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НА ПРЕПАРАТ, ЭТО ВОВСЕ 
НЕ ЗНАЧИТ, ЧТО БОЛЬНОЙ 

ПОЙДЕТ ЗА НИМ ПРЯМИКОМ 
В АПТЕКУ 

Как вы поступите, 
если получили негативный 
отзыв на выписанный 
препарат?

Попрошу 
сотрудника аптеки 
порекомендовать 
аналог

Попрошу врача 
заменить препарат

Проигнорирую критику

Исследование проведено компанией Media Research 
Family с помощью сервиса «Яндекс. Взгляд». 

Выборка – 10 000 респондентов

Какими будут ваши действия 
после получения рецепта?

Приобрету препарат 
согласно рецепту

Перед покупкой изучу 
отзывы о препарате

Спрошу мнение 
у фармацевта

Посоветуюсь с другими 
пациентами онлайн

Если вам придется обратиться 
к врачу за назначением 
или заменой рецептурного 
препарата, то...
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Полностью положусь 
на мнение врача

Изучу отзывы и попрошу 
выписать рецепт 
на конкретный препаратСам выберу 

безрецептурный 
аналог
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ЗА ЧТО ШТРАФУЮТ АПТЕКИ
Обзор судебных решений .... с. 7

МАСКИ И ЛОСЬОНЫ
Восстанавливае м волосы 
после коронавируса .............с. 10

Проблемы с пече-
нью имеет почти 
каждый четвертый 
россиянин. Какие 
лекарства и БАДы 
с гепатопротектор-
ным действием 
посоветовать 
клиентам в тех 
или иных 
случаях? с. 8

Правильно 
организованный 
мерчандайзинг 
позволяет на треть 
увеличить продажи 
товара в аптеке. 
Как максимально 
эффективно 
распорядиться 
торговыми 
площадями? с. 5

Приглашаем
вас на сайт

www.PHMLIFE.ru

Если вы 
провизор, 
фармацевт 

или медицинский 
работник, 

этот портал 
для вас

Заходите, 
не пожалеете!
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Без иглы, но прививает

Команда из Австралии и США разработала безы-
гольные пластыри для вакцинации от COVID-19.

С начала пандемии COVID исследователи удвоили 
усилия по созданию пластырей, которые безболезненно 
доставляют вакцину через кожу. Система представляет 
собой пластырь размером в квадратный сантиметр, 
на котором расположено 5000 микроскопических шипов 
с нанесенным на них высушенным препаратом. Шипы на-
столько крошечные, что их невозможно увидеть, объясня-
ет вирусолог из Университета Квинсленда Дэвид Мюллер.

Пластыри с нанесенной на них вакциной наклеива-
ли мышам на 2 минуты. Контрольная группа грызунов 
была привита традиционным способом.

Ученые отметили, что иммунная система тех мы-
шей, которые были дважды вакцинированы с помощью 
пластыря, вырабатывала высокие уровни нейтрализу-
ющих антител, в том числе в их легких, что жизненно 
важно для защиты от тяжелых случаев коронавирусной 
инфекции, и пластыри превосходили шприцы по эф-
фективности. А подгруппа мышей, которым новым 
способом была введена только одна доза вакцины, со-
держащей адъювант, усиливающий действие препарата, 
и вовсе не заболела. Авторы исследования объясняют 
это тем, что вакцины обычно вводятся в мышечную 
ткань, а она не содержит большого количества иммун-
ных клеток, необходимых для реакции на препарат. 
При локальном повреждении кожи крошечными ши-
пами организм получает предупреждение о проблеме, 
что вызывает более сильный иммунный ответ.

В журнале Science Advances исследователи отмеча-
ют, что нанесенная на пластырь высушенная вакцина 
стабильна в течение не менее 30 дней при 25 °C и одной 
недели при 40 °C , что облегчает ее транспортировку 
и хранение, что чрезвычайно важно для вакцинации 
населения развивающихся стран.

Встаем на каблуки!

Ношение туфель на каблуках может в корне 
изменить интимную жизнь женщины, подарив ей 
неведомые ранее ощущения, а кроме того – решить 
и некоторые другие проблемы. Такое открытие со-
вершили китайские ученые, сообщает издание The 
Daily Mail.

Исследователи из Шанхайского университета 
Фудань провели опрос 1263 женщин, чтобы узнать, ка-
кую высоту каблука они предпочитают. В анкете также 
было несколько вопросов интимного характера. В ре-
зультате исследования выяснилось, что те женщины, 
чей каблук имел размер 5 см, чувствовали себя намного 
более удовлетворенными в постели с партнером и прак-
тически не сталкивались с такой проблемой, как непро-
извольное мочеиспускание во время чихания или смеха. 
Наибольший эффект наблюдался у представительниц 
прекрасного пола, которые ходили на каблуках не менее 
восьми часов в день.

Феномен 5-сантиметровых каблуков исследовате-
ли объясняют так: когда женщина стоит на них, ее таз 
имеет оптимальный наклон для того, чтобы мышцы 
тазового дна постоянно находились в тонусе. Такая тре-
нировка укрепляет их. Именно эти мышцы контролиру-
ют сексуальные функции, равно как и мочевой пузырь. 
Крепкие мышцы тазового дна усиливают приток крови 
во время секса и увеличивают вероятность достижения 
оргазма, который, увы, испытывает не каждая женщи-
на. Исследователи подчеркивают, что обувь на более 
низком или более высоком каблуке не имеет такого 
чудодейственного эффекта.

Вы не лошадь и не корова

Медики предостерегают людей от применения 
ветеринарного препарата ивермектин для профи-
лактики и лечения COVID-19, предупреждая о таких 
последствиях его приема, как спутанное сознание, 
судороги и даже летальные исходы, сообщает New 
England Journal of Medicine.

В США наблюдается всплеск обращений пациентов 
в токсикологические центры с симптомами острого 
отравления, вызванного приемом ветеринарного пре-
парата ивермектина, который предназначен для выве-
дения паразитов у лошадей и крупного рогатого скота. 
Люди применяют этот препарат в надежде защититься 
от COVID-19.

Интерес к ивермектину резко возрос этим летом 
с приходом новой волны коронавируса более заразной 
мутации Дельта. Причем он характерен не только 
для США, но и для России и многих других стран.

Ранние исследования ивермектина, действительно, 
вселили надежду в его эффективность против ковида, 
однако надежды не оправдались, но население уже было 
не остановить, слух о его чудодейственных свойствах, 
активно поддержанных антиваксерами, пошел в массы.

В последнем отчете об ивермектине исследователи 
заявили, что опасные побочные эффекты от его приема 
могут включать спутанность сознания, потерю контро-
ля над движениями тела (атаксия), слабость, низкое 
артериальное давление, судороги, желудочно-ки-
шечные расстройства, головокружение, ухудшение 

зрения или сыпь. Они отметили, что по-
бочные эффекты могут быть вызваны 

п риемом с лишком большог о 
количества препарата или его 

взаимодействием с другими 
лекарствами.

«Вы не лошадь. Вы не ко-
рова! Прекратите прием 
этого препарата», – взывают 
чиновники Федерального 
агентства по санитарному 
на д зор у з а к аче с т в ом 
пищевых продуктов и ме-
дикаментов США на своей 

страничке в Твиттере.

Для здорового старения

Диета, богатая полифенолами, снижает кишечную проницаемость при син-
дроме дырявого кишечника у пожилых.

Повышение кишечной проницаемости связано с такими факторами, как старение, 
пищевая аллергия, непереносимость и нездоровая еда. Все эти факторы вызывают 
снижение барьера целостности кишечника. Из-за этого потенциально токсичные 
вещества попадают в кровь, что может приводить к развитию диабета, сердечно-со-
судистых и других хронических заболеваний, и даже болезни Альцгеймера.

Изменения в образе жизни и питании имеют решающее значение в качестве 
стратегии профилактики кишечной проницаемости, связанной со старением 
и хроническими заболеваниями. Такой вывод сделан по результатам европейского 
исследования, которое проводилось в течение 8 недель среди людей старше 60 лет, 
соблюдающих диету, богатую полифенолами, в рамках совместной программной 
инициативы «Здоровая диета для здорового образа жизни».

В ежедневный рацион участников исследования включали три порции богатых 
полифенолами продуктов – яблок, какао, темного шоколада, зеленого чая, клюквы, 
апельсинов или гранатового сока. Ученые проанализировали изменения, вызываемые 
полифенолами, в том числе состояние микробиоты кишечника, и протестировали 
функцию кишечного барьера. Анализ образцов плазмы и кала показал увеличение 
метаболома сыворотки, связанное с потреблением полифенолов. Ученые отметили, 
что, например, теобромин и метилксантин, полученные из какао и зеленого чая, 
положительно коррелируют с бактериями, продуцирующими бутират (жирную 
кислоту в кишечной флоре), и обратно с зонулином – белком, который регулирует 
проницаемость кишечного барьера.

Изучение взаимосвязи между кишечной проницаемостью, составом микробиоты 
и метаболизмом пищи должно стать основой для разработки индивидуальных диет 
для каждого этапа жизни, особенно для пожилых людей, считает профессор факуль-
тета фармации и пищевых наук и руководитель иссле-
довательской группы биомаркеров и пищевой ме-
таболомики пищевых продуктов Университета 
Барселоны и Биомедицинского исследо-
вательского центра здорового старения 
(CIBERFES) Кристина Андрес-Лакуева. 
А пока она дает всем пожилым людям 
общий совет: есть больше фруктов, 
овощей и продуктов, которые со-
держат клетчатку и полифенолы 
и могут помочь уравновесить 
нарушение проницаемости из-за 
старения».

Результаты исследования 
опубликованы в журнале Clinical 
Nutrition.

Компания ЛЕККЕР разработала инноваци-Компания ЛЕККЕР разработала инноваци-
онные решения по улучшению устройства.онные решения по улучшению устройства.

20 лет мы производим эксклюзивные запатен-20 лет мы производим эксклюзивные запатен-
тованные медицинские устройства в удобной тованные медицинские устройства в удобной 
форме форме маркерамаркера, знакомые всем:, знакомые всем:

 «Бриллиантовый зеленый»«Бриллиантовый зеленый»
 «Йод»«Йод»
 «Фукорцин» и другие.«Фукорцин» и другие.

В 2021 г. мы учли предыдущий опыт, опро-В 2021 г. мы учли предыдущий опыт, опро-
сили большое количество покупателей сили большое количество покупателей 
и фармацевтических работников и внесли и фармацевтических работников и внесли 
технологические изменения, улучшаю-технологические изменения, улучшаю-
щие потребительские свойства:щие потребительские свойства:

 Новый закручивающийся колпачок легко Новый закручивающийся колпачок легко 
открывается и надежно закрывается, исключая открывается и надежно закрывается, исключая 
вероятность протекания и высыхания.вероятность протекания и высыхания.

 Новые комплектующие обеспечивают эффектив-Новые комплектующие обеспечивают эффектив-
ный расход и более долгий срок службы.ный расход и более долгий срок службы.

 Маркер стал прозрачным, что позволяет Маркер стал прозрачным, что позволяет 
видеть остаток средства.видеть остаток средства.

Эти улучшения позволили снять основные Эти улучшения позволили снять основные 
возражения покупателей, что сделало возражения покупателей, что сделало 
рекомендацию наших средств более рекомендацию наших средств более 
убедительной:убедительной:

 Продукты полностью готовы к использованию, Продукты полностью готовы к использованию, 
не требуют дополнительных приспособлений.не требуют дополнительных приспособлений.

 Стержень обеспечивает удобное мягкое Стержень обеспечивает удобное мягкое 
точечное или линейное нанесение.точечное или линейное нанесение.

 Формат средств позволяет носить их Формат средств позволяет носить их 
всегда с собой, не боясь разлить или ис-всегда с собой, не боясь разлить или ис-
пачкаться.пачкаться.

Это выгодно отличает наши продукты Это выгодно отличает наши продукты 
от аналогичных средств.от аналогичных средств.

Изменения коснулись не только самих Изменения коснулись не только самих 
устройств, но и внешнего вида упаковки. устройств, но и внешнего вида упаковки. 
Нами разработан обновленный дизайн Нами разработан обновленный дизайн 
в едином стиле для всей линейки средств. в едином стиле для всей линейки средств. 
Упаковка стала яркой, легкой, понятной, Упаковка стала яркой, легкой, понятной, 
с триггерами для стимулирования потре-с триггерами для стимулирования потре-
бителя к покупке. Дизайн в медицинской бителя к покупке. Дизайн в медицинской 
тематике адаптирован под фармацевтиче-тематике адаптирован под фармацевтиче-
ский рынок.ский рынок.

В нашем ассортименте также остаются всем В нашем ассортименте также остаются всем 
полюбившиеся полюбившиеся флаконы закрытого типа флаконы закрытого типа 
с мягкой кисточкой «Йод»с мягкой кисточкой «Йод» и  и «Бриллиан-«Бриллиан-
товый зеленый» в объеме 20 млтовый зеленый» в объеме 20 мл..

Такая форма отлично подходит для всей се-Такая форма отлично подходит для всей се-
мьи и отвечает главным требованиям нашей мьи и отвечает главным требованиям нашей 
компании – высокое качество препарата компании – высокое качество препарата 
и удобство его использования.и удобство его использования.

Мы создаем удобный и качественный Мы создаем удобный и качественный 
продукт, который помогает людям забо-продукт, который помогает людям забо-
титься о себе и своих близких.титься о себе и своих близких.

реклама

МАРКЕР ЛЕККЕР СТАЛ ЕЩЕ УДОБНЕЕМАРКЕР ЛЕККЕР СТАЛ ЕЩЕ УДОБНЕЕ

НОВЫЙ 
МАРКЕР

реклама

НОВЫЙ НОВЫЙ НОВЫЙ 
МАРКЕРМАРКЕР

НОВЫЙ ЗАКРУЧИВАЮЩИЙСЯ КОЛПАЧОКНОВЫЙ ЗАКРУЧИВАЮЩИЙСЯ КОЛПАЧОК
ИСКЛЮЧАЕТ СЛУЧАЙНОЕ ОТКРЫТИЕИСКЛЮЧАЕТ СЛУЧАЙНОЕ ОТКРЫТИЕ

ПРОЗРАЧНЫЙ КОРПУСПРОЗРАЧНЫЙ КОРПУС
ВИДЕН ОСТАТОКВИДЕН ОСТАТОК
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Решения надо 
принимать 

быстро
«Пандемия застави-

ла нас всех работать в но-
вых условиях, – говорит 
исполнительный ди-
ректор Союза профес-
сиональных фармацев-
тических организаций 
Лидия Титова. – Если 
ра ньше, когда н у ж но 
было поменять норма-
тивно-правовой акт, это 
растягивалось не то что 
на месяц – на годы, пан-
демия показала, что ре-
шения надо принимать 
быстро, иначе они будут 
уже ненужными».

Т е м п ,  з а д а н н ы й 
в 2020 году, сохранился 
в 2021 году, говорит экс-
перт. Пандемия, по ее сло-
вам, показала, что в нашей 
стране все-таки есть на-
учная база для разработ-
ки собственных вакцин 
и лекарств, а кроме то-
го – что курс государства 
на локализацию фармпре-
паратов был правильным. 
Благодаря этому сегодня 
довольно много препара-
тов производятся на тер-
ритории РФ. Сейчас это 
особенно важно. Однако, 
по ее словам, протекцио-
низм в пользу российских 
производителей может 
в итоге сработать против 
них самих.

«Концепция «первый 
лишний», как мы ее на-
зываем, похожа на некий 
барьер. В краткосрочном 
периоде, наверное, эта-
кий барьер и сработает. 
Но в долгосрочной пер-
спективе никакие загра-
дительные меры и от-
сутствие такого важного 
стимула для развития 
экономики, как конку-
ренция, никогда не при-
несут результата», – гово-
рит Лидия Титова.

Медикам нужна 
помощь

Довольно болезнен-
ную тему лекарствен-
ного обеспечени я за-
т рон ул за мес т и тель 
губернатора и министр 
здравоохранения Ни-
жегородской области 
Давид Мелик-Гусейнов. 
Оказывается, во многих 
регионах склады затова-
рены фармпрепаратами, 
поставленными по про-

грамме борьбы с сер-
дечно-сосудистыми за-
болеваниями в рамках 
национального проекта 
«Здравоохранение». Это 
произошло из-за просче-
тов в потребностях, из-
за того, что в прогнозы 
не закладываются дан-
ные о стоках, которые 
образуются в товаропро-
водящей цепочке, из-за 
того, что медикам не хва-
тает элементарных знаний 
по организации здравоох-
ранения, считает эксперт.

