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Вивчення маркетингових можливостей 
для  використання сировини маруни дівочої 
(Tanacetum parthenium L.) у фармакотерапії 
захворювань опорно-рухового апарату

Мета: формування сучасного уявлення про структуру ринку і тенденції споживання препара-
тів для фармакотерапії ревматоїдного артриту, визначення можливого потенціалу для викорис-
тання сировини Маруни дівочої. 

Матеріали та методи: дослідження проведено за допомогою структурного аналізу з викорис-
танням логічного та графічного методів, методів маркетингового аналізу.

Результати дослідження. Установлено, що у довоєнний час ринок засобів, що впливають на 
опорно-руховий апарат, розвивався досить енергійно – темпи зростання ринку в період 2020-2021 рр. 
склали від 16 до 29 % у натуральних одиницях та від 20 до 30 % у грошових. За структурою країн-
виробників ринок переважно імпортозалежний. Ринок синтетичних препаратів досить насичений, 
представлений різноманітними формами випуску, це: таблетки, порошок для суспензії, ін’єкційні 
розчини (амп.), гранули, капсули, саше, розчини спиртові, розчини олійні, супозиторії, суспензії 
оральні, трансдермальні пластири, гелі, мазі. Дослідження проводились з огляду на вивчення мар-
кетингових можливостей для використання сировини Маруни дівочої у фармакотерапії захворю-
вань опорно-рухового апарату, тому що ця сировина має певні переваги порівняно із синтетичними 
аналогами. Слід зазначити, що ринок фітопрепаратів для лікування захворювань опорно-рухового 
апарату чи запобігання їх проявів дуже обмежений і представлений мінімальною кількістю товар-
них позицій, з-поміж яких є живокіст. Крім того, 90 % ринку цієї групи препаратів належить за-
кордонним виробникам. Хоча дослідження ринку біологічних добавок свідчить про певний попит 
засобів на основі лікарської рослинної сировини.

Висновки. На базі виявлених тенденцій можна констатувати позитивний розвиток ринку за-
собів, що впливають на опорно-руховий апарат, перспективність розробки лікарських засобів на 
основі лікарської рослинної сировини, включаючи Маруну дівочу.
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The study of marketing opportunities for the use of the raw material 
of feverfew (Tanacetum parthenium L.) in the pharmacotherapy 
of musculoskeletal system diseases 
Aim. To form a modern idea of the market structure and trends in the consumption of drugs for the 

pharmacotherapy of rheumatoid arthritis, to determine the possible potential for use of plant raw material 
of feverfew (Tanacetum parthenium).

Materials and methods. The study was conducted using the structural analysis, logical and graphical 
methods, and marketing analysis methods.

Results. It was found that in the pre-war period the market for drugs affecting the musculoskeletal 
system developed quite vigorously – its growth rate in the period of 2020-2021 ranged from 16 to 29 % in 
natural units and from 20 to 30 % in monetary terms. According to the structure of producing countries, the 
market was significantly import-dependent. The market for synthetic drugs was quite saturated, represented by 
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various dosage forms – tablets, powder for suspension, injection solutions (ampoules), granules, capsules, 
sachets, alcohol solutions, oil solutions, suppositories, oral suspensions, transdermal patches, gels, oint-
ments. The research was conducted taking into account the study of marketing opportunities for the use of 
the raw material of Tanacetum parthenium in the pharmacotherapy of diseases of the musculoskeletal sys-
tem since this raw material had certain advantages compared to synthetic analogs. It should be noted that 
the market of herbal medicines for the treatment of the musculoskeletal system diseases or the prevention 
of their manifestations is very limited and is represented by a minimum number of product items and one 
representative of the medicinal flora – Symphytum officinale. In addition, 90 % of the market for this group 
of drugs belongs to foreign manufacturers. Although research of the market for biological supplements 
indicates a certain demand for products based on the medicinal plant raw material.

