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ПРАВОВІ ТА ЕТИЧНІ ДИЛЕМИ ІНФОРМАЦІЙНОГО 
ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ СПОЖИВАЧІВ ГОРМОНАЛЬНИХ 
КОНТРАЦЕПТИВІВ

Мета – висвітлити правові та етичні дилеми інформаційного забезпечення споживачів гормо-
нальних контрацептивів (ГК), наявних на фармацевтичному ринку України, та окреслити напрями 
вдосконалення раціонального призначення і застосування ГК.

Матеріали та методи. У роботі використано метод логіко-змістовного формування проблеми, 
системний і статистичний методи, кабінетні й польові методи маркетингових досліджень: аналіз 
інструкцій до медичного застосування ГК, контент-аналіз публікацій у наукових і практично-орієн-
тованих медичних і фармацевтичних виданнях, метод анкетного опитування, табличні та графічні 
засоби унаочнення отриманих даних.

Результати дослідження. Правові та етичні дилеми, висвітлені в роботі, полягають у тому, що 
лікарі під час призначення, а фармацевти під час відпуску ГК мають надавати роз’яснення щодо не-
виключної абортивної дії гормональних засобів. Жінки своєю чергою, володіючи інформацією про 
механізми ГК, можуть свідомо обирати засоби контрацепції, зважаючи на можливі ризики. Визначено 
роль фармацевтів у наданні консультацій під час відпуску рецептурних ЛЗ, зокрема і ГК. За резуль-
татами опитування споживачів і фармацевтів виявлено наявність розривів в оцінці якості інфор-
маційної роботи фармацевтів під час відпуску ГК з аптек. Запропоновано напрями вдосконалення 
інформаційного забезпечення споживачів ГК з урахуванням нормативно-правових та етичних аспек-
тів. Обґрунтовано доцільність розширення даних в інструкціях до медичного застосування щодо 
фармакодинаміки засобів, що дозволить мінімізувати психологічні наслідки застосування проти-
заплідних препаратів, зумовлені невиключною абортивною їхньою дією. 

Висновки. У роботі розглянуто правові та етичні дилеми, пов’язані з відпуском сучасних ГК без 
рецепта лікаря та можливою абортивною дією досліджуваної групи ЛЗ. З огляду на соціальну зна-
чущість врегулювання інформаційного забезпечення споживачів ГК на основі правових та етичних 
норм виникає потреба у розробці і впровадженні додаткових інструктивно-інформаційних матеріа-
лів стосовно раціонального призначення і застосування ГК.
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Legal and ethical dilemmas in the process of providing information to users of 
hormonal contraceptives
Aim. To elucidate legal and ethical dilemmas in the process of providing information to consumers of 

hormonal contraceptives (HC) at the pharmaceutical market of Ukraine and search for ways to solve them.
Materials and methods. The method of logical and content formulation of the problem, systematic 

and statistical methods, desk and field methods of marketing research, such as analysis of patient informa-
tion leaflets for HC, the content analysis of publications in scientific and practically-oriented medical and 
pharmaceutical publications, the questionnaire survey method, tabular and graphic means of visual pres-
entation of the data obtained were used in the work.

Results. The problem of preserving the reproductive health of women using hormonal agents associ-
ated with the possible abortive effect of modern HC has been highlighted. The role of pharmacists in provid-
ing consultations when dispensing prescription medicines, in particular HC, has been determined. Accord-
ing to the results of the research, it has been found that there are gaps in the assessment of the quality of 
information work of pharmacists when dispensing HC from pharmacies. Directions for improving the in-
formation support of HC consumers taking into account regulatory and ethical aspects have been proposed. 
The expediency of expanding the data in patient information leaflets regarding the pharmacodynamics of 
drugs has been substantiated; it will minimize the psychological consequences of the use of contraceptives 
under the condition of a non-exclusive abortive effect.

