
РЕЗУЛЬТАТИ ДИСЕРТАЦІЙНИХ ТА НАУКОВО-ДОСЛІДНИХ РОБІТ

159

УДК: 613.888.151.7-048.58-021.161(477)
DOI: 10.24061/2413-4260. XIV.4.54.2024.22

К. О. Калько1, Ю. С. Букатару2, 
Г. О. Буденкова1, М. В. Савохіна3, 
І. Ю. Борисюк4, О. В. Геруш2, 
А. В. Кононенко3

Одеський національний університете 
ім. І. І. Мечникова1 (м. Одеса, Україна), 
Буковинський державний медичний університет2 
(м. Чернівці, Україна),
Національний фармацевтичний університет3 
(м. Харків, Україна)
Міжнародний гуманітарний університет4 
(м. Одеса, Україна)

АНАЛІЗ АСОРТИМЕНТУ 
КОМБІНОВАНИХ ОРАЛЬНИХ 
КОНТРАЦЕПТИВІВ, ЗАРЕЄСТРОВАНИХ 
НА ФАРМАЦЕВТИЧНОМУ РИНКУ УКРАЇНИ 
ТА ОЦІНКА ЇХ СОЦІАЛЬНО-ЕКОНОМІЧНОЇ 
ДОСТУПНОСТІ

Резюме
Гормональна контрацепція широко використовувалася протягом десятиліть та характеризується тенденцією 

до постійного вдосконалення. При застосуванні КОК спостерігаються так звані онкологічні (зниження ризику раку 
ендометрію, яєчників і колоректального раку) та неонкологічні (зменшення андрогенних ефектів і полегшення проблем, 
пов’язаних з менструацією) переваги препаратів.

Метою роботи було  дослідження асортименту комбінованих оральних контрацептивів (КОК) зареєстрованих 
на фармацевтичному ринку України та оцінка їх соціально- економічної доступності на прикладі Аптеки АКС № 55 
(м. Одеса, вул. Костанді 162/2) за 2023 рік.

Матеріали та методи дослідження. Було використано аналітичні (дані Державного реєстру лікарських засобів 
та пошукової системи tabletki.ua) та фармакоекономічні (оцінка економічної доступності за показником адекватності 
платоспроможності Ca.s) методи дослідження.

Результати та обговорення. Встановлено, що станом на 15 травня 2024 року в Україні зареєстровано 36 торгових 
назв (ТН) препаратів КОК зарубіжного виробництва. Левову частку ринку представлено КОК IV покоління – 60 % від 
загального асортименту. КОК ІІІ, ІІ та І покоління складають відповідно 23, 14 та 3 % ТН препаратів. Тип композиції, 
яка містить тільки прогестин представлена 2 ТН препаратів. Встановлено, що серед 12 ТН КОК препарати – 
«Регулон № 3*21» таб.; «Фемостон 1/10 № 56» таб. та «Ригевідон № 63» таб. належать до середньодоступних 
(Са. s. = 6,5-7,5 %). Усі інші 9 ТН КОК належать до високодоступних (Са. s. менше 5 %).

Висновки.  Асортимент КОК зареєстрованих на фармацевтичному ринку України повністю забезпечений імпортними 
виробниками та немає жодного препарату українського виробництва. Це свідчить про потребу населення України, 
зокрема жінок у розширенні асортименту КОК препаратами вітчизняного виробництва та про перспективи розвитку 
фармацевтичної галузі для задоволення цієї потреби в умовах впровадження заходів щодо імпортозаміщення цих груп 
препаратів. За результатами соціально- економічної доступності КОК встановлено, що ці препарати належать до 
категорії високо- та середньодоступних для населення держави.

Ключові слова: комбіновані оральні контрацептиви; фармацевтичний ринок; соціально- економічна доступність.

Вступ
Комбіновані оральні контрацептиви (КОК) – це група 

препаратів, що широко застосовуються серед жінок ре-
продуктивного віку у всьому світі та містять у своєму 
складі прогестин та естроген або лише прогестин [1, 2, 
3]. На сьогодні КОК залишаються одним із найпошире-
ніших методів контрацепції, який використовують жінки 
дітородного віку, що складає приблизно 151 мільйон спо-
живачів у всьому світі [4, 5]. Широкого застосування КОК 
набули також у осіб із дерматологічними проблемами та 
задля покращення загальної передменструальної симп-
томатику у жінок із передменструальним синдромом 
або передменструальним дисфоричним розладом [6, 7, 
8]. Особливу цінність для клініцистів та жінок, які їх за-
стосовують мають лікувально- профілактичні та онкопро-
тективні властивості КОК, які полягають у зниженні 
ризику позаматкової вагітності (на 90 %); розвитку раку 
яєчників та ендометрію (на 50-80 %); колоректального 
раку (на 40-50 %); хоріонепітеліоми (на 100 %) залежно 

від тривалості застосування та ризику розвитку (на 40 %) 
доброякісних захворювань молочної залози (МЗ) [9].

