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У сучасній косметології нагальним є питання щодо наявності висококваліфікованих фахівців відповідно до потреб галузі та впрова-
дження ефективних косметологічних процедур різних напрямів. Це актуалізує дослідження щодо формування пацієнт-орієнтованої 
моделі надання медичної і фармацевтичної допомоги клієнтам естетичної косметології.

Мета роботи – обґрунтувати роль і місце фармацевта-косметолога у виборі та наданні косметологічної процедури з видалення 
волосся (КПВВ) на підставі конджойнт-аналізу споживацьких уподобань названої послуги.

Матеріали та методи. Як основний матеріал дослідження використали публікації вітчизняних і зарубіжних науковців щодо по-
слуг естетичної косметології, формування споживацьких характеристик косметологічних послуг (КП), фахових компетентностей 
фармацевта-косметолога та результати соціологічного опитування клієнтів КПВВ. 

У ході дослідження використано методи інформаційного пошуку, синтезу, узагальнення, формалізації, моделювання, анкетування, 
звичайний спільний аналіз.

Результати. У результаті аналізу відгуків жінок визначили найпривабливіші методи епіляції, а саме електроепіляція, елос-епіля-
ція та лазерна епіляція (усі мають позитивні β-коефіцієнти). Встановлено, що більшість споживачів не потребують попередньої 
консультації фахівця-косметолога, проте хотіли б мати у складі КПВВ післяпроцедурний супровід фахівця.

Контент-аналіз спеціалізованої (медико-фармацевтичної) інформації за кожною із названих КПВВ дав змогу виокремити медичну 
і фармацевтичну складові КП, а отже їх обов’язково має надавати фахівець з відповідною медико-фармацевтичною освітою. Крім 
того, розроблено алгоритм супроводу фармацевтом-косметологом пацієнтів КПВВ, наведено відповідні аспекти фармацевтичної 
допомоги на кожному з її етапів.

Висновки. Конджойнт-аналіз і коефіцієнти покриття корисностей атрибутів, що розрахували, дали підстави зробити висновок: 
під час вибору КПВВ жінки насамперед орієнтуються на ефективність методу видалення волосся (найефективнішими вважають 
електроепіляцію, елос-епіляцію, лазерну епіляцію) та його вартість, а вже потім – на супроводжувальні компоненти послуги. Саме 
фахівець, який має знання й досвід діагностики стану шкіри та її придатків, розуміється на особливостях виконання тієї чи іншої 
КПВВ, може запропонувати клієнту (пацієнту) вибір методу на основі фармакоекономічного аналізу, безпосередньо провести про-
цедуру, що має більше переваг для клієнта (пацієнта). Сучасна українська модель підготовки фармацевта-косметолога забезпечує 
його відповідність ринковим вимогам і дає можливість супроводжувати замовника на виконання КПВВ на всіх етапах її здійснення. 
Перспективи наступних досліджень полягають у формуванні інформаційного масиву та розробці протоколів фармацевта-косме-
толога з фармацевтичної опіки (допомоги) під час різних косметичних процедур.

Ключові слова: косметологічні процедури з видалення волосся, фармацевтична допомога, фармацевт-косметолог, професійні 
(фахові) компетентності.
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The role and place of the pharmacist-cosmetologist in the choosing and implementation  
of a cosmetology procedure for hair removal
N. O. Tkachenko, T. V. Mahanova, H. I. Makurina, N. V. Hrinivetska

In modern cosmetology, the issue of the availability of highly qualified specialists in accordance with the needs of the industry and the 
implementation of effective cosmetology procedures is acute, which actualizes research on the formation of a patient-centered model of 
providing medical and pharmaceutical assistance of aesthetic cosmetology.
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The aim of the work is to substantiate the role and place of the pharmacist-cosmetologist in the selection and provision of a cosmetology 
procedure for hair removal (CPHR) based on a conjoint analysis of consumer preferences for the specified service.

Materials and methods. The main research material for this study included publications by both domestic and foreign scientists con-
cerning aesthetic cosmetology services, consumer behavior regarding cosmetology procedures, professional competencies expected of 
a pharmacist-cosmetologist, as well as the results of a sociological survey conducted by the CPHR. 

The research methods employed in this study encompassed information search, synthesis, generalization, formalization, modeling, ques-
tionnaires, and regular conjoint analysis.

