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Вступ. Питання позиціонування на фар-
мацевтичному ринку спеціальних харчових 
продуктів та косметичних засобів розгляда-
лось раніше нами та низкою авторів1,2,6,7. Од-
нак, не зважаючи на достатньо чітко сформо-
вані вимоги нормативних документів до по-
рядку обігу в Україні цих категорій продук-
тів, існує достатньо гостра проблема їх кон-
куренції з лікарськими засобами (ЛЗ), масш-
таби якої не усвідомлені широким загалом 
лікарів та провізорів. 

Недостатність у споживачів достовірної та 
повноцінної інформації про дієтичні добавки 
та їх позиціонування несумлінними операто-
рами ринку сприяють виникненню стерео-
типу про лікувальні властивості цих товарів 
та розвитку їх конкуренції з ЛЗ.  

Реакція споживачів свідчить, що особливої 
різниці між дієтичними добавками і ЛЗ вони 
не бачать6. Широке впровадження в останні 
роки термінів «космецевтика»,  «аптечна» чи 
«лікувальна» косметика трансформувалось у 
потужну маркетингову зброю, основним зав-
данням якої є успішне ринкове просування 
продукту10. 

Мета дослідження. Опрацювання основ-
них положень фармацевтичної опіки (ФО) 
при реалізації супутніх товарів аптечного 
асортименту. 

Матеріали та методи дослідження. Но-
рмативно-законодавчі положення, що стосу-
ються обігу супутніх аптечних товарів в 
Україні. Методи: порівняльного аналізу, спо-
стереження, узагальнення. 

Результати дослідження та їх обгово-
рення. Нами здійснено порівняння вимог 
законодавства щодо порядку державної ре-

єстрації та вимог до якості та реклами ЛЗ та 
інших товарів аптечного асортименту1,2. На 
основі проведеного порівняння опрацьовано 
та впроваджено в навчальний процес Львів-
ського національного медичного університету 
(ЛНМУ) імені Данила Галицького методичні 
вказівки до практичних занять із медичного 
та фармацевтичного товарознавства для сту-
дентів фармацевтичного факультету, які ви-
ключають окремі теми, присвячені товаро-
знавчому аналізу супутніх аптечних товарів.  

При вивченні цих тем особливий наголос 
був здійснений на наступних аспектах: при 
державній реєстрації ЛЗ реєстраційне досьє 
повинно містити відомості про якісні та кіль-
кісні характеристики усіх складових речовин 
медикаменту (активних та допоміжних), ме-
тоди контролю якості ЛЗ, що використову-
ються виробником (якісний та кількісний 
аналіз складових речовин і готової продукції) 
та інші положення, які не вимагаються для 
спеціальних харчових продуктів та косметич-
них засобів; обсяги доклінічного вивчення та 
клінічних досліджень значно більші для ЛЗ; 
положення Законів України  «Про рекламу» 
та «Про якість та безпечність харчових про-
дуктів» не дозволяють декларувати лікуваль-
ні властивості продуктів, що не є ЛЗ. 

Апробація цієї теми на практичних занят-
тях та контроль засвоєння матеріалу показа-
ли недостатнє усвідомлення студентами: 
1) ключових відмінностей між ЛЗ та дієтич-
ними добавками, спеціальними і функціо-
нальними харчовими продуктами, косметич-
ними засобами; 2) неприпустимості конку-
ренції та заміни ліків супутніми товарами. 
Вимога до маркування спеціального харчо-
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вого продукту «Не є ЛЗ» та вимога наказу 
МОЗ України від 19.07.2005 р. №3609 «Не 
зареєстрований як ЛЗ в установленому по-
рядку» не сприймаються майбутнім фарма-
цевтичним фахівцем як «червоне світло» для 
рекомендації дієтичної добавки чи косметич-
ного засобу з лікувальною метою. Тому перед 
нами постала проблема чіткіше і, можливо, 
агресивніше означити межі, які не дозволено 
переходити «не ЛЗ». Враховуючи  інтенсивне 
захоплення ринку, в тому числі фармацев-
тичного, парафармацевтичними товарами, 
аптека повинна залишатись форпостом за-
хисту пацієнта від не завжди добросовісного 
позиціонування «не ЛЗ». 

Незаперечною складовою комплексу фар-
мацевтичного обслуговування повинна стати 
ФО при відпуску супутніх аптечних товарів, 
що ґрунтується на індивідуальному підході 
до кожного окремого відвідувача аптеки на 
всіх етапах її реалізації4.  

На попередньому етапі провізор (клінічний 
провізор) на підставі опитування повинен 
чітко означити, чи потребує проблема або 
симптом пацієнта лікування. Повинен бути 
здійснений чіткий вибір – ліки чи інші фар-
мацевтичні товари. При цьому слід пам’ята-
ти, що властивості ЛЗ визначаються в першу 
чергу тим, який ак-тивний компонент (дію-
ча(-і) речовина(и)) у ньому містяться і який 
потенціал закладений в цьому активному 
компоненті. Діючі речовини ЛЗ мають доста-
тньо перевірене і обґрунтоване дозування. 
Дія ліків завжди визначається співвідношен-
ням ризик/користь для організму. Ліки мо-
жуть мати певний токсичний ефект і здійс-
нювати негативний вплив на організм, при 
чому для всіх медикаментів допустимий пев-
ний ризик, якщо однозначно доведено поте-
нційну терапевтичну користь. Ліки призна-
чені для цільової групи, в якій ризик неба-
жаних наслідків пов’язаний з термінами до-
сягнення терапевтичного ефекту10. Все наве-
дене не стосується дієтичних добавок, спеціа-
льних харчових продуктів та косметичних 
засобів. У протилежність лікам, супутні то-
вари призначені для більш масового спожи-
вача, тому ризик небажаних наслідків при їх 
використанні повинен бути зведений до мі-
німуму. Терапевтичний ефект цих продуктів 
часто носить декларативний характер, оскі-
льки вони проходять випробування лише на 
безпечність, а саме: відсутність токсичних 
елементів, пестицидів, радіонуклідів та мік-
робіологічного забруднення. Продаж супут-
ніх товарів в основному повинен бути орієн-
тований на категорію здорових людей, таких, 
які бажають покращити та зміцнити своє 

здоров’я, а також для пом’якшення перебігу 
хвороби. У жодному випадку ці продукти не 
можуть бути заміною основної фармакотера-
пії. 