Conclusions. Based on the trends identified, we can state the positive development of the market for 
drugs that affect the musculoskeletal system, the prospects for the development of drugs based on the me-
dicinal plant raw material, including Tanacetum parthenium.

Key words: Tanacetum parthenium; drug market; marketing research; musculoskeletal system; rheumatoid 
arthritis.

Постанова проблеми. За даними «Аме- 
риканського коледжу ревматологів», близь- 
ко 1,5 млн американців мають ревматоїд-
ний артрит (далі РА). За даними «Центру  
контролю та профілактики захворювань 
США», ревматоїдний артрит стає причиною  
втрати продуктивності на роботі та якості 
життя пацієнтів. Однак РА поширений не ли- 
ше у США, а й по всьому світу. Згідно з різ-
ними джерелами понад 1,3 млрд людей на 
Землі живуть з певною формою захворю-
вання опорно-рухового апарату (ОРА). За да- 
ними Федерації ревматології Європи, в Єв-
ропі приблизно 1 % дорослого населення 
страждає на РА [1]. В Україні хронічні захво- 
рювання ОРА також є однією з найчастіших  
проблем, а приблизно 3,5 млн осіб добре 
знайомі з цими проблемами та різними 
ускладненнями після багаторічної безпе-
рервної терапії, яка спрямована на знижен- 
ня запалення і болю, на запобігання подаль- 
шого пошкодження суглобів та органів [2].  
Причина полягає в тому, що основна тера- 
пія базується на застосуванні таких проти- 
запальних лікарських засобів, як нестероїд- 
ні протизапальні препарати (НПЗП), глюко- 
кортикостероїди та синтетичні препарати,  
що модифікують хімічну структуру ділянки 
гена, відповідальної за запалення. Ці препа- 
рати мають високу ефективність, але ма-
ють серйозні побічні ефекти. У певних ви-
падках такі препарати можуть призвести 
до пошкодження печінки, нирок тощо. І це  
є однією з головних проблем їх застосу-
вання [3, 4].

Поряд із синтетичними засобами для лі- 
кування проявів захворювань на ОРА здав-
на використовують засоби природного по- 
ходження, особливо ті, що містять лікарську  
рослинну сировину [5, 6]. У різних країнах  

у складі деяких засобів трапляються Мару- 
на дівоча (Tanacetum parthenium L.) [7-11],  
Трикрильник Регеля (Tripterygium regelii)  
[12, 13], Живокіст (Symphytum officinale) [14],  
Босвеллія пильчаста (Indian frankincense) [15],  
Огірочник лікарський (Borago officinalis) [16],  
Кайенський перець (Capsicum spp.) [16, 17],  
Котячий кіготь (Uncaria tomentosa) [16, 17],  
Примула вечірня (Onagraceae) [5, 17], Селе- 
ра (Apium graveolens) [17], Куркума (Curcu- 
ma longa) [17], Імбир (Zingiber officinale) та 
інші [5, 6, 16, 17]. Але більшість з них мало 
вивчена офіційною медициною, хоча вони 
можуть служити певною альтернативою хі- 
мічним компонентам або використовува-
тись як додаткова фармакотерапія. 

Аналіз останніх досліджень і публікацій.  
За останнє десятиріччя науковці не раз по-
вертались до проблеми вивчення та ство-
рення засобів з протизапальними та хондро- 
протекторними властивостями для ефектив- 
ної фармакотерапії захворювань ОРА з менш  
вираженими побічними ефектами. Особли- 
ву зацікавленість викликають розробки на  
основі поширеної в Україні лікарської рос-
линної сировини Маруни дівочої. 

Науковцями Національного фармацев-
тичного університету в умовах фітохіміч-
ної лабораторії визначені протизапальні 
й аналгетичні властивості Маруни дівочої 
екстракту густого на моделях гострого за-
палення ад’ювантного артриту у щурів.  
Визначено, що хімічний склад Маруни діво- 
чої представлений такими фенольними спо- 
луками: гідроксикоричні кислоти (хлороге- 
нова, цикорієва тощо), флавоноїди, сескві-
терпенові лактони (партенолід, артеканін,  
хризантемін тощо), ефірні олії (камфора, кам- 
фен, р-цимен, борніл ацетат тощо). Це біо-
логічно активні сполуки з потенційними 
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протизапальними й аналгетичними влас-
тивостями [5, 7-9, 16, 18]. 