Conclusions. The paper highlights the legal and ethical dilemmas associated with dispensing modern 
HC without a doctor’s prescription and the possible abortive effect of the study group of drugs. Taking into 
account the social significance of regulating the information support of HC consumers, as well as legal and 
ethical norms, there is a need to develop and implement additional instructional and informational materi-
als on the rational purpose and application of HC.
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Постанова проблеми. Охорона репро-
дуктивного здоров’я населення і плануван- 
ня сім’ї на сьогодні мають бути пріоритет- 
ними напрямами державної політики Украї- 
ни, особливо в умовах демографічної кри-
зи. Використання сучасних методів і засо-
бів контрацепції знижує ризик незаплано- 
ваної вагітності та сприяє збереженню ре- 
продуктивного здоров’я жінок [1, 2]. На віт- 
чизняному фармацевтичному ринку наяв-
ні численні засоби контрацепції у різних лі- 
карських формах та з різними механізма-
ми дії. На глобальному рівні застосування 
гормональних контрацептивів (ГК) є най- 
поширенішим методом планування сім’ї [3].  
Проте, згідно з результатами сучасних на-
укових досліджень іноземних авторів, дея-
кі ГК можуть чинити абортивний вплив на 
організм жінки [4-7]. 

Споживачі лікарських засобів (ЛЗ) ма- 
ють право отримувати достовірну й доступ- 
ну для розуміння інформацію про механіз- 
ми дії ЛЗ на організм людини, побічні ефек- 
ти, можливі ускладнення і протипоказан-
ня [8, 9]. Відповідно до статті 34 Консти-
туції України, Закону України «Про інфор-
мацію» держава гарантує всім учасникам 
інформаційних відносин рівні права і мож-
ливості доступу до інформації [10, 11]. 
Аборт, навіть на дуже малих строках, нега-
тивно впливає на репродуктивне здоров’я 
та психічний стан жінок. Важливим джере-
лом інформації про ГК для споживачів є лі-
карі та фармацевти.

ГК треба відпускати з аптек за рецеп-
том лікаря, який ухвалює обґрунтоване рі- 
шення стосовно раціонального призначен- 
ня досліджуваної групи ЛЗ. З огляду на ва- 
гомий вплив фармацевта на думку спожи-
вачів важливою постає і його роль у про-
цесі надання інформаційної допомоги по-
купцям ГК. Ми вважаємо, що фармацевти 
мають приділяти особливу увагу механіз-
мам дії гормональних засобів та надавати 
додаткові консультації і роз’яснення під час 
відпуску ГК з аптек. Значущість інформа- 
ції про можливу абортивну дію ГК спону- 
кає вивчати професійну поведінку фахівців  
аптек під час відпуску цих засобів. Актуаль- 
ною є розробка заходів, спрямованих на 
вдосконалення правових і етичних норм ін- 
формаційного забезпечення споживачів ГК  
та фахівців у сфері охорони здоров’я. 

Аналіз останніх досліджень і публікацій  
та виділення не вирішених раніше час-
тин загальної проблеми. Низка робіт віт- 
чизняних і закордонних авторів висвітлює  
результати аналізу ринку ГК та фармаколо- 
гічні аспекти і властивості засобів контра-
цепції. В окремих наукових працях розгляну- 
то питання належної промоції гормональних 
засобів на фармацевтичному ринку [12-17].  
Етичні аспекти можливого абортивного ефек- 
ту ГК та інформативна згода споживачів цієї  
групи ЛЗ привертають увагу закордонних 
науковців уже декілька десятиліть [5-7]. 

Дилеми, пов’язані з дослідженням етич- 
них і правових аспектів відпуску ГК на віт- 
чизняному фармацевтичному ринку та з ін- 
формуванням населення про особливості за- 
стосування цієї групи ЛЗ, потребують де-
тальнішого вивчення та наукового обго-
ворення.

Формулювання цілей статті. Мета до-
слідження – висвітлити правові та етичні  
дилеми інформаційного забезпечення спо-
живачів ГК, наявних на фармацевтичному 
ринку України, та окреслити напрями вдо-
сконалення раціонального призначення і за-
стосування ГК.

У роботі використано метод логіко- 
змістовного формування проблеми, систем- 
ний і статистичний методи, кабінетні і по-
льові методи маркетингових досліджень: 
аналіз інструкцій до медичного застосуван-
ня ГК, контент-аналіз публікацій у науко-
вих і практично-орієнтованих медичних і  
фармацевтичних виданнях, метод анкетно- 
го опитування, табличні та графічні засо-
би наочної презентації отриманих даних.

