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	ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказ Міністерства охорони здоров'я України 

11 жовтня 2013 року  № 875



1.1.27. ПРОТОКОЛ

ПРОВІЗОРА (ФАРМАЦЕВТА) ПРИ ВІДПУСКУ 

БЕЗРЕЦЕПТУРНИХ ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ

Профілактика захворювання на грип та ГРВІ 

1. Паспортна частина

1.1. Проблема, пов'язана із здоров'ям: Звернення за ліками з приводу профілактики грипу та ГРВІ.

1.2. Код за МКХ – 10: Z71
1.3. Протокол призначений для провізора (фармацевта) по відпуску готових лікарських засобів.

1.4. Мета протоколу: Інформаційне забезпечення відпуску безрецептурних лікарських засобів при зверненні пацієнта/представника пацієнта без рецепта.

1.5. Дата складання протоколу: Вересень 2013 р.
1.6. Дата перегляду протоколу: Вересень 2014 р.
1.7. Список та контактна інформація осіб, які брали участь в розробці протоколу:

	Укладачі:
	Установи-розробники:



	Нагорна О.О., Чумак В.Т., Морозов А.М., Степаненко А.В., Ліщишина О.М., Шилкіна О.О.
	Державне підприємство «Державний експертний центр МОЗ України»

	Черних В.П., Зупанець І.А., Бездітко Н.В., Пропіснова В.В.
	Державна установа «Національний фармацевтичний університет»

	Зіменковський А.Б.
	Державна установа «Львівський національний медичний університет імені Данила Галицького»

	Москаленко В.Ф.
	Національний медичний університет імені О.О.Богомольця, МОЗ України


Рецензент:

Нетяженко В.З. – головний позаштатний спеціаліст МОЗ України зі спеціальності «Терапія», член-кор. Національної академії медичних наук України, заслужений діяч науки і техніки України, завідувач кафедри пропедевтики внутрішньої медицини № 1 Національного медичного університету імені О.О.Богомольця, д.м.н., професор

2. Інформаційно-просвітня діяльність

2.1 Роз’яснювати населенню, що найбільш ефективним методом специфічної профілактики захворювання на грип і ГРВІ та їх тяжких наслідків є вакцинація, яка особливо важлива для людей груп підвищеного ризику розвитку ускладнень та осіб, що мешкають разом або доглядають за ними. Вакцинацію доцільно проводити за 2-3 місяці до передбачуваного початку епідемії грипу або сезонного підвищення захворюваності при відсутності протипоказань і після консультації лікаря. До груп ризику відносяться (в порядку зниження значущості): 

· мешканці будинків престарілих та будинків інвалідів;

· люди похилого віку (особливо після 65 років);

· люди з хронічними захворюваннями (серцево-судинної, ендокринної системи, імунодефіцитні стани, порушення обміну речовин тощо);

· діти віком від 6 місяців до 2 років;

· вагітні жінки;

· медичні працівники.

2.2 Під час епідемії та в міжепідемічний період під час сезонного підвищення захворюваності основне значення набуває профілактика препаратами для стимуляції неспецифічного імунітету, застосування загальнозміцнюючих та тонізуючих лікарських засобів.

2.3 Надавати рекомендації населенню щодо загальних заходів, які сприяють зниженню захворювання на грип і ГРВІ:

· поступове загартування організму та достатня фізична активність;

· раціональний режим харчування з підвищеною кількістю білка та вітамінів, а також продуктів, що містять рослинні фітонциди (цибуля, часник);
· повноцінний відпочинок та сон;

· прогулянки на свіжому повітрі;

· запобігання переохолодженню;

· уникання стресових ситуацій;

· відмова від вживання алкогольних напоїв, тютюнових виробів, наркотичних речовин.

2.4 Роз’яснювати, що під час епідемії необхідно дотримуватись таких санітарно-гігієнічних правил:

· обмежити відвідини місць скупчення людей;

· уникати контактів з людьми, які мають ознаки респіраторної інфекції – нежить, кашель, почервонілі очі;

· уникати обіймів, поцілунків і рукостискань

· мити руки з милом, особливо після чхання та кашля; у випадку, коли неможливо часто мити руки, користуватися спиртовими вологими серветками, які після використання викинути;

· не торкатись очей, носа або рота немитими руками;

· частіше провітрювати приміщення, робити вологі прибирання не менше двох разів на день;

· у разі виникнення у рідних та близьких симптомів гострого респіраторного захворювання – негайно (при можливості) ізолювати хворого в окремій кімнаті, мінімізувати контакти з хворим та контактувати з ним лише в марлевій масці, викликати лікаря;

· дотримуватись основного правила, що є запорукою швидкого одужання і попередження ускладнень – не переносити захворювання на ногах і при перших ознаках нездужання залишатися дома, викликати лікаря, суворо виконувати всі його рекомендації.