На сьогодні на фармацевтичному ринку доступні 
три різні типи: комбіновані таблетки, таблетки, що міс-
тять тільки прогестин, і таблетки для тривалого засто-
сування. Препарати відрізняються за складом гормонів 
та схемою їх застосування. Враховуючи, що КОК міс-
тять два синтетичних стероїдних гормони: прогестин 
і естроген, етинілестрадіол є домінуючим естрогеном 
у поєднанні з різними прогестинами, такими як лево-
норгестрел, номегестрел, етоногестрел, дезогестрел, 
норетиндрон, дієногест, дроспіренон, норг-естимейт або 
норелгестромін [10].

 Аналіз сучасного асортименту КОК представле-
них на фармацевтичному ринку України та оцінка їх 
соціально- економічної доступності є надзвичайно акту-
альною проблемою на сьогодні оскільки не є висвітле-
ною в інформаційних джерелах та наведена лише в за-
старілих публікаціях [11, 12, 13, 14, 15, 16].
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Метою даної роботи було  провести аналіз 
асортименту комбінованих оральних контрацептивів 
зареєстрованих на фармацевтичному ринку України та 
оцінити їх соціально- економічну доступність.

Практичне значення роботи полягає в тому, що попе-
редження та планування вагітності, застосування КОК 
при лікуванні гормональних порушень та гінекологічних 
захворювань відноситься до соціально- значущих про-
блем практичної медицини. Знання асортименту КОК 
та оцінка їх соціально- економічної доступності з пози-
ції купівельної спроможності за врахуванням показника 
середньомісячної зарплати пересічного громадянина 
сприятиме вирішенню даної проблематики.

Матеріали та методи дослідження. Враховуючі 
дані Державного реєстру лікарських засобів (http://www.
drlz.com.ua/) та аналітично- пошукової системи (https://
tabletki.ua/category/572/odessa/) було проведено аналіз асор-
тименту зареєстрованих на фармацевтичному ринку КОК.

Аналіз асортименту КОК зареєстрованих на фарма-
цевтичному ринку України був проведений за такими 
критеріями:

 типи/композиції: комбінована таблетка чи тільки 
прогестин;
 за типом гестагену та вмістом естрогенів відпо-

відно до покоління: І, ІІ, ІІІ, ІV;
 зарубіжний чи вітчизняний виробник;
Аналіз економічної доступності КОК був проведений 

на основі даних щодо об’ємів реалізації та цін на КОК Ап-
теки АКС № 55, м. Одеса вул. Костанді 162/2 за 2023 рік.

Для оцінки економічної доступності був розрахова-
ний показник адекватності платоспроможності (Са.s.) 
за формулою Са.s. = (P/Wa.w.) × 100 % [17], де Са.s. – 
коефіцієнт адекватності платоспроможності; Wa.w – се-
редня місячна заробітна плата середньостатистичного 
українця за 2023 та по кварталах року взята із сайту 
 Міністерства фінансів України та наведена в таблиці 2.1; 
P – середня роздрібна ціна місячного курсу лікування 
препаратом, яка враховуючи особливості прийому КОК 
відповідала вартості упаковки препарату. Прийнято вва-
жати, що препарати, які мають Са.s.
 менше 5 % є високодоступними;
 від 5 % до 15 % – середньодоступними
 більше 15 % – малодоступними [17, 18, 19, 20].

Таблиця 1

Дані щодо середньої заробітної плати в Україні помісячно та поквартально
2023 Середня зарплата (ПФУ), грн.