Дослідники з інших країн також відзна- 
чають ефективність Tаnacetum у лікуванні  
болю у спині та суглобах. Контент-аналіз  
закордонних видань свідчить, що Tаnace- 
tum може виявляти протизапальні, знебо-
лювальні та противірусні властивості, він 
потенційно корисний у фармакотерапії рев- 
матоїдного артриту та остеоартрозу [11]. 
Також у деяких дослідженнях маруна пока- 
зала вплив на ріст хрящової тканини [10], 
в інших, що екстракти з Маруни дівочої мо-
жуть знизити біль, спричинений запален-
ням у суглобах [18]. Зі свого боку, останнім 
часом були проведені дослідження, резуль- 
тати яких дозволяють припустити, що Ta- 
nacetum parthenium (L.) не тільки не викли- 
кає значних побічних ефектів і тяжких за-
пальних реакцій у здорових людей, але і мо- 
же володіти антикоагулянтними властивос- 
тями та відігравати регулювальну роль в імун- 
ній системі [7-9]. Також відзначається про-
філактична роль Маруни щодо емболічних 
ускладнень. 

Виділення не вирішених раніше час-
тин загальної проблеми. Для обґрунтуван- 
ня доцільності розробки вітчизняних ЛЗ для  
групи захворювань ОРА, зокрема ревматоїд- 
ного артриту, доцільним є визначення об-
сягів та потенціалу українського фармацев- 
тичного ринку цих засобів і тенденцій його  
розвитку. Деякі роботи щодо огляду ринку 
вищезазначених засобів містили загальний  
огляд ринку, без заглиблення у питання 
тенденцій його розвитку або маркетинго-
вих питань використання рослинної сиро-
вини, зокрема Маруни дівочої [16, 19, 20].

Формулювання цілей статті. Метою ро- 
боти стало формування сучасного уявлен-
ня про структуру ринку і тенденції спожи- 
вання препаратів для фармакотерапії рев-
матоїдного артриту, визначення можливо-
го потенціалу для вітчизняних розробни-
ків та виробників. 

У роботі здійснено аналіз структури асор- 
тименту, тенденцій споживання, які прово- 
дили за даними системи «Equalizer» компа- 
нії «Business Credit» [21], період проведен-
ня аналізу – грудень 2020 року – грудень 
2021 року. Дослідження здійснювали також 
згідно з Державним реєстром лікарських  

засобів України та АТС-класифікацією [22, 23].  
Під час аналізу асортименту визначалися 
кількість і структура виробників, різнома-
нітність форм випуску та інші показники, 
що характеризують споживання цієї групи 
препаратів на ринку України. Об’єкти дослі- 
дження – ЛЗ, які мають реєстрацію на тери- 
торії України та використовуються для ліку-
вання захворювань ОРА. Також у досліджен- 
нях були задіяні найбільш відомі сайти-
агрегатори біологічно активних добавок 
з України, США, Великої Британії та інших 
країн для формування повної картини спо- 
живання засобів, що містять досліджувану 
сировину Маруни дівочої. Роботу викона-
но з використанням статистичного, логіч-
ного і графічного методів, методів марке-
тингового аналізу.

Викладення основного матеріалу до- 
слідження. Хімічний склад Маруни дівочої 
(а саме фенольні сполуки: гідроксикоричні 
кислоти, флавоноїди, сесквітерпенові лак- 
тони, ефіри) передбачає використання цієї  
сировини як потенційного протизапально- 
го та аналгетичного засобу. Тому для ви- 
вчення маркетингових можливостей потен- 
ційного препарату нами було обрано гру-
пу М – засоби, що впивають на опорно- 
руховий апарат (за Міжнародною АТС-класи- 
фікацією), до другої входять:

М 01 – Протизапальні та протиревма-
тичні засоби;

М02 – Засоби, що застосовуються місце-
во у разі суглобового та м’язового болю;

М 03 – Міорелаксанти;
М 04 – Засоби, що застосовуються для 

лікування подагри;
М 05 – Засоби, що використовуються для 

лікування захворювання кісток;
М 09 – Інші засоби, що застосовуються 

у разі патології опорно-рухового апарату. 
Однак для визначення доцільності по-

дальших досліджень сировини Маруни діво- 
чої необхідно отримати уявлення про стан  
ринку засобів, що володіють протизапаль-
ними, аналгезивними ефектами, можуть бу- 
ти використані у фармакотерапії захворю-
вань ОРА, зокрема ревматоїдного артриту. 
Тому в подальшому нами для аналізу було 
обрано препарати групи М01, М02 та М09.  

Першим кроком став загальний ана-
ліз групи М01. На ринку спостерігається  
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широкий вибір препаратів як іноземного, 
так і вітчизняного виробництва. На ринку 
присутні препарати з Германії, Індії, Вели- 
кої Британії, Ізраїлю, Словенії, Болгарії, Япо- 
нії, Таїланду та інших країн. Ринок дуже на- 
сичений як за номенклатурою і формами 
випуску, так і за ціновими категоріями. 
Так, загальний обсяг ринку складав понад 
40 млн упаковок на рік. Препаратами-ліде- 
рами продажів за обсягами реалізації в упа- 
ковках за групою М01 є засоби вітчизняно- 
го виробництва: Ортофен-Здоров’я форте  
таб. 50 мг (ФК «Здоров’я»), Ібупрофен-Дар-
ниця 0,2 г (ФФ «Дарниця»), Диклофенак таб. 
50 мг (ПАТ «Хімфармзавод «Червона Зірка»).  
За даними системи «Equalizer», кожна пози- 
ція займала близько 4 % ринку. Найбільша  
частка ринку за загальним обсягом в упа-
ковках та кількістю найменувань у цій 
анатомо-терапевтичній групі з-поміж віт- 
чизняних виробників належить ФФ «Дар-
ниця» (Ібупрофен-Дарниця, Німедар, Мефе- 
намінка, Мефенамінова кислота, Кетолонг- 
Дарниця, Диклофенак тощо). Аналіз обсягів  
реалізації цієї групи препаратів за грошо-
вими показниками (у дол.) свідчить про те, 
що перші кілька десятків позицій у рейтин-
гу посідають загалом препарати закордон-
ного виробництва. Так, лідерами продажів  

(у грошових одиницях, з 1 по 10 місце) є Ні- 
месил гран. пак. 2,0 г № 30, Дексалгін амп.  
50 мг/2 мл та Диклоберл амп. 25 мг/мл (Ком- 
панія «Берлін Хемі Менаріні Груп», Італія- 
Німеччина), Аффіда-Форт гран./ор.сусп. (Файн  
Фудс енд Фармасьютикалз Р.Т.М., Італія), Ке- 
танов таб. 100 мг (ФК «Ранбаксі Лаб. Лім., 
Індія), Гофен 400 капс. 400 мг (Компанія 
«Мега Лайфсайєнсіз», Таїланд), Олфен амп. 
75 мг/2 мл (компанія «Мефа», Швейцарія). 
Тобто, незважаючи на високі обсяги прода- 
жів та досить широкий асортимент, вітчиз- 
няні препарати логічно мають більш низь-
ку вартість та програють у грошових показ- 
никах закордонним виробникам. Тобто мак- 
симальні показники ринку для вітчизняних 
препаратів у грошовому вираженні ще не 
досягнуті. 

Загалом (на момент проведення дослід- 
ження) імпортні препарати займають близь- 
ко 75 % вітчизняного ринку за номенкла-
турою і понад 80 % за обсягом реалізації. 
Найбільше представлені препарати країн 
Європи (Великої Британії, Швейцарії, Іта-
лії), Індії, Ізраїлю та США (рис.).

