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Цель исследования: анализ ассортимента антигистаминных лекарственных препаратов для системного применения, ис-

пользуемых при аллергических заболеваниях, в аптечных организациях Центрального Федерального Округа. 
Материал и методы. Данные Государственного реестра лекарственных средств, прайс-листы фирм-дистрибьюторов, 

аптечных организаций. В процессе работы были применены структурный, системный и сравнительный методы анализа. 
Результаты и обсуждение. Нами установлено, что количество анализируемых лекарственных препаратов гораздо ни-

же, чем в Государственном реестре лекарственных средств (μ=89 vs 215). Доминируют твердые лекарственные формы, ос-
новную массу которых составляют таблетки (μ=74,3%). Наибольшим спросом пользуются лекарственные препараты в це-
новом сегменте от 100 до 500 рублей (μ=61,8%). Более 50% региональных рынков обеспечивают отечественные предприя-
тия.  

Выводы. В исследуемых регионах присутствуют все фармакотерапевтические группы медикаментов и практически все 
лекарственные формы. Однако низкий коэффициент глубины (0,4) свидетельствует о том, что многих зарегистрированных 
лекарственных препаратов нет в наличии в аптеках ввиду пониженного спроса по причине высокой стоимости, побочных 
эффектов или отсутствия в прайс-листах фирм.  

Ключевые слова: антигистаминные лекарственные препараты для системного применения, анализ ассортимента. 
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ASSORTMENT ANALYSIS OF ANTIHISTAMINE DRUGS  
FOR SYSTEMIC USE IN PHARMACY ORGANIZATIONS 

OF CENTRAL FEDERAL DISTRICT 
 
Purpose: analysis of the assortment of antihistamines for systemic application used for allergic diseases in pharmacy organiza-

tions of the Central Federal District. 
Material and methods. Data from the State Register of Medicines, price lists of distribution companies, pharmacy organizations. 

In the course of the work, structural, systemic and comparative methods of analysis were applied. 
Results and discussion. It has been established that the number of analyzed medicines is much lower than in the State Register 

of Medicines (μ = 89 vs 215); solid dosage forms are dominant, the bulk of which are tablets (μ = 74,3 %); medicines in the price 
segment from 100 to 500 rubles are in greatest demand (μ =61,8%), more than 50% of regional markets are provided by domestic 
enterprises. 

Conclusions. In the studied regions, all pharmacotherapeutic groups of medicines and almost all dosage forms are present, how-
ever, a low depth coefficient (0,4) indicates that many drugs that are registered are not available in pharmacies due to reduced de-
mand due to high cost, side effects or absence in the price lists of firms. 

Key words: antihistamines for systemic use, assortment analysis. 
 
В настоящее время в мире наблюдается 

рост аллергических заболеваний, при профи-
лактике и лечении которых активно исполь-
зуются антигистаминные лекарственные пре-
параты (ЛП) для системного применения. 
Блокаторы H1-рецепторов гистамина приме-
няют внутрь при лечении аллергических за-
болеваний различной этиологии и патогенеза: 
атопических дерматитов, ринита, конъюнкти-
вита, крапивницы, последствий укусов насе-
комых, лекарственной и пищевой аллергии и 
др. [1,2,3]. Современные исследования под-
тверждают также участие гистамина в моду-
ляции врожденных иммунных реакций [4]. 
Ассортимент антигистаминных ЛП постоянно 
расширяется, что связано с исследованиями 
ученых и пополнением фармацевтического 
рынка новыми препаратами, а также с реги-

страцией большого количества дженериков 
отечественного и зарубежного производства. 
В связи с этим необходим анализ практиче-
ского применения ЛП исследуемой группы. 
Цель исследования – анализ ассортимента ан-
тигистаминных ЛП для системного примене-
ния при аллергических заболеваниях, прода-
ваемых в аптечных организациях (АО) Цен-
трального Федерального Округа (ЦФО). 

Материал и методы 
Исследование проводили на основании 

данных Государственного реестра лекар-
ственных средств (ГРЛС) на 2021 год, прайс-
листов фирм-дистрибьюторов, а также госу-
дарственных, муниципальных и частных ап-
течных сетей Москвы и Московской области, 
Орловской, Белгородской, Тамбовской обла-
стей. В процессе работы были применены 
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структурный, системный и сравнительный 
методы анализа. 

Результаты и обсуждение 
Структурный анализ показал, что ассор-

тимент антигистаминных ЛП для системного 
применения в РФ представлен 20 междуна-
родными непатентованными наименованиями 
(МНН), что составляет 215 торговых наиме-
нований (ТН) с учетом производителя и ле-
карственной формы (ЛФ). По данным ГРЛС 
72,1% ЛП отпускаются без рецепта, четыре 
МНН входят в список жизненно необходимых 
и важнейших лекарственных препаратов 
(ЖНВЛП), что соответствует 105 ТН (48,8%). 
Хлоропирамин и Лоратадин в таблетках 
включены в перечень минимального ассорти-
мента лекарственных препаратов (МАЛП) ‒ 
43 ТН, что составляет 20% от общего количе-
ства. Установлено, что антигистаминные ЛП 
для системного применения представлены 
восемью ЛФ, при этом большинство (73,5%) 
составляют таблетки. По данным ГРЛС рас-
считан индекс обновления (Io) ЛП, который 
является низким и составляет 0,25 по форму-
ле: Io = m / M =22/89=0,25, где m – количество 
наименований антигистаминных ЛП для си-
стемного применения, впервые зарегистриро-
ванных в РФ за последние 5 лет; М – общее 
количество зарегистрированных в РФ антиги-
стаминных ЛП для системного применения в 
обороте аптечной организации. 

Для исследования нами выбраны регио-
ны ЦФО (данные Росстата на 2021 год) с вы-
сокой численностью населения (Москва 
12655,1 и Московская область – 7 713 тыс. 
человек); средней численностью (Белгород-
ская область – 1541,3 и Тамбовская область – 
994, 4 тыс. человек); небольшой численно-

стью (Орловская область – 724,7 тыс. чело-
век). Анализ ассортимента проводился в част-
ных аптечных сетях «Доктор Столетов», 
«Надежда-Фарм», «Аптека Апрель», «Ригла», 
«Таблеточка», муниципальной аптечной сети 
г. Орла МУП «Аптека № 53», государствен-
ной аптечной сети ГУП Орловской области 
«Орёлфармация». 

В результате установлено, что коэффи-
циент широты (Кш) во всех регионах равен 1: 
Кш = Шф/Шб, 

где Шф – количество фармакотерапев-
тических групп (ФТГ) анализируемых ЛП, 
имеющихся в наличии в аптеках области; Шб – 
количество ФТГ, зарегистрированных в РФ 
(табл. 1).  

Коэффициент глубины (Кг) рассчиты-
вался по формуле: Кг = Гф/ Гб, 

где Гф – количество ТН анализируемых 
ЛП с учетом различных ЛФ и производите-
лей, имеющихся в регионе; Гб – количество 
торговых наименований ЛП, зарегистриро-
ванных в РФ. При расчете коэффициента пол-
ноты (Кп) была использована формула: Кп = 
Пф/Пб, 

где Пф – количество разновидностей 
ЛФ анализируемых ЛП, имеющихся в аптеках 
региона; Пб – количество разновидностей ЛФ, 
внесенных в ГРЛС (табл. 1). 

Анализ показал, что исследуемая груп-
па медикаментов в регионах составляет 17 
МНН, что несколько меньше, чем в ГЛРС 
(20); МНН в свою очередь формируют торго-
вые наименования (ТН), количество которых 
в исследуемых областях практически не раз-
личается и с учетом производителя и лекар-
ственной формы в среднем составляет 89 ТН 
(табл. 1).  