Results. The most attractive methods of epilation were determined – electro epilation, elos epilation and laser epilation. It was established 
that the majority of consumers do not need a preliminary cosmetologist consultation, but want a consultation after.

An algorithm for accompanying CPHR by a pharmacist-cosmetologist was developed. The relevant aspects of pharmaceutical care of 
CPHR were defined.

Conclusions. The conducted conjoint analysis indicates that women are primarily focused on the effectiveness of CPHR (electro epila-
tion, elos epilation, and laser epilation are considered the most effective) and its cost, and then – on the supporting component of the 
service. The specialist can offer the client (patient) the choice of a method and directly carry out the procedure, having knowledge and 
experience in diagnosing the condition of the skin and its appendages and understanding the specifics of CPHR against the background 
of the pharmacoeconomic analysis. The modern Ukrainian model of pharmacist-cosmetologist training allows marketing requirements 
and accompanying the customer at CPHR. Prospects for further research – formation of an information array and development of phar-
maceutical care (assistance) protocols for a pharmacist-cosmetologist in various cosmetic procedures.

Key words: cosmetic techniques, hair removal, pharmaceutical care, pharmacist-cosmetologist, professional competence.
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У світовій практиці спостерігають інтенсивне зростання 
попиту на послуги у сфері косметології й естетичної 
медицини. В Україні, як і в інших країнах Європи, не-
хірургічні косметичні послуги (КП) є досить затребува-
ними серед дорослого населення, включаючи чоловіків 
[1,2]. Зі збільшенням кількості клієнтів, які намагаються 
вирішити свої проблеми із зовнішністю не за допомогою 
радикальних хірургічних маніпуляцій, а завдяки менш 
агресивним процедурам, що не потребують багато часу 
на реабілітацію, для фармацевтів-косметологів відкри-
ваються нові можливості [3,4,5].

Одна з таких КП – видалення надмірного волосся. 
Однак фахівцям (лікарі-дерматовенерологи, фарма-
цевти-косметологи), які працюють у косметологічній 
сфері з пацієнтами, котрі мають таку проблему, потрібно 
враховувати її специфіку.

Питання надмірного росту волосся у людини (hyper-
tri chosis, hyrsutism) має складний комплексний характер. 
Так, розрізняють гіпертрихоз – надмірний локальний 
або поширений ріст волосся на будь-яких ділянках тіла, 
зокрема там, де ріст волосся не залежить від андрогенів; 
та гірсутизм – надмірний ріст волосся у жінок за чоло-
вічим типом. Існують різні причини і форми прояву цієї 
патології, що впливає на вибір методу терапії.

Лікування гіпертрихозу здійснюють згідно з діагнос-
тичними висновками, але найчастіше пацієнтів турбує 
можливість усунення косметичного, видимого дефекту. 
Особливо це стосується вродженої форми захворювання, 
яку лікують тільки симптоматично. Сучасна дерматоко-
сметологія має чимало засобів і методів, що допомагають 
вирішити проблему гіпертрихозу, коли він не є ознакою 
складної патології [6].

Зауважимо, що нині навіть фізіологічні стани та фізіо-
логічне оволосіння зумовлюють необхідність звернення 
до спеціаліста для видалення волосся. Насамперед це 
пов’язано зі зміною поглядів на красу, трендів у космето-

логії, стандартів щодо естетично значущих ділянок тіла. 
Потрібно враховувати також, що оволосіння впливає на 
психосоціальну адаптацію людини, оскільки може бути 
фактором розвитку депресивних станів, інших психоне-
врологічних захворювань [7].

Першочерговим питанням, що необхідно з’ясувати під 
час звернення клієнта щодо видалення волосся, є вияв-
лення ймовірної патології, яка може супроводжуватися 
збільшенням кількості волосся. Якщо надлишковий ріст 
волосся не пов’язаний із генетичними, гінекологічними, 
ендокринними захворюваннями, то фахівець може запро-
понувати коректне його видалення. Наступне важливе 
питання – вибір методу видалення волосся.

Сучасний арсенал методів видалення зайвого волосся 
доволі різноманітний: шугаринг, ваксинг, апаратні мето-
дики (електроепіляція, фотоепіляція, елос-епіляція, ла-
зерна епіляція). Усі вони мають переваги та недоліки, що 
повинні враховувати не тільки лікарі-дерматовенерологи і 
фармацевти-косметологи, але й пацієнти [8,9,10,11], адже 
саме вони відчувають позитивні та негативні наслідки об-
раного методу. Надалі це впливає на формування попиту 
на кожний зі способів видалення волосся.