За результатами оцінки ВООЗ доступно- 
сті основних лікарських засобів для амбу-
латорного лікування в Україні, нестероїд- 
ні протизапальні засоби мають доступність  

Велика
Британія,

9 %

Японія, 1 %

Литва, 1 %

Франція, 1 %
Україна,

25 %

Ізраїль,
4 %

Німеччина,
15 %

Італія,
8 %

Словенія,1 %

Польща, 2 %

Швейцарія,
7 %

Болгарія,
1 %

США,
4 %

Індія,
20 %

Таїланд,
1 %

Рис. Розподіл препаратів групи М01 за країнами-виробниками  
(за кількістю найменувань)
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100 % [20] та помірну ціну. Стосовно тен- 
денцій розвитку ринку групи протизапаль- 
них та протиревматичних засобів М01 (у якій  
було розглянуто підгрупи М01А та М01В) 
слід зазначити, що ринок продовжував по- 
тужно розвиватися  як у натуральних оди- 
ницях, так і грошовому еквіваленті (табл. 1).  
За рік група загалом виросла в натураль-
них одиницях (GR TU), % = 17 %, а також у 
доларовому еквіваленті (GR SV), % = 28 % 
(табл. 1, 2). На нашу думку, це пов’язано 
з тим, що за час та після пандемії зросла 
кількість небактеріальних запалень, пост- 
ковідних ускладнень, загострень хронічних  
захворювань. Для лікування цих станів з по- 
чатку пандемії рекомендувалось викорис-
тання нестероїдних протизапальних засо-
бів, що підтверджено тим, що останні уві-
йшли до протоколів лікування, пов’язаних 
з КОВІД-19 [24]. Також традиційно на розви-
ток фармацевтичного ринку впливала еко- 
номічна ситуація в країні та рівень доходів 
населення. Зростання ВВП у цей час склав 
близько 3 %, а інфляційні процеси переви- 
щили очікування і склали понад 9 %. Проте  
усі категорії товару «аптечного кошика» 

продемонстрували у 2021 році (порівняно 
з 2020 р.) зростання у доларовому екві-
валенті на 18,6 %, у 2020 р. – +4,7 % [25]. 
Ринок досить насичений – кількість торго-
вих найменувань (товарних позицій, SKU) 
складає 449 від 167 брендів (96 виробни-
ків), на ньому присутні 39 міжнародних не- 
патентованих назв (МНН) (табл. 1, 2).

Протиревматичні засоби, що входять до  
цієї групи (у табл. – М01А + М01В (тільки про-
тиревматичні)), показали особливий при- 
ріст – GR TU(%) = 28,62 %, а GR SV (%) = 31,78 %.  
Кількість товарних позицій у цій групі – 388  
від 154 брендів (79 виробників) (табл. 1, 2). 
Присутні препарати за 37 МНН. Тобто ринок  
протиревматичних засобів також досить на- 
сичений, представлений широким переліком  
форм випуску: таблетки, порошки для сус-
пензії, ін’єкційні розчини (амп.), гранули, кап- 
сули, саше, розчини спиртові, розчини олій-
ні, супозиторії, суспензії оральні, трансдер-
мальні пластири, гелі (емульгель, гідрогель  
тощо), мазі. Протиревматичні засоби у вище- 
зазначеній групі займають близько 8-9 %.

Група засобів, що застосовуються міс-
цево у разі суглобового та м’язового болю 

Таблиця 1

ЗАГАЛЬНІ ПОКАЗНИКИ ФАРМАЦЕВТИЧНОГО РИНКУ ДЛЯ ГРУП ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ,  
ЩО ВПЛИВАЮТЬ НА ОПОРНО-РУХОВИЙ АПАРАТ З ГРУПИ М01, М02 ТА М09  

(ГРУДЕНЬ 2020 – ГРУДЕНЬ 2021 рр.)

