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Важнейшим критерием развития общества на 
современном этапе является сохранение здо-
ровья трудоспособного населения. Здоровье 

людей является индикатором условий труда, состо-
яния окружающей среды, сложившегося уровня 
техники и технологий, а также эффективности 
функционирования здравоохранения [1, 2].

Высокие показатели профессиональной заболе-
ваемости в угольной отрасли и недостаточная 
эффективность проводимых мероприятий по ее 
предупреждению на протяжении последних лет не 
удовлетворяют ни собственников, ни работников, ни 
государство [3, 4].

Хорошо известно, что для фармации, как состав-
ной части здравоохранения, мощным стимулом к 
дальнейшему развитию стали новые технологии 
фармацевтических услуг (ФУ) и, в целом, фарма-
цевтической помощи (ФП) и фармацевтическая 
профилактика, ориентированные на потребителей 
лекарственных средств (ЛС) разных категорий и 
профессиональных групп [5, 6].

За рубежом и в России отмечается большое чис-
ло исследований, направленных на разработку и 
внедрение ФП в процесс лечения отдельных забо-
леваний, в т.ч. профессиональных. Характерной 
особенностью этих исследований является активное 

взаимодействие в них специалистов фармацевтиче-
ского профиля и представителей медицинских орга-
низаций (МО). Происходящие изменения роли фар-
мацевтических работников, консультирующих вра-
чей и пациентов по различным проблемам здоровья, 
решаемым с использованием ЛС, отражены в ряде 
отечественных научных публикаций [7, 8, 15].

Одним из приоритетных и актуальных направ-
лений современной фармацевтической науки явля-
ется организация специализированной фармацевти-
ческой помощи работникам промышленных 
предприятий. Однако вопросы организации помощи 
пострадавшим на производстве в условиях воздей-
ствия опасных производственных факторов не 
нашли отражения в проводимых ранее исследовани-
ях [4, 9].

В общественном здравоохранении традиционно 
провозглашается приоритет профилактического 
направления. Фармация, являясь социально ответ-
ственной деятельностью, должна располагать убеди-
тельной методологической базой для решения не 
только терапевтических, но и профилактических 
задач. Разработка методологии реализации профи-
лактической концепции в организации фармацевти-
ческой деятельности представляется сейчас особен-
но актуальной [4, 10, 15].
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В этой связи одним из приоритетных и актуаль-
ных направлений современной фармацевтической 
науки является усиление роли провизора в профи-
лактике профессиональных заболеваний, развитии 
и внедрении методологии реализации профилакти-
ческой концепции в системе медицинской и специа-
лизированной фармацевтической помощи при про-
фессиональных заболеваниях [4, 12].

Вышеизложенное свидетельствует о том, что 
разработка методологической базы организацион-
ных и методических основ фармацевтической про-
филактики в рамках медицины и охраны труда 
различных категорий работников, является в насто-
ящее время чрезвычайно актуальной и своевремен-
ной в решении проблемы профессиональных забо-
леваний, а полученные результаты исследований 
могут лечь в основу новых направлений в решении 
проблемы сохранения здоровья работников уголь-
ной отрасли [4, 9].

Цель обзора – ознакомить медицинских и фар-
мацевтических специалистов с методологической 
базой фармацевтической профилактики по матери-
алам, опубликованным в ведущих современных 
отечественных журналах, а также по результатам 
собственных исследований.

ТЕОРЕТИЧЕСКАЯ ЧАСТЬ

Согласно определению ВОЗ, под фармацевтиче-
ской помощью понимается «система обеспечения 
лекарственного лечения, позволяющая достичь 
результатов, улучшающих качество жизни пациен-
та, при которой фармацевт наравне с врачом берет 
на себя долю ответственности за здоровье пациента, 
определенную его действиями и решениями» [5, 8].

Дремова Н.Б. с соавторами предложили такую 
трактовку: «ФП – это обеспечение населения всеми 
товарами аптечного ассортимента, в том числе 
лекарственными препаратами, перевязочными, про-
филактическими средствами, рядом диагностиче-
ских средств, средствами ухода за больными и др., 
оказание научно-консультативной помощи медицин-
скому персоналу и отдельным гражданам по вопро-
сам выбора наиболее эффективных ЛС и других 
предметов аптечного ассортимента, способов их 
хранения, использования, порядка приобретения и 
т.д.» [7, 9].