Крім того, КП мають різні споживчі характеристи-
ки, що також позначаються на уподобаннях пацієнтів 
(клієнтів) під час вибору методу боротьби з небажаним 
волоссям. Не останнім чинником під час вибору методу 
є визначення співвідношення ціни та якості КП. Фар-
мацевт-косметолог має можливість вирішити питання, 
зважаючи на усі три аспекти, оскільки в процесі навчання 
вивчає дерматологію та її зв’язок зі станом різних органів 
і систем людини, апаратну косметологію, фармакоеко-
номіку.

Наведені факти підтверджують актуальність дослі-
дження щодо формування пацієнт-орієнтованої моделі 
надання фармацевтичної допомоги (ФД) клієнтам есте-
тичної косметології.
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Мета роботи
Обґрунтувати роль і місце фармацевта-косметолога у 
виборі та наданні косметологічної процедури з видалення 
волосся на підставі конджойнт-аналізу споживацьких 
уподобань названої послуги.

Матеріали і методи дослідження
Під час дослідження вирішували такі завдання: здійснити 
конджойнт-аналіз уподобань пацієнтів косметологічної 
процедури з видалення волосся (КПВВ); проаналізувати 
КПВВ з найвищим попитом на залученість заходів ФД; 
обґрунтувати роль фармацевта-косметолога у супроводі 
таких клієнтів.

Як основний матеріал дослідження використали пу-
блікації вітчизняних і зарубіжних науковців щодо послуг 
естетичної косметології, формування споживацьких 
характеристик КП, фахових компетентностей фармаце-
вта-косметолога та результати соціологічного опитування 
клієнтів КПВВ.

У ході дослідження використано методи інформа-
ційного пошуку, синтезу, узагальнення, формалізації, 
моделювання, анкетування, звичайний конджойнт-аналіз 
(regular conjoint analysis, RCA) [12,13].

Як генеральну сукупність обрали популяцію жінок із 
різних областей України віком від 18 до 60 років. Тип 
відбору респондентів – рандомний. Розмір вибірки роз-
рахували за формулою (1):

n =
z2 × p × q

,  (1)
∆2

де z2 – критичне значення критерію Стьюдента при 
відповідному рівні значення;

∆ – гранично допустима похибка;
p – частка випадків з ознакою, що вивчається;
q – частка випадків, у яких ознаки немає.
При р – 50 % та z2 – 1,96 для 95 % довірчого інтервалу 

розмір вибірки становитиме 96 респондентів. Під час 
дослідження одержали 166 валідних анкет.

Основні розрахунки здійснили, використавши програм-
не забезпечення SPSS 23 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA), 
Statistica® v.13 (ліцензія № JPZ804I382130ARCN10-J) 
та Excel 2010. Для формування бази анкетних даних 
застосували мову програмування Python.

Опитувальник складався з основної (ознайомлюваль-
ний матеріал для респондентів з метою та завданнями 
опитування, запитаннями щодо віку) та спеціальної 
(запитання щодо встановлення рівня обізнаності жі-
нок-споживачів КПВВ, набір карток з профілями КПВВ 
для проведення RCA) частин.

Як основні характеристики (атрибути), що були подані 
в опитувальних картках та становили аналізовані профілі 
КПВВ, обрано змінні компоненти послуг, які можуть варі-
ювати в умовах косметологічної клініки, салону, кабінету:

1 атрибут: метод видалення волосся (5 рівнів – 5 ме-
тодів);

2 атрибут: попередня консультація фахівця телефоном / 
онлайн / особисто (2 рівні – наявність і відсутність);

3 атрибут: післяпроцедурний супровід косметолога (2 
рівні – наявність і відсутність);

4 атрибут: ціна (5 рівнів – 10 грн/хв, 30 грн/хв, 50 грн/хв,  
70 грн/хв, 90 грн/хв).

Загальна кількість профілів карток у гіпотетичному 
сценарії становила: 5 × 2 × 2 × 5 = 96. Для оптимізації 
кількості карток і пришвидшення експерименту сфор-
мували його ортогональний план, що містив 29 карток 
– профілів КПВВ.

Карти Design використали для визначення β-коефіцієн-
тів уподобань споживачів, картки Holdout – для перевірки 
правильності оцінювання корисності.

