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Вивчений асортимент та споживчi властиво-
стi глюкометрiв, якi реалiзуються в аптеках, 

та проведена їх класифiкацiя. Шляхом анкет-
ного опитування та iнтерв’ювання 173 хворих 
на цукровий дiабет, а також фармацевтичних 
спецiалiстiв, що працюють в 51 аптечному за-
кладi м. Львова, встановлено, що в асортимен-
тi 62% аптек наявнi глюкометри, але в жоднiй з 
них не було розчину для калiбрування цих при-
ладiв; 50% опитаних хворих вимiрюють рiвень 
глюкози в кровi не кожен день, 40% — викорис-
товують ланцети бiльше 1 разу, 75% — мають 
претензiї до точностi приладу. Встановлена не-
достатня поiнформованiсть хворих на цукро-
вий дiабет та фармацевтичних спецiалiстiв у 
питаннях використання глюкометрiв та розхiд-
них матерiалiв, що зумовлює необхiднiсть опра-
цювання рекомендацiй по iнформацiйному за-
безпеченню їх застосування, а також технологiї 
проведення самоконтролю глюкози в кровi як 
складової частини стандарту фармацевтичної 
допомоги хворим на цукровий дiабет.

Ключовi слова: контроль рiвня глюкози в кровi, за-
соби самоконтролю рiвня глюкози в кровi, класифi-
кацiя глюкометрiв.

Вступ
Для пiдтримки належного самопочуття та 

запобiгання гострих i хронiчних ускладнень 
хворi на цукровий дiабет повиннi регулярно 
контролювати рiвень глюкози в кровi. Для цьо-
го в лiкувально-профiлактичних закладах та в 
домашнiх умовах використовують спецiальнi 

прилади — глюкометри — та вiдповiднi витрат-
нi матерiали: ланцети, тест-смужки i розчини 
для калiбрування (далi — засоби для самоконт-
ролю рiвня глюкози в кровi (ЗСГК) [4, 6]. 

Постановою Кабiнету Мiнiстрiв України вiд 
19.08.2009 р. №877 затверджено Державну цi-
льову програму «Цукровий дiабет» на 2009-
2013 рр., яка пропонує низку заходiв щодо пок-
ращення контролю цукрового дiабету, зокрема 
забезпечення вагiтних та дiтей до 18 рокiв, у 
яких дiабет виявлений уперше, комплектами 
глюкометрiв; закладiв охорони здоров’я — вiзу-
альними тест-смужками та iншими витратни-
ми матерiалами [3]. 

Метою роботи було фармацевтичне дослiд-
ження споживчих властивостей та класифiкацiї 
глюкометрiв, а також стану iнформацiйного забез-
печення фармацевтичної допомоги при вiдпуску 
засобiв для самоконтролю рiвня глюкози в кровi з 
аптек та при самоконтролi рiвня глюкози в кровi. 

Використана методологiя фармацевтичної 
дiагностики, основнi засади якої сформульо-
ванi Г.Ю.Яцковою та Б.Л.Парновським [5]. 

Матерiали та методи 
дослiдження

В якостi об’єктiв фармацевтичної дiагнос-
тики обрано ЗСГК. У дослiдженнi застосовано 
методи iнтерв’ювання та анкетування, iєрархiч-
ної мультикритерiальної класифiкацiї, семан-
тичного аналiзу. 

Результати дослiдження  
та їх обговорення

На першому етапi дослiдження ми вивчили 
асортимент глюкометрiв, їх конструктивнi особ-
ливостi та визначили перспективнi напрями роз-
витку методiв вимiрювання цукру в кровi. 
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Першi глюкометри (iнша назва — рефлекто-
метри) вимiрювали рiвень глюкози в кровi фо-
токолориметричним методом [10]. Згодом на 
ринку з’явились електрохiмiчнi (бiосенсорнi) 
прилади, робота яких базується на реєстрацiї 
змiни струму, що виникає при реакцiї глюкози 
кровi з глюкозооксидазою. Обидва глюкометри 
за методами вимiрювання є iнвазивними, пере-
дбачають використання краплi кровi пацiєнта i 
вiдносяться до приладiв першого поколiння. З 
часом виробники розпочали виготовляти глю-
кометри другого поколiння — з насадками для 
взяття кровi з альтернативних мiсць (плече, пе-
редплiччя, стегно, гомiлка) [2]. 

Зазначенi вище глюкометри використову-
ються для дискретного (у конкретний момент 
проведення аналiзу) визначення рiвня глюкози 
та потребують використання спецiальних тест-
смужок. Кожна серiя тест-смужок кодується 
за допомогою електронного чiпа (додається до 
кожної нової упаковки) або вноситься в глюко-
метр вручну. Варто зазначити, що калiбруван-
ня глюкометра може вiдбуватись двома спосо-
бами: до цiльної кровi або до плазми кровi.

