzok folyamatos valtozdsa meger&sitette a
hallgatésagot abban, hogy folytatni kell a parbeszédet az Gj trendek megismerése és a betegek biz-
tonsagat szolgél6 alkalmazasok érdekében.

Vitanyiné Dr. Morvai Magdolna

Hatékony megfeleloség-menedzsment
(Compliance Management) a digitalis korszakban

A digitalizacio, a hélozatépités és az etikus kérdések el6térbe keriilésének korszakdban a megfe-
lel6ség-menedzsment jelent6sége novekszik a véllalatiranyitdson beliil. A compliance megfelel6séget
jelent, amely egy szervezet azon képességének nagysagat méri, hogy mennyire tartja be a térvényi
el6irasokat, szabalyokat, szabvanyokat és etikai normakat, amelyek a tevékenységére vonatkoznak.
Németorszagban a Compliance-Management-Systems (CMS) bevezetése jelenleg még csak a pénziigyi
és biztosit6 szervezetek szdmara van torvényben el6irva. Ezeken a teriileteken kiilondsen szigora a
fogyasztok érdekének védelme. Ugyanakkor a megfelel6ség-menedzsment a korszerti vallalatiranyi-
tds egyre fontosabb tényezdjévé vélik valamennyi véllalat esetében az ellendlld-, illetve alkalmaz-
kodoképesség (Resilience) és a fenntarthato fejlédés megvaldsitasa szempontjabdl. A megfelel6ség-
menedzsment tobb mint egy ,ujjgyakorlat” és sok stratégiai elénnyel jar, tovdbba noveli a vevék és
tizleti partnerek bizalmat. A megfelel6ség-menedzsment kiterjed a vallalati stratégidra, politikéra, a
folyamatokra, a vallalati teljesitményre és kockazatokra, valamint az ellenérzésre és az auditokra. A
novekvé digitalizalas és az IT rendszerek alkalmazasa tovabbi kihivasokat jelent kiilonos tekintettel
az adatvédelemre és informaciobiztonsagra. Ezért célszerti a megfelel6ség-menedzsmentet integraltan
bevezetni és alkalmazni, amire példaul az Aachener Softwareentwickler Consense korszerti szoftver-
megoldasokat kinal.

Dr. Iris Bruns: Effektives Compliance-Management im digitalen Zeitalter
Qualitit und Zuverlissigkeit, 69 (2024) 9, 36-39
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»XX. Min6ségmenedzsment
az élelmiszergazdasagban 2024"
konferenciabeszamolo

A jubileumi XX. konferenciat 2024. november 14-én Szegeden
a Csongrad-Csanad Megyei Kerekedelmi és Iparkamara ter-
meiben tartottuk, amelyen kozel 100 szakember vett részt. Az
Agrarminisztérium tdmogatdsanak koszonhetSen tosbb NEBIH
munkatérs és néhany egyetemi hallgaté a Szegedi Tudomény-
egyetem Mérnoki Karatol téritésmentesen volt jelen.

A megjelenteket Dr. Molndr Pdl, az EOQ MNB elnoke és Eder
Tamds, a PICK Szeged Igazgatétanacsanak tagja tidvozolte.

A jubileumi konferencidn a kovetkez6 el6addsok hangzottak
el és kertiltek megvitatdsra:

Az élelmiszergazdasdg kormdnyzati tamogatdsi programja - Aktualitdsok
Dr. Felkai Beata helyettes allamtitkar, Agrarminisztérium

Az élelmiszeripari termelés értéke 2023-ban a feldolgozoipar
12%-4t tette ki. Arbevétele 6530 mrd forint volt. Az agrarexpor-
ton beliil folyamatosan emelkedik a feldolgozott termékek ara-
nya. Az élelmiszergyartas termelékenysége még fejleszthet. Az
exportértékesités szeptemberben 5,3%-al nétt az el6z6 évihez
képest, a januar-szeptemberi id6szak novekedése 5,8% volt. Az
élelmiszeripar el6tt 4ll6 kihivasok kozott meg kell emliteni az
alapanyag-termelés és a feldolgozés igényeinek ¢sszehangola-
sat, tovabba a digitalizaciot, az energiahatékonysag novelését, a
fenntarthatésagi célok elérését, valamint a fogyaszto6i szokasok
valtozéasat. Hianyzik a szektorbodl az innovaci6.

Az Eurdpai Bizottsag 2023-ig kotelez6 erejti célokat javasol az
élelmiszerpazarlas EU-szerte torténé csokkentésére. Magyarorsza-
gon kedvez6 tendencia figyelhet6 meg: mig 2016-ban 88 milli6 tonnat tett ki az élelmiszer-pazarlas az
élelmiszerlancban, addig ez a szam 2022-ben 59 milli6 tonnara csokkent. Christophe Hansen mez6gazda-
sagért és élelmiszerért felelés biztos nagy figyelmet kivan forditani az élelmiszerlancok dsszes szerepl6jé-
re és az altaluk végzett tevékenységre. A korforgasos gazdasag kiemelt szerepet fog kapni, és sziikséges
lesz egy keretjogszabaly el6készitése is. Virhelyi Olivér egészségigyi és allatvédelmi biztos célja, hogy
az élelmiszerbiztonsagi és az éllatvédelmi normak Eurépaban maradjanak a legszigortbbak a vilagon.