Результати
У результаті аналізу відгуків жінок отримали часткові 
коефіцієнти корисності кожного атрибута для різних 
вікових категорій та для вибірки загалом, за якими 
надалі обрахували покриття корисності атрибутів  
КПВВ. 

У таблиці 1 наведено рейтинг рівнів атрибутів у 
перерахунку на загальну вибірку: найпривабливішими 
методами епіляції жінки визначили електроепіляцію, 
елос-епіляцію та лазерну епіляцію (всі вони мають по-
зитивні β-коефіцієнти).

Встановлено також, що більшість споживачів не по-
требують попередньої консультації косметолога, проте 
хотіли б мати у складі КПВВ післяпроцедурний супро-
від фахівця. Виявили, що, відповідно до коефіцієнтів, 
респонденти готові платити за названі КПВВ 70 грн/хв 
і навіть 90 грн/хв.

Таблиця 1. Загальний рейтинг рівнів атрибутів КПВВ

Рейтинг Атрибут 1  
«Метод»

β- 
коефіцієнт

Атрибут 2  
«Попередня  
консультація»

β- 
коефіцієнт

Атрибут 3  
«Післяпроцедурний 
супровід косметолога»

β- 
коефіцієнт

Атрибут 4  
«Ціна»

β- 
коефіцієнт

1 Електроепіляція 5,180 Ні 1,29 Так 0,12 70 грн/хв 8,58

2 Елос-епіляція 0,504 Так -1,29 Ні 0,12 90 грн/хв 8,31

3 Лазерна епіляція 0,335 – – – – 50 грн/хв 7,88

4 Фотоепіляція -2,970 – – – – 30 грн/хв 6,22

5 Шугаринг /  
воскова депіляція

-3,050 – – – – 10 грн/хв 3,59
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Таблиця 2. Узагальнена медико-фармацевтична інформація про електроепіляцію, елос-епіляцію та лазерну епіляцію [8,9,10,11,14,15,16,17,18,19, 
20,21,22]

Характеристика Електроепіляція Елос-епіляція Лазерна епіляція

Сутність 
методу 
та особливості 
виконання

Три типи електролізу:
1) гальванічний електроліз (постійний струм); 
2) термоліз (змінний струм);
3) комбінований / змішаний метод.
Передбачають введення голки-електрода для подачі 
електричного струму до волосяного фолікула у дермі 
через сально-волосяний канал, який руйнує волосяну 
цибулину та запобігає відростанню волосяних фолікулів. 
Можливе нанесення крему з анестетиком під оклюзійну 
плівку за 1,5 години до процедури для знеболювання. 
Попередня обробка шкіри антисептиком. 
Косметолог систематично вводить стерильну голку- 
електрод до кожного волосяного фолікула та подає струм 
для його руйнування. Після цього вилучає «мертву» 
волосину пінцетом. 
Обробка невеликої ділянки може тривати лише кілька 
хвилин.
Обробка більшої ділянки, наприклад спини, може тривати 
більше ніж годину.

Електрооптична епіляція – одночасний 
вплив на волосся світловою енергією, 
як це відбувається при фотоепіляції, з 
одночасним нагріванням волосяного 
фолікула електричним струмом. 
Використовує «вихрове нагрівання», 
щоб націлити та відключити волосяний 
фолікул. Лазерна енергія спочатку 
нагріває волосяний стрижень, потім 
утворюється вихор, коли радіочастотна 
енергія оточує та нагріває волосяний 
фолікул. Це призводить до руйнування 
самого волосяного фолікула, а не тільки 
волосяного стрижня.
За два дні до процедури відмовитися від 
спиртовмісних засобів для догляду за 
шкірою.
Попередня обробка шкіри антисептиком. 
Перед процедурою на шкіру наносять  
спеціальний охолоджувальний гель, який 
запобігає болю та покращує проникнення 
світла на епільовані ділянки тіла. 
Обробка невеликої ділянки може тривати 
лише кілька хвилин. Обробка більшої 
ділянки, наприклад спини, може тривати 
більше ніж годину.