«Сейчас все летим 
по приборам: не видим 
ни небо, ни землю, но ви-
дим какие-то индикаторы 
по количеству заболев-
ших, летальным исходам, 
темпам госпитализации, 
но никто не видит общей 
картины и никто не знает, 
что с этой картиной де-
лать. Сейчас в медицине 
кризис – кризис техноло-
гий, доверия, коммуни-
каций», – говорит Давид 
Мелик-Гусейнов. Он обра-
тился к представителям 
фармотрасли с просьбой 
помочь врачам, которые 
сегодня почти вручную 
вынуждены заполнять 
р ег ис т ры и с ве ден и я 
о  в а к ц и н и р ов а н н ы х , 
с технологиями.

« М е д и к а м  н у ж -
ны IT-технологии, навыки 
по коммуникации. У вра-
чей сегодня практически 
не остается времени, что-
бы доносить до пациен-
тов элементарные знания, 
например, как принимать 
лекарства. В результате 
мы получаем брак в виде 
недолеченного человека», – 
констатирует спикер.

Доступность 
инноваций

Исполнительный ди-
ректор AIPM Владимир 
Шипков поднял вопрос 
соблюдения прав интел-
лектуальной собственно-
сти на инновационные 
молекулы, который тоже 
имеет прямое отношение 
к лекарственному обеспе-
чению. В мире ежегодно 
выводится плюс-минус 
50 таких препаратов. Ин-
вестиции в R&D – мощней-
ший фактор достижения 
прорыва в лекарственной 
терапии, повышения ка-
чества и продолжитель-
ности жизни граж дан. 
Однако далеко не все ин-

новации доходят до нашей 
страны. Так, с доступно-
стью противоопухолевых 
и орфанных препаратов 
остаются большие пробле-
мы, утверждает Владимир 
Шипков.

Мировая фарма пред-
принимает беспрецедент-
ные усилия по наращива-
нию R&D‑потенциала, 
совокупный вклад соста-
вил 197 млрд долл., и воз-
врат этих инвестиций – 
не п ра з д н ы й воп р о с, 
уверяет г‑н Шипков. Од-
нако, по его словам, «по-
следние 10 лет в нашей 
стране процветает некая 
модель нечистоплотного 
или недостаточно чисто-
плотного частно-государ-
ственного партнерства 
на основе интеллектуаль-
ного рейдерства».

Шипков предупрежда-
ет, что случаи нарушения 
патентной защиты в итоге 
оборачиваются снижением 
доступности новых эффек-
тивных лекарств.

«Для нас доступность 
лекарств – не просто их 
регистрация на терри-
тории РФ, а доступность 
в качестве бесплатной 
медпомощи, – берет слово 
сопредседатель Всерос-
сийского союза пациен-
тов Юрий Жулев. – Если 
мы говорим о защите ин-
теллектуальной собствен-
ности, то один из важ-
ных элементов – доверие 
друг к другу. И мы уже 
сталкиваемся, в том чис-
ле в сфере орфа нны х 
з а б о л е в а н и й ,  с   т е м , 
что компании-произво-
дители просто не при-
ходят на рынок России. 
В том числе, как мы пони-
маем, из-за того, что у них 
нет уверенности в том, 
что имеющаяся у них па-
тентная защита будет 
действовать в России».

Если же нет уверенно-
сти в защите, то и внутри 
страны не будет локализа-
ции и производства новых 
молекул с новыми продук-
тами, делает заключение 
Юрий Жулев. Он также 
выразил опасения отно-
сительно практики при-
нудительного лицензиро-
вания. По его словам, это 
очень рискованная зона, 
и «злоупотребление в ней 
приведет к недоверию 
к нашей стране со стороны 
разработчиков иннова-
ционных лекарственных 
препаратов».

Для наших граждан 
это обернется потерей 
доступа к новым препа-
ратам, которые спасают 
сотни тысяч жизней, вы-
ражает опасения Юрий 
Жулев.

Тренды 
и выводы

Рынок БАДов растет 
гораздо быстрее рынка 
лекарственных средств. 
Его прирост составил 8%, 
сообщил гендиректор 
Proxima Research Russia 
Владимир Егоров, объ-
ясняя это тем, что люди 
стали более сознатель-
но относиться к профи-
лактике заболеваний. 
Кроме того, он отметил, 
что в отличие от первых 
двух волн коронавируса 
в третью волну не было 
всплеска продаж лекар-
ственных препаратов. 
«Население постепенно 
привыкает к ковиду», – 
делает вывод г‑н Егоров.

«Ковидные группы 
препаратов не могут стать 
драйверами еще и потому, 
что наблюдается их дефи-
цит. Банальная нехватка 
некоторых препаратов 
также влияет на прирост 
рынка», – высказывает 
свое объяснение генди-
ректор аналитической 
компании DSM Group 
Сергей Шуляк.

По его словам, за 8 ме-
сяцев 2021 года госсегмент 
фармрынка вырос на 29%, 
тогда как аптечный сег-
мент – только на 1,4%. 
Емкость последнего со-
ставляет 919 млрд руб
лей в розничных ценах. 
При этом инфляционные 
факторы не так сильно 
влияют на фармрынок: 
цены на лекарственные 

препараты выросли всего 
лишь на 0,4%.

«Действительно, эко-
номическа я сит уация 
складывается не лучшим 
образом. По сравнению 
с низкой базой 2020 года 
мы не видим резкого ро-
ста потребления. Для по-
нятия сути сегодняшне-
го момента надо сказать, 
что реальные доходы па-
циентов сейчас находятся 
на уровне десятилетней 
давности, – констатиру-
ет аналитик. – Они не ра-
стут. У кого-то это может 
вызывать удивление, по-
чему тогда фармрынок 
растет. Но лекарства – 
это товар вынужденного 
спроса, от которого люди 
отказываются в послед-
нюю очередь», – объясня-
ет Сергей Шуляк.

Уйдет ли 
торговля 

в онлайн?

В этом году, по дан-
ным DSM Group, дол я 
е‑кома в среднем по стра-
не (доставка и предза-
каз) составляет уже 8,4% 
(в 2020‑м – 6,4%). В Мо-
скве 18% всех лекарств за-
казывается через Интер-
нет. В онлайн-торговлю 
медикаментами включи-
лись и агрегаторы.

Вопрос, который сей-
час, бесспорно, волнует 
все аптечные сети, – вы-
держат ли они конкурен-
цию с маркетплейсами, 
которым разрешено те-
перь торговать безрецеп-
т у рными лекарствен-
н ы м и  п р е п а р а т а м и . 
Гендиректор ЦВ «Про-
тек» Дмитрий Погре-
б и н с к и й  н а п о м н и л , 
как на прошлой конфе-
ренции один из предста-

вителей крупных мар-
кетплейсов залихватски 
рассказывал, как мож-
но удешевить лекарства 
для населения, сделав 
в подвалах дешевые рас-
пределительные пункты.

«Они хотели сделать 
это по-легкому, по-просто-
му, игнорируя все правила 
отпуска лекарств, кото-
рые законодательно уста-
новлены. Доставлять ле-
карства без фармацевтов, 
провизоров вместе с пи-
вом, скумбрией… Люди 
новые на рынке, они этого 
не понимают, они из дру-
гой области», – снисходи-
тельно заключает генди-
ректор ЦВ «Протек».

« М а р к е т п л е й с ы 
давно в нашей жизни. 
Они только усиливают 
свое влияние. Безуслов-
но, мы как розничная 
сеть не можем отставать 
от этой тенденции», – рас-
суждает коммерческий 
директор аптечной се-
ти «36,6» Сергей Демин.

Однако чтобы не по-
терять своего покупа-
теля, аптечные сети вы-
нуждены снижать цены, 
уходить в ноль, создавать 
себе отрицательную до-
ходность, признается он.

«Сервис аптечного 
направления шире, чем 
у маркетплейсов. И по-
требность в нем в любом 
случае будет сохраняться, 
и точно традиционная роз-
ница не умрет», – выража-
ет уверенность г‑н Демин.

Глава евразийского 
бизнес–подразделения 
«Босналек» Валенти-
на Бучнева так же счи-
тает, что в ближайшие 
годы классические ап-
теки не опустеют, пото-
му что люди приходят 
не только за лекарствами, 
но и за консультацией.

Что волнует фармрынок
Фармацевтическое сообщество в поисках лучших решений Фармацевтическое сообщество в поисках лучших решений 
для повышения доступности лекарствдля повышения доступности лекарств

Александра 
Соколова

Слово «пандемия» звучало почти в каждом выступлении на XIII Международной 
конференции «Что происходит на фармацевтическом рынке?» И о чем бы ни шел 

разговор, все спикеры в разных аспектах касались одной темы – лекарственного 
обеспечения граждан нашей страны эффективными и безопасными препаратами.
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Емкость коммерче-
ского рынка лекарств 
за этот период состави-
ла 3,33 млрд упаковок 
или 838,3 млрд рублей, 
согласно данным Еже-
месячного розничного 
аудита фармацевтиче-
ского рынка России, про-
водимого компанией DSM 
Group (АО «Группа ДСМ»). 
При сравнении с янва-
рем – сентябрем 2020 го-
да объем продаж лекарств 
в упаковках сократился 
на 9,3%, в рублях реали-
зация выросла на 2,3%.

Потребители перехо-
дят на более дорогие сред-
ства и упаковки большего 
содержания. За год струк-
тура рынка в рублях из-
менилась в пользу препа-
ратов высокого ценового 
сегмента. Он единствен-
ный показа л полож и-
тельную динамику про-
даж (+9,9% в руб. и +8,2% 
в упак.). Благодаря этому 
удельный вес дорогих ле-
карств вырос на 3,3% в ру-
блях и на 2,1% в упаковках. 

А вот дешевые лекарства 
постепенно вымываются 
с аптечных полок, все бо-
лее утрачивая лидерство 
в упаковках. Доля кате-
гории до 50 руб. сократи-
лась на 5,7% в упаковках 
и на 0,7% в рублях в ре-
зультате заметного паде-
ния продаж.

Структура аптечного 
рынка по ATC-группам 
1‑го уровня в январе – 
сентябре 2021 года прак-
тически не изменилась 
относительно аналогич-
ного периода 2020 года. 
Группы [S] и [L] поменя-
лись местами.

Традиционно лиди-
рует группа [A] (пищева-
рительный тракт и обмен 
веществ) – +5,2% с долей 
18,7% в рублях. Лидерами 
в этой группе стали гепа-
топротектор гептрал (до-
ля в группе 3,4% в руб.), 
эубиотик линекс (2,6%) 
и пищеварительные фер-
менты креон (2,3%).

На второй ст рочке 
по стоимости АТС-группа 
[С] (для лечения заболева-
ний сердечно-сосудистой 
системы) с долей 14,9%, ре-
ализация которой выросла 
на 1,5% к 9 месяцам 2020 го-
да. Ведущие бренды груп-

пы [С] – детралекс (доля 
в группе 4,7% в руб.), кон-
кор (3,6%) и лориста (3,1%).

З а м ы к ае т  т р ой к у 
лидеров АТС-группа [R] 
(для лечения заболева-
ний респираторной си-
стемы) с долей 11,6% в ру-
блях и приростом продаж 
+4,1%. Лидеры группы – 
бренды АЦЦ (доля в груп-
пе 4,1% в руб.), грамми-
дин (3,1%) и снуп (2,8%).

Максимальный при-
р о с т к а на лог и ч ном у 
периоду прошлого го-
да продемонстрировали 
ATC-группы: [B] (препара-
ты, влияющие на крове
т в о р е н и е  и   к р о в ь)   – 
+1 5 , 3 % ,  [ V ]  (п р о ч и е 
препараты) – +15,2% и [A] 
(пищеварительный тракт 
и обмен веществ) – +5,2%. 
Пр од а ж а п р епар ат ов 
для лечения заболеваний 
кожи, наоборот, макси-
мально снизилась – на 8%.

По итогам 9 месяцев 
2021 года представлено 
более 5200 брендов фарм
препаратов. На ТОП‑20 
из них пришлось 12,7% 
аптечного рынка в руб
л я х. На первое место 
поднялся отечествен-
ный противовирусный 
препарат арбидол (до-

ля 1,2% в руб.) компании 
«Отисифарм», продемон-
стрировав увеличение 
продаж на 46,1% относи-
тельно января – сентября 
2020 года. На второе ме-
сто опустился прошло-
годний лидер – антикоа-
гулянт прямого действия 
ксарелто (1,2%) от немец-
кого производителя Bayer. 
Его продажи увеличились 
на 32,6%. Максимальный 
темп прироста показал 
другой антикоагулянт – 
эликвис (0,9%) произ-
водства фирмы Pfizer, 
который в результате 
увеличения реализации 
на 85,1% поднялся с 12‑й 
строчки на 3‑ю позицию.

Большая часть пре-
паратов рейтинга в янва-
ре – сентябре 2021 года 
представлена сезонными 
средствами для лечения 
бактериальных и вирус-
ных инфекций. Кроме то-
го, спросом пользуются 
антикоагулянты, кото-
рые используются, в том 
числе, для профилакти-
ки тромбообразования 
при коронавирусной ин-
фекции.

Рейтинг производи-
телей за год изменил-
ся меньше: в двадцат-

к у лидеров по итогам 
9 месяцев 2021 года по-
пал только один новый 
и г р о к  –  о т е ч е с т в е н-
на я компани я «Озон» 
(+8 строчек).

Т рой к а л и деров – 
прежняя. ТОП‑20 тради-
ционно возглавляет кор-
порация Bayer (доля 4,6% 
в руб.), относительно ян-
варя – сентября 2020 года 
продажи фирмы вырос-

ли на 2,7%. Производи-
тель Отисифарм (4,2%) 
на 2‑й строчке, показав 
увеличение объема про-
даж на 4,3%. Замыкает 
ТОП‑3 компания Novartis 
(3,8%), которая, наоборот, 
отметилась снижением 
продаж на 4,5%.

Объем реализации 
у 12 фармпроизводителей 
ТОП‑20 вырос. Максималь-
ный темп прироста проде-
монстрировали новичок 
рейтинга «Озон» (+47,4% 
к 9 месяцам 2020 года), 
американский производи-
тель Pfizer (+25,5%) и оте
чественный «Биннофарм 
Групп» (+17%).

Рей т инг п роизво-
дителей в большей мере 
представлен иностран-
н ы м и  к о м п а н и я м и : 
по результатам 9 месяцев 
2021 года в ТОП‑20 во-
шли только 5 отечествен-
ных компаний: 2‑я стро-
ка – «Отисифарм» (доля 
4,2% в руб.), 13‑я строка – 
«Озон» (2,1%), 14‑я стро-
ка – «Фармстандарт» (2%), 
15‑я строка – «Бинно-
фарм Групп» (1,9%), 20‑я 
строка – «Валента Фарм» 
(1,6%).

В упаковках преиму-
щество остается за рос-
сийскими компаниями 
и зарубежными с высокой 
долей дженериков в сво-
ем ассортименте. ТОП‑20 
производителей рейтинга 
занимают 54,5% аптечно-
го рынка лекарств в упа-
ковках. И 54,1% в рублях.

Лекарства по осени считают
Обзор аптечных продаж лекарственных препаратов по итогам  Обзор аптечных продаж лекарственных препаратов по итогам  
первых 9 месяцев текущего годапервых 9 месяцев текущего года

Директор отдела 
стратегических 
исследований 

маркетинговой 
компании DSM Group 

Юлия Нечаева

Дешевые 
лекарства 

постепенно 
вымываются 

с аптечных 
полок, 

все более  
утрачивая 
лидерство 

в упаковках. 
Доля категории 

до 50 руб. 
снизилась 

на 5,7% в упа­
ковках и на 0,7% 

в рублях

Если в 2020 году при росте заболеваемости COVID‑19 росло потребление лекарств, которые участвуют в лечении 
этой инфекции, со снижением продаж остальных групп, то в текущем году этого не происходит. В 2021 году спрос 

на основные группы препаратов восстанавливается. Продажи «ковидных» препаратов вносят дополнительный 
прирост объемов аптечных продаж, а остальные группы растут стабильно из месяца в месяц.

Ре
йт

ин
г

Бренд
Объем 

продаж,
млн руб.