Ami a KAP-ELIP (2024) tamogatasokat illeti: mind az igényelt tdimogatés 6sszege, mind pedig a
benyujtott kérelmek darabszama alapjan Bacs-Kiskun, Pest és Szabolcs-Szatmar-Bereg varmegyék-
ben volt a legnépszertibb a palyazati felhivas: ezen harom varmegyébdl érkezett be az osszes ta-
mogatasi igény tobb mint 40%-a és a benyujtott kérelmek 36%-a. A legtobb igényelt timogatast a
husfeldolgozas, a gytimolcs- és zoldségfeldolgozas, illetve a takarméanygyartas teszi ki. Ezen harom
agazat egytittes tamogatasi igénye meghaladja a 350 millidrd forintot.

A magyar élelmiszeripar helyzete a beruhdzdsi tdmogatdsi pdlydzatok idején
Eder Tamas elnok, Felels Elelmiszer-el6allitok Szovetsége

Az élelmiszeripar teljesitménye széls6séges mozgast mutatott az elmult harom évben, amit jol
szemléltetnek a termelési volumenindexek. Az élelmiszeripari dgazat 2023. évi 12,1%-0s visszaesése
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példatlan ebben az évszédzadban. Valsagos id6szakban az élelmiszeripar altalaban kiegyenlitettebb
teljesitményt mutat, mint az ipar egésze. Az élelmiszeripar teljesitményét az export szinte folyama-
tos novekedése segitette. A magyar élelmiszeripar 2023-ban ismét részesedést veszitett a fogyasztoi
kosarakban: egész évben polcfeliilet-vesztés jellemezte a hazai élelmiszeripart.

A mez6gazdasagi alapanyagok koltsége 2021-ben robbanasszertien megemelkedett, ami azonban ak-
kor még nem épiilt be a fogyasztéi drakba. A piaci folyamatokat jelent6sen megzavaré allami intézke-
dések kozott meg kell emliteni az drsapkék tartés fennmaraddsat, a kotelez6 akcidzas bevezetését, vala-
mint az EPR (kiterjesztett gyartoi felel6sség) kornyezetvédelmi termékdijakat. A kiskereskedelem egyes
arsapkas termékeken (pl. sertéscomb, csirkemell) jelentSs veszteségeket volt kénytelen elkonyvelni.

2024. jaliust6l a kompenzacié soran a kiskereskedelem a gyart6i markds termékeken nagyobb
aremelést hajtott végre. Az adminisztrativ intézkedések novelték az import vonzerejét. Az allami
(kdzponti) terhek magas szintje (pl. AFA, EPR, kiskereskedelmi ad6 stb.) gyengiti az 4gazat verseny-
képességét és noveli a fogyasztoi drakat. Az a meglepd, hogy ilyen magas kdzponti terhek mellett
az élelmiszerek arszintje csak 2023-ban érte el az EU-s atlagot. A magas kozponti terhek melletti
viszonylag alacsony arszint azt jelzi, hogy a magyar élelmiszerek termékpélyaja jovedelemhidnyos.
Mindent meg kell tenni annak érdekében, hogy a rendelkezésre &ll6 tamogatasi forrdsok a lehet6
legjobban hasznosuljanak!

Innovdcié és fenntarthatésdag az agrariumban
Dr. Juhasz Aniké helyettes allamtitkar, Agrarminisztérium

Az innovécié nem egy brilians 6tlet a semmibdl, amely azonnal sikert eredményez. Az innovaci6
egy nehéz és hosszu folyamat, amely valaszt keres egy éget6 problémara. A fenntarthatésag a KAP
(Kozos Agrarpolitika) szerint a 4 legfontosabb eréforrasunk, a talaj, a viz, a levegd és a biodiverzitas
védelme, de ide tartozik tobbek kozott a tisztességes bevételek biztositasa a mez&gazdasagban és az
agazat versenyképességének novelése is.

A Zold Megallapodas célkittizései 2030-ig:

e A novényvédGbszer és az antibiotikum hasznalat csokkentése 50%-al,

e 25% okologiai gazdalkodas,

e 50%-0s tdpanyag veszteség csokkentés és minusz 20% miitragya hasznalat,

e +10% valtozatos tajképi elemek.

Mi segit a kudarc elkertilésében?

Barabasi Albert Laszl6 - Képlet:

e [ torvény: A teljesitmény vonzza a sikert. De ha a teljesitmény nem mérheté, a sikert a hal6zatok

hozzak meg.

o II. torvény: A teljesitmény korlatos, a siker korlatlan.

e [II. torvény: Alkalmassag x kordbbi siker = jov6beni siker.

e IV.torvény: Mig a csapat sikere a sokféleségében és az egyenstulydban rejlik, a babérokat mindig

egyvalaki aratja le.

e V. torvény: Ha kitartunk, a siker barmikor betithet.

Hogyan segithetjiik az agrarinnovaciét és annak hasznosuldsat? A megfelel6 és elegend6 forrasok
biztositdsa mellett a nemzeti KAP halézat kiépitésével és a kozép-kelet-eurdpai orszdgok kozotti
megallapodasokkal.

A mindség és biztonsdg szerepe a HODAGRO Zrt. miikodésében
Szabé Lajos elnsk-vezérigazgats, HODAGRO Zrt.

A HODAGRO Zrt-t a Hédcsillag Szovetkezet alapitotta 1999-ben, jelenleg 100% magyar tulaj-
donban van. Vegyes gazdalkodast mezégazdasagi vallalkozas két £6 dgazattal: llattenyésztés és
novénytermesztés. 2016-t6l megnovekedett a szolgaltatasok szerepe. Az éves atlagos dllomanyi 1ét-
szam 125 {6, az 1 fére jutd éves atlagbér meghaladja az 6tmilli6 forintot. Az elkdvetkez6 évek fejlesz-
tései koziil kiemelkedik a preciziés gazdalkodas teljes kortivé tétele. A kdvetkez6 id6szak f6 iranya
a fenntarthat6 gazdéalkodas fejlesztése, a karosanyag-kibocsatas csokkentése és a talajpusztulas meg-
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akadélyozdsa a minimum-till talajmtivelési rendszer tovédbbfejlesztésével. Az allattenyésztésben a
cél a nyari héstresszes id6szakok karos hatasainak mérséklése és a fajlagos takarmanyfelhasznélés
folyamatos csokkentése. 2009-ben elnyerték a Magyar Agrargazdasagi Mindség Dijat, amelyet 2017-
ben meghosszabbitottak. Az AAA minésitést a HODAGRO Zrt. 2011 6ta folyamatosan tartja. A cég
altaldnos jellemz6i a minéség, az innovacié és az anyagi stabilitas.