Лазерна епіляція передбачає 
селективний фототермоліз, який 
випромінює світло з певною довжиною 
хвилі (нм), тривалістю імпульсу та 
інтенсивністю, спричиняючи термічне 
ушкодження без пошкодження шкіри. 
Світло поглинає або безпосередньо 
меланін у волосяній цибулині та 
стрижні, або екзогенний хромофор, який 
наносять місцево, а потім його поглинає 
фолікул.
Лазери більш ефективні, коли 
пігментований стрижень волосся 
неушкоджений. 
Можливе гоління необхідної зони за 1–2 
дні до процедури. 
Попередня обробка шкіри антисептиком.
Залежно від типу лазера для захисту 
шкіри та зменшення ризику побічних 
ефектів можна використовувати 
охолоджувальний пристрій на кінчику 
інструмента або холодний гель.
Обробка невеликої ділянки може 
тривати лише кілька хвилин. Обробка 
більшої ділянки, наприклад спини, може 
тривати більше ніж годину.

Протипоказання Категоричні протипоказання:
• вагітність;
• грудне вигодовування;
• келоїдні рубці;
• кардіостимулятор;
• рубцева тканина (у зоні лікування);
• розацеа [активна] (у зоні лікування);
• сонячні опіки (у зоні лікування);
• гемофілія;
• приймання ліків для розрідження крові;
• кохлеарні імпланти.

Обмежувальні протипоказання, 
що потребують дозволу лікаря:
• астма / респіраторні розлади;
• слухові пристрої, крім кохлеарних імплантів;
• проблеми з кровообігом, наприклад флебіт / тромбоз  
(у зоні лікування);
• мікродермабразія протягом 4–6 тижнів (у зоні лікування);
• цукровий діабет;
• епілепсія;
• гепатит / СНІД / ВІЛ;
• серцево-судинні захворювання;
• лазер / IPL (останнє лікування в цій зоні);
• локальні синці / набряки;
• втрата тактильного відчуття (в зоні лікування);
• історія раку;
• системні автоімунні захворювання;
• металеві пластини / штифти для гальванічних і 
змішаних методів – на зворотному шляху постійного 
струму або поблизу нього;
• шкірні захворювання;
• приймання стероїдів;
• порушення пігменту або етнічний колір шкіри.

Категоричні протипоказання:
• вагітність;
• грудне вигодовування;
• псоріаз (у стадії прогресування);
• розацеа [активна] (у зоні лікування);
• сонячні опіки та засмага (у зоні 

лікування);
• гемофілія;
• вітіліго;
• хімічні пілінги та лазерне шліфування 

(останнє лікування в цій зоні); 
• татуювання в зоні лікування.

Обмежувальні протипоказання, 
що потребують дозволу лікаря
• епілепсія;
• астма;
• серцево-судинні захворювання;
• історія раку;
• наявність невусів;
• герпетична інфекція;
• приймання лікарських засобів 

фотосенсибілізувальної дії;
• шкірні захворювання;
• порушення пігменту або етнічний колір 

шкіри.

Категоричні протипоказання:
• вагітність;
• грудне вигодовування;
• псоріаз (у стадії прогресування);
• розацеа [активна] (у зоні лікування);
• сонячні опіки та засмага (у зоні 

лікування);
• гемофілія;
• вітіліго;
• хімічні пілінги та лазерне шліфування 

(останнє лікування в цій зоні);
• татуювання в зоні лікування.

Обмежувальні протипоказання, 
що потребують дозволу лікаря
• епілепсія;
• астма;
• серцево-судинні захворювання;
• історія раку;
• наявність невусів;
• герпетична інфекція;
• приймання лікарських засобів 

фотосенсибілізувальної дії;
• шкірні захворювання;
• порушення пігменту або етнічний колір 

шкіри.

Відчуття 
пацієнта

Дискомфорт у зоні введення голки-електрода, який 
зникає одразу після припинення подачі струму у 
стрижень. На різних зонах інтенсивність болю різна.

Помірне нагрівання, рух маніпулятора по 
поверхні шкіри.

Дискомфорт, наприклад, укол теплою 
шпилькою, і відчуття холоду від 
охолоджувального пристрою чи гелю.

Супутні 
ускладнення

Біль, місцеві порушення чутливості, утворення пухирів і 
кірок, опіки, синехії, гіпо- і гіперпігментація, рубці, місцева 
інфекція.

Біль, короткочасна еритема та перифо-
лікулярний набряк, опік, парадоксальний 
гіпертрихоз, лейкотрихіоз, герпетична 
інфекція, пігментні зміни, гіпергідроз, 
бромгідроз, хвороба Фокса–Фордайса, 
пошкодження очей.