Викладення основного матеріалу до- 
слідження. ГК – це переважно синтетичні  
аналоги жіночих статевих гормонів – ест- 
рогенів, прогестеронів або їх похідних [2]. 
Вони характеризуються високою надійніс-
тю, простотою застосування і економічною  
доступністю. У наш час, за даними ВООЗ, по- 
над 100 млн жінок використовують ГК [18]. 

З метою надання комплексної кваліфі- 
кованої медичної допомоги з питань плану- 
вання сім’ї та використання методів конт- 
рацепції, підвищення якості та ефективнос- 
ті послуг з планування сім’ї Наказом МОЗ 
України № 59 від 21 січня 2014 року затвер-
джено Уніфікований клінічний протокол 
первинної, вторинної (спеціалізованої),  
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третинної (високоспеціалізованої) медич-
ної допомоги «Планування сім’ї». Цей про-
токол лікарі використовують як інформа- 
ційне джерело найкращої практики для ви- 
бору методу контрацепції та методик кон-
сультування відповідно до періодів життя 
жінки. У протоколі описано процес надан-
ня послуг з питань планування сім’ї, наве-
дено правові та етичні засади використан-
ня методів контрацепції. Стосовно захисту 
прав пацієнта зазначено: «Щоб пацієнт зро- 
бив свій поінформований (усвідомлений) ви- 
бір, консультант повинен надати достовір- 
ну та вичерпну інформацію про проблему  
(проблеми) пацієнта і способи її (їх) розв’я- 
зання». Також наведено класифікацію ме-
тодів контрацепції відповідно до періоду 
життя пацієнток та характеристику і меха-
нізми дії кожного методу [2]. 

Зокрема, механізм дії ГК залежить від  
складу та форми випуску і може містити та- 
кі ефекти: пригнічення овуляції (протиза-
плідна дія); згущення цервікального слизу,  
перешкоджання проникненню сперматозої- 
дів (контрацептивна дія); зміна ендометрію,  
зменшення вірогідності імплантації заплід- 
неної яйцеклітини (абортивна дія); вплив 
на рухливість сперматозоїдів у маткових 
трубах [2]. 

Ми з’ясували, що в інструкціях до медич- 
ного застосування ГК, а також в уніфікова- 
ному клінічному протоколі щодо методів ГК  
про можливу абортивну дію засобів йдеть-
ся завуальовано, із застосуванням медико-
біологічної термінології, важкої для розу-
міння більшістю потенційних споживачів.  
Наприклад, механізм дії ГК описано так: «зни- 
жує сприйнятливість ендометрію до блас-
тоцисти, проліферацію ендометрію і його 
секреторну трансформацію»; «діє на епіте-
лій ендометрію, зменшуючи ймовірність ім- 
плантації»; «викликає перехід епітелію ен- 
дометрію з проліферативної фази в секре-
торну»; «викликає зміни в ендометрії, які 
призводять до порушення процесу імплан-
тації яйцеклітини»; «перешкоджає імплан-
тації заплідненої яйцеклітини» тощо.  

Сучасні дослідження підтверджують ви- 
никнення абортивних випадків, пов’язаних  
із застосуванням ГК. Так, було проведено 
дослідження, у якому взяли участь жінки 
18-29 років з регулярним менструальним  

циклом. Сформовані групи досліджували про- 
тягом 18 місяців. Першу групу складали  
279 жінок, що використовували внутрішньо- 
маткову спіраль, діючою речовиною якої був  
левоноргестрел з виділенням 8 мг / 24 го- 
дини (LNG-IUS 8). До другої групи було віді-
брано 281 жінку, вони всі отримували пер- 
орально комбінацію етинілестрадіолу 30 мг /  
дроспіренону 3 мг (EE / DRSP). У першій гру- 
пі було зареєстровано 1 викидень і 1 поза- 
маткову вагітність. У другій групі – 6 випад- 
ків вагітності, що закінчилися 3-ма полога- 
ми, 2-ма випадками викиднів і 1 випадком 
штучного переривання вагітності [19, 20].  