A mindség és biztonsdg szerepe a Délalfoldi Kertészek Szovetkezete miikodésében
Nagypéter Sandor elnok-tgyvezetd, Délalfoldi Kertészek Szovetkezete

A Délalfoldi Kertészek Szovetkezete 2002-ben alakult, jelenleg 236 tagja van. A termesztés helye
a Dél-Alfold, Szentes és kornyéke. F6bb termékeik az tiveghazi és f6lids termesztésben: paprika- és
paradicsomfélék, kigyéuborka és kaposztafélék; szantofoldi zoldségnovények a zoldborso, cseme-
gekukorica, ipari paradicsom és babfélék, amellett almatermesztéssel is foglalkoznak. Céljuk a ho-
mogén, magas mindségl arualap megteremtése a kiskereskedelmi druhédzlanci beszallitdshoz. Ehhez
mindenekel6tt szigort szerz6déses fegyelemre, és bels6 szaktanacsadasi halézat kialakitasdra van
sziikség. Fontos a komplex integralt termesztési médszer megteremtése a tagoknal. A biztonsagot
szolgalja a 100%-0s nyomon kovethetéség. Minden termeldi beszallitdssal mintavételezés és teljes
kor(i hatéanyag-vizsgalat jar egyiitt akkreditélt laboratériumokban. Evi mintegy 300 bevizsgalt min-
ta. A szovetkezet szilard meggy6z6dése: , A min6ség minden kortilmények kozott eladhato.”

A minbség és biztonsdg szerepe a Sdga Foods Zrt. miikodésében
Dr. Turcsan Judit mindségirdnyitasi vezetd, Saga Foods Zrt.:

A min6séget és biztonsagot befolyasol6 tényezSk kozott meg kell emliteni a szabvanyokat, a rendele-
teket, a torvényeket, az auditokat és a vevdi visszajelzéseket, tovabba a technoldgiai, a higiéniai, a bizton-
sagi és a miiszaki tudatossagot. Rendkiviil fontos a vezet6i elkotelez6dés! A mindségiranyitds ugyanis - a
tervezés, a miikodés és a szabalyozés, valamint az er6forrasok biztositasa - a vezetési tevékenység korébe
tartozik, mig a min6ségbiztositas és a mindségszabalyozés ennek aldrendelt tevékenység: a termék mi-
néségének eldirt szinten valo biztositasa. Az ellenérzésben fontosak a gyakori vezet6i bejarasok, a belsé
auditok, a termékvizsgdalatok és az oktatds. A mindségiranyitas legfontosabb feladata a vevoéi elégedett-
ség elérése és fenntartasa, de nem hagyhatok figyelmen kiviil az tizleti tényezdk, a tantsitvanyok és a
szabvanyok sem. A termékminéség alakulasat rendszeres piaci latogatasokkal is ellendrizni kell.

Minéségellendrzd laboratériumok hatékonysdgdnak elemzése
Vet6 Imre mindségiranyitdsi f6osztalyvezetd, Egis Gyogyszergyar Zrt.:

A mind&ségellendrzési folyamatokrol az a kiilsé vélemény, hogy magas koltséggel dolgoznak, las-
stak és nem rugalmasak. Az sem érthetd, miért tart hosszt ideig a vizsgélat, és miért igényel nagy
koltséget. A mindségellen6rzés viszont mashogy latja a helyzetét: nincs elegend6 emberi és gépi
er6forrasuk, nem veszik figyelembe az atfutasi id6ket, és dlland6 stirgetésnek vannak kitéve. Ezt az
ellentétet agy lehet feloldani, hogy objektiven, mérhet6en és mindenki szaméra érthetéen meg kell
hatdrozni, és folyamatosan ellenérizni kell a laborok mtikodési hatékonysagét.

A teljes eszkozhatékonysag vagy OEE (Overall Equipment Effectiveness) 3 mutatészam szorzata:
a mindségi mutatd, a rendelkezésre 4llasi mutat6 és a teljesitménymutaté. Mindhdrom mutat6 és
ezaltal a szorzat értéke is 0 és 1, azaz 0 és 100% kozé esik.

o A mindségi mutaté a gyartott j6 (nem selejtes és nem Gjramunkalandé) darabszam és az Gsszes

gyartott darabszam aranya.

o A rendelkezésre dlldsi mutaté a gép vagy gyartoésor elméleti teljes munkaidejének és val6s munka-
idejének aranya. Az elméleti teljes munkaid6t csokkent6 tényezd példaul a karbantartas, a nem
tervezett javitas, illetve az allasid6 anyaghiany vagy munkaerShidny miatt.

o A teljesitménymutato pedig az elméletileg teljesitheté normahoz képest a gép valés munkaideje
alatt teljesitett darabszdm aranya, azaz (id6kkel megfogalmazva) a gyartott darabszdmnak és a
tervezett tizemidoének a szorzata osztva a gép tényleges futasi idejével.

