Capitolul 8

IGIENA FARMACIILOR

- Igiena farmaciilor reprezintd o parte componentd a igienei in-
tutiilor medicale, acest compartiment elabordnd normative ori-
te spre prolilaxia morbiditidfii si sporirea eficienfei tratamen-
ui populatiei.
Se stie ca asigurarea populatiei cu medicamente, cu mijloace de
grijire a bolnavilor este unul dintre componentele necesare in
rotirea sanatalii populafiei. Calitatea, eficacitatea, diagnosticul,
dsurile antiepidemice si sanitare ale tratamentului depind in ma-
= masurd de gradul de asigurare a populafiei cu substante me-
camentoase. In acest sens rolul de bazd le revine farmacistilor
n farmacii, laboratoare chimico-analitice, de la depozilele de me-
camente si inlreprinderile chimico-farmaceutice.

Calitatea medicamentelor preparate si eliberate din farmacii
pinde in mare masurd de respectarea strictd a conditiilor igie-
, aceste conditii excluzidnd acfiunea nefavorabild a factorilor
ativi de mediu atat asupra preparatelor medicamentoase, cit
asupra sdnatafii lucrdtorilor din farmacii. De aici rezulti ci
ul igienei farmaciilor consta in elaborarea normativelor si mai-
lor igienice corespunzitoare pentru sistematizarea interioari
ctd, pentru crearea conditiilor optime de menfinere a sdnatitii
atorilor din farmacii si pentru asigurarea populafiei cu medi-
len e eficiente.
odul de respectare a condifiilor igienice in farmacii este con-
de citre centrele sanitar-antiepidemice.
Farmacistii trebuie sd cunoascd bazele igienei, pentru a putea

flza urmatoarele deziderate:

— a asigura populatia cu medicamente;
a crea condi{ii optime pentru prepararea, pastrarea si livra-

edicamentelor;
— a preveni aparitia bolilor contagioase in farmacii;
- a crea condifii optime de muncd pentru angajarea in far-

- a aplica cele mai noi utilaje, tehnologii, a organiza corect re-
Ul de munci. Toate utilajele, instalatiile tehnologice pot fi da-
1 exploatare numai dupa aprobarea lor igienicé; :

— a contribui ia educatia sanitard a populatiei ce se adreseaza



la farmacii, acestea din urma fiind 'si ele o scoald de deprinderj
igienice corecte. :

Din cele expuse rezultd ca igiena farmaciilor studiaza influen.
fa condifiilor de .munca si elaboreazd misuri de asanare, de men.
{inere a capacita{ii si productivitdtii muncii lucritorilor din far.
macie.

Igiena farmaciilor se integreaza in mod organic cu multe alte
discipline de studiu, in special cu cele farmacologice. Acest compar-.
timent al igienei este in raport direct cu fabricarea medicamente.
lor. Or, farmacistii trebuie sd cunoascd, in primul rand, tehnol.
gia diferitelor medicamente, specificul si principiile de functionare
a utilajelor tehnologice, organizarca si efectuarea proceselor teh.
nologice. Toate maisurile igienice pot fi respectate numai cunoscin.
du-se bine structura, functiile, scopurile, specificul lucrului in dj-
ferite farmacii $i a farmacistilor de diverse specialitati. Cunostin-
fele in chimia organicd, anorganicd, chimia analiticd le vor per-
mite farmacistilor si determine si sd aprecieze gradul de poluare
cu diferiti compusi, a aerului, apei, preparatelor medicamentoase,
le vor ajuta in aplicarea utilajelor speciale la efectuarea diferite-
lor analize chimice.

Igiena farmaciilor {ine si de chimia toxicologicd, de chimia
farmaceutica, deoarece masurile de combatere a substanielor toxi-
ce in diferite stdri de agregare (pulberi, vapori, gaze) sunt ba-
zate pe cunoasterea influentei lor asupra organismului. Influenta
acestor substante, toxicitatea, specificul actiunii lor depind de struc-
tura chimica, de particularitatile fizice si de calea de patrundere a
lor in organism.

In realizarea masurilor de profilaxie o mare importan{d o are
tangenfa igienei farmaciilor cu microbiologia, deocarece masurile
antiepidemice optime pot ii elaborate cunoscandu-se specificul iden-
tificarii germenilor, evaluarea rezultatelor analizelor bacteriologice
ale aerului, medicamentelor finite, utilajelor etc.

Structura retelei institutiilor farmaceutice

Retfeaua institutiilor farmaceutice include: farmacia raionald
centrald, farmacia centrald ordseneascd, magazinul farmaceutic,
magazinul de tehnicd medicald, magazinul optic, punctul farmace:
utic, baza farmaceutica, baza tehnicii medicale, depozitul farmacet-
tic, depozitul de tehnica medicald, laboratorul de contrel analitic

Una dintre ‘formele contemporane de organizare a aprovizio
ndrii populatiei cu medicamente este specializarea farmaciilor. Far-
maciile specializate pot fi clasificate dup: |

1) specificul de producere (farmaciile de producere sau farm

cii de remedii finite; s BB
2) specificul aprovizionarii (interspitalicesti, spitalicesti,
eliberdri en gros); il

3) specificul deservirii contingentului de bolnavi (de E°

trie, pediatrie etc.);
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4) specificul medicamentelor eliberate (de plante medicinale,
omeopatie, specializate in eliberarea uncr grupe de medicamente);
~ 5) farmacii didactice de producere. '

In ficcare farmacie sunt efectuate mulie operatii si procese si-
lare, care insd au unele particularildfi specilice in functie de
tegoria farmaciei. Din punct de wvedere igienic, cu cat e mai
naltd categoria farmaciei, cu atit e mai mare volumul si diversi-
atea proceseclor tehnologice efectuate (pregitirea medicamentelor,
erilizarea, spadlarea veselei), e mai mult utilaj si aparate speciale.
n farmaciile de categorie superioara pericolul actiunii complexe
factorilor de producere e mai mare decat in cele de categorii in-
ripare. Datoritd acestui fapt, organizarea proceselor tehnologice,
nificarea incéperilor, salubritatea (iluminat, ventilatie, incalzi-
canalizare, aprovizionare cu apd) In farmaciile de diferite cate-
orii au specificul sau.

" Procesul de preparare a medicamentelor in farmacii include un
ir de operalii tehnologice efectuate intr-o anumitd ordine cu uti-
corespunzitor si in anumite locuri de muncd. Acest proces
mplex oste cfecluat de lucratorii farmaciilor (personalul farma-
atic, lucratorii auxiliari, corpul administrativ ete.).

Exigente igienice fali d planificarea, amenajarea
si salubritatea farmaciilor

‘Farmaciile din orasele mari, de reguld, sunt amplasate la pri-
etaje ale blocurilor de locuit. Farmaciile rurale sunt situate

ddiri separate, avand teren propriu.

Cerintele igienice fati de terenul farmaciei

'Terenul farmaciei trebuie si aibid 0,1—0,2 ha cu un sol nepolu-
uscat, relief pufin inclinat, care asigurd scurgerea apelor at-
ferice. Nivelul apelor freatice nu va fi mai sus de 1,5 m de la
afata pimantuiui. Un nivel mai inalt al lor poate duce la ume-
subsoluriler, peretilor, incdperilor, influentand asupra proprie-
or si starii medicamentelor. :
Terenul farmaciei trebuie si fie protejat de poluarea aerului,
zgomot si alti factori nefavorabili ai mediului, generati de ac-
ea intreprinderilor industriale, aeroporturilor etc. In acest
infre sectorul farmaciei si obiectele ce reprezinti potenfia-
irse de poluare a mediului se vor crea zome sani_tare de pro-
Aceste obiecte se vor afla, in raport cu farmacia, in periea
de vant (fig. 31). Nivelul poluanfilor din aerul atmosferic
buie sa depiseasca CMA pentru aerul atmosferic. _ i
teritoriul farmaciei se vor afla blocuri de gospodirie, garaj,
Cloare de deseuri. In lipsa apeductului pentru aprovizionarea
4 trebuie sid fie o fantand sdpatd, tinuta permanent sub con-
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fig. 31. Planul de situare a farmaciei
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fig. 32, Planul terenului farmaciei de grupul 'V

il serviciului sanitar. Fantina se va curaia si dezinfecta pe-
lic. Distanta dintre fantand si sursele potenfiale de poluare a
1u va fi mai micid de 25 m. Daci farmacia nu dispune de refea
analizare, pe teren se amenajeazd o latrina cu colector comn-

din material impermeabil. Partea ocupatd de construcfii a
ului nu va depisi 25%, iar supraiata zonei verzi va avea cel
fin 50% (fig. 32).

Cerintele igienice fatd de planificarea interioara
si finisarea incidperilor farmaciei

volumul lucrului efectuat, in farmaciile de tip ge-
Fal pot fi organizate unitdti de structura independente. Astiel,
. fi create diferite sectii: de rezerve, de refete si producere; de
ii medicamentoase iinite; de cliberare Tdra rclete. In alle far-
pot exista doua secii: de retete, producere si rezerve,
liberare a medicamentelor fird refete, a obiectelor de igiena
grijire a bolnavilor. Incéperile farmaciilor se impart in 4 sec-
: de producere, auxiliard, administrativa, sanitar-habituala.
' Inciperile de producere pentru secfia de rezerve includ: sdli
ru deservirea institutiilor curativo-profilactice, pentru lucrari-
\de laborator si preambalare. Secfia de refete §i producere are
peri de producere: sala de eliberari, pentru pregatirea medica-
ntelor nesterile (oficina, cabinetul chimistului-analist, spélatoria,
de distilare si sterilizare, boxe materiale pentru rezervele cu-
205.
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fig. 33. Planul farmaciei de grupul V By
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tente), pentru pregitirea medicamentelor sterile (sala de elabo- ] =
rdari cu ecluzd, sala asepticd cu ecluzi, sala de distilare si sterili-
zare). Incdperile auxiliare comune includ: camera pentru primul - o=
ajutor medical si servicii de nmoapte; pentru secfia de rezerve — ca- T o] | =g © 0 o] 2
mera de despachetare, depozite pentru pistrarea preparatelor fi- ! = i
nite, termolabile, apelor minerale, veselei, materialelor auxiliare, :
materiei “prime. Inciperile administrative includ: cabinetul sefului -
farmaciei, contabilitatea, local pentru ocupatii cu personalul. 3 2 |a| = == = w0 B iy
Inciperile sanitare—habituale includ: depozite pentru lenje- i i
ria curatd, obiectele de deriticare, utilaj auxiliar, vestiar pentru ; - .
- o .‘ - . o - . 1
imbracimintea de lucru si de stradi, tualetd, dus, camera de odih- | = %
na, camera pentru igiena personald. Diversitatea inciperilor din } = 5
farmac1_1 si suprafefele lor sunt prezentate in tabelu] 48. 1 2 o e
Pentru respectarea regimului sanitar-antiepidemic in farmacii ! A 8 i
un rol deosebit il are amplasarea corecti a incaperilor (fig. 33) = 5 5 < 2
Toate inciperile farmaciei vor comunica intre ele printr-un corl- [ o = W F§ — =
dor, iar biroul sefului de farmacie va avea legitura directa si cu o B = £ 5 g .~ B
sala de eliberdri. Pot fi aldturate numai sala de retete gi oficina 2 [ FEJ 2 g g = 8 S 2
oficina si biroul chimistului-analist, boxele materiale cu sectiile co- ] - 5 - = g o a g < 2
respunzatoare din sala de eliberdri (de eliberare manuala, de pre- T | g BT .2 2 F2H =
parate finite), S B2C 8 u "m 8 o E 3 ol
o) i 3 . 5 g g v = broe = H ot = =
Incédperile pentru depozitare trebuie si fie separate, fard (r€ Z §2% 4 2882 ZeF 8 o me E
2w % & 7 o 4 : s Lol T [riss 5o L o -
cere, fard perefi despartitori in interior. Camerele pentru uscared ‘ T =58 B 5T8° 552 E 8 £ £ B8 =
§1 prelucrarea plantelor medicinale, dupi posibilitate, vor ii Si 8 8% o SE2+ 2385 58 § g5 8
tuate in clddiri aparte Bodg™ @ r-miv® H* § mEe
: o ety ! . T wPBwes5EEe e §F g o
Farmaciile ordsenesti moderne au un bloc aseptic. Acesta i S SEs 5 J8582583S < &3 & i
clude urmétoarele inciperi: sala de elaboriri cu ecluzd, sala ?5‘3{2 5 EEE’S SsscossSS s S8R & 22 o3
ticd cu ecluzd, camera de sterilizare si de obfinere a apei distilate i “ 88 S BRIBEGEO L o =T O va &
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Blocul asepti i
¢ e situat aparte si a
c e are : a
pentru toate incdperile blocului Nu se z?dn?i:tlgza gﬁnemm ot
con};.ler:]rtce cu coridorul si alte incdperi din farmacie i
o rtiagii";eé)racrar;altr)ned]mamentclor sunt necesare cele mai bu;
E . Pulberile, zgomotu i s o
o L t, g I: microorganismele, curenij;
. _evel pol patrunde in farmacii acti aza
Iv_asupra calitdfii medic arii ARl
beirioe He L Lamepttelor, asupra stdrii sanititii Iuers
i : 1 a evita aceste influ i i
gor}rsgructte se va acorda atentie inlririlor 1‘1"1 ;az::'tr%aéiae pcr;mcltaro $[
ul lor sunt si «intraris ii [ b it
: ! pentru factorii nefavorabili iti
oy 7 Aarl» pentri 1o vorabili numiti ma;
- vizi{tje?tgifmaelttrebm(; sa aiba doud intrdri: una pentru pcisolvlwh:ll
] . a4 pentru receptionare: arfuri
R Cou, g : p a marfurilor. Usa de rece
t rilor va avea ldtimea d e o
0 _ ) L e 1,2 m. Int : i
iy ‘ va . . Intrarea pen -
belrz”;?i“ dtercztélcela_a Iatba un antreu, acesta protejand sa?a {tjl;u (\’J
it el ma a}e}e_ mari dejemperaturi. Usile antreului vor fi am.
Pl Incé[zhei g ‘ung_nuuna fat'a de alta, astiel aerul rece din afarj
, se o sle 51 se evild decalajele de temperaturi d
ime ca farmaciile si aibi ca 2] i
. a cate i : i
coar 31 alts peohn e, oo ook doud usi: una pentru intrg-
ol Mol girea vizitatorilor. In antreu trebuie sj
Leé”tp suri penbtru curdtarea incdltamintei. - e
gatura cu subsolul se va fa i s
it ] = ce i -0 sala i ioara i
tl_mea de 1 m si panta de 1:1,5 sj prlpnrtIFEJrnoa:gfl:?m!)r:—ienot%rd el
: e 1 4 : > 5L = 50T ver al-
Etmfaarll?c[e!penmf farmaciilor trebuie si fie de 3.3 m ‘;auw?JIa.céTiﬂd]l
iimea sﬁ%s?c;’lttli'm cafg,c de locuit: egald cu inalfimea ehlEIil,I]Lli Tr]'tdi.]%
e e lytfl'i i de cel putin 2,2 m. In subsoluri se pég-;cgf,é
e S:i!'l'ri_r_r 119_{ itotoscnstlbrle, oxidante si dezinfectante. Sub
S tr * 54 lie dolat cu sisteme eficiente d ilati i
iaon bl sisteme eficiente de ventilatie.
s rioara a incdperilor farmaciei
e a int i . r maciei
Fé rma ndl?rflt;?aih?l 1_01;, cu atat mai mult ci finisarea are o importan-
i teruiogICPiC[(.j, ci _51_psr]10]0g1_».:§_ Peretii incédperilor de pro-
Feotls * sa lie netezi, accesibili pentru curifenie si dezi
i nie si dezin-
i S ko
e, sala -sterilizare, WC, car d 3 i
buie si fie a i R ’ nere de dus), peretii tre-
i coperifi la o inAltime de 1.8 Aci ‘ a
pldci sinletice sau vopsiti ; : e el e vt o T
I etic {1 cu vopsea de ulei. Maij ii si te
vanul — viruifi. Ungherele incanerilor din blaco oo perein g5
anul — . g e iIncaperilor din blocul aseptic, fi
c e ; ; 3 aseptic, ale ofl-
p;f}% E:ﬂr.infultlu c}hllm[stulm-a{]ahst‘\ror fi rotunjite pentrupa nu se actl-
kgl 1(°i -VO;«;{_EIOEE! aseptlcdtoulperetii, de sus pand jos, si tava-
nul s vopsea de ulei sau a iti aleriale sin-
fotten Tordit 1 ; i coperifi cu maleriale sinl
i dezinfectabile. In depozi i ii
ke o 5 5 e. epozite, vestiare perefii tre:
o ‘U vopsea de ulei pand la inalti
: paiti psed > indlfimea de 1,8 m, mal
sus — ini i ! h
o pe::grf.;tll. Incafperlrule administrative, culuarele, incaperile pen-
i \}or I varuite sau tapisate cu tapete impermeabile.
- acestcznr;g;;a#t;ce nu se recomandd ornamente in relief,
ece ac uleazd cantitdfi considerabil } gi od
pot fi ingrijite usor si rapi bbdverlie Tk i adomnh
s si rapid. In incdperile farmaciilor predomind
Dusurile din {oate incéperi i '
2 surile din {oate inciperile farmaciei trebuie sd fie acoperite
10

