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Багатьом людям, які страждають від серцево-судинних захворювань, зокрема, 
артеріальної гіпертензії, необхідно приймати відразу кілька лікарських засобів (ЛЗ): одні 
для зниження артеріального тиску (AT), інші для зниження рівня холестерину тощо. 
Необхідність щоденного прийому кількох ЛЗ одночасно, значно ускладнює життя хворого, 
призводить до неминучих пропусків їх прийому. Експерти бачать вихід з цієї ситуації у 
підвищенні прихильності пацієнта до лікування, що може бути досягнуто шляхом 
зменшення кратності прийому ЛЗ, спрощення режиму їх прийому, підвищення зручності 
для хворого, поліпшення профілю переносимості і здешевлення. Цього можна досягти при 
використанні політаблеток (polycap). У світовій літературі активно дискутується проблема 
багатокомпонентної таблетки для одноразового прийому протягом доби, яка поряд з 
адекватним контролем AT забезпечувала б сприятливий вплив на параметри ліпідного 
профілю, коагуляцію і, можливо, інші важливі щодо серцево-судинного ризику показники. 
Тому, метою нашого дослідження був аналіз політаблеток (роїусар) для лікування серцево-
судинних захворювань на фармацевтичному ринку України. 

Дослідження ринку політаблеток для лікування серцево-судинних захворювань 
проводили протягом 2012-2015 років за даними інформаційно-пошукової системи 
«Моріон». 

Встановлено, що три роки тому на вітчизняному фармацевтичному ринку 
політаблетки були представлені 2 міжнародними непатентованими назвами (МНН): 
гіполіпідемічним ЛЗ з селективним інгібітором абсорбції холестерину: аторвастатин + 
езетиміб (С10ВА05) - 2 торгові назви (ТН) та гіполіпідемічним ЛЗ з антигіпертензивним 
ЛЗ антагоністом кальцію (АК): аторвастатин + амлодипін (С10ВХ03) - З ТН, тобто на 
ринку роїусар були представлені у вигляді 5 ТН. Усі ЛЗ були закордонного виробництва. А 
вже на початку 2016 р. політаблетки представлені на ринку України 4 МНН: 
антигіпертензивним ЛЗ з антиагрегантом: бісопролол + ацетилсаліцилова кислота (АСК) 
(С07АВ57), гіполіпідемічними ЛЗ з селективним інгібітором абсорбції холестерину: 
симвастатин + езетиміб (С10ВА02) і аторвастатин + езетиміб (С10ВА05), гіполіпідемічним 
ЛЗ і антигіпертензивним ЛЗ АК: аторвастатин + амлодипін (С10ВХ03) у вигляді 17 ТН. 
Політаблетки аторвастатину з амлодипіном (С10ВХ03) були представлені найбільшою 
кількістю ТН - 9, роїусар симвастатину з езетимібом (С10ВА02) були представлені 4 ТН, 
аторвастатину з езетимібом (С10ВА05) і бісопрололу з АСК (С07АВ57) були представлені 
найменшою кількістю ТН по 2 кожна. Лише З ТН для комбінації аторвастатин + амлодипін 
були представлені вітчизняними виробниками, 14 ТН ЛЗ були закордонного виробництва. 

Таким чином, з кожним роком на фармацевтичному ринку України розширюється 
асортимент політаблеток (роїусар) для лікування серцево-судинних захворювань, як ЛЗ 
багатогранного патогенетичного впливу на серцево-судинні захворювання і найбільш 
комплаєтні для пацієнта. Це свідчить про те, що вітчизняний ринок не відстає від світових 
тенденцій і на ньому присутні сучасні ЛЗ для лікуванні серцево-судинних захворювань, які 
допомагають пацієнтам у дотриманні камплаєнтності при лікуванні. А на популяційному 
рівні такі зміни здатні привести до достовірного зниження захворюваності і смертності від 
серцево-судинних захворювань та їх ускладнень. 
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