січень 12644,98
12954,12333лютий 12794,11

березень 13423,28
квітень 13626,02

14582,68травень 14109,64
червень 16012,38
липень 13996,68

14097,73серпень 13778,13
вересень 14518,38
жовтень 14882,88

15567,57333листопад 14983
грудень 16836,84
за год 14308,46 14301,13692

Результати та їх обговорення
За даними Державного реєстру лікарських засобів 

встановлено, що станом на 15 травня 2024 року в Україні 
зареєстровано 36 торгові назви (ТН) препаратів комбіно-
ваних оральних контрацептивів (табл. 2). Усі зареєстро-
вані КОК є препаратами рецептурного відпуску. Левову 

частку ринку представлено КОК IV покоління – 21 ТН, 
що складає 60 % від загального асортименту. КОК ІІІ, 
ІІ та І покоління складають відповідно 23, 14 та 3 % та 
представлені 8, 4 та 1 ТН препаратів. Тип композиції, 
яка містить тільки прогестин на фармацевтичному ринку 
України представлена 2 ТН препаратів (табл. 2; рис. 1).

Таблиця 2

Аналіз асортименту комбінованих оральних контрацептивів зареєстрованих на фармацевтичному ринку України

№ Назва випуску (ЛФ, дозування, упаковка) Склад діючих речовин Виробник
Типи/композиції: Комбінована таблетка

КОК першого покоління

1

ДІАНЕ-35
таб. вк. обол. по 21 таб. у блістері 
з календарною шкалою; по 1 блістеру 
в картонній коробці

1 таб. вк. обол. містить: етинілестрадіолу 
0,035 мг, ципротерону ацетату 2 мг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

КОК другого покоління

1

РИГЕВІДОН
таб. вк. обол. по 21 таб. у блістері; по 1 або 
3 блістери разом із картонним футляром 
для зберігання блістера у пачці

1 таб. вк. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та
левоноргестрелу 0,15 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина
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Продовження таблиці 2
№ Назва випуску (ЛФ, дозування, упаковка) Склад діючих речовин Виробник

2

ТРИ-РЕГОЛ
таб. вк. обол. комбі-уп. № 21х1, № 21х3: 
по 21 таб. в блістері (6 таб. рожевого 
кольору, 5 таб. білого кольору, 10 таб. 
темно- жовтого кольору), по 1 або 3 блістери 
разом з картонним футляром для зберігання 
блістерів в пачці

1 таб. рожевого кольору містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та 
левоноргестрелу 0,05 мг;
1 таб. білого кольору містить:
етинілестрадіолу 0,04 мг, 
левоноргестрелу 0,075 мг;
1 таб. темно- жовтого кольору 
містить: етинілестрадіолу 0,03 мг, 
левоноргестрелу 0,125 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

3

ЛЕВЕРЕТ МІНІ
таб. вк. плів. обол. 0,10 мг/0,02 мг; по 21 таб. 
в блістері; по 1, 3 або по 6 блістерів 
в картон.коробці

1 таб. містить:
етинілестрадіолу 0,02 мг та
левоноргестрелу 0,1 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма, С.А., 
Іспанія

4
ЦЕРІНТА
таб., по 21 таб. у блістері; по 1 блістеру 
в картон. коробці

1 таб. містить: етинілестрадіолу 0,03 мг 
та
левоноргестрелу 0,15 мг

Сан 
Фармасьютикал 
Індастріз Лтд., Індія

КОК третього покоління

1
РЕГУЛОН®

таб. вк. обол.,
0,15 мг/0,03 мг, по 21 таб. у блістері

етинілестрадіолу 0,03 мг
дезогестрелу 0,15 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

2
ЛОГЕСТ®

таб. вк. обол. по 21 таб. у блістері 
з календаршкалою; по 1 блістеру у пачці

1 таб. вк. обол. містить етинілестрадіолу 
20 мкг і гестодену 75 мкг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

3

ЛІНДИНЕТ 30
таб. вк. плів. обол. по 21 таб. в блістері; по 
1 або 3 блістери разом з картон. футляром 
для зберігання блістера в картон.упаковці

1 таб. містить: етинілестрадіолу 0,03 мг 
та гестодену 0,075 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

4

ЛІНДИНЕТ 20
таб. вк. обол. по 21 таб. в блістері; по 1 або 
3 блістери разом з картон. футляром для 
зберігання блістера в картон.упаковці

1 таб. містить: етинілестрадіолу 0,02 мг 
та гестодену 0,075 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

5
МАРВЕЛОН®

таб. по 21 таб. в блістері; по 1 блістеру 
в саше; по 3 саше у картон. упаковці

1 таб. містить:
етинілестрадіолу 0,030 мг та 
дезогестрелу 0,150 мг

Н.В.Органон, 
Нідерланди

6

НОВІНЕТ
таб. вк. обол. 0,15 мг/0,02 мг, по 21 таб. 
у блістері, по 1 або по 3 блістери в картон. 
уп.