У низці країн застосування левоноргест- 
релу у монотерапії або в комбінації з ети-
нілестрадіолом перебуває на стадії обгово- 
рення або відхилення через можливість галь- 
мувати процеси повноцінної імплантації за- 
плідненої яйцеклітини [21]. Отже, не мож- 
на повністю виключати настання вагітнос- 
ті в разі застосування ГК. Якщо ж запліднен- 
ня яйцеклітини все-таки відбулося, ембріон  
не може прикріпитися до ендометрію та 
абортується.

Наразі ГК, використовувані жінками не 
тільки для запобігання вагітності, а й для 
вирівнювання гормонального фону, віднов- 
лення циклу тощо, часто можна придбати  
в аптеці без рецепта лікаря. Відсутність в ін- 
струкціях до медичного застосування ГК ін- 
формації про можливий абортивний ефект  
свідчить про те, що виробники ГК не при-
діляють достатньої уваги тому, що заги- 
бель заплідненої яйцеклітини вже є зни-
щенням майбутнього ембріона, що є окре-
мою від організму матері живою істотою, 
майбутньою людиною. На нашу думку, та-
кий підхід суперечить ст. 57 Закону Украї- 
ни «Про основи законодавства України про  
охорону здоров’я», згідно з якою материн-
ство в Україні охороняє і заохочує держава.  
Виходить, що фармацевтичні виробники, на- 
даючи неповну інформацію про механізми 
дії ГК, порушують права жінок, що є важли- 
вою правовою та етичною проблемою [22]. 

Відповідно до ч. 5 ст. 12 Закону України 
«Про лікарські засоби», кожний реалізову-
ваний ЛЗ має інструкцію до медичного за-
стосування, де обов’язково зазначено: назву  
ЛЗ; загальну характеристику (хімічну  
назву, основні фізико-хімічні властивості,  
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склад); відомості про фармакологічні вла- 
стивості; показання для застосування; про- 
типоказання; взаємодію з іншими ЛЗ; спо-
соби застосування та дози; побічну дію; за- 
побіжні заходи; форми випуску; умови та 
термін зберігання; умови відпуску [23]. 
Отже, відсутність інформації про абортив- 
ні властивості ГК можна вважати порушен- 
ням чинних норм законодавства та етич-
них критеріїв. 

Надання лікарями під час призначення  
та фармацевтами під час відпуску досліджу- 
ваної групи ЛЗ роз’яснень щодо невиключ- 
ної абортивної дії ГК сприятиме тому, що  
жінки зможуть свідомо обирати засіб конт- 
рацепції, зважаючи на можливі ризики. З по- 
зиції професійної етики, фахівець має пояс- 
нити, що абортивна дія ГК полягає в змі-
нах, які різною мірою можуть впливати на  
гіпоталамо-гіпофізарну систему жінки, ший- 
ку й ендометрій матки, фалопієві труби.

З метою дослідити рівень обізнаності 
споживачів стосовно механізмів дії та осо-
бливостей застосування і відпуску ГК, на-
явних на вітчизняному фармацевтичному 
ринку, проведено анкетування 450 жінок 
репродуктивного віку та 140 фахівців аптек 
у Харківському та Дніпровському регіонах. 
За результатами анкетування складено со-
ціально-демографічний портрет спожива-
чів ГК (табл.). 

Більшість анкетованих споживачів  
(87,50 %) хоча б раз у житті користувалась 
засобами контрацепції для запобігання не- 
запланованій вагітності або з лікувальною 
метою, для цього 84,20 % опитаних жінок 
застосовували саме засоби ГК.

Стосовно характеристики респондентів- 
фахівців аптек, то більшість склали жінки 
(88,40 %), переважно у віці від 21 до 45 ро- 
ків. Визначено, що 56,20 % співробітників 
аптек обіймають посаду фармацевта, 
5,80 % – посаду завідувача аптеки, всі інші 
працюють на посаді асистента фармацевта. 
Середній стаж роботи більшості фахівців 
(77 %) складає від 3 до 10 років.

За результатами анкетування визначе-
но джерела інформації про ГК, якими най-
частіше користуються споживачі та фахів- 
ці аптек (можливо було обрати декілька ва- 
ріантів відповідей). Більшість опитаних спо- 
живачів (86,00 %) знаходить інформацію 

про засоби ГК, звертаючись насамперед до 
лікаря, також значна частка респондентів 
шукає інформацію в мережі Інтернет та чи- 
тає інструкцію до медичного застосування 
ГК, що склало по 36,80 % відповідно. 