trebuie sid cores-

ateriale ce se spald si se dezinfecteazd usor. Astfel de mate-
ot fi:
ppentru sala de eliberdri — pldci de samotd sau material sin-
(relin, linoleum); .
b) in oficind, biroul chimistului-analist — materiale sintetice,
limere in rulou sau pléci;
¢) in blocul aseptic — rulouri de polivenilacetat, relin, linole-
' fira suturi sau cu suturi sudate;
' d) in spaldtorie, sala de distilare-sterilizare, blocul sanitar, in
pozite dusumeaua va fi acoperita cu pldci de samotd sau ma-
le sintetice hidrostabile. In spildtoria pentru ustensile. in
1a de sterilizare-destilare, in spaldtoria pentru echipamentul de
ectie trebuie s [fie puse grilaje de lemn. Podeaua subsolului
juie asfaltatd, cimentatd sau betonati. -

Farmaciile institutiiler curativ-profilactice

n prezent in republica noastri functioneazd mai mult de 300
le, 550 ambunlatorii si maternitati satesti. Populatia republi-
institutiile sunt asigurate cu medicamente si utilaj medical de

ape 500 farmacii. In ele activeazd circa 200 farmacisti cu
udii superioare i medii speciale.

Farmaciile de pe langi institufiile curative prepard si elibe-
% medicamente, materiale de pansamente si mijloace de in-
re a bholnavilor din sectiile spitalicesti. Asifel, rezultd cid ac-
atea farmaciilor spitalicesti este vastd, deoarece cle asigurd
itutiile respective nu numai cu medicamente, ci si cu reactive,
strumente chirurgicale, cu aparataj medical ete.

Suprafata farmaciei spitalicesti depinde de capacitatea spita-
lor pe care le deserveste (tab. 49).

' Farmaciile institutiilor curative pregidtesc un numdr conside-
ibil de medicamente sterile (40—50%), de aceea numarul si sis-
atizarea inciperilor din ele intrucatva difera de ccle cu auto-
tiune. .

Farmaciile institufiilor curative au incaperi de producere, au-
iare (depozite) si administrative, de uz social. Aceste farmacii
buie si fie amplasate la primul etaj si sd fiec comode pentru re-
fionarea si pastrarea unor cantitati mari de medicamente, uti-
e, aparale, mobilier medical si farmaceutic. O mare importanta
ife izolarca inciperilor farmaccutice de cele curative, avand fin
elasi timp o legdturd comodd cu seciiile curativ-diagnostice si
iind bine izolate de eventualele infectii aerogene. E mai conve-
1. ca farmaciile institutiilor . curative sq fie amplasate in
iri aparte sau in blocul central al spilalului. Toate farmaci-
trebuie si aibia acces pentru transport si subsoluri. Farmaciile
pe langa spitalele mari trebuie si aiba o secfie pentru prepa-
ea medicamentelor in pastile si in fiole. Farmaciile institutiilor
ative asigura sectiile spitalicesti cu oxigen si alte substanie
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Tabelul 49. Suprafefele incidperilor de la farmaciile spitalicesti

Inciperile

Inciperile de producere

Sala de informatii

Sala de expediere

Sec{ia recepturi

Secfia recepturi-expediere

Oficina

Cabinetul analitic

Sala de colectare a concentratelor $i se-
mifabricatelor (+ecluzi)

Sala de ambaliri

Coctoriul

Sala de distilare

Camera de deziniecfie (+-ecluzi)!
Spalitoria

Camera de pistrare a vaselor curate
Sala de dezambalare

l'm:iipgri pentru prepararea medicamen-
telor in conditii sterile? ;

Oficina aseplica (+ ecluzi)

Sala de ambalare (4-ecluza)
Camera de impachetare

Camera pentru sterilizarea vaselor
Spilitoria pentru vase
Sterilizarea medicamentelor
autoclave)

Secfia de control si marcare
Sala de distilare

(sala de

Depozit pentru:

Medicamente finite
Substanfe toxice si drajeuri
Preparate medicamentoase
Solide?
Lichides

Camera frigorifica
termolabile)
Plante medicinale
Acizi si substanie dezinfectante?
Substanle inflamabilet, preparate medi-
camerntoase alcoolice, ulcioase, eterice
ete.

Materiale de pansament

Instrumente medicale

Articole de ingrijire a bolnavilor
Inciiperi pentru pésirarea ambalajelor de

(pentru preparate

sticla si a obiectelor auxiliare
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Capacitatea spitalelor (paturi)
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gala de studii =
estiar pentru haine individuale

Continwarea tab. 49

1 | 2] 2 o & . | S
7 o T P |
I'ﬁperi administrative si de uz so-
'-.'.
roul gefului 10 10 IO_ E %g
iroul seiului adjunct = E = = 10

0,55 m in dulap dublu

diperi peniru pastrarea utilajului de " i g i g
sreficat (cu robinet) 5 : 4 4 g
gbind de dus 51 8 3 3 3
na pentru igiena lemeilor — —
eralde odihna 8 19__ ]i Ii }i

ie de boli contagioase. 4 .
l <i a medicarmentelor pentriu nou-nascuti,

" 1 In caz dacd spitalul are sec
flamabile in subsoluri bine amenajate.

2 Pentru prepararea nicét‘:r{im{ ;le clchin
R Se ¢ ite pistrarea subsianielor nei 1bi] st
4 %Eac‘la“:h:\;utt mai mult de 100 kg, se pistreazii in cladiri aparte.

zoase. In asemenea cazuri spitalele respective vor aV??trSpatllj
yrespunzitoare. In farmaciile insutltui,nl‘orchﬁratwc nu ‘c:f;s a sala
e eliberdri, in schimb este o sald Sp(_l(:léala, in care lucra o_rlu E-_-Et‘?:
or spitalicesti, ambulatoriilor prezinta refetele, 99menme : 31
mesc medicamentele respective sau marfurlle medicale necesare.
farmaciile spitalicesti au o sectie de r_eceptu}'a—expelgi1e;‘ca.1n Claer:{esli
icreazi cu refele, se recepiioneaza §i se ellb_c‘rea\z:a medicarm it
icitate. O particularitate a acestor farmacii este gprezentta u i
¢ aseptic spafios (suprafaja generala 80—120 m?) pefn ru p"le
ararea unor cantitdli mari de medicamente sterile. Int Trmzimllm
acest gen nu existd birou pentvru ch1m15§tul-analla, ?cu 1
lucru fiind in oficind, la o masa separata. ‘TIn acefste _a!rmacl:ln
r {i doua incdperi pentru prelucrarea vgselel farmc;ceunceedica_
a din incaperi se prelucreazd vasele, sticlutele p‘cn 1'_1'1I 1111 e
ntele sterile, in alta — pentru mt_*._rhcamente_le si ustensile Caiobg 50
ite, nesterile. Farmaciile institutiilor curative trebuie sa

tea de depozite.

Exigenfele igienice fatd de a_menajarea interioara
a farmaciilor

orii naturali ce influenfeaza or-
acliv. Spectrul luminos al soare-
{atea de muncd, creeazd emotii
ultraviolete au si alt gen

. Insolajia este unul dintre fact

anismul uman in modul cel mai

influenteaza dispozilia, cap[am e:

L Ry e s

zitive. Totodatd radiatiile inirarosit, ' 1 sl

de influents (vezi capitolul 2). Tinand cor;t de dceal&.tai:f:iﬂggirg?é

i asi incéperi rmaceutice cu o lum s

Necesara asigurarea incéperilor farr ce cu o .
cienta toio%até nu trebuic admisd supraincilzirea lor, tulbura
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rea conditiilor de microclim: i
oclimat optim. Pent inca i
) 1 z S L ¢ n. niru incaperi i
Inm(]:a{:icr)lns}lndce_r;eq?uma insolatia directd in dccurz di\e%faorrrglagguh_-
Insolatia aperilor poate fi ob{inuti pri ier o "
el € ) 4 prin orientarea i ;
enta?e S;:ed:ﬁa pudnctele cardinale. Tncédperile de luc;u \Soiref?t?) 5
latorie, sali d-e,d?sliiljfff‘ ;:Ict:ql‘au e (Spi;-
Hs ; s slerilizare) v i o4,
lluminarea rationald a inciperil 5 e e,
st b o Tayall o perilor si a locurilor de munci infly
e surd functia organului vizual, capacitatea s
poductivliate cIimrucu. sdnatatea lucritorilor. Toate inciperile fain.
i amﬂ_“aréc_tc.];)rpducuere3 administrative, de uz social Incé!;,.l_'
g quﬁin“r'L tL_t;f} sd_fie asigurate atat cu luming haturarlrl-
B ¥ o Tl an iciald. Depozitele si incaperile subsolului pot
it E npnl® in”:Tf aitlflj?la]a. INuminarea suficientd a ?ncéperf’lc'JrL
. i E: are masura starea sanitara incéperi e
i : n -area sanitara. In fncéperi
lect'é -iigg;]i?]r;sz se ac11._|tm;1]e32,a pral, murdirie ceeapceliefﬂl{?;.
Be supra calitdfii medicameniel umi ‘ ‘
el 3 : dicamentelor. Tluminarea insuijj-
lurruél] idr;lc?-el?- supraincordarca analizatorului oplic, cond(iticl\ll;&‘]'a”:
st e psta(i-lg la df)tz_are, astfel diminuindu-se calitatea mod-;cj'd
lor, a sdnatatii si capacitatea de 1r i : tilor.
oot o sanatatll s1 capacitatea de muncd a farmacistilor
geamuri]Ihfur?;;m(d]a“}dtmcapemor f[armaceutice va pe”lcirm;de' ]l)][r‘J’lri
ge > (spalate cel putin de doua ori - :
nield 1 ' de doua ori pe an ~ame
fio%'i i altua“rr?e' addn}ltg ca pervazurile sd aibi pt[‘) el:e Lbiigtﬁ prive
i piedica iluminarea. Sistematizarea interioars ned.
perilor, culoarea peretilor si bili g ek g
ol M T osioa mobilierului din farmacii favorize:
el refler‘zl?-l inare ;1«:51.11';1_?&1_ Perefii, mobilieru!l de culori zea-
s co-nd.i{li? dum}na,_o distribuie uniform in incipere cee: ”\1* e
su%ﬂnﬁté - e ruminare mai buna si o capacitate de nutliné:f i
1thn‘ina rl.atugf(lzﬁﬂemp]u‘ perefii de culoare albi reflects 800‘-’ inl'l"d]
o Qi;. 4, culoarea galben-deschisd — 50% alb'astrﬁ—m‘ o)
o pg;lt.rluln maro-inchis reflecta numai 139 de lum}lﬁ Prin
i d‘e e a crea condifii igienice optime I;ai a evila ".=;‘11-‘1'll-
e g h[egu.ieangal}iggcocéhacltadtea de munci a farmaci_ﬁr[ilc‘ar‘ihli
ol | : améa de culori deschis impul pre
o . : schise. In timpul pre-
If‘ar;;zlcl-ith]ITiG(j:;iSlmtemr' (operatie ce soliciti incordarea \t(‘(]l.,-'-].";;
armacis seésc mai pufin in fnciperile i : 1
e thnee _ perile in care sunt culori va-
riate. lorile orme sau stridente inf] 4za i
stérii emotionale a luecritorilor te influenfeazd negativ asupia
Intensitatea i indrii ‘
Coeﬁcieﬁ?lllildtéa |11L1m_nm_r‘1: naturale a incdperilor se evalueazd dupd
naturale\(C[Ne 1;11111191@3}& (CL) si dupd coeficientul iluminarii
aseptic CL t )h' in oficind, cabinetul chimistului-analist, in blocul
30 e trebuie sa lie de 1:3, CIN-- 2%, in celelalte incaperi
ale larmaciei, respectiv 1 : 6—1:7 si 1,5-—-05% -
{Iq i - iminls - T a : 1 - ik
i }:ezrl?finaiflcrinc(i{g!:;?((i:?]d a 1?caper1lor farmaceutice se obfinc de
o gnel G scente sau luminiscente. Ilumij : ificiala @
incaperilor de producere si ilor de’ 3 rebuie 53 fie si-
ncdperilor de si a locurilor de i uie si fie su-
P naddior di 1 < > munci trebuie si fie st
e c]J[l?lrfii‘;thi—H]mmd: Acest lueru e foarte important, deparece 1U¢
e S i |€rur'~ana‘115t, al farmacistului, al asistentului la opera-
e e - ntdrire si ambalare solicitd o acuitate i o rezistenta bund
I, o reactie rapidd la lucrul cu obiectele mici. Normativele
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minirii artificiale a incaperilor farmaceutice sunt prezentate in
helul 50.
“Incdperile de preducere se recomanda a fi iluminate cu becuri
iniscente de tensiune micd. Becurile luminiscente au anumite
antaje fatid de cele incandescente; ele emand o lumind apropiata
spectrul luminii de zi, creeazd o lumina uniform-difuza si con-
i mai pulin curent electric. Becurile luminiscente in farmacii
 fixcaza pe plafon, ceea ce face ca lumina sa fie distribuita di-

