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Аннотация

В  статье проведена оценка нормативно-правового 
обеспечения фармацевтического консультирования. 
По  результатам очного анонимного анкетирования 
100  фармацевтических работников г.  Воронежа были 
выявлены основные проблемы, возникающие у  фар-
мацевтических работников при  фармацевтическом 
консультировании населения: недостаток информа-
ции от клиента (60 %), отсутствие понимания со сторо-
ны клиента (45 %), необходимость повышения знаний 
фармацевтических работников для консультирования 
населения и повышения грамотности населения по во-
просам применения лекарственных препаратов (90 %). 
По результатам очного анонимного и интернет-анкети-
рования 200  потребителей выявлены основные про-
блемы, возникающие у  населения при  самолечении: 

Abstract

The  article reveals the  main regulatory legal doc-
uments regulating the  concept of  pharmaceutical 
counseling. Based on  the  results of  an  on-site visi-
tor anonymous survey of  100  pharmaceutical workers 
in  Voronezh the  main problems encountered by  phar-
maceutical workers in  the  pharmaceutical counseling 
for  the  population were identified: lack of  information 
from the client (60 %), lack of understanding on the part 
of the client (45 %), and the need to improve the knowl-
edge of pharmacists to advise the public and  increase 
the  pharmaceutical literacy of  the  population use 
of  medicines  (90  %). Based on  the  results of  an  on-
site visitor anonymous survey and the  Internet survey 
of  200  consumers the  main problems experienced 
by the population when self-medicating were identified: 
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50  %  опрошенных недовольны результатом самоле-
чения, только 45  %  всегда соблюдают рекомендации 
фармацевтического работника. Также у населения вы-
явлена потребность в получении достоверной инфор-
мации по  вопросам самолечения  (53  %). Таким обра-
зом, с  применением социологического и  экспертного 
опроса выявлены основные проблемы, возникающие 
при  фармацевтическом консультировании населения 
в  рамках ответственного самолечения. Сформулиро-
ваны перспективные пути повышения эффективности 
фармацевтического консультирования.

Ключевые слова: фармацевтическое 
консультирование, самолечение, лекарственное 
обеспечение населения.

50  % of  respondents are  dissatisfied with the  result 
of  self-treatment, only  45  % always follow the  recom-
mendations of  the  pharmacist. Also, the  respondents 
identified the need for reliable information on self-treat-
ment (53 %). The conducted questioning of pharmaceu-
tical workers and consumers revealed the main reserves 
of increasing the effectiveness of pharmaceutical coun-
seling of the population.

Keywords: pharmaceutical counseling, self-treatment, 
population drug supply.

Введение и актуальность. В настоящее время в боль-

шинстве стран мира наблюдается тенденция к уве-

личению перечня препаратов, разрешенных к без-

рецептурному отпуску. Само существование этой 

категории предопределяет возможность их при-

менения без рекомендации врача, т. е. под ответ-

ственность самого пациента. Это, вместе с активной 

рекламой в СМИ безрецептурных лекарственных 

препаратов (ЛП), приводит к тому, что увеличива-

ется риск необоснованного, небезопасного и неэ-

ффективного их применения [1, 2]. Именно в таких 

условиях значительно возрастает роль провизора, 

предоставляющего качественное фармацевтическое 

консультирование населения в аптечной организа-

ции (АО).

Цель работы: выявление резервов повышения эф-

фективности фармацевтического консультирования 

населения в АО на примере Воронежской области.

Задачи исследования:
1. Изучить нормативное регулирование фарма-

цевтического консультирования.

2. Выявить основные проблемы, возникающие 

у фарм. работников при фармацевтическом 

консультировании.

3. Выявить основные проблемы, возникающие 

у населения при ответственном самолечении.

4. Выявить резервы повышения эффективности 

фармацевтического консультирования насе-

ления в АО.

Методы исследования: очное анонимное анке-

тирование и интернет-анкетирование населения 

и фармацевтических работников.

Нормативно понятие «фармацевтическое кон-

сультирование» введено в розничную торговлю ле-

карственными препаратами в 2016 году и представ-

ляет собой информирование о порядке применения 

или использования товара аптечного ассортимента, 

в т. ч. о правилах отпуска, способах приема, режимах 

дозирования, терапевтическом действии, противо-

показаниях, взаимодействии ЛП при одновремен-

ном приеме между собой и/или с пищей, правилах 

их хранения в домашних условиях [3].