Мошкова Л.В. с соавторами, определяя понятие 
ФП, считает, что это «комплекс мероприятий, 
направленных на удовлетворение потребностей 

населения в приобретении необходимых ЛС, изде-
лий медицинского назначения и других товаров для 
поддержания и восстановления здоровья» [13].

Дремова Н.Б. придерживается следующего опре-
деления: «фармацевтическая помощь – это филосо-
фия практики общения с пациентом и общественно-
стью в аптеке, как первом звене многоуровневой 
системы здравоохранения; является компонентом 
качества жизни, направлена на выявление потенци-
альных и насущных потребностей в ЛС, решение 
проблем, связанных с приемом ЛС» [9, 14].

Анализ определений ФП, данных зарубежными 
учеными, показал, что, например, в Нидерландах 
под ФП понимают «систему, организационная 
структура и функционирование которой направле-
ны на заботу о пациенте. Ее отличительные черты – 
центральная роль пациента, ответственность прови-
зора наряду с врачом за ход лечения, постоянное 
совершенствование лекарственной терапии». Такое 
определение полностью созвучно с определением 
ВОЗ [5, 9].

Анализ структуры понятий ФП свидетельствует 
о том, что такие признаки, как «система», «ком-
плексная программа», «качество жизни пациентов» 
присутствуют в определениях российских ученых, 
а также в определении ВОЗ [9, 12].

Понятие «фармакопрофилактика» – предупре-
ждение заболеваний с помощью ЛП – также исполь-
зуется исследователями в контексте концепции ФП 
работникам предприятий разных отраслей экономи-
ки, работающим во вредных условиях труда, пони-
мая это явление как компонент профилактики ПЗ в 
целом [4, 15].

Фармацевтическая профилактика как медицин-
ская технология – это система взаимосвязанных 
минимально необходимых, но достаточных фарма-
цевтических вмешательств, цель, время, место и 
объем которых научно обоснованы, и выполнение 
которых позволяет наиболее рациональным образом 
обеспечить достижение максимального соответствия 
ожидаемых результатов сохранения и укрепления 
здоровья реальным [16, 17].

Целью фармацевтической профилактики профес-
сиональных заболеваний работников, занятых во 
вредных и опасных условиях труда, является сохра-
нение и улучшение здоровья с помощью лекарствен-
ных средств и других биологически активных 
веществ на основе научно обоснованной системы 
фармакопрофилактического обеспечения [17, 18].

Основные положения фармацевтической профи-
лактики включают следующее:
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-	здоровье является системообразующим эле-
ментом и целью фармацевтической профилакти- 
ки;

-	определение приоритетных направлений фар-
мацевтической профилактики базируется на эпиде-
миологических методах исследования;

-	систематизация средств фармацевтической про-
филактики ориентирована на структуру здоровья, а 
не на терапевтические потребности;

-	лекарственные средства решают задачи первич-
ной, вторичной и третичной профилактики;

-	оценка профилактического использования 
лекарственных средств базируется на фармакоэпи-
демиологических методах;

-	фармацевтическая профилактика является 
частью фармацевтической помощи и медицинской 
технологией с собственным арсеналом средств и 
методов;

-	в целом фармацевтическую профилактику 
можно определить, как систему взаимосвязанных 
минимально необходимых, но достаточных фарма-
цевтических вмешательств, цель, время, место и 
объем которых научно обоснованы и позволяют наи-
более рациональным образом достижения ожидае-
мых результатов сохранения и укрепления здоровья 
[15, 16, 18].