Доля,% Прирост,%
2021/2020

1 Арбидол 10 256,9 1,2 46,1

2 Ксарелто 10 131,5 1,2 32,6

3 Эликвис 7582,8 0,9 85,1

4 Нурофен 6210,0 0,7 7,0

5 Детралекс 5900,2 0,7 3,4

6 Ингавирин 5678,6 0,7 –1,6

7 Пенталгин 5283,1 0,6 3,6

8 Гептрал 5270,0 0,6 55,2

9 Мексидол 4955,9 0,6 2,1

10 Кардиомагнил 4531,7 0,5 –1,6

11 Конкор 4453,7 0,5 –2,8

12 ТераФлю 4420,9 0,5 –4,2

13 Мирамистин 4275,6 0,5 –29,0

14 Вольтарен 4160,9 0,5 10,1

15 Линекс 4126,7 0,5 10,8

16 Нимесил 4119,5 0,5 29,7

17 АЦЦ 3976,1 0,5 22,1

18 Лориста 3909,0 0,5 –2,3

19 Амоксиклав 3828,5 0,5 4,3

20 Актовегин 3733,0 0,4 –0,6

ТОП‑20 производителей и брендов, лидирующих по стоимостному объему продаж 
на коммерческом рынке России, 9 мес. 2021 г.

Динамика продаж ЛП в разрезе  
АТС-групп в рублях, 9 мес. 2021 г.

Динамика коммерческого рынка ЛП

Объем продаж, 9 мес. 2017–2021, млрд упак.

Объем продаж, 9 мес. 2017–2021, млрд руб.

Ре
йт

ин
г

Производитель
Объем 

продаж, 
млн руб.

Доля,% Прирост,%
2021/2020

1 Bayer 38 550,6 4,6 2,7

2 Отисифарм 35 231,1 4,2 4,3

3 Novartis 31 507,8 3,8 –4,5

4 Stada 29 302,6 3,5 –4,0

5 Sanofi 28 179,0 3,4 –9,9

6 Teva 27 050,8 3,2 –4,3

7 Servier 25 265,6 3,0 –3,1

8 Abbott Laboratories 24 604,4 2,9 4,2

9 A. Menarini 24 255,3 2,9 6,4

10 GlaxoSmithKline 23 891,5 2,8 2,7

11 KRKA 23 450,4 2,8 2,9

12 Gedeon Richter 18 414,6 2,2 –3,2

13 Озон 17 253,1 2,1 47,4

14 Фармстандарт 16 882,4 2,0 3,9

15 Биннофарм Групп 16 129,4 1,9 17,0

16 Polpharma 15 578,1 1,9 0,1

17 Johnson & Johnson 15 460,0 1,8 –5,9

18 Pfizer 15 247,6 1,8 25,5

19 Dr.Reddy’s 14 290,3 1,7 –3,8

20 Валента Фарм 13 224,1 1,6 5,8

15,3 15,2

5,2 4,5 4,1 3,0
1,5 0,9 0,4 0,2

–8,0–6,6–6,1
–4,2–2,9

Прирост 2021/2020, %

B V A M R J C ~ N G
H S P L D

4,4%

4,6% –1,3% –0,8%
–9,3%

2,0% 10,9% 2,3%

2017 2018 2019 2020 2021

2017 2018 2019 2020 2021

694,1694,1

3,593,59 3,753,75 3,703,70 3,683,68
3,333,33

724,7724,7 739,0739,0 819,6819,6 838,3838,3
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Разделяй 
и властвуй

Маркетологи утвер-
ждают, что не все части 
пространства, занимае-
мого аптекой, одинако-
во хорошо привлекают 
внимание покупателей. 
Но продавать-то нужно 
везде. Чтобы максималь-
но эффек тивно спра-
виться с этой задачей, 
торговый зал следует раз-
делить на зоны, то есть 
сильные и слабые места 
для размещения аптеч-
ных товаров.

1. Зона адаптации. 
Сч и тае т с я,  ч т о,  в ой-
дя в аптеку, покупатель 
начинает осматривать-
ся и сразу приступать 
к выбору того или иного 
продукта не спешит. По-
этому на полках шкафов, 
стоящих при входе, це-
лесообразно размещать 
те товары, которые при-
обретаются редко, после 
скрупулезного предвари-
тельного обдумывания. 
Это могут быть тономе-
тры, глюкометры, другие 
медицинские изделия, 
а также дорогостоящая 
лечебная косметика.

2. «Горячая» зона.
Сюда входит простран-
ство с правой стороны 
от покупателя, идущего 
по торговому залу. По-
пулярность этой зоны 
объясняется тем, что лю-

ди в большинстве своем 
правши, а потому они ин-
туитивно отдают пред-
почтение всему тому, 
что располагается имен-
но справа. На полка х 
шкафов, стоящих в этой 
зоне, следует выклады-
вать товары, приносящие 
максимальную прибыль. 
Кстати, они могут стать 
«паровозами», которые 
потянут за собой внима-
ние покупателей и к ме-
не е в о с т р е б ов а н н ы м 
товарам. Для этого их 
нужно поставить рядом 
с популярными предло-
жениями.

3. «Теплая» зона. 
Находится в центре тор-
гового зала и в местах 
с хорошим «фасадным» 
обзором. Здесь рекомен-
дуется размещать недо-
рогую косметику, БАДы, 
витамины, популярные 
товары внесезонног о 
спроса.

4. «Холодная» зона. 
Это витрины, располо-
женные с левой стороны 
по ходу движения поку-
пателей, а также шкафы, 
стоящие в углах торгового 
зала. Тут целесообразно 
размещать товары с не-
большим, но стабильным 
спросом.

5. «Ледяная» зона. 
Так называют простран-
ство по левой стороне 
на пути к выходу из апте-
ки. Рассчитывать на полу-

чение серьезной прибыли 
от этой части торговой 
площади не приходит-
ся. Поэтому здесь можно 
обустраивать для посе-
тителей зону отдыха, со-
стоящую из кресел и жур-
н а л ь н о г о  с т о л и к а , 
на котором лежат газеты 
и журналы медицинской 
и фармацевтической те-
матики, а также реклам-
ные буклеты тех компа-
ний, продукты которых 
продаются в аптеке.

Пример. Некоторые 
руководители аптечных 
организаций предоставля-
ют «ледяную зону» для про-
моушен-акций с дегустаци-
ями, розыгрышами призов, 
раздачей купонов на скид-
ку, презентаций новинок, 
опроса покупателей, кон-
сультаций косметологов, 
диетологов и других специ-
алистов, измерения арте-
риального давления, веса 
и т. п. Подобные дополни-
тельные услуги очень нра-
вятся покупателям. Тут 
же им дают рекомендацию 
для приобретения како-
го-то аптечного продукта, 
представленного на стел-
лажах торговой точки.

Реклама 
для «разогрева»

Каждую недостаточ-
но прибыльную зону ап-
течного интерьера нужно 
«разогревать» с помощью 
различных POS-матери-
алов. Эта аббревиатура 
от английского point of 
sale – точка продаж – оз-
начает рекламу в торго-
вом зале.

Наиболее популяр-
ными POS-материалами 
являются:

  Cтикер (от англ. 
sticker – наклейка). Эти 
самоклеющиеся реклам-
ные листовк и к реп ят 
на входные двери апте-
ки. Так фармацевты со-
общают прохожим о том, 
что такой товар тут име-
ется. Наклеивают стике-
ры и на элементы инте-
рьеров торговых залов, 
как бы подводя потенци-
ального покупателя к ме-
сту реализации реклами-
руемого товара.

 Шелфтокер (от ан-
гл. shelf – полка, talk – го-
ворить) .  М а р к е т о ло -
ги переводят это слово 
как «говорящая полка». 
Шелфтокеры представ-
ляют собой согнутые по-
лоски-уголки, сделанные 
из картона, плотной бу-
маги, пластика или акри-
ла. Их крепят на стеллажи 
или прилавки. Нанесен-
ный на них рекламный 
текст привлекает внима-
ние к конкретному товару.

  Диспенсер (от англ. 
dispenser – раздаточный). 

Это картонный постер 
с подставкой и карманом. 
В него кладут реклам-
ные буклеты и листовки. 
Небольшие диспенсеры 
устанавливают на торго-
вом оборудовании, а боль-
шие – на полу аптеки.

  Воблер  (от англ. 
wobbl – дрожать). Их не-
редко именуют «дрожал-
ками», так как сделанные 
из узкой полоски плот-
ной бумаги или тонкого 
пластика и прикреплен-
ные одним концом к сте-
не или стеллажу они спо-
собны вибрировать даже 
от легкого дуновения воз-
д у х а .  Н а  с в о б о д н ы й 
от крепления конец вобле-
ра наносят привлекающие 
внимания надписи – new, 
sale, %, «анти-грипп» и т. п.

Все рекламные мате-
риалы предоставляются 
аптеке компаниями-про-
изводителями.

Место на полке

Максимально ком-
фортна для выбора то-
вара выкладка на высоте 
глаз и на расстоянии вы-
тянутой руки, поэтому 
наиболее продающими 
полками считаются те, 
что расположены в диапа-
зоне 1,3–1,8 метра. Здесь 
целесо образно размещать 
самые ходовые товары, 
дающие максимальную 
прибыль. Так считает 
большинство маркето-
логов. Однако некото-
рые из них утверждают, 
что на «золотые» полки 
лучше ставить как раз не-
ходовые продукты, а са-
мые популярные класть 
на «холодные» места. Их, 
мол, и так раскупят.

В процессе выкладки 
следует помнить, что:

  Каждый продава-
емый предмет должен 
лежать или стоять лицом 
к покупателю.

  Все аптечные про-
дукты следует выклады-
вать по принципу first in, 
first out (первый пришел, 
первым уходи). Это зна-
чит, не нужно выставлять 
товар нового поступления 
до тех пор, пока преды-
дущий не будет распро-
дан. В противном случае 
его срок годности может 
пройти раньше момента 
реализации.

  Чтобы у посетите-
лей не сложилось впечат-
ление, что аптека пло-
хо снабжается товарами 
или вообще готовится 
к закрытию, на полках ее 
торгового оборудования 

не должно быть свобод-
ных мест, а в торговом за-
ле – пустых полок.

  Витрины и полки 
не должны быть похожими 
на склад, где товары наби-
ты, как сельди в бочке.

  Всегда надо пом-
нить о выкладке товаров 
импульсной покупки. Их 
приобретают по прин-
ципу «увидел – купил, 
не увидел – забыл». Ими 
могут быть витамины, 
носовые платки, товары 
сезонного спроса, про-
дукты для профилактики 
и т. п. Такие изделия це-
лесообразно размещать 
на дисплеях, расположен-
ных рядом с кассой.

  Для удобства по-
купателей нужно преду-
смотреть рубрикаторы 
с расстановкой товаров 
по фармакологическим 
группам или принци-
пу действия (например, 
«спазмолитики», «боле-
утоляющие»).

Мерчандайзинг 
в законе

Н е с м о т р я  н а  т о , 
ч то мерча н да йзинг – 
это творческий процесс, 
он касается хранения ап-
течных товаров, поэтому 
регламентируется следу-
ющими приказами Мин-
здрава России:

 № 706н от 23.08.2010
«Об утверждении Правил 
хранения лекарственных 
средств»;

 № 647н от 01.03.2017 
«Об утверждении Правил 
надлежащей аптечной 
практики лекарственных 
препаратов для медицин-
ского применения».

Уч и т ы ват ь н у ж но 
и ФЗ № 61 от 12.04.2010 
«Об обращении лекар-
ственных средств», и пра-
вила Государственной 
Фармакопеи РФ (14-е из-
дание от 07.11.2018).

В связи с этим разные 
фармакологические груп-
пы нельзя располагать ря-
дом.

Пример. Капли от на-
сморка не положено вы-
кладывать рядом с отхар-
кивающими средствами, 
а сироп от кашля ставить 
впритык с таблетками 
от воспаления горла. Это 
не очень хорошо для форми-
рования так называемой 
«комплексной покупки». 
Чтобы и нормы соблюсти, 
и расставить все наиболее 
привлекательно, можно 
разделять товары разных 
фармакологических групп 
легкими перегородками.

Мерчандайзинг 
по правилам

Хорошо ли у вас организовано внутреннее Хорошо ли у вас организовано внутреннее 
торговое пространство аптеки?торговое пространство аптеки?Марина Масляева

 Некоторые 
маркетологи 

утверждают, что 
на «золотые»
полки лучше 

ставить как раз 
неходовые 
продукты, 

а самые 
популярные 

класть 
на «холодные» 
места. Их, мол, 
и так раскупят

Каждая организация розничной торговли, и аптеки тут 
не исключение, стремится к увеличению прибыли. 

Добиться этого можно с помощью мерчандайзинга. 
Маркетологи подсчитали, что правильно 
организованный мерчандайзинг может на треть 
увеличить продажи товара.

С помощью мерчандайзинга можно

  увеличить время пребывания покупателей в апте-
ке, в которой будет комфортно рассматривать и выбирать 
различные товары;

  сэкономить время первостольника, так как многое 
посетители будут находить для себя самостоятельно;

  повысить и объем продаж, и эффективность 
торговых площадей.
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Суть изменений

Варикозная болезнь 
(от лат. varix, varicis – 
вздутие) – это необра-
т и м а я  д е ф о р м а ц и я , 
при которой венозная 
стенка утрачивает то-
нус и эластичность. Ве-
ны расширяются, кла-
паны вн у т ри сос удов 
перестают плотно смы-
каться и не справляются 
с переносом крови к серд-
цу. Возникает застой кро-
ви, нарастают трофиче-
ские изменения, отеки 
увеличиваются.

Ковид усугубил 
проблему

С появлением коро-
навирусной инфекции 
в нашей жизни пробле-
ма развития тромбозов 
стала еще более актуаль-
ной. Виноваты локдаун 

и пресловутая «удален-
ка», которые ограничили 
нашу двигательную ак-
тивность. Кроме того, 
у тех, кто переболел ко-
ронавирусом, риск раз-
вития варикозной бо-
лезни усиливается, даже 
если они перенесли ко-
вид в легкой форме. Дело 
в том, что эта инфекция 
меняет реологические 
свойства нашей крови – 
сгущает ее, повышая ве-
роятность тромбообразо-
вания.

Не пропустить 
симптомы!

П е р в ы е  п р и з н а -
к и небла г опол у чи я – 
пастозность стоп и голе-
ней, ощущение тяжести 
и усталости в ногах к кон-
цу дня или после продол-
жительной ходьбы, уси-
лившийся рисунок вен 

на коже. Все это сигнали-
зирует о том, что начала 
развиваться хрониче-
ская венозная недоста-
точнос т ь. Ес ли эт и м 
симптомам не придать 
значени я и не взять-
ся за лечение, дальше 
все будет только усугу-
бляться. Ноги начнут 
болеть при ходьбе, даль-
ше – и в спокойном поло-
жении появятся горячая 
распирающая боль по хо-
ду венозных стволов, 
ночные судороги и кож-
ный зуд в районе щико-
лоток и голеней. А ведь 
это еще чревато тром-
бообразованием и разви-
тием таких сосудистых 
катастроф, как инфаркты 
и инсульты.

К сожалению, процесс 
варикозного расширения 
вен необратим, но его 
можно затормозить. Надо 
как можно скорее обра-
титься к врачу, который 
назначит лечение – опе-
ративное или консерва-
тивное. И в любом случае 
пропишет ношение ком-
прессионного трикотажа.

Надежный 
каркас 

для стенок 
сосудов

К о м п р е с с и о н н ы й 
трикотаж – наиболее эф-
фективная профилакти-

ка хронической венозной 
недостаточности и тром-
бофлебита, а также обя-
зательный компонент 
любого метода лечения 
варикозной болезни, аб-
солютно универсальный. 
Компрессионный три-
котаж влияет на все ос-
новные механизмы воз-
врата крови. Он создает 
дополнительный каркас 
для больных вен, предот-
вращая их дальнейшее 
расширение, ускоряя от-
ток венозной крови.

Бла г од аря о со б ой 
трехмерной вязке соз-
дается избирательная 
компрессия. Ее макси-
мум – 100% – приходится 
на лодыжку, на голень – 
70–75%, тогда как давле-
ние в нижней трети бедра 
составляет всего 25–30%. 

Кровь как будто выдавли-
вается из нижележащих 
отделов вверх к бедру.

Как подобрать 
компрессионный 

трикотаж

К о м п р е с с и о н н ы й 
трикотаж делится на про-
фи ла к т и ческ ий и ле-
чебный в зависимости 
от класса компрессии, 
то есть уровня давления, 
которое создает компрес-
сионное изделие в обла-
сти лодыжки. Он изме-
ряется в миллиметрах 
ртутного столба и указы-
вается на коробке.

Для профилактики 
подходят гольфы, чул-
ки или колготы со сте-
п е н ь ю  к о м п р е с с и и 

до 18 мм рт. ст. Его выбира-
ют при появлении первых 
признаков хронической 
венозной недостаточно-
сти, таких как синдром 
усталых ног. Кроме того, 
его обязательно надо наде-
вать в случаях, когда пред-
стоит большая нагрузка 
на ноги – перенос тяже-
стей, длительный переход, 
длительное путешествие.

Степень компрес-
сии лечебных изделий – 
от 18 до 4 6 м м рт. с т. 
Они показаны при ве-
нозной недостаточности 
и т р о фи чес к и х нар у-
шениях высокой степе-
н и – у же ра зви вшей-
ся варикозной болезни 
и тромбофлебите. Их обя-
зательно должен выписы-
вать врач после флеболо-
гического обследования.

Если вены 
не в порядке

Что поможет вернуть Что поможет вернуть 
утраченную легкость в ногахутраченную легкость в ногахАнна Виссор

Человек – существо прямоходящее. А значит, большая часть циркулирующей крови 
в нашем теле – от 60 до 70% – находится ниже уровня сердца. Этим и обусловлены 

проблемы с венами и такие патологии, как хроническая венозная недостаточность 
и варикозная болезнь.

Важно
Режим использования лечебного компрессионного 

трикотажа устанавливает врач, а для профилактики его 
надевают по необходимости, когда есть риск возникно-
вения варикозной болезни.

Надевать компрессионный трикотаж нужно в пер-
чатках во избежание зацепок.

Гарантия сохранения заявленной производителем 
компрессии составляет полгода после начала носки 
при правильном уходе за изделиями.

Кому и когда надо носить компрессионный трикотаж

  Людям, ближайшие родственники которых болеют варикозной болезнью.
  Во время беременности, особенно во втором и третьем триместре. Чтобы избежать 

больших кровопотерь в процессе родов, организм женщины заранее сгущает кровь, де-
лая ее менее текучей. Кроме того, из-за изменения гормонального фона стенки сосудов 
у беременных теряют эластичность.

  Женщинам, принимающим пероральные контрацептивы.
  Людям с избыточным весом: лишние килограммы – нагрузка на вены.
  При переносе тяжестей, при выполнении силовых упражнений со штангой и упраж-

нений на пресс, повышающих внутрибрюшное давление.
  Высоким людям: чем выше человек, тем больше у него уровень давления в венах ног.
  Во время авиаперелетов: резкие перепады высот и долгое неподвижное сидение 

увеличивают застой крови в ногах.
  До и после операций и после болезни с вынужденным продолжительным по-

стельным режимом, т.к. кровь застаивается.
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тился в территориальный 
орган Росздравнадзора. 
Росздравнадзор сделал 
два запроса:

 �� в с л у жбу тех ни-
ческой поддержки ООО 
«Оператор ЦРПТ» о ста-
т усе код а марк и р ов-
ки и передаче сведений 
о розничной прода же 
препарата,

 �� в адрес производи-
теля для установления 
даты выпуска препарата.

Выяснилось, что ин-
формации о выведении 
препарата из оборота 
в систему ФГИС МДЛП 
не поступало. Росздрав-
надзор возбудил дело 
об административном 
правонарушении, нача-
лось расследование.

Было установлено, 
что аптека продавала 
данный препарат без пре-
доставления сведений 
в систему МДЛП.

Учитывая, что аптека 
является субъектом ма-
лого бизнеса, Росздрав-
н а д з о р  о г р а н и ч и л -
ся преду преж дением, 
без штрафных санкций.

Однако аптечная ор-
ганизация не согласи-
лась на предупреждение, 
требуя заменить его уст-
ным замечанием, и об-
ратилась в арбитражный 
суд. Предприниматель 
сослался на техническую 
невозможность переда-
чи данных, а также на то, 
что обязанность по пере-

даче информации возло-
жена на поставщика ле-
карственных препаратов.

Суд рассмотрел до-
в од ы и о т к лон и л и х . 
Он счел, что техническая 
возможность передачи 
сведений существовала. 
Суд не нашел оснований 
для признания наруше-
ния малозначительным 
и замены предупрежде-
ния устным замечанием.

Но аптечна я орга-
низация снова не согла-
силась и подала жалобу 
в апелляционный суд, со-
славшись на постановле-
ние Правительства РФ 
№ 955 от 30.06.2020. Со-
гласно этому документу, 
лекарственные препараты, 
ввезенные в РФ или вве-
денные в оборот в соот-
ветствии с утвержденным 
Положением, подлежат 
обращению до окончания 
срока годности.

Апелляционный суд 
отк лонил доводы жа-
лобы. В постановлении 
№ 955 говорилось только 
о препаратах, произве-
денных с 1 июля до 1 ок-
тября 2020 года. Это была 
временная мера, рассчи-
танная на переходный 
период. Действие поста-
новления закончилось 
1 января 2021 года. Апел-
ляционный суд оставил 
в силе решение Росздрав-
на дзора о вынесении 
предупреждения.

Коварные 
«мелочи»

Слу чай показа-
телен тем, что имела ме-
сто плановая выездная 
проверка Росздравнад-
зора. То есть серьезное 
мероприятие, к которому 
можно было подготовить-
ся заранее. Тем не менее 
проверяющие нашли мас-
су нарушений.

Были нарушены тре-
бования:

 �� Приказа Минздра-
ва России № 647н:

– не заведены доку-
менты по планированию 
деятельности, обеспече-
нию и управлению си-
стемой контроля каче-
ства, в том числе не было 
ж у рнала инструкта жа 
по электробезопасности, 
журнала по отсутствую-
щим препаратам из ми-
нимального необходимо-
го ассортимента, журнала 
учета неправильно выпи-
санных рецептов, жур-
на ла регистрации ре-
зультатов приемочного 
контроля;

–   о т с у т с т в о в а л 
план-график подготовки 
персонала по знанию нор-
мативной документации 
по фармацевтической де-
ятельности, подготовка 
не проводилась;

– отсутствовала зона 
приемки товаров аптеч-
ного ассортимента.

 �� Приказа Мин­
з д р а в а  Р о с с и и 
№ 403н:

–   о т с у т с т в у ю т 
штампы «Лекарственный 
препарат отпущен» и «Ре-
цепт недействителен».

 �� П р и к а з а  М и н­
здрава России № 706н:

–   в  п о м е щ е н и и 
для хранения лекарствен-
ных препаратов полки 
не идентифицированы;

– отсутствуют стел-
лажные карты.

 �� Федерального за-
кона РФ № 61‑ФЗ:

– отсутствуют пре-
параты из минимального 
ассортиментного переч-
ня (парацетамол сироп 
или суспензия для прие-
ма внутрь, осельтамивир).

По результатам про-
верк и бы л сос та в лен 
протокол о грубом на-
рушении лицензионных 
требований и наложен 
штраф в размере 100 ты-
сяч рублей.

А р б и т р а ж н ы й 
с уд не нашел основа-
ний для замены штра-
фа на предупреждение, 
но счел возможным на-
значить наказание «ниже 
низшего предела». То есть 
организация заплатила 
не 100, а 50 тысяч рублей.

Отмечу, что, пожа-
луй, кроме отсутствия не-
обходимых препаратов, 

остальные нарушения 
были следствием орга-
низационных недочетов 
администрации. Мож-
но один раз завести до-
к у ментацию, с делать 
стеллажные карты и обе-
зопасить себя от непри-
ятностей при проверке. 
Подобные моменты про-
писаны в нормативных 
документах, но нередко 
остаются за скобками по-
вседневной деятельности, 
их не всегда замечают. 
Это, конечно, не относит-
ся к нарушениям правил 
хранения или сроков год-
ности, однако трактуется 
как грубое нарушение ли-
цензионных требований. 
Поэтому к таким «мело-
чам» нужно быть внима-
тельнее.

Без рецепта

По обращению 
о факте безрецептур-
ного отпуска препарата 
Росздравнадзор провел 
внеплановую проверку 
аптеки. Факт подтвердил-

ся, что является наруше-
нием приказа Минздрава 
России № 403н.

Кроме того, вы яс-
нилось, что сотрудни-
ца аптеки, отпустившая 
препарат без рецепта, за-
нимала должность про-
визора, имея сертификат 
по специальности «управ-
ление и экономика фар-
мации». Соответственно, 
было выявлено наруше-
ние требований приказа 
Минздрава России № 707н.

Росздравнадзор уста-
новил наказание в виде 
штрафа в сумме 20 тысяч 
рублей.

Аптека подала заяв-
ление в арбитражный суд, 
отрицая факт отпуска ле-
карственного препарата 
без рецепта и не призна-
вая нарушение квалифи-

кационных требований 
по приказу № 707н.

Однако суд уста-
новил вину аптечной 

организации в совер-
шении правонарушения 
и отказался изменить 
на к аза ние со ш т рафа 
на предупреждение.

Предупреждения 
кончились,  

начались штрафы
Знакомимся с новостями судебной Знакомимся с новостями судебной 
практикипрактики

Ведущий эксперт 
учебного центра 

«Провизор‑24» 
Дмитрий Баранов

В России запущена бесплатная система 
персональных рекомендаций для профилактики 
рака «Скрин».

Фонд медицинских решений «Не напрасно» 
разработал программу, которая в онлайн-режи-
ме поможет любому человеку оценить свои 
риски развития рака и получить конкретные 
индивидуальные рекомендации по профилак-
тике, скринингу и ранней диагностике онкоза-
болеваний. Для этого надо зарегистрироваться 
в системе и ответить на вопросы теста. В ответ 
человек получит подробные персональные ре-
комендации и информационную поддержку. 
Например, программа предложит внести в ка-
лендарь необходимые обследования и визиты 
к врачу, напомнит о возможности бесплатно 
задать вопросы специалисту в онлайн-справоч-
ной «Просто спросить» и покажет подборку 
экспертных материалов об онкологии от «Про-
филактика. Медиа». Проект создан Фондом 
медицинских решений «Не напрасно» при под-
держке Фонда президентских грантов.

«К разработке алгоритмов теста мы привлек-
ли эпидемиологов и онкологов. Вместе с нами 
работали генетики, специализирующиеся на на-
следственных опухолевых синдромах, и диетоло-
ги, которые знают о связи рака и продуктов пита-
ния», – комментирует руководитель группы IT 
проектов Фонда «Не напрасно» Наталья Хилько.

Все рекомендации в рамках теста научно обосно-
ваны и соответствуют протоколам ведущих международ-
ных научно-исследовательских организаций. Система 
«Скрин» одобрена НМИЦ онкологии им. Н. Н. Петрова 
и Ассоциацией онкологов Северо-Запада.

ИНФО

Случай 
№ 2

Случай 
№ 3

«Провизор–24» 
сертификация  
фармацевтов 
и провизоров  
дистанционно 
provizor24.ru
8–800–775–48–57

Дотошный 
клиент

Посетитель при-
обрел в аптеке препа-
рат магнелис В6 со сро-
ком годности до августа 
2023 года. Просканиро-
вав упаковку с помощью 
мобильного приложения 
«Честный знак», покупа-
тель обнаружил, что дан-
ный препарат находится 
в реализации. Это вызва-
ло сомнения в качестве 
препарата, и клиент обра-

Случай 
№ 1

Продолжаем совместный про-
ект газеты и образовательно-
го портала «Провизор-24»

Надеемся, что наши читатели не повторят тех ошибок, о которых рассказывается 
в обзоре судебных решений, связанных с нарушениями в работе аптек.
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Факторы риска
Алкоголь

Это одна из самых 
частых причин серьез-
ных повреж дений пе-
чени. Вредит не только 
одномоментное употре-
бление большого количе-
ства крепких спиртных 
напитков, но и длитель-
ный регулярный прием 
слабоалкогольной про-
дукции – пива, баночных 
коктейлей.

Токсичные химические 
соединения

Печени постоянно 
приходится обезврежи-
вать различные вред-
ные химические веще-
ства, как поступающие 
извне, так и образую-
щиеся внутри организ-
ма в результате метабо-
лических превращений. 
С  « в н у т р е н н и м  в р а -
гом» печень научилась 
успешно бороться, это 
одна из ее постоянных 
«обязанностей». Одна-
ко при массированном 
внешнем поступлении 
разнообразных токсинов 
(загрязненная вода, пе-

стициды, консерванты, 
красители) печень иногда 
перестает справляться 
со своими функциями.

Побочное действие 
лекарственных 

препаратов
Частный случай по-

вреждения чужеродными 
химическими соединени-
ями – прием гепатоток-
сичных лекарств. Многие 
обезболивающие, анти-
биотики и прочие препа-
раты метаболизируются 
именно в печени. А не-
которые обладают непо-
средственным угнетаю-
щим действием на работу 

ее клеток, зачастую вы-
зывая их гибель. Именно 
поэтому назначение ле-
карств в каждом отдель-
ном случае должно быть 
оправданным, с тщатель-
но выверенным балансом 
риска и пользы.

Другие факторы
Существенную роль 

в состоянии печени игра-
ет неправильное питание. 
Также печень могут пора-
жать вирусы.

Cамые распро-
страненные 

признаки 
заболеваний 

печени
Боли в правом под-

реберье пациенты иногда 
связывают с заболева-
ниями печени. Но на самом 
деле они почти всегда свя-
заны с патологией желчно-
го пузыря. В редких случа-
ях – с острыми гепатитами. 
Если же болезненный про-
цесс развивается медленно 
и постепенно, его симпто-
мы несколько иные:

  тяжесть в правом 
подреберье, усиливающа-
яся при движении, после 
приема жирной пищи;

  повышенная утом-
ляемость, слабость, вя-
лость;

  забывчивость, рас-
сеянность, проблемы 
с вниманием;

  горечь во рту;
  же л т ов ат ы й о т-

тенок кожи, слизистых, 
склер;

  кожный зуд;
  «печеночные зна-

ки» – покраснение ладо-
ней, «малиновый» язык, 
сосудистые «звездочки» 
на коже.

Многие из этих при-
знаков заболеваний пе-
чен и дово л ьно до л г о 
остаются незамеченны-
ми, списываются на пе-
реу томление. Именно 
поэтому такую распро-
страненную патологию, 
как жировая дистрофия 
печени (ожирение пе-
чени, жировой гепатоз, 
стеатогепатоз), часто об-
наруживают случайно – 
при скрининговом обсле-
довании или в процессе 
диагностики других за-
болеваний.

Лечение 
заболеваний 

печени

К лечению заболева-
ний печени необходим 
комплексный подход. 
Здесь имеет значение 
не только непосредствен-
ное воздействие на вы-
я в л е н н у ю  п р и ч и н у, 
но и максимальное содей-
ствие восстановительным 
процессам, обеспечение 
благоприятных условий 
для самовосстановления 
печеночной ткани, ее за-
щита от дальнейших по-
вреждений. Эту задачу 
выполняют гепатопро-
текторы – при заболева-
ниях печени они назнача-
ются практически всегда, 
вне зависимости от при-
чины повреждения.

Гепато-
протекторы – 

что это?

Э т о це ла я г р у п па 
препаратов, защищаю-
щих и поддерживающих 
клетки печени. Их при-
менение позволяет за-
медлить прогрессирова-
ние заболеваний печени, 
отсрочить осложнения, 
а иногда и предупредить 
их развитие. По меха-
низму и силе лечебного 
действия эти препараты 
могут существенно раз-
личаться. 

Печень 
под прицелом

Какие враги у этого органа Какие враги у этого органа 
и чем их можно обезвредитьи чем их можно обезвредить

Многие 
симптомы 

заболеваний 
печени 

довольно долго 
остаются 

незамечен ными, 
списываются 

на пере-
утомление

Прогневивший богов Прометей был прикован к скале, 
куда ежедневно прилетал орел – клевать его печень. 

Примерно каждый четвертый россиянин находится 
в похожей ситуации, имея те или иные проблемы с этим 
органом. Печень выполняет массу важнейших функций 
и при этом может страдать от самых разных причин.Доцент кафедры 

клинической 
фармакологии ВГМУ 
им. Н. Н. Бурденко, 

кандидат 
медицинских наук 

Юлия Дронова Ситуация
Врач назначил 

курс гепатотоксич-
н ы х  а н т и б и о т и -
ков или препараты 
из группы НПВП.

