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АНАЛИЗ СТРУКТУРЫ ЗАТРАТ НА ЛЕКАРСТВЕННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 
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Отечественный фармацевтический рынок активно развивается под воздействием экономических, социальных, демо-

графических, политических и иных факторов. Значимый вклад в его развитие вносят программы льготного лекарственного 
обеспечения населения, финансируемые за счет средств бюджетов различных уровней. 

На примере Самарской области ‒ одного из крупнейших по численности населения в Приволжском федеральном окру-
ге регионов ‒ проведен анализ реализации программы обеспечения необходимыми лекарственными препаратами (ОНЛП) 
за период с 2014 по 2016 гг. В работе использованы методы сравнительного, структурного, логического, ретроспективного, 
маркетингового и контент-анализов. Установлено, что наибольшую долю в структуре затрат при реализации программы 
ОНЛП занимают лекарственные препараты, влияющие на пищеварительный тракт и обмен веществ, противоопухолевые 
препараты и иммуномодуляторы, препараты для лечения заболеваний нервной системы и для лечения заболеваний респи-
раторной системы (в частности, препараты для лечения обструктивных заболеваний дыхательных путей). 

Ключевые слова: лекарственное обеспечение, обеспечение необходимыми лекарственными препаратами, федеральные 
льготополучатели, лекарственные препараты. 
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ANALYSIS OF THE COST STRUCTURE OF MEDICINE ASSISTANCE PROGRAMS 
FOR BENEFIT RECIPIENTS  

 
Domestic pharmaceutical market is actively developing under the influence of economic, social, demographic, political and 

other factors. A great contribution into its development is made by budget-financed programs of medicine assistance.  
On the example of the Samara region - one of the largest in terms of population in the Privolzhsky Federal District ‒ an analysis 

of the implementation of the program of provision of necessary medicinal products for the period from 2014 to 2016 was carried 
out. In the study there were used the methods of comparative, structural, logical, retrospective, marketing and content analyzes. It is 
determined that a significant proportion in the cost structure during the implementation of the this program is presented by the medi-
cines that affect the alimentary tract and metabolism (in particular, insulins), antineoplastic and immunomodulating medicines, med-
icines for the treatment of diseases of the nervous system and for the treatment of respiratory diseases (in particular, medicines for 
the treatment of obstructive airways diseases). 

Key words: medicine assistance, program "Provision of necessary medicinal products", federal benefit recipients, medicines. 
 
Отечественный фармацевтический ры-

нок активно развивается под воздействием 
экономических, социальных, демографиче-
ских, политических и иных факторов. Значи-
мый вклад в его развитие вносят программы 
льготного лекарственного обеспечения насе-

ления, финансируемые за счет средств бюд-
жетов различных уровней. В условиях огра-
ниченного бюджетного финансирования, ро-
ста числа льготополучателей федерального и 
регионального уровней ответственности и 
снижения платежеспособности населения за-
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дача повышения эффективности расходования 
бюджетных средств, предусмотренных на ре-
ализацию различных программ льготного ле-
карственного обеспечения, является весьма 
актуальной [1-4].  

В Приволжском федеральном округе 
(ПФО) право на льготное лекарственное 
обеспечении имеют 11,6% граждан (около 3,5 
млн. человек). Самарская область входит в 
ТОР-5 субъектов ПФО по численности насе-
ления, находится на втором месте по объему 
выделяемых средств на реализацию програм-
мы ОНЛП и на третьем месте по количеству 
федеральных льготополучателей. В этой связи 
актуальным является интерес к изучению 
особенностей льготного лекарственного обес-
печения населения данного региона, а также 
структуры затрат, предусмотренных на закуп-
ку лекарственных препаратов [5]. 

Цель исследования ‒ анализ реализации 
программы обеспечения необходимыми ле-
карственными препаратами федеральных 
льготополучателей Самарской области за пе-
риод с 2014 по 2016 гг. 