Интерпретация определения фармацевтической 
помощи позволяет формулировать понятие фарма-
цевтической профилактики как обращенную на 
пациента, ориентированную на результаты фарма-
цевтическую практику. При этом результаты при-
менения лекарств, ожидания пациента связаны со 
стремлением сохранить и укрепить здоровье, а не 
излечить болезнь. При проведении фармацевтиче-
ской профилактики, как части фармацевтической 
помощи работникам, занятым во вредных и опас-
ных условиях труда, необходимо соблюдение сле-
дующих принципов и процедур обеспечения каче-
ства фармацевтической профилактики:

-	«Фокус на пациента» (анализ здоровья работа-
ющего населения, коллектива, индивидуума);

-	«Фокус на систему и процесс» (систематизация 
лекарственных средств, используемых для лечения 
ПЗ и разработка фармакопрофилактических про-
грамм);

-	«Фокус на измерение и оценку» (проведение 
фармакоэпидемиологических исследований и анализ 
профессиональной заболеваемости работников 
угольной отрасли);

-	«Фокус на взаимодействие и сотрудничество» 
(фармацевтическое консультирование, сотрудниче-

ство в процессе разработки и реализации фармако-
профилактических программ) [16, 18].

Фармацевтическая профилактика реализуется 
обоснованным применением фармакопрофилактиче-
ских средств. Фармакопрофилактические сред-
ства – это лекарства для здоровых людей, способ-
ные сохранять и повышать соматическое, психиче-
ское и социальное благополучие человека, его каче-
ство жизни. В отличие от фармакотерапевтических, 
они не ориентированы на терапию определенных 
заболеваний, синдромов и симптомов [15, 18, 19].

Лекарственное средство, претендующее на ста-
тус фармакопрофилактического, должно соответ-
ствовать следующим требованиям: эффективности, 
безопасности и приемлемости.

1.	Эффективность. Лекарственное средство 
способствует сохранению резервов адаптации, кор-
ректирует донозологические нарушения гомеостаза, 
предотвращает болезнь и обладает доказанной про-
филактической эффективностью.

2.	Безопасность. Лекарственное средство не 
имеет профиля нежелательных реакций, требующих 
мониторинга. Не имеет значительного потенциала 
взаимодействий с ЛС и продуктами питания. 
Безопасно в рекомендованном режиме дозирования 
и имеет достаточный опыт применения в фармацев-
тической практике.

3.	Приемлемость. Лекарственное средство, 
предписанное к использованию, приемлемо для 
самолечения, курсовая стоимость доступна для 
работающего населения, представлено на фармацев-
тическом рынке и отпускается без рецепта [16, 17].

По мнению Яковлева И.Б., Солонининой А.В., 
весь фармацевтический арсенал используемых 
средств можно разделить на четыре модуля – фар-
мацевтические средства, адаптогены, корректоры и 
протекторы:

1.	Адаптогены – это средства для сохранения 
нормальных резервов адаптации.

2.	Протекторы – лекарственные средства для 
защиты напряженных адаптационных резервов.

3.	Корректоры – лекарственные средства для 
повышения сниженных резервов адаптации.

4.	Фармакотерапевтические средства – лекар-
ственные средства для лечения срыва адаптации.

Результаты проведенной авторами оценки здоро-
вья населения позволили определить кластеры 
потенциальных потребителей лекарственных 
средств: в фармацевтических средствах нуждаются 
36 % населения, в корректорах – 80 %, в протекто-
рах – 97 %, в адаптогенах – 100 % населения [15].
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Таким образом, требования, которым должно 
соответствовать лекарственное средство для исполь-
зования в качестве фармакопрофилактического, 
разделены на три группы. Это позволяет оценивать 
и сравнивать препараты выбора по критериям 
эффективности, безопасности и приемлемости. Если 
реализация фармакопрофилактического вмешатель-
ства предполагает врачебное участие, могут исполь-
зоваться лекарственные средства, отпускаемые по 
рецепту врача [15, 16].

Реализация концепции фармацевтической про-
филактики предусматривает соответствующую 
систематизацию лекарственных средств. В основу 
систематизации фармакопрофилактических средств 
нами была положена иерархия принципов: целесо-
образность (определяется структурой здоровья), 
направленность действия (определяется принадлеж-
ностью к фармакологическим группам), механизм 
действия и происхождения (определяется механиз-
мом действия и происхождения) [16, 17].

Систематизация отдельных фармакологических 
групп является необходимым этапом в разработке 
методологии фармацевтической профилактики и 
подготовке профилактических вмешательств [16, 
18].