1 таб. вк. обол. містить: етинілестрадіолу 
0,02 мг дезогестрелу 0,15 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

7

ВЕНДІОЛ
таб. вк. плів. обол. 0,06 мг/0,015 мг; по 
28 таб. у блістері (24 жовті актив. таб. 
і 4 зелені таб. плацебо); по 1 або по 3 
блістери (кожен блістер – у ламін. пакеті-
саше з пласким картон. футляром для 
зберіг. блістера та тижневим календарем- 
стікером) у картон. упаковці

1 актив. таб. містить: етинілестрадіолу 
мікронізованого 0,015 мг та гестодену 
мікронізованого 0,060 мг; 
1 таб. плацебо (зелена) діючі речовини: 
відсутні

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

8

ДЕЗОФЕМІН® 30
таб. вк. плів. обол. по 0,03 мг/0,15 мг по 
21 таб. у блістері, по 1, або по 3, або по 6 
блістерів у картон. коробці

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг, дезогестрелу 
0,15 мг

мібе ГмбХ 
Арцнайміттель, 
Німеччина

КОК четвертого покоління

1 ЖАНІН®

таб. вк. обол., по 21 таб. у бл.
етинілестрадіолу 0,03 мг
дієногесту 2 мг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

2

ДЖАЗ
таб. вк. обол. по 28 таб. (24 таб. світло- 
рожевого + 4 таб. (плацебо) білого кольору) 
у блістері з самоклейкою стрічкою; 1 
блістеру в картонній пачці

1 уп. містить 28 таб. (24 таб. світло- 
рожевого та 4 таб. (плацебо) білого 
кольору);
1 таб. світло- рожевого кольору містить 
етинілестрадіолу 0,02 мг (у вигляді 
клатрату з бетадексом) та дроспіренону 
3 мг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина
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Продовження таблиці 2
№ Назва випуску (ЛФ, дозування, упаковка) Склад діючих речовин Виробник

3

ДЖАЗ ПЛЮС
таб., вк. обол. № 28: по 24 таб. рожевого 
кольору і по 4 таб. світло- оранжевого 
кольору в блістері; по 1 блістеру в картонній 
пачці

1 уп. містить 28 таб.
(24 таб. рожевого та 4 таб. світло- 
оранжевого кольору)
1 таб. рожевого кольору містить 
етинілестрадіолу 0,02 мг (у вигляді 
клатрату з бетадексом) та дроспіренону 
3 мг, левомефолату кальцію 0,451 мг;
1 таб. світло- оранжевого кольору містить 
левомефолату кальцію 0,451 мг;

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

4
БЕЛАРА®

таб. вк. обол. 2 мг/0,03 мг по 21 таб. у блістері, 
по 1 або 3 блістери у картоній упаковці

1 таб. вк. обол. містить: етинілестрадіолу 
0,03 мг хлормадинону ацетату 2 мг,

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

5

ЯРИНА®

таб. вк. обол. по 21 таб. у блістері 
з календарною шкалою; по 1 блістеру 
у паперовому мішечку в картонній пачці

1 таб. вк. обол. містить етинілестрадіолу 
0,03 мг та дроспіренону 3 мг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

6

ЯРИНА®ПЛЮС
таб. вк. обол. № 28: по 21 таб. оранжевого 
кольору і по 7 таб. світло- оранжевого 
кольору в блістері; по 1 блістеру в картонній 
пачці

1 уп. містить 28 таб. вк. обол. (21 таб. 
оранжевого кольору і 7 таб. світло- 
оранжевого кольору);
1 таб. оранжевого кольору містить 
етинілестрадіолу 0,03 мг, дроспіренону 
3 мг та левомефолату кальцію 0,451 мг
1 таб. світло- оранжевого кольору містить 
левомефолату кальцію 0,451 мг

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

7

ДРОСПІФЕМ® 20
таб. вк. плів. обол., 0,02 мг/3 мг по 28 таб. 
у блістері (24 актив. таб. рожевого кольору + 
4 таблетки плацебо білого кольору); по 1, або 
по 3, або по 6 блістерів в картонній упаковці

1 актив. таб. рожевого кольору містить:
етинілестрадіолу 0,02 мг та дроспіренону 
3 мг;
1 таб. плацебо білого кольору не містить 
активних речовин

мібе ГмбХ 
Арцнайміттель, 
Німеччина

8

ДРОСПІФЕМ® 30
таб. вк. плів. обол. по 0,03 мг/3 мг по 21 таб. 
у блістері; по 1, або по 3, або по 6 блістерів 
у картонній упаковці

1 таб. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та дроспіренону 
3 мг

мібе ГмбХ 
Арцнайміттель, 
Німеччина

9

ДЕНОВЕЛЬ® 30
таб. вк. плів. обол. по 0,03 мг/2 мг № 21 таб., 
по 1 або по 3, або по 6 блістерів у картонній 
коробці

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та дієногесту 
2 мг

мібе ГмбХ 
Арцнайміттель, 
Німеччина

10

СИЛУЕТ®

таб. вк. плів. обол. по 21 таблетці в блістері; 
по 1 або по 3 блістери разом із картонним 
футляром для зберігання блістера в пачці

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та
дієногесту 2 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

11

МАДІНЕТ®

таб. вк. плів. обол. по 0,03 мг/2 мг, по 21 таб. 
у блістері; по 1 або по 3, або по 6 блістерів 
в картон. короб

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та 
хлормадинону ацетату 2 мг

мібе ГмбХ 
Арцнайміттель, 
Німеччина

12
МІЛАНДА
таб. вк. плів. обол. 3 мг/0,03 мг по 21 таб. 
у блістері; по 1 блістеру у картонній упаковці

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та
дроспіренону 3 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма С. А., 
Іспанія

13

ВІДОРА
таб. вк. плів. обол. 3,0 мг/0,03 мг по 28 таб. 
в блістері (21 таб. жовтого кольору та 7 таб. 
білого кольору); по 1 або по 3 блістери 
в картон. коробці

1 таб. вк. плів. обол. жовтого кольору 
містить: етинілестрадіолу 0,03 мг та
дроспіренону 3,0 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма, С.А., 
Іспанія

14

ВІДОРА МІКРО
таб. вк. плів. обол. 3,0 мг/0,02 мг по 28 таб. 
в блістері (21 таб. рожевого кольору та 
7 таб. білого кольору)

1 таб. вк. плів. обол. рожевого кольору 
містить: етинілестрадіолу 0,02 мг та
дроспіренону 3,0 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма, С.А., 
Іспанія

15

ДАРІЛІЯ
таб. вк. плів. обол. 3 мг/0,02 мг, по 28 (24+4) 
таб. у блістері; по 1 (1х24+4) або по 3 
(3х24+4) блістери разом з пласким картон. 
футляром для збер. блістер., тижневим 
календарем- стікером у картон.упаков.

1 актив. таб. містить: етинілестрадіолу 
мікронізованого 100 % 0,02 мг, 
дроспіренону кристалічного 100 % 3 мг;
1 таб. плацебо – діючі речовини відсутні

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина
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Продовження таблиці 2
№ Назва випуску (ЛФ, дозування, упаковка) Склад діючих речовин Виробник

16

ДІФЕНДА
таб. вк. плів. обол. 3 мг/0,02 мг по 28 таб. 
у блістері (24 таб. рожевого та 4 таб. плацебо 
білого кольору), по 1 блістеру в пачці з картону

1 таб. рожевого кольору містить:
етинілестрадіолу 0,02 мг та дроспіренону 
3 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма С. А., 
Іспанія

17

МІДІАНА
таб. вк. плів. обол. по 21 таб. у блістері; по 1 
або 3 бліст. разом з картон. футл. для зберіг. 
блістера в пачці

1 таб. містить: етинілестрадіолу 0,03 мг
та
дроспіренону 3 мг

ВАТ «Гедеон 
Ріхтер», Угорщина

18
ЖАСТІНДА
таб. вк. плів. обол. 2 мг/0,03 мг по 21 таб. 
у блістері, по 1 або 3 блістери в пачці з картону

1 таб. вк. плів. обол. містить:
етинілестрадіолу 0,03 мг та дієногесту 
2 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма С. А., 
Іспанія

19

ЛІБЕРАТТІ®
таб. вк. плів. обол. 0,02 мг/3 мг; по 28 (24+4) 
таб. у блістері; по 1 блістеру разом з календ. 
шкалою та тримачем для бліст. у коробці 
з картону

