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Аналіз сучасного стану зареєстрованих 
в Україні препаратів для офтальмології

Мета – проаналізувати асортимент офтальмологічних препаратів, зареєстрованих в Україні станом 
на травень 2022 р.

Матеріали та методи. Для проведення досліджень використано класичний (традиційний) метод 
аналізу й узагальнення інформації. Аналіз асортименту офтальмологічних лікарських засобів (ЛЗ), 
зареєстрованих в Україні, здійснювали з використанням даних Державного реєстру ЛЗ України та 
Компендіуму 2022, де наведено ЛЗ відповідно до класифікаційної системи АТС. Для дослідження 
було обрано такі характеристики: належність ЛЗ до певної групи АТС-класифікації, лікарська фор-
ма (ЛФ), компонентність за лікарською речовиною (ЛР), фірми-виробники та їх країни походження, 
об’єм наповнення контейнера та матеріал первинного паковання для рідких ЛФ.

Результати дослідження. У роботі наведено результати аналізу асортименту ЛЗ для лікуван-
ня різних захворювань очей. Станом на травень 2022 р. в Державному реєстрі ЛЗ України зареє-
стровано 293 препарати для лікування захворювань органа зору, з яких 25 записів дублюються у 
зв’язку із введенням змін до відомостей про тотожний ЛЗ та інформацію щодо яких в досліджен-
ні не враховано. Виявлено наявність значного асортименту ЛЗ для лікування різних захворювань 
очей, що охоплює всі групи ліків за АТС-класифікацією. Дослідження засвідчили домінування таких 
характеристик очних ЛЗ у кожній із розглядуваних категорій: за АТС – S01E протиглаукомні та міо-
тичні засоби, за походженням виробника – іноземні виробники, за ЛФ – очні краплі, за складом ЛР – 
монокомпонентні, за об’ємом наповнення контейнера – 5 мл, за матеріалом первинного паковання 
– полімерні контейнери.

Висновки. Наявність значного асортименту надає можливості повнішою мірою задовольняти 
потреби офтальмологічного напряму медицини в очних ЛЗ усіх груп ліків за АТС-класифікацією.

Ключові слова: фармацевтичний ринок; аналіз ринку; офтальмологічні лікарські засоби; АТС-
класифікація; лікарська форма; об’єм наповнення контейнера.
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The analysis of the current state of medicines for ophthalmology registered 
in Ukraine
Aim. To analyze the range of ophthalmic medicines registered in Ukraine as of May 2022.
Materials and methods. The classical (traditional) method of analysis and generalization of informa-

tion was used for the study. The analysis of the range of ophthalmic medicines (MD) registered in Ukraine 
was carried out using data from the State Register of Medicines of Ukraine and Compendium 2022 listing 
medicines according to the ATC classification system. The following characteristics of the study were selected: 
drug belonging to a certain group of the ATC classification, dosage form (DF), component by a medicinal 
substance (MS), manufacturing companies and their countries of origin, the container filling volume and 
the primary packaging material for liquid DF.

Results. The article presents the results of the analysis of the range of drugs for the treatment of vari-
ous eye diseases. As of May 2022, 293 drugs for the treatment of eye diseases were registered in the State 
Register of Medicines of Ukraine, of which 25 entries were duplicated due to the introduction of changes 
in the information about identical medicinal products and the information of them was not taken into ac-
count in the study. It has been found that there is a significant range of drugs for the treatment of various 
eye diseases, covering all groups of medicines according to the ATC classification. The studies have shown 
the overwhelming dominance of the following characteristics of ophthalmic medicines in each of the cat-
egories studied: according to the ATC – S01E anti-glaucoma and miotic agents, according to the origin of 
the manufacturer – foreign manufacturers, according to DF – eye drops, according to the drug composition 
– monocomponent, by the container filling volume – 5 ml, and by the material of the primary packaging – 
polymer containers.

