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ВСТУП 

Актуальність. 

Захворювання респіраторної системи у дітей являється однією із 

найпоширеніших хвороби. Серед різних захворювань органів дихання у дітей, 

гострий бронхіт складає близько 20% ,а в дітей раннього та молодшого 

дошкільного віку цей відсоток може досягати 30–40%. Особливості прояву цієї 

проблеми визначаються віком, індикуючи, що випадки гострого бронхіту у дітей 

до чотирьох років відзначаються в 2–4 рази вищою частотою, ніж у більших 

вікових груп. 

Поширеність гострого бронхіту в цьому віковому періоді може бути 

пояснена особливістю імунологічних характеристик дітей. У малих дітей (до 

шести років) інфекція з носоглотки і горла легко переходить до нижніх дихальних 

шляхів, викликаючи запалення, через недостатньо сформований місцевий 

імунітет верхніх дихальних шляхів і низьку кількість синтезу секреторного 

імуноглобуліну А і протизапальних цитокінів. Особливо небезпечний гострий 

бронхіт у перші 18 місяців життя дитини, коли відбувається формування 

бронхіол і альвеол, а також становлення місцевого імунітету. 

У більшості випадків (приблизно 90%), гострий бронхіт викликають 

віруси, що підвищує ймовірність захворювання особливо восени та взимку, під 

час активності грипу та інших гострих респіраторних вірусних інфекцій. Це 

робить дослідження екстракту листя плюща особливо актуальним в контексті 

магістерської роботи, спрямованої на вивчення його можливого впливу на 

лікування гострого бронхіту у дітей [23]. 

 

Мета дослідження: дослідити роль фармацевтичної опіки при 

застосуванні листя плюща звичайного у дітей при кашлі 

Завдання дослідження. Для реалізації поставленої мети необхідно 

вирішити задачі:  
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1. Оцінити структуру відпуску фармацевтичними фахівцями 

препаратів на основі екстракту листя плюща звичайного дітям з позиції 

фармацевтичного фахівця – пацієнта 

2. Дослідити ступінь забезпечення інформування батьків дітей при 

зверненні в аптечну мережу від фармацевтів щодо застосування препаратів на 

основі екстракту листя плюща звичайного 

3. Провести шляхом анкетування аптечних спеціалістів про знання  

впливу на організм людини про  допоміжних  сполуках препаратів на основі 

екстракта листя плюща звичайного для дітей 

        4.        Розробити пропозиції щодо покращення при відпуску лікрського 

засобу консультування фармацевтичними фахівцями препаратів на основі 

екстракту листя плюща звичайного для дітей з метою безпеки фармакотерапії . 

Об’єкт дослідження: листя плюща у дітей. 

Предмет дослідження: фармацевтична опіка при відпуску препарату листя 

плюща звичайного. 

Практичне значення отриманих результатів Отримані результати є 

теоретичною основою удосконалення терапії у дітей за допомогою екстракту 

листя плюща при кашлі. 

Методи дослідження:  

Загальнонаукові методи дослідження: 

опис, анкетування 

Логіко-аналітичний метод дослідження 

Візуальний (графічний) методи дослідження 

Новизна та значення одержаних результатів. 

У проведеному аналізі виявлено, що представники фармацевтичної галузі 

частіше рекомендували дітям препарати, які базувалися на екстракті листя 

плюща звичайного, особливо в осінньо-зимовий період (59,2%), при ГРВІ (65,3%) 

та у формі сиропу (81,6%). Ці дані підкреслюють активну популярність 
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використання даного роду препаратів для лікування та профілактики 

захворювань у дітей. 

Зафіксовано, що аптечні фахівці у більшості випадків (близько 63%) 

передавали батькам дітей інформацію щодо особливостей використання 

зазначених препаратів на основі екстракту листя плюща звичайного. Однак 

зауважено, що існує частина фармацевтів, яка не приділяла достатньо уваги 

цьому аспекту та ігнорувала важливі правила застосування. 

Важливо відзначити, що більшість фармацевтичних спеціалістів, які 

рекомендували препарати на основі екстракту листя плюща звичайного для дітей, 

демонстрували несприятливий рівень знань про складні компоненти цих 

препаратів. Зокрема, 85,7% фахівців не мали повної інформації про вміст сполук 

калію, тоді як 71,4% не були ознайомлені з вмістом сорбіту. Це свідчить про 

потребу у покращенні інформованості фармацевтів про склад та можливі ефекти 

використання зазначених препаратів, особливо у контексті надання консультацій 

батькам для ефективного та безпечного застосування препаратів для дітей. 

Апробація результатів дослідження. 

Основні результати випускної кваліфікаційної роботи викладено на 

науково-практичній конференції «Клінічна фармакологія та фармацевтична 

опіка: сучасні тренди» (12 грудня 2023 р., м. Київ).  