69,20 % фармацевтичних працівників 
найчастіше користуються інформацією від 
медичних представників та внутрішньою 
інформаційною базою аптеки (46,20 %); такі 
джерела інформації, як Інтернет-ресурси та  
інструкції до медичного застосування ГК за- 
значили по 43,30 % респондентів. Більшість  
працівників аптек оцінює власні знання сто- 
совно особливостей застосування ГК на на- 
лежному (57,70 %) або задовільному (34,60 %)  
рівнях. 

Під час дослідження визначено, що знач- 
на частка споживачів (майже 60 %) та пра-
цівників аптек (76,90 %) знає, що деяким  
ГК, поряд з протизаплідною дією, власти- 
вий абортивний ефект (рис. 1). Не знають  
про наявність абортивного ефекту 23,10 % 
фахівців і понад 30 % споживачів; 3,60 % 
споживачів взагалі не знають, що таке абор-
тивний ефект.

Від якості інформаційної роботи фахів- 
ців аптек залежить рівень поінформованос- 
ті населення стосовно особливостей засто- 
сування ЛЗ. Тому працівникам аптек необ-
хідно обов’язково володіти вмінням якісно  

Таблиця

СОЦІАЛЬНО-ДЕМОГРАФІЧНИЙ ПОРТРЕТ 
РЕСПОНДЕНТІВ-СПОЖИВАЧІВ

Показники Значення, %

Діти
є 57,90 
немає 42,10

Вік

до 18 років 0
18-24 35,50
25-34 34,60
35-44 28,10
старше 45 1,80

Соціальний 
статус

студентка 24,60
підприємець 9,20
безробітня 1,80
робітниця 43,90
службовиця 9,80
домогосподарка 10,70

Сімейний 
стан

незаміжня 45,60
заміжня 42,10
«цивільний» шлюб 12,30
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та доступно донести найбільш важливу ін-
формацію до споживача, особливо якщо це 
стосується ГК. 

На наступному етапі ми досліджували 
розриви в оцінці якості фармацевтичної опі- 
ки споживачами та фармацевтами під час 
відпуску ГК. Для визначення відповідності 
між інформаційними потребами спожива-
чів та якістю консультаційної роботи спів-
робітників аптек проаналізовано відповіді 
обох груп респондентів стосовно основних 
характеристик ГК, на які зважають жінки, 
купуючи ці засоби. Споживачі оцінювали 
важливість окремих характеристик ГК за 
3-бальною шкалою: 3 бали – ознака має ви- 
рішальне значення для купівлі ГК, 2 бали –  

має значення, 1 бал – має деякий незначний 
вплив, 0 балів – не має значення (рис. 2).

Результати опитування свідчать, що, ви- 
бираючи ГК, більшість споживачів ключо-
ву увагу приділяє ефективності та безпеці.  
Це цілком природно, адже кожна жінка ба- 
жає мати, окрім гарантованого протизаплід- 
ного ефекту, відсутність побічних дій та про- 
типоказань. Також мають значення для рес- 
пондентів такі характеристики, як дозуван- 
ня, зручність застосування та доступність 
ЛЗ. Виробник і лікарська форма засобу ма-
ють незначний вплив, популярність ГК та 
зовнішнє оформлення не мають значення.

Оцінки фахівців аптек (рис. 3) стосовно 
важливості споживчих характеристик ГК 
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можливого абортивного ефекту деяких ГК
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для жінок майже збігаються з відповідями 
споживачів. На думку співробітників ап-
тек, для жінок найбільше значення мають 
ефективність та безпека ГК, також важли-
вими є доступність, лікарська форма, дозу-
вання та зручність застосування. 

На наступному етапі ми вивчали робо-
ту фармацевтів з надання інформації про 
ГК під час обслуговування споживачів в ап-
теці (рис. 4 та 5). 