Материал и методы 
Результаты работы основаны на данных 

сравнительного, структурного, логического, 
ретроспективного, маркетингового и контент-
анализов. В качестве материалов исследования 
использованы данные Министерства здраво-
охранения Самарской области, отделения Пен-
сионного фонда России по Самарской области, 
территориального управления Росздравнадзора 
по Самарской области, регионального меди-
цинского информационного центра. 

Результаты и обсуждение 
По итогам 2016 г. из федерального бюд-

жета на реализацию программы ОНЛП в Са-
марской области выделено 988,57 млн. руб., при 
этом, как показал анализ, показатель обращае-
мости федеральных льготополучателей за полу-
чением лекарственных препаратов (ЛП) по про-
грамме ОНЛП составил 66%. Фактические за-
траты на одного обратившегося федерального 
льготополучателя (с учетом затрат на организа-
ционные мероприятия) составили 1488 руб. в 
месяц. Для сравнения в 2014 и 2015 гг. обраща-
емость составила 66,0 и 71,0%, фактические 
затраты в месяц на одного обратившегося льго-
тополучателя – 1211 и 1436 руб. соответствен-
но. Следовательно, показатель обращаемости в 
течение рассматриваемого периода сохранялся 
на одном уровне, при этом отмечена тенденция 
к увеличению фактических затрат на одного 
обратившегося льготополучателя. 

При анализе структуры финансовых за-
трат на реализацию программы ОНЛП уста-

новлена доля расходов на лекарственное 
обеспечение отдельных групп населения. 
Установлено, что максимальные расходы 
направляются на лекарственное обеспечение 
инвалидов I и II групп. Совокупная доля за-
трат на категории льготополучателей «Инва-
лиды I, II, III групп» и «Дети-инвалиды» в те-
чение 2014-2016 гг. варьировала от 90 до 98%, 
при этом в рамках программы ОНЛП на долю 
инвалидов I, II, III групп приходилось при-
мерно 83-90% всех затрат.  

В 2014 г. для удовлетворения потребно-
сти в ЛП федеральных льготополучателей 
Самарской области приобретено 668 номен-
клатурных позиций (266 МНН) ЛП. Соответ-
ствующие значения для 2015 и 2016 гг. соста-
вили 753 (246 МНН) и 812 (234 МНН) соот-
ветственно. 

Лидирующие позиции по объему по-
требления в суммовом/денежном выражении 
занимают инсулины, в частности, инсулины и 
их аналоги длительного действия. Кроме того, 
существенную долю затрат составляют про-
тивоопухолевые лекарственные средства (ин-
фликсимаб, трастузумаб, ритуксимаб, гефи-
тиниб). В ТОП-20 также входят препараты 
для лечения бронхиальной астмы, а также 
иммуномодулирующие препараты. 

При изучении ценовых характеристик за-
купаемых за счет средств федерального бюдже-
та лекарственных препаратов выявлена следу-
ющая тенденция: в течение 2014 ‒ 2016 гг. 
средняя стоимость большинства номенклатур-
ных позиций ЛП находилась в ценовом диапа-
зоне до 1000 руб. В течение рассматриваемого 
периода отмечена тенденция к снижению коли-
чества номенклатурных позиций со стоимостью 
не более 50 руб. Доля номенклатурных позиций 
со средней стоимостью более 10 тыс. руб. за 
анализируемый период возросла с 9,14 до 
15,7%. Доля номенклатурных позиций со сред-
ней ценой свыше 1 тыс. руб. в рассматриваемом 
периоде увеличилась с 31,5 до 43,7%.  

При анализе распределения МНН ЛП в 
зависимости от принадлежности к группам по 
анатомо-терапевтическо-химической (АТХ) 
классификации выявлено, что большинство 
МНН относятся к группам N «Препараты для 
лечения заболеваний нервной системы» (54 
МНН), С «Препараты для лечения заболева-
ний сердечно-сосудистой системы» (28 
МНН), А «Препараты, влияющие на пищева-
рительный тракт и обмен веществ» (40 МНН) 
и L «Противоопухолевые препараты и имму-
номодуляторы» (35 МНН). 

