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дослідження включали: визначення вмісту Ig A, G, M у сироватці крові 

пацієнтів імуноферментним методом, вміст ЦІК у сироватці крові пацієнтів 

турбідиметричним методом. 

Результати дослідження. При аналізі отриманих результатів 

лабораторних досліджень крові виявлено вірогідні відмінності показників 

у пацієнтів різних груп. 

Вміст Ig A в сироватці крові хворих І групи перевищує показники 

норми у 6,5 раза, у хворих ІІ групи перевищує показники норми у 4,8 раза  

(р < 0,05), що свідчить про активацію гуморального захисту на слизових, 

особливо у пацієнтів з ІХС.  

Вміст Ig G в сироватці крові хворих І групи перевищує показники 

норми в 1,9 раза, у хворих ІІ групи перевищує показники норми в 1,5 раза  

(р < 0,05), що свідчить про наявність хронічного запального процесу. 

Вміст Ig M в сироватці крові хворих І групи перевищує показники 

норми в 3,8 раза, у хворих ІІ групи перевищує показники норми в 3,3 раза  

(р < 0,05), що вказує на загострення хронічного запального процесу.  

Вміст (ЦІК) в сироватці крові хворих І групи вірогідно не перевищує 

показники норми (р > 0,05), у хворих ІІ групи перевищує показники норми на 

12 % (р < 0,05), що свідчить про наявність реакцій гіперчутливості ІІІ типу 

у пацієнтів з ІХС та метаболічним синдромом. 

Висновки. У хворих на ішемічну хворобу серця спостерігалися 

комплексні порушення гуморальної ланки імунітету, які, очевидно, зумовлені 

реакцією імунітету на хронічне інфікування, зокрема на слизових оболонках. 

 

ОСОБЛИВОСТІ ВІТЧИЗНЯНОГО ЗАКОНОДАВСТВА ЩОДО 

ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ ЯКОСТІ ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ НА ЕТАПАХ ЇХ 

РЕАЛІЗАЦІЇ ТА МЕДИЧНОГО ЗАСТОСУВАННЯ 

PECULIARITIES OF DOMESTIC LEGISLATION ON THE QUALITY 

ASSURANCE OF MEDICINESAT THE STAGES OF THEIR REALIZATIONAND 

MEDICAL USE 

Юрковська Л. Г. (Yurkovska L. H.) 

Національна медична академія післядипломної освіти імені П. Л. Шупика 

Кафедра педагогіки, психології, медичного та фармацевтичного права 

 

Актуальність теми. Інтеграція вітчизняного фармацевтичного сектору 

галузі охорони здоров’я у європейський та міжнародний простір вимагає, 

серед іншого, постійного пошуку оптимальних шляхів гармонізації 

фармацевтичного законодавства України з нормативними вимогами 

міжнародно-правових та європейських джерел. Вказані процеси гармонізації, 

на даний час, відбуваються з певними ускладненнями, причини яких 

полягають, у тому числі, у специфічних особливостях та тенденціях розвитку 

вітчизняного фармацевтичного законодавства, зокрема, щодо забезпечення 
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якості лікарських засобів (ЛЗ) на етапах їх реалізації та медичного 

застосування. 

Мета дослідження. Наукове обґрунтування особливостей сучасного 

вітчизняного фармацевтичного законодавства щодо забезпечення якості ЛЗ на 

етапах їх реалізації та медичного застосування в контексті завдань з його 

гармонізації з відповідними міжнародними та європейськими нормативно-

правовими джерелами. 

Матеріали та методи. За допомогою бібліосемантичного, системно-

оглядового, аналітичного, формально-правового та порівняльно-правового 

методів здійснено наукове опрацювання окремих національних нормативно-

правових джерел, що визначають правові основи забезпечення якості ЛЗ, 

у тому числі, на етапах їх реалізації та медичного застосування. 