Результати анкетування демонструють  
наявність значних розривів в оцінці інфор- 
маційної роботи фахівців аптек споживача-
ми ГК та самими працівниками. Щодо умов 
відпуску ГК, то майже 70 % споживачів 
зазначили, що спеціалісти аптек завжди  
відпускають ГК без рецепта та ніколи не пи- 
тають про його наявність. Натомість лише 

30,77 % фахівців аптек відповіли, що завжди 
відпускають ГК без рецепта та ніколи не ці- 
кавляться його наявністю. Можливо, різни- 
ця у відповідях зумовлена тим, що фахівці 
аптек усвідомлюють, що часто порушують 
правила відпуску рецептурних ЛЗ, а отже, 
не завжди є відвертими.

Згідно з відповідями майже половини спо- 
живачів, працівники аптеки ніколи не роз’яс- 
нюють правила та особливості застосуван-
ня ГК, тоді як більшість фахівців (61,54 %) 
зазначає, що робить це інколи або часто.  
Близько 60 % споживачів відповіли, що фар- 
мацевти ніколи не інформують про можливі  
побічні реакції на ГК, самі ж фахівці зазначи- 
ли, що завжди (23,08 %) або інколи (30,77 %)  
повідомляють про побічні ефекти засобів 
контрацепції під час їх відпуску з аптек. 
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Рис. 3. Оцінка важливості споживчих характеристик ГК працівниками аптек
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У питанні щодо пропозицій аналогів або  
альтернативних засобів контрацепції відпо- 
віді обох груп респондентів майже збіга- 
ються. Так, за відповідями більшості спожи- 
вачів (48,21 %), фахівці ніколи не пропону- 
ють заміну ГК. Загалом більше половини пра- 
цівників аптек також зазначили, що роблять  
це рідко (42,31 %) або ніколи (11,54 %).  
З нормативно-правового та етичного погля-
ду така позиція фахівців аптек є правиль-
ною, бо ГК належать до рецептурних засо-
бів, а отже, заміну може зробити тільки лікар.  
Самі працівники аптек зазначили, що завжди 
(30,77 %) або часто (23,08 %) рекоменду-
ють споживачам звернутися за консульта-
цією до лікаря стосовно вибору ГК. Проте 
більшість споживачів відповіла, що фахів-
ці аптек роблять це рідко (8,93 %) або вза-
галі ніколи (41,07 %).

Більше половини респондентів-спожи-
вачів (55,36 %) звернули увагу на те, що пра- 
цівники аптек завжди або часто відмовля-
ються надавати розгорнуту інформацію про  
ГК під час їх відпуску. Самі фахівці по-різному  
відповіли на це питання: 53,84 % фармацев- 
тів зазначили, що часто або інколи не на-
дають повної і розгорнутої інформації про 
ГК, і майже половина опитаних не погоди-
лась з цим твердженням.

На завершальному етапі дослідження 
отримано узагальнені оцінки фахівців і спо- 
живачів стосовно якості інформаційної ро- 
боти в аптеках щодо ГК. З рис. 6 видно, що 

оцінки обох груп респондентів суттєво від- 
різняються та свідчать про те, що спожива- 
чі загалом не дуже задоволені якістю інфор- 
маційної роботи працівників. Згідно з отрима- 
ними результатами, більшість жінок (56,10 %)  
оцінює діяльність аптеки із забезпечення  
інформацією про ЛЗ на рівні «незадовіль- 
но» або не знає, як відповісти. Проте значна  
частка споживачів все ж таки задоволена  
рівнем інформаційної роботи. Більшість пра- 
цівників досліджуваних аптек (57,70 %) оці- 
нила якість власної інформаційної робо-
ти під час відпуску ГК на рівні «добре» та 
«задовільно». У процесі анкетування було 
виявлено з боку споживачів побажання до  
фармацевтів пропонувати препарати-анало- 
ги за більш доступними цінами, роз’ясню- 
вати правила застосування ГК та інформу-
вати про побічні ефекти й протипоказан-
ня цих засобів. 

Отже, було виявлено правові та етичні  
дилеми під час реалізації ГК, пов’язані з від- 
пуском цих засобів без рецепта або призна-
чення лікаря, недостатнім рівнем інформа- 
ційної роботи фахівців аптек та наданням ви- 
робниками ГК неточної інформації в інструк- 
ціях до медичного застосування, зокрема 
щодо механізму дії засобів контрацепції. 

