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Аналіз амбулаторного використання ноотропних лікарських препаратів 

 
Вступ: Захворюваність на  цереброваскулярну патологію з кожним 

роком все зростає, так у 2001 році  в Україні зареєстровано пацієнтів, що 

складають 5.3% населення, а в 2005 році цей показник склав 3 мільйона 

пацієнтів, тобто 6.4% населення. Переважна більшість, 96% пацієнтів -  це 

хворі з  хронічними порушеннями мозкового кровообігу. Цереброваскулярні 

захворювання, серед яких розрізняють гострі і хронічні  форми, є однією з 

найважливіших медичних і соціальних проблем як у нашій країні, так і в 

усьому світі в силу значної їх поширеності й тяжких наслідків – втрата 

працездатності, інвалідизація, когнітивні порушення, розвиток деменції. 

Серед найбільш актуальних і перспективних інструментів 

фармакотерапевтичного впливу на центральну нервову систему є ноотропні 

препарати. За статистикою ВООЗ, третина населення Європи приймає 

препарати цієї групи. Можна розділити їх на істинні ноотропи, з домінуючим 

впливом на інтелектуально-мнестичні функції – пірацетам, оксірацетам та 

змішаної дії з широким спектром ефектів «нейропротектори»- ніцерголін, 

вінпоцетин, церебролізин, гінкго, пантогам. В цілому ноотропи 

характеризуються відносно низькою токсичністю і порівняно не частим 

розвитком небажаних ефектів.  Побічні ефекти розвиваються у 5% пацієнтів, 

але широке застосування цих препаратів вимагає систематизації знань про їх 

побічні дії. 

Мета дослідження: Вищенаведене стало підґрунтям для того,щоб 

дослідити амбулаторне споживання ноотропних препаратів за допомогою 

інтегрованого ABC/VEN/частотного аналізу. Перерахувати споживання цих 

препаратів у DDD та визначити, скільки було спожито ноотропів хворими в 

стандартних дозах 

Матеріали та методи:  Дослідження проводили в приватній аптеці  м. 

Харкова. В даній роботі використовували допоміжні види  
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фармакоекономічного аналізу –АВС,VEN,частотний.  Для визначення 

найбільш вживаного препарату використали АТС/DDD – методологію. АВС 

аналіз дозволяє виявити найбільш витратну групу препаратів, що 

споживались пацієнтами. VEN аналіз проводили за формальною ознакою: 

визначали наявність ЛП в Державному формулярі 4 випуску. Період, який 

був узятий для дослідження (травень 2012 – жовтень 2012рр.)  

Результати:  Було проаналізовано  58 ТН, до яких увійшло 16  МНН. 

Але на фармацевтичному ринку України представлено 159 ТН. За 

результатами АВС- аналізу визначена найбільш витратна група ЛП, до якої 

увійшло 20 ТН, які відносяться здебільшого до нейропротекторів,  відсоток 

витрачених коштів 78.79%, за сумою в гривнях – 181391,26. Лідером 

виявився цераксон  розчин для ін’єкцій 4 мл. Частотний аналіз визначив 

четвірку лідерів за кількістю проданих упаковок: фезам, кавінтон форте, 

ноофен, оксібрал.  Результати VEN –аналізу показали , що серед  

досліджуваних  ЛП 65.52% належить до групи V, тобто необхідні і 

рекомендовані для застосування у фармакотерапії. Згідно з проведеною 

АТС/DDD–методологією визначили, що самим  споживаним ЛП виявилась 

комбінація «пірацетам + цинаризин»,  представлена такими ТН як  нейро-

норм, фезам, омарон, ноозам. Цей показник становив 14 757 DDDS. 

Висновки:  Встановлено, що  самим споживаним препаратом в DDD 

виявилась комбінація пірацетама з цинаризином. До групи А згідно з 

проведеним АВС-аналізом відноситься тільки препарат фезам на основі цієї 

комбінації. Це свідчить що грошовий еквівалент відіграє важливу роль  у 

формуванні групи А, так як вона є найбільш затратною. Тому така ситуація 

потребує удосконалення і корекції  використання  переліку ноотропних 

препаратів. Насьогодні пацієнти в більшій мірі споживають більш дешеві 

ноотропні лікарські засоби (генеричні). Частотний аналіз показав, що ті 

препарати, які користуються попитом у пацієнтів увійшли до життєво 

важливих, виняток становить ноофен, але не увійшли до перших позицій 

групи А. Тобто гроші здебільшого було витрачено на невеликі групи дорогих 

ноотропних препаратів у невеликих кількостях. 