Публікації. 

Опубліковано тезиси «Ставлення батьків дітей до препарату екстракту 

листя плюща звичайного» на науково-практичній конференції з міжнародною 

участю «Фармацевтична освіта, наука та практика: стан, проблеми, перспективи 

розвитку», присвяченої 25-річчю фармацевтичного факультету Національного 

медичного університету імені О.О. Богомольця 19-20 грудня 2023 року 

(примірник очікується). 

Структура роботи. 

Кількість сторінок – 63 
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Кількість розділів – 3 

Кількість додатків – 0 

Кількість використаних джерел – 34 
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ВИСНОВКИ 

1. Встановлено що фармацевтичні фахівці відпускали найбільш 

частіше дітям препарати на основі екстракту листя плюща звичайного у осінньо-

зимовий період часу (59,2%), при ГРВІ (65,3%) та у сиропі (81,6%). 

2. Виявлено, що аптечні фахівці забезпечили батьків дітей 

особливостями застосування препаратів на основі екстракту листя плюща 

звичайного у дитини майже у 63%  випадків, а решта проігнорувала цім 

правилом. 

       3.  Фармацевтичні спеціалісти, які відпускали батькам для дитини 

препарати на основі екстракту листя плюща звичайного, не знали досконало  про 

допоміжних сполуках цього препарату, таких як сполуки калію (85,7%), сорбіту 

(71,4%). 
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ПРАКТИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ. 

Здійснюючи фармацевтичну опіку дітям фармацевт зобов’язаний 

акцентувати увагу про дію додаткових речовин препаратів на основі екстракту 

листя плюща звичайного, щоб запобігти ускладненням терапії. 
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SUMMARY 

            Victoria Kuts 

Pharmaceutical care in the use of ivy leaf extract for cough in children  

Department: Clinical Pharmacology and Clinical Pharmacy  

Supervisor: Associate Professor Afanasieva  

Keywords: children, ivy leaf extract, pharmaceutical care 

Introduction. The aspect of pharmaceutical care when using ivy leaves in 

children is an urgent issue, since acute bronchitis in children, in particular under the age 

of four, accounts for a significant percentage of morbidity due to a low immune 

response and the ease of infectious transition from the upper to the lower respiratory 

tract. An important study of ivy leaf extract aimed at studying its possible effect on the 

treatment of acute bronchitis in children. 

Materials and methods. The object of the study was ivy leaf in children. The 

subject of the study was pharmaceutical care in the dispensing of ivy leaf extract. For 

the study, general scientific research methods were used: description, questionnaire and 

logical-analytical method, logical-analytical research method, visual (graphical) 

research methods. 

Results. The analis examined the dispensing of ivy leaf extract-based drugs to 

children in pharmacies. The occurrence of cough syndrome in children is a relevant 

issue that leads parents to pharmacies, with the highest number of cases being registered 

during the fall-winter period. The frequency of medical prescriptions and self-

medication was as follows: 20.4% of parents have a prescription, while 79.6% more 
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often request the medication without a prescription. Indications for prescribing ivy leaf 

extract-based preparations include acute respiratory viral infections (ARVI), bronchitis, 

pneumonia, and bronchial asthma. Prescription by age shows that children under one 

year old accounted for 6.1%, 1 to 3 years old - 32.6%, 3 to 7 years old - 40.8%, and 7 

to 12 years old - 18.4%. Pharmacy specialists provided information about the 

peculiarity of the stasis of this drug to parents in 63.3% of cases, while others ignored 

this rule. Surveys of pharmaceutical specialists showed that 6.1% of children suffered 

from gastritis, and 2.0% had peptic ulcer disease. Pharmacists working with ivy leaf 

extract-based preparations do not always know the auxiliary substances (85.7%). 

Regarding information about the medications, only 28.6% of pharmacists are 

aware of the presence of sorbitol. Pharmacists obtain information about medications 

from the instructions (87.8%), medical representatives (75.5%), and only 42.9% use the 

pharmacist's protocol when dispensing over-the-counter medications for "Symptomatic 

Treatment of Cough." 

Conclusions 

1. It was established that pharmaceutical specialists most often dispensed drugs based 

on ivy leaf extract to children in the autumn-winter time period (59.2%), for SARS 

(65.3%) and in syrup (81.6%). 

2. It was found that pharmacy specialists provided the parents of the children with the 

features of the use of preparations based on the extract of ivy leaves in the child in 

almost 63% of cases, and the rest ignored this rule. 

       3. Pharmacists who dispensed preparations based on ivy leaf extract to the parents 

for the child were not fully aware of the auxiliary compounds of this drug, such as 

potassium compounds (85.7%), sorbitol (71.4%). 
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