Виробники вносять у глюкометри рiзно-
манiтнi додатковi конструктивнi та функцiо-
нальнi особливостi: пам’ять на певну кiлькiсть 
вимiрювань (200, 300 тощо), звуковий сигнал 
про готовi результати вимiрювання (закiнчен-

ня аналiзу), неможливiсть використання тест-
смужок, термiн придатностi яких закiнчився, 
встановлення верхньої та нижньої межi рiвня 
глюкози, автоматичне вмикання та вимикання 
приладу, встановлення дати i часу аналiзу, об-
рахунок середнього результату за певну кiль-
кiсть днiв, повiдомлення про необхiднiсть замi-
ни засобiв живлення, подача звукового сигналу 
про невiдповiдний температурний режим робо-
ти, можливiсть передавання iнформацiї про ре-
зультати вимiрювання за допомогою сучасних 
засобiв зв’язку, перенесення в персональний 
комп’ютер тощо [7-9].

У залежностi вiд виробника глюкометри мо-
жуть комплектуватися набором тест-смужок та 
ланцетiв, пристроєм для проколу шкiри, насад-
ками для отримання краплi кровi з альтерна-
тивних мiсць, а також калiбрувальним розчи-
ном (розчинами) для перевiрки правильностi 
показань глюкометра.

У сучаснiй дiабетологiї використовують-
ся глюкометри третього поколiння, якi визна-
чають рiвень глюкози безперервно iнвазивним 
чи неiнвазивним методом. Аналiз кровi дани-
ми приладами проводиться за допомогою вiд-
повiдного сенсора, який постiйно знаходиться в 
контактi з тiлом пацiєнта [6]. Серед додаткових 
функцiй таких приладiв корисними є вимiрю-
вання артерiального тиску i частоти пульсу. 

Рис. 1. Класифiкацiя глюкометрiв.
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Враховуючи зазначене вище, нами опрацьо-
вана класифiкацiя глюкометрiв (рис. 1). 

На наступному етапi з метою визначен-
ня рiвня споживчих властивостей ЗСКГ нами 
проведено анкетне опитування хворих на цук-
ровий дiабет, якi проводять самоконтроль рiв-
ня глюкози в кровi, а також аптечних фахiвцiв, 
що реалiзують ЗСКГК. 

Опитування хворих на цукровий дiабет 
(усього 173 пацiєнти) проводилось у листо-
падi — груднi 2009 р. на базi Львiвського ендок-
ринологiчного диспансеру. 

Встановлено, що 47% опитаних самостiйно 
користуються глюкометрами для постiйного 
контролю глiкемiї, 41% — залежно вiд самопо-
чуття вiдвiдують ЛПЗ, де контролюють рiвень 
цукру в кровi, 12 пацiєнтiв практично не конт-
ролюють стан глiкемiї.

Крiм цього, було встановлено, що четверта 
частина користувачiв отримали глюкометр без-
коштовно в рамках державної цiльової програ-
ми «Цукровий дiабет», а решта купили його за 
власнi кошти в аптеках, причому бiльш нiж три 
четвертих з них не задоволенi цiною глюкомет-
ра i витратних матерiалiв.

Варто вiдмiтити, що на думку усiх користу-
вачiв, у мiсцi придбання приладу вони отримали 
вичерпну iнформацiю про спосiб застосування 
ЗСГК. При цьому три четвертих пацiєнтiв скар-
жились на помилки в результатах вимiрювання, 
i водночас жоден з них не був поiнформований 
про необхiднiсть калiбрування глюкометрiв та 
наявнiсть спецiальних розчинiв для цього.

З метою економiї коштiв на придбання вит-
ратних матерiалiв пацiєнти не дотримуються 
кратностi вимiрювання глiкемiї, позаяк половина 
з них роблять вимiри не кожного дня, а 12,5%  — 
один раз на день. Лише 37,5% опитаних прово-
дять вимiрювання двiчi i бiльше разiв на день. 

Виявлено, що за цiєю ж причиною 37,5% 
опитаних використовували ланцети, а iнколи i 
скарифiкатори, якi є значно травматичнiшими, 
два i бiльше разiв. 

Усi користувачi висловили побажання з тех-
нiко-економiчного удосконалення глюкомет-
рiв: пiдвищення точностi приладiв, зменшен-
ня травматичностi при взяттi кровi, кiлькостi 
розхiдних матерiалiв, зниження їх вартостi, а 
також стосовно необхiдностi додаткових iн-
формувань з використання ЗСГК. Щонаймен-
ше двi третини користувачiв бажають мати при-
лад, адаптований для пацiєнтiв з вадами зору. 