Показники ринку

Досліджувані групи та підгрупи ЛЗ за АТС-класифікацією
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Загальний обсяг реалізації 
(SV), тис. дол. 218,695 18, 196 54,666 42,681 2,942 18,091

Темпи приросту / зменшення 
ринку в дол. (GR SV),  % 28,4 31,78 19 17,85 30,94 59

Загальний обсяг реалізації, 
тис. уп. (TU) 40,067 3,351 18,325 9,239 643 79

Темпи приросту / зменшення 
ринку в уп. (GR TU),  % 16,93 28,62 6,04 3,88 14 32,41

Частка підгрупи в загальній 
групі ЛЗ у дол.,  % 100 8,25 100 78 5,44 –

Частка підгрупи в загальній 
групі ЛЗ в од.,  % 100 8,37 100 51,27 3,57 –
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Таблиця 2

ЗАГАЛЬНІ ПОКАЗНИКИ КІЛЬКОСТІ ТА ОБІГУ ТОВАРНИХ ПОЗИЦІЙ   
ГРУП М01, М02 ТА М09 (ГРУДЕНЬ 2020 – ГРУДЕНЬ 2021 рр.)

Показники ринку

Досліджувані групи та підгрупи ЛЗ за АТС-класифікацією
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Кількість товарних позицій, 
SKU* 449 388 177 130 13 21

Кількість брендів 167 154 80 61 4 14

Кількість виробників 93 79 45 38 4 12

Кількість МНН 39 37 38 32 1 7

Inew (індекс товарів, що 
з’явились у певному періоді) 1,018 1,020 1,0 1,0 1,0 1,0

Iout (індекс товарів, що вибули 
з ринка) 0,996 0, 996 1,0 1,0 1,0 0,994

Примітка. * SKU – товарна позиція (від англ. Stock Keeping Unit (ідентифікатор товарної позиції)).

(група М02), також показала зростання як 
у доларовому, так і в кількісному еквіва-
ленті. Так, GR TU(%) = 6,04 %, а GR SV (%) = 
19 % (табл. 1). Це свідчить швидше про те, 
що вартість препаратів суттєво зросла або 
збільшились обсяги споживання дорожчих  
препаратів. Співвідношення між вітчизня- 
ними та закордонними виробниками збері- 
гається, як і у групі М01 – 23 : 77(%). Причому  
в групі вітчизняних засобів у лідерах: Ме-
новазин р-н спирт. фл. 40 мл № 1 (АТ «Луб-
нифарм»); Меновазин р-р сп. фл. 40 мл № 1 
(ФФ «Віола»); Меновазин-Вішфа р-н сп. фл. 
40 мл № 1 (Житомирська ФФ «Vishpha»); Ме- 
новазин р-н сп. фл. 40 мл № 1 (ПРАТ «Фіто- 
фарм»). У цій групі з-поміж іноземних засо- 
бів лідерами є Німід Гель туба 10 мг/г 30 г 
№ 1 (Група компаній «Кусум Фарм»); Дип 
Риліф гель 5 % 50 г № 1 (ТОВ «Дельта Ме-
дикел»); Фламідез гель туба 40 г № 1 (фір-
ма «Органосин ЛТД»).

Більше половини (51 %) за обсягами  
в упаковках у цій підгрупі складають м’які 
лікарські засоби, їх грошовий еквівалент 
охоплює близько 80 % від загального обігу  

підгрупи М02. У цій підгрупі нараховуєть- 
ся понад 130 торгових позицій від 61 брен-
ду, кількість МНН – 32 (табл. 2). 

Вищезазначена група та підгрупа м’яких  
лікарських засобів мають не такі стрімкі по- 
казники зростання, як група М 01, але їх част- 
ка на ринку також має тенденцію до розши- 
рення. Ринок м’яких лікарських форм гру-
пи М02 збільшився, наприклад, приблизно 
на 4 % за обсягами реалізації в упаковках, 
проте у грошових одиницях мав суттєве під- 
вищення – майже на 18 %. 