Расширение профилактического потенциала 
аптечной организации способствует оптимизации 
ассортимента в соответствии со структурой здоровья 
работающего населения, изменением выкладки това-
ра в соответствии с систематизацией, организацией 
взаимодействия в системе «врач – профпатолог – 
провизор – пациент – лекарство».

Важное значение в развитии фармацевтической 
профилактики работников угольной отрасли имеет 
модернизация аптеки для оптимизации фармацевти-
ческой помощи, которая включает информационное 
и производственное обеспечение [4, 16].

В фармацевтической профилактике под инфор-
мационным обеспечением следует понимать систе-
матизацию ЛС, используемых для лечения и про-
филактики профессиональных заболеваний, 
сотрудничество в системе «врач – профпатолог – 
фармацевтический работник – пациент – лекар-
ство», формирование ассортимента для развития 
фармакопрофилактики, обучение и просвещение 
врачей, провизоров и работающего населения, фор-
мирование спроса [10, 20].

Особое место в реализации специализированной 
фармацевтической помощи занимают вопросы фар-
макопрофилактики ПЗ на производстве. 
Отрицательная динамика общественного здоровья 
связана с недостаточностью профилактической 
работы. Во многом эта проблема обусловлена мето-
дологическими просчетами неэффективной модели 
здравоохранения, развивавшей преимущественно 
«лечебное» направление, что привело к дисбалансу 
между лечением и профилактикой. Это является 
серьезным препятствием для проведения реальной 
политики укрепления здоровья и профилактики 
заболеваний у населения, в том числе работающего 
[6, 21].

Как правило, профилактика ПЗ сводится к улуч-
шению условий труда работников опасных произ-
водств, а также проведению предварительных и 
периодических профилактических медицинских 
осмотров. Основную координирующую и информа-
ционную функцию по ведению фармакопрофилак-
тики на промышленных предприятиях со стороны 
службы охраны и медицины труда должен взять на 
себя провизор-консультант, который в процессе 
своей работы взаимодействует: с работодателями, 
врачами-профпатологами, работниками производств 
[4, 21].

Одним из ключевых моментов фармакопрофи-
лактики является создание аптечного пункта пред-
приятия в рамках общей программы профилактики 
ПЗ. Организуемый аптечный пункт предприятия 
должен стать своеобразным центром по оказанию 
высококачественной фармацевтической помощи 
работникам производства, полностью удовлетворя-
ющим их потребности в профилактических сред-
ствах с учетом форм профессиональной патологии, 
в информационно-просветительской продукции, и 
располагать всем арсеналом необходимых лекар-
ственных средств и изделий медицинского назначе-
ния для лечения профессиональных заболеваний 
[12, 16].

Результатами внедрения фармакопрофилактики 
ПЗ являются: создание системы охраны и укрепле-
ния здоровья трудящихся и членов их семей; раци-
ональное использование бюджетных средств пред-
приятия на оздоровление и профилактику болезней; 
создание системы формирования, активного сохра-
нения, восстановления и укрепления здоровья 
людей; повышение реализации работником потенци-
ала здоровья для ведения активной производствен-
ной, социальной и личной жизни; снижение заболе-
ваемости, инвалидизации по профессиональному 
заболеванию; реализация доступности и своевремен-
ность медико-санитарной и фармацевтической помо-
щи [22, 23].

При разработке фармакопрофилактической про-
граммы для работников угольной отрасли необхо-
димо использовать эпидемиологические методы 
исследования для формулирования цели и задач 
вмешательства, выделения целевой группы, методы 
оценки использования лекарственных средств и 
фармакоэкономического анализа для обоснованного 
выбора фармацевтических воздействий и фармако-
эпидемиологические методы оценки эффективности 
мероприятия.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Таким образом, фармакопрофилактика профес-
сиональных заболеваний представляет собой само-
стоятельную медицинскую технологию, основанную 
на принципах фармацевтической профилактики, 
способную решать актуальные проблемы здравоох-
ранения. Фармацевтическое обеспечение работаю-
щего населения фармакопрофилактическими сред-
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