OEE = (min6ségi mutatd) x (rendelkezésre allasi mutato) x (teljesitménymutato).
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A mindségellen6rzési tevékenység hatékonysaganak elemzésére nin-
csenek olyan részletesen kidolgozott példdk, mint a gyartoberendezések
esetében. Az adatok j6l felhasznalhatok a labortervezéshez, az eréforrés-
igényléshez és a késziilékek atcsoportositdsahoz. Mindezek lehet6vé te-
szik a hatékonysag javitdsat célz6 intézkedések megtételét.

Elelmiszeripari villalkozdsok szdmdra mnyijtott szolgdltatisok és
egyiittmiikodési lehetdségek esettanulmdanyokkal
Dr. Balazs Margit osztalyvezet6, Bay Zoltan Kozhasznt Nonprofit Kft.:

A Bay Zoltan Kozhasznt Nonprofit Kft. szakért6 partner a kutatés-fej-
lesztéstdl a gyartasig az adott ipardgakban.

A Bay Material a meglévé anyagok megismerésére, vizsgalatara, va-
lamint Gj anyagstruktarak létrehozésara, fejlesztésére koncentral. A Bay
Energy a megujuld energiaforrasokra torténé atallas témdjaban keresi a
valaszokat rugalmas energia-megoldasokkal és 4j tipust energiataroldsi
formékkal.

A Bay Waste masodlagos nyersanyagként vagy energiaforrasként tekint
az ipari melléktermékekre, Gj Gtvonalakat jelolve ki a kritikus nyersanyagok visszanyerésében és
visszaforgatasaban.

A Bay Agri az élelmezéssel kapcsolatos kihivasok megoldasara torekszik, a természethez legktze-
lebb all6 megoldéasokat valasztva. Akkreditalt és fejleszt6 laboratériumaikban termék- és alapanyag
Osszetétel-vizsgalatokat folytatnak A K+F projekt példak kozé tartoznak a kovetkezok:

e Védogazas csomagolt gomba tarolasa sordn a szénhidrat-anyagcsere egyes folyamatainak meg-

ismerése és a romlast jelz6 indikdtorkomponensek meghatarozasa.

e Fagyasztasos technoldgia optimalizalasi vizsgalatok élelmiszeripari termékek esetében.

e Az olajpréselés soran keletkezé melléktermékek hasznositasa.

A délutani szekciot

Dr. Kisérdi Imola, vezetd
kormany-fotandcsos, az
EOQ MNB Mezégazda-
sdgi és Elelmiszeripari
Szakbizottsaganak tdrsel-
noke vezette le.

Az agradr-élelmiszeripari termékek foldrajzi drujelz6 oltalmdnak 1ij uniés szabdlyozdsa
Dr. Gyore Daniel osztilyvezet6, Sz616-Bor és Eredetvédelmi Osztély, Agrarminisztérium

Jelenleg tobb mint 3600 bejegyzett elnevezés van érvényben: a foldrajzi arujelzés termékek forgal-
ma 80 milliard eurét tesz ki az EU-n beliil. A foldrajzi arujelz6k rendszerének kulcselemei a jogsza-
balyok, a termékleiras és a termeli csoportosulas. Vonatkoz6 hatélyos jogszabélyok:

e Az Eurépai Parlament és a Tandacs (EU) 2024 /1143 szamu rendelete a borokra, a szeszes italokra
és a mezbgazdasagi termékekre vonatkoz6 foldrajzi arujelz6krél, a hagyomanyos kiilonleges
termékekrdl és a mez6gazdasagi termékek mindségére utald valaszthato kifejezésekrol.

e Boraszati termékek - a moédositott 1308/2013/EU rendelet.

e Szeszes italok - a médositott (EU) 2019/787 rendelet.

A termel6i csoportosulds megallapodhat olyan fenntarthat6 gyakorlatokrdl, amelyeket a foldrajzi
arujelzével ellatott termékek el6allitasa vagy a termékleirasban el6irt egy vagy tobb kotelezettség
targyat képezo egyéb tevékenységek végzése soran kovetni kell. A termel6 vagy a gyarté nevének
a foldrajzi arujelz6vel azonos latémezdben kell megjelennie. Termel6i csoport csak kérelem alapjan
ismerhet6 el. Az elismerést kovetSen kizarélag az elismert termel&i csoportosulas jogosult tobbek
kozott valamennyi termel$ nevében ellatni a termel6i csoportosulasok feladatait, megéllapodni a
fenntarthatdésagi gyakorlatokrol, és kezdeményezni a termékleiras médositasanak jovahagyéasat. A
foldrajzi arujelz6ket fokozott online és offline oltalom illeti meg. Magyarorszagon a hegykozségi
szervezet jogosultsagait a sz6lészetrdl és boraszatrol sz616 2020. évi CLXIIL. torvény irja eld.

Az élelmiszerjelolés szabdlyozdsa és hatésdgi tapasztalatai
Kovacs Krisztina osztélyvezets, Nemzeti Elelmiszerldnc-biztonsagi Hivatal

Alap: az 1169/2011/EK rendelet. A tisztességes jelolési gyakorlat szerint az élelmiszerekkel kap-
csolatos tdjékoztatds nem lehet megtéveszts. A tdjékoztatas kotelezd és onkéntes elemeket foglal
magaban, a specifikus jogszabalyok és a Magyar Elelmiszerkonyvek alapjan.
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A NEBIH altal készitett jogszabélygytjtemény tartalmazza az Elelmiszer- és Takarméanybizton-
sagi Igazgatosag élelmiszerekkel 6sszefiigg6 feladat- és hataskorét érinté alapvet6 és legfontosabb
eléirasokat és termékspecifikus szabalyokat. A tapérték-jelolésben gyakran el6fordulé hiba, hogy a
vallalkoz6 nem tudja igazolni, milyen médon hatarozta meg a tdpanyagok mennyiségét. Az ener-
giaszdmitas sokszor nem az el6irt faktorokkal torténik (kiilon kell a kJ, kiilon a kcal!). A labora-
toriumi vizsgalat sordn gyakran kidertil, hogy a mért érték (pl. zsir, fehérjetartalom) kiviil esik a
ttiréshataron.

