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Метою дослідження стало проведення моніторингу показників фізичної 

та соціально-економічної доступності лікарських засобів (ЛЗ) метформіну гі-

дрохлориду, які використовуються для лікування цукрового діабету ІІ типу. 

Матеріали і методи. В якості матеріалів дослідження використано ме-

дико-технологічну документацію щодо стандартизації надання медичної до-

помоги пацієнтам при ЦД ІІ типу, дані Державного реєстру лікарських засобів 

України, програмного комплексу «Аптека» компанії «Моріон» та дані аналіти-

чної компанії дослідження фармацевтичного ринку «Фармстандарт» компанії 

«Моріон» для визначення показників фізичної та соціально-економічної досту-

пності ЛЗ метформіну г/хл для лікування цукрового діабету ІІ типу. Під час 

дослідження були використані документальний, аналітичний методи, метод 

маркетингового дослідження та метод логічного узагальнення даних. 

Результати. За результатами аналізу медико-технологічної документації 

зі стандартизації медичної допомоги при цукровому діабеті (ЦД) ІІ типу та 

Державного реєстру лікарських засобів України сформовано ряд характерис-

тик для ЛЗ метофрміну г/хл, а саме: ЛЗ у формі таблеток або таблеток 

вкритих плівковою оболонкою у дозі 500 мг, які виготовляються: українськими 

виробниками (повний цикл виробництва); українськими виробниками із табле-

ток in bulk (первинне та вторинне пакування) та іноземними виробниками. За-

дані характеристики стали підставою для подальшого вибору ряду ЛЗ метфо-

рміну г/хл щодо визначення їх показників фізичної та соціально-економічної до-

ступності. При визначенні фізичної доступності ЛЗ метформіну г/хл встанов-

лено, що препарати українського виробництва (повний цикл виробництва) 

представлені на оптовій ланці фармацевтичного ринку у повному обсязі. За со-

ціально-економічним показником адекватності платоспроможності серед ЛЗ 

метформіну г/хл найбільш економічно обґрунтованими є ЛЗ українського виро-

бництва, що виготовляються із таблеток in bulk за повним циклом виробницт-

ва. Серед ЛЗ іноземного виробництва виділено лише 1 ЛЗ, який має найнижчий 

показник адекватності платоспроможності для різних категорій населення.  

Висновки. Моніторинг показників фізичної та соціально-економічної дос-

тупності ЛЗ метформіну г/хл, показав, що найбільш економічно обґрунтова-

ними для працездатних осіб та осіб пенсійного віку є застосування  для ліку-
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вання ЦД ІІ типу ЛЗ українського виробництва (повний цикл та виготовлення із 

таблеток in bulk).   

Ключові слова: лікарські засоби, метформін, цукровий діабет, фізична до-

ступність, соціально-економічна доступність. 

 

1. Вступ 

Вагомим показником розвитку системи охорони здоров’я є доступність лі-

карських засобів (ЛЗ) для пацієнта та забезпечення можливості отримання ква-

ліфікованої фармацевтичної допомоги. Однією із складових доступності ЛЗ, як 

показника розвитку системи охорони здоров’я країни, є фізична та соціально-

економічна доступність ЛЗ, яка визначається можливістю отримання населен-

ням необхідних ЛЗ у необхідній кількості й асортименті. Для реалізації цієї 

складової необхідно власне виробництво ЛЗ, особливо таких, що використову-

ються для лікування соціально значущих захворювань, наприклад цукрового 

діабету (ЦД) ІІ типу [1, 2 ].  

За даними медико-технологічної документації зі стандартизації медичної до-

помоги при лікуванні ЦД ІІ типу визначено, що при проведенні медикаментозної 

корекції рівня глюкози в крові при ЦД ІІ типу найчастіше обирають ЛЗ, які мають 

відповідати певним вимогам з урахуванням індивідуальних особливостей пацієнта 

(вага, вік, тривалість захворювання, наявність ускладнень тощо) [3]. Одним із 

найважливіших критеріїв відбору ЛЗ при ЦД ІІ типу є прогнозована цукрозни-

жуюча ефективність препарату та найменший ризик розвитку ускладнень. Крім 

того, на вибір ЛЗ можуть впливати зручність використання, передбачувана сту-

пінь прихильності пацієнта до лікування, а також вартість препарату. Відповід-

но до Адаптованої клінічної настанови щодо ЦД ІІ типу на сьогодні найбільш 

вивченими з точки зору ефективності та безпечності є ЛЗ метформіну г/хл [4]. 

Основними перевагами використання цих препаратів є прогнозованість їх терапе-

втичного ефекту, низький рівень виникнення гіпоглікемії та відсутність впливу на 

збільшення маси тіла. Крім того, ЛЗ метформіну г/хл, на відміну від інших ЛЗ, 

має ряд додаткових позитивних ефектів – кардіопротекторний та гіполіпідміч-

ний, що дає змогу зменшувати ризик розвитку таких ускладнень як ураження су-

дин та захворювань серцево-судинної системи [5, 6]. 

Аналіз даних української та зарубіжної наукової літератури показав, що 

питання вивчення забезпечення ЛЗ пацієнтів із хронічними захворюваннями, 

зокрема цукровим діабетом опрацьовували, науковці України та інших країн 

світу [7, 8]. Однак, опрацювання фізичної та соціально-економічної доступності 

з використанням відповідних критеріїв здійснювалось лише вітчизняними нау-

ковцями [9], в той час коли іноземні фахівці більше приділяли уваги лише 

впливу соціально-економічних факторів на рівень забезпечення населення 

відповідними ЛЗ [10, 11]. Однак, визначення доступності цукрознижуваль-

них ЛЗ в рамках однієї групи з однаковим активним фармацевтичним інгре-

дієнтом досі не проводились. 

The aim of the study. Провести моніторинг показників фізичної та соціаль-

но-економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл, які використовуються для лі-

кування цукрового діабету ІІ типу. 
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2. Планування (методологія) досліджень 

Проведене дослідження складалось з чотирьох етапів. 

Перший етап дослідження присвячено аналізу медико-технологічної до-

кументації щодо стандартизації надання медичної допомоги пацієнтам із ЦД ІІ 

типу та Державного реєстру ЛЗ України з метою визначення характеристик ві-

дбору ЛЗ метформіну г/хл для подальшого дослідження та формування їх пере-

ліку [3, 12]. Серед характеристик відбору ЛЗ виділено наступні: ЛЗ, українсько-

го виробництва (повний цикл виробництва), ЛЗ українського виробництва, що 

виготовляються із таблеток in bulk (первинне та вторинне пакування) та ЛЗ іно-

земного виробництва. Відповідно до даних медико-технологічної документації 

початковим дозуванням ЛЗ метформіну г/хл під час фармакологічної корекції 

рівня глюкози в крові у пацієнтів із ЦД ІІ типу є 500 мг на один прийом. Тому, 

під час аналізу біло відібрано ЛЗ метформіну г/хл у формі таблеток або табле-

ток вкритих плівковою оболонкою у дозі 500 мг. На підставі отриманих резуль-

татів сформовано перелік ЛЗ метформіну г/хл для подальшого дослідження. 

На другому етапі дослідження було проведено моніторинг фізичної дос-

тупності відібраних ЛЗ метформіну г/хл. З цією метою проведено порівняльний 

аналіз переліку ЛЗ метформіну г/хл за визначеними вище критеріями з перелі-

ком ЛЗ, що пропонуються операторами оптової ланки на фармацевтичному ри-

нку України з використанням даних програмного комплексу «Аптека» компанії 

«Моріон» [13]. Адже саме наявність ЛЗ в асортименті оптових компаній ство-

рює можливість їх замовлення аптеками і подальше придбання пацієнтами, що 

відповідно формує фізичну доступність ЛЗ.  

На третьому етапі дослідження було проведено аналіз соціально-

економічних показників доступності ЛЗ метформіну г/хл. На початку цього 

етапу дослідження визначено середню арифметичну зважену роздрібну ціну на 

ЛЗ метформіну г/хл станом на грудень 2021 року за наступною формулою [14]: 

 

  

 

де Pi  – середня арифметична зважена роздрібна ціна ЛЗ метформіну г/хл; 

рi – ціна і-ої торгівельної назви ЛЗ метформіну г/хл; 

fi – частота, з якою зустрічаються ЛЗ метформіну г/хл за цією ціною на 

момент дослідження 

 

Розрахунки середньої арифметичної зваженої роздрібної ціни здійснюва-

лися за торгівельними назвами ЛЗ метформіну г/хл. Зазначений показник є ба-

зовою одиницею при визначенні такого показника соціально-економічної дос-

тупності ЛЗ, як коефіцієнт адекватності платоспроможності [14, 15].  

Наступним кроком при проведенні дослідження соціально-економічного 

показника доступності ЛЗ метформіну г/хл було визначення коефіцієнту адек-

ватності платоспроможності, який характеризує доступність ЛЗ та можливість 
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продажу в умовах низької платоспроможності населення. Розраховували коефі-

цієнт адекватності платоспроможності для працездатних осіб та осіб пенсійного 

віку за наступною формулою [14, 16]: 

 

        
  

    
      , 

 

де Ca.s.і – коефіцієнт адекватності платоспроможності; 

Pi – середня арифметична зважена роздрібної ціни ЛЗ метформіну г/хл на 

період дослідження;  

Wa.w. – середня заробітна плата/пенсія на період дослідження. 

 

Оскільки коефіцієнт адекватності платоспроможності розраховувався для 

кожного ЛЗ метформіну г/хл, доцільно додати індекс і, наприклад Са.s.і 

Доцільно вважається, що чим більше значення коефіцієнта адекватності 

платоспроможності, тим менш доступним для споживача є ЛЗ [17].  

Для визначення коефіцієнту адекватності платоспроможності нами були 

використані офіційні дані Державної служби статистики України щодо номіна-

льної середньої заробітної плати та середньої пенсії станом на грудень 2021 р.  

Роздрібні ціни на ЛЗ метформіну г/хл були визначені за даними аналі-

тичної компанії дослідження фармацевтичного ринку «Фармстандарт» ком-

панії «Моріон» [18].  

Оформлення результатів роботи та висновків, визначення найбільш дос-

тупних до пацієнта ЛЗ метформіну г/хл за показниками фізичної та соціально-

економічної доступності для лікування ЦД ІІ типу було здійснено на четверто-

му етапі дослідження. 

 

3. Матеріали та методи 

В якості матеріалів дослідження використано дані медико-технологічної 

документації щодо стандартизації надання медичної допомоги пацієнтам при 

ЦД ІІ типу та Державного реєстру ЛЗ України з метою визначення характерис-

тик відбору ЛЗ метформіну г/хл та подальшого формування переліку вказаних 

ЛЗ; дані програмного комплексу «Аптека» компанії «Моріон» та аналітичної 

компанії дослідження фармацевтичного ринку «Фармстандарт» компанії «Мо-

ріон» для проведення моніторингу показників фізичної та соціально-

економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл.  

Під час дослідження було використано наступні методи: 

 документальний та аналітичний методи – для вивчення медико-

технологічної документації щодо лікування ЦД ІІ типу та Державного реєстру 

ЛЗ України для формування переліку ЛЗ метформіну г/хл;  

 маркетингового дослідження – для проведення аналізу фармацев-

тичного ринку України та визначення показників фізичної та соціально-

економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл; 

 логічного узагальнення даних – для формулювання пояснень та 

висновків. 
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4. Результати дослідження 

За результатами аналізу медико-технологічної документації щодо станда-

ртизації надання медичної допомоги пацієнтам при ЦД ІІ типу та Державного 

реєстру ЛЗ України відібрано ЛЗ метформіну г/хл, які в подальшому розподіле-

но на 3 групи (табл. 1):  

 ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва); 

 ЛЗ українського виробництва, що виготовляються із таблеток in 

bulk іноземного виробництва (первинне та вторинне пакування);  

 ЛЗ іноземного виробництва (повний цикл виробництва). 

 

Таблиця 1 

Перелік ЛЗ метформіну г/хл, що відповідають заданим характеристикам. 

№ з/п 

№ та термін дії Ре-

єстраційного посві-

дчення  

Торгова назва Назва виробника 

1 2 3 4 

ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва) 

1.  

UA/18164/01/01 

26.06.2020 

26.06.2025 

МЕТАФОРА®, табл. 

вкриті пл. об. 

АТ "КИЇВСЬКИЙ ВІТАМІННИЙ 

ЗАВОД", Україна 

2.  

UA/2508/01/01 

необмежений з 

12.08.2019 

ДІАФОРМІН®, табл АТ "Фармак", Україна 

3.  

UA/11506/02/01 

необмежений з 

24.11.2016 

МЕТАМІН®, табл. 

вкриті об. 
ТОВ "КУСУМ ФАРМ", Україна 

ЛЗ українського виробництва, що виготовляються із таблеток in bulk іноземного виробницт-

ва 

4.  

UA/12062/01/01, 

необмежений з 

12.04.2017 

ГЛІБОФОР®, табл. 

вкриті пл. об. 

АТ "Фармак" (пакування із фор-

ми in bulk фірми-виробника 

"USV Private Limited", Індія), 

Україна 

5.  

UA/14013/01/01, 

необмежений з 

02.10.2019 

МЕТФОРМІН, табл. 

вкриті пл. об. 

ПАТ "Київмедпрепарат" (паку-

вання in bulk фірми-виробника 

"Індоко Ремедіз Лімітед", Індія), 

Україна 

Іноземного виробництва 

6.  

UA/12645/01/01, 

необмежений з 

11.01.2018 

МЕГЛІФОРТ 500, 

табл. вкриті пл. об. 
Індоко Ремедіз Лімітед, Індія 

7.  

UA/14631/01/03, 

необмежений з 

28.08.2020 

ІНСУФОР, табл. 

вкриті пл. об. 

УОРЛД МЕДИЦИН ІЛАЧ САН. 

ВЕ ТІДЖ. A.Ш., Туреччина 
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Продовження таблиці 1 

8.  

UA/18723/01/01, 

09.06.2021 

09.06.2026 

МЕТФОРМІН-

ТЕВА, табл. вкриті 

пл. об. 

Тева Чех Індастріз с.р.о. (вироб-

ництво за повним циклом), Чесь-

ка Республіка 

МІКРО ЛАБС ЛІМІТЕД (вироб-

ництво за повним циклом), Індія 

АТ Фармацевтичний завод ТЕВА 

(первинна та вторинна упаковка, 

контроль якості, дозвіл на випуск 

серії), Угорщина 

9.  

UA/9477/01/01, нео-

бмежений з 

13.04.2020 

МЕТФОРМІН САН-

ДОЗ®, табл. вкриті 

пл. об. 

Лек С.А., Польща 

10.  

UA/7769/01/01, нео-

бмежений з 

31.10.2019 

МЕТФОРМІН-

ТЕВА, табл. 

ТОВ Тева Оперейшнз Поланд, 

Польща 

11.  

UA/3994/01/01, нео-

бмежений з 

21.09.2020 

ГЛЮКОФАЖ®, 

табл. вкриті пл. об. 

Мерк Санте (виробництво за по-

вним циклом), Франція 

12.  

UA/15295/01/01, 

необмежений з 

02.07.2021 

МЕТФОРМІН-

САНОФІ, табл. вкри-

ті пл. об. 

Санофі Індія Лімітед (виробниц-

тво таблеток, первинне та вто-

ринне пакування), Індія 

С.С. "Зентіва С.А." (контроль та 

випуск серії), Румунія 

13.  

UA/5247/01/02, нео-

бмежений з 

05.03.2021 

МЕТФОГАМА® 500, 

табл. вкриті пл. об. 

Драгенофарм Аптекарь Пюшл 

ГмбХ, Німеччина 

14.  

UA/3734/01/02, нео-

бмежений з 

07.10.2020 

СІОФОР® 500, табл. 

вкриті пл. об. 
БЕРЛІН-ХЕМІ АГ, Німеччина 

 

За результатами аналізу було виділено 14 торгових найменувань ЛЗ мет-

форміну г/хл, серед яких до першої групи було віднесено 3 ЛЗ, що виготовля-

ються такими українськими виробниками, як АТ «Київський вітамінний завод», 

АТ «Фармак» та ТОВ «Кусум Фарм». До другої групи ЛЗ віднесено 2 препарати 

метформіну г/хл, виробників АТ «Фармак» та ПАТ «Кивмедпрепарат», що виго-

товляються із таблеток in bulk індійського виробництва. Третя група ЛЗ налічує 

найбільшу кількість торгових найменувань та представлена такими країнами-

виробниками: Індія, Туреччина, Угорщина, Польща, Франція та Німеччина.  

Результати визначення фізичної доступності ЛЗ метформіну г/хл проводи-

ли шляхом порівняння визначеного переліку ЛЗ метформіну г/хл з препарата-

ми, які пропонують оператори оптової ланки фармацевтичного ринку України 

на підставі даних програмного комплексу «Аптека» компанії «Моріон». Отри-

мані результати показали, що всі ЛЗ метформіну г/хл, які виготовляються укра-

їнськими виробниками (повний цикл виробництва) представлені в повному об-

сязі, і відповідно показник їх фізичної доступності дорівнює 100%.  

Серед ЛЗ, які виготовляються українськими виробниками із таблеток in 

bulk іноземного виробництва на оптовій ланці фармацевтичного ринку України 

ScienceRise: Pharmaceutical Science № 4(38)2022

Fo
r r

ea
din

g o
nly



представлена лише одним ЛЗ Метформін, табл. вкриті пл. об. виробництва ПАТ 

«Київмедпрепарат», що становить 50% від загальної кількості ЛЗ цієї групи. 

Серед ЛЗ метформіну г/хл іноземного виробництва на оптовій ланці фармацевти-

чного ринку України представлено лише 3 із 9 (9 в табл. 1) відібраних ЛЗ відпові-

дно 33,3% (якщо 9 ЛЗ, то 33,3%) від загальної кількості ЛЗ іноземного виробницт-

ва: Глюкофаж® (Мерк Санте, Франція), Метформін-Сандоз® (Лек С.А., Польща), 

Сіофор®500 (Берлін-Хемі АГ, Німеччина). Отже, за результатами визначення 

фізичної доступності ЛЗ оптова ланка фармацевтичного ринку України пред-

ставлена препаратами метформіну г/хл, що наведені у табл. 2. 

 

Таблиця 2 

Перелік ЛЗ метформіну г/хл, що представлені на оптовій ланці фармацевтично-

го ринку України 

№ з/п 

№ та термін дії 

Реєстраційного 

посвідчення  

Торгова назва Назва виробника 

ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва) 

1.  

UA/18164/01/01 

26.06.2020 

26.06.2025 

МЕТАФОРА®, 

табл. вкриті пл. 

об. 

АТ "КИЇВСЬКИЙ ВІТА-

МІННИЙ ЗАВОД", Україна 

2.  

UA/2508/01/01 

необмежений з 

12.08.2019 

ДІАФОРМІН®, 

табл 
АТ "Фармак", Україна 

3.  

UA/11506/02/01 

необмежений з 

24.11.2016 

МЕТАМІН®, 

табл. вкриті об. 

ТОВ "КУСУМ ФАРМ", 

Україна 

ЛЗ українського виробництва, що виготовляються із таблеток in bulk іноземно-

го виробництва 

4.  

UA/14013/01/01, 

необмежений з 

02.10.2019 

МЕТФОРМІН, 

табл. вкриті пл. 

об. 

ПАТ "Київмедпрепарат" 

(пакування in bulk фірми-

виробника "Індоко Ремедіз 

Лімітед", Індія), Україна 

Іноземного виробництва 

5.  

UA/9477/01/01, 

необмежений з 

13.04.2020 

МЕТФОРМІН 

САНДОЗ®, табл. 

вкриті пл. об. 

Лек С.А., Польща 

6.  

UA/3994/01/01, 

необмежений з 

21.09.2020 

ГЛЮКОФАЖ®, 

табл. вкриті пл. 

об. 

Мерк Санте (виробництво за 

повним циклом), Франція 

7.  

UA/3734/01/02, 

необмежений з 

07.10.2020 

СІОФОР® 500, 

табл. вкриті пл. 

об. 

БЕРЛІН-ХЕМІ АГ, Німеч-

чина 
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Таким чином, за результатами вивчення фізичної доступності ЛЗ метфор-

міну г/хл встановлено, що із 14 торгових назв відібраних ЛЗ лише 7 представ-

лені на оптовому фармацевтичному ринку України, що вказує на досить низь-

кий показник фізичної доступності вказаних ЛЗ для пацієнта. При розгляді рів-

ня показника фізичної доступності ЛЗ метформіну г/хл за групами визначено, 

що всі зареєстровані ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва) 

представлені на оптовій ланці фармацевтичному ринку України, найменше - ЛЗ 

іноземного виробництва (33,3 % від загальної кількості зареєстрованих ЛЗ цієї 

групи).  

Наступним етапом дослідження було визначення соціально-економічного 

показника доступності ЛЗ метформіну г/хл. На початку дослідження було про-

ведено аналіз роздрібних цін на ЛЗ метформіну г/хл для виділеного переліку ЛЗ 

метформіну г/хл, який представлено у табл. 2 та визначено їх середню арифме-

тичну зважену роздрібну ціну (табл. 3). 

 

Таблиця 3 

Середня арифметична зважена роздрібної ціни ЛЗ метформіну г/хл (грн. за упа-

ковку) 

№ 

з/п 
Торгова назва Назва виробника 

Середня арифме-

тична зважена 

роздрібна ціна, 

грн. 

ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва) 

1.  
МЕТАФОРА®, 

табл. вкриті пл. об.  

АТ "КИЇВСЬКИЙ ВІТАМІН-

НИЙ ЗАВОД", Україна 
34,33 

2.  
МЕТАМІН®, табл. 

вкриті об.  

ТОВ "КУСУМ ФАРМ", Украї-

на 
49,35 

3.  
ДІАФОРМІН®, 

табл.  
АТ "Фармак", Україна 38,48 

ЛЗ українського виробництва, що виготовляються із таблеток in bulk іноземно-

го виробництва 

4.  
МЕТФОРМІН, табл. 

вкриті пл. об.  

ПАТ "Київмедпрепарат" (виро-

бництво з пакування in bulk фі-

рми-виробника "Індоко Ремедіз 

Лімітед", Індія), Україна 

27,25 

Іноземного виробництва 

5.  
ГЛЮКОФАЖ®, 

табл. вкриті пл. об.  

Мерк Санте (виробництво за 

повним циклом), Франція 
179,94 

6.  

МЕТФОРМІН СА-

НДОЗ®, табл. вкри-

ті пл. об.  

Лек С.А., Польща 128,63 

7.  
СІОФОР® 500, 

табл. вкриті пл. об.  
БЕРЛІН-ХЕМІ АГ, Німеччина 288,85 
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Відповідно до отриманих даних визначено, що ЛЗ українського виробниц-

тва Метформін (ПАТ «Київмедпрепарат»), який виготовляється із таблеток in 

bulk іноземного виробництва, має найнижчій показник середньої арифметичної 

зваженої роздрібної ціни за упаковку серед усіх ЛЗ метформіну г/хл. 

Для більш детального вивчення показників соціально-економічної доступ-

ності ЛЗ метформіну г/хл було визначено коефіцієнт адекватності платоспро-

можності для працездатних осіб та осіб пенсійного віку (табл. 4).  

 

Таблиця 4 

Результати обчислення коефіцієнту адекватності платоспроможності для 

працездатних осіб та осіб пенсійного віку  

№ 

з/п 
Торгова назва Назва виробника 

Середня ариф-

метична зва-

жена роздріб-

ної ціни, грн. 

Ca.s. і відно-

сно серед-

ньої заробі-

тної плати 

Ca.s. і від-

носно се-

редньої 

пенсії 

ЛЗ українського виробництва (повний цикл виробництва)  

1.  
МЕТАФОРА®, 

табл. вкриті пл. об. 

АТ "КИЇВСЬКИЙ 

ВІТАМІННИЙ ЗА-

ВОД", Україна 

34,33 0,26 0,89 

2.  
МЕТАМІН®, табл. 

вкриті об. 

ТОВ "КУСУМ 

ФАРМ", Україна 
49,35 0,38 1,27 

3.  
ДІАФОРМІН®, 

табл. 

АТ "Фармак", Украї-

на 
38,48 0,29 0,99 

ЛЗ українського виробництва, що виготовляються із таблеток in bulk іноземного виробницт-

ва 

4.  
МЕТФОРМІН, 

табл. вкриті пл. об. 

ПАТ "Київмедпрепа-

рат" (виробництво з 

пакування in bulk фі-

рми-виробника "Ін-

доко Ремедіз Лімі-

тед", Індія), Україна 

27,25 0,21 0,70 

Іноземного виробництва 

5.  
ГЛЮКОФАЖ®, 

табл. вкриті пл. об. 

Мерк Санте (вироб-

ництво за повним 

циклом), Франція 

179,94 1,37 4,65 

6.  

МЕТФОРМІН 

САНДОЗ®, табл. 

вкриті пл. об. 

Лек С.А., Польща 128,63 0,98 3,33 

7.  
СІОФОР® 500, 

табл. вкриті пл. об. 

БЕРЛІН-ХЕМІ АГ, 

Німеччина 
288,85 2,20 7,47 

 

За результатами визначення коефіцієнта адекватності платоспроможності 

для працездатного населення встановлено, що серед ЛЗ метформіну г/хл першої 

групи найбільш доступним є Метафора® (АТ «Київський вітамінний завод»), 

показник Ca.s.і якого дорівнює 0,26, серед третьої групи – Метформін-Сандоз® 

(Лек С.А., Польща) з показником Ca.s.і = 0,98. Найнижчий показник Ca.s і адеква-

тності платоспроможності для працездатних осіб має ЛЗ Метформін (ПАТ «Ки-

ївмедпрепарат»), показник Ca.s.і якого дорівнює 0,21. Таким чином, для працез-

датного населення найбільш доступними за соціально-економічним показником 
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серед ЛЗ метформіну г/хл є ЛЗ українського виробництва (повний цикл вироб-

ництва) та ЛЗ, вироблені із таблеток in bulk, (перша та друга групи відповідно).  

Найвищі показники адекватності платоспроможності для працездатного на-

селення відмічаються серед ЛЗ іноземного виробництва, а саме для ЛЗ Сіофор® 

500 табл. вкриті пл. об. (БЕРЛІН-ХЕМІ АГ, Німеччина) – 2,20 та ЛЗ Глюкофаж® 

табл. вкриті пл. об. (Мерк Санте, Франція) – 1,37. Вказані значення показника 

адекватності платоспроможності для ЛЗ метформіну г/хл іноземного виробниц-

тва по відношенню до ЛЗ українського виробництва (повний цикл та із табле-

ток in bulk) вказують на меншу доступність імпортних ЛЗ для працездатної ка-

тегорії населення та їх використання є менш економічно обґрунтованим.  

При проведенні аналізу коефіцієнта адекватності платоспроможності для 

осіб пенсійного віку встановлено, що Ca.s.і для вказаної категорії населення ма-

ють вищі показники, ніж Ca.s.і для працездатних осіб. Серед ЛЗ українського ви-

робництва (повний цикл виробництва) Метафора® (АТ «Київський вітамінний 

завод») та Діаформін ® (АТ Фармак) мають найнижчі показники адекватності 

платоспроможності (0,89 та 0,99 відповідно). Серед ЛЗ метформіну г/хл інозем-

ного виробництва найнижчий показник адекватності платоспроможності відмі-

чено для Метформін Сандоз (Лек С.А., Польща) (Ca.s.і = 3.33), який є найбільш 

економічно обґрунтованим серед цієї підгрупи ЛЗ. Найменш доступними серед 

ЛЗ іноземного виробництва є препарат Сіофор® 500 табл. вкриті пл. об., БЕР-

ЛІН-ХЕМІ АГ, Німеччина, (Ca.s.і = 7,47), що вказує на економічну недоцільність 

його використання при лікуванні ЦД ІІ типу у людей пенсійного віку. Слід за-

значити, що найнижчий показник адекватності платоспроможності серед всіх 

ЛЗ метформіну г/хл у Метформін, ПАТ «Київмедпрепарат» (Ca.s.і = 0,70), який  є 

найбільш доступним та економічно обґрунтованим для використання особами 

пенсійного віку за соціально-економічним показником. 

 

5. Обговорення результатів дослідження 

Відповідно до результатів раніше проведених досліджень асортименту 

антидіабетичних ЛЗ вітчизняними та іноземними науковцями, встановлено, що 

ЛЗ метформіну г/хл є найбільш пріоритетними та доступними для фармакоте-

рапії ЦД ІІ типу серед ЛЗ антидіабетичної фармакологічної групи [19–31]. Од-

нак, враховуючи постійні ринкові зміни, що впливають на наявність даних ЛЗ 

на українському ринку, а також на їх ціну, актуальним є проведення аналізу со-

ціально-економічних показників ЛЗ на основі метформіну г/хл для задоволення 

поточних потреб пацієнтів різних соціальних груп.  

У цілому результати моніторингу показників фізичної та соціально-

економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл показали, що, незважаючи на той 

факт, що ЛЗ метформіну г/хл є найбільш безпечним та широко застосовуються 

як препарати першого вибору при проведення фармакологічної складової тера-

пії ЦД ІІ типу, та застосування яких, відповідно до медико-технологічної доку-

ментації стандартизації надання медичної допомоги при лікуванні ЦД ІІ типу, є 

найбільш економічно-обґрунтованими, більшість вказаних ЛЗ, мають прийнят-

ні показники доступності до пацієнтів різного віку. Відмічено, що за показни-

ком фізичної доступності найбільш доступними є ЛЗ українського виробництва 
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(повний цикл виробництва та виробництва із таблеток in bulk). При дослідженні 

доступності ЛЗ за соціально-економічним показником встановлено, що ЛЗ ме-

тформіну г/хл мають нижчий показник адекватності платоспроможності для 

осіб пенсійного віку серед всіх груп ЛЗ. Проте, отримані дані вказують на при-

йнятний показник доступності ЛЗ метформіну г/хл серед ЛЗ українського виро-

бництва та виробництва із таблеток in bulk іноземного виробництва для всіх 

категорій населення.  

Study limitations. Обмеженням дослідження стало вивчення показника фі-

зичної та соціально-економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл українського та 

іноземного виробництва, які відповідають певним характеристикам, а саме: дозу-

вання 500 мг, лікарська форма – таблетки з моментальним вивільненням активної 

речовини та термін дії реєстраційного посвідчення – не пізніше 2025 року. 

The prospect for further research. Перспективним напрямком подальших 

наукових досліджень є проведення більш ґрунтовного аналізу доступності та 

ефективності ЛЗ мефторміну г/хл, вивчення обсягів та структури їх споживан-

ня, визначення комплексу додаткових показників, таких як аналіз динаміки на-

явності торгових назв ЛЗ метформіну г/хл в розрізі останніх 5 років, індексу 

закупівельних цін, DDD-аналіз, фармако-токсикологічний аналіз тощо. 

 

6. Висновки 

За результатами моніторингу показників фізичної та соціально-

економічної доступності ЛЗ метформіну г/хл було сформовано перелік ЛЗ, які 

відповідають заданим критеріям, обраним на підставі аналізу медико-

технологічно документації зі стандартизації медичної допомоги при ЦД ІІ типу 

та Державного реєстру ЛЗ України.  

При визначенні фізичної доступності ЛЗ метформіну г/хл українського 

виробництва (повний цикл виробництва та виробництво із таблеток in bulk)  

встановлено, що вказанийі ЛЗ представлені на оптовій ланці фармацевтичного 

ринку України в повному обсязі та є найбільш доступними для всіх верств на-

селення. В той час (із 14 зареєстрованих торгових назв ЛЗ метформіну г/хл на 

оптовому ринку України доступні лише 7, що вказує на їх меншу фізичну дос-

тупність в порівнянні із ЛЗ українського виробництва).  

При визначенні доступності ЛЗ метформіну г/хл за соціально-

економічним показником встановлено, що всі препарати, які досліджувались, 

мають меншу доступність для осіб пенсійного віку у порівнянні із аналогічним 

показником для працездатних осіб. При більш детальному дослідженні доступ-

ності ЛЗ метформіну г/хл українського виробництва (повний цикл) найнижчі 

показники адекватності платоспроможності серед працездатних осіб та осіб пе-

нсійного віку має Метафора®, АТ «Київський вітамінний завод» (0,26 для осіб 

працездатного віку та 0,89 – для осіб пенсійного віку) та Діаформін®, АТ «Фа-

рмак» (0,29 – для осіб працездатного віку та 0,99 для осіб пенсійного віку), що 

вказує на економічну доцільність їх використання при лікуванні ЦД ІІ типу се-

ред вказаних категорій населення. Серед ЛЗ іноземного виробництва най-

більш доступним для працездатних осіб та осіб пенсійного віку за соціально-

економічним показником адекватності платоспроможності є ЛЗ Метформін 
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Сандоз®, Лек С.А., Польща (0,98 для осіб працездатного віку та 3,33 – для осіб 

пенсійного віку). Однак найбільш економічно обґрунтованим для всіх категорій 

населення є ЛЗ Метформін, Київмедпрепарат, що виготовляється із таблеток in 

bulk іноземного виробництва та має найнижчі показники адекватності плато-

спроможності.  
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Автори декларують, що не мають конфлікту інтересів стосовно даного 
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