При изучении доли каждой группы ана-
томо-терапевтическо-химической классифи-
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кации (АТХ-группа) в общем объеме потреб-
ления в денежном выражении выявлено, что 
наибольший вклад вносят ЛП групп А «Пре-
параты, влияющие на пищеварительный тракт 
и обмен веществ», L «Противоопухолевые 
препараты и иммуномодуляторы», N «Препа-
раты для лечения заболеваний нервной систе-

мы» и R «Препараты для лечения заболеваний 
респираторной системы» (см. таблицу). В те-
чение 2014 ‒ 2016 гг. сократилась доля лекар-
ственных препаратов групп А, С, G, S, в то 
время как отмечается увеличение затрат на 
приобретение лекарственных препаратов 
групп L, N, V. 

 
Таблица  

Доля АТХ-групп в общем объеме потребления* ЛП  
федеральными льготополучателями Самарской области за период с 2014 по 2016 гг. 

Код и название АТХ-группы Доля АТХ-групп, % 
2014 г. 2015 г. 2016 г. 

Код А. Препараты, влияющие на пищеварительный тракт и обмен веществ 35,86 35,19 27,58 
Код В. Препараты, влияющие на кроветворение и кровь 3,14 2,34 3,50 
Код С. Препараты для лечения заболеваний сердечно-сосудистой системы 4,00 2,84 2,37 
Код D. Препараты для лечения заболеваний кожи 0,02 0,00 0,02 
Код G. Препараты для лечения заболеваний урогенитальных органов и половые гормоны 1,46 0,94 0,68 
Код Н. Гормональные препараты для системного использования (исключая половые гормоны) 3,75 3,40 6,12 
Код J. Противомикробные препараты для системного использования 2,98 2,24 4,34 
Код L. Противоопухолевые препараты и иммуномодуляторы 22,12 28,95 26,23 
Код М. Препараты для лечения заболеваний костно-мышечной системы 1,25 1,40 1,38 
Код N. Препараты для лечения заболеваний нервной системы 11,32 11,57 12,04 
Код R. Препараты для лечения заболеваний респираторной системы 10,48 7,58 9,63 
Код S. Препараты для лечения заболеваний органов чувств 0,62 0,11 0,28 
Код V. Прочие лекарственные препараты 3,00 3,43 5,83 
* В денежном выражении. 

 
При анализе объема потребления в 

натуральном выражении в зависимости от 
принадлежности к АТХ-группе тенденция к 
снижению потребления препаратов группы А 
не столь очевидна, несмотря на то что в 2016 
г. их доля существенно сократилась. Отмече-
но увеличение доли ЛП группы N (с 24,2% в 
2014 г. до 28,2% в 2016 г.). Следует отметить, 
что доля ЛП группы L в общем объеме по-
требления в натуральном выражении невели-
ка (около 2,5%), в то время как затраты на их 
приобретение составляют примерно 25% от 
общего объема потребления в денежном вы-
ражении. Во многом это обусловлено высокой 
стоимостью противоопухолевых и иммуно-
модулирующих ЛП. Данная тенденция про-
слеживается и в группе V «Прочие лекар-
ственные препараты». 

В течение 2014-2016 гг. выявлено зна-
чительное снижение доли МНН группы С (с 
18,3% в 2014 г. до 11,9% в 2016 г.). На фоне 
уменьшения абсолютного количества наиме-
нований сократилась доля МНН групп М 
«Препараты для лечения заболеваний костно-
мышечной системы» (с 4,5% в 2014 г. до 3,8% 
в 2016 г.), В «Препараты, влияющие на крове-
творение и кровь» (с 4,1% в 2014 г. до 3,4% в 
2016 г.) и S «Препараты для лечения заболе-
ваний органов чувств» (с 3,0% в 2014 г. до 
2,1% в 2016 г.). Количество и доля МНН 

группы V «Прочие лекарственные препараты» 
увеличились за счет приобретения в 2015-
2016 г. ЛП «Деферазирокс».  