В соответствии с профессиональным стандартом 

фармацевтическое консультирование является обя-

зательным фрагментом трудовой функции прови-

зора «информирование населения и медицинских 

работников о лекарственных препаратах и других 

товарах аптечного ассортимента» [4]. Также обра-

зовательные стандарты для высшего и среднего об-

разования по специальности «фармация» содержат 

профессиональные компетенции, посвященные 

консультативной помощи и информированию насе-

ления о ЛП.

Изучением роли провизора в системе ответствен-

ного самолечения, фармацевтической помощи, фар-

мацевтических информационно-консультационных 

услуг занимались такие ученые, как Федина Е.А., 

Дремова Н.Б., Лоскутова Е.Е., Сбоева С.Г., Дзю-

ба В.Ф., Чупандина Е.Е. и др. [1, 2, 5, 6].

Четкая структуризация понятийной категории 

«фармацевтическое консультирование» повлекла 

за собой необходимость оценки готовности фар-

мацевтических работников выполнять все ее эле-

менты — знание правил отпуска, способов приема, 

режимов дозирования, терапевтического действия, 

противопоказаний, взаимодействия ЛП при одно-

временном приеме между собой и/или с пищей, пра-

вил их хранения в домашних условиях.

Для выявления проблем, возникающих у фар-

мацевтических работников при фармацевтическом 

консультировании населения, в феврале — марте 

2017 г. было проведено очное анонимное анкети-

рование 100 фармацевтических работников города 



СЕЧЕНОВСКИЙ ВЕСТНИК № 4(30) 2017 г.72

ФАРМАЦИЯ

Воронежа в возрасте от 20 до 50 лет. Среди кото-

рых 40 % работают по специальности менее 1 года, 

20 % — от 1 до 3 лет и 40 % — более 3 лет.

Оценка репрезентативности выборки респон-

дентов была проведена методом случайного отбо-

ра. По данным информационного интернет-ре-

сурса 2gis.ru, было установлено, что по состоянию 

на 1 февраля 2017 года в г. Воронеже функциониру-

ет 671 АО (точки розничной торговли ЛП). Так как 

среднее число фармацевтических работников в АО 

г. Воронежа составляет около 7 человек, мы опре-

делили общее число фармацевтических работников 

в г. Воронеже — 5368 человек. Выборку в 100 ре-

спондентов следует считать репрезентативной 

с повышенной надежностью, т. к. для генеральной 

совокупности, равной 5368 при доверительном ин-

тервале 95 % и ошибке выборки 6 %, минимальный 

объем выборки равен 99:

,n = 
z2p(1–p)N

∆2N+z2p(1–p)
 где

z — коэффициент доверия (z = 1,96 для 95 % на-

дежности);

n — объем выборки;

N — объем генеральной совокупности;

p — доля признака в выборочной совокупно-

сти (0,9);

0,062 * 5368 + 1,962 * 0,9(1 − 0,9)
1,962 * 0,9(1 − 0,9) * 5368

= 99,77n = 

По результатам анкетирования было установлено 

несколько причин, снижающих качество фармацев-

тического консультирования:

• недостаток информации от посетителя аптеч-

ной организации (60 %);

• отсутствие понимания со стороны посетите-

ля (45 %);

• недостаточные знания фармацевтического ра-

ботника о ЛП (27 %);

• недостаток времени на консультирова-

ние (22 %);

• боязнь ответственности (11 %).

Было выявлено, что необходимость в конкрет-

ном алгоритме фармацевтического консультирова-

ния для фармацевтических работников снижает-

ся с увеличением их стажа работы: с 69 % в 1-й год 

работы до 17 % после 3 лет работы. Повысить свой 

уровень знаний для проведения эффективного фар-

мацевтического консультирования хотели бы 84 % 

работников 1-го года, 79 % респондентов, прорабо-

тавших от 1 года до 3 лет, и 30 % респондентов, про-

работавших более 3 лет.

