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Дослідження асортименту препаратів 
ацетилсаліцилової кислоти в комбінації 
зі статином

Мета: аналіз світового фармацевтичного ринку комбінованих препаратів ацетилсаліцилової 
кислоти зі статином.

Матеріали та методи: дослідження проведено за даними переліків лікарських засобів, заре-
єстрованих у 28 країнах ЄС, Ліхтенштейну, Норвегії, Швейцарії, країн СНД (України, Білорусії, РФ, 
Казахстану), Єгипту, Марокко, Сирії, Індії, Австралії, Канади, США й африканського континенту; ви-
користано методи наукового аналізу, зокрема прийоми групування та порівняння та маркетин-
гові.

Результати дослідження. Комбіновані лікарські засоби ацетилсаліцилової кислоти зі стати-
ном зареєстровані в Україні, Австрії, Іспанії, Індії, Португалії, Словенії, Франції та США. Вони відріз-
няються торговими марками та містять різні АФІ з групи статинів у різних дозах. Деякі комбіновані 
препарати додатково поєднані з антигіпертензивними засобами. В Індії зареєстровано найбільше 
комбінованих препаратів ацетилсаліцилової кислоти з аторвастатином у формі капсул (17 препа-
ратів) і таблеток (14 препаратів) по 10 штук в упаковці. До складу більшості препаратів (64,52 %) 
входять 75 мг ацетилсаліцилової кислоти і 10 мг аторвастатину. Співвідношення АФІ 150 мг/10 мг 
зустрічається у 8 препаратах, а 150 мг/20 мг – лише у 3 препаратах.

Висновки. Результати проведених маркетингових досліджень дозволили проаналізувати струк-
туру асортименту лікарських засобів ацетилсаліцилової кислоти зі статинами, які зареєстровані 
в Україні, Австрії, Іспанії, Індії, Португалії, Словенії, Франції та США. Установлено речовини з групи 
статинів, що поєднуються з ацетилсаліциловою кислотою. Проведено дослiдження асортименту 
лiкарських засобів ацетилсаліцилової кислоти з аторвастатином на ринку Індії.

Ключові слова: комбіновані лiкарськi засоби; аналіз ринку; таблетки; кислота ацетилсаліци-
лова; статини.

O. V. Tryhubchak
The study of the assortment of drugs of acetylsalicylic acid in combination 
with statin
Aim. To analyze the world pharmaceutical market of combined drugs of acetylsalicylic acid with statin.
Materials and methods. The study was conducted on the basis of the lists of medicines registered 

in 28 countries of the European Union, Liechtenstein, Norway, Switzerland, the Commonwealth of Inde-
pendent States (Ukraine, Belarus, Russian Federation, Kazakhstan), Egypt, Morocco, Syria, India, Australia, 
Canada, the USA and the African continent. The methods of scientific analysis, in particular methods of 
grouping and comparison, marketing research were used in this work analysis, synthesis and comparison.

Results. Combined drugs of acetylsalicylic acid with statin are registered in Ukraine, Austria, Spain, 
India, Portugal, Slovenia, France and the United States. They differ in trade names and contain different 
active pharmaceutical ingredients (APIs) from the group of statins in different doses. Some medicines are 
additionally combined with antihypertensive drugs.

The largest number of combined drugs of acetylsalicylic acid with atorvastatin has been registered in 
India. They are produced by the Indian manufacturers in the form of capsules (17 drugs) and tablets (14 drugs) 
for 10 pieces in a pack. The composition of 64.52 % of the drugs includes 75 mg of acetylsalicylic acid and 
10 mg of atorvastatin. The ratio of APIs of 150 mg / 10 mg occurs 8 times, and only 3 drugs has the ratio of 
150 mg / 20 mg.

Conclusions. The results of the marketing research have allowed us to analyze the structure of the 
range of drugs of acetylsalicylic acid with statins registered in Ukraine, Austria, Spain, India, Portugal, Slo-
venia, France and the USA. Substances from the group of statins combined with acetylsalicylic acid have 
been found. The study of the assortment of drugs of acetylsalicylic acid with atorvastatin at the Indian 
market has been conducted.

Key words: combined drugs; market analysis; tablets; acetylsalicylic acid; statins.
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О. В. Тригубчак
Исследование ассортимента препаратов ацетилсалициловой кислоты 
в комбинации со статином
Цель: анализ мирового фармацевтического рынка комбинированных препаратов ацетилсали-

циловой кислоты со статинами.
Материалы и методы: исследование проведено по данным перечней лекарственных средств, 

зарегистрированных в 28 странах ЕС, Лихтенштейна, Норвегии, Швейцарии, стран СНГ (Украины, 
Белоруси, РФ, Казахстана), Египта, Марокко, Сирии, Индии, Австралии, Канады, США и африкан-
ского континента; использованы методы научного анализа, в частности приемы группировки и срав-
нения и маркетинговые.

Результаты. Комбинированные лекарственные средства ацетилсалициловой кислоты со ста-
тинами зарегистрированы в Украине, Австрии, Испании, Индии, Португалии, Словении, Франции 
и США. Они отличаются торговыми марками и содержат различные АФИ из группы статинов в разных 
дозах. Некоторые комбинированные препараты дополнительно соединены с антигипертензивны-
ми средствами. В Индии зарегистрировано более всего комбинированных препаратов ацетилса-
лициловой кислоты с аторвастатином в форме капсул (17 препаратов) и таблеток (14 препаратов) 
по 10 штук в упаковке. В состав большинства препаратов (64,52 %) входят 75 мг ацетилсалицило-
вой кислоты и 10 мг аторвастатина. Соотношение АФИ 150 мг/10 мг встречается в 8 препаратах, 
а 150 мг/20 мг – только в 3 препаратах.

Выводы. Результаты проведенных маркетинговых исследований позволили проанализировать 
структуру ассортимента лекарственных средств ацетилсалициловой кислоты со статинами, которые 
зарегистрированы в Украине, Австрии, Испании, Индии, Португалии, Словении, Франции и США. 
Установлены вещества из группы статинов, сочетающиеся с ацетилсалициловой кислотой. Проведе-
но исследование ассортимента лекарственных средств ацетилсалициловой кислоты с аторваста-
тином на рынке Индии.

Ключевые слова: комбинированные лекарственные средства; анализ рынка; таблетки; кисло-
та ацетилсалициловая; статины.

Постанова проблеми. Результати сучас- 
них серцево-судинних досліджень, що вив- 
чають вторинну профілактику, показують  
приблизно 75 % призначень статинів на по- 
чатковому етапі та приблизно 60 % у змі-
шаних групах первинної/вторинної профі- 
лактики, досягаючи лише незначного поліп- 
шення протягом курсу. Подібні дані спосте-
рігаються при терапії ацетилсаліциловою 
кислотою (АСК), що входить до базової схе- 
ми призначень від 50 до 70 % для зміша-
ної групи первинної/вторинної профілак-
тики [1].

Аналіз останніх досліджень і публікацій.  
За аналізом дев’яти рандомізованих конт- 
рольованих досліