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Аннотация. Одним из важных  факторов эффективного функционирования системы здравоох-
ранения является ресурсное обеспечение медицинской помощи, в том числе снабжение лекарствен-
ными средствами. Одним из проблемных аспектов  медицинских организаций является закрытие 
производственных отделов аптек и как следствие снижение аптечного изготовления лекарственных 
средств. Между тем, лекарственные препараты, изготовленные в аптечной организации, являют-
ся важным элементом фармацевтической помощи, они дают возможность избегать использования 
консервантов, обеспечивать индивидуальный подход  при лечении конкретного пациента с учетом 
возрастных и физиологических особенностей организма. Наиболее востребованной группой потре-
бителей экстемпоральных препаратов являются новорожденные и дети раннего возраста.

Целью работы явилось изучение и анализ информации о выпуске и закупках лекарственных препаратов 
индивидуального изготовления  аптеками медицинских организаций на  примере Воронежской области

Объектом исследования послужили данные государственных закупок медицинских организаций 
города Воронежа и Воронежской области.

По результатам исследования обнаружен спад количества производственных аптек в медицин-
ских организациях Воронежской области. Наибольшее число  производственных аптек было со-
кращено в центральных районных больницах, и на  настоящий момент на одну производственную 
аптеку медицинской организации в области приходится около 400 тысяч населения. 

В целом общее число изготовленных лекарственных форм за период исследования сократилось 
на 40%. Снижение количества лекарственных форм аптечного изготовления произошло за счет рез-
кого сокращения выпуска стерильных лекарственных форм. Выявлено несколько объективных при-
чин снижения изготовления лекарственных форм в аптеках.

В результате анализа сайта закупок для государственных и муниципальных нужд за 2017 год 
обнаружена потребность медицинских организаций в лекарственных препаратах экстемпорального 
изготовления. Проанализирована структура ассортимента востребованных лекарственных препара-
тов аптечного изготовления. Большая часть лекарственных форм приходится на нестерильные рас-
творы, среди которых наиболее часто встречаются растворы для электрофореза, антисептические 
средства, средства для диагностических целей.

Одним из перспективных путей решения сложившейся проблемы может явиться возврат к су-
ществовавшей практике создания межбольничных аптечных организаций, в полномочия которых 
будут вменены изготовление унифицированных прописей лекарственных препаратов для медицин-
ских организаций области и города.

Ключевые слова: аптека медицинской организации, лекарственные формы, экстемпоральные 
препараты.

Одним из важных системообразующих фак-
торов эффективного функционирования системы 
здравоохранения является ресурсное обеспечение 
медицинской помощи, в том числе полноценное, ка-

чественное, своевременное снабжение лекарствен-
ными средствами. Наиболее ресурсоемкой является 
стационарная помощь. Основная обязанность в ле-
карственном обеспечении стационаров ложится на 
аптеку медицинской организации (МО). Ряд россий-
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ских ученых (С. Г. Сбоева, П. В. Лопатин, Г.Т. Глем-
боцкая, Г.Я. Ибрагимова, Е.В. Неволина, Т.Л. Мороз, 
А.В. Солонинина, Р. И. Ягудина, Г.Н. Ковалевская, 
Е.Т. Жилякова и другие) проводили исследования 
по изучению отдельных сторон функционирования 
аптек медициских организаций, таких как производ-
ственная деятельность, контроль качества, хранение 
и использование лекарственных средств, внедрение 
формулярной системы, фармакотерапия отдельных 
нозологий стационарных больных, государственные 
закупок и т.д. Одним из проблемных аспектов снаб-
жения медицинских организаций является закрытие 
производственных отделов аптек и как следствие 
снижение аптечного изготовления лекарственных 
средств. Данная тенденция начала прослеживаться 
в 90-е годы ХХ века из-за изменения экономиче-
ской ситуации в стране и активно продолжается по 
настоящее время. Этот процесс обуславливает ряд 
объективных причин. Отсутствие или сложностью 
приобретения необходимых субстанций. Устарев-
шая материально-техническая база, большинство 
оборудования для производственных отделов аптек 
было закуплено еще в конце 80-х начало 90-хх гг.. 
ХХ века, отсутствие новой технологии производ-
ства увеличивают затраты и не дают возможности 
получать лекарственные препараты должного каче-
ства [1,2,3]. Статья 56 Федерального закона № 61-
ФЗ от 12.04.2010 г. «Об обращении лекарственных 
средств», вводит запрет для аптечных организаций 
по изготовлению зарегистрированных в Россий-
ской Федерации и выпускаемые фармацевтической 
промышленностью лекарственных препаратов [4]. 
Между тем, лекарственные препараты, изготов-
ленные в аптечной организации, являются важным 
элементом фармацевтической помощи. Они дают 
возможность избегать использования консервантов, 
которые зачастую дают нежелательные аллергиче-
ские реакции; подбирать определенный состав и до-
зировку, обеспечивая индивидуальный подход при 
лечении конкретного пациента с учетом возрастных 
и физиологических особенностей организма. [5,6]. 
Одной из целевых групп потребителей экстемпо-
ральных препаратов являются новорожденные и 
дети раннего возраста, которым врачи вынуждены 
выписывать сердечно-сосудистые средства, коррек-
торы нарушений мозгового кровообращения, гор-
моны и др. в малых дозировках, не выпускаемых 
промышленностью [7].

Цель работы – изучение и анализ данных о вы-
пуске и закупках лекарственных препаратов инди-
видуального изготовления аптеками медицинских 
организаций на примере Воронежской области

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Объектом исследования являются данные го-

сударственных закупок медицинских организа-
ций города Воронежа и Воронежской области, 

Метод исследования – контент-анализ, анализ 
статистической информации.

Используемые ресурсы:
• статистические данные Департамента здраво-

охранения Воронежской области по аптечным 
организациям, входящих в структуру меди-
цинских организаций за 2015-2017 гг.;

• информация официального сайта http://www.
zakupki.gov.ru о контрактах на закупку това-
ров и услуг.

ОБСУЖДЕНИЕ РЕЗУЛЬТАТОВ
По состоянию на 01.01.2018 года в Воронеже и 

Воронежской области насчитывается 65 медицин-
ских организаций, оказывающих стационарную 
медицинскую помощь, включая высокотехноло-
гическую помощь. 38 организаций располагают-
ся в районах Воронежской области, 12 - имеют 
статус областных, 15 – оказывают медицинскую 
помощь городскому населению. Количество про-
изводственных отделов в аптеках медицинских 
организаций за последние три года снизилось на 
44%, с 16 отделов в 2015 году до 9 отделом в 2018 
году (рисунок 1). Это соответствует общероссий-
ской тенденции [15,16].

Рис. 1. Количество производственных аптек 
в структуре медицинских организаций Воронеж-
ской области

Наибольшее число  производственных аптек 
было сокращено в центральных районных боль-
ницах. Их число сократилось с 7 до 2 за период 
2015-2018 гг. и на  настоящий момент на одну про-
изводственную аптеку медицинской организации 
в области приходится около 400 тысяч населения. 

Сведения о номенклатуре и количестве изго-
товленных лекарственных форм отображены в та-
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Оценка обеспеченности медицинских организаций

блице 1. Таблица содержит обобщенные данные 
по производственным аптекам медицинских ор-
ганизаций Воронежской области, продолжающим 
свою деятельность в 2018 году.

Как следует из таблицы 1,  общее количество 
лекарственных форм, изготовленных в аптеках 
медицинских организаций Воронежской области, 
по состоянию на 01.01.2018 года, составило более 
404 тысяч.  Общее число изготовленных лекар-
ственных форм за период исследования сократи-
лось на 40%. Снижение количества лекарствен-
ных форм аптечного изготовления произошло за 
счет резкого сокращения выпуска стерильных 
лекарственных форм. Так, изготовление инфу-
зионных растворов снизилось на 94%, с 137125 
флаконов в 2015 году до 7676 флаконов в 2017 
году, изготовление лекарственных форм для ново-
рожденных упало на 30%, изготовление глазных 
капель прекращено. 

Выделяется несколько объективных причин 
такого состояния:

• ужесточение лицензионных требований к 
мелкосерийному производству в аптечных ор-
ганизациях, включая асептическое производ-
ство;

• отсутствие со стороны  территориальных ор-
ганов управления здравоохранением попыток 
вникнуть в проблемы, возникающие в меди-
цинских организациях при сокращении вну-
триаптечного изготовления [8,9];

• практическое отсутствие в стандартах оказа-
ния медицинской помощи на стационарном 
этапе лекарственных препаратов  индивиду-
ального изготовления.
Вместе с тем, ряд лекарственных форм аптеч-

ного изготовления остаются востребованными в 
медицинских организациях, оказывающих ста-
ционарную медицинскую помощь. К таким фор-
мам относятся растворы для наружного примене-
ния, на долю которых приходится до 55 % всех 

Таблица 1
Номенклатура и количество изготовленных лекарственных форм в аптечных организациях 

медицинских организаций

№ Наименование лекарственной формы 2015 год Кол-во
(фл., ед., кг)

2016 год Кол-во
(фл., ед., кг)

2017 год Кол-во
(фл., ед., кг)

1 Инфузионные растворы 137125 55603 7676
2 Лек. формы для новорожденных 117032 93995 80995
3 Глазные капли 50 10 -
4 Растворы для внутреннего применения 2488 1267 1698
5 Растворы для наружного применения 234216 235531 225306
6 Мази 228 342 537
7 Порошки 881 18182 24441
8 Другие 160911 161088 164256
9 Общее количество 665734 579541 404256

лекарственных форм. В натуральном выражении 
выпуск растворов для наружного применения 
практически не изменяется в течение трех лет. 
Отмечается существенное увеличение выпуска 
порошков для стационаров.

Таким образом, востребованность в лекар-
ственных препаратах аптечного изготовления на 
стационарном этапе оказания медицинской помо-
щи не исчезает. 

Сложившаяся ситуация - уменьшение числа 
производственных аптек в структуре медицинских 
организации при существующем устойчивом спро-
се на лекарственные препараты индивидуального 
изготовления со стороны медицинских организаций, 
оказывающих  стационарную помощь, вынуждает 
последние участвовать в закупках на приобретение  
лекарственных препаратов аптечного изготовления. 

В результате анализа сайта закупок за 2017 
год установлено следующее. 44 медицинские ор-
ганизации области (67 % от всей численности 
медицинских организаций в области) используют 
в практике оказания медицинской помощи лекар-
ственные препараты аптечного изготовления. На 
долю последних в структуре закупок  приходится 
от 1,5% до 9,3 % в денежном выражении от обще-
го объема закупаемых лекарственных препаратов. 
Кроме того,  медицинские организации часто зака-
зывают воду очищенную для промывания инстру-
ментария и воду стерильную для новорожденных.  
В структуре закупок медицинских организаций 
лекарственных препаратов аптечного изготовления  
по видам лекарственных форм лидируют растворы 
(87%) На втором месте по востребованности нахо-
дятся стерильные масла (7 %). На долю остальных 
лекарственных форм приходится от 1 до 3 %.

Установлено, что для нужд медицинских ор-
ганизаций необходимы преимущественно несте-
рильные растворы (75,6 % от общего количества 
флаконов). В номенклатуре нестерильных раство-
ров наиболее часто встречаются:
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• растворы для электрофореза: магния сульфата 
2, 3, 4, 5 %; натрия бромида 3 %; калия иодида 
3 и 5 %; эуфиллина 2%; кальция хлорида 2, 3, 
5 %; новокаина 1 и 2 %;

• водные растворы антисептических средств: 
перекись водорода 6%; хлоргекседин биглю-
коната 0,05% (400 мл.); фурацилин 0,02 %  (10 
мл.); борная кислота 3 %;

• растворы натрия хлорида 3 и 10 % и уксусной 
кислоты 3 и 5 %; 

• растворы, используемые для диагностических 
целей: коллоидный раствор колларгола, при-
меняемый для измерения внутриглазного дав-
ления; раствор формалина 10 % для биопсий и 
дезинфекции объектов; раствор натрия цитра-
та 5% для  определения СОЭ.
Выявлена потребность в мазях, содержащих 

гидрокортизон, Трилон Б. Довольно часто требу-
ется стерильное вазелиновое масло и стерильный 
глицерол в расфасовке 10 мл, не выпускаемые 
фармацевтической промышленностью [10,11].

Очевидно, что  ассортимент лекарственных 
препаратов аптечного изготовления, использу-
емый медицинскими организациями достаточ-
но велик. Вместе с тем, те объемы, которые не-
обходимы медицинскими организациями для 
качественного оказания медицинской помощи, не 
интересны с коммерческой точки зрения для фар-
мацевтических производителей. 

Со стороны медицинских организаций отме-
чаются затруднения при планировании закупок 
лекарственных препаратов аптечного изготовле-
ния. Это, прежде всего, касается родильных до-
мов, трудно предположить с какой патологией 
может родиться ребенок и какой препарат ему 
срочно потребуется, а  на организацию государ-
ственных закупок требуется определенное время. 
Часто требуются большие объемы средств для 
промывания полостей, расчет их количества тоже 
может вызывать затруднения [12, 13. 14]. 

Можно выделить еще одну проблему в экс-
темпоральном изготовлении лекарственных пре-
паратов для медицинских организаций. В насто-
ящее время можно встретить статьи, в которых 
обсуждаются составление комбинированных сме-
сей для инфузионного введения Достаточно часто 
врач назначает комбинацию из двух-трех, а ино-
гда и более лекарственных препаратов. Традици-
онно смешивание растворов производит средний 
медицинский персонал в условиях процедурного 
кабинета. При этом возникают  вопросы о сохра-
нении стерильности комбинированных инфузи-

онных растворов, изготовленных в условиях отде-
лений и о совместимости готовых лекарственных 
форм, ведь несовместимыми могут оказаться и 
вспомогательные вещества о содержании которых 
в лекарственной форме лечащий врач может и не 
знать. За рубежом, в частности во многих странах 
Европы, в США, в Австралии проблема изготов-
ления качественных инфузионных растворов ре-
шается путем передачи этих полномочий в аптеки 
медицинских организаций [3, 19, 20].

Обобщая выше изложенное можно сделать 
вывод о наличии проблемы  в качественном  и 
полноценном лекарственном обеспечении на-
селения, получающего медицинскую помощь на 
стационарном этапе. С одном стороны существу-
ет устойчивая потребность медицинских орга-
низаций в лекарственных препаратах аптечного 
изготовления как при осуществлении лечебного, 
так и при диагностическом процессах. С другой 
стороны стремительное сокращение числа про-
изводственных аптек не позволяет в полной мере 
обеспечить эту потребность, а фармацевтические 
производители по разным причинам не могут 
восполнить возникающий разрыв, что приводит к 
снижению качества медицинской помощи.

Следует отметить, что за рубежом экстемпо-
ральное изготовление лекарственных препаратов 
в аптеках в настоящее время переживает «вто-
рое рождение». Это преимущественно связано с 
тем, что пациенты могут иметь индивидуальные  
потребности в лечении и получать уникальные 
препараты, тем самым повышая  безопасность 
фармакотерапии. Кроме того экстемпоральное 
изготовление считается одним способом повыше-
ния приверженности к лечению при субъективных 
проблемах приема лекарственных средств. При-
верженность к лечению Всемирная организация 
здравоохранения считает одним из важнейших 
аспектов экономики здравоохранения [17,18].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Производственные аптеки медицинских орга-

низаций Воронежской области играют существен-
ную роль в лекарственном обеспечении пациен-
тов, получающих стационарную медицинскую 
помощь. Их сокращение привело к выпадению 
ряда востребованных позиций лекарственных 
препаратов. 

Проведение закупок лекарственных препара-
тов аптечного изготовления частично снижает воз-
никающий дефицит в лекарственных препаратах 
аптечного изготовления, но не снимает рисков сни-

Ивановская Н. П., Чупандина Е. Е.



ВЕСТНИК ВГУ, СЕРИЯ: ХИМИЯ. БИОЛОГИЯ. ФАРМАЦИЯ, 2018, № 4 151

Оценка обеспеченности медицинских организаций

жения качества медицинской помощи на стацио-
нарном этапе для отдельных категорий пациентов.

В рамках существующего ужесточения нор-
мативно-правового обеспечения деятельности 
производственных аптек в части мелкосерийного 
производства существующий разрыв между потреб-
ностью медицинских организаций в лекарственных 
препаратах аптечного изготовления и предложени-
ем их изготовления будет усиливаться. Одним из 
перспективных путей решения этой проблемы явля-
ется возврат к существовавшей практике создания 
межбольничных аптечных организаций, в полномо-
чия которых будут вменены изготовление унифици-
рованных прописей лекарственных препаратов для 
медицинских организаций области и города. 
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THE ASSESSMENT OF SECURITY OF MEDICAL 
INSTITUTIONS OF THE VORONEZH REGION DRUGS 

PHARMACY PRODUCTION
N. P. Ivanovskaya, E. E. Chupandina

Voronezh state University

Abstract. One of the important factors in the effective functioning of the health care system is the 
provision of resources for medical care, including the provision of medicines. One of the problematic aspects 
of medical organizations is the closure of the production departments of pharmacies and, as a consequence, 
the reduction in the pharmacy manufacturing of medicines. Meanwhile, medicines manufactured in the 
pharmacy organization are an important element of pharmaceutical care, they make it possible to avoid 
the use of preservatives, provide an individual approach to the treatment of a particular patient, taking into 
account the age and physiological characteristics of the organism. The most popular group of consumers of 
extemporal drugs are newborns and young children. 

The purpose of the work was to study and analyze information on the release and purchase of medicines 
of individual manufacture by pharmacies of medical organizations on the example of the Voronezh region 

The subject of the study was data from government procurement of medical organizations in Voronezh 
and the Voronezh region.

According to the results of the study, a drop in the number of production pharmacies in medical 
organizations of the Voronezh region was found. The largest number of production pharmacies was reduced 
in the central district hospitals, and at the moment there are about 400 thousand people in the production 
pharmacy of the medical organization in the region.

 In general, the total number of manufactured dosage forms during the study period decreased by 40%. 
Reducing the number of dosage forms of pharmaceutical manufacture was due to a sharp reduction in the 
release of sterile dosage forms. Several objective reasons for reducing the manufacture of dosage forms in 
pharmacies have been identified. 

As a result of the analysis of the site of purchases for state and municipal needs for the year 2017, the 
need of medical organizations for medicinal preparations of extemporal manufacture was discovered. The 
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structure of the assortment of popular pharmaceutical preparations has been analyzed. Most of the dosage 
forms are for non-sterile solutions, among which the most often are solutions for electrophoresis, antiseptic 
agents, and tools for diagnostic purposes. 

One of the most promising ways to solve the existing problem may be a return to the existing practice of 
creating inter-hospital pharmacy organizations, whose powers will be made to produce uniform prescriptions 
for medicines for medical organizations in the region and the city.

Keywords: pharmacy of medical organization, dosage forms, extemporal preparations.
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