Возможные ре-
комендации

Для защиты пече-
ни предложить паци-
енту дополнительно 
лекарственные пре-
параты растительного 
происхождения (си-
лимарин) или БАДы 
с гепатопротекторным 
действием.

Ситуация
Тучный пациент с жа-

лобами на тяжесть в пра-
вом подреберье после 
жирной пищи.

Возможные реко-
мендации

Гепатопротекторы 
на основе фосфолипидов 
или комбинации фосфо-
липидов и глицирризино-
вой кислоты (эссенциале, 
фосфоглив).

Варианты рекомендаций

Лекарство из нефтяной скважины

В нефти, добываемой в Сибири, нашли микроорганизмы, способные повы-
сить эффективность лечения онкозаболевания.

Речь идет об одноклеточных микроорганизмах Thermococcus sibiricus, которые 
обитают в высокотемпературном нефтяном месторождении в Сибири на глубине более 
2350 метров. Они вырабатывают L-аспарагиназу, чрезвычайно важный фермент, кото-
рый ускоряет расщепление аминокислоты L-аспарагина до L-аспарагиновой кислоты 
и аммиака. Различные виды L-аспарагиназы многие годы успешно применяют в те-
рапии некоторых видов опухолей, однако часто провоцируют побочные эффекты. Со-
трудники ФИЦ биотехнологии РАН совместно с коллегами из Института биомедицин-
ской химии исследовали новую L-аспарагиназу и выяснили, что фермент, полученный 
из микроорганизма, обитающего в экстремальных условиях, лишен этих недостатков. 
В то же время он сохраняет высокую активность в широком диапазоне температур 
и рН. Также он устойчив к присутствию ионов ряда металлов и мочевины (они могут 
быть в биологических образцах). Ученые проверили действие новой L-аспарагиназы 
на клеточные культуры. Она подавляла рост различных типов раковых клеток, но при 
этом практически не влияла на нормальные фибробласты – клетки соединительной 
ткани организма, синтезирующие внеклеточный матрикс и коллаген.

«Часто в результате серьезных побочных реакций приходится отказываться 
от препарата при онкотерапии. В этой связи в качестве перспективной альтернати-
вы имеющимся ферментам видятся высокостабильные аспарагиназы из микроорга-
низмов, обитающих в экстремальных условиях. Эти белки проявляют уникальные 
свойства», – рассказывает один из авторов исследования научный сотрудник группы 
генетической инженерии грибов ФИЦ биотехнологии РАН Мария Думина.

«Теперь нужно проверить аспарагиназу в экспериментах на животных – по итогам 
таких работ мы сможем говорить о внедрении белка в медицинскую практику», – ци-
тирует одного из авторов исследования, руководителя группы генетической инжене-
рии грибов ФИЦ биотехнологии РАН Александра Жгуна пресс-служба центра. Статья 
об этом исследовании опубликована в International Journal of Molecular Sciences.
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В а ж но пон и м ат ь, 
что гепатопротекторы 
не устраняют причин за-
болевания, но способны 
уменьшить последствия 
повреж дений печени. 
Как правило, они назна-
чаются в качестве допол-
нения к основной терапии 
в следующих ситуациях:

 �� гепатиты;
 �� токсические пора-

жения печени (алкоголь-
ные, вирусные, лекар-
ственные);

 �� жировая дистрофия 
печени;

 �� п р о ф и л а к т и к а 
п о р а ж е н и й  п е ч е н и 
при приеме гепатоток-
сичных препаратов.

Отличительные 
особенности 

гепатопротекторов:
 �� в их основе пре­

имущественно натураль-
ные вещества;

 �� они восстанавлива-
ют нарушенную функцию 
печени;

 �� способствуют обез­
вреживанию эндо- и экзо-
генных токсинов;

 �� ускоряют восстанов-
ление печеночных клеток;

 �� п о в ы ш а ю т  и х 
устойчивость к поврежда-
ющим факторам;

 �� могут способство-
вать нормализации об-
мена веществ – сниже-
нию уровня холестерина 
и триглицеридов в крови;

 �� некоторые из них 
оказывают иммуности-
мулирующий, противо-
воспалительный, антиок-
сидантный эффект;

 �� их отличает хоро-
шая переносимость, от-

су тствие выраженных 
побочных эффектов;

 �� они наиболее эф-
фективны при приеме 
длительными курсами;

 �� прием некоторых 
гепатопротекторов на фо-
не острого или хрониче-
ского вирусного гепатита 
может способствовать ак-
тивации воспаления из-
за развития застоя желчи, 
поэтому выбрать наибо-
лее подходящее средство 
из группы гепатопротек-
торов, подобрать дозу 
и определить длитель-

ность курсового приема 
может лишь врач.

Кстати, в ряде стран 
многие популярные у нас 
гепатопротекторы отно-
сят к разряду биологиче-
ски активных добавок, 
не признают их лекар-
ственными средствами.

Побочные эффекты 
гепатопротекторов

Гепатопротек торы 
в подавляющем большин-
стве малотоксичны, хоро-
шо переносятся. Аллерги-
ческие реакции наиболее 

вероятны при приеме мно-
гокомпонентных расти-
тельных препаратов. Неко-
торые гепатопротекторы 
в начале лечения изредка 
могут провоцировать дис-
пепсические расстрой-
ства (тошнота, желудоч-
ный дискомфорт), но они, 
как правило, самостоя-
тельно проходят на 3–4‑е 
сутки приема и не требу-
ют отмены препарата. Ос-
новное противопоказание 
для приема гепатопротек-
торов – индивидуальная 
непереносимость.

Примеры диалога с покупателем

Посетитель: Дайте, пожа л у йста, 
что-нибудь от похмелья, после праздника 
очень болит голова.

Работник аптеки: Да, конечно, у нас 
есть такие препараты. Но вы в курсе, что ва-
ша печень так же могла пострадать? Не хоти-
те помочь ей восстановиться?

Посетитель: Я об этом как-то не поду-
мал… В последнее время, действительно, 
появилась какая-то горечь во рту… А что вы 
мне можете предложить?

Работник аптеки: Я могу предложить 
вам безопасные растительные препараты 
на основе расторопши, а также лекарства, 
содержащие фосфолипиды, восстанавлива-
ющие клетки печени. Только принимать их 
требуется длительно.

Посетитель: У меня диабет 2‑го типа. 
Невролог порекомендовал принимать тио-
гамму для лечения нейропатии. Она как буд-
то бы и для печени полезна. У вас есть это ле-
карство?

Работник аптеки: Да, конечно. Дейст­
вительно, этот препарат будет вам полезен. 
Вы сказали, у вас диабет? Как часто вы кон-
тролируете уровень сахара?

Посетитель: Пару раз в неделю.
Работник аптеки: Когда начнете при-

нимать это лекарство, проверяйте сахар по-
чаще – на фоне лечения уровень глюкозы 
может внезапно упасть.

ПОДСКАЗКА Примеры лекарственных препаратов и БАДы с гепатопротекторным действием

Торговые  
наименования 

Основное действую-
щее вещество Характеристики Целевые группы пациентов  

и особенности применения

Лекарственные препараты с гепатопротекторным действием
Силимар
Карсил

Легалон
Экстракт плодов 

расторопши 
пятнистой 

Обладает антиоксидантным действием. 
Ускоряет восстановление клеток печени 

за счет стимуляции синтеза белков

Можно рекомендовать пациентам, 
приобретающим средства от похме-
лья, гепатотоксичные антибиотики, 

обезболивающие средства

Урсосан
Урсофальк

Урдокса
Урсодез

Урсодезоксихолевая 
кислота

Оказывает желчегонное и некоторое 
иммуномодулирующее действие. 

Разжижает желчь, препятствуя 
образованию камней и растворяя 

имеющиеся мелкие холестериновые 
камни. Снижает уровень холестерина 

Применяется при всех видах  
поражения печени, включая  

лекарственные и алкогольные.
Противопоказан при наличии желч-
ных камней с высоким содержанием 
кальция, неработающем желчном пу-
зыре, остром холецистите, закупорке 
желчевыводящих путей, печеночной 

и почечной недостаточности.
Обычно назначается врачом  

и отпускается по рецепту

Гептрал
Гептор Адеметионин

Обладает антидепрессивным, 
регенерирующим, антиоксидантным 

действием. Замедляет развитие фиброза 
и цирроза печени

Применяется при любых токсических 
поражениях печени, циррозе печени, 
депрессии, в комплексном лечении 

последствий злоупотребления  
алкоголем.

Обычно назначается врачом

Эссенциале 
форте Н

Резалют про 
Фосфолипиды 

(фосфатидилхолин)

Эссенциальные фосфолипиды 
необходимы для построения клеточной 

стенки гепатоцитов. Способствуют 
нормальной регенерации печеночной 

ткани. Улучшают жировой обмен

При жировой дистрофии печени, 
ожирении, злоупотребляющим  

жирной пищей, алкоголем.  
При высоком уровне холестерина.
При запросе на средство для защи-
ты печени, в том числе при покупке 
гепатотоксичных лекарств, средств 

от похмелья.
Может использоваться при псориазе

Фосфоглив Глицирризиновая 
кислота 

+ фосфолипиды

 Оказывает мембраностабилизирующее, 
гепатопротекторное и противовирусное 

действие

При жировой дистрофии печени, 
ожирении, злоупотреблении жирной 

пищей, алкоголем.
При запросе на средство  

для защиты печени, в том числе 
при покупке гепатотоксичных  

лекарств и средств от похмелья

Тиогамма
Берлитион
Тиоктацид

Тиоктовая кислота

Оказывает дезинтоксикационное 
действие. Снижает уровень холестерина 

и глюкозы.
Улучшает проведение нервных 

импульсов

Применяется при диабетической 
и алкогольной нейропатии, а также 
в комплексном лечении гепатитов 

и других поражений печени. Проти-
вопоказания – детский возраст,  

беременность, кормление грудью.
Может вызвать гипогликемию 
у больных сахарным диабетом.  
В начале лечения обязательно  
необходимо контролировать  

уровень глюкозы в крови

Гепабене

Дымянки 
лекарственной 
травы экстракт 

сухой + расторопши 
пятнистой плодов 

экстракт сухой

Нормализует количество выделяемой 
желчи, снимает спазм желчного пузыря 

и желчных протоков, облегчая посту-
пление желчи в кишечник, связывает 
токсические вещества в ткани печени, 

обладает антиоксидантной активностью, 
стимулирует синтез белка, способствует 

восстановлению клеток печени

Применяется при дискинезии желче-
выводящих путей и в комплексной 

терапии хронических гепатитов.  
Возможно послабляющее и легкое 
мочегонное действие. Противопо-

казано при острых воспалительных 
заболеваниях печени и желчевыво-

дящих путей, детям до 18 лет

БАДы с гепатопротекторными свойствами

Овесол 
усиленная 
формула

Овса молочной 
спелости экстракт, 

шиповника экстракт, 
бессмертника 
экстракт, мяты 

экстракт, володушки 
трава, куркумы 
экстракт сухой

Оказывает комплексное положительное 
действие на состояние печени и жел-
чевыводящих путей. Усиливает отток 

желчи, препятствует ее застою и образо-
ванию «песка» в желчном пузыре, нор-
мализует биохимический состав желчи, 
поддерживает нормальную функцию 
клеток печени и иммунной системы

Действуют мягко,  
в основном профилактически.

Желчегонные БАДы иногда могут 
вызывать усиление болей, тошноту, 

диарею и др. побочные эффекты. 
В таких случаях надо сразу прекра-
щать прием и обращаться к врачу.

Желчегонные БАДы очень осторож-
но используют при наличии камней 
в желчном пузыре, которые могут 
сдвинуться с места и закупорить 

желчные протоки. Перед примене-
нием данных добавок надо сделать 

УЗИ печени и желчного пузыря, про-
консультироваться со специалистом.
При серьезных заболеваниях печени 

не стоит принимать БАДы  
без консультации врача. 

Гепатрин

Силимарин (экстракт 
расторопши), 

экстракт артишока, 
эссенциальные 
фосфолипиды 

(лецитин) 
и витамины В1, В2, 

В6, Е

Сочетает гепатопротекторное 
и желчегонное действие растительных 

экстрактов с восстанавливающим 
действием эссенциальных 

фосфолипидов
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О спящих 
и бодрствующих 

луковицах

Почему после COVID-19
волосы выпадают 
так интенсивно?

– Выпадение волос 
после инфекции может 
проявиться сразу, а мо-
жет и через несколько ме-
сяцев после выздоровле-
ния. К поредению волос 
после коронавируса мо-
жет приводить комплекс-
ное вредное воздействие 
различных факторов.

В норме у каждой во-
лосяной луковицы име-
ются активный и «спя-
щий» периоды. То есть 
достигнув определенной 
длины, волос прекращает 
свой рост, замирает. А че-
рез некоторое время вы-
падает, затем на его месте 
начинает расти новый.

Коронавирусная ин-
фекция нарушает нор-
ма л ьно е чер е дов а н ие 
этих фаз. Увеличивается 
доля «спящих» луковиц, 
а активность «бодрству-
ющих» снижается. Про-
исходит обильная потеря 
волос. А новые растут до-
вольно медленно. Причем 
это может происходить 
как у мужчин, так и у жен-
щин, совершенно не склон-
ных к облысению до пере-
несенного заболевания.

Это обратимый про-
цесс?

–  У  б о л ь ш и н с т в а 
людей по мере восста-
нов лен и я ор г а н и зм а 

потеря волос уменьша-
ется. Но процесс нор-
мализации может быть 
д о в о л ь н о  д л и т е л ь -
ным – от 2 до 6 месяцев. 
А скорость роста волос 
составляет приблизи-
тельно 1 см в месяц. Та-
ким образом, для появле-
ния прежней шевелюры 
может пот ребоватьс я 
около года.

Восстановление 
изнутри

Как ускорить восста-
новление волосяного 
покрова?

Для хорошего роста 
волос надо следить за до-
статочным потреблением 
белков, жиров, витами-
нов и минералов. Поддер-
жать организм изнутри 
поможет не только диета, 
но и специализированные 
витаминно-минеральные 
комплексы.

Необходимо реко-
мендовать средства це-
ленаправленного дей-
ствия. Компоненты их 
подобраны так, чтобы 
происходило полноцен-
ное функционирование 
корня волоса. Витамины 
для укрепления волос от-
личаются большим раз-
нообразием и достаточно 
высокими дозировками 
действующих веществ. 
В витаминном комплексе 
должен присутствовать 
полный перечень вита-
минов группы В, биотин 
и витамин А или бета-ка-
ротин. Именно они в пер-
вую очередь отвечают 
за питание и рост волос.

Не менее важны ви-
тамины Е и С, поддер-
живающие сосуды. Ког-
да человеку не хватает 
кальция и витамина D3, 
у него страдают не толь-
ко зубы и кости. Ногти 
и волосы тоже реагируют 
на этот дефицит. Необхо-
димы также цинк, железо 
и селен. Не обязательно, 
но желательно присут-
ствие аминокислот – ме-
тионина, цистеина, арги-
нина и лизина.

Фирма-производи-
тель не принципиальна. 
Главное – оптимальный 
состав и отсутствие ре-
акций непереносимо-
сти. Надо понимать и то, 
что результат от одних 
и тех же вита минны х 
комплексов у разных лю-
дей может быть разным 
за счет индивидуальных 
особенностей. Стандарт-
ный срок, на который 

рекомендуют витамин-
но-минеральные ком-
плексы для укрепления 
волос, – 2–3 месяца.

Не п о с р е д с т в е н н о 
на волосы не действуют, 
но обладают хорошим 
общеукрепляющим дей-
ствием рыбий жир и не-
рафинированное льняное 
масло. Их эффект опосре-
дован за счет положитель-
ного влияния на сосуды.

Втирать 
или не втирать?

В Интернете немало 
рецептов приготов-
ления масок для вти-
рания в кожу головы. 
И в них рекомен-
дуется включать 
аптечные витамины 
из обычных ампул 
для в нутримы-
шечных инъекций. 
Это действительно 
эффективно? Можно 
ли рекомендовать 
такой способ покупа-
телям?

–  И с с л е д о в а н и й 
н а  э т о т  с ч е т  н и к т о 
не п р ов о д и л .  Кож а – 
до с т ат оч но хор ош и й 
б а р ь е р,  в о д н ы е р а с-
творы через нее прони-
кают плохо. И непонят-
но, доходят ли витамины 
из ампул до волосяных 
луковиц. Вряд ли такой 
способ может существен-
но навредить волосам. 
Но вот а ллергические 
реакции очень даже воз-
можны.