За результатами проведених досліджень  
запропоновано напрями вдосконалення ін- 
формаційного забезпечення споживачів ГК,  
наявних на фармацевтичному ринку Украї- 
ни (рис. 7). 
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[18] Соціальна медицина і фармація: історія, сучасність та перспективи розвитку

Соціальна фармація в охороні здоров’я. – 2023. – Т. 9, № 4ISSN 2413-6085 (Print) ISSN 2518-1564 (Online)

19,2

34,6

23,1

15,4

7,7
5,3

21,1

17,5

26,3

29,8

0

5

10

15

20

25

30

35

40

відмінно добре задовільно незадовільно важко відповісти

працівники аптек споживачі

К
іл

ь
кі

с
ть

р
е
с
п
о
н
д

е
н
ті

в
, 
%

Рис. 6. Оцінки працівників аптек і споживачів стосовно якості  
інформаційної роботи в аптеках щодо ГК
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Рис. 7. Напрями вдосконалення інформаційного забезпечення споживачів ГК
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Рекомендації передбачають розроблен- 
ня додаткових інструктивно-інформаційних  
матеріалів для фахівців; просвітницьку ро- 
боту серед населення; дотримання законо- 
давчих та етичних критеріїв відпуску ГК на- 
селенню; впровадження етичних інструмен- 
тів саморегулювання фармацевтичного біз- 
несу; моніторинг призначень ГК лікарями;  
забезпечення інформованості фахівців охо- 
рони здоров’я і населення про механізми дії,  
побічні ефекти та протипоказання ГК; вне- 
сення виробниками ГК коректив до інструк- 
цій до медичного застосування із зазначен- 
ням про можливий абортивний ефект; роз- 
міщення на упакованні ГК попереджуваль-
ного напису: «УВАГА! Можливий абортив-
ний ефект!» тощо. Попереджувальний над- 
пис поінформує жінок про можливі нега- 
тивні наслідки застосування ГК, що дозво- 
лить зробити вибір на користь інших засо-
бів контрацепції, які не мають абортивно- 
го ефекту, а отже, зберегти душевне і фі- 
зичне здоров’я жінки, що є основою здо- 
ров’я майбутнього покоління. 

Отримані результати свідчать про важ- 
ливість подальшого вивчення інформацій- 
них потреб споживачів ГК, мотивів спожи- 
вання, а також важливість моніторингу ін- 
формаційної роботи фахівців аптек. Своєчас- 
не усунення виявлених розривів сприяти- 
ме кращому задоволенню потреб населен-
ня в ГК, підвищенню якості фармацевтич-
ної допомоги та збереженню здоров’я жі-
нок репродуктивного віку. 

Висновки та перспективи подальших  
досліджень. Висвітлено проблему збере- 
ження репродуктивного здоров’я жінок, які  
застосовують гормональні засоби, пов’яза- 
ну з можливою абортивною дією сучасних 
ГК. За результатами аналізу інструкцій до  
медичного застосування ГК з’ясовано, що  
фармацевтичні виробники надають інформа- 
цію про можливий абортивний ефект засо- 
бів завуальовано, порушуючи етичні прин- 
ципи та норми чинного законодавства сто- 
совно інформування населення та фахівців  
охорони здоров’я.

Визначено роль фармацевтів у наданні  
консультацій під час відпуску рецептурних ЛЗ,  
зокрема ГК. За результатами опитування спо- 
живачів і фармацевтів виявлено наявність 
розривів в оцінці якості інформаційної робо-
ти фармацевтів під час відпуску ГК з аптек. 

Запропоновано напрями вдосконален-
ня інформаційного забезпечення спожива- 
чів ГК на основі нормативно-правових та 
етичних норм шляхом розроблення і впро-
вадження на рівні МОЗ України додаткових 
інструктивно-інформаційних матеріалів 
стосовно раціонального призначення і за-
стосування ГК. Обґрунтовано доцільність 
розширення даних в інструкціях до медич-
ного застосування стосовно фармакодина-
міки засобів, що дозволить мінімізувати 
психологічні наслідки вживання протиза- 
плідних препаратів, зумовлені їхньою не-
виключною абортивною дією. 

Конфлікт інтересів: відсутній.
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