 
Таблица 1 

Показатели глубины и полноты ассортимента антигистаминных ЛП для системного применения, % 

Области Разновидность ЛФ ТН с учетом производителя и ЛФ Показатели 
количество в ГРЛС количество в АО количество в ГЛРС количество в АО Кп Кг 

Белгородская 8 8 215 87 1,00 0,40 
Орловская 8 7 215 89 0,88 0,41 
Тамбовская  8 7 215 84 0,88 0,39 
Москва  
и Московская область 8 8 215 95 1,00 0,43 

 
Из таблицы видно, что Кп и Кг наибо-

лее высокие в Москве и Московской области, 
Кпср=0,94, Кгср=0,4. 

Установлено, что большую часть ас-
сортимента исследуемых регионов занимают 

ЛП в ценовом диапазоне от 100 до 500 руб-
лей (μ =61,8%), при этом количество дорого-
стоящих ЛП немного выше в Москве и Мос-
ковской области и ниже в Тамбовской обла-
сти (табл. 2). 

 
Таблица 2 

Ценовой диапазон антигистаминных ЛП для системного применения, % 
Ценовой диапазон, руб. Белгородская область Орловская область Тамбовская область Москва и Московская область 

До 100 29,2 32,0 34,1 27,0 
100-500 62,5 61,0 59,5 64,1 

500-1000 7,1 6,0 5,6 7,6 
Свыше 1000 1,2 1,0 0,8 1,3 
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Таблица 3 
Разновидность ЛФ антигистаминных ЛП для системного применения, % 

Лекарственная форма Белгородская  
область 

Орловская  
область 

Тамбовская  
область 

Москва  
и Московская область 

Таблетки 68,52 75,28 76,72 76,8 
Раствор для в/в и в/м введения 5,05 4,49 4,57 5,2 
Раствор для в/м введения 1,88 1,12 1,00 1,1 
Капли для приема внутрь 12,35 10,12 9,56 8,01 
Сироп 4,02 3,37 3,05 3,3 
Раствор для приема внутрь 3,26 2,25 2,00 2,1 
Драже 4,52 3,37 3,10 3,1 
Суспензия 0,40 – – 0,39 

 
 

В ходе исследования выявлено, что 
большинство ЛП реализуются через аптеки в 
виде таблеток ‒ в среднем 74,3% (табл. 3). 
Фармацевтический рынок исследуемых ре-
гионов представлен продукцией 54 фарма-
цевтических фирм, из них более 50% пред-
приятий являются отечественными, из кото-
рых превалируют АО «АЛИУМ», АО «ПФК 
Обновление». Зарубежные антигистаминные 

ЛП представлены продукцией 15 государств. 
Весомую часть фармацевтического рынка 
занимают производители таких стран, как 
Индия (Д-р Редди'с Лабораторис Лтд), Бель-
гия (ЮСБ Фаршим С.А.), Словения (Сандоз 
д.д.) и Венгрия (ЗАО «Фармацевтический 
завод «ЭГИС»). При анализе ассортимента 
определили топ-10 самых продаваемых ЛП 
(табл. 4.) 

 
Таблица 4 

Средневзвешенные цены топ-10 коммерческих продаж антигистаминных ЛП для системного применения 

Лекарственные препараты Белгородская  
область 

Орловская  
область 

Тамбовская  
область 

Москва  
и Московская область 

Супрастин 0,025 №20 132,00 229,00 227,00 136,00 
Лорагексал 0,01 №10 49,00  41,50 42,00  53,00 
Лоратадин-акрихин 0,01 №10 114,00  48,50 47,00 117,00 
Цетрин 0,01 № 20 145,00 140,00 142,00 151,00 
Фексадин 0,18 №10 441,00 415,00 426,00 457,00 
Эриус 0,005 №10 616,0 609,00 609,00 675,00 
Зодак табл, покр.п/о 0,01 №10 128,00 111,00 110,0 136,00 
Зиртек 0,01 № 20 193,00 189,00 187,00 195,00 
Кларитин 0,01№ 10 135,00 128,00 128,00 144,00 
Кларитин сироп 5 мг/5 мл 60 мл 128,00 113,00 110,00 131,00 