Более правильным 
подходом при выпадении 
волос после коронавирус-
ной инфекции является 
использование восста-
новительной аптечной 
косметики для волос. По-
добные средства могут 
содержать пептидные 
комплексы, витамины, 
минералы, различные 
растительные экстрак-
ты, кофеин, кератин, 
коллаген. Их действие 
направлено на усиление 
питания и ул у чшение 
структуры волос, стиму-
ляцию их роста, укрепле-
ние корней.

Сыворотки, маски, 
лосьоны, шампуни мак-
симально активизиру-
ют и питают волосяные 
луковицы. Такие сред-
ства остаются на коже 
и не смываются минимум 
8–12 часов. Их эффекты, 
в том числе проникнове-
ние в кожу, изучались.

Однако при рекомен-
дациях нужно не оши-
биться. В арсенале аптеки 
существует немало лекар-
ственных средств, непо-
средственно стимулиру-
ющих рост волос. Одним 
из самых известных явля-
ется миноксидил. Он вы-
пускается под разными 
названиями. Например, 
алерана, генеролон, коси-
лон, ревасил, регейн.

М ног ие люд и, пе-
реболевшие коронави-
русом и столкнувшиеся 
с резк им выпа дением 
волос, покупают подоб-
ные средства в аптеке 
без консультации врача. 
И делают большую ошиб-
ку. Потому что препара-
ты с миноксидилом эф-
фективны лишь в случае 
гормональной причины 
выпадения волос.

Их не рекомендует-
ся применять при выпа-
дении волос, связанном 
с приемом лекарств, не-
правильным питанием, 
а также в случаях, когда 
причина выпадения волос 
неизвестна. В том числе 
они вряд ли помогут тем, 
кто перенес коронавирус.

К тому же лечение ми-
ноксидилом может давать 
побочные эффекты в ви-
де покраснения кожи, зу-
да, сухости и шелушения. 
Возможны аллергические 
реакции. Отмечаются 
и нарушения со стороны 
сердца и сосудов.

Наружные 
средства 

для борьбы 
с выпадением 

волос

Селенцин. Лосьон-
спрей от выпадения 
волос Hair therapy

Укрепляющий лосьон-
спрей. Рекомен д уется 
для предотвращения хро-
нического, длительно-
го выпадения и пореде-
ния волос. Применяется 
для ухода за выпадающи-
ми, ломкими, секущимися 
и истонченными волосами.

Улучшает микроцир-
куляцию крови и достав-
ку питательных веществ 
непосредственно к кор-
ням волос. Укрепляет кор-
ни. Увеличивает диаметр 
каждого волоса и количе-
ство волос в стадии роста. 
Препятствует выпадению 
тонких пушковых волос, 
переводя их в здоровую 
фазу. Легко наносится, бы-
стро высыхает, не требует 
смывания.

Вернитесь, волосы!
Как остановить выпадение волос Как остановить выпадение волос 
после коронавирусной инфекциипосле коронавирусной инфекции

Доцент кафедры 
клинической 

фармакологии ВГМУ 
им. Н. Н. Бурденко, 

кандидат 
медицинских наук 

Ольга Мубаракшина

По статистике, примерно четверть переболевших коронавирусной инфекцией 
сталкиваются с проблемой усиленного выпадения волос. Какие средства помогут 

восстановить пышную шевелюру?

Витамины для поддержки волос

Название Состав 

Специальное 
драже Мерц

Бета-каротин, витамины А, В1, В2, В6, В12, С, 
Е, ниацинамид, биотин, L-цистеин, 

D-пантотенат кальция, дрожжей экстракт, 
железа (II) фумарат

Компливит 
сияние 

Витамины С, РР, Е, В1, В2, В5, В6, В12, А, 
фолиевая кислота, биотин, минералы, 

катехины (сухой экстракт зеленого чая), 
липоевая кислота

Алфавит 
косметик 

Витамины группы B, витамины А, D3, H, 
K, С, PP, Е, фолиевая кислота, кальция 

пантотенат, минералы, экстракты 
листьев зеленого чая и крапивы, 

парааминобензойная кислота, бета-
каротин, экстракты листьев алоэ вера, 

травы хвоща, цветков ромашки, листьев 
березы, кверцетин, инулин 

Пантовигар Медицинские дрожжи, витамины В1, 
В5 и В1₀, кератин, аминокислота цистин 

Перфектил
Витамины группы В, витамины Е и С, 

аминокислоты, минералы и экстракты 
корня лопуха и эхинацеи

Ревалид
Аминокислоты цистин и метионин, 
витамины В1, В5, В6, В1₀, экстракты 

проса и ростков пшеницы, 
медицинские дрожжи, минералы

Lady’s formula 
для волос, 

кожи и ногтей 
усиленная 
формула

Витамины группы В, витамины А, Е, С, 
цинк, селен, йод, желатин, L-цистеин, 

экстракт водорослей келп, 
экстракты хвоща и корня лопуха

Витрум Бьюти
Витамины группы В, витамины Е, С, D, 

провитамин А, рутозид, минералы, 
биофлавоноиды, аминокислоты, 

экстракт хвоща полевого

Причины выпадения волос 
после коронавирусной инфекции

  поражение волосяных луковиц вирусными ток-
синами и ударными дозами лекарственных препаратов

  сосудистые расстройства, нарушающие питание 
волосяных луковиц

  острый и хронический стресс на почве заболе-
вания

  гормональные нарушения, которые могут быть 
связаны как с самим заболеванием, так и со стрессом

  изменения в составе крови, дефицит витаминов 
и микроэлементов, которые израсходовались на борьбу 
с недугом
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В составе – натураль-
ный французский запа-
тентованный активный 
ингредиент анагелин, 
кофеин, экстракты кра-
пивы и хмеля, витамин 
А, гидролизат коллагена, 
кератин и биотин.

Dercos aminexil
intensive Vichy

Комплексное сред-
ство против выпадения 
волос в ампулах. Дей-
ствует на корни волос, 
кожу головы и волокно 
волоса. Аминексил и ар-
гинин в составе средства 
активизируют волосяные 
луковицы. Специальный 
комплекс Октеин успока-
ивает кожу головы. Тер-
мальная вода Vichy улуч-
шает защитные функции 
кожи. Эфир глюкозы и ли-
нолевой кислоты питает 
волосы. Эффект обычно 
наступает в течение 6 не-
дель применения.

Репейное масло 
с красным перцем 
Mirrolla

Репей но е мас ло – 
и з в е с т н о е  н а р о д н о е 
средство, применяемое 
при выпа дении волос 
и сухости кожи головы. 
Добавленный в состав 
жгучий перец усилива-
ет микроцирк ул яцию 
крови, способствуя бы-
строй доставке полезных 

компонентов репейника 
непосредственно к во-
лосяным луковицам. Воз-
можно раздражение ко-
жи. Масло закупоривает 
поры, поэтому его необ-
ходимо хорошо смывать.

Эксперт волос 
лосьон Эвалар

Ви та м и н н ы й кок-
тейль для волос и кожи 
головы. Содержит пита-
тельный комплекс Ли-
посентол-Н, улучшаю-
щ ий к ровоснабжение 
и водно-жировой баланс 
в коже головы. Дополни-
тельное действие оказы-
вают таурин, L-карнитин, 
биотин, аминофиллин.

Активные вещества 
воздействуют непосред-
ственно на волосяные 

фолликулы. Уменьшают 
выпадение и стимули-
руют рост новых волос. 
Улучшают питание, воз-
вращая жизненную силу 
и красоту волосам. Уве-
личивают объем и спо-
собствуют появлению 
здорового блеска волос. 
Наносят на кожу головы 
3–4 раза в неделю. Курс – 
не менее 2 месяцев.

Никотиновая кисло-
та для волос Renewal

Витамин В₃, также из-
вестный как витамин РР. 
Новая форма специально 
для волос. Расширяет со-
суды кожи головы и улуч-
шает кровообращение. 
Волосяные фолликулы по-
лучают больше питатель-
ных веществ. В результате 
увеличивается толщина 
волос, уменьшается выпа-
дение, растут новые воло-
сы. Стимулирует пробуж-
дение фолликулов из фазы 
сна. Не сушит кожу.  При-
мен яетс я всего 1 раз 
в 3 дня. Не требует смыва-
ния. Курс из 14 процедур 
рекомендуется повторять 
каждые 3 месяца. Эффек-
тивность подтверждена 
исследованиями*.

* Исследования эффективности кос-
метического средства «Никотиновая 
кислота для волос» производства 
АО «ПФК Обновление» проведенны 
ООО «Центр эстетической медици-
ны и экспертизы». Лицензия на меди-
цинскую деятельность № ЛО-77–01–
019456. Экспертное заключение № 72а 
от 23.11.2020

Сыворотки, 
маски, лосьоны, 

шампуни 
максимально 
активизируют 

и питают 
волосяные 

луковицы. Такие 
средства оста-
ются на коже 

и не смываются 
8–12 часов

для волос

Подтверждено клинико-лабораторными исследованиями

на 27,8% больше волос

НИКОТИНОВАЯ

КИСЛОТА

диаметр
(толщина)

волос

myniacin.ru

общее
количество

волос

+36 %
количество

толстых волос

+27 % +22 %

Данные приведены на основе клинико-лабораторных исследований косметического средства «Никотиновая

кислота для волос, производства АО «ПФК Обновление», проведенных ООО «Центром эстетической медицины

и экспертизы». Экспертное заключение №72а, от 23.11.2020.
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Модель, когда в каждой аптеке есть свой заведующий, 
устарела. В аптечных сетях сейчас принято ставить од-

ного заведующего на три-четыре, а то и на пять-шесть аптек…

Наталья ШестереНаталья Шестере
Интересно, а оплата тоже за несколько аптек?

Anuta NikAnuta Nik
Наталья Шестере, нет, увы, оплата в большинстве своем, как за одну 
аптеку, максимум полторы, поэтому и говорят, что одна аптека/одна 
заведующая – это непозволительная роскошь.

Ira LibikaIra Libika
Не представляю, как можно руководить несколькими аптеками. Кто отве-
чает тогда за фармпорядок, маркетинг, отпуск по рецептам… Когда система 
электронных рецептов и большой оборот, не только есть заведующий, 
но еще и зам.

Евгений ЕмельяненкоЕвгений Емельяненко
Скупой бизнес платит дважды. Первый раз своей прибылью с аптеки, вто-
рой раз – проверяющим.

Алексей МаксимовАлексей Максимов
Требование наличия в аптеке заведующего убивает малые аптеки. Заведу-
ющие – давно умершая должность, тем более не имеют право становиться 
к первому столу.

Ольга ПодолинаОльга Подолина
Алексей Максимов, в чем «убийственная» роль? Зав в малых аптеках – 
и швец и жнец, и у стола имеет право при наличии сертификата… Тем, 
кто там не был, почему-то кажется, что завы в аптеке тунеядцы, 
ходят время провести. А на самом деле у каждого должна быть своя зона 
ответственности.

Алексей МаксимовАлексей Максимов
Ольга Подолина, вы говорите о несуществующем в настоящее время 
человеке. Ведь заваптекой в настоящее время должен следить за фарм-
порядком, сангигиеническим порядком, контролировать раскладку, 
хранение товара, дефектуру, заявки, составление СОПов, требования 
трудовой инспекции, борьбу с коррупцией, экстремизмом, составление 
графиков и многое другое. Поэтому на должность заваптекой нет людей.

Ольга ПодолинаОльга Подолина
Алексей Максимов, прибавьте к этому обучение персонала, бесконеч-
ные инвентаризации, контроль, анализ экономических показателей 
и «душевные» переговоры на эту тему с сотрудниками, которым на эти 
показатели фиолетово. Круглосуточно в режиме «на связи». А еще стол, 
когда кто-то болен или уволился.
И я этих «человеков» знаю во множестве. Тетеньки-лошадки, вполне себе 
живут в настоящем, и я в их упряжке.

Vladimir CalisencoVladimir Calisenco
В сетевых аптеках фармацевтов вообще за людей не считают! Сколько 
говорилось: сделать «как в Европе», один фармацевт, один хозяин, а воз 
и ныне там!

Какие проблемы наиболее актуальны 
для работников аптек? Это легко понять, 
если почитать обсуждения на наших стра-

ницах в соц стетях. Традиционно публикуем самые интересные дискуссии 
и комментарии.

Обсуждения в сети 

На наших страницах 
в соцсетях вы найдете 
и другие интересные 

обсуждения. 
Присоединяйтесь к диалогу – 

нам важно ваше мнение! 
А еще в Фейсбуке, ВКонтакте 

и Инстаграме есть 
интересные опросы, 

качественная инфографика 
и много полезных статей. 

Подписывайтесь!

vk.com/
opharmamed

instagram.com/
fm.farmaciya_
i_medicina/

facebook.com/
opharmamed
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Основные 
симптомы

О запоре говорят, ког-
да интервалы между де-
фекациями по сравнению 
с индивидуальной нормой 
увеличиваются или опо-
рожнение кишечника ста-
новится систематически 
замедленным, затруднен-
ным и/или недостаточным. 
Нередко дефекация сопро-
вождается болью, каловые 
массы становятся плотны-
ми, а у ребенка возникает 
ощущение неполного опо-
рожнения кишечника.

Родители детей с за-
порами обращают вни-
мание на:

  дискомфорт при де-
фекации – 33%,

  боль – 25%,
  р е д к у ю де ф ек а-

цию – 21%,
  твердый стул – 17%,
  ректальные крово-

течения – 4%.
В России пик запо-

ров у детей отмечается 
в 2–4 года, когда ребен-
ка начинают приучать 
к горшку; по зарубежным 
данным, он приходится 
на возраст 6 лет.

Почему 
возникает запор

«Толстая кишка будет 
нормально функциониро-
вать только тогда, когда ее 
содержимое по количеству 
и качеству станет физио-
логическим раздражите-
лем, – говорит врач-педи-
атр, доктор медицинских 

наук, профессор, заведу-
ющая кафедрой пропе-
девтики детских болезней 
Казанского ГМУ Резеда 
Файзуллина. – Кроме того, 
у ребенка должен хорошо 
работать мышечный ап-
парат, постепенно сфор-
мироваться нормальный 
рефлекс и начать коор-
динированно работать 
многие органы, в частно-
сти мышцы тазового дна 
и брюшного пресса. Рецеп-
торы прямой кишки, когда 
она растянута, посылают 
сигналы в мозг, мозг да-
ет команду кишке сокра-
щаться. Но если у ребенка 
заболевание нервной си-
стемы, эта связь прерыва-
ется. Потому порой про-
блему приходится решать 
не только вместе с педи-
атром или гастроэнтеро-
логом, но и с неврологом, 
а то и с психиатром».

Чаще всего от запо-
ров страдают дети с ра-
хитом, анемией, послед-
ствиями перинатального 
поражения центральной 
нервной системы, ДЦП.
Если не устранить запор 
и не наладить опорожне-
ние кишечника, возника-
ет риск копростаза (обра-
зования каловых камней) 
и каловой интоксикации.

Когда кишечник долго 
не опорожняется, при де-
фекации возникает боль. 
Ребенок начинает беспо-
коиться и инстинктив-
но подавлять этот про-
цесс. Накапливающийся 
в прямой кишке стул по-
степенно ее растягива-
ет, мышцы хронически 

растянутой прямой киш-
ки теряют способность 
к сокращению, калибр 
стула увеличивается, боль 
усиливается. В итоге ре-
бенок начинает бояться 
процесса опорожнения 
кишечника, хроническое 
удержание приводит к то-
му, что рецепторы стано-
вятся нечувствительными 
к раздражению, формиру-
ется порочный круг. И для 
опорожнения требуются 
уже колоссальные усилия.

Нужен 
подробный 

анамнез

В первую очередь ре-
бенка следует показать пе-
диатру. «Хорошо собран-
ного анамнеза и осмотра 
малыша обычно бывает 
достаточно, чтобы исклю-
чить органическую при-
чину запора. Врач должен 
четко разобраться, как воз-
никла проблема, когда она 
появилась, что собой пред-
ставляет стул, как часто 
опорожняется кишечник, 
какие симптомы сопро-
вождают этот процесс», – 
продолжает профессор 
Файзуллина. По ее словам, 
в 95% случаев у детей обна-
руживаются функциональ-
ные причины, поэтому нет 
необходимости в сложных 
исследованиях. Они пока-
заны только в атипичных 
случаях с тревожными 
клиническими симптома-
ми или при неэффектив-
ности традиционной те-
рапии.