Викликають зацікавленість препарати,  
які мають у своєму складі фітосировину.  
Зазвичай кожна лікарська група має у своє- 
му складі широкий асортимент таких препа- 
ратів. Але, аналізуючи ринковий асортимент  
за групою препаратів, що використовують- 
ся місцево для лікування суглобового та м’я- 
зового болю, спостерігаємо таку ситуацію. 
Так, підгрупа фітопрепаратів представле-
на тільки 13 торговими найменуваннями 
(табл. 2) від 4 виробників за 1 непатенто-
ваною назвою. У групі М02 фітопрепарати 
складають трохи більше 3 %. Але й для них  
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ринок розширювався за рахунок підвищен- 
ня попиту. Тобто, аналізуючи індекси това-
рів, що з’явились у цьому періоді (Inew) або  
ті, що вибули з ринку (Iout), можна сказати 
про стабільність асортименту для груп М01  
та М02 – на ринку майже не з’являються но- 
ві препарати, ринок зростає за рахунок наяв- 
ного асортименту (табл. 2). Стосовно гру- 
пи М02, особливо фітопрепаратів, які пред- 
ставлені Живокостом, ринок залишається 
стабільним, зміни в асортименті відсутні.  
Причому близько 90 % українського ринку  
фітопрепаратів групи М02 займає препарат  
виробництва Німеччини Окопник Мазь 100 г  
№ 1 (Д-р Тайс Натурварен Гмбх), інші 10 % –  
вітчизняні препарати Живокіст (Житомир- 
ська ФФ «Vishpha», ФФ «Віола», ПРАТ «Фі-
тофарм»). 

Якщо звернути увагу на засоби рослин- 
ного походження, що не зареєстровані як  
лікарські препарати, але застосовуються для  
лікування РА та інших пов’язаних захворю- 
вань і проявів (міофасціальний біль, ради- 
куліт, дискогенний біль), або використову- 
ються для купірування больових або інших  
проявів, найбільш поширеною сировиною 
у складі є маруна. Також у складі засобів для  
лікування захворювань ОРА трапляються жи- 
вокіст, куркума, червоний перець, індійська  
ладанка, вільха, босвелія тощо. 

Пошук інформації за поширеністю у про- 
дажу добавок з біологічно активними ре-
човинами Маруни дівочої на найбільш по-
пулярних сайтах дав такі результати:
• Україна, сайт DOBAVKI.ua – 8 найменувань  

(https://dobavki.ua/piretrum-devichiy);  
сайт Біотус – 15 комплексних засобів з ма- 
руною, в показаннях до застосування яких  
стоїть «протизапальний», «знеболюваль- 
ний», «жарознижувальний», «застосову- 
ється для лікування ревматизму» тощо 
(https://biotus.ua/)»

• Латвія, сайт Unifarma Herbals – 1 найме- 
нування (https://unifarma-herbals.lv);

• Чехія, сайт Stmaria – 1 найменування 
(https://stmaria.cz);

• Велика Британія, сайт Herbal Apotheca- 
ry – 3 найменування (https://
herbalapothecaryuk.com/ ); 

• США, іHerb – 7 найменувань (https://
ch.iherb.com);

• США, Amazon – 1 найменування 
(https://www.amazon.com);

• США, Ebay – понад 47 засобів, що містять 
маруну (https://www.ebay.co.uk).
Середня вартість засобів, що містять зазна- 

чену сировину – від 4 до 20 дол. за 60-100 кап- 
сул. Тобто засоби, які не зареєстровані як лі- 
карські, але містять досліджувану нами фі-
тосировину, добре представлені на сайтах 
продажу парафармацевтики.

