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A patika idôsebb, vagy ön?

Ha jól tudom, akkor a patika; ezt az épületet 

tudomásom szerint 1972-ben adták át, én 

pedig 1974-ben születtem. Elôtte néhány ház-

zal odébb volt a gyógyszertár egy korabeli 

épületben, régi óbudai környezetben, de er-

rôl én már csak hallomásból tudok. Azt a pa-

tikát Ströcker Alajos alapította a 19. század-

ban, akirôl ezen kívül azt is érdemes tudni, 

hogy a Magyar Gyógyszerkönyv III. egyik 

szerkesztôje volt. A régi épület nyilván a lakó-

telep építésének esett áldozatul.

Ez az új patika viszont belülrôl sokkal na-

gyobb, mint kívülrôl — egy egész biroda-

lom, tág terekkel, korszerû berendezés-

sel. Mekkora valójában, és hogyan került 

vele elôször kapcsolatba?

Az épület alapterülete 360 négyzetméter, úgy-

hogy valószínûleg tényleg nem számít kis pa-

tikának, és ennek megfelelôen bôséges hely 

áll rendelkezésre minden funkció kielégíté-

sére, ami a mindennapi munkában bizony 

nagyon jó dolog. Édesanyám került ide a 

nyolcvanas évek közepén, mint vezetô. Elôtte 

végigjárta a ranglétrát: volt beosztott, vezetô 

a város más helyein, aztán bekerült az akkori 

Gyógyszertári Központba, ott dolgozott egy 

darabig, majd megelégelte az adminisztratív 

munkát, és kérelmezte, hogy ismét patikában 

dolgozhasson. Így került ide. 

Ön, akkor még kisgyerekként, bejáratos 

volt a patikába?

Én is, a bátyám is elôfordultunk itt sokszor, 

bár természetesen nem itt töltöttük a szabad-

idônket. De ha másért nem is, például besza-

„A betegek  
     szerint  
 kedvesek     
     vagyunk”

Beszélgetés Vimláti Gáborral, 

a budapesti Óbuda Patika 

ifjabbik vezetôjével

Modern, jó állapotú, klinkertéglás kis 

épület a Vörösvári úton, hatalmas 

gyárépületek tövében, egy szakor-

vosi rendelôintézet közvetlen szom-

szédságában. Nyílt tekintetû, ígé-

nyes, fehér köpenyt viselô fiatal-

ember fogad — akár végzôs gyógy-

szerészhallgató is lehetne…



23

ladtunk, ha otthon felejtettük a lakáskulcsot…

Hogyan emlékszik: megfogta, vagy in-

kább taszította a gyógyszerek illata?

Hát, hazudnék, ha azt mondanám, hogy már 

akkor beleszerettem, de azért kellemes em-

lékek kötôdnek hozzá. Az egész csak akkor 

került komolyan szóba, amikor közeledett az 

érettségi, és közben az is ismertté vált, hogy 

hamarosan elindul a privatizáció. Édesapám 

orvos, a bátyám is az orvosira járt már ak-

koriban. A patika, mint a jövô lehetôsége, 

téma volt otthon, a kémiát is szerettem — 

valahogy így adódott számomra a gyógy-

szerészi kar. Más kérdés, hogy láttam, a bá-

tyámnak milyen sokat kell tanulnia, de azt 

gondoltam, hogy a gyógyszerészet ennél 

azért csak könnyebb lehet. Hát, keservesen 

kellett csalódnom, mikor rögtön az elsô vizs-

gára egy igen nehéz tankönyv, az Orvosi bio-

lógia elsô 360 oldalát kellett betéve tudni.

Lett aztán kedvenc tantárgya?

Igen, a gyógyszer-hatástan állt hozzám leg-

közelebb: az, hogy a hatóanyagok pontosan 

mit csinálnak az emberi szervezetben, ho-

gyan mûködnek, hogyan hatnak. Nyilván már 

akkor sejtettem, hogy a végállomás a patika 

lesz, ahol szemtôl-szemben a betegekkel 

nem mindegy, hogy mennyit tudok ezekrôl 

a mechanizmusokról. Az egyetemet aztán 

1997-ben végeztem el, az a nyár még az 

enyém volt, majd szeptember elsején beáll-

tam dolgozni.

Az addigra már a család által privatizált 

patikába?

Igen, abban a szerencsés helyzetben voltunk, 

hogy 1996-ban le tudtuk bonyolítani a privati-

zációt. Persze a saját erônk azért ehhez nem 

volt elég, tehát külsô befektetôk is részt vet-

tek benne. A vezetô természetesen az édes-

anyám, Dr. Vimláti Lászlóné lett; én ômellé 
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álltam be. Ahogy telt-múlt az idô és gyakor-

latot szereztem, úgy kezdtük aztán egyre 

jobban megosztani a feladatokat. 2005-ben 

lettem elôször egy kicsit igazi „fônök”, amikor 

a patika felújítását kellett lebonyolítani, és ez 

tényleg inkább amolyan férfimunka… De nem 

volt nehéz dolgom, mert egy olyan fôvállal-

kozó vitte a munkát, aki hosszú évek óta fog-

lalkozott gyógyszertárak felújításával. Könnyû 

volt vele szót érteni, kölcsönösen megfontol-

tuk egymás érveit, és végül tényleg olyan lett 

a patika kialakítása, ahogy az leginkább 

megfelel ehhez a munkához.