Біль, короткочасна еритема та перифо-
лікулярний набряк, опік, парадоксальний 
гіпертрихоз, лейкотрихіоз, герпетична 
інфекція, пігментні зміни, гіпергідроз, 
бромгідроз, хвороба Фокса–Фордайса, 
пошкодження очей.
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Оригінальні дослідження

Подібні тенденції спостерігали і під час аналізу β-кое-
фіцієнтів за віковими групами (з окремими винятками). 
Так, у жінок-респонденток віком менше ніж 20 років і 
41–45 років на 2 місці у рейтингу рівнів атрибуту «метод» 
опинилась лазерна епіляція, на 3 місці – елос-епіляція. 
Жінки вікової групи 26–30 років і понад 46 років бажають 
отримувати попередню консультацію косметолога перед 
процедурою, готові платити 90 грн/хв за КПВВ. Така ціна 
виявилась прийнятною і для жінок віком 31–35 років.

Подібні результати можна пояснити ефективністю ме-
тоду електроепіляції, адже ця КПВВ допомагає видалити 
волосся назавжди, а негативні результати щодо перед-
процедурного супроводу можуть свідчити про низький 
рівень відповідальності споживача за власне здоров’я та 
низький рівень обізнаності щодо небажаних наслідків 
процедур у разі недотримання вимог передпроцедурної 
підготовки [14].

На другому етапі дослідження проаналізували спеціа-
лізовану (медико-фармацевтичну) інформацію про кожну 
затребувану КПВВ (електроепіляцію, елос-епіляцію та 
лазерну епіляцію), сформували єдиний інформаційний 

масив щодо сутності методу, особливостей виконання, 
протипоказань, супутніх ускладнень та відчуттів у паці-
єнтів під час КПВВ (табл. 2).

Обговорення
Спираючись на результати контент-аналізу спеціалізова-
ної інформації щодо КПВВ, констатуємо: ці процедури 
містять медичну та фармацевтичну складові, а отже їх 
обов’язково має надавати фахівець з відповідною ме-
дико-фармацевтичною освітою. Зважаючи на нестачу 
кваліфікованих фахівців для естетичної косметології в 
Україні й закордоном, українські освітні медичні заклади 
понад два десятиліття намагаються вирішити цю про-
блему [23,24]. Сьогодні провайдерами освітніх послуг 
у сфері медичної та естетичної косметології є Запорізь-
кий державний медико-фармацевтичний університет 
(ЗДМФУ), Національний медичний університет імені 
О. О. Богомольця (НМУ) та Національний фармацевтич-
ний університет (НФаУ).

ЗДМФУ разом із вторинною спеціалізацією з хірур-
гічної дерматології для лікарів-дерматовенерологів, де 

Огляд
та попередня консультація
фармацевта-косметолога

Наявність чи відсутність
протипоказань до КПВВ 
та загрозливих симптомів

Консультація
лікаря-дерматовенеролога,

гінеколога, андролога,
ендокринолога

Наявність симптомів, пов’язаних із хворобою, 
як-от аменорея, зменшення розміру молочних залоз, 

втрата жіночних контурів тіла, огрубіння голосу, втрата маси 
тіла, втомлюваність, нездужання, смуги депігментації 
на шкірі, синдром полікістозу яєчників, пізня шкірна 

порфирія, паранеоплазії (пухлина наднирників, пухлина 
яєчників, пухлини колоректальні, рідше молочних залоз і 
легень), пізні прояви вродженої гіперплазії наднирників, 

ідеопатичний гірсутизм, гіпомеланоз Іто тощо)

Приймання лікарських засобів / дія хімічних речовин / 
фізичний вплив: фенітоїн, міноксидил, діазоксид, 

гексахлорбензен, прогестини (норетистерон, дезогестрел, 
норгестимат, гестоден), глюкокортикостероїди, циклоспори-

ни та імуносупресори, макроліди, дарсонвалізація

Вибір КПВВ

Інформування пацієнта про сутність обраної КПВВ, відчуття 
під час КПВВ

Здійснення обраної КПВВ

Післяпроцедурна консультація про домашній догляд 
за шкірою, можливі реакції організму 

на процедуру та необхідність зворотного зв’язку

Післяпроцедурна консультація 
фармацевта-косметолога щодо ускладнень 

та їх усунення

Виникнення 
ускладнень після КПВВ

Догляд за шкірою 
в домашніх умовах 

без ускладнень 
до наступної процедури

Наступне 
обстеження, лікування

Погіршення 
стану пацієнта

Ні

Так

Так

Так

Ні

Ні

Рис. 1. Етапи й алгоритм супроводу клієнтів (пацієнтів) КПВВ фармацевтом-косметологом (власна розробка).
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поглиблено вивчають питання естетичної медицини, 
здійснює підготовку магістрів фармації за професійною 
кваліфікацією «фармацевт-косметолог» [25].