Conclusions. The presence of a wide assortment provides opportunities to more fully meet the needs 
of ophthalmological branch of medicine in ophthalmic medicines of all groups of drugs according to the 
ATС classification.

Key words: pharmaceutical market; market analysis; ophthalmic medicinal products; ATС classifica-
tion; dosage form; container filling volume.
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Постанова проблеми. Згідно з опублі-
кованою у 2019 році ВООЗ першою Все- 
світньою доповіддю про проблеми зору в 
усьому світі налічується не менше 2,2 мі-
льярда випадків порушення зору чи сліпо-
ти, з яких понад 1 мільярд є наслідком від-
сутності профілактики чи лікування [1]. 
До переліку соціально-значущих захворю-
вань ока, що можуть призвести в більшості 
випадків до сліпоти, зараховують глаукому,  
катаракту, діабетичну ретинопатію тощо.  
Серед основних методів лікування пацієнтів з 
різними офтальмологічними захворювання- 
ми найпоширенішим та традиційним напря- 
мом є фармакотерапія. Препарати для оф- 
тальмології – особлива група лікарських за-
собів (ЛЗ), що формується в окрему групу за 
АТС-класифікацією та до якої висуваються 
жорсткі вимоги щодо якості й безпеки очних 
лікарських препаратів (ЛП), регламентовані 
ДФУ та іншими нормативними документами.

Око є найбільш доступне для місцево-
го застосування препаратів для лікування  
офтальмологічних патологій, тому цей шлях  
найчастіше використовують для доставлян- 
ня очних ліків. Серед переваг місцевого за- 
стосування очних ЛП зазначають безпосе- 
редньо локалізоване доставлення лікарсь- 
ких речовин (ЛР) до цілі із зручністю і від- 
носною безболісністю для пацієнта, кращий  
доступ до внутрішньоочних середовищ та 
відсутність печінкового метаболізму, на від- 
міну від шляху системного доставляння.

З огляду на постійну мінливість сучас-
ного переліку зареєстрованих офтальмоло- 
гічних ЛЗ, про що зазначають попередні пра- 
ці вітчизняних науковців [2-6], та соціально- 
важливе значення офтальмологічних ЛЗ обі- 
знаність спеціалістів фармації у питаннях 
щодо сучасної структури ринку ЛЗ для лі-
кування захворювань ока є завжди важли-
вим та актуальним напрямом для виробни- 
ків ЛЗ (вдосконалення асортименту), лікарів- 
офтальмологів (підбір оптимальної ЛФ, па- 
ковання тощо), фармацевтів (формування  
товарного асортименту аптечного закладу),  
тому дослідження ринку ЛЗ для лікування 
очей потребують постійного оновлення. 

Аналіз останніх досліджень і публікацій.  
Результати аналізу фармацевтичного ринку  
офтальмологічних ЛЗ висвітлено в працях  
вітчизняних учених Л. М. Андрюкової,  

О. П. Півень, О. Г. Фетісової та ін. [2-7].  
Ці дослідження проведено в 2004-2017 рр.  
У них наведено результати маркетингово- 
го аналізу ринку ЛП для лікування офталь-
мологічних захворювань за традиційними 
категоріями щодо ринкової частки зареєст- 
рованих ЛЗ за виробниками й країнами, за 
АТС-класифікацією, за формами їх випус-
ку, розподілу асортименту ЛЗ за ціновими 
категоріями, аналізу показників продажів 
очних ЛЗ у натуральному й грошовому ви-
мірі та інші особливості офтальмологічно-
го сегмента фармацевтичного ринку.

Виділення не вирішених раніше час-
тин загальної проблеми. За останні роки 
вітчизняні дослідження за цією темою від-
сутні. Отже, з огляду на високу динаміч-
ність розвитку сучасного фармацевтично-
го ринку  наведена в зазначених джерелах 
інформація наразі є застарілою та потре-
бує оновлення.