Kotelez6 feltiintetni a szarmazasi orszagot, ha annak hidnya félrevezetné a fogyasztékat az élelmi-
szer valodi szarmazasi orszaga tekintetében. Kiilon meg kell adni az els6dleges 6sszetevd szarmaza-
sat is, ha az nem egyezik meg az élelmiszer szdrmazasi orszagaval.

A tapanyag-osszetételre vonatkozo allitasok feltiintetése az 1924 /2006/ EK rendelet mellékletében
foglaltak szerint torténik, mig az egészségre vonatkoz¢ allitasok felttintetését a 432/2012/EU ren-
delet melléklete szabalyozza. Kiilon rendeletek vonatkoznak a funkciondlis allitasokra (pl. a beteg-
ségek kockdzatanak csokkentésével, valamint a gyermekek egészségével és fejlédésével kapcsolatos
allitasok).

Az allergén jelolés szabdlyai és a hatésdgi tapasztalatok
Bartyik Tiinde élelmiszer-biztonsagi feliigyels, Nemzeti Elelmiszerlanc-biztonsagi Hivatal

Kiulonbséget kell tenniink az élelmiszer-intolerancia és az ételallergia kozott. Mig a népesség
40%-a szenved az élelmiszer-intolerancia valamely formédjatol, addig az ételallergia a feln6tt lakos-
sdg mindossze 2%-at érinti. Az allergids tiinetek, amelyeket az immunrendszer valt ki, a legtobb
esetben azonnal, de maximum 2 6ran beliil kialakulnak. Ezzel szemben az intoleranciat - ami nem
életveszélyes - az emészt6 szervrendszer valtja ki, és a tlinetek késleltetve jelentkeznek. Az ételal-
lergia akar életveszélyes allapotot is okozhat. Az allergids reakcié gyakori okai kozott megemlit-
het6 a foldimogyoro, a tojas, a tej és a halak (rakfélék). Az intolerancia okai kozott szerepel a biaza
(glutén), a tej és tejtermékek, a kukorica, a tojds, a cukor. Keresztallergia esetén a szervezet nem
tud kiilonbéget tenni az allergén és a keresztallergiat kivalté anyag kozott, ezért allergias tiinetek
jelentkeznek.

A fogyasztok élelmiszerekkel
kapcsolatos tdjékoztatdsar6l szo6lo
1169/2011/EU (jelolési) rendelet
- értelmében az élelmiszerek jelolé-
| sén kotelez6 feltiintetni: , minden
olyan, allergidt vagy intoleranciat
okoz6, a II. mellékletben szerepld,
vagy a II. mellékletben szerepld
anyagokbol vagy termékekbdl szar-
mazo6 Osszetevét vagy technolégiai
segédanyagot, amelyet élelmiszer
el6allitasanal vagy elkészitésénél
. hasznalnak fel, és a késztermékben
még jelen van, akar megvéltozott
formaban is”. Nem kell azonban az
allergéneket feltiintetni azokban az
esetekben, amikor az élelmiszer neve egyértelmii utaldst tartalmaz az érintett anyagra vagy ter-
mékre vonatkozoéan (példaul ,sajt”). Hazdnkban a nem el6re csomagolt élelmiszerek allergén infor-
maécioit az élelmiszerekkel kapcsolatos tajékoztatasrol szo6l6 36/2014 (XI1.17.) FM rendelet el6irdsai
szerint kell megadni. A Magyar Elelmiszerkonyvnek a tejtermékekrél sz616 1-3/19-1 szam el6irdsa
tartalmazza a laktézmentes jelolésre vonatkozoé specialis szabélyokat.

Dr. Molnar Pal és Dr. Kisérdi Imola
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,A vallalati kultira valtozasa”
Hozzaszolas

A ,Miné6ség és Megbizhatosag” EOQ MNB Kozhasznt Egyestilet altal kiadott szakfolyodirat 2024 /2
fizetének 139. oldalan megjelent felkérésnek és az EOQ-MNB honlapjan elérhetd, , Vissza az alapok-
hoz, avagy a min6ségiigy néhany aktudlis problémaja a gyakorlatban” cimt, 2024. szeptember 24-én
on-line tartott webinarrol késziilt beszamoloban [1] foglaltaknak eleget téve a kovetkez6kben foglalom
Ossze személyes véleményemet a témahoz:

Kozel 30 éve szolgaltatok (tobbek kozott) multinaciondlis vallalatoknak, segitve munkajukat a jogi
megfelel6séghez. Az utébbi néhany évben a kommunikacié hangneme a kezdeti kollegidlisan kedves-
r6l fokozatosan egyre inkdbb agressziven diktadlova valt, amit a vallalati kultara véltozésaval magya-
razok. A véllalkozdsok mtikodésének nyereségtermelési céljat és az ehhez sziikséges egyre nagyobb
hatékonysagot tudomanyos bizonyitast nem igényl6 evidencianak tekintem.

Felmertil bennem a kérdés: A vallalati kultara valtozasa hogyan hat a minségre?