В соответствии с ев-
ропейскими рекоменда-
циями запор обусловлен 
органическими причина-
ми, если:

  начался на первом 
месяце жизни;

  в течение 48 часов 
после рождения не ото-
шел меконий;

  в стуле обнаружи-
вается кровь, но анальных 
трещин нет;

  ребенок отс тает 
в развитии, у него ли-
хорадка, рвота желчью, 

сильное вздутие живота, 
перианальные свищи;

  обнаружены анома-
лии ягодичной расщели-
ны, анальные рубцы;

  отсутствует аналь-
ный рефлекс;

  снижены тонус и си-
ла нижних конечностей.

Принципиально дру-
гого лечения требуют так-
же запоры, обусловленные 
аллергией, целиакией, 
нарушением обмена ве-
ществ, приемом лекарств, 
дефектами развития пе-
редней брюшной стенки, 
сахарным диабетом.

Выяснив у родите-
лей детали, врач опреде-
лит тип запора, а значит, 
и тактику лечения. При ги-
перкинетическом (спасти-
ческом) запоре на первый 
план выходит боль в жи-
воте. Каловые массы напо-
минают козьи или овечьи 
«орешки» и выходят частя-
ми. Повышенное газообра-
зование, боязнь горшка, 
неполное опорожнение то-
же указывают на спастиче-
ский тип запора.

До с тат оч но час т о 
встречается и гипокине-
тический (спастический) 
запор. Редкая самостоя-
тельная дефекация, за-
держка стула до 3–5 дней, 
иногда и больше, для опо-
рожнения ребенок при-
кладывает значительные 
усилия, кал выходит в ви-
де столба большого диа-
метра. При этом нередко 
возникают анальные тре-

щины и даже, казалось 
бы, взрослая проблема – 
геморрой.

И, наконец, запор, 
возникший из-за нару-
шения кишечного тран-
зита. Чаще всего это про-
исходит, когда ребенок 
неправильно питается. 
Врач обязательно поин-
терес уется, чем и как 
кормят малыша. Пробле-
ма решается после крат-
ковременного курса ме-
дикаментозной терапии 
и коррекции рациона, 
а также режима питания 
или кормления. Кстати, 
проблемы с эвакуацией 
кишечного содержимого 
могут возникнуть и из-за 
нарушения привычного 
стереотипа дефекации. 
Подобное может произой-
ти, когда ребенок пойдет 
в детский сад или шко-
лу. Состояние школьных 
туалетов, непривычная 
обстановка, обилие де-
тей у домашнего ребенка 
могут вызвать стресс, ему 
может потребоваться по-
мощь психолога.

Диагноз «запор» ста-
вится, если симптомы 
не могут быть полностью 
объяснены другими забо-
леваниями.

Не только 
лекарства

Единого подхода к ле-
чению запоров нет. Но врач 
обязан обратить внимание 
родителей, особенно ма-
леньких детей, на необ-
ходимость скорректиро-
вать питание и питьевой 
режим, ввести в рацион 
продукты, которые могут 
повлиять на облегчение 
ситуации. Обычно роди-
телям также рекомендуют 
вести дневник, в котором 
отслеживаются опорож-
нения, сопутствующие им 
обстоятельства, что имен-
но и когда ел ребенок.

«Можно делать клиз-
мы и ставить свечи с гли-
ц е р и н о м ,  –  с о в е т у е т 
профессор Файзуллина. – 
Но это не единственный 

метод лечения. Он исполь-
зуется буквально в тече-
ние нескольких дней. Ес-
ли проблема не решена, 
обязательно назначаются 
слабительные препараты. 
Обычно их принимают 
3–4 месяца. После дости-
жения эффекта перехо-
дят на поддерживающую 
дозировку и постепенно 
уходят от приема слаби-
тельных».

И з  с л а б и т е л ь н ы х 
используются препара-
ты, которые увеличи-
вают объем кишечного 
содержимого. Для детей 
младше 6 месяцев раз-
решены и эффективны 
слабительные на основе 
лактулозы, у детей стар-
ше 6 месяцев – на осно-
ве полиэтиленгликоля. 
Лечение продолжается 
не менее одного месяца 
после исчезновения всех 
критериев запора.

Международные 
критерии

Д и а г н о з  « з а п о р » 
по международным кри-
териям ставится в следу-
ющих случаях:

  для ребенка младше 
4 лет – два и меньше ис-
пражнений в неделю, из-
лишнее удержание стула, 
болезненные и/или твер-
дые испражнения, боль-
шой диаметр фекалий, 
наличие больших фекаль-
ных масс в толстой кишке;

  для ребенка старше 
4 лет – два и более из сле-
дующих симптомов, отме-
чавшихся не реже одного 
раза в неделю на протяже-
н и и м и н и м у м од ног о 
месяца: два или меньше 
испра жнений в т уа лет 
за неделю, по крайней 
мере один эпизод недер-
жания кала в неделю, за-
труднения дефекации, вы-
нужденные или чрезмерно 
волевые позывы для удер-
жания стула, болезненные 
или твердые испражнения, 
наличие больших фекаль-
ных масс в прямой кишке, 
большой диаметр фекалий.

В час 
по чайной 

ложке
Как справиться Как справиться 
с запорами у ребенкас запорами у ребенкаМария Шевлина

Если не устра-
нить запор 

и не наладить 
опорожнение 

кишечника, 
возникает риск 

копростаза, 
то есть 

образования 
каловых кам-

ней, и каловой 
интоксикации

Жалобы на задержку опорожнения кишечника у ребенка все чаще становятся 
причиной посещения педиатра или детского гастроэнтеролога. Эта проблема 

требует комплексного лечения и, порой, обращения за помощью сразу к нескольким
специалистам. Откладывать лечение нельзя: запоры могут стать хроническими,
что существенно снизит качество жизни всей семьи.

Важно
Гиперосмическая минеральная вода не является 

средством лечения запоров.
Вазелин и другие минеральные масла могут при-

водить к нарушению всасывания и гранулематозным 
реакциям.

Стимулирующие средства (прежде всего, на основе 
сенны) имеют побочные эффекты. Из-за них могут раз-
виться аллергическая реакция, лекарственная диарея, 
а при длительном использовании – эффект привыкания, 
то есть толстая кишка быстро становится инертной.
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Причин для ухудше-
ния памяти может быть 
много: стресс, усталость, 
недостаточный или не-
качественный сон, на-
пряженный рабочий гра-
фик, многозадачность, 
гормональные наруше-
ния, а также некоторые 
заболевания. Ослабле-
ние памяти – следствие 
изменений в нервной 
системе, которые могут 
с у щественно снижать 
качество жизни, поэтому 
при появлении первых 
тревожных признаков 
забывчивости не с ле-
дует их игнорировать – 
важно знать, что про-
цесс ухудшения памяти 
можно существенно за-
мед лить или компен-
с и р ов ат ь ,  ис по л ь з у я 
различные приемы мне-
мотехники.

Д л я  у л у ч ш е н и я 
или восстановления па-
мяти существует несколь-
ко основных правил.

Правило 1.  
Память необходимо 
тренировать

Память, как и мыш-
цы, требует постоянной 
т ренировк и, поэтом у 
чем чаще ее заставляют 
«работать», тем меньше 
вероятность развития 
забывчивости. Лучшей 
тренировкой считается 
изучение чего-нибудь но-
вого, так как это требует 
умственных усилий и рас-
ширяет знания. При этом 
очень важно, чтобы новое 
занятие было интерес-
но человеку: чем больше 
будет его заинтересован-
ность, тем эффективнее 
и лучше будет развивать-
ся его память.

Кроме этого, можно 
проводить специальные 
тренировки памяти, ко-
торые приучат мозг за-
поминать определенные 
объемы информации. 
Для тренировки памяти 
можно запоминать но-
мера телефонов, списки 
имен или необходимых 
покупок, а можно начать 
изучать новый язык. Ре-

комендуется чаще считать 
в уме и развивать навыки 
мелкой моторики: рисо-
вать, лепить, вязать, соби-
рать конструктор. Чтобы 
тренировки памяти бы-
ли успешными и эффек-
тивными, их необходимо 
проводить регулярно.

Правило 2.  
Вести здоровый 
образ жизни

Для профилактики 
проблем с памятью полез-
но также вести здоровый 
образ жизни. Необходимо 
чередовать физическую 
активность и полноцен-
ный отдых, научиться 
расслабляться и снимать 

стресс, соблюдать режим 
сна. Очень важно сба-
лансированно питаться, 
обязательно употреблять 
сложные углеводы и ви-
тамины группы B. Важно 
пить достаточное коли-
чество чистой воды, так 
как обезвоживание нега-
тивно влияет на функци-
онирование мозга.

Правило 3. 
Правильно 
реагировать 
на забывчивость

Е с л и  в ы  з а м е т и -
ли, что стали забывать 
ч т о - н и б у д ь  в а ж н о е , 
не следует себя ругать 
или критиковать свою за-
бывчивость – это вызовет 
лишний стресс, но память 
не улу чшит. Помните, 
что моменты забывчи-
вости бывают у всех. По-
старайтесь проанализи-
ровать каждую ситуацию 
и выяснить, что могло 
привести к ухудшению 
вашей памяти в каждом 
конкретном случае: воз-
можно, ваша забывчи-
вость была вызвана уста-
лостью, а может быть, 
вы просто не захотели 
запомнить какую-то ин-
формацию. Негативно 
повлиять на память мо-

жет и популярная сейчас 
многозадачность (муль-
титаскинг) – стремление 
выполнять несколько дел 
одновременно. В этом 
с л у чае объем инфор-
мации может оказаться 
для вас слишком боль-
шим, поэтому часть ин-
формации будет быстро 
забыта. Забывчивость – 
это признак того, что по-
ра позаботиться о себе: 
необходимо сбалансиро-
вать режим работы и от-
дыха, нормализовать пи-
тание и ночной сон.

Правило 4. 
Не игнорировать 
тревожные 
симптомы

Забывчивость, не-
способность запоминать 
и воспроизводить ин-
формацию – не един-
ственные признаки пло-
хой или ухудшающейся 
памяти. К тревожным 
симптомам также отно-
сятся появление ложных 
воспоминаний, прова-
лы в памяти, сложности 
с формулировкой мыслей, 
невозможность вспом-
нить недавние события 
(закрыта ли дверь, что бы-
ло на завтрак, зачем при-
шел в магазин и т. д.). 

При появлении первых 
признаков забывчивости 
необходимо проконсуль-
тироваться с врачом. Чаще 
всего ухудшение памяти 
бывает вызвано психоло-
гическими проблемами, 
стрессом, нервным исто-
щением, нехваткой вита-
минов. После обследова-
ния специалист сможет 
определить первопричи-
ны забывчивости и назна-
чит соответствующее ле-
чение.

Зачас т у ю п робле-
мы с памятью усугубля-
ются с возрастом, так 
как в процессе старе-
ния нарушаются обмен-
ные процессы в нервных 
к летках и у х удшается 
мозговое кровообраще-
ние. На нарушение памя-
ти жалуются от 50 до 75% 
пожилых людей. Отдель-
ной причиной ухудшения 
памяти в пожилом воз-
расте является болезнь 
Альцгеймера. При этом, 
по статистике, это забо-
левание чаще встречает-
ся у женщин (65% пациен-
тов), чем у мужчин. Чтобы 
снизить риски появления 
нарушений памяти, необ-
ходимо с юных лет вести 
здоровый образ жизни 
и активную умственную 
деятельность.

Узелки на память
Вы стали более забывчивыми?  Вы стали более забывчивыми?  
С чем это связано и что делать?С чем это связано и что делать?Ольга Жукова

Наш эксперт –  
врач-психотерапевт, 

психиатр 
Федерального 

научно-клинического 
центра 

специализированных 
видов медицинской 

помощи 
и медицинских 

технологий  
ФМБА России  
Павел Гаськов

Чаще всего 
ухудшение 

памяти бывает 
вызвано психо­

логическими 
проблемами, 

стрессом, 
нервным 

истощением, 
нехваткой 
витаминов

Сотрудники Оксфордского университета 
доказали, что лекарство от запора может 
положительно влиять на функцию памяти.

Ученые провели двойное слепое плацебо­
контролируемое исследование, в котором 
приняли участие 44 добровольца в возрасте 
от 18 до 36 лет. В течение шести дней 23 участ­
ника получали серотонинергический препарат 
прукалоприд в дозировке 1 мг, который пред­
назначается для лечения запора, остальные 
получали плацебо (лактозу).

Во время исследования участникам экспе­
римента предлагалось заполнять анкеты само­
контроля, целью которых было выявить изме­
нение их настроения и уровень тревожности. 
Также им было предложено задание на запо­
минание цветных эмоционально нейтральных 
изображений животных или пейзажей, похожих 
по сложности и яркости: четыре картинки с жи­
вотными и четыре с пейзажами. Эти изображе­
ния в случайном порядке восемь раз подряд 
показывали на экране. На шестой день после 
приема препарата к картинкам добавляли еще 
восемь незнакомых. «Мы обнаружили, что 
участники, получавшие лечение препаратом 
в течение шести дней, значительно лучше вспо­
минали ранее увиденные изображения и отли­
чали их от новых», – отметил один из авторов 
исследования, врач отделения психиатрии 
Оксфордского университета Ангарад де Кейтс.

Проведенное вслед за этим исследование 
мозга с помощью магнитно-резонансной то­
мографии показало, что у тех участников ис­
следования, которые принимали прукалоприд, 
увеличилась активность в гиппокампе и угло­
вой извилине – зонах, отвечающих за память 
и когнитивные функции.

Такой эффект средства от запора иссле­
дователи объясняют тем, что оно воздейству­
ет на 5‑НТ-4‑рецептор, который позволяет 
улучшить когнитивные функции у людей. 
Ученые собираются продолжить работу с этим 
препаратом и выяснить, улучшает ли он ког­
нитивные функции людей при депрессии и при 
некоторых других психических расстройствах. 
Результаты исследования опубликованы в жур­
нале Nature.

В ТЕМУ

Проблемы с памятью время от времени возникают у многих людей. Они могут 
проявляться по-разному: кто-то в определенный момент не может вспомнить 

нужное слово, кто-то забывает имя человека, с которым только что познакомился, 
а кто-то из-за забывчивости может пропустить визит к врачу или важную встречу. 
Подобная забывчивость далеко не всегда бывает безобидной – проблемы с памятью 
могут быть первым признаком снижения когнитивных функций, поэтому игнорировать 
их не следует. Как выявить забывчивость на ранней стадии и что предпринять 
для восстановления памяти?
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Маска 
из ягод 
и йогурта

И з м е л ь ч и т е 
г о р с т ь  я г о д 
в блендере и до-
бавьте 1 чайную 

ложку агар-ага-
ра. Насыщенный 

водой агар-агар 
увлажняет и дела-

ет смесь густой. Чтобы 
размягчить маску, нанесите 

на лицо сначала натуральный 
йогурт, затем ягодный микс. 
Смойте через 30 минут.

Результат налицо
Пять увлажняющих масок для лица Пять увлажняющих масок для лица 
своими рукамисвоими рукамиМарина Орлова

  Помните, что любую маску нужно нано-
сить только на очищенную кожу лица, иначе 
рискуете закупорить поры и стимулировать 
развитие акне.

  Перед применением маски важно про-
вести тест на реактивность кожи. Нанесите 
небольшое количество смеси на особо чувстви-
тельные зоны – локтевой сгиб или запястье. 
Подождите 30 минут. Если никакой негативной 
реакции (зуд, шелушение, покраснение, кра-
пивница) не последовало, смело используйте 
собственноручно изготовленное средство.

ИНСТРУКЦИЯ

Часто сталкиваетесь с сухостью и стянутостью кожи? Эпидермису явно не хватает влаги! Самодельные 
увлажняющие маски помогут восполнить «запасы воды» в коже без использования парабенов, консервантов 

и другой «химии». Однако имейте в виду: в холодное время года увлажняющие маски надо делать перед сном 
или в любое время, если вы точно знаете, что на улицу вам не придется выходить.

Наверняка все эти продукты найдутся дома у каж-
дой хозяйки. Помимо приема внутрь их хорошо исполь-
зовать в качестве натуральных «внешних увлажните-
лей».