Опитування аптечних фахiвцiв проводило-
ся з грудня 2009 р. до лютого 2010 р. на базi 51-
го аптечного закладу м. Львова, що розташованi 

в рiзних районах. За його даними встановлено, 
що в асортиментi дослiджуваної сукупностi ап-
тек наявнi лише 3 позицiї глюкометрiв з 10 за-
реєстрованих в Українi.

При цьому майже в двох третiх аптек був 
хоча б один прилад для самоконтролю глiкемiї, 
в однiй п’ятiй частинi аптек ЗСГК були вiдсут-
нi, у менш нiж п’ятiй частинi аптек були лише 
тест-смужки. У жоднiй аптецi не було розчину 
для калiбрування глюкометрiв.

Абсолютна бiльшiсть аптечних фахiвцiв вка-
зали на необхiднiсть додаткового iнформуван-
ня щодо використання ЗСГК, майже двi трети-
ни — зменшення вартостi розхiдних матерiалiв, 
щонайменше половина — удосконалення точ-
ностi глюкометрiв.

Результати нашого дослiдження вказують на 
недостатню поiнформованiсть пацiєнтiв та ап-
течних фахiвцiв у питаннях, пов’язаних з вико-
ристанням засобiв для контролю рiвня глюкози 
в кровi, а тому актуальним є опрацювання вiд-
повiдних рекомендацiй щодо фармацевтичної до-
помоги при вiдпуску глюкометрiв та витратних 
матерiалiв з аптек i пiд час самоконтролю рiвня 
глюкози в кровi хворими на цукровий дiабет.

Висновки
1. На пiдставi вивчення асортименту глюко-

метрiв опрацьована їх iєрархiчна класифiкацiя 
за такими ознаками: система вiдстеження рiв-
ня цукру в кровi; метод вимiрювання та рiвень 
iновацiйностi технологiї; метод калiбрування, 
спосiб введення коду тест-смужок; комплекта-
цiя, конструктивнi особливостi тощо.

2. На основi проведеного анкетного опиту-
вання 173 хворих на цукровий дiабет та фахiв-
цiв 51-го аптечного закладу м. Львова виявле-
но недостатню їх поiнформованiсть у питаннях, 
пов’язаних з використанням глюкометрiв та 
витратних матерiалiв. Таким чином, встанов-
лено необхiднiсть опрацювання питань фарма-
цевтичної допомоги при вiдпуску глюкометрiв 
з аптек та пiд час самоконтролю рiвня глюкози 
в кровi хворими на цукровий дiабет
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ласти фармацевтической диагностики при оп-
ределении уровня глюкозы в крови у больных 
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крови, средства самоконтроля уровня глюкозы в 
крови, классификация глюкометров. 

Изучен ассортимент и потребительские свойс-
тва глюкометров, которые реализуются в апте-
ках, и проведена их классификация. Путем ан-
кетного опроса и интервьюирования 173 больных 
сахарным диабетом, а также фармацевтических 
специалистов, работающих в 51 аптечном учреж-
дении г. Львова, установлено, что в ассортименте 

62% аптек были глюкометры, но ни в одной из них 
не было раствора для калибрования этих прибо-
ров; 50% опрошенных больных измеряют уровень 
глюкозы в крови не каждый день, 40% — исполь-
зуют ланцеты больше одного раза, 75% — имеют 
претензии к точности прибора. Установлена не-
достаточная информированность больных сахар-
ным диабетом и фармацевтических специалистов 
в вопросах использования глюкометров и расход-
ных материалов, что определяет необходимость 
в разработке рекомендаций по информационному 
обеспечению их использования, а также техноло-
гии проведения самоконтроля глюкозы в крови как 
составной части стандарта фармацевтической 
помощи больным сахарным диабетом. 
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We studied assortment and consumer properties of 
glucometers for measure blood glucose that will be re-
alized in pharmacies and their classification. By the 
questioning and interviewing 173 patients with diabe-
tes mellitus, and also pharmaceutical specialists, that 
work in a 51 pharmacy of Lviv, that in the assortment 
of 62% pharmacies present meters but in none of them 
there was solution for calibration of these devices; 
50% of the polled patients measure the level of glucose 
in blood not every day, 40% — use lancets more than 
once, 75% — have claims against exactness of device. 
There was set insufficient awareness of patients with 
diabetes patients and pharmaceutical specialists in the 
use of glucometers and expense materials, that deter-
mines the necessity to develop recommendations on in-
formation support of their use, as well as the technol-
ogy of self-monitoring of blood glucose as part of the 
standard pharmaceutical care to patients with diabe-
tes mellitus.
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