Prof. Dr. Oroszi Sandor [2] az egyetemen azt tanitotta, hogy a kulttira a természet er6forrasai elsa-
jatitdsanak modja. Ez a definicié kozos nevezére hozza a szantoéfoldi és vallalati kultarat. Ez utobbit
mint a huméaner6forrast a termelésben. A humaners6forrasra, tehat az emberekre vitathatatlanul hat
az egyre fokozod6 hatékonysagi kényszer; ugyanakkor a generaciok is valtoznak, egymast kovetik.

A hatékonysagkényszerbdl eredSen egyre tobb dolgozé vélik , platform munkavallaléva”. Az Euré-
pai Parlament és Tanécs ,, A platformalapt munkavégzés munkafeltételeinek javitdsarol” szol6 irdny-
elv [3] tervezet értelmében

* A ,digitalis munkaplatform” magéban foglalja automatizalt nyomonkovetési vagy automatizalt
dontéshozatali rendszerek hasznélatat (2. cikk (1) bekezdés a) pont).

* Az ,automatizalt dontéshozatali rendszerek” pedig olyan dontések elektronikus titon torténé meg-
hozatalara vagy tdmogatasara hasznalt rendszerek, amelyek jelentSsen érintik a platformalapt
munkéat végz6 személyeket. Ideértendk a platform-munkavéllaloék munkafeltételei, kiilonos tekin-
tettel azokra a dontésekre, amelyek érintik a felvételiiket, a munkafeladatokhoz valé hozzaféréstiket
és e feladatok szervezését, a jovedelmiiket, tobbek kozott az egyes feladatok drazasat, a biztonsagu-
kat és egészségiiket, a munkaidejiiket, a képzésekben val6 részvételiiket, az el6léptetésiiket vagy az
azzal egyenértékd intézkedéseket és a szerz6déses helyzetiiket. Ugyancsak ideértend6 a felhaszna-
16i fiokjuk korlatozasa, felfiiggesztése vagy megsziintetése is (2. cikk (1) bekezdés i) pont.).

Az iranyelv preambulumanak 50. bekezdése szerint az automatizalt nyomon kovetési és automa-
tizalt dontéshozatali rendszerek jelent6s hatast gyakorolhatnak a platform-munkavallalok bizton-
sdgdra, valamint fizikai és mentélis egészségére. Ennek a munka minéségére és a kommunikaciéra
gyakorolt hatdsat szintén evidencianak tekintem, de csak egy publikdcioval alatdmasztva [4].

Rengeteg kutatas foglalkozik a generaciés kiilonbségekkel. Példaul a Magyar Tudomany 2024. jali-
usi szdmaban [5] tobb egymadsra épiil6é publikaciot is kozolnek a Z generacié gondolkodasmoédjat, vé-
leményalkotasat vizsgalva. E sorok irdsakor csak egy publikacidval [6] tAmasztom ald, hogy a fiatalabb
generaciok masképpen kezelik a munkahelyi konfliktusokat mint az id6sebb generaci6 tagjai, akiket
,inkabb az egytittm(ikodé magatartas” jellemzi.

Tehéat fokoz6d6 teher nehezedik a mindségiigyi vezetkre mind a novekvé hatékonysagkényszer-
bél, mind a generaciok egymast valtasdbol ered6 vallalati kulttra véltozasaval kapcsolatosan.

Referenciak

[1] https://eoq.hu/emlek/besz/be240925.pdf

[2] https://mta.hu/koztestuleti_tagok?Personld=11779

[3] https://data.consilium.europa.eu/doc/document/PE-89-2024-INIT/hu/pdf

[4] https://real.mtak.hu/195124/1/cb26527b8ael1f2120258aa478919242aafc3f08.pdf
[5] https://mersz.hu/magyar-tudomany-202407/

[6] https://unipub.lib.uni-corvinus.hu/4064/1/VT_2019n4p77.pdf

Dr. Zachar Janos
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Az EOQ MNB Egyesiilet uj tagjai

Dr. Angyal Tiinde

Balla Jozsef

Banki Daniel

Fuizi Péter

Dr. Gyenge Zsuzsa
Hajduné dr. Szijart6 Zsuzsanna
Hari Janosné dr. Tuza Timea
Jakab Péter

Dr. Kandler-Schmitt Nina
Mayer Kornél

Nadosi Marta

Novak Marton

Pandi Gébor

Pifka Zsolt
Pécsfalvi-Moricz Eszter
Sélyom Zoltan

Sére Imréné

Szabo Gergely

Szabé Ildiko

Szabé Kalman

Dr. Szaraz Sandor

Dr. Szikra Szilvia

Uj jogi tagok
Biotechusa Kft.
European-Cert Tanusito Kft.

TEVA Gyogyszergyar Zrt. Debrecen
Egis Gyogyszergyar Zrt. Budapest
Jankovits Engineering Kft. Gy6r
Jankovits Engineering Kft. Gyor
Egis Gyogyszergyar Zrt. Budapest
Opella Healthcare Hungary Kft. Veresegyhaz
Opella Healthcare Hungary Kft. Veresegyhaz
UNICAM Magyarorszag Kft. Budapest
Ingolstadt
Magyar Suzuki Zrt. Esztergom
Naturland Magyarorszag Kft. Budapest
UNICAM Magyarorszag Kft. Budapest
Egyéni vallalkoz6 Gyomaendréd
Orszagos Ment6szolgélat Salgotarjan
Egis Gyogyszergyar Zrt. Budapest
Egis Gyogyszergyar Zrt. Koérmend
European-Cert Tantsit6 Kft. Nagykovacsi
Cytiva Hungary Kft. Budapest
Biotechusa Kift. Szada
Budapest
UNICAM Magyarorszag Kft. Budapest
Opella Healthcare Hungary Kft. Veresegyhaz
Budapest Opella Healthcare Hungary Kft. Veresegyhaz
Nagykovacsi UNICAM Magyarorszag Kft. Budapest

Uj vagy megujitott EOQ MNB tandusitvannyal

rendelkezo szakemberek

Szegedi Tudomanyegyetem

EOQ MNB Mindéségiranyitasi Rendszer Vezet6 Tanacsadé

Infobiz Kft.