1 таб. вк. плів. обол. (рожева) містить: 
етинілестрадіолу 0,02 мг, дроспіренону 
3 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма, С.А., 
Іспанія

20

ФЕМІНАТІ®
таб. вк. плів. обол. по 0,03 мг/ 3 мг, по 28 (21+7) 
таб. у блістері, по 1 блістеру разом з календ. 
шкалою, тримачем для бліст. у картон. коробці

1 таб. вк. плів. обол. (жовта) містить: 
етинілестрадіолу 0,03 мг, дроспіренону 
3 мг

Лабораторіос 
Леон Фарма, С.А., 
Іспанія

21

КЛАЙРА
таб. вк. обол. по 3 мг + таб., вк. обол. по 1 мг 
+ таб. вк. обол., 3 мг/2 мг + таб. вк. обол., 
2 мг/2 мг + таб. вк. обол. (плацебо) № 28:
2 темно- жовті таб. + 5 червоних таб. + 17 
світло- жовтих таб. + 2 темно- червоних 
таб. + 2 білі таб. плацебо у блістері; по 1 
блістеру в картонному гаманці

кожна кален.уп. (28 таб., вк.пл. об.) містить: 
2 темно- жовтого кол. таб., кожна містить 
3 мг естрадіолу валерату; 5 червоного кол. 
таб., кожна містить 2 мг естрадіолу валерату 
і 2 мг дієногесту; 17 світло- жовтого кольору 
таб., кожна міст. 2 мг естрадіолу валерату 
і 3 мг дієногесту; 2 темно- червоного 
кол. таб., кожна містить 1 мг естрадіолу 
валерату; 2 білого кол. таб. плацебо

Байєр Ваймар 
ГмбХ і Ко. КГ, 
Німеччина

Типи/композиції: Тільки прогестин

1

ФЕМОСТОН®

таб. вк. обол. по 1 мг + таб., вк. плів. обол., 
по 1 мг/10 мг; комбі- упаковка № 28 (28х1); 
№ 56 (28х2); № 84 (28х3): 14 таб., вк. плів. 
обол. білого кол. по 1 мг + 14 таб., вк. плів. 
обол. сірого кол. по 1 мг/10 мг у блістері; по 
1 або 2, або 3 бліс. в коробці

1 таб. білого кол. містить естрадіолу 
гемігідрату, мікронізованого, що 
еквівалентно естрадіолу 1 мг; 1 таб. 
сірого кол. містить естрадіолу гемігідрату, 
мікронізованого, що еквівалентно 
естрадіолу 1 мг; дидрогестерону, 
мікронізованого 10 мг

Абботт 
Біолоджікалз Б. В., 
Нідерланди

2

ФЕМОСТОН®

таб. вк. обол., по 2 мг + таб., вк. плів. обол., по 
2 мг/10 мг; комбі- упаковка № 28 (28х1); № 56 
(28х2); № 84 (28х3): 14 таб., вк. плів. обол., 
цегляно- червоного кол. по 2 мг + 14 таб., 
вк. плів. обол., жовтого кол. по 2 мг/10 мг 
у блістері; по 1 або 2, або 3 блістери в коробці

1 таб. цегляно- червоного кол. містить 
естрадіолу гемігідрату, мікронізованого, 
що еквівалентно естрадіолу 2 мг; 
1 таб. жовтого кол. містить естрадіолу 
гемігідрату, мікронізованого, що 
еквівалентно естрадіолу 2 мг; 
дидрогестерону, мікронізованого 10 мг

Абботт 
Біолоджікалз Б. В., 
Нідерланди

Рис. 1. Аналіз КОК за покоління відповідно до типу гестагену
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Аналіз зареєстрованих ТН КОК за країною вироб-
ником свідчить що фармацевтичний ринок України 
в секторі КОК забезпечений повністю імпортними лі-
карськими засобами, серед яких за виробником домінує 
Німеччина (37 %) та Угорщина (29 %) (рис. 2). Тобто, 
серед препаратів групи КОК немає жодного лікарського 

засобу українського виробництва. Це свідчить про по-
требу населення України, зокрема жінок у розширенні 
асортименту препаратів вітчизняного виробництва та 
про перспективи розвитку фармацевтичної галузі для 
задоволення цієї потреби в умовах впровадження заходів 
щодо імпортозаміщення тих груп препаратів.