Результати дослідження. Однією з центральних термінологічних 

конструкцій, яка характеризує фармацевтичні правовідносини на усіх етапах 

життєвого циклу ЛЗ та, відповідно, відображена у цілій низці нормативно-

правових актів (НПА) є «забезпечення якості ЛЗ». За здійсненим нами 

пошуковим запитом «забезпечення якості ЛЗ» від 23 січня 2020 року 

на офіційному веб-порталі Верховної Ради України, який, на даний час, 

без сумніву є найповнішим публічним електронним зібранням НПА України, 

що містить у розділі «Законодавство» понад 240 тис. документів, отримано 

694 документи. Запит було сформовано з визначеннями стану документа 

як «чинний» та з пошуком даної термінологічної конструкції і у назві, і у тексті 

документів. 

Важливими особливостями, які вдалося встановити, аналізуючи 

отриманий список документів, є істотне зростання уваги нормотворчих 

органів протягом останнього десятиліття до нормативно-правового 

впорядкування відповідних фармацевтичних правовідносин, що втілилося 

у кількості схвалених НПА різного виду, які зберігають свою чинність 

на даний момент. Так, за останні 10 років (2010-2019 роки) було прийнято 

478 НПА, середньорічний показник кількості прийнятих НПА за цей період 

становить 48 НПА. За період 2000-2009 років було прийнято 182 НПА, 

середньорічний показник кількості прийнятих НПА – 18 НПА; за період 1991-

1999 років було прийнято 29 НПА, середньорічний показник кількості 

прийнятих НПА – 3 НПА. Серед чинних НПА спостерігається істотна 

розпорошеність, невпорядкованість, оскільки схвалені вони у різні роки, 

різними регуляторними органами та не були піддані ані кодифікації, ані 

консолідації. 

Висновки. Таким чином, вітчизняне законодавство щодо забезпечення 

якості ЛЗ на етапах їх реалізації та медичного застосування на сучасному етапі 

його розвитку характеризується такими особливостями: численністю 
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та невпорядкованістю чинних НПА різної юридичної сили, схвалених у різні 

роки та різними регуляторними органами, що породжує темпоральну 

та ієрархічну колізійність даних НПА. Вказані законодавчі особливості 

створюють перешкоди для гармонізації вітчизняного фармацевтичного 

законодавства із законодавством ЄС, ускладнюють правове регулювання 

вітчизняного фармацевтичного сектора, а також потребують подолання, 

способи якого становлять предмет нашого подальшого дослідження. 

 

AMARANTHACEAE SPECIES AS PROMISING SOURCES 

OF HERBAL DRUGS 

ВИДИ РОДИНИ AMARANTHACEAE 

ЯК ПЕРСПЕКТИВНІ ДЖЕРЕЛА РОСЛИННИХ ЗАСОБІВ 

Arbid M., Lysiuk R. (Арбід М., Лисюк Р.) 

Danylo Halytsky Lviv National Medical University, 

Department of Pharmacognosy and botany 

 

Actuality. Herbal drugs play currently an increasingly significant role for the 

treatment and prevention of various ailments due to their comparatively lower 

incidence of adverse effects at recommended dosages, better patient tolerance, 

relatively low cost, and acceptance due to a long period of application  

(Luka et al., 2017), as well as richness in contents of various groups of active 

principles. 

Plants of the genus (Amaranthus caudatus, A. hypochondriacus, A. hybridus) 

are objects of particular scientific interest (Ashok Kumar et al., 2015; Kabiri et al., 

2010;Soriano-Santos and Escalona-Buendía, 2015; Sabbione et al., 2015; Ogbe 

et al., 2010; Oboh et al., 2016). Several species of the genus Amaranthus are useful 

as food crops and are grown both for their leaves and edible seeds, which are 

considered as nutritious pseudocereals. A number of the species are common garden 

ornamentals and weeds. 

Considering occurrence in the flora of Lebanon and Ukraine amaranth species 

as well as cultivation practices within the countries, the genus and the family 

Amaranthaceae were chosen as the objects of the research. 

Purpose and tasks. To collect and summarize the recent scientific data 

concerning application and standardization criteria of official herbal drugs, derived 

from Amaranthaceae. 

Materials and methods. Informational search in scientific editions and 

medical databases (Scopus, Pubmed, Researchgate, Google Scholar) concerning 

current state of application in the world phytotherapeutical practice and 

standardization criteria of official herbal substances of the Amaranthaceae has been 

performed applying methods of analysis, systematization, comparison, 

generalization of information data.   

https://www.britannica.com/topic/food
https://www.britannica.com/plant/weed
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