Szegedi Tudomanyegyetem

EOQ MNB TQM Menedzser
Fabian Zoltan

Miké Gyorgy

Horvath Zsolt Dr.

EOQ MNB Mindségiigyi Szakérts
Féabian Zoltan

Miké Gyorgy

EOQ MNB Minéségiigyi Auditor

Horvath Zsolt Dr.

Infobiz Kft.

EOQ MNB Minéségiigyi Rendszermenedzser

Boross Ferenc Dr.
Csapko Istvan
Debreczeni Sandor
Ficsor Otté
Holczer Szabolcs
Miké Gyorgy
Sziisz Adam Istvan
Varsanyi Erzsébet
Zentai Nora

EOQ MNB Folyamatmenedzser

Holczer Szabolcs

EOQ MNB Egyesiilet
MAV-START Zrt.
MVM NUKA Zrt.

Knorr-Bremse Fékrendszerek Kft.

4iG Nyrt.
Ebmpapst Motor Hungary Kft.

Schmidt+Bender Hungaria Kft.
Rail Cargo Hungéria Zrt.

4iG Nyrt.

Szeged
Budapest

Budapest

Szeged
Budapest

Budapest

Budapest
Budapest
Paks
Kecskemét
Dunakeszi
Budapest
Erd

Pécel
Budapest

Dunakeszi
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EOQ MNB Kockazat-Menedzser

Fabian Zoltan Szegedi Tudomanyegyetem Szeged
Holczer Szabolcs 4iG Nyrt. Dunakeszi
EOQ MNB Belsé és Beszallitoi Auditor (IATF16949:2016)

Dr. Borosné Dr. Gy6ri Aniko EGIS Gyogyszergyar Zrt. Budapest
EOQ MNB Informaciébiztonsagi Rendszermenedzser

Boross Ferenc Dr. EOQ MNB Egyesiilet Budapest
Holczer Szabolcs 4iG Nyrt. Dunakeszi
Horvath Zsolt Dr. Infobiz Kft. Budapest
EOQ MNB CSR Menedzser

Fabian Zoltan Szegedi Tudomanyegyetem Szeged
EOQ MNB Hat Szigma Zo6ldoves Mindségiigyi Szakember

B6czén Gabor Audi Hungéria Zrt. Gyé6r
Elekes Tamas Audi Hungéria Zrt Gyér
Holczer Szabolcs 4iG Nyrt. Dunakeszi
Horvath Adam Audi Hungéria Zrt Gyér
Husvéth Zsolt Audi Hunggéria Zrt Mosonmagyarévar
Jankfalvi-Vigh Gizella Audi Hungéria Zrt Nyul

Maék Janos Audi Hungéria Zrt Nyul
Nagy Gabor Audi Hungéria Zrt Gy®rujbarat
Németh Gergely Audi Hunggéria Zrt Gyé6r
Schwartz Imréné Audi Hungéria Zrt Moér

Az EOQ MNB regisztraciéval rendelkezé minéségtigyi szakemberek elérhet6ségének aktualis adatai megtalal-
hatdk https:/ /eoq.hu/regisztralt-szakemberek/ honlapon.

4 a
Minodségbiztositasi Vezeto

A MIRELITE MIRSA Zrt. a gyorsfagyasztott zoldségek, gylimolcsok és tésztafélék gyartasanak kiemelke-
dé szerepldje, 80 éves tapasztalattal a hazai és nemzetkozi piacon. Termékeink minéségét és megbiz-
hatésdgat a folyamatos fejlesztések, valamint a szakmai elhivatottsag biztositjdk. Csapatunkba most
2 Minéségbiztositasi Vezet6t keresiink, aki a termelési folyamataink és termékeink legmagasabb mi-
ndségi szinvonalat biztositja.

Feladatok:
e Csapat vezetése, dolgozdk képzése és motivalasa a mindségbiztositasi elvarasok mentén
o A vallalat min&ségbiztositasi rendszerének iranyitasa és folyamatos fejlesztése
e Mindéségligyi szabvanyok alkalmazasanak biztositasa és feliigyelete
e Gyartasi és csomagolasi folyamatok mindségellendrzése, javité intézkedések kezdeményezése
e Kapcsolattartas hatésagokkal és kiilsé auditalo szervezetekkel
e Mindségligyi dokumentaciok kezelése, nyomon kdvetése
e Mind&ségjavito projektek tervezése és kivitelezése

Elvarasok:

Fels6foku szakirdnyu végzettség

Minimum 3 év szakmai tapasztalat hasonlé terlleten

Vezetdi tapasztalat

Minéségbiztositasi rendszerek ismerete (elsésorban BRC)
Hatékony kommunikacids készség és problémamegoldd képesség

Munkavégzés helye: Albertirsa és Miskolc

Jelentkezés médja: Amennyiben szivesen csatlakozndl csapatunkhoz, kérjiik, kiildd el magyar nyelvi
onéletrajzod az aldbbi email cimre: hr@mirsa.hu. A jelentkezéseket bizalmasan kezeljiik, és minden
palydzot értesitlink az elbiralds eredményérdl.

Csatlakozz hozzank, és legyél részese csapatunknak!

