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Рис. 6 Причини паління підлітків 

87% респондентів вважає, що вплив оточення є причиною паління. Поінформованість 

про шкоду куріння не завжди змінює поведінку людей через соціальний тиск, звички чи 

психологічну залежність. Проте рівень поінформованості варіює залежно від віку, освіти, 

соціального статусу та доступу до інформації. 

Висновки. Проаналізовано 46 анкет респондентів за соціологічним опитуванням 

«Шкідливі звички. Обізнаність про небезпеку паління» з метою з’ясування поінформованості 

населення. Причиною паління підлітків – 87% респондентів вважають вплив оточення,  

71,7% – бажання виглядати старше, 63% – псевдо мода, 60,9% – приклад дорослих,  

15,2% – відсутність інформації про небезпеку.  

Рівень поінформованості населення про небезпеку куріння є важливим фактором, але 

необхідно враховувати культурні, соціальні та індивідуальні особливості при розробці 

просвітницьких ініціатив. 

Молоді люди є найбільш уразливою групою, оскільки вони недооцінюють 

довгострокові наслідки куріння. 

Таким чином, для ефективної трансформації свідомості населення необхідно 

зосередитися на розробці комплексних стратегій, здатних змінити не лише обізнаність, але й 

поведінкові моделі громадян. 
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Вітчизняна охорона здоров’я (ОЗ) та її фармацевтичний сектор сьогодні знаходиться 

під тиском великої кількості проблем, що обумовлені трансформацією та реформуванням, а 

також повномасштабною війною. Все це створює нові безпекові загрози та ризики для 

пацієнтів, фахівців ОЗ та суспільства і, які поглиблюються невизначенностями та 

непорозуміннями у міжпрофесійній взаємодії у тріаді «лікар-фармацевт-пацієнт».  

У світовій практиці фармацевти, які працюють в аптеках, лікарнях, промисловій сфері, 

регуляторних органах є повноправними членами мультидисциплінарної команди фахівців ОЗ, 

які забезпечують різного рівня медичну допомогу. А отже, питання безпеки пацієнтів є 

актуальними і для фармації. 
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На підтвердження цього факту, у вересні 2020 року Міжнародна фармацевтична 

федерація затвердила 21 ціль її розвитку, які узгоджуються з місією щодо підтримки 

глобальної охорони здоров’я, сприяючи розвитку фармацевтичної практики, науки, освіти та 

робочої сили та мають намір трансформувати фармацію відповідно до ширших глобальних 

імперативів, які лежать в основі Цілей сталого розвитку ООН. Серед них таких цілей – безпека 

пацієнта. Концептуально пропонується три елементи: освіта і фахівці (робочий ресурс) - мати 

стратегії для розширення доступу до ліків і фармацевтичних послуг за допомогою чуйної, 

здатної, доступної та добре розподіленої фармацевтичної робочої сили; практична складова – 

мати механізми безпеки пацієнтів, які направлені на зменшенням шкоди, пов’язаної з 

прийомом ліків, процеси забезпечення якості ліків та ФД; наукова складова – створення та 

забезпечення безпеки при розробці і використанні ліків сприяє розвитку науки про безпеку 

ліків. Тому, питання забезпечення безпеки у сфері ОЗ, частиною якої є фармація, стало 

глобальною проблемою, і багато країн включили безпеку пацієнтів до своїх національних 

пріоритетів. 

Особливої уваги заслуговують пацієнти з неінфекційними хронічними 

захворюваннями, які становлять левову долю споживачів ліків, що звертаються до аптек за 

фармацевтичною допомогою (ФД). Для пацієнтів з серцево-судинними захворюваннями, 

захворюваннями нирок і печінки, ожирінням, цукровим діабетом набряки є частим симптомом 

прояву патологічних процесів. Тобто етіологія набряків досить різноманітна, тому питання 

якості ФД таким пацієнтам при зверненні до аптеки, ролі та місця фармацевта у наданні 

медикаментозної терапії мультидисциплінарною командою фахівців ОЗ є вельми 

актуальними.  

Все вище означене дає підгруннтя для пошуку напрямків удосконалення теоретичних і 

науково-практичних засад формування безпеки пацієнтів у наданні ФД при терапії набряків 

серцево-судинної етіології у контексті міжпрофесійної взаємодії. 

Необхідно дослідити фармацевтичну складову у формуванні безпеки пацієнта із 

визначенням її зв’язку з основними складовими сучасної моделі ОЗ; окреслити основні 

проблеми й ризики безпекового середовища у процесі наданні ФД на прикладі пацієнтів з 

набряками серцево-судинної етіології; обґрунтувати методологічні принципи і наукові 

підходи до побудови системи безпеки споживача ліків (пацієнта) при наданні ФД у тріаді 

«лікар – фармацевт – пацієнт»; визначити основні ризики міжпрофесійної взаємодії у процесі 

надання ФД при терапії набряків, що впливають на рівень безпеки пацієнтів. 

Таким чином, перспективним є розробка комплексу організаційно-методичного 

забезпечення для інформаційного супроводу взаємодії «лікар – фармацевт» та «фармацевт – 

пацієнт (споживач ліків) для підвищення якості ФД при набряках серцево-судинної етіології. 
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Актуальність. Сучасна фармацевтична наука приділяє особливу увагу створенню 

ефективних методів аналізу активних фармацевтичних інгредієнтів (АФІ) та їх супутніх 

домішок. Розробка таких методик є невід'ємною частиною досліджень, які є важливими для 

забезпечення якості, безпеки та ефективності лікарських засобів. Одним із перспективних 

напрямків є використання високоефективної рідинної хроматографії з мас-спектрометричним 

детектуванням (ВЕРХ-МС), що дозволяє отримати високу чутливість, селективність та 

точність у визначенні складних сумішей. Об’єктом цього дослідження був натрій 2-((4-аміно-
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