Mindenesetre ennél sokkal jobb helyen 

nem nagyon lehetne patikát vinni: gon-

dolom, a számok is azt mutatják, hogy 

bevált…

Tényleg ideális helyen vagyunk a szakrende-

lô mellett, és ennek köszönhetôen elmond-

hatjuk, hogy a betegforgalmunk nagyjából ál-

landó. Van egy specialitása a szakrendelések, 

nevezetesen a szemészet, bôrgyógyászat és 

gyermekgyógyászat közelségének: ezek jel-

legzetesen olyan területek, ahol az átlagosnál 

sokkal nagyobb a felírt magisztrális szerek 

aránya. Olyannyira, hogy egy munkatársunk 

gyakorlatilag csak ezek készítésével foglal-

kozik. 

Hányan dolgoznak összesen itt, és, ha 

nem titok, hogyan alakul a bevételük?

Összesen tizenhárom szakalkalmazottunk 

van, ebbôl négy gyógyszerész. A bruttó for-

galom átlagosan körülbelül havi 50 millió fo-

rint. Természetesen 2007-ben nálunk is nagy 

visszaesés volt, de ehhez képest lényegesen 

kisebb veszteség: csupán 2%-os ért minket 

2008-ban, amire mások az mondják, hogy 

„hú, de jól csináltátok!” Az igazsághoz termé-

szetesen hozzátartozik, hogy szerencsénk is 

volt, hiszen itt a közelben nem „nyitottak 

ránk” új patikát, így meg tudtuk ôrizni a for-

galmunkat. 

Nincs is más gyógyszertár a közelben?

De van, egészen közel, a szakrendelô másik 

oldalán. Ez egy, a miénkhez hasonló, annál 

még egy-két évvel korábban megnyitott ma-

gánpatika. Kezdetben persze kicsit gyana-

kodva tekintettünk egymásra, de aztán kor-

rekt, jó viszony, békés egymás mellett élés 

alakult ki: szépen beállt az egyensúly, meg-

oszlott a forgalom a két patika között, sem-

milyen drámai konfliktus nem volt.

Mégis, van-e valamilyen elônyük a kon-

kurenciával szemben?

Talán azt lehetne kiemelni, hogy mi vagyunk 

az állandó ügyeletes patika. Ez tízegynéhány 

éve így van, és szerintem ez sokat nyom a 

latban, mert így valahogy kicsit mi vagyunk itt 

a „fô” patika. Más kérdés, hogy sokba’ van ez 

nekünk, mert a hétköznapi állandó éjszakai 

ügyelet egész egyszerûen ráfizetéses, a hét-

végi talán nullszaldós. 

Milyen eszközeik vannak még a nyereség 

növelésére?

Elsôsorban éppen a patika vezetésében, 

menedzselésében rejlenek még lehetôsé-

gek; ehhez egy, a Humantrade által szerve-

zett vezetôi tréningen kaptunk ötleteket, 

módszereket, a forgalmi adatok elemzésétôl 

a hatékony készletezési „trükkökig”. A forga-

lom növelésére viszont a pillanatnyi felállás-

ban egyelôre nincs lehetôségünk, mert a 

mostani létszámmal egész egyszerûen nem 

tudunk többet teljesíteni. Reményünk van ar-

ra, hogy egy végzôs gyógyszerészhallgató 

kolleginát, aki most, az államvizsgája elôtt ná-

lunk dolgozik, sikerül majd itt tartani, és ak-

kor, öt gyógyszerésszel, már többre leszünk 

képesek.  
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Tehát harc folyik a végzôs gyógyszeré-

szekért?!

Pontosan! Egy — úgy emlékszem, 2005-ben 

végzett — kamarai vizsgálat szerint akkor 

mintegy 800 gyógyszerész hiányzott orszá-

gosan, ugyanis a patikában óriási a felelôs-

ség, hosszú a munkaidô és sok a munka. 

Nálunk például naponta körülbelül 400-450 

beteg fordul meg, és ennyi embert színvo-

nalasan ellátni nem könnyû feladat. A szak-

ma más területein viszont sokkal lazább ke-

retek között, legalább ekkora vagy nagyobb 

jövedelemért dolgozhat egy valamirevaló 

gyógyszerész. És erre a helyzetre eresztet-

ték aztán még rá a liberalizációt! Tehát igen, 

késhegyig menô harc folyik a gyógyszeré-

szekért.

Vannak olyan erényei az Óbuda Patiká-

nak, amelyekrôl akár híres is lehet?

Nehéz erre így belülrôl válaszolni, de azt 

azért elmondhatom, hogy a betegeinktôl azt 

halljuk vissza, hogy kedvesek vagyunk… Na-

gyon jó érzés, hogy megtérül az a figyel-

messég, amit rájuk szánunk, de ilyenkor min-

dig csodálkozom egy kicsit, hogy ezt miért 

nem veszik természetesnek egy gyógyszer-

tárban. Természetesen igazi kapcsolat, ha-

tékony segítség olyankor tud létrejönni, ami-

kor éppen nem állnak hosszú sorok. A másik 

erôsségünk talán a megfelelô készletezé-

sünk, ami azért fontos, mert így ritkán kell azt 

mondanunk a betegnek, hogy a keresett 

gyógyszer sajnos nincs, jöjjön vissza holnap. 

Márpedig egyre bôvül a gyógyszerpaletta, 

egyre nehezebb kielégíteni az igényeket.

László István