3. Настанова з оцінки потреб пацієнта/представника пацієнта при зверненні за допомогою

Необхідно з’ясувати інформацію про наступне: 

3.1. у кого виникла проблема (пацієнт, члени сім’ї, знайомі – діти чи дорослі);

3.2. як давно виникло нездужання і скільки часу триває;

3.3. яких заходів вжито перед зверненням до аптеки;

3.4. які ліки вже приймались з метою профілактики захворювання. 

4. Загрозливі симптоми, які вимагають негайного звернення до лікаря 

4.1. часті гострі респіраторні захворювання – частіше, ніж 4 рази на рік для дорослих або 5-6 разів на рік для дітей;

4.2. симптоми гострого респіраторного захворювання розвиваються при найменшому контакті з хворим на ГРВІ;

4.3 наявність хронічних інфекцій ЛОР-органів та дихальних шляхів;

4.4 гострі респіраторні захворювання у пацієнтів, які відносяться до груп підвищеного ризику;
4.5. мають місце захворювання на ГРВІ після штучної імунізації (щеплення або приймання імуностимулюючих препаратів).

5. Алгоритм фармацевтичної опіки при відпуску лікарських засобів для профілактики грипу та грві
	№

з/п
	Питання провізора (фармацевта) до пацієнта/представника пацієнта
	Відповіді пацієнта/

представника пацієнта
	Рекомендації 

	1
	Чи часто Ви хворієте на ГРВІ
	ні
	Рекомендувати дотримуватись загальних правил, які сприяють профілактиці грипу та ГРВІ, призначити лікарські засоби, що підвищують загальну резистентність організму

	
	
	так
	Продовжити опитування

	2
	Чи вживаються пацієнтом заходи для профілактики захворювання на грип та ГРВІ
	ні
	Рекомендувати дотримуватись загальних правил, які сприяють профілактиці грипу та ГРВІ, призначити лікарські засоби, що підвищують загальну резистентність організму

	
	
	так
	Продовжити опитування



	3
	Чи наявні у пацієнта хронічні захворювання (серцево-судинної системи, ендокринної системи, шлунково-кишкового тракту, органів дихання, хронічні інфекції тощо)
	ні
	Продовжити опитування



	
	
	так
	Необхідно звернутись до лікаря для уточнення діагнозу і призначення лікування

	4 
	Чи має місце приймання таких лікарських засобів:

· глюкокортикоїди;

· антинеопластичні засоби;

· інші імуносупресанти;

· антибактеріальні засоби.
	ні
	Продовжити опитування



	
	
	так
	Необхідно звернутись до лікаря за консультацією і корекцією лікування, оскільки стан пацієнта може бути зумовлений лікарською імунодепресією

	5
	Чи мають місце фактори ризику, які можуть сприяти зниженню імунітету і підвищенню захворюваності на грип і ГРВІ:

· незбалансоване харчування;

· недостатній відпочинок та сон;

· загальна незагартованість організму;

· фізичні і психічні перевантаження та стреси;

· переохолодження

· проживання в екологічно несприятливих умовах;

· зловживання алкоголем та тютюнокуріння.
	ні
	Необхідно звернутись до лікаря для уточнення діагнозу і призначення лікування



	
	
	так
	Пацієнту необхідно правильно організувати умови праці та відпочинку, змінити режим харчування;

призначити лікарські засоби, що підвищують загальну резистентність організму


6. Перелік безрецептурних лікарських засобів для попередження захворювання на грип та ГРВІ.

6.1. Інтерферони 

6.1.1.
Інтерферон лейкоцитарний людський
6.1.2.
Інтерферон альфа 2b

6.2. Індуктори інтерферону 

6.2.1.
Кагоцел

6.2.2.
Тилорон

6.2.3.
Енісаміуму йодид (Амізон)

6.2.4.
Уміфеновір

6.3. Препарати рослинного походження

6.3.1.
Ехінацея пурпурна 
6.3.2.
Елеутерокок + ехінацея пурпурова + звіробой 
6.4. Гомеопатичні лікарські засоби*

* - лікарський засіб відсутній в Державному Формулярі п’ятого випуску.