Зокрема, провізор (клінічний провізор) мо-
же рекомендувати дієтичні добавки та спеці-
альні харчові продукти для: доповнення зви-
чайного раціону харчування; раціоналізації 
харчування та відновлення в організмі не-
достатньої кількості нутрієнтів; регулювання 
діяльності мікрофлори шлунково-кишкового 
тракту. 

При цьому необхідно враховувати спожи-
вання вітамінів і мінералів з інших джерел 
харчування для недопущення надлишкового 
їх споживання. Ґрунтуючись на вимогах Дек-
ларації ЄС4, ми вважаємо, що рекомендації 
провізора (клінічного провізора) не повинні: 
приписувати добавкам такі властивості, як 
профілактика, лікування хвороб або оздоров-
лення людини; містити посилання на подібні 
властивості; містити прямі або приховані 
твердження про те, що збалансоване і різно-
манітне харчування в принципі не може за-
безпечити одержання необхідної кількості 
поживних речовин. 

Місія провізора (клінічного провізора) при 
реалізації супутніх товарів полягає в тому, 
щоб на основі максимуму достовірної та дос-
тупної інформації споживач міг зробити усві-
домлений вибір з метою правильного і без-
печного їх використання. 

Серед спеціальних харчових продуктів на 
фармацевтичному ринку України прикладом 
позиціонування з дотриманням усіх законо-
давчих норм є продукти дитячого харчуван-
ня.  

Важливість здоров’я і правильного харчу-
вання дітей раннього віку підкреслюється 
прийняттям Верховною Радою України За-
кону «Про дитяче харчування», згідно вимог 
якого маркування цієї категорії продуктів 
обов’язково повинно містити 2-і унікальні 
позиції: попередження про безумовну пере-
вагу грудного вигодовування; рекомендації 
щодо необхідності попередньої (до початку 
споживання) консультації з лікарем8.   

Нами здійснена спроба опрацювання ФО 
при відпуску продуктів дитячого харчування 
з аптек, яка включає наступні положення: 
1) Рішення про призначення  та вибір проду-
кту дитячого харчування повинен приймати 
лікар. Необхідно враховувати вік дитини, що 
є зазначено виробником на етикетці (з якого 
віку рекомендується продукт), а  також  в 
якості основного харчування чи догодову-
вання він буде використовуватись. 2) При 
відсутності грудного молока в якості основно-
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го харчування рекомендуються суміші для 
дитячого харчування. Догодовування почи-
нають з овочевих пюре. Якщо дитина погано 
набирає вагу, догодовування можна почина-
ти з сумішей, а потім вводити овочеві пюре. 
Як варіант початку догодовування – безмо-
лочна безглютенова суміш (рисова або греча-
на). Перша суміш повинна бути з одного виду 
крупи і не містити таких добавок, як мед, го-
ріхи, какао, сухі порошки фруктів. Суміші з 
кількох зернових можна вводити з 68-ми 
місяців. Суміші типу «мюслі», що містять го-
ріхи, сухофрукти, зернові, пластівці із круп, 
які допомагають навчити дитину жувати – з 
811-ти місяців. При алергії на білки ко-
ров’ячого молока, лактозній недостатності та 
інших формах мальадсорбції рекомендують 
безмолочні суміші. При схильності до закре-

пів слід використовувати гречані, кукурузні 
та вівсяні суміші. При нестійкому стільці та 
дисфункції кишківника необхідно застосову-
вати рисову суміш та уникати споживання 
вівсяної, гречаної та сумішей з пробіотика-
ми4.  

Таким чином, розробка основних методич-
них підходів до опрацювання ФО при відпус-
ку супутніх аптечних товарів повинна ґрун-
туватись на наступних ключових моментах: 
чітке відокремлення: хвороба, симптом – по-
требує лікування із застосуванням ЛЗ, по-
кращення здоров’я, раціоналізація харчу-
вання  – дієтичні добавки, спеціальні харчові 
продукти; неприпустимість рекомендації 
провізором (клінічним провізором) супутніх 
аптечних товарів для заміни основного ліку-
вання. 

 
 

Висновки: 
1. Запропоновані основні методичні підходи 

до опрацювання фармацевтичної опіки 
при реалізації супутніх аптечних товарів.  

2. Опрацьовано основні положення фарма-
цевтичної опіки при відпуску продуктів 

дитячого харчування з аптек, що дасть 
можливість підвищити якість медичного 
та фармацевтичного обслуговування пев-
них категорій пацієнтів.  
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Резюме: Определены основные методические подходы к разработке фармацевтической опеки при реали-
зации сопутствующих аптечных товаров. Разработаны основные положения фармацевтической опеки при 
отпуске продуктов детского питания из аптек. 
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Summary: The basic methodical approaches to elaboration of pharmaceutical care during realization of con-
comitant pharmaceutical products are defined. The main positions of pharmaceutical care for children's nutri-
tion products realization in pharmacies are determined. 
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