Рис. 2 Аналіз КОК за країнами- виробниками

Дослідження економічної доступності комбінованих 
оральних контрацептивів було проведено на основі да-
них щодо об’ємів реалізації та цін на КОК Аптеки АКС 
№ 55, м. Одеса вул. Костанді 162/2 за 2023 рік (табл. 3).

Середня роздрібна ціна місячного курсу лікування 
відповідала вартості упаковки КОК. Аналіз економіч-
ної доступності проведений окремо за кожний квартал 
2023 року (табл. 3).

За оцінкою показника адекватності платоспромож-
ності (Са. s.) встановлено, що серед 12 торгових назв 
комбінованих оральних контрацептивів реалізованих 
Аптекою АКС № 55 (м. Одеса вул. Костанді 162/2) за 
2023 рік препарати – Регулон № 3*21 таб.; Фемостон 
1/10 № 56 таб. та Ригевідон № 63 таб. належать до серед-
ньодоступних оскільки показник Са. s. для них складає 
на рівні 6,5-7,5 % що дозволяє віднести ці препарати до 
середньодоступних. Усі інші 9 торгових назв КОК нале-
жать до високодоступних оскільки Са. s. для них складає 
менше 5 % (табл. 3). Суттєвих відмінностей щодо зміни 
Са. s. по кварталах в межах однієї торгової назви препа-
рату не відбулося. Серед проаналізованих нами КОК не 
було представників препаратів які належали б до недо-
ступних, тобто до тих у яких Са. s. складає вище 15 %.

Проведений аналіз економічної доступності КОК ре-
алізованих Аптекою АКС № 55 (м. Одеса вул. Костанді 
162/2) за 2023 рік дозволив встановити, що всі препарати 
належать до категорії високо- та середньодоступних для 
населення за врахуванням показника середньомісячної 
зарплати пересічного громадянина України.

Отримані результати показників адекватності плато-
спроможності на курс лікування КОК за 2023 рік свід-
чать, що в цілому препарати залишаються в категорії 
високодоступних для жінок України та усі верстви насе-
лення нашої країни мають можливість їх застосовувати. 

Проведені нами дослідження соціально- економічної до-
ступності КОК за 2023 рік вказують, що тенденція щодо 
високодоступності цих препаратів для жінок України не 
змінювалася протягом останніх років на що вказують ре-
зультати досліджень, що проведенні раніше [11, 12, 13, 
14, 15, 16]. Оскільки в асортименті КОК зареєстрованих 
на фармацевтичному ринку України немає жодного пре-
парату українського виробництва перспективним з ме-
тою розвитку фармацевтичної галузі є впровадження 
заходів щодо імпортозаміщення цих груп препаратів.

Висновки
1. Встановлено, за даними Державного реєстру лі-

карських засобів, що станом на 15 травня 2024 року 
в Україні зареєстровано 36 торгових назв комбінованих 
оральних контрацептивів, левову частку ринку яких 
представлено КОК IV покоління – 21 ТН, що складає 
60 % та які за типом гестагену та вмістом естрогенів 
вважаються найбільш безпечними.

2. За оцінкою показника адекватності платоспро-
можності (Са. s.) встановлено, що серед 12 торгових 
назв комбінованих оральних контрацептивів реалізова-
них Аптекою АКС № 55 (м. Одеса вул. Костанді 162/2) 
за 2023 рік препарати – Регулон № 3*21 таб.; Фемостон 
1/10 № 56 таб. та Ригевідон № 63 таб. належать до серед-
ньодоступних, оскільки показник Са. s. для них складає 
на рівні 6,5-7,5 %, що дозволяє віднести ці препарати до 
середньодоступних тоді як усі інші до високодоступних.

3. Проведений аналіз економічної доступності 
КОК реалізованих Аптекою АКС № 55 (м. Одеса вул. 
Костанді 162/2) за 2023 рік дозволив встановити, що всі 
препарати належать до категорії високо- та середньодо-
ступних для населення за врахуванням показника серед-
ньомісячної зарплати пересічного громадянина України.
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Таблиця 3

Аналіз економічної доступності КОК реалізованих Аптекою АКС № 55 м. Одеса (вул. Костанді 162/2) за 2023 рік
№
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1 Регулон № 3*21

1 кв 1.67 1502.22 899,54 6,94
2 кв 0.33 359.38 1089,03 7,47
3 кв 0 0 - -
4 кв 0 0 - -