Формулювання цілей статті. Метою ро- 
боти було проведення аналізу асортименту 
офтальмологічних препаратів, зареєстро- 
ваних в Україні станом на травень 2022 р.

Викладення основного матеріалу до-
слідження. Для проведення досліджень ви- 
користано класичний (традиційний) метод  
аналізу й узагальнення інформації, а також  
табличні й графічні засоби наочної презен-
тації отриманих даних. Аналіз асортимен-
ту офтальмологічних ЛЗ, зареєстрованих в  
Україні, здійснювали з використанням да-
них Державного реєстру ЛЗ України [8] та 
Компендіуму 2022, де наведено ЛЗ відпо-
відно до класифікаційної системи АТС [9], 
за такими характеристиками: належність 
ЛЗ до певної групи АТС-класифікації, фірми- 
виробники та їх країни походження, ЛФ, об’єм  
та матеріал первинного паковання для рід-
ких ЛФ.

Проведений аналіз засвідчив, що станом  
на травень 2022 року на фармацевтично- 
му ринку України зареєстровано 293 пре-
парати для захворювань органа зору, з яких  
25 записів дублюються у зв’язку із закін- 
ченням дії однієї реєстраційної картки із  
зазначеними відомостями про ЛЗ та введен- 
ням в дію змін до відомостей про тотожний  
ЛЗ іншого (дублювального) запису протя-
гом певного періоду після затвердження від-
повідного наказу.
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Згідно з АТС-класифікацією лікарські за- 
соби, використовувані в офтальмології, на- 
лежать до групи S01 «Засоби, що застосо- 
вують в офтальмології» і до групи S03 «Пре- 
парати, що застосовують в офтальмології та  
отології». У Державному реєстрі ЛЗ Украї- 
ни представлено дев’ять груп офтальмоло- 
гічних препаратів і 2 групи ЛЗ, що мають 
подвійне застосування – для офтальмоло- 
гії та отології. Розподіл зареєстрованих оч- 
них ЛП за АТС-класифікацією наведено на 
рис. 1-3.

Проведене дослідження засвідчило, що  
найбільшу частку ЛП для очей відповідно  

до їх основного терапевтичного застосуван- 
ня протягом багатьох років [2-6] займає гру- 
па протиглаукомних і міотичних ЛЗ (S01Е) 
(рис. 2) із значенням 38,4 % від загальної  
кількості зареєстрованих офтальмологічних  
ЛЗ (переважно комбінованих ЛП на основі 
тималолу малеату, які налічують 27 торго-
вих найменувань). 

Наступні групи за кількістю ЛП належать  
до протимікробних (S01A) (рис. 3) – 15,0 %, 
протизапальних (S01В) – 11,2 %, протина-
брякових і антиалергійних  (S01G) – 8,2 % 
та групи інших офтальмологічних засобів 
(S01X) – 10,4 %.  Загальна  частка  ЛП для  
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Рис. 1. Розподіл офтальмологічних ЛЗ за групами АТС-класифікації  
(за даними Державного реєстру ЛЗ України станом на травень 2022 р.)
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лікування захворювань очей і вуха складає  
5,2 % здебільшого за рахунок очних крапель  
протимікробної дії на основі таких ЛР, як 
ципрофлоксацин, норфлоксацин, офлокса- 
цин і мірамістин, а також комбінованого 
ЛЗ з ципрофлоксацином і дексаметазоном. 

Також варто зауважити, що наповнен- 
ня груп АТС-класифікації ЛЗ протягом ро-
ків змінюється як за якісним, так і за кіль-
кісним складом. Серед прикладів можна на- 
вести відсутність такої дуже популярної у  
попередні роки ЛФ, як очні краплі антигіс- 
тамінної ЛР антазолін [10] та появу 4-х но-
вітніх ЛП на основі моноклональних анти-
тіл у групі, що застосовують у разі судин-
них захворювань очей (S01L).