J
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Utmutaté a Minéség és Megbizhatosdg szerzdi szamara

A Mindség és Megbizhatdsig a mindségiigy elméleti és gyakorlati kérdéseivel foglalkozo6 - a hazai és kiilfoldi
szakért6k tollabol szarmazo elemzések, tanulmanyok, modszerek, technikdk, valamint esetleirasok és mas gya-
korlati tapasztalatok kozzétételének szakfolyoirata.

Szerkesztdség:
EOQ MNB, 1026 Budapest, Nagyajtai utca 2/b
A szerkeszt6bizottsag elndke: Dr. Molnar Pal, tel: 06 1 2128863; e-mail: info@eoq.hu

Kérjiik, hogy a kézirat elkészitésénél a kovetkezbket vegyék figyelembe:

Cim:

A cim legyen lehet6leg rovid és tiikrozze a cikk tartalmat. A cim angol megfelel&jét is kérjiik megadni.
Osszefoglalo:

A kézirat elején szerepeljen egy 6sszefoglal6é (maximum 1000 letités). Ezt személytelen stilusban célszerti meg-
irni, mint pl. ,bemutatasra kerl...”, ,a cikk elemzi a feltart osszeftiggéseket...”

Formai kovetelmények:
A kozlésre szant kéziratokat a szerkeszt6ség részére Word formatumban elektronikusan kérjiik elkiildeni.
A kézirat terjedelme lehet6leg ne haladja meg a 20 oldalt (ez kivételes esetben tulléphetd).
— Bettitipus és nagysag: Times New Roman 12
—Sortavolsag: 1,5
—Szerz6 neve, munkahelye és e-mail cime
—F6cim
—Osszefoglal6
Hivatkozas a szovegen beliil:
— A szovegen beliili hivatkozasnal hivatkozas sorszamat kérjiik felttintetni szogletes zardjelben: [1]... [4]
vagy a szerz6 nevét a megjelenés évszamaval szintén szogletes zardjelben, pl. [Balogh, 2008].
Idézés:
— Az idézeteket kérjiik idézGjelbe tenni.
Hivatkozas az irodalomjegyzékben (a cikk végén):
— Az 6sszes felhasznélt m{i megadasa a kézirat végén szerepeljen a szovegben megadott sorrendben.
— A Referenciak (irodalomjegyzék) csak azokat a szerzéket tartalmazza, akikre a szovegben utalas tortént,
abc sorrendben vagy szogletes zardjel [1] segitségével a kovetkezd példak szerint:
Konyvek:
1. Cabré, M. T. 1998. Terminology. Theory, Methods and Applications. (Terminology and Lexicography Rese-
arch and Practice 1) Amsterdam/Philadelphia: John Benjamins
2. Domany G. (szerk.) 2007. A kohdszat modernizicidja. A XVIL. SIDER Kongresszus el6adésai. Budapest.
2006. aprilis 24-26. (A SIDER Kongresszusok el6adésai 3.) Vol 1-3
Folyéiratcikkek:
Balogh A. 2008. Mindsitéses mintavételi eljardsok. Mindség és Megbizhatdsig. 42 (2), 99-110 vagy
[1] Balogh A. Minésitéses mintavételi eljarasok. Mindség és Megbizhatosig. 42 (2008) 2, 99-110
Honlapok:
—Honlapokra val6 hivatkozas esetén a honlap elérhet&sége mellett a hivatkozas id6pontjat is kérjitk meg-
adni.

Abrak, tablazatok:

— Az abrakat és tablazatokat folyamatosan kérjiik szdmozni (1. dbra, 1. tablazat), és mindegyiket lassdk el
6nallé cimmel. A cimet és a szdmot az abra alatt, illetve a tablazat folott kozépen helyezzék el. Az dbrak
feliratai kizarélag Ariel bettitipussal legyenek ellatva.

Képek, grafikonok, diagramok:

— A képek és abrak csak fekete-fehér, vagy sziirkedrnyalatos formaban adhaték meg.

— Az abrékat kérjuk a cikkbe besztirni, de mindenképpen csatolni kell az eredeti fajlt is.

— A folyamatabrékat vagy diagramokat Excel ill. PowerPoint formatumban kérjik megkiildeni, ha mas
programban késziiltek akkor Windows Metafdjl vagy vektoros ,eps” formatumban kérjiik.

—Fényképeket min. 300 dpi felbontést jpg fajlban mellékeljék.

Kérjiikk még az elsé helyen szereplé szerzé fényképét, valamint rovid (3-5 soros) szakmai onéletrajzat és
e-mail cimét, amelyeket a cikk végén terveziink elhelyezni.



Raman mikroszkopia
>uAl

A Raman képalkotas korabban specialistak mikodési terllete volt. Mara
azonban szamos olyan alkalmazasi terlileten is fontos eszkdzzé valt, ahol
a felhasznalok nem spektroszkopiai szakérték. A Thermo Scientific
DXR™xi képalkoté Raman mikroszképokban alkalmazott Uj mlszaki
és szoftveres képalkotd megoldasok teljesen vizuédlissa tették a készllékek
hasznalatat, igy a technika helyett elsGsorban a kérdésekre és a kapott valaszok-
ra lehet fokuszalni.

- y LR |

DXR™xi Raman képalkoto
mikroszkop
Nagyteliesitményd, integralt
Raman képalkotd rendszer

Thermo Scientific
OMNIC™xi Raman
képfeldolgozé szoftver
Teljiesen vizudlisan kezelhetd,
gyors, Raman spektroszkopian
alapuld képalkotéas

Kizardlagos képviselet:
UNICAM Magyarorszag Kift., 1144 Budapest, K&szeg utca 27. | N l@M

Telefon: +36 1 221 5536 ¢ Fax: +36 1 221 5543

E-mail: unicam@unicam.hu ¢ Web: www.unicam.hu Magyarorsz a g Kft,