‘Tluminarea artificiald a oficinelor se efectueaza prin becuri lu-
iniscente de lumina generald difuzd, in afara de aceasta, ficcare
¢ de munci trebuie sa fie dotat suplimentar cu sursa de lumina
gald, In acelasi mod vor fi iluminate blocul aseptic, birou! ana-
eiilui, cemera de amibalare, sala de elaborari.
. In oficine se vor folosi lustre, becuri cu lumind difuzd ce vor
igura o luminare suficienta, armonizédnd in acelasi timp cu inte-
rul silii. In afara de corpurile de iluminare generala, locurile
s muica ale farmacistilor-tehnologi vor avea becuri cu lumina
iectats, evitandu-se astfel aparifia umbrelor, choseala rapidd a
hilor si scéderea capacitd{ii de munca. :
. Depozitele pentru medicamente, materiale de pansament si uti-
‘e medicale vor fi iluminate cu becuri luminiscente (de acelasi
5 ca si in oficina). In spalatorii, silile de distilare-sterilizare, WC,
erele de dus se folosesc corpuri de iluminat suspendate, cu
maturi de protecfie contra umezelii. Deasupra cadelor in spa-
rii se fixcazi surse de lumina proiectata. Aceste surse trebuie
ceea ce prote-

aibi un unghi al fasciculului mai mare de 307, c¢ (
4 ochii de lumina orbiloare. S-a constatat cid la o iluminare na-
i creste cu 8—

1a si artificiala rationala productivitatea muneii

lucrul calitativ si eficient, incape-

. Incalzirea. Pentru a asigura
| icroclimat optim; temperatura

farmaciilor {rebuie sd aiba un m

. Tabelu! 50. Normativele iluminirii artificiale pentru inciaperile farmaceufice
T Inteasi-
Tnciiperile Sursa de lumind ‘f}‘;‘ﬂ]“‘
A 1x
prafata silii de eliberdri l.Bc:r,uri luminiscente 150
a refete, seciia vanzare a preparatelor fi- |
optica — 300
na, blocul aseptic, cabinetul chimistului-
ist, camera de elaboriri, de distributie T 500
de distilare-sterilizare —— 150
litoria | Becuri incandescente 75
Epozitele pentru medicamentie §i materiale de
ment Becuri luminiscente 150
itul pentru vase si ustensile Becuri incandescenie 75
0zitul peniru substanie dezinfectante, in-
nabile, acizi —— 30
0zitul pentru ambalaje — 30



aerului — 18—20°C, umiditaiea relativda — 40--609%,, viteza curen.
tilor de aer —0,1—0,2 m/s. Farmaciile trebuie si fie incilzite
centralizat prin refea de incalzire cu apd sau prin iradiere. Diy
punct de vedere igienic, se considerd mai bun sistemul de incilzi.
re prin iradiere (prin lambriuri). Comparativ cu sistemele obis.
nuite de incdlzire, cel prin panouri (lambriuri) are anumite avan.
taje. Caloriferele, fiind instalate in peretfi sau podea cmani cil
dura uniform, creeazi un confort termic chiar |a temperatura inci.
perilor de 17—18°C, nu se acumuleazd praf. Incilzirea prin lam-
briuri se recomanda in special pentru blocul ascpiic, oficing, cab-
netul chimistului-analist, deoarece fa{d de aceste incaperi conditiile
igienice sunt deosebit de stricte. In incidperile farmaciilor se in.
terzice incalzirea cu aburi, deoarece in asemenea cazuri temperatu-
ra caloriferelor atinge 100°C, ceea ce duce la arderea prafului =i 4
impuritatilor sedimentate pe ele, apar mirosuri neplicute. Incal-
zirea cu aburi creeazd decalaje mari de temperaturi in incaperi,
conditii de combustii la atingerea de caloriferele incinse.

Farmaciile de la sate vor fi incilzite cu sisteme locale de in-
cdlzire cu apd. Incalzirea prin sobe se admite numai in cazuri ex-
ceptionale, aici fiind mai convenabile sobele olandeze. Sobele irc-
buie si aiba gurile deschise in coridor, pentru a evita poluarea ac-
rului cu CO, praf si cenusd ete. Temperaturile si coeficientul de ven-
tilatie pentru incdperile farmaciilor vor corespunde normativelor
igienice (tab. 51).

Ventilafia. Pentru menfinerea conditiilor sanitare optime in
farmacii, o importantd anumita are ventilatia. In farmacii aerul
poate fi poluat cu bacterii in timpul preparérii, transportirii, amba-
larit sau dezammbalarii, pastrarii medicamentelor. In aer se pot de-
gaja substanfe nocive gazoase, pulberi, aerosoli, lichide, acestea
avand uneori mirosuri fetide. Specificul lucrului in spalatorii, in sa-

Tabelu!l 51. Temperaturile si multiplul schimbului de aer pentru
inciperile farmaceutice

Multiolul schimbu-
Tempe- lui de aer
Inciperile ralura, e
o T
aspiralic
refulare
Sdlile de dezambalare, de distilare, depozitele
pentru medicamentele in fiole, sala de elahorari,
oficina, sala de ambalare, cabinetul provizorului-
analist 18 2 3
Spaldtoria, sala de distilare-sterilizare, depozi-
tele pentru plante medicinale 18 3 4
Depozitele pentru substante termolabile, medica-
mente solide si lichide 4 = 3
Depozitele pentru materiale sterile 18 3 =R
Sala de eliberiiri - 16 3 4
Blocul aseptic 18 4 2
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ile de distilare-sterilizare poate condifiona incélzirea acestor in-
aperi.
Venlilatia adecvatd poate contribui la mentinerea pl_J_rité;ii ae-
ului si a conditiilor microclimatice optimc_‘ In fgrn]acu poate fi
plicalé atat ventilafia naturala, céat si cea artificiala.
- Ventilatia naturald se obfine prin deschiderea ferestrelor, fe-
estruicilor, oberlihturilor. Aerul poluat din incdperi poate [i as-
at prin canalele de ventilatie construite in pereti la in&ltimea
atregii cladiri si scoase pe acoperis. Pentru a amplifica aspiratia,
ceste canale se doteaza cu deflectoare speciale. Ventilatia naturala
joate fi in toate incaperile farmaceutice, insd acest tip de ventilatie
asigurd inldturarea noxelor profesionale. Anume din aceste
nsiderente ventilatia naturald poate fi sulicientd numai pentru
icaperile administrative,

Pentru a mentine parametrii microclimatici optimi, pentru a
liminua prezenta pulberilor, microorganismelor si substantelor
xice, incidperile farmaceutice trebuie sid fie dotate cu instalatii
e ventilatie artificiald de refulare—aspiratie. Aceste sisteme pot
| generale sau locale. Ventilatia artificiala trebuie sa fie instalata
n incidperile farmaceutice astfel fncat aerul dintr-o incédpere sa
u patrunda in altele invecinate. Tipurile si sistemele de ventilaiie
cr fi alese pentru fiecare incapere aparte, {inandu-se cont de teh-
ologie si de gradul de nocivitate. Spre exemplu, in oficind, fnca-
rea lehnologicd principald, aerul poate fi impurificat cu pulberi
medicamente, cu substanfe chimice si medicamentoase gazoase
volatile. Aici se recomandi instalarea sistemelor de ventilatic
erald refulare—aspirajie cu predominarea aspirafiei (+2--3).
ficiile de ventilatie vor fi in partea de sus a incédperii. Acelasi
de ventilatie trebuie sd fie si in incédperile de dezambdlare, de
stilare, de elaboridri, ambalare, in depozite, in biroul analistului.
JHtimul va §i dotat si cu niséd.

. O afentie deoscbiti trebuie si se acorde instalatiilor de venti-
atie din spalatorii si din sala de distilare—sterilizare, deoarece in
ste incéperi se emand cdldura si umiditate sporitd, fapt ce deter-
14 microclimatu] intregii farmacii. Pentru a evita aceste modifi-
i, incdperile de destilare—sterilizare si de spalare a vaselor vor
dotate cu sisteme de ventilatie generald refulare—aspiratie cu
Itiplul schimbului de aer +3—4. In afard de ventilatia gencra-
deasupra chiuvetelor din spilitorie trebuie sd fie montate in-
la{ii de aspiratie locala. In sala de eliberdri de asemenea va
ncjiona ventilatia generald cu coeficientul de ventilaie +3—4,
i va predomina ventilatia de aspirafie. Aceasta se fa_ce pentru
- bara patrunderea aerului poluat eventual cu bacterii din sala de
liberiri in celelalte incdperi de producere.

In blocul aseptic, in special in sala asepticd unde se pregitesc
utii injectabile, picaturile de ochi si unde aerul trebuic sa fie
eril, sistemele de ventilatie artificiald vor trebui sa asigure re-
larea—aspirafia cu predominarea refularii. Astfel, aerul curat din
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blocul aseptic prin ecluzi se infiltreazi in alte incaperi, si nu ip,.
vers. In blocul aseptic multiplul schimbului de aer va fi la aspiry.
fie 2, la refulare 4, adicd refularea va predomina. Aerul curat va pi-
trunde in sala asepticd prin panouri perforate, montate de plafoy
$i pe pereli la indl{imea 2,5 m de la dusumea. Orificiile de aspi.

ratie la perefii opusi vor fi in partea de jos. Aerul care se dehi.
teazd in sala aseptica trebuie sa fie steril si curat, de aceea el e«
trecut prin filtre speciale de epurare si dezinfectie. ‘

Din punct de vedere igienic, cele mai recomandabile pentru ven.
tilafie se considera dispozitivele pentru conditionare, acestea ..
gurand aerul curat si parametrii microclimatici optimi pentru fjc.
care incdpere.

L_)marcce motoarele instalatiilor de ventilatie genereazi ZEomo;
si vibratie, ele vor [i montate in subsoluri pe fundamente atenuaic
de vibratie,

Aprovizionarea cu apd. Farmaciile ordsenesti sunt aliment:ie
cu apd de la apeductul ordsenesc. Pentru farmaciile satesti se con.
struiesc apeducte din surse locale, apa acestora trebuie s# coree.
pundd normativelor calitd{ii si sd asigure toale incaperile de pro-
ducere, auxiliare si de uz social. Aceste incédperi trebuie sa fie asi-
gurate si cu apa calda.

Afnlc}‘mmrm deseurilor. Apele reziduale din farmaciile orascriesti
se nﬂz}}}lré prin sistemul de canalizare. Pentru apele reziduale din
farmaciile sadtesti se recomanda constructia canalizdrii locale sub-
terane. Reziduurile solide vor fi colectate in curte in lizi de gunoi
inchise ermetic, plasate pe o suprafatd betonati. Lizile vor i de-
sertate, iar gunoiul — neutralizat sistematic,

Exigentele igienice fati de intretinerea farmaciilor

! uF.-zrr_nacuIe pot fi intretinute intr-o stare sanitari buni. (oci
incaperile vor 1i sistematic si regulat dereficate, iar utilajele vor
fi menﬁnute in ordine, Intai de foatc trebuje <a fie exclusd pairon-
derea impuritafilor aduse din afard — de vizitatori si de personal
in dimpul receptiondrii medicamentelor. Tn acest scop in antreul
sdlii de eliberari, la intrarea in oficind, in WC se vor asterne pre-
suri bine spidlate si stropite cu solutii dezinfectante (3% fenok
E% formaldehidd, api oxigenati cu solutie de 0,5% detergent).
In fafa intrdrii in farmacie va fi un grilaj pentru curdfatul incil-
{amintei. Dupa receptionarea mirfurilor, sectiile de dezambalare,
plaiformele de descarcare vor i maturate si spilate.

Dusumelele din toate incaperile farmaciilor trebuie spalate sal
sterse cu carpi umedi cel pulin de doud ori pe zi. Se interzice
stergerea prafului cu carpa uscatd, deoarece in asemenea cazufi
aerul se impurifica cu praf si bacterii, acestea precipitindu-se ulte-
rior pe mobilier, ustensile, medicamente. Carpele pentru deretica
trebuie spalate si fierte' 30 min. e &
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Perefii acoperifi cu pldci de teracotd sau vopsiti cu vopsea de

k.

alei se spald o datd pe saptamana cu apa calda si sapun. Perelii,

plafoanele varuite se curdtd cu aspiratorul seu ce slerg cu o cér-

pd umedd de asemenea o datd pe saptamana.

Dulapurile, suporturile pentru biurete, ferestrele din psriea ilz—
erioard, pervazurile si vitrinele se sterg zilnic cu o carpd umeda.