 
В результате проведённого анализа было 

установлено, что среди топ-10 ЛП самые высо-
кие цены в Москве и Московской области. В 
результате опроса фармацевтических специали-
стов в исследуемых аптеках выявлено, что мно-
гих ЛП, занесённых в ГРЛС, нет в наличии по 
разным причинам, основная из них – отсутствие 
ЛП в прайс-листах фирм. Некоторые ЛП редко 
назначаются врачами из-за побочных эффектов 
– седации и антихолинергического эффекта, в 
основном это ЛП I поколения (Димедрол, Таве-
гил). Препараты II поколения имеют преимуще-
ства в связи с благоприятным профилем по эф-
фективности/безопасности и фармакокинетике. 
Однако некоторые плохо реализуются из – за 
высокой стоимости, например, Аллегра, пред-
почтение отдаётся более дешёвому Фексадину; 
Ломилан, покупают более дешёвые Лорагексал 
и Лоратадин. Имеются ЛП, которые присут-
ствуют на фармацевтическом рынке давно и их 
популярность не снижается, например Су-
прастин, поэтому его синонимы (Хлоропира-
мин) посетители аптек берут мало. В ходе ис-
следования выявлено, что предпочтения врачей 
и потребителей относительно выбора ЛП по-

стоянно меняются. По данным Авдеевой Т.Г. с 
соавт. [1] и Лесонен А.С. с соавт. [2] в 2013 году 
предпочтения врачей и покупателей включали 
такие ЛП, как Супрастин, Цетрин, Тавегил, Ло-
ратадин, Диазолин, Цетиризин, Зодак. В 2016 
году среди наиболее популярных ЛП появляют-
ся Эриус, Кларитин [2]. По нашим данным в 
2021 году потребительские предпочтения каса-
лись Супрастина, Лоратадина, Цетрина, Фекса-
дина, Эриуса, Зодака, Зиртека, Кларитина. При 
этом врачи предпочитают назначать больным 
ЛП II поколения. 

Заключение 
Таким образом, выявлено, что в аптеках 

ассортимент анализируемых ЛП гораздо ниже, 
чем в ГРЛС (μ=89 ТН vs 215 ТН). Доминирую-
щими являются твердые ЛФ, основную массу 
которых составляют таблетки (μ=74,3%), Кпср = 
0,94 свидетельствует о наличии в аптеках почти 
всех ЛФ. Установлено, что в исследуемых реги-
онах присутствуют все ФТГ анализируемых ЛП 
(Кш=1). Однако низкий Кгср =0,4 свидетель-
ствует о том, что в аптеках в наличии нет мно-
гих ЛП, зарегистрированных в основном из-за 
отсутствия в прайс-листах оптовых фирм и по-
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ниженного спроса по причине высокой стоимо-
сти или побочных эффектов. Наиболее широ-
кий ассортимент ЛП представлен в Москве и 
Московской области (Кг=0,43). В исследуемых 
регионах наибольшим спросом пользуются ЛП 
в ценовом сегменте от 100 до 500 рублей 
(μ=61,8%), более 50% региональных рынков 
обеспечивают отечественные предприятия. По-
пулярностью среди врачей и потребителей в 
основном пользуются ЛП II поколения.  

Проведенный нами анализ может быть 
использован аптеками для формирования оп-
тимального ассортимента антигистаминных 
ЛП для системного применения, что может 
способствовать улучшению качества меди-
цинской и фармацевтической помощи населе-
нию. Нами предложены рекомендации торго-
вым представителям оптовых фармацевтиче-
ских фирм по расширению ассортимента оте-
чественных ЛП II поколения.  
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