Більшість очних ЛЗ, зареєстрованих на 
фармацевтичному ринку України, нале-
жить закордонним виробникам з 25 країн 
світу в розмірі 76 % від загальної кількос-
ті зареєстрованих офтальмологічних ЛЗ.  
Найбільшу кількість закордонних торгових  
найменувань офтальмологічних ЛП у спад- 
ному порядку виробляють у Німеччині, Ін- 
дії, Бельгії, Румунії, Фінляндії та Польщі.  
Серед вітчизняних виробників очних ЛЗ про- 
відну позицію займає ПАТ «Фармак» (м. Київ)  
з 39 % від загальної кількості зареєстрова- 
них офтальмологічних ЛЗ вітчизняного  
виробництва, друге та трете місце нале-
жить ТОВ «ФАРМЕКС ГРУП» (м. Бориспіль)  

і ЗАТ «Фармацевтична фірма “Дарниця”» 
(м. Київ) з 29,7 % та 11 % відповідно.

Розподіл ЛЗ у досліджуваній групі за лі- 
карською формою демонструє наявність оди- 
надцяти різновидів форм (табл.). Попри су- 
часні наукові досягнення останніх десяти- 
річ у галузі створення новітніх офтальмо- 
логічних систем доставляння ЛР, очні крап- 
лі й далі залишаються найпоширенішою ЛФ,  
що підтверджено результатами проведено- 
го аналізу: переважну частину ЛЗ для очей, 
яка становить приблизно 78 % від загаль-
ної кількості зареєстрованих офтальмоло- 
гічних ЛЗ, випускають у вигляді очних кра- 
пель. Серед інших лікарських форм присут- 
ні суспензії (9,3 %), емульсії (0,8 %), очні ма- 
зі (4,8 %), гелі (2,2 %), розчини для ін’єкцій 
(1,5 %) та таблетки (1,8 %). Варто зазна-
чити появу на українському фармацевтич-
ному ринку очних суспензій вітчизняного 
виробництва, які складають 20 % від кіль-
кості всіх ЛП цієї ЛФ. Найменшу кількість 
(по 1 ЛП) складають офтальмологічні ЛЗ, 
представлені із сумарною часткою у 1,6 % 
у таких формах, як ліофілізати для приго-
тування очних крапель та очні емульсії з 
розчинниками, порошок для приготуван-
ня розчину для ін’єкцій та імплантат для 
інтравітреального введення.

Основна частка зареєстрованих очних 
ЛП за складом ЛР є монокомпонентні ЛЗ,  

Таблиця

РОЗПОДІЛ ОФТАЛЬМОЛОГІЧНИХ ЛЗ ЗА ФОРМОЮ ВИПУСКУ

№ ЛФ
Кількість ЛЗ

одиниць % ЛФ вітчизняного 
виробництва

закордонного 
виробництва

1 Розчин, краплі очні 209 77,9 52 157
2 Cуспензія, краплі очні 25 9,3 5 20
3 Емульсія, краплі очні 2 0,8 0 2
4 Мазь очна 13 4,8 2 11
5 Гель очний 6 2,2 0 6

6 Ліофілізат для приготування очної 
емульсії з розчинником 1 0,4 1 0

7 Ліофілізат для приготування очних 
крапель з розчинником 1 0,4 1 0

8 Порошок для розчину для ін’єкцій 1 0,4 0 1
9 Таблетки 5 1,9 2 3

10 Розчин для ін’єкцій 4 1,5 0 4

11 Імплантат для інтравітреального 
введення 1 0,4 0 1

         Разом: 268 100 63 205
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що становлять 77,3 % від загальної кількос- 
ті ЛЗ для очей.  Монокомпонентні ЛЗ пред-
ставлені понад 60 ЛР, з яких у найбільшій 
кількості торгових найменувань містяться  
латанопрост (4,85 %), дексаметазон (4 %),  
тимолол, бримонідин і травопрост (по 3,7 %),  
дорзоламід, ципрофлоксацин та олопата- 
дин (по 2,6 %). Комбіновані препарати 
розподіляються на 15,3 % очних крапель 
та 7,5 % інших ЛФ. 