2 Жанін № 21 таб

1 кв 2 627.70 313,85 2,43
2 кв 6 1981.00 330,17 2,26
3 кв 11 3510.75 319,16 2,26
4 кв 8 2649.41 331,17 2,13

3 Фемостон 1/10 № 56 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 0 0 - -
3 кв 3.5 3719.10 1062,60 7,54
4 кв 0.5 583.50 1167,00 7,5

4 Фемостон 2/10 № 28 таб

1 кв 2 1298.00 649,00 4,99
2 кв 0 0 - -
3 кв 3 1909.70 636,57 4,52
4 кв 4 2596.50 649,12 4,17

5 Джаз № 28 таб

1 кв 1 325.80 325,80 2,52
2 кв 5 1817.05 363,41 2,5
3 кв 5 1748.80 349,76 2,5
4 кв 7 2511.23 358,75 2,30

6 Джаз плюс № 28 таб

1 кв 1 357.70 357,70 2,76
2 кв 1 357.70 357,70 2,45
3 кв 3 1022.30 340,77 2,42
4 кв 6 2119.70 353,28 2,27

7 Клайра № 28 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 1 375.30 375,30 2,57
3 кв 2 750.00 375,00 2,66
4 кв 3 1124.40 374,80 2,41

8 Белара № 21 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 5 2505.54 501,11 3,44
3 кв 6 2874.40 479,07 3,40
4 кв 5 2540.40 508,08 3,26

9 Ярина № 21 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 0 0 - -
3 кв 1 334.30 334,30 2,37
4 кв 1 363.60 363,60 2,33

1 2 3 4 5 6 7

10 Ярина плюс № 28 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 2 740.10 370,05 2,53
3 кв 1 355.40 355,40 2,52
4 кв 3 1090.50 363,50 2,34

11 Логест № 21 др

1 кв 0 0 - -
2 кв 1 293.80 293,80 2,01
3 кв 2 590.70 295,35 2,09
4 кв 4 1171.30 292,82 1,88

12 Ригевідон № 63 таб

1 кв 0 0 - -
2 кв 2 1883.40 947,70 6,50
3 кв 0 0 - -
4 кв 0 0 - -
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ANALYSIS OF THE ASSORTMENT OF COMBINED ORAL CONTRACEPTIVES REGISTERED 
ON THE PHARMACEUTICAL MARKET OF UKRAINE AND ASSESSMENT 

OF THEIR SOCIO-ECONOMIC AVAILABILITY

K. Kalko1, Y.Bukataru2, G. Budenkova1, M. Savokhina3, I. Borysiuk4, O. Gerush2, A. Kononenko3
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International Humanitarian University4 (Odesa, Ukraine)

Summary.
Combined oral contraceptives (COCs) are a group of medications widely used by women of reproductive age worldwide that contain 

progestin and estrogen or progestin alone. COCs remain one of the most common contraceptive methods used by women of reproductive 
age, with approximately 151 million users worldwide.
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The aim of the work  was to research the range of combined oral contraceptives (COC) registered on the pharmaceutical market 
of Ukraine and to assess their socio- economic availability using the example of AKS Pharmacy No. 55 (Odesa, 162/2 Kostandi St.) 
for the year 2023.

Research materials and methods. Analytical (data from the State Register of Medicinal Products and the search system tabletki.
ua) and pharmacoeconomic (estimation of economic availability based on the indicator of adequacy of solvency Ca. s) research methods 
were used.

Results and discussion. It was established that as of May 15, 2024, 36 trade names (TN) of COC preparations of foreign production 
were registered in Ukraine. The lion’s share of the market is represented by IV generation COCs – 60 % of the total assortment. 3rd, 2nd 
and 1st generation COCs account for 23, 14 and 3 % of TN drugs, respectively. The type of composition containing only progestin is 
represented by 2 TN preparations. It was noted that among 12 TN COC drugs – «Regulon No. 3*21» tablets; «Femoston 1/10 No. 56» 
tablets and «Rygevidon No. 63» tablets belong to the middle range (Са. s. = 6,5-7,5 %). All the other 9 TN COCs belong to the high 
range (Ca. s. less than 5 %).

Conclusions. The range of combined oral contraceptives registered in the pharmaceutical market of Ukraine is completely provided 
by imported manufacturers, and according to the results of socio- economic availability of COCs it was established that these drugs 
belong to the category of high and medium availability.

Key words: Combined Oral Contraceptives; Pharmaceutical Market; Socio- Economic Availability.
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