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Актуальність. На сучасному етапі розвитку фармації одним із провідних 
напрямів є цифрова трансформація професійної діяльності, яка сприяє 
впровадженню нових моделей надання фармацевтичної допомоги (ФД). 
Використання е-рецептів, мобільних застосунків, засобів штучного інтелекту 
(ШІ) та дистанційної комунікації з пацієнтами розширює можливості 
забезпечення доступності фармацевтичних послуг і підвищення їх 
ефективності. Разом із цим цифровізація супроводжується виникненням низки 
етичних, правових та професійних викликів, пов’язаних із гарантуванням 
належної якості ФД, кібергігієни і визначенням меж професійної 
відповідальності. Зазначені питання набувають особливого значення в умовах 
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реформування системи охорони здоров’я України, активного впровадження 
цифрових технологій у фармацевтичну практику та довготривалу війну. 

Метою дослідження було вивчити думку та ставлення фармацевтичних 
працівників до цифрової трансформації надання ФД з визначенням етичних і 
професійних викликів, що супроводжують цей процес. 

Матеріали та методи. Дослідження виконано із застосуванням 
соціологічного методу анкетування, у якому взяли участь 366 фармацевтичних 
працівників (n=366). Для збору первинної інформації використовували 
структуровану авторську анкету. 

Результати. Аналіз опитування фармацевтичних працівників демонструє 
виражену готовність фармацевтів до цифрової трансформації, яка поєднується з 
високою обережністю щодо юридичних та етичних ризиків. Так понад 80 % 
спільноти сприймають телефармацію (у т.ч. електронну торгівлю ліками) як 
неминучий етап розвитку або як корисний інструмент для ФД у 
важкодоступних регіонах країни (особлива увага - прифронтові території). 
Проте існує побоювання щодо емпатії та дегуманізації фармацевтичної опіки 
(89,4 % вбачають середній або високий ризик). 

Маємо виражене консервативне ставлення до використання ШІ у процесі 
надання ФД. Більшість респондентів (52,2 %) категорично проти автономної 
роботи ШІ-консультантів без контролю з боку фармацевта, розглядаючи 
алгоритми виключно як довідковий інструмент у роботі фармацевтичного 
працівника. 

За результатами анкетування виявлено запит на професійну безпеку та 
страхування професійної діяльності. Понад половини опитаних (51,9 %) не 
готові відповідати за дистанційні консультації, а 38,8% респондентів 
погоджуються на це лише за умови страхування професійної відповідальності. 
Крім того, 47 % вважають саме фармацевта головною відповідальною особою 
за помилки дистанційного відпуску фармацевтичної продукції. Отже аптечним 
закладам необхідні СОПи, які чітко розмежовуватимуть межі відповідальності 
між фармацевтом, розробником програмного забезпечення та службою 
доставки у разі помилки. 

Працівники аптек висловили застереження щодо соціальної дискримінації 
окремих категорій пацієнтів та престижу професії. Так більшість опитаних (56 
%) вбачають у цифровізації загрозу обмеження доступу до ліків для осіб 
похилого віку, а 43,2 % побоюються зниження престижу фахівця фармації до 
рівня оператора ко-центру, який користується ШІ-інструментами. 

Висновок. Дослідження дає практичній фармації чітку дорожню карту 
для безпечної та етичної цифровізації аптечного сектору, результати 
анкетування висвітлюють реальні ризики й очікування фахівців, що дозволяє 
регуляторам, роботодавцям та освітнім закладам діяти превентивно. Особливу 
увагу слід приділити БПР – включати питання цифрової грамотності та 
кібергігієни до м’яких навичок, а також тренінги з емпатичної дистанційної 
комунікації та вербальної діагностики стану пацієнта (визначення «червоних 
прапорців» з терміновим зверненням до лікаря). 
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