За об’ємом наповнення контейнера оф- 
тальмологічні ЛЗ представлені цілим спект- 
ром варіантів від 0,3-2,5 мл для однодо-
зового паковання ЛЗ без консерванта до 
2,5-15 мл для багатодозових контейнерів. 
Основну нішу серед цього різноманітного 
спектра паковання очних крапель займає 
традиційно використовуване в офтальмо- 
логії багатодозове паковання у 5 мл та 10 мл  
з 53,4 % і 23,4 % відповідно від загальної 
кількості контейнерів для рідких ЛФ. Інші 
види менш поширених паковань, зокрема 
об’ємом 3 мл, становлять 4 % асортименту, 
а об’ємом 6 мл, 7,5 мл і 15 мл – сумарно 1 % 
від усього асортименту. Паковання за ра-
хунок контейнерів у 2,5 мл складає 12,4 %. 
Крім того, у категорії присутні контейне-
ри з об’ємом наповнення у 0,2 мл, 0,25 мл, 
0,3 мл, 0,4 мл, 0,45 мл, 0,5 мл та 1,7 мл, які 
сумарно займають частку на рівні 5,5 %.

Варто зазначити, що однодозове пако-
вання у 18 % випадків від загальної кіль- 
кості зареєстрованих офтальмологічних ЛЗ  
використовують для лікування глаукоми.

Щодо матеріалу первинного пакован-
ня, який представлено двома категоріями 
(скло та полімер), то більшість очних ЛЗ 
(90 % від загальної кількості офтальмоло- 
гічних ЛП у ЛФ різноманітних крапель) 
упаковано в полімерні контейнери.

Висновки. Проведено аналіз сегмента за- 
реєстрованих в Україні ЛЗ для лікування різ- 
них захворювань очей. З’ясовано, що наразі  
наявний значний асортимент офтальмоло- 
гічних ЛЗ, який охоплює всі групи ліків за  
АТС-класифікацією, що пояснюється розвит- 
ком сучасних знань про фармакотерапію за- 
хворювань ока та технологій виробництва 
ЛП. Результати дослідження засвідчили до- 
мінування таких характеристик очних ЛЗ у  
кожній із розглядуваних категорій: за АТС –  
S01E протиглаукомні та міотичні засоби, за  
походженням виробника – іноземні вироб-
ники, за ЛФ – очні краплі, за складом ЛР – 
монокомпонентні, за об’ємом наповнення 
контейнера – 5 мл, за матеріалом первин-
ного паковання – полімерні контейнери. 
Порівняння результатів з даними аналогіч- 
них досліджень попередніх років [2-6] до-
зволяє констатувати, що, окрім збільшення 
загальної кількості офтальмологічних пре- 
паратів, за іншими характеристиками збе- 
рігаються такі ж самі тенденції. Наявний  
значний  асортимент надає можливості пов- 
нішою мірою задовольняти потреби офталь- 
мологічного напряму медицини в очних ЛЗ - 
усіх груп ліків за АТС-класифікацією.

Перспективи подальших досліджень.  
З огляду на досягнення сучасної фармацев-
тичної науки, які дозволяють задовольняти  
наявні потреби терапії офтальмологічних за- 
хворювань завдяки створенню нових ЛЗ на  
основі нових ЛР, а також через постійну мін- 
ливість стану фармацевтичного ринку такі  
дослідження потребують регулярного прове- 
дення з висвітлюванням їх результатів у нау- 
кових виданнях, що стане запорукою підви- 
щення обізнаності й компетентності фарма-
цевтичних та медичних працівників.

Конфлікт інтересів: відсутній.
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