Полезные 
продукты

Важную роль в организме женщины игра-
ют гормоны. Особенно эстрогены. Они влия-
ют как на либидо, репродуктивную функцию, 
регулярность менструального цикла, эмоцио-
нальный фон, память. Под действием эстроге-
на усваивается кальций из продуктов питания. 
При снижении уровня этого гормона развивается 
остеопороз. Эстрогены также отвечают за глад-
кость, упругость и сияние кожи, качество волос 
и ногтей. Если у женщины эти гормоны в дефи-
ците, то процесс увядания организма ускоряется.

Эстрогены синтезируются в яичниках. 
Однако есть возможность увеличить их коли-
чество, налегая на продукты, богатые нату-
ральными аналогами эстрогенов, – фитоэстро-
генами. Они делятся на три основных вида: 
изофлавоноиды, лигнаны, куместаны.

Расторопша, лопух, фенхель, 
душица, ромашка, липа, 

шалфей, хмель, арника, листья малины являют-
ся отличными источниками эстрогенов. Кстати, 
максимальная «доза» куместанов содержится в се-
менах клевера и люцерны. Выпивая по 1/3 стакана 
отваров этих трав в течение дня, можно не только 
повысить уровень эстрогенов и сбалансировать 
гормональный фон, но и получить противовоспа-
лительный и седативный эффекты.

Природный источник фи-
тоэстрогена, богатый пи-

щевыми волокнами и омега-3-жирными кисло-
тами. Прекрасно очищает организм от шлаков, 
борется со свободными радикалами и компен-
сирует нехватку собственных эстрогенов в пе-
риод менопаузы. Семена можно добавлять в ка-
ши, салаты, гарниры.

Продукт с достойным со-
держанием лигнанов! 100 г 

семян кунжута содержат 8008,1 мкг эстрогена. 
Для дневной порции эстрогенов хватит 1 ст. 
ложки семян. Добавляйте их в салаты, делайте 
на основе кунжута соусы и пасты или исполь-
зуйте в качестве посыпки для выпечки.

Фасоль, нут, горох, соя – 
кладезь изофлавоноидов 

(вдобавок и мощных антиоксидантов). Отдель-
ного внимания достойна чечевица. Она содер-
жит не только растительный белок и фитоэстро-
гены, но и триптофан – аминокислоту, которая 
преобразуется в серотонин.

Этот фрукт хорош как в пер-
возданном, так и  в сушеном 

виде. Благодаря лигнанам 150 г абрикоса в день 
обеспечат организм необходимым количеством 
эстрогена. К тому же в мякоти абрикосов много 
пектинов и провитамина А, улучшающих состо-
яние кожи и волос. А процесс сушки увеличивает 
количество фитоэстрогенов, витаминов, мине-
ралов и делает фрукт доступным даже не в сезон.

Брокколи, брюссельская, 
цветная и белокочанная 

капуста содержат в себе лигнаны и куместаны. 
Правда, их концентрация в этих крестоцвет-
ных при термической обработке стремительно 
снижается, так что старайтесь больше налегать 
на свежие или слегка припущенные овощи.

Пшеничные отруби – еще 
один концентрированный 

источник фитоэстрогенов, особенно лигнанов. 
К тому же это фитосорбент, насыщенный вита-
минами группы В, калием и магнием. Отруби 
нормализуют микрофлору и регулируют рабо-
ту кишечника, улучшают метаболизм, выводят 
токсины, нормализуют уровень сахара и холе-
стерина. Можете есть сухие отруби (25 г в день) 
в качестве перекуса или использовать заварен-
ные кипятком (на 20–30 минут) как дополнение 
к основному блюду. Учтите: при приеме отрубей 
нужно увеличить и потребление жидкости.

Маска из огурца
Очистите огурец и разрежьте его 
пополам по всей длине. Удалите 

семена и разотрите огурец 
в пюре. Растопите парафино-

вый воск в микроволновой 
печи. Добавьте к воску 

4 столовые ложки 
масла и огуречное 

пюре, тщательно 
перемешайте. 
П о л у ч е н н у ю 
массу наносите 

в  качес тве ув-
лажняющей маски 

на кожу лица и рук 
на 10–15 минут.

Маска из ламинарии
Возьмите 3 чайные ложки лами-
нарии и залейте 4 чайными лож-
ками кипятка. Если кожа жирная, 
добавьте еще 3 капли лимонного 
сока, если сухая – 1 каплю олив-
кового масла. Дайте настояться 

в течение 5 минут. Получившуюся ка-
шицу наносите на лицо на 15 ми-

нут (до полного высыхания 
маски), после смывайте. 

Делайте маску 1–2 раза 
в неделю. Для макси-
мального результата 
можно использовать 
маску каждый день с ин-

тервалом в одну неделю. 
Помимо увлажнения маска 

оказывает лифтинг-эффект.

Маска из меда
Растворите 1 чайную ложку мо-
лотой корицы в 1 столовой лож-

ке меда и нанесите на лицо. 
Смойте через 10 минут. 

Повторяйте процедуру 
2 раза в неделю. Кори-

ца стимулирует крово-
обращение, богатый 
витаминами (группы В, 
К, Е, С, А) и микроэле-
ментами (магний, ка-
лий, кальций, натрий, 

фосфор, хлор, сера, 
цинк, йод, медь, железо) 

мед борется с воспале-
ниями, увлажняет и об-

новляет клетки кожи. Чтобы 
усилить омолаживающий эффект 

и сделать кожу еще мягче и эластичнее, 
можете усовершенствовать маску. Добавьте в нее 1 столо-
вую ложку овсяных хлопьев. Учтите: не стоит чрезмерно 
нагревать или разбавлять мед кипятком! При термической 
обработке он не только теряет свои полезные свойства, 
но и начинает выделять токсичное вещество, которое 
довольно негативно влияет на организм человека.

Маска из авокадо
Тщательно разомните мякоть 
авокадо. Добавьте к 1 ст. лож-
ке полученной кашицы 1 чай-
ную ложку оливкового масла 

и 1 столовую ложку молока. 
Размешайте, ровным сло-

ем нанесите на лицо, че-
рез 15–20 минут смойте. 
Обладательницам су-
хой кожи, нуждающей-

ся в дополнительной 
подпитке, рекомендуем 

«сдобрить» смесь яич-
ным желтком. Кстати, та-

кая маска станет отличным 
«телохранителем» после 
химического пилинга. А еще 

избавит от последствий кон-
такта эпидермиса с ветром, 

дождем и низкими температу-
рами – раздражения, покрасне-

ния, шелушения. Особенно, если 
баловать ею лицо 3 раза в неделю.

СЕМЕНА ЛЬНА

ТРАВЫ

КУНЖУТ

БОБОВЫЕ

АБРИКОС

КАПУСТА

ОТРУБИ

Что нужно:

 Один боль-
шой огурец

 Парафиновая 
или восковая 
свечка

 Миндальное 
или оливковое 
масло

Что нужно:

 Мороженые 
ягоды (малина 
или смороди-
на)

 Натуральный 
йогурт без са-
хара

 Агар-агар

Что нужно:

 Половинка 
авокадо

 Оливковое 
масло

 Молоко

Что нужно:

 Любой жид-
кий мед

 Молотая ко-
рица

 Овсяные хло-
пья 

Что нужно:

 Ламинария 
аптечная

 Л и м о н н ы й 
сок

 Оливковое 
масло

в течение 5 минут. Получившуюся ка-
шицу наносите на лицо на 15 ми-

нут (до полного высыхания 
маски), после смывайте. 

Делайте маску 1–2 раза 
в неделю. Для макси-
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В науку – 
с первого курса!

Вопрос выбора про-
ф е сс и и пе р е до м ной 
не возникал, так как в мо-
ей семье медицина – это 
призвание. После гума-
нитарной школы посту-
пила на фармацевтиче-
ский факультет НижГМА 
(ныне ПИМУ) и убедилась, 
что другой выбор стал 
бы ошибкой. С первого 
курса начала активно уча-
ствовать в студенческой 
научной работе. С само-
го начала меня интере-
совали и гуманитарные 
дисциплины, философия 
например. Куда без нее! 
Но и естественные науки 
о жизни – биология и хи-
мия, затем фармацевти-
ческая химия и, наконец, 
фармакология завоевали 
мое внимание. Мне бы-
ло интересно исследовать 

и находить что-то новое, 
неизвестное ранее. Я за-
нималась изучением раз-
личных проблем, касаю-
щихся лечения сахарного 
диабета, язвенной болез-
ни, хронической обструк-
тивной болезни легких, 
некоторых психиатриче-
ских заболеваний. Меня 
привлекали клеточные 
технологии, фармакоге-
нетика, фармацевтиче-
ская аналитика. Пожалуй, 
вне зоны моего интереса 
остались только инфек-
ционные болезни и онко-
логия. В будущем наде-
юсь освоить и их! Диплом 
я защищала на кафедре 
управления и экономи-
ки фармации: фармако-
экономическая тематика 
оказалась тоже очень ув-
лекательной.

Нужно ли говорить, 
что свое будущее я видела 
только в науке! Окончив 

ака демию, пост у пила 
в аспирантуру на кафе-
дру общей и клинической 
фармакологии.

Много 
и одновременно

Работа на кафедре – 
это всегда режим мно-
гозадачности. Помимо 
преподавательской дея-
тельности необходимо за-
ниматься методической, 
исследовательской, соци-
ально-организаторской. 
Со студентами я обща-
юсь не только на заняти-
ях, но и при организации 
различных конференций, 
олимпиад и других про-
ектов. Как правило, ре-
бята сами обращаются 
с просьбой стать их ру-
ководителем при подго-
товке к тому или иному 
мероприятию. Причем 
п р и х о д я т  н е  т о л ь -
ко бу д у щ ие п р овизо-
ры, но и студенты дру-
гих факультетов. Меня 
очень радуют их успехи. 
Горжусь, что в прошлом 
году несколько человек 
у нас получили стипен-
дии Президента России.

Помимо основной ра-
боты есть еще несколько 
дополнительных обязан-
ностей. Я участвую в кли-
нических испытаниях 
препаратов, разработке 
рекомендаций по раци-
ональной фармакотера-
пии пациентов с хрони-
ческими заболеваниями 
(диабет и ХОБЛ), прово-
жу фармакоэкономиче-
ские исследования. Все 
это происходит на кли-
нических базах, где име-
ется реестр специалистов, 
и нас приглашают, когда 
возникает такая потреб-
ность.

Ну, и плюс ко всему – 
общественная работа: 
Совет молодых ученых, 
участие в различных ме-
дико-социальных фору-
мах, конференциях, кон-
курсах.

У меня такая пози-
ция: если кому-то могу 
помочь или просто полу-
чаю возможность сделать 
что-то полезное, то де-
лаю это. Я люблю раз-
нообразие, и не только 
в рабочей сфере: читаю 
книги как по профессии, 
так и художественные, 
занимаюсь спортом, обо-
жаю своих домашних пи-
томцев.

«Я б в ученые 
пошел!»

В  п о с л е д н е е  в р е -
мя господствует стерео -
тип, что провизорское 
образование открывает 
перед молодыми специ-
алистами только две до-
роги:

– первый стол аптеки, 
а дальше – организацион-
но-управленческая дея-
тельность (разный спектр 
ру ководящих должно-
стей в аптеках и структу-
рах сетей),

–  р аб о т а в  ф арм а-
цевтической компании: 
и ли на п роизводс т ве, 
или на коммерческ и х 
должностях.

М не к а же т с я,  э т о 
слишком узкое воспри-
ятие тех возможностей, 
которые есть у выпускни-
ков с фармацевтическим 
образованием. Особенно 
если говорить о научной 
деятельности. Например, 
фармакология – един-
ственная пока сфера, по-
зволяющая реализовать 
себя в трех направлени-
ях: биология (как в моем 
случае), фармация, меди-
цина.

Получив ученую сте-
пень, можно работать 
в исследовательских ин-
ститутах и лабораториях, 
на инновационных пло-
щадках и т. д.

Конечно, чтобы ид-
ти в науку, важно чув-
ствовать искрений инте-
рес к ней. Должно быть 
понимание, что нигде, 

кроме исследований, ты 
себя не видишь. Людям, 
которые собираются вы-
брать этот путь, нужно 
обладать упорством, вы-
носливостью и устойчи-
вой психикой. Тем, кто 
идет в науку, необходимо 
приготовиться к неуда-
чам и сложностям, чтобы 
не сломаться, а продол-
жать двигаться вперед. 
Помимо профессиональ-
ных амбиций обязательно 
желание принести пользу 
обществу, окружающим 
людям, руководствовать-
ся принципами гуманиз-
ма. Иначе весь труд ока-
жется бессмысленным.

Реальность, 
тренды, 

перспективы
Нередко приходит-

ся слышать, что хорошие 
разработки в фармаколо-
гии есть, но мало что до-
ходит до внедрения. К со-
жалению, инновационная 
стагнация действитель-
но имеет место быть. 
Система грантов рассчи-
тана на поддержку прак-
тически готовых разра-
боток, которые можно 
коммерциализировать. 
Не хватает венчурных 
инвестиций, рассчитан-
ных на проведение фун-
даментальных исследо-
ваний и не привязанных 
к получению результата. 

Как известно, в науке ре-
альный результат может 
резко отличаться от ожи-
даемого, но это тоже ре-
зультат, и он имеет цен-
ность. Кстати, так было 
с моей д иссерта ц ией, 
в которой я опровергла 
закономерность, которую 
изначально рассчитывала 
подтвердить. Очень хоте-
лось бы, чтобы выросло 
целое поколение научных 
сотрудников, которые за-
нимались бы глубокими 
фундаментальными ис-
следованиями, без чего 
невозможно прорывное 
развитие.

В последнее время 
наметилась тенденция 
к появлению частных ин-
вестиционных проектов, 
созданию инновацион-
ных площадок, финанси-
рующих серьезные иссле-
дования. Но этого явно 
недостаточно, без систем-
ной государственной под-
держки фундаментальная 
наука немыслима.

А перспективных на-
правлений очень много! 
В частности, мы ведем 
очень интересные иссле-
дования по подбору ле-
чения диабета с учетом 
генетических особенно-
стей пациента. По сути 
это персонифицирован-
ная медицина, позволяю-
щая оптимально поддер-
живать качество жизни 
и не доводить до ослож-
нений. Не менее интерес-
но и изучение так назы-
ваемого «белка старения», 
которому сейчас придают 
большое значение в раз-
витии патологических 
процессов, но конкретных 
фактов пока мало.

С л о в о м ,  у ч е н ы м 
есть чем заняться. Мне 
бы хотелось прийти к бо-
лее комплексному подхо-
ду, в частности, связать 
изучение фармакогене-
тики с микробиотой ки-
шечника. Я верю, что нам 
удастся найти абсолютно 
новые решения, которых 
не было раньше.

Стремление к новым открытиям

Тем, кто идет 
в науку, 

необходимо 
приготовиться 

к неудачам 
и сложностям, 

чтобы 
не сломаться, 
а продолжать 

двигаться 
вперед
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Мужик в аптеке:
– Дайте три с половиной таблетки 
виагры!
Аптекарь:
– А почему три с половиной???
– Я сегодня к любовнице, нужны 
две. Завтра с женой, там хватит 
и одной. А в четверг я иду в баню, 
там я должен просто хорошо вы-
глядеть.

***
Супруга пациента говорит лечащему 
врачу:
– Ну, разумеется, доктор, я со-
вершенно не собираюсь его вол-
новать. Я буду очень осторожна. 
Я только попрошу его написать 
завещание.

***
– Как найти хорошего стоматолога?
– Опытным путем, но помни: у тебя 
всего лишь тридцать две попытки!

***
Больной спрашивает у врача:
– Доктор, почему у меня плохие 
анализы?
– Сколько вы платили за них?
– Пять тысяч рублей.
– Хорошие анализы стоят вдвое 
дороже.

***
Существует три категории вра-

чей:
Врач «от Бога»,
Врач «ну, с Богом»,
Врач «не дай Бог».

***
Межсезонье у травматологов – 
это когда мотоциклисты уже за-
кончились, а сноубордисты еще 
не начались.

***
Любой вид «нетрадиционной ме-
дицины» включает в себя весьма 
традиционную процедуру – плату 
за визит.

***
Врач сказал, что тренировки доба-
вят мне годы жизни. Я сделал 15 от-
жиманий и чувствую себя на 85 лет.

***
Опасность отечественной меди-
цины нивелируется ее труднодо-
ступностью.

НАСТРОЕНИЕ




