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ОХОРОНА ЗДОРОВ’Я
ІНФОРМАЦІЯ

НОВИНИ МОЗ
Держлікслужба України
підвела попередні підсумки
роботи за 2013 рік

Державна служба України з лікарських за!

собів (далі – Держлікслужба України)

у 2013 р. продовжила роботу щодо гармоні!

зації регуляторного поля обігу лікарських за!

собів та медичних виробів із законодавством

Європейського Союзу. Про це, відкриваючи

засідання колегії Держлікслужби України,

заявив її голова Олексій Соловйов.

У ході засідання були підведені підсумки

її діяльності за 2013 р. та окреслені нові зав!

дання на майбутнє.

Член колегії Держлікслужби України, за!

ступник міністра охорони здоров’я України

Роман Богачев звернув увагу на успішне

впровадження пілотного проекту щодо за!

провадження державного регулювання цін

на лікарські засоби для лікування осіб

із гіпертонічною хворобою. «Цей вдалий ре!

зультат має бути проаналізований, повинні

бути зроблені висновки щодо ймовірних по!

милок, які слід урахувати при подальшій реа!

лізації пілотного проекту», – сказав він.

Урядовець підкреслив важливість упровад!

ження належної виробничої практики

в Україні. «Завдяки діалогу з учасниками

ринку та постійній співпраці з ними вдалося

подолати певні труднощі і вийти на зрозумі!

лий і ефективний механізм роботи», –

зазначив Роман Богачев.

Олексій Соловйов у своїй доповіді заува!

жив, що останнім часом діяльність Держлік!

служби України знаходиться під пильною

увагою фармацевтичної громадськості, ке!

рівництва галузі охорони здоров’я та керів!

ництва країни. За його словами, основне за!

цікавлення зосереджене нині на надійності

чинної державної системи контролю якості

лікарських засобів. Так, за підсумками 11 міс

поточного року, для недопущення на внут!

рішній ринок було видано 88 розпоряджень

про незареєстровані лікарські засоби

(+18,5% порівняно з аналогічним періо!

дом 2012 р.), 191 – про неякісні препарати та

83 – про фальсифіковані лікарські засоби.

«У результаті до споживача не було допуще!

но близько 1,6 млн упаковок неякісних лі!

карських засобів на суму 48 млн грн», – про!

інформував голова Держлікслужби України.

Важливим напрямом роботи Держлік!

служби України є стабільність функціону!

вання аптечної мережі. Олексій Соловйов

розповів, що незважаючи на ліквідацію ап!

течних кіосків, кількісні показники аптеч!

них установ знизилися лише на 1,1% (з 21,6

до 21,4 тис.). Такі показники є наслідком

збільшення кількості суб’єктів господарю!

вання, які займаються роздрібною торгівлею

(+2,4%, здебільшого за рахунок

зростання кількості ліцензіатів –

фізичних осіб!підприємців), і рівномірного

збільшення кількості аптек як у містах, так і

в сільській місцевості (+5,6%, з 14,9 майже

до 15,8 тис.).

Таким чином, баланс фізичного доступу

населення країни залишився практично не!

змінним (2,17 тис. осіб на один аптечний за!

клад), а в сільській місцевості покращився

(2,77 тис. осіб на один аптечний заклад).

Голова Держлікслужби України відзначив

також важливість якісної складової діяль!

ності аптечних установ: порівняно з 2012 р.

кількість порушень, які є підставою для ану!

лювання ліцензій за результатами перевірок,

у 2013 р. зменшилася на 51%.

Олексій Соловйов зосередив увагу на ро!

боті фармацевтичної промисловості Украї!

ни, зазначивши, що внаслідок посилення

вимог ліцензування виробництва та переходу

на міжнародні стандарти GMP, в українсько!

му виробничому секторі спостерігається

зменшення кількості виробників: зі 116 у

2012 р. до 110 у 2013 р. (–5%). Однак це не

вплинуло на обсяг аптечних продажів: за під!

сумками трьох кварталів в Україні було реалі!

зовано 930 млн упаковок лікарських засобів

на суму 21,8 млн грн. При цьому питома вага

препаратів вітчизняного виробництва

в «аптечному кошику» зросла з 31 до 33,6%.

З упровадженням Урядом України в жовт!

ні цього року нових технічних регламентів

розпочався новий етап формування ефек!

тивної системи ринкового нагляду за медич!

ними виробами. «Нововведення в цій сфері

дають змогу забезпечити пацієнтів безпеч!

ними медичними виробами і запобігти інци!

дентам, пов’язаним із нанесенням шкоди

життю і здоров’ю населення», – підкреслив

Олексій Соловйов.

Голова Держлікслужби України також

розглянув питання формування обґрунтова!

них цін на лікарські засоби. Він висловив

упевненість у тому, що з реалізацією пілот!

ного проекту щодо лікування осіб із гіперто!

нічною хворобою закладено фундамент

формування ефективної системи державно!

го регулювання цін на лікарські засоби та

системи реімбурсації як сучасних інстру!

ментів реалізації конституційних прав гро!

мадян на охорону здоров’я і соціальне забез!

печення.

«Все це свідчить про позитивні якісні і

кількісні зміни, які відбуваються в фарма!

цевтичному і супутніх секторах економіки

країни», – зазначив Олексій Соловйов.
За інформацією Державної служби України

з лікарських засобів

Соціальний проект
«Будьте здорові!» стартував
на Сумщині

За ініціативи управління охорони здо!

ров’я обласної державної адміністрації,

Сумської центральної районної лікарні та

Сумського медичного коледжу стартував но!

вий соціальний проект «Будьте здорові!».

Програмою передбачається виїзд фахівців

охорони здоров’я та студентів!медиків до

жителів сільської місцевості для надання

професійних консультацій та проведення

медичних обстежень і лабораторних дослід!

жень.

Проект розпочався наприкінці листопада

в селі Могриця Сумського району. На базі

Могрицького фельдшерського пункту лікар!

кардіолог, лікар!терапевт та акушерка огля!

дали пацієнтів, надавали їм консультації,

виписували рецепти. Лаборанти лікарні та

студенти медичного коледжу проводили ла!

бораторні обстеження на визначення клініч!

них аналізів крові та вмісту цукру в ній.

Паралельно студенти вимірювали артері!

альний тиск мешканцям села, які прийшли

на прийом, а також тим особам, які не змог!

ли прийти до пункту. Працював виїзний

флюорограф, на якому було обстежено

74 особи. Виїзна аптека безкоштовно реалі!

зовувала необхідні лікарські засоби згідно

з наданими рецептами, у першу чергу від!

шкодовувалася вартість препаратів для осіб

із гіпертонічною хворобою.
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