Снижение количества МНН группы С 
преимущественно связано с уменьшением 
наименований, относящихся к бета-
адреноблокаторам, препаратам, влияющим на 
ренин-ангиотензинную систему, и гиполипи-
демическим препаратам. 

Выводы  
На примере Самарской области изучена 

структура затрат на лекарственное обеспечение 
федеральных льготополучателей в рамках про-
граммы ОНЛП. Установлено, что значительную 
долю составляют ЛП, влияющие на пищевари-
тельный тракт и обмен веществ (в частности, 
инсулины), противоопухолевые препараты и 
иммуномодуляторы, препараты для лечения 
заболеваний нервной системы и препараты для 
лечения заболеваний респираторной системы (в 
частности, препараты для лечения заболеваний 
дыхательных путей), что коррелирует с инфор-
мацией по распространенности заболеваний 
льготополучателей (сахарных диабет, онкозабо-
левания, бронхиальная астма). Анализ структу-
ры затрат на лекарственное обеспечение лиц, 
имеющих право на льготы при получении ЛП, 
позволяет определять перспективную потреб-
ность в ЛП и планировать расходы на реализа-
цию программы ОНЛП.  
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РАЗРАБОТКА ПРОГРАММНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ  
ДЛЯ РАЦИОНАЛИЗАЦИИ АССОРТИМЕНТА ЛЬГОТНЫХ ЛЕКАРСТВЕННЫХ 

ПРЕПАРАТОВ ДЛЯ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ 
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Минздрава России, г. Тюмень 
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Минздрава России, г. Уфа 
 
В статье представлена разработка алгоритма работы Автоматизированной информационной системы (АИС) «Фарм-

Оптима» и её клиентского приложения, предназначенных для рационализации ассортимента льготных лекарственных пре-
паратов (ЛП) для лечения больных сахарным диабетом (СД) с учётом фоновой и сопутствующей заболеваемости. Пред-
ставлены структура, интерфейс и функционал разработанной АИС, которые позволяют проводить сравнительный анализ 
различных нормативно-правовых перечней лекарственных препаратов, формировать анкеты для экспертной оценки по вы-
явлению эффективных, безопасных и часто назначаемых ЛП, проводить анкетирование в сетевом и автономном режимах и 
осуществлять статистическую обработку экспертизы. Конечным продуктом работы программы является перечень ЛП для 
оптимизации лекарственной помощи больным СД, имеющим право на меры социальной поддержки в части лекарственно-
го обеспечения, для включения данных ЛП в льготные перечни ЛП Территориальных программ государственных гарантий. 
Программа может быть востребована у организаторов здравоохранения, руководителей и специалистов медицинских и 
фармацевтических организаций, занятых оказанием медицинской и лекарственной помощи больным СД.  

Ключевые слова: сахарный диабет, льготное лекарственное обеспечение, рационализация ассортимента лекарственных 
препаратов, информатизация здравоохранения, программное обеспечение. 
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SOFTWARE DEVELOPMENT FOR OPTIMIZATION  

OF THE RANGE OF SUBSIDIZED MEDICINES  
FOR THE TREATMENT OF PATIENTS WITH DIABETES 

 
The article presents the development of an algorithm for the Automated information system (AIS) "Pharm-Optima" and its cli-

ent application designed to optimize the range of subsidized medicines (SM) for the treatment of patients with diabetes mellitus 
(DM), taking into account the background and related morbidity. The paper presents the structure, interface and functionality of the 
developed AIS, which allows to conduct a comparative analysis of various regulatory lists of medicines, to form questionnaires for 
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