7. Надання належної інформації щодо лікарських засобів для відповідального самолікування

7.1. Надати рекомендації щодо режиму дозування лікарського засобу, умов прийому, терміну лікування, правил зберігання лікарських засобів;

7.2. Застереження при застосуванні (особливості прийому, побічні ефекти, вплив режиму харчування тощо);
7.2.1. Інформація про лікарські засоби, які включені до Державного Формуляра
	№

з/п
	 Розділ Державного формуляра п’ятого випуску
	Інформація для пацієнта/представника пацієнта щодо особливостей застосування лікарських засобів 

	1
	Інтерферони

п. 18.1.2. розділу «Імуномодулятори та протиалергічні засоби»
	Інтерферон показаний як для профілактики, так і для лікування ГРВІ та грипу

Препарат показаний для застосування навіть у немовлят

Для самостійного лікування препарат застосовують інтраназально, більш ефектвним є розпилення водного розчину у кожний носовий хід, а дітям до 2 років – тільки закапування у кожний носовий хід

	2
	Індуктори інтерферону

п. 18.1.3. розділу «Імуномодулятори та протиалергічні засоби»
	Мають виражену противірусну дію, пригнічують розмноження вірусів в організмі, тому застосовуються як для профілактики, так і для лікування ГРВІ

Попередній прийом вітамінних препаратів, мікроелементів, повноцінне харчування підвищують ефективність застосування індукторів інтерферону

Профілактика ГРВІ у дорослих проводиться 7-денними циклами; тривалість профілактичного курсу – від одного тижня до декількох місяців

Не призначають дітям до 4 років, в період вагітності і годування грудьми

При прийомі тилорону можливі диспептичні явища, короткочасна лихоманка 

	3
	Препарати рослинного походження 

п. 18.1.8. розділу «Імуномодулятори та протиалергічні засоби»
	Початкова доза прийому препаратів рослинного походження повинна бути мінімально ефективною

Всі адаптогени рослинного і тваринного походження, крім ехінацеї та прополісу (настоянки аралії маньчжурської, лимонника китайського, женьшеню лікарського, левзеї сафлоровидної, родіоли рожевої, пантокрин тощо), прискорюють статеве дозрівання підлітків, тому можуть застосовуватися для підвищення і зміцнення імунітету тільки у дітей старше 12 років.

Настоянки, що містять етанол, не можна одночасно застосовувати з препаратами, що несумісні з алкоголем (метронідазол, дисульфірам), їх не призначають водіям та особам інших професій, які потребують підвищеної уваги

Препарати цієї групи протипоказані хворим на прогресуючі системні захворювання (туберкульоз, лейкози, колагенози, поширений атеросклероз)


7.2.2. Інформація про лікарські засоби, які не включені до Державного Формуляра
	№ з/п
	Фармакотерапевтична група лікарських засобів
	Інформація для пацієнта/представника пацієнта щодо особливостей застосування лікарських засобів

	1
	Гомеопатичні лікарські засоби
	Гомеопатичні препарати з профілактичною метою можна приймати за 1-1,5 місяців до початку сезону підвищеної захворюваності на ГРВІ

Залежно від епідемічної ситуації з профілактичною метою гомеопатичні препарати можна приймати протягом 1-3 місяців

Для посилення ефективності необхідно потримати препарат деякий час у роті перед проковтуванням; для зручності застосування у дітей препарат розводять у ложці води

Афлубін можна застосовувати у дітей від народження, Анаферон – від 6 місяців

Гомеопатичні препарати можна використовувати також для лікування грипу та ГРВІ в перші дні захворювання в складі комплексної терапії


7.3. Довести до відома пацієнта/представника пацієнта, що детальна інформація про лікарський засіб наведена в інструкції про застосування лікарського засобу, яка до нього додається;

7.4. Довести до відома пацієнта/представника пацієнта, що при появі побічних реакцій (передбачених і непередбачених інструкцією для медичного застосування лікарського засобу) при застосуванні лікарського засобу або відсутності ефективності лікарського засобу необхідно припинити прийом підозрюваного лікарського засобу, щонайшвидше повідомити лікаря, провізора (фармацевта), заповнити та надіслати спеціальну форму (карту-повідомлення для надання пацієнтом інформації про побічну реакцію та/або відсутність ефективності лікарського засобу при його медичному застосуванні) будь-яким зручним та доступним способом до Державного експертного центру МОЗ України
7.5. Контроль доступності наданої інформації про лікарський засіб:

7.5.1. з’ясувати, наскільки пацієнт/представник пацієнта засвоїв інформацію;

7.5.2. попросити пацієнта/представника пацієнта повторити найбільш важливу інформацію;

7.5.3. з’ясувати, чи залишились у пацієнта/представника пацієнта запитання.

	Начальник Управління лікарських 

засобів та медичної продукції
	Л.В. Коношевич
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