Висновки. Вивчено структуру українсь- 
кого ринку ЛЗ, що впливають на ОРА. Дослі- 
дження проводились з оглядом на вивчен-
ня маркетингових можливостей для вико-
ристання сировини Маруни дівочої у фар-
макотерапії захворювань ОРА, оскільки ця 
сировина має певні переваги, це: відносна 
безпечність порівняно із синтетичними ана- 
логами, можливість тривалого застосуван- 
ня, можливе використання різними вікови- 
ми групами хворих, доступність вітчизня- 
ної сировинної бази і, відповідно, конкурен- 
тоспроможна вартість майбутнього препа- 
рату.

Асортимент досліджуваних засобів про- 
аналізовано за країнами-виробниками, за  
брендами, за формами випуску. З’ясовано, 
що ринок досить насичений за асортимен- 
том, за брендами, кількістю МНН, але близь- 
ко 75 % імпортозалежний за номенклату- 
рою і понад 80 % – за грошовими обсягами  
реалізації. Слід зазначити, що ринок потуж- 
но розвивався як у натуральних одиницях, 
так і грошовому еквіваленті. Причому роз-
вивався ринок за рахунок підвищення спо-
живання і суттєвого підвищення вартості  
препаратів. Тобто коефіцієнти розвитку рин- 
ку для цієї групи свідчать, що на ньому 
практично не з’являються нові препарати.  
За рік група М01 загалом виросла в нату- 
ральних одиницях (GR TU), % = 17 %, а та-
кож у доларовому еквіваленті (GR SV), % =  
28 %. Ми пов’язуємо це з призначенням пре- 
паратів зазначених груп у період епідемії  
COVID. Особливий приріст показали проти- 
ревматичні засоби – близько 30 %. Ринок до- 
сить насичений, представлений широким пе- 
реліком таких форм випуску: таблетки, по- 
рошок для суспензії, ін’єкційні розчини (амп.),  
гранули, капсули, саше, розчини спирто-
ві, розчини олійні, супозиторії, суспензії 



[66] Соціальний маркетинг та фармакоекономічні дослідження

Соціальна фармація в охороні здоров’я. – 2024. – Т. 10, № 1ISSN 2413-6085 (Print) ISSN 2518-1564 (Online)

оральні, трансдермальні пластири, гелі 
(емульгель, гідрогель тощо), мазі. 

Практично аналогічна ситуація сформу- 
валась для групи М02. Викликають зацікав- 
леність препарати з групи М02, які мають 
у своєму складі фітосировину, та з групи 
М09 – Інші засоби, що застосовуються у ра- 
зі патології опорно-рухового апарату. Ці гру- 
пи, навпаки, мають мінімальний асортимент.  
Та якщо в групі М09 – 21 торгове наймену- 
вання за 7 МНН, то фітопрепарати представ- 
лені лише 13 найменуваннями за 1 міжна- 
родною назвою – це Живокіст. Причому 90 %  
ринку за грошовими показниками займає 
препарат Живокосту виробництва Німеччи- 
ни. Тобто рослинна лікарська сировина, яка  
достатньо використовується у неофіційній  
медицині, дуже мало використовується в офі- 
ційному лікуванні через відсутність вибо- 
ру і самих ліків. Хоча аналіз сайтів-агрегато-
рів біологічно активних добавок свідчить  

про те, що фітозасоби для лікування захво- 
рювань ОРА можуть нараховувати у своєму  
складі декілька назв лікарської рослинної 
сировини, включаючи досліджувану сиро-
вину Маруни дівочої.

Перспективи подальших досліджень.  
На наш погляд, можна зазначити, що для вітчиз- 
няного виробника внутрішній ринок є перс- 
пективним, він стабільний за обсягами спо-
живання, але на 75-90 % імпортозалежний. 

На підставі останніх тенденцій зростан- 
ня споживання препаратів для лікування рев- 
матоїдних артритів та інших пов’язаних за- 
хворювань і проявів розроблення нових лі- 
карських засобів для профілактики та ліку- 
вання захворювань ОРА на основі фітосиро- 
вини Маруни дівочої є перспективним на-
прямом подальших наукових досліджень, 
враховуючи її певні переваги перед синте-
тичними аналогами.

Конфлікт інтересів: відсутній.
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