Відповідно до освітньо-професійної програми (ОПП), 
результатами навчання фармацевта-косметолога (разом із 
загальними для магістрів фармації) є опанування методик 
ідентифікації станів шкіри та її придатків, диференцію-
вання їхніх особливостей залежно від індивідуальних 
властивостей організму, факторів віку, статі клієнта тощо; 
вміння впроваджувати технології діагностики стану 
шкіри пацієнта в комплексній схемі догляду за шкірою, 
її придатками та корекції косметичних недоліків в умовах 
закладу естетичної косметології; уміння застосовувати 
технології косметологічного догляду за шкірою та її 
придатками, враховуючи особливості їхнього фізіоло-
гічного та патологічного станів; вміння ідентифікувати 
прогнозовані й непрогнозовані ускладнення внаслідок 
виконання КП, обирати та застосовувати раціональні ме-
тоди запобігання їм, опанування технологій невідкладної 
допомоги у разі їх виникнення; уміння рекомендувати 
споживачам лікарські засоби та інші товари аптечного 
асортименту (зокрема лікарські косметичні засоби та 
лікарські домішки до харчових продуктів) з наданням 
консультативної допомоги та фармацевтичної опіки.

Для досягнення таких професійних результатів здо-
бувачі вищої освіти за цією ОПП вивчають профільні 
дисципліни: анатомію та фізіологію людини, основи 
практичної косметології, патологічну фізіологію, дер-
матологію, фармакогнозію з основами фітокосметики, 
клінічну фармацію та фармацевтичну опіку, апаратну 
косметологію, аромологію, основи косметичної хірур-
гії, методи корекційної техніки, фармакоекономіку та 
клінічну косметологію. Надалі – вже на етапі безперерв-
ного професійного розвитку – фармацевти-косметологи 
можуть удосконалити свої професійні навички, пройти 
вторинну спеціалізацію та розвивати нові фахові ком-
петентності з надання ФД під час різних КП [5,26,27].

Дисципліни, які вивчає майбутній фармацевт-косме-
толог, та отримані практичні навички дають змогу не 
лише визначити контингент для виконання КП, але й 
залучити клієнта до самостійного вибору методу на 
основі економічного аналізу. Це підвищує прихильність 
до проведення маніпуляції в повному обсязі. Крім того, 
фармацевт-косметолог може безпосередньо сам вико-
нувати процедуру, враховуючи особливості фототипу та 
реакцію шкіри на попередні сеанси.

Ґрунтуючись на наведених фактах та результатах 
дослідження, розробили алгоритм супроводу фармаце-
втом-косметологом пацієнтів КПВВ, визначили відпо-
відні аспекти ФД на кожному з етапів цієї КП (рис. 1).

Висновки
1. Конджойнт-аналіз і коефіцієнти покриття корис-

ностей атрибутів, що розрахували, дали підстави зро-
бити висновок: під час вибору КПВВ жінки насамперед 
орієнтуються на ефективність методу видалення волосся 
(найефективнішими вважають електроепіляцію, елос- 

епіляцію, лазерну епіляцію) та його вартість, а вже потім 
– на супроводжувальні компоненти послуги.

2. Саме фахівець, який має знання й досвід діагности-
ки стану шкіри та її придатків, розуміється на особливос-
тях виконання тієї чи іншої КПВВ, може запропонувати 
клієнту (пацієнту) вибір методу на основі фармакоеко-
номічного аналізу, безпосередньо провести процедуру, 
що має більше переваг для клієнта (пацієнта).

3. Сучасна українська модель підготовки фармаце-
вта-косметолога забезпечує його відповідність ринковим 
вимогам і дає можливість супроводжувати замовника на 
виконання КПВВ на всіх етапах її здійснення.

Перспективи подальших досліджень полягають у фор-
муванні інформаційного масиву та розробці протоколів 
фармацевта-косметолога з фармацевтичної опіки (допо-
моги) під час різних косметичних процедур.
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