Pe dinafari ferestrele trebuie spilate cu apid caldi si detergenti.

a ofarsitul lucrului fiecdrui schimb mesele din incdperile de pro-
cere vor fi bine spédlate cu api fierbinte si sdpun, iar inzinie de
incepe lucrul — sterse cu carpa umeda.
In blocul aseptic curadfenia se efectueazd deosebit de riguros. La
sfarsitul zilei de lucru perefii, mesele, utilajele se spala cu apd

fierbinte si sipun sau bicarbonat de sodiu. apoi sterse bine cu un

prosop steril. Camera de prelucrare a vaselor din blocul aseptic se
va deretica zilnic, la sfarsitul zilei de muncd. Utilajele se sterg
mai intai cu o cérpd umeda, apoi cu una uscatd. Podelele se spala
cu detergenti si apoi se dezinfecteazd cu solulie de 2% cloramina.
In zilele de curétenie generali peretii se spald cu api fierbinte sisa-
pun. Sala de distilare se curati la sfarsitul zilei de lucru. Pereii,
usumelele se spald cu solufie de hidroxid de sodiu sau cu solutie
e 2% de cloramind. Accesul in camera de distilare trebuie sd fie
mitat chiar si pentru personalul farmaciei.
. Aerul din incaperile blocuiui aseptic se va dezinfecta cu becuri
bactericide, montate in plafon sau pe perefi. Dezinfectia aerului
se efectueaza in lipsa lucrétorilor cu becuri de 3W la I m? de aer,
in prezenta lucréterilor — cu becuri  ecranate cu puterca de 1 W
12 1 m?® de aer. Maobilierui si utilajele din incaperile de producere vor
“aranjate astfel, ca spatiul intre ele sa fie accesibil pentru dere-
cat. Utilajele folosite in farmacii trebuie si aiba suprafete nelede,
rezistente la medicamente, detergen{i si substante dezinfectate. -
. Usile din interiorul farmaciilor vor i spidlate cu apa fierbinte
i sdpun sau detergenii, apoi sierse pana la uscat. Deosebit de ri-
uros se vor sterge manerele usilor. Usile exterioare se spald dupa
lecesitate, dar cel pufin o datd pe sdptdmana. Dulapurile din ves-
iare se sterg cu carpe umede si se dezinfecteazd o data pe iu[]‘a
cu solutie de 0,5% de cloramind. Chiuvetele pentru spdlarea mai-
ilor se curidta cu paste delergente, se spald cu apa si Sevdei’“”'
ecteazi cu solutie de 0,5% de cloramind. WC-urile se spald si se
lezinfecteazd o datid pe schimb. Utilajele folosile pentru dere;ucavl—
e vor fi folosite numai pentru dereticat si se vor pistra in inca-
peri speciale. In farmacii curdtenia gencrald se face o data_ in
imestru, atunci ficandu-se si reparatiile curente. In farmacii se .
Olosesc diferite substante dezinfectante (tab. 52). I
Centrele sanitar-antiepidemice conirolesza siarea samtaraudm
farmacii prin analize bacteriologice. Controlul se face o data la
3 luni. Se controleazd infestarea cu germeni a:
- — aerului incdperilor de producere; ) D
| — utilajelor de pe mesele din oficind, din biroul Tarmacistuiui-
analist, din depozitele pentru substanfele medicamentoase;
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Tabelul 52. Dezinfectia utilajelor in farmacie

X Conecen- < J
Oblectale Substantele dezinfectante tra‘!'?:l_ .8 Metoda de
SDJI:;EICI, J ;‘5 |, tratare
Ustensile de cau- [C[ora ina I
Istens le mina B 0 3 i
:{il::cé $i masa pla- 'Eo!przrniné B cu sol, de U'g ?g S(E] cyju:;jﬂ;g
5% de deter i ; erivari
Iip:?::ile, fuz_lrfecc, Apa nxigcna?gnll 3 80 IlJHechara
isele si alle’Apa oxigenati ¢ : Py
obiecte metalice 50_.}5% degd:t‘:e'rqg;rliltisc'[. - s 50 'Flerhcm i
Vasele de farmacic Cloramina B 0,5 30 llmnuiore in
(,Iroorl_amma B cu sol. de (}',5 15 lcu sp“a'i'area Sl[:]-
3 o _|0.5% de detergenti 3 ‘rioard e
resuri din cauciuc Apd oxigenalid cu sol. de 3 30 Dupa 1
$i paralon 0,5% de delergenti 3 iSt:’lf!:;](_’ §palarc N
(,i,?gamiﬂii B cu sol. de 3 'dez.iinizzlan({:: :w:l_
05% de detergenti 1 Isc astern la in?'
trarea in farma-
Instalafiile sanitare Sol. deter i B
\ Sol. gente dezinfectan- > ‘ arp:
é}sﬁaunte,lic de WC, te, paste de curiifat, clora- mu?n;;rg acu L
uvelele) mind B cu sol. de 05% de spalii ¢ s
i, I detergenti B
Incéperile farmaci- | Cloramini B Se u cé
e, iulllﬂjlli‘ mobili- [Cloramindi B cu sol. de ultmﬂug e
eru 1%5% de detergenti ‘
[Apd oxigenata cu sol. de S i i
a, L . de| e cufundid insol,
Hiilriele e e [I%.lﬁofrgarg?ngeg-rgenh 3 rapoi se spala ;iilsn:
e 1 1760 usuci

— ;]aasit;l]_clrg def Earma_cie, ustensilelor, cantarelor efc.;
— mé r Tarmacistilor ce preparj i i
numarul total de germeni si la & Fc}'ohp}‘ Mo, Sawlin B
— semifabricatelor mét iei prime. i \
i ¥ erie ini i
it : 1 prime, medicamentelor finite, apei
Pen ~ili i
teriologii[-cu ailnfacnglfrtilc?dngrohtll sa;uta[;jal farmaciilor, controlul hac-
riol . aboratoarelor de analize si i
i g ) ! > s1 control functio-
ace;tc:a lldal%r;rrafttoalre bacteriologice. Conform  indicatiilor metodice,
e dd oare fac insamantirile bacteriologice -nemijlocit la
. oc de munca, lucru mai rapid si mai eficient. Totusi CSE

pastreaza functi: : : 1 . ] |
Lty hd‘ de control, functie determinati prin legislatie
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situate pe teren;

ISPECTIA SANITARA A FARMACIILOR

Schema expertizei sanitare a proiectului farmaciei

1. Denumirea proiectului
2. Aprecierea igienici a terenului ales peniru constructia far-

maciei:
m?2

— suprafata terenuluij =
—. ce cladiri, instalatii in afard de cladirea farmaciei sunt

— procentul de construciie procentul zonei verzi

3. Sistematizarea interioard a farmaciei:
. ce inciperi are farmacia, suprafefele fiecdreia in forma de
. tabel;
. corespunderea sau necorespunderea incédperilor, suprafetelor
cu normativele sanitare de constructie;
. — corespunderea legaturii functionale dintre incaperile de pro-
ducere auxiliare. e
. 4. Evaluarea aproviziondrii cu apa, a ventilatiei, incalzirii, ilu-
minarii farmaciei: - :
. — aprovizionarea cu apd, debitul pe zi; ]
— sistemul de ventilatie a incéperilor farmaceutice;
— incdlzirea farmaciei;
— coeficientul de luminozitate in sala de eliberiri, oficind, ap-
recierea lui, sistemul de iluminare artificialé.
. 5. Concluzie despre corespunderea proiectului farmaciei cu nor-
ativele sanitare de constructie, lacunele depistate in timpul exper-
zei. Recomandari de optimizare a proiectului.

Schema inspectiei sanitare a Tfarmaciei

numarul de lucrédtori: farmacisti =
, personal auxiliar Wi
Program de lucru (schimburi, durata)
Tipul de farmacie (clddire speciald,
~ unui bloc)
Eventualele surse de poluare a aerului din farmacie
Descrierea sanitard a clddirii farmaciei ce tip de cladire,
cate etaje, amplasarea fata de alte obiecte
Cate intriri are [armacia, caracteristica fiecdrei intrari.
Grupurile de incaperi de care dispune faprmacia, amplasarea
~ lor (grupurilor) -
Enumerarea incdperilor de producere

amplasata in interiorul

 cum sunt ele amplasate una fata de alta

Inspectia sanitard instrumentald: rezultatele inspectiei se dau

in forma de tabel.
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Rezultatele inspectiei sanitar-instrumentale a farmaciej
Nr.

Normativele
de suprafata,
m?

Intensitatea
luminii la locurila
de muncé, Ix

Inciperea Sup:‘agata,

Temperatu-
mn

ra, °C

Umidilatea
relativi, 9%

Se va mentiona cu cat deviazi (
le de la cele normale, conditiile m
te (acolec unde deviazi de Ia normative), e comodd circulatia luc.
rdrilor farmaciei, comunicarea incédperilor. Cum pot influenta con-
difiile igienice actuale asupra proceselor tehnologice .
10. Descrierea blocului aseptic __unde e situai, supraiaja,
amenajarea interioard, caracteristica becurilor bactericide,
1. Caracteristica sectiei de depozitare — enumerarea depozitelor,
unde sunt amplasate fatd de celelalte

inspre negativ) suprafetele ros.
lcroclimatice din inciperi apar-

incdperi, amenajarea lor.

12. Incélzirea farmaciei:

— lipul de instalatii de incalzire;

— sulicienfa caloriferelor fatd de cubajul incéperilor,

ele asigura sau nu temperatura necesari.
13. Ventilatia farmaciei:

— tipul de ventilalie;

— caracteristica detaliati gz ventilatiei naturale — cum se ven-

tileaza fincéperile,

zd i regimul de ventilatie, daci cxistsy canale de
aspiratie '

Caracteristica ventilatiei artificiale: B
— ce incdperi dispun de sisteme de venlila

3 L tie artificiala, ce
tip, unde sunt instalate. Cu ajutorul catatermometrului <3 se de-
termine viteza curentilor de aer la canalul de ventilatie si sd

se caleuleze multiplul
[4. Iluminarca: ¥
Coeficientu] de luminozitate in: oficina,
rea unde lucreaza chimistul-analist 4
— CIN in aceleasi incéperi, sala de eliberari ==,
— iluminarea artificiala: corpurile de iluminat, tipul de ilumi-
nare a incaperilor, intensitatea luminii la locurile de muncd —

Ix, generald__  |x;

— ce locuri de munci dispun de iluminare combinati
15. Aprovizionarea cu api: )
— tipul de aprovizionare, ce canlitdfi de apid se consumi pe

zi, cum se pistireaza rezervele de apd, ce incaperi dispun de ro-
binete de apa

schimbului de aer

blocul aseptic, incape-

e e e e

16. Cum se inliturd deseurile lichide
— cele solide

17. Dereticarea farmaciei:
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| regimul de dereticare

— cit de des se fac zile de salubrizare
& =" b 1 1« T T I \-e:

18. Deziniectia in farmaci - o denckt
. dezinfectia inciperilor, a aerului, a utilajuloi _

4 Conditiile de ob{inere a apci distilate:

— tipul de distilatoare WP __
— e‘aé asigura cantitalea de apa dl:‘:tllaia necesara
-— unde se acumuleazi apa d15h]a"ta S
— cat timp se pistreazd apa distilata

-i.Tl_'\.-'EiS(‘ de acumulare

:.' 0. Cum esle livrala apa distilata la locurilﬂc gl_e 'muE;ca_a]el dm;_
.temilur?h Cum sec pastreazi vasele cu apid distilatd, vasele ¢
municante s —
& 5 azd irogenitatea apei distilate _ cine
. Cum se controleaza apiroge pei dis : - 2
leEE‘ctueazé controlul, periodicitatea controlului, rezultatele ana
lizelor L o
99 Cum sc recepiioneaza instrumentarul g_c.mespunde instructii
; mlor referitoare la regimul sanitar fll 1.arma_(.::rlor} i
'923. Cum se spala si se dezinfecleaza uvstevnsm.ln T e
'524‘ Cum se spald si se dezinfecteazd sislemele com S
i retele

8 g £ Some '
. 25. Schema planului farmacie rnis - e
%g Concluzilijlc despre starea sanitara a farmagfﬂ‘ (lacunele depis
.tate) misurile de asanare igienicd (recomandari)

ALA
. NA MUNCII, IGIENA INDIVIDU
IGI)E LUCRATORILOR DIN FARMACII

ifica, i zuri compli-

in I te specificd, in unele cazl :
inca in farmacii e foar _ in unele : ok
; catz{ivl;i incordata. Farmacistii pot fi supusi a-ﬂctmfmlmrgi:{{,;"ofllégesﬁé
1ui nefavorabil, compusilor chim1c1: Munca in areihicé "
efortﬁri musculare minime, fnsédo mmrdj]riiaftlgﬁflc:ﬂoptic Aceasta
i 5 : i itate, incordare a analiz : ast
" de mare 1nten51tdte,v11_1‘co I 2 i i

-sgnga}i?oreazé responsabilitdtii mari fata de lu?gﬁiﬁefect §

e, contractugu}j perg::laelll‘gn}gggﬁ?gccéndi.;iile de muncd
Zvaluandu-se din punct de v e 4 e
n ?a\r?;z?ii s-a constatal ca asupra farmacu;tﬂ];)rtanﬁgaé? ggrfne-li
. ot 1t i : subs i,
iul i i r at, poluat cu diverse s nfe s 3 2
,_._sI,patm(} g nggfil}ltilgétm%re e condifionatd de miscari rapide si

JAncordarea neur s
| S .

; i e izie in lucru. g ile ——
'exatlzlci ih p;teicile igienice au demonstrat ca dereglarile ;E:iﬁésuré,
::I:ﬁcédrel::ga cgapacitétii de munci a farmacistilor sunt, 11;1 glmpul .
,;-conditionate de inconvenientele dev or_(:lm_ lglenilcimbutelierea epa-
' ririi medicamentelor. Astfel, la distribuirea s
- Tarii medic 4 o



niacului, a licorii amoniacale-anisat
titati considerabile de amoniac, acesti

incaperile invecinate. In timpul preparar
in oficind aceste pulberi au fost gisite n
ci si in depozitele apropiate.

In unele incdperi din farmacie, spalitorie,
sterilizare se inregistreazs depésiri
zgomotului si ale altor factori nocivi.

Prin urmare, in caz de nerespectare a condifiilor igienice, in
f_armacii pot sa apara numerosi factori nefavorabilj ca: pulberi,
gaze toxice de substante medicamentoase, conditii microclimatice
nefavorabile, zgomot, agenti patogeni etec.

e in aer au fost depistate cap.
vapori patrunzand si in
ii medicamenlelor-pu]bcrf‘
u numai in aeru] oficinej

sala de distilare.
ale temperaturii, umiditatij,

Influenta substantelor medicamentoase
si a altor factori asupra lucritorilor
din farmacii

La prepararea medicamentelor cel mai nefavorabil factor se con-
siderd insesi substantele medicamentoase. Dac nu se resnacid {eh-
nologia sau igiena individuala, pulberile sau aerosolii de sithstan-
fe medicamentoase pot péatrunde in organism prin cdile respirato-
rii, fegumente si mucoase.

in timpul controluluj sanitar-igienic in
ce — oficind, depozite — au fost depistate
dimedrol, papaverind hidroclorici,
timpul prepararii linimentelor — pul

Substanfele medicamentoase i
sunt factori profesionali specifici
pentru intreprinderile ¢

incagerile farracenfi-
pulberi de sulfanilamide,
pancreatina, vitamine, iar in
bere de talc si oxid de zine.
n formd de pulberi sau lichide
nu numai pentru farmacii, oi si
himico-farmaceutice. Aceste pulberi se con-
siderd’ nocive, dacj ele contin substante biologic active. Se stic ci
influenta pulberilor asupra organismului este conditionati de dis-
persia lor. Pulberile medicamentoase, in majoritatea cazurilor, au
un grad inalt de dispersie, cu dimensiunile particulelor mai mici
de b p. Aceasta conditioneazi prezenta lor permanentd in aer si
posibilitatea de a penetra pani la alveole. Nimerind in caile res-
piratorii, pe tegumente, mucoase, substantele medicamentoass pot
avea o acfiune specifici toxica, iritanti, alergici etc. Uneie sub-
stante pot avea atat actiune toxicd, cat si iritanti. Multe antibio-
lice in formi de pulbere actioneazi toxic, alergic si pov provoca
dishacterioza.

Actiunea pulberilor medicamentoase
siimilard cu cea de la tratarea indely
camente. Spre deoschire de pacienti }
nifestarile sunt mai grave, deoarece pe parcursul zilei de munca
acestea inhaleaza o dozi mult mai mare decat cea terapeuticd.

Cu pulberile medicamentoase mai des $i mai indelungat con-
tacleaza farmacistii-tehnologi, cei din oficind, lucritoarele de la
divizare si ambalare, chimistii-analisti. Concentratii sporite de pul-
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in conditii industriale e
ngata si nerationa'i cv medi-
» la lucrétorii farmaciilor ma-

beri medicamentoase se afld in depozite, la locul de d15trlbu1r_e

i ambalare a dozelor mici de medicamente, la prelucrarea sentn~
fabricatelor si a plantelor medicinale, la prepararea medmaun‘wn e:
r compuse. In conditii de fa‘m]amebmm [recyent se_p'repara.Bpra‘i
uri de amidopirind cu analgina, acid ascoyb}c cu vitamina By s

glucozd, extract de beladoni cu Asa]ol ::S&[ICIIZI‘t vde _feml),' abr_ntesl-
ecuri de teobromind cu papaverind hidroclorici si fenobarbital,
i u fenobarbital etc. _ .
1bliznoélg preeparatc, desi se prescriu in doze mici, au o lnfll{?nta
arte foxica (aminazina etc.). Din grupul mcdn(‘.a_mente_*;or iritan-
in special a celor cu acfiune asupra cailor respiratorii, fac par-
barbamilul, acidul salicilie, pancre_atma, cloralhldajatul, acidul
icotinic etc. Tot la acest grup pot fi clasate pulberile plantelor
edicinale in timpul prepararii medicamentelor mixle.

La prepararea medicamentelor, la divizarea si ambalarea lor
aer se pot degaja diversi vapori toxici: formaldehida, amoniac,
od, vapori de amoniac anisat, camfora, cloroform, eter etc. Aces-
e substanie uneori depiisesc CMA. ' "

In timpul arderii focului la pl_:ta_ cu gaz sau la alte Q1sp021t1-
, aerul spédldtoriei, a silii de d1stllare-ster11i7:arazu se poale polua
oxid de carbon. Totodatd in aerul acestor incaperi pot nimeri
antitdli reziduale de detergenti si substantc; dez1_11fectar_1ie folosite
prelucrarea vaselor, utilajelor farmaceutice etc. Mai des sunt
supusi actiunii vaporilor si gazelor nocive farmacn;,_tu', spalatore-
sele de vase, farmacistii-analisti, farmamstu—tehnolp_g1, mlirrmlere_'.lc.
. Pentru a preveni astfel de actiuni in farmacii, se infreprind
asuri profilactice. La asanarea cuond]_tu]or d'e muncd in farma-
o importania deosebitd au masurile samtare:“ com{;_i.-.gnarea
derului, iluminarea suficientd, aprovizionarea cu apd caldd si rece,
lunctionarea sistemelor de ventilafie etc. _ : )
O misurd importantd de profilaxie est_e_smtmnatnzaq:a “care_(‘:ta
~incaperilor. In acest sens se prevede sistematizarea incaperilor
asa fel ca sd se evite lrecgrea curentilor de aer dintr-o incdpere

Jig. 4. Moara Islamgulov
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in alta. Astfel, blocul aseptic va fi izolat si se va afla la distanti
de spildtorie, de incéperile administrative si de cele de uz so-
cial,

Procesele tehnologice grele ca preambalarea lichidelor din vase
mari in altele mai mici, filtrarea, cernerea vor i mecanizate, ast
fel diminuandu-se contactul cu substantele medicamentoas.e si con
secinfele acfiunii lor. De exemplu, pentru maéacinarea subsianielor
medicamentoase solide sunt folosite mori mici de diverse con-
structii, spre exemplu moara Islamgulov (fig. 34).

Pentru ambalarea medicamentelor-pulberi, inchiderea flacoan:
lor, ambalarea lichidelor in flacoane mici se vor folosi semiauic-
mate, acestea de asemenea diminuind contactiul lTucritorilor cu sub-
stanfele nocive (fig. 35). In timpul luerului cu substanfe toxice si
agresive, lucritorii farmaciilor vor utiliza mijloace de protectie in-
dividuald, ce vor proteja tegumentele, caile respiratorii. Dupa
rul cu astfel de substanfe, personalul isi va spala bine mainile. In
inciperile de lucru, in depozite se interzic lolosirea alimentelor,
bautul apei, fumatul.

fig. 35. Masina dozatoare DP-2
4 ¢ ¢ oo ! 3 = sonpls B —cutie. de
| — buncéir vertical: 2 —-motor electric; 3 — malaxor; 4 snecuri; 5— ; ° tati
ri—cl;tie pentru greutdti: 7 — surub de reglare; 8 — buncar, motor e]ectrrt‘_ »-I'}H_"i-'gnﬁuﬁ
sante: O — relen; 10 — iluminator; 11 — flagé; 12 — surub; 13 — mansgon;
mecanic
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Influenta factorilor microclimatici

- In caz de nerespectare a conditiilor igienice, in farmacii s: pot
crea conditii microclimatice nefavorabile ce actioneazi, in primul

rand, asupra celor ce lucreazd in spaldtorii, sala de distilare, i

sala de cliberdri. In spalatoriile de vase farmaceutice se lucreaza

_permanent cu apd fierbinte, acolo timp indelungat se [ace iocul (in
farmaciiie sitesti), fapt ce conditioncazd temperaturi Tnalte ale

acrulii. Concomitent in aer se degajd cantita{i mari de vapori Jde
apd de pe suprafetele chiuvetelor si de pe suprafefele vaselor spa-

late care se usucd in incdpere. Se stie cad temperatura si umidita-

tea sporitd a aerului influenfeazd negativ procesele de termore-

‘glare, in special termoliza. In asemenea cazuri (in microclimatul de
‘fncilzire) e dificild termoliza prin evaporare si conveciie, de aceca
‘organismul se poate suprafncdlzi. Dacd sistemele de wventilafie ar-

ificiald nu funcl{ioneazd sau funclioneaza insuficient, spalidtoresele

'sunt nevoite si deschida ferestrele sau ferestruicile, sd acriseasca

incdperea prin curenfi de aer, ceea ce duce la contractarca bolilor
respiratorii acute sau la acutizarea inflamatiilor cronice.
In sala de distilare—sterilizare sunt multe utilaje ce genereazd

‘cdldura: dulapuri de uscare, sterilizatoare, aparate de distilat. Pen-

tru & mentine conditii microclimatice optime se recomandd ca in
aceste incaperi sd functioneze efectiv sistemele de ventilatie ge-
nerald refulare—aspiratie. Daca in spalatorii, sélile de distilare—ste-
lizare cxistd condifii pentru microclimatul de incélzire, in sala
de eliberdri si in subsoluri, din contra, iarna se creeazid condifii
microclimatice reci. In sala de eliberdri acestea sunt condifionate
de deschiderea permanentd a usilor, fapt care creeazd decalaje de
mperaturi in sald. Decalajele de temperaturi din sala de eliberari
pot fi evitate, daca la intrare se va construi un antreu cu perdea de
r cald. In subsoluri se creeaza temperaturi scazute si umiditate
altd (de la contactul peretilor cu solul). Pentru a crea condifii
icroclimatice favorabile in subsoluri, ele trebuie sd fie hidroizo-
te bine si dotate cu ventilatie mecanicd generala.

Influenta zgomotului

. In conditii industriale, zgomotul se considerd o noxd proiesio-
ali dintre cele mai frecvente. Zgomotul acfioneazd nemijlocit
supra  analizatorului auditiv, asupra sistemului nervos central.
gomotul influentcazd in mare misurd capacitatea si productivi-
tea muncii, duce la oboseald rapida, la scidderza acuititii auzului,
hiba reactiile organismului. 3

" In farmacie zgomotul pitrunde din afard, de pe‘strazflp aglome-
fe sau poate fi generat de unele utilaje din interio=:i ei. Instala-
le de ventilatie, aspiratoarele-vacuum, masinile de spalat, apara-
: cu motor folosite in farmacii pot crea un zgomol cu intensita-
de 40—49 dBA, care scade capacitatea de munci a lucritorilor.
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ax qutru a preveni (:qnf,ccini,ele numite mai sus, se recomandd ca
intensitatea zgomotului in farmacii sd nu depiseascd 30 dBA. Di
minuarea zgomotului poate [i regizatid prin izolarca lltiléjelo} .zgu“
motoase cu cdptuseli absorbanie de zgomot sau nrin !n‘;[’lia'\--
izolald a lor in incdperi separate. ' bt

Profilaxia poludrii bacteriene a mediului din farmacii

Microorganismele sunt factori naturali ai mediului, care, in
prezenia unor condifii antisanitare, pot influenfa negativ calitfdtm
medicamentelor preparate in farmacii, pot cauza transmisia bolilor
contagioase in interiorul farmaciilor. Germenii patogeni pfezirlté i
pericol mare pentru medicamente. Astiel, in Suedia in 1963 s-
declangal o epidemie de salmoneloza, cauzatd de medicamente con-
tammat_e. S-au constatat infectii cauzale de linimente pentru ochi
contaminate. In medicamente au fost depistati germeni patogeni
si convenfional patogeni ca Escherihia coli, Bac. piocianic. Proleus
vulgaris ete. .I

Microorganismele saprofite pot influenta negativ  preparatele
medicamentoase. Aceste microorganisme folosesc componcntele( me-
dlcal_n_enﬁtelor ca substanfe nutritive pentru viabilitate scindandu-]r
modlhcapdu-ie structura chimicd, facandu-le toxice. De exemplu.
multe microorganisme scindeaza preparatele sulfanilamide si aI]ra:
loizii. Bac. mycoides si Bac. mesentericus folosesc pentru proeesélc
de crestere si inmultire azotul si carbonul din amidopirind, anti-
pirin, cofeind-benzoat de sodiu. Bac. proteus vulgaris in 24 ore
scm(jeazé jumdtate din amidopirina in solufie. Unele bacterii alte-
reaza compozitia chimicd a medicamentelor, spre exemplu reduc
calciul hipocloros pana la clorura de calciu, circa 190 tulpini de
dwegﬁml gg;;neni scindeazd acetilcolina. |

olutitle concentra i i e - i i
S dte magneziutb;eb'tdnl—l- biurete _—hldrocarbpnatul_ de sodiu,
gl : » barbital-sodiul, acidul ascorbic, amidopirina —
5 ri pot CAO"':'“CA un numar mare de germeni microbieni. Cu bhac-
EII—I'Id pot fi insamanfate nu numai medicamentele lichide, ci ‘si cele

3{: 1' I;:I, I? rforma de pulberi, 311pozxt0r§i,_ suspensii ete. Pulberile me-
ex(t:;iacfnd()d?el'ce confin plante medicinale (radicini de odolean.
- mcdigar]nee;?gm} sunt infestate cu bacterii mai frecvent decit
_Uneon‘ microorganismele pot cauza infec{ii intrafarmaceutice.
Prl_ntre _\!1z1taltprii farmaciilor adesea sunt persoane bolnave de
boli respiratorii acute, cu patologii atenuate, reconvalescenti pl..!r'tg‘
tori de germeni. To{i acesti vizitatori constituie surse poteniiale
d‘e infectii pe‘ntru lucratorii .din farmacii, aceste infectii transmi-
‘gandu_—_se pe diferite cdi. Cea mai periculoasi cale de transmisic @
1r1fc_ctulor e cea aeriand. In timpul vorbirii, tusei, stranutului, din
cavitatea bucala se elimini acrosoli ce contin germeni. Uscandu-se.
acesti aerosolvi se sedimenteazd pe obiectele inconjurdtoare si peé
dusumea, apoi prin curentii de aer sunt purtati in alte inciperi ale
farmaciei, prezentand astfel un anumit pericol epidemiologic.
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. Germenii patogeni pot fi transmisi si prin intermediul refe-
felor. S-a constatat ci refetele pot avea pe suprafala lor un numar

considerabil de germeni.

Farmacislii-tehnologi, casierii pot fi infectati cu germeni pa-

‘togeni mai des, deoarece au contact direct cu vizitatorii. Ceilalfi

Jucratori — farmacistii-analisti, asistentii din oficind —, desi nu au
ontact direct cu vizitatorii, pot fi infectaii pe cale aerogena sau

'rin intermediul retetelor.
Specificul lucrului prezintd pericol de infectie pentru spalatore-

' cele de vase, pentru infirmiere, acestea lucrand de obicei cu ma-

riale poluale, infectate (utilaje de dereticat, vase farmaceutice din
isectiile spitalicesli ete.).
. [n fond cu germeni microbieni se impurifica mainile, halatele
nersonalului, ceea ce, in caz de nerespeclare a igienei individuale,
Dpoate cauza aparitia unor boli contagioase. In alte cazuri pot fi
nfectate utilajele farmaceutice, apa distilatd, medicamentele. De
ici rezulti ca in farmacii infectiile pot fi transmise prin orice
biect folosit in tehnologia medicamentelor prin aerul incéperilor
prin contactl.
Profilaxia infectiilor intrafarmaceutice include o complexitate
e misuri sanitaro-igienice si antiepidemice de combatere a bac-
Geriilor. Una dintre masuri este combaterea impurificdrii aerului
u ajutorul razelor ultraviolete cu lungime de unda de 254—257 nm.
Actualmente in institutiile curative, in farmacii pentru dezinfec-
tia aerului se folosesc becuri cu lumina ultravioletd (BUV), avand
ormi de tuburi de uviol, confin in interior amestec din vapori de
ercur si argon. La trecerea curentului electric prin tub, din mole-
‘culele de mercur se desprind electroni ce creeaza lumina cu acliune
actericidi. in incaperile farmaceutice BUV pot fi lixate pe plafon
au pe percti. Becurile hactericide montate pe plafon emit raze ul-
raviolete directe, avand o acfiune bactericida rapida. In afard de
laceasta migcarea curentilor de aer cald in sus, schimbarea lui per-
manenta contribuie la dezinfec{ia buni a aerului. Efectul bacteri-
id al becurilor montate pe pere{i se obtine prin doua becuri —
lunul care emile raze in jos si altul cu fasciculul luminos indreptat
4n suc. Astfel se dezinfecteaza aerul intregii incaperi. Un efect bun
oate fi atins daci lampile bactericide emit radiatie ultravioleta
de 3 W la | m® aer in decurs de 2 ore.
. In timpul functionarii becurilor bactericide, in aer se formeaza
ozon si oxizi de azot in cantitaii ce depasesc CMA. Pentru ca acesti
eompusi sa nu influenteze asupra personalului farmaciilor, se reco-
andi ca in prezenta oamenilor dezinfeciia aerului sa se efectueze
beeuri ecranate de 1 W la 1 m® aer, in lipsa oamenilor — cu be-
euri de 3 W la 1 m® In ultimul timp in spitale si in farmacii tot
ai des se folosesc becuri bactericide mobile, care pot fi deplasa-
e si poseda o eficacitate dezinfectantd mai mare.
In afari de aplicarea becurilor bactericide (metoda fizica), in
armacii aerul poate fi dezinfectat prin metode chimice, pulveri-
nd in incaperi aerosoli de propilenglicol, trietilenglicol.
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ig. 36, : ;i - %
1 — fisurd pent i Jr.{,. Apﬂr;?t pentru dezinfeciia retetelor
pentru introducerea retetei; 2 — suluri: 3

_ Cu becuri bacte
fi!stiiaia 5 alte solufii. Tn mod oblig
nic perefii si dusumelele
s%jn de di_s:liiare cu un amestec de
3% de apa oxigenati. Controlu] st
tle bacteriologice ale la
secliile respective ale C
probe de aer,
nite, de pe m
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ﬁg?[mate“e prima, semifabricate si medicamente fi-
aintle personalului farmaciei, de pe utilaje, vase efc

-motor eleciric; 4 — lampi bactericide

ricide se dezinfecteazi si retetele (fig. 36), apa

g g atoriu se vor dezinfecta zil-
blocului aseptic, ale silii de sterilizare,

solutie de 29% de cloramina si
erilitatii este efectuat de secii-
boratoarelor analitice si de control si de
SE. Se insimanteazi pe medii de nulritie

Rezultatele bacteriologice pozitive de Escherihia coli sau Proteus
pulgaris indicd o stare antisanitara, incélcarea igienei individuale.
‘Indicii puritdfii aerului in incéperile farmaceutice suni: oxida-
 bilitatea aerului, concentrafia de COp si numirul de microorganis-
“me la 1| m?® de aer (vezi capitolul 2). Prezenia microorganismelor

" si a produselor lor in solutiile injectabile provoaca efectul piroge-

nic (capacitatea de a produce febrd in organism). Substante piro-
gene pot fi considerafi anumifi ioni, produsele oxidabile ale poli-
merilor ete.

“In timpul preparirii solutiilor injectabile in farmacii un peri-
" col deosebit il prezinta factorii pirogeni bacterieni — produsele ce
"se obtin de pe urma distrugerii celulelor bacteriene. Celulele bacte-
" rienc sunt compuse din substante macromoleculare. O acfiune pi-
rogend pot avea fractiile proteice sau lipopolizaharidele corpurilor
microbiene. Substantele pirogeric (care se ob{in in urma dezinteg-
rarii corpului bacterian) sunt solubile, penetreazi prin cei mai mici

. pori ai filtrelor, deoarece substantele pirogene au dimensiuni foar-

te mici—de la 1 pana la 50 nm. y

Microorganismele patogene sl
saprofite, care se afléd in mediul ‘ ae-
rian al iarinaciilor, in apa sau alte
medii pot avea particularitafi piro-
gene, Din aceste considerente apa
distilatd, evenlual pirogena, poate
prezenta o anumitd deficienta. Acti-
vitatea biologicd a substanfelor pi-
rogene ¢ destul de marg. Astfel
1,5 mg de pirogeni nimeri{i in orga-
nismul uman pot provoca febrd, desi
reactiile organismelor la aceste sub-
stante e foarte variatd. Reactiile pi-
rogene se manifestd prin febrd, fri-
soane, cefalee, grefuri, cardiopatii,
uncori colaps. Temperatura corpului
creste peste 30-—60 min dupa injec-
tic, atingand valoarea maximala pes-
te 1,5—2 ore, ca apoi, in decurs de
1—2 ore (in cazuri favorabile), s&
coboare pand la normal sau chiar
subnormal.

Pirogenia poate fi combatuta prin
curifenia si slerilitatea perfectd in
blocul aseptic. Microorganismele pét-
rund in solutiile injectabile de pe
suprafetele vaselor farmaceutlice, uti-
laje si din apa distilata, de aceea,
in primul rand, trebuie sd fie luate

fig. 37. Aparat pentru objinerea apei distilate
apirogenc
231




mésuri de mentinere a sterilitdfii solutiilor. In farmacii apa disti-
latd apirogena se obtine cu ajutorul distilatoarelor speciale, acesis
avand dispozitive ce refin toate picaturile de api nedistilati. Din
aceste distilatoare apa se acumuleazi in rezervoare speciale, care
Ii menfin temperatura mai mare de 80°C. In astfel de rezer.
Voare microorganisimele nu se dezvolts. Apa mai poate fi eliberats
de compusi pirogeni, fiind trecutd prin substante absorbante —
cdrbune activat, schimbitori de ioni, celuloza sau prin membranec
ultrafiltrante de acetat. Exists daparate speciale pentru obtineres
apei distilate apirogene — AA-1 (fig. 37). '

In sala de distilare—sterilizare, acolo unde se
tilatd apirogens, se va mentine un regim sanitar
pentru injectii trebuie si fie
lueru aici se face curdfenie

obtine apa dis-
strict. Solufiile
preparate in sala aseptici: inainte de
si o dezinfectie buni a aerului, a sy.
prafefelor de Jucru. In timpul preparirii solutiilor injectabile, far-
Mmacistii vor purta halate si bonete sterile, vor respecta igiena in-
dividual4, iar inainte de a incepe lucrul isi vor prelucra miinile con-
form instructiunii.

Ferestrele din sala aseptica trebuie si fie
aibd crapaturi. Ventilatia blocului
cu predominarca refuldrii aeruluj curat, trecut prin filtre. Pentru
blocurile aseptice au fost propusce mese speciale in care sunt mon-
tate dispozitive de injectare a aerului curat, steril direct la locul
de lucru.

Eficacitatea luerului, respectarea conditiilor igienice enumera-
te mai sus pot fi controlate obiectiv prin determinarea numiru-
lui de germeni in medicamentele sterile, Acest numir nu trebuie i
depiseascd valoarca admisibili (tab. 53)

; inchise bine, si nu
aseptic trebuie si fie mecanics

Tabelul 53 Numirul admisibil de germeni nepatogeni in medicamentele
preparate in farmacii

Numarul
admisibil
la 1 ¢m?

Medicamentele Nota
N

Solutii .injectabile péani la sterilizare
-15 cre)
- glucozd 5% sau 409,
- clorura de sodiu 0,9%
- Movocaina 0,25 si 29,
. clorura de sodiu 5.0 -
clorurd de potasiu 0,07

clorurd de caleiu 0,12

novocaing 2.5

apd pentru injectii pani la 1000,0

5. solulie Ringher-Loce

6. sol. Sergozina 409,

apa distilata:

1. pentru injectii sterile, imedial dupa distilare
2. pentru prepararea picaturilor de ochi si a medica-

mentelor sterile concentrate

(preparate in

LIRS = —

10—15

Apa apiroge-
0—3

na obfinuta
si pdstrata

in condifii

absolut ste-
rile
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‘Suprasolicitarea analizatorului
si pozitia fortatda in timpul

optic
lucrului

' Activitalea in farmacii se caraclerizeaza prin solicltaread:;r;um!-
or organe, adicid in unele cazuri pot ‘mtcrverrn‘noxe] de p'r1 mﬂpos,;-
hofiziologic. Cel mai mu;t este:‘sohcn.’_fxth analizorul cptic, an
specificul muncii in farmacii consta in efectl_J«:Jrea utner opcorlo_
; ii meticuloase cu obiecte._ mici, ‘Subst_an‘t‘c medicamen O?S?mfelor
ate si transparente, descifrarea 1r_1‘scrvipt1110r pe retete,d_d_'l Sorn
medicamenie etc. De aici rezglta ca una dmt_re con itiile 1g1§3~
ice obligatorii in farmacii este iluminarea sulicienta, coresgunza
1ativelor. ;
oarSe—;Dcrc;:zta\talE cd in incaperile slab iluminate farmacistii isi sup-
aincordeazd vederea. De aici apare 1rLt§1bl}1Eat-ea, scglde conccntra-
ia atenfiei, coordonarea 1'ni:scﬁnio§- precise, in cazuri gra_v_evsgpra;
ncordarea vizuald poate evolua in miopie, Ace&‘gte_modﬁmarl po
i atestate la farmacistii-tehnologi, (_:h_am1.'~gt1|~anal|sl| cte. Dacd Ie_i
docul de lucru este o lumina insufl‘cm{]ta. ]Eu:ratorui e pevo}lt_lsa
iapropie obiectele de ochi. Astiel deviazd mult convergenfa oc ilor,
] reste tensiufiea intraoculara, glob_ul chlar se delorrme.azna ‘\‘?i d&;e
lungeste spre pariea anteroposterioard, ceea ce duce tlia mt.og ﬁ
ea viazului, Daci iluminarea locului de lucrup pre:él_nta un é?n
trast prea mare cu lumina din jur, ochiul, trcc—dpd m“l:!_l‘]‘n cI ]01?
‘de lumina in altul, trebuie si se acomodeze, astfel mubstnl o%; A
motori obosesc mult. Acest gen la lucru de asemenea poa e]re tcr
lacuitatea vazului. Astfel de modificari ale ap:&.ratglm océu (igmic;_
se pot manifesta la farmacistii care isi SL:h_IITII)a vederea "f'li Stin
temul de biurete bine iluminat la alte obiecte dli’l'_}l.lil' tn g ir?arca
Juminate, in timpul lucrului la cantarele analitice, ldb_re etrén i
'vizuala a puritatii solutiilor, la citirea_gradafiilor pe mretie, -:Fj)e -
te. Oboseala ochilor se manifestd prin dureri Sf\ll scnzar ra.ida
urd in ochi, vedere neclara, r_:efa‘lee si ongsealg gc_ncrrac; na?ura:
‘Pentru a preveni aceste mod\}ﬁ‘qan ale ml}[]‘or'[imm'mfje L Jn e
ld si cea artificiald trebuie sd fie aglgu!‘ata in unctie p
Hucrului, sa fie suficient de intensd si uniformd. 2
Investigatiile igienice au giemonst_ral ca 111_!['11!.1'].‘1['_(‘;3 fl‘nti?'b il 01'1;
farmaccutice depinde de mul{i factori, care trebqlf?'?a dle l(j”lr{]é)r
considerafie la normal‘ca] illu‘.umaru, peniru profilaxia deregla
opti ate consecintele for. s } _
Pllgil:l‘:} t?ucréri in farmacie necesiti o pozifie folr_t‘atae?ltgorspu;?é:
Pozitia sezandi o au toti lLiCI“Iaj:OI‘ll ce prepara .1‘1_1g£1(,farrlrté br*gsta-
.oreseio,’ farmacistii isi e.-xerc.n.a_funuctnie in po:lrlp formarea t ool
cd. Pozitia orlostaticd indelungata condifioneazi qrn}a ob(}%ealé
rului plat, edematierea si durerile in picioare, url_e?;;, o s
B e R e Dbl e s
ius, Persoanele ce lucreaza un timp ! _ sunt
ari le inferioare, trombofle
redispuse la formarea varicelor la membre & e
3 i ata sezamdi poate condifiona eformatii f’“’, ;
Ltie.vsrc;zlbtll-zlg?rsftazébsanguiné in organele abdomenului si in rect,

233




ceea ce, la randul lor, provoaca deregliri intestinale de tip ato-
nie; constipatii, hemoroizi.

O alti particularitate a luerului in farmacii constd in incorda-
rea muschilor mici ai mainilor si degetelor in timpul operatiilor
specifice: cantdrirea, masurarea volumului lichidelor cu biuretele
sau pipetele, ambalarca pulberilor ete. La persoanele neantrenate
astfel de lucru in decursul intregului schimb poate condifiona mio-
zite, neuroze coordonatorii. Pentru a preveni eventuala aparitie a
modificirilor de acest gen, in primul rdnd se vor amenaja corect
locurile de Tueri. cu utilaje tehnologice si tehnicd adecvata, pro-
cescle ce necesitd eforturi fizice mari vor [i mecanizate. Toale uti-
lajele, dispozitivele, aparatele se vor afla in preajma locului de lu-
eru, ca farmacistul sid se poatid folosi de aceste utilaje usor, efectu-
and misciiri cat mai econome, Totodata locurile de lucru, scaunele
trebuie si aibi o astfel de constructie, ca sid asigure o pozifie cat
mai .comod#, si nu solicite supraincordarea anumitor grupuri de
muschi. ;

Utilajele si reactivele vor fi aranjate pe mesele de lucru ra-
tional si comod. Astfel, obiectele utilizate mai frecvent — greuti-
tile, stiloul etc.— se vor afla in dreapta, vasele de farmacie in stan-
ga (usiensilele, cantarele. signaturile etc.). Scaunele de asemenca
trebuie si faciliteze pozitia de lucru, ele fiind glisante, adaptabile
la incaltaminte.

Pentru a menfine o capacitrte bund de muncd pe parcursul
intregului schimb, se recomandd diversificarca activitatilor, iar
lucrarile monotone, plicticoase (ambalarea manuald a pulberilor.
inchiderea flacoanelor, ambalarea solutiilor) sid fie mecanizate.

Se va acorda atentie gimnasticii in {impul pauzelor, schimbi-
rii pozitiei corpului in timpul zilei de munca etc. O mare importan-
td in comhaterea morhidititii 'wcrdtorilor din farmacii au cxa-
menele medicale preventive, inainte de angajare la munca i ¢
periodice. :

Starea sindtitii lucritorilor din farmacii

Dupi cum s-a mentionat anterior, muneca in farmacii isi are par-
Heularititile sale: contactul permanent cu multiple substante chi-

mice nocive, munca manuald migiloasi, ateniia sporitd si incof-
darea analizatorului optic, contactul cu vizitatorii, printre acce:
tia fiind si nersoane bolnave. Totodatd lucrdtorii din farmacii pot
fi supusi influentei microclimatului nefavorahil ete. Munca in iar-
macie solicitd mare responsabilitate, incordare neuropsihica gi em?-
tionald. Toti acesti factori neapirat se vor reflecta asupra sand-
tatii lueradtorilor din farmacii. '

Prin multe studii s-a constatat o corelatie dintre conditiile =4
nitare din farmacii, particularitatile muncii si slarea sanatatii 1
critorilor. La colaboratorii din farmacii predomind bolile respird-
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vorii, maladiile alergice, patologiile sistemului nervos si ale orga-
lor de simf{, hipertensiunea arteriald, afectiunile ginecologice. O
ndere destu] de mare o au patologiile cronice. Printre bolile aler-
ce pe primul loc se situeazd alergiile medicamentoase. In di-
rite incaperi asupra farmacistilor poate actiona o complexitate de
diversi factori. Prin urmare, si influenta lor asupra sanatatii nu e
uniformd, fiecarui grup profesional fiindu-i caracteristice anumite
atologii. Astfel, peniru lucrétorii din sala de eliberdri (farmacis-
i, medicii care lucreaza cu refelele, casierii) principala noxa pro-
sionala sunt germenii patogeni si microclimatul de racire. Alte
oxe profesionale pentru acest grup de lucratori sunt suprasolici-
rile neuropsihice si emotionale. De aceca lucratorii din sala de
iberari se imbolnavese mai frecvent si in structura morbiditatii
cestui grup predomind anginele, bolile respiratorii acute, reuma-
tismul, varicele venelor.

Dintre noxele profesionale ce influenteaza asupra lucrétorilor
prepararea medicamentelor (pro\riz_orii~teh_nol'ogi, chi-
mistii-analigti, ambalatoarele) fac parte pulberile si lichidele me-
icamentoase, aerosolii diferitelor substanfe chimice, supraincor-
area neuropsihici. Munca acestui grup de lucratori necesitd un

umir mare de manipulari mici, de aici vine incordarea atentiei si

pcupati cu

3 aparatului oculomotor. 5

Pentru grupul de lucrdtori ocupati cu prepararea medicamen-

lor sunt caracteristice hipertonia, alergiile si afecliunile sistemu-
i nerveos de tip neurastenie, nevroza.
Lucratorii din aparatul administrativ practic nu sunt supusi ac-
fiunii noxelor specifice pentru farmacisti. Insa ei, fiind responsa-
i pentru lucrul si erdinea in intreaga farmacie, suportd o in-
ordare neuropsihicd considerabild. Pentru lucrédtorii adminisira-
ivi sunt specifice patologii ale sistemului cardiovascular: boala is-
chemica cardiaca, hipertensiunea arteriald, neurastenia.

Structura morbiditatii variaza in funcifie de vechimea in mun-
4. Spre exemplu, la persosnele ce activeazd mai mult de 10 ani
ectiunile alergice se intilnese de 9 ori mai frecvent decat la
ei cu o vechime de muncad mai micéd de 5 ani.

Pentru = mentine sinatatea, capacilatea de muncd si producti-
tates inaltd a farmacistilor, in primul rand trebuie create condi-
optime de muncé, mecanizarea proceselor grele elc. Inainte de
fi angajate la lucru in farmacii, persoanele vor lrece un exaren
eventiv, la care se va acorda atentie deosebita contraindicatiilor
edicale. Contraindicafiile absolute de angajare la lucru in farma-
i sunt: tuberculoza in faz#d activa, astmul bronsic, hipertonia de
radul I, patologiile organice ale sistemnului cardiovascular.

Lz contraindicatiile relative se refera: diatezele hemoragice, pa-
logiile alergice, acuitatea vederii mai mica de 06 (cu corectie},
wmalii ale refractiei mai mari de 6,0%, miopie avansatd, modii-
Ciri ale fundului ochiului, presbitism mai mare de 2,0%. astigma-
Hism mai mare de 2.0%, patologii ale sistemului endocrin.
| In scopul ocrotirii sanata{ii, profilaxiei morbiditatii, lucratorii
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din farmacii vor fi supusi unor examene medicale periodice (de 2
ori pe an).

In -timpul acestor examene se vor efectua si anumite investiga-
tii de laborator: analiza sangelui, determinarea bilirubinei in sin-
ge ete. 3

Toti lucratorii din farmacii trebuie sd fie dispensarizati, la evi-
denta fiind si conditiile de lucru din farmacii, prezenta noxelor pro-
fesionale, vechimea in munci si slarea generald a sanatatii.

Igiena individuali a lucrdtorilor din farmacii

Respectarea igienei individuale trebuie sa fie o norma obisnui-
td de comportament pentru fiecare om. Pentru lucrédtorii din far-
macii aceasta are o mare importan{d, deoarece neglijarea igienci
individuale poate cauza infectarea medicamentelor, transmisia -
iectiilor intrafarmaceutice. In acelasi timp aspectul farmacistilor,
hainele curate, mainile ingrijite, comportamentul igienic adecvat
constituie un model educativ de culturd sanitard pentru populafic.
Fiecare lucrdtor din farmacie va lucra in halate si bonete, avand
3 seturi de aceste haine si pe care le va schimba de 2 ori pe sapta-
miani. Venind la lucru, farmacistii imbraca halatul, parul si-l sutréng
sub honetd, apoi isi spala mainile cu sdpun si le prelucreaza cu
substante dezinfectante. Hainele indi\-'idualjs si_cele de protectie
se vor pastra separat. In farmacie luerdtorii  vor avea  in-
calfiminte de schimb. Pe parcursul zilei se va mentine curafenia
mainilor, a hainelor, a locurilor de lucru, prosoapele vor fi schim-
bate zilnic. Inainte de a intra in WC, lucratorul isi scoate‘halatuul,
iar dupa WC isi spald riguros mainile cu apa si sdpun si le cla-
teste cu solujie dezinfectantd. Acest lucru se face in antreul
WC-ului, unde sunt instalate robinete cu apa caldd si rece, un vas
cu solujie dezinfectanid, uscitor electric §i cuiere pentru halate
$i prosoape. )

In incdperile de producere nu se inird fard halat, in afara far-
maciilor nu se iese purtand halatul. In buzunarele halatelor nu se
fin obiecte de prisos. Deosebit de riguros trebuie sa respecte i:_T‘.‘f'-
na individuala “lucrdtorii ce prepara medicamente sterile. Tn blo-
cul aseptic se va lucra in halat inchis (de tip chirurgical), in bo-
netd si incal{dminte speciald, cu mascéd sterild. Hainele acestea s¢
imbracd in ecluza blocului aseptic, tot aici se spald mainile cu so-
lujie de 109 amoniac, care se adaugid cate 0,56 ml la 100 ml apd
caldi), in doud lighene. Mainile se spald pe rand in ambele hgh_e‘:l_C
cu periufa timp de 3—10 min. Dupa spélat, mé_u_ule se s_stoerg_cu :E-;;
vet steril si apoi se prelucreazd cu alcool etilic de 70% timp €€
3—5 min.
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Exigentele igienice fatd de laboratoarele
de control analitic

Laboratoarele de control analitic efectueazi urmaitoarele lucriri:
. — analiza medicamentelor, a preparatelor medicamentoase din
farmacii, depozite si unitati chimico-farmaceutice;

— eclaborarea stiinfificd a metodelor noi de analizi;

— conducerea metodico-stiin{ificd a activitatii farmaciilor;

- — consultarea in probleme de control al calitdtii medicamente-
or din larmacii;

— organizarea perfectiondrii cadrelor farmaceutice  (cursuri,
seminare referitoare la metodele de analizd fizico-chimice si bacte-
riologicd in farmacii). Laboratoarele de control analitic mari ver
i situate in cladiri aparte, pe terenuri aparte bine amenajate, cu
accese pentru transport si plaiforme de descidrcare; cele mai mici
ol Ti amplasate in case de locuit sau pe langi depozilelz farmaceu-
tice. Lahoratoarele de control vor avea incidperi cu anumite supra-
fete (tab. 54). : :

. Principala incédpere a laboratoarelor de control analitic este sala
de analiza a medicamentelor (fig. 38). Ea este dotati cu mese pen-
iru analize, cu mese pentru biurete de titrare, pentru prepararea
reactivelor, resouri electrice, cu dulapuri-safeuri pentru substantele
inflamabile. In sald se afla vitrina pentru mostre de control si nise.
. Sistematizarea si utilarea laboratoarelor de control analitic tre-
uie sa corespundd exigentelor igienice cele mai stricte. Inciperile
boratorului sunt orientate spre sud, sud-est astfel fiind maximal
luminate. Se admite ca sala de analize sa fie invecinati numai cu
Sala de cantare si cu optica. In sala de analize se respectd o curi-
enie ideald, asiguriand astfel precizia lucrdrilor. Iluminarea natu-
rald a silii de analize va fi suficienta, cand coeficientul de lumino-

Tabeiul 54. Incdperile si suprafetele laboratoarelor de -control analitic

Suprafetele, m?
Incéaperile

mari medii l mici

a de analize 63 31 25

a de cantare 15 15 —
ptica 12 e e
pozitul pentru reactive 9 = s
oratorul pentru probe bacteriologice 8 = o
oratorul pentru probe biologice 16 — —
~abinetul metodic 12 8 —
oiroul gefului si contabilitatea N 8 8
VC 2 2 Z
amera de dus 2 2 =
bsolul (pentru substante inflamabile) 7 - —
bsolul pentru materialul biologic 7 - oy
aldtoria 17 10 10
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sitate cste 1:4, iar CIN 2%. Intensitatea luminii artificiale la lo-

. Laboratoarele de control analitic dispun de sald pentru analize

Piologice pe animale de laborator. Aceasta sald va i suficient de
Minoasd, dar [eritéi de razele solare directe, de aceea sala bio-

gica va [i orientati spre nord. Coeficientul de luminozitate este

1:6, CIN—1,5%, iluminarea artificiala — becuri luminiscen-

ig;;% rile de lucru in sala de analize trebuie si [fie de 500 lx.
el Laboratorul trebuie sa fie dotat cu sistem de ventilajie mecanici
- ‘eu predominarea ventilaiei prin aspiratie. In sala de analize in
o L od obligatoriu va [i instalat una sau doud nise de aspiral,'ie._Pe:
4 i s°z33 il vor 11 acopertji cu vopsea de ulei, duwmclclg cu l@noleurln fara
e S EcHEg suturi. In laborator se va menfine un anun-_lit microclimat: tempe-
=) o .U: 322 ratura aerulur 18—20°C, umiditatea relativa 10—60", vileza cu-
o " l % g2 entltigr _dc aci“O,I“O,z ni/s. Sala de cantare va {i foarte luminoasa,
3 - —= 5e="E urata si uscata.
=] l E]l & |E] 3| z4g In sala optica se instaleaza aparatele peniru investigare si du-
— E B B ) EEESE # lapuri pentru pasirarea lor. Salile de cantare si optica vor 11 ori-
= LJ NIOIAISS Bp I £ RE_2E entate spre nord.hln laborat93rclc mici se admite ca oplica si can-
=) injnjeucsiad ejswen) X gﬁgﬂl __zarele sd se alle in aceeagi incapere. Aceste incaperi u-e_bute sd co-
5 = = = fa s espuﬂnda acel_ora&_ exigenie ca ;si_sala_ de analize, numai ca in sala
ES S L a1 ‘de cantare si opticd aerul trebuie sa tie uscat, acolo nu se aila
spoygieds =il instalatii de gaz si robinete cu apa. Doar mediul aerian uscat poa-
_ = = Bal2 e asigura precizia lucrului aparatelor fizice si a cantarelor anali-
[__& B T ce.
i £ 755 | Sectia bacleriologicd a laboratorului de control se prezintd ca o
N = SaE unitate struciurala importanta, aceasta secfie electuand controlul
JOPANOES) == = = calitapi bacteriologice a medicamentelor preparate in farmacii. N
esjesedald T LES Secjia bacteriologica a laboratoarelor de control analitic consté
RIER: S = in sala de analize pacteriologice, sala de sterilizare a mediilor si
N 5 g & vaselor de laborator, spalatorie i camerd pentru pistrarea reac-
£0160j0q A0S W 1 = velor, vaselor elc.
G = ¢ lluminarea naturala si artifliciala a sectiei bacteriologice va ii
SRR = _ = c;:_ea;'n\ca $1 I}n salia de analize. Ventilafia va i naturala prin ae-
= ISR S ajic (lerestrele gi lerestruicile vor fi protejate cu plase metalice).
4 ag!e?z?&;glr%?gas 5 El’etlvl,ldc sus pana_jols. VOr I daji cu vopsea de ulei sau acoperii
S 2ies &) = U placi de teracota de culori deschise. Dusumelele se acoperd cu
& =<8 | © =] ; B ateriale sintetice fara suturi, mesele — cu plastic. In incéperile
= 3 ,{ ik : ctiﬂelwhactermluglce derellcarea umeda va 1i zilnica, o data pe sap-
s o g[i 5 diland cu substanie dezrwnlecl(_ante, Perel,n,' dugumelele si utilajele
W 2 8 8 c € sterg cu solujie de U,Q—'Hl Yo (if: cloramugg sau 35’:‘0' de I)C_I"O.\:ld
et W v E ° g - .f.‘ h(;d[‘(‘\)g(_‘ll,_ cu deutergen_ti___ulj—llbﬂ m_l_ SO!UEICII? ii m supraia%a].
20! - S #€ doua ori pe saptamana aerul va i controlat dacd nu contine
l ] & = . = ' L germeni: rrlicn};bieni? Daca poluarea bacteriani depiseste normele
§ s | E 1361 v (_ dmislbflc,l_&e iace dezinfoc;ia su}_:limtfniara a_incaperii, Eorl_o_sm—‘
e = 51 &l ERZ -Se soluil mai concentrate de pcrox|(] df: 111(1r0gcr1‘ (4—-:;-3-:?[ si
= 5 =] | B B 1= EE € cloramind (3%). Aerul se dezinfecteazd cu becuri bactericide.
& SEET In laboratoarele bacteriologice este interzis fumatul, alimenta-
|11} @ugiues njusd 8BS _ gla d, pasirarea produselor alimentare sau a altor obiecte. Aici este
: =] ¥ e terzis accesul persoanclor striine.
: =] 5 m ﬁ"' %_E_E is accesul persoanclor sirdine
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te cu intensitatea luminii de 200—300 1x. Sala pentru analize bac-
teriologice trebuie sa fie dotatd cu sistem de ventilatie mecanici do
aspirape—reiulare cu predominarea aspiratiei.

In caz de nerespectare a conditiilor sanitaro-igienice, in labo-
ratoarele de control analitic pot aparea o serie de noxe profesiona-
le: contactul cu substanie toxice si preparate medicamentoase, sup-
rasolicitarea vdzului (la efectuarea analizelor, in timpul lucrului cu
aparatele, la cantarul analitic).

Ventilatia, iluminarea rationald, respectarea igienei individua-
le, Tolosirea’ mijloacelor individuale de proteciie vor preintdmpina
influenfa factorilor nefavorabili. In laboratoarele de control ana-
litic de rand cu conditiile sanitaro-igienice se va respecta si regi-
mul de muncid si odihnd, astiel mentindndu-se capacitatea de mun-
ca si productivitatea.

Exigenlele igienice fa{d de depozitele farmaceutice

Depozitele farmaceutice se prezinti ca subdiviziuni ale direc.
tiilor Tarmaceutice si efectueaza receplia, pistrarea si livrarea me
dicamentelor, a obiectelor de ingrijire a bolnavilor, utilajelor me-
dicale. Aceste depozile de asemenea furnizeazid materie prima fab-
ricefor chimico-farmaceutice, divizeazad si ambaleazd miariurile in
loturi mai mici.

Sistematizarea incédperilor, depozilelor farmaceutice trebuie s#
corespunda anumitor exigente sanitaro-igienice. E de dorit ca de-
pozitele farmaceutice sa fie amplasate aparte, in directia véantu-
lui fafa de casele de locuit.

Medicamentele, in functie de particularititile lor fizico-chimice,
se pdastreazd in depozite. Deoarece in depozitele larmacecutice sunt
stocate medicamente si substante cu particulariti{i si compozitie chi-
mica diferild, ele necesitd conditii speciale de pastrare. Acest fapt
impune depozitelor farmaceutice conditii igienice mult mai exigen-
te decat alte genuri de- depozite. Toate fnecdperile depozitare vor
fi spalioase, uscale, bine ventilate. A

Utilarea si dotarea depozitelor cu aparate depinde de capacita-
lea, de volumul de lucru si de sortimentul de medicamente. Toate
institutiile de acest gen vor avea incaperi depozilare, administra-
tive si de uz special. ;

Sectiile depozitare vor ii vrmitoarele:
pentru medicamente solide;
pentru medicamente lichide;

— penlru subst{anfe toxice si narcotice;

peniru medicamente in fiole;

pentru medicamente industriale;

— pentru obiecte de ingrijire medicald si pansamente;

pentiru utilaj medical si optic. :

Pe langa depozitele mari functioneazi
analitic.
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laboratoare de control

Toate incdperile depozitare trebuie sa fie situate de ambele parti
ale coridorului central, incédperile nu vor comunica intre ele. Depo-
gitele vor corespunde celor mai stricte exigenfe sanitaro-igienice,
fiind dotate cu toate instalatiile de salubrizare tehnica, ?ncélztre
si ventilatie centralizatd. Tn depozite unele incdperi sunt incil-
~gite, altele nu. De obicei au sisteme de incdlzire inciperile admi-
nistrative, cele de uz social, unele incédperi depozitare. In aceste
fncdperi se va menfine o temperaturd constanti de 18—20°C, umi-

‘ditate relativdi de 40—60% si viteza curentilor de aer de 0,1—
| 6,2 m/s. U !
| Majoritatea inciperilor depozitare nu vor i incilzite, medica-

mentele pistrandu-se la temperatura de 49C pe rafturi ce se cu-

. rata usor.

.~ Inciperile se vor incilzi centralizat prin calorifere cu apa. In
oate ineaperile depozitare va [uncliona sistemul de ventilatie ge-
nerald (aspirafie—refulare) cu predominarea celei de aspirafie.
'{In incdperile de ambalare, cintarire a medicamentelor se vor insta-
la si sisteme de aspiratie locali.

.~ Depozitele farmaceutice au dulapuri si rafturi pe care se aran-
~jeazi loturile de medicamente. Utilajele trebuie si fie plasate ast-
el, ca in spatiul aerian sa se asigure un multiplu de schimb de aer
suficient. -

[luminarea naturald si cea artiliciald vor fi de o intensitate op-
timd pentru a asigura precizia lucrului. In camera de céantirire
ambalare coeficientul de luminozitate va fi de 1:4—1,5, inten-
sitatea luminii artificiale la locul de luecru al ambalatoarelor —
500 Ix. Lumina va [i generald, asiguratd de becuri luminiscente cu
umind difuza. .

In depozitele farmaceutice se efectueazd multe lucrdri grele de
ncdrcare—descircare. Acestea trebuie sd fie maximal mecanizate,

Activitatea angajatilor la depozitele farmaceutice constd in ale-
erea marfurilor medicinale conform comenzilor institutiilor cura-
ve, ambalarea mirfurilor in loturi mai mici, aceste operatii ncce-
itand o pozitie for{atd, o incordare a analizatorului vizualsi a aten-
ei.

Pentru a facilita aceste operatii, locurile de muncd vor fi utila-
te cu dispozitive auxiliare comode: tarabe, cdrucioare, benzi de
. transmisie ce ar asigura transportarea mirfurilor in sectia de ex-
pediere.

Educatia sanitara

Educatia sanitard se prezintd ca o ramurid aparte a medicinei ce
. are ca scop inifierea populatiei in probleme de medicingd, de pro-
- filaxie a morbiditd{ii si de mentinere a sdnititii. Actualmente sunt
~ elaborate masuri de formare a unui mod de viatid sidnitos, de ati-
. tudine serioasad fatd de sidndtatea fiecdrui individ si fajd de me-
- diul inconyuridtor, de menfinere a capacitdfii de muncid si a viva-
- citdfii o peiioadd cat mai indelungata.
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O altd problemi a educatiei sanitare consti in atragerea ma-
selor largi de oameni in activitatea ocrotirii sdnatatii etc.

Educatia sanitara include cunostinfe nu numai in domeniul me-
dicinii, ci si in psihologie, sociologie, pedagogie etc. Se stie cd cele
mai bune misuri inijiate de organele sdnititii ar fi incficiente fi-
ra ajutorul si intelegerea populatiei.

Oamenii trebuie si cunoascid care anume factori ai mediului
pot influen{a negativ asupra sinititii, ce boli pot surveni in urma
acfiunii acestor factori si cum poate fi prevenitd aceastd influents.

Metode de educatie sanitari

Cunostintele medicale si de profilaxie pot fj propagate pe mai
multe cdi: orald, prin mass-media, mixta. 2

Cea mai eficientd metodd de educatie sanitard este lectia orali.
Aceasta presupune un contact direct cu_auditoriul: discursuri, in-
formatii, serate de intrebdri—rdspunsuri, consultatii in grup etc.
si prin metode indirecte: emisiuni Ia radio, {eleviziune, cand con-
tactul direct lipseste. Educatia sanitari se poate face si prin me-
tode poligrafice. Acestea permit editarea unor brosuri, alise de
tiraj mare, ceea ce contribuie la propagarea pe larg a cunostinfelor
medicale. Publicatiile de educafie sanitard trebuie si fie informa-
tive si concrete. In acest gen pot 1i editate carti, buclete, agende,
placarde, articole in reviste; pot fi afisate in institufiile curative:
panouri de intrebéri si rdspunsuri, buletine sanitare, gazete de pe-
rete etc. '

Propaganda sanitard ilustrativi se realizeazi prin expunerea
obiectelor naturale: preparate microscopice, articole de ingrijire a
bolnavilor, a copiilor, de acordare a primului ajutor medical, apara-
te si dispozitive medicale etc. O alti melodi ilustrativid este folo-
sirea mulajelor, machetelor, desenelor, diagramclor, fotografiilor
ete.

Educatia sanitar ilustrativi are un efect psihologic mare. Obiec-
tele ilustrative pot fi atractive, usor perceptibile de auditoriul
larg. Meloda ilustrativd o completeazd pe cea de tipar, impune o
reflectie si deci o memorizare mai completi a temei.

Educatia sanitari combinati. Este cea mai eficients si se adre-
seazd concomitent unui numir mare de oameni. La acest gen de
educalie sanitard se referd filmele (stiintifice, documentare), expo-
zitiile tematice, emisiunile televizate. Televiziunea poate folosi toa-
te metodele de propagare sanitard: discutii cu medicii, filme, in-
terviuri sau intruniri ale savaniilor, organizatorilor ocrotirii sani-
tatii ete. : ) )

Formele, metodele de propagandd sanitard se aleg in funciie
de situatiile conerete, de gradul si nivelul de cunostinfe al audi-
toriului,

Se vor lua in considerajie specificul auditoriului, tendinja aces-
tuia de a Iindeplini recomandirile, sfaturile incluse in temé.
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" Temele abordate vor i concrete, expuse intr-o Iormia acct?-;a:iti)’%lt?i‘
% Educalia sanitard reprezinta unul dintre aspecte c ac 1(-' LIla—
" jucritorilor din farmacii. Ei au misiunea de a_fannlutir{za pop
I‘tia cu cunostinie igienice si despre acfiunea medicamentelor. i s
F In virtutea functiilor profesionale, farmac_istu t_rel_)ulc_sp ) ltnw
' ne initiali in botanica, biologie, microbiclogie, chll‘l‘ltf. ilz}c{f’l‘édic;{—
tematici, biofizicd si biochimie, biofarmacie, tehnologia
‘mentelor elc. S !
me Farmacistii explicd vizitatorilor acfiunea dinamicd ad!ncdlca-
~mentelor, alte probleme referitoa_re la admm]str_area medicamen-
~ telor, la profilaxia bolilor contagioase, la educafia sanitara a co-
piilor ete. Lt i ) e g
. In propagarea igienicd o mare importanti au elumdare:}_ pro
lemelor legate de administrarea corectd a medicamentelor in scop
| de tratament si de profilaxie, eventualitatea aparifiei complicatiilor
" in caz de tratament incorect, de pdstrare si administrare gl_'(-:;jltg a
- diverselor preparate medicamentoase efc. F%rrunga_cl;\tu explicd im-
portanfa vitaminelor pentru mentinerea sindititii, ce obiecte sunt
necesare pentru ingrijirea medicald si pf'z_ntru“acogdarea _pI'l‘Il:luil!.:ll
‘ajulor la domiciliu. Luecrdtorii din farmaciile satesti trebuie sa la-
- mureascd populatiei despre modul de colectare si_folosire a plan-
telor medicinale, despre tratarea elementari a apei, despre péistra-
‘rea corectd a produselor alimentare etc. .
Lucratorii farmaciilor vor explica pacientilor daunele $i con-
secintele autotratamentului, totodatid in sélli]e de eliberdri vort fi
afisate adresele institufiilor medicale apropiate la care s-ar putea
adresa vizitatorii. we.
. Farmacistii-tehnologi trebuie sd recomande pac1er’1t110r‘cun? vor
fi pastrate, administrate medicamentele, vor atrage ateniia I?SUIJW
termenului de péstrare si asupra semnelor de eventuala a exgil}'e‘
De rdnd cu alfi lucratori medicali, far_ma_c1§t11 vor pu llca
| informafii cu caracter educativ in presa periodica sau 'dE: lpog’uasti-
| rizare a stiinfei, vor participa la emisiunile radio si tv;ﬂevu 03
* asupra celor mai actuale probleme igienice si far{rlacdeu liﬁic;tie
f participa la seralele tematice organizate de centrele de e
E itara. il 5 7
'Sa'ng?iucal,ia sanitard organizatd, bine chibzuitd va conilr'xb_u; la_I
. ridicarea nivelului de cultura sanitard nu numal a popu dtf.e% Ca
. si a farmacistilor, fapt ce va ameliora asistenta farmaceutic
. populafiei.