По мнению фармацевтических работников, 

наиболее актуальными резервами повышения 

эффективности фармацевтического консульти-

рования являются: повышение квалификации 

по вопросам клинической фармакологии (80 %), 

клинико-фармакологические особенности взаимо-

действия ЛП (49 %), информация о возможных неже-

лательных эффектах (38 %), этико-правовые аспек-

ты отпуска и применения ЛП (24 %). Также 90 % 

опрошенных работников указали, что существует 

необходимость повышения грамотности населения 

по вопросам, связанным с применением ЛП.

Несмотря на нормативно закрепленные обя-

занности фармацевтического консультирования, 

15 % респондентов отметили, что провизор не дол-

жен оказывать консультации населению по вопро-

сам ответственного самолечения.

Для оценки качества и структуры фармацев-

тического консультирования в АО были опроше-

ны 200 человек населения Воронежа в возрасте 

от 18 до 68 лет, большинство респондентов явля-

ются женщинами (73 %). Методом исследования 

выступили очное анонимное и интернет-анкетиро-

вание, срок проведения исследования: февраль — 

март 2017 г.

Незначительная часть опрошенных (6 %) указа-

ли, что никогда не применяют ЛП без назначения 

врача, а большая часть (33 %) применяет ЛП без на-

значения врача несколько раз в месяц. При этом 

основными причинами визита не к врачу, а в АО 

выступили следующие: недостаток времени (36 %), 

маловыраженные симптомы (30 %), недоверие вра-

чам (16 %), высокая стоимость медицинских ус-

луг (8 %).

Для текущей оценки качества фармацевтического 

консультирования, представляемого в АО, потреби-

телям было предложено отметить основные элемен-

ты, которые были применены фармацевтическим 

работником. Выявлено, что только 23 % фармацев-

тических работников указали способ хранения, 18 % 

предлагали более дешевый аналог, 10 % опрошен-

ных даны рекомендации по сопутствующем приме-

нении ЛС, 9,5 % было рекомендовано обратиться 

к врачу, а 5,5 % услышали предупреждение о по-

бочных симптомах и последствиях передозировки, 

15 % респондентов указали, что они «называют ле-

карственный препарат и покупают его, не получая 

при этом никаких рекомендаций от фармацевтиче-

ских работников».

Полученные результаты подтверждают необходи-

мость проведения дополнительного обучения фар-

мацевтических работников по вопросам консульти-

рования населения.

Что касается приверженности пациентов к лече-

нию, лишь 45 % респондентов всегда исполняют ре-

комендации фармацевтических работников, 47 % — 

только если данные рекомендации носят особый 

(персональный) характер и 7 % никогда не выполня-

ют рекомендации. При этом только 50 % опрошен-

ных всегда довольны результатом самолечения.

Тем не менее 53 % респондентов испытывают 

необходимость в получении достоверной инфор-
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мации по ответственному самолечению, большин-

ство из них оставили адреса электронной почты 

и номера телефонов, что свидетельствует о высокой 

заинтересованности в получении достоверной ин-

формации.

Таким образом, результаты исследования пока-

зывают наличие проблем содержательного характе-

ра у фармацевтических работников при проведении 

фармацевтического консультирования, что форми-

рует частичную неудовлетворенность потребителей 

в информационном сопровождении отпуска лекар-

ственных препаратов.

ВЫВОДЫ

На основе проведенного анкетирования фар-

мацевтических работников и потребителей были 

сформулированы следующие рекомендации для по-

вышения эффективности фармацевтического кон-

сультирования населения в АО.

1. Практикоориентированный подход при об-

учении фармацевтических специалистов 

по профессиональным компетенциям в об-

ласти фарм. консультирования и регулярное 

повышении квалификации по данному на-

правлению.

2. Создание и реализация программ на базе АО 

по повышению «лекарственной» грамотно-

сти населения, в частности, с использованием 

подходов концепции «Телефармации», кото-

рая была разработана С.Г. Сбоевой и успешно 

апробирована в республике Казахстан [7].

3. Разработка алгоритма фармацевтического 

консультирования населения в АО, соответ-

ствующего всем нормативным требованиям.

Финансирование. Работа не имеет финансовой под-

держки.

Конфликт интересов. Авторы заявляют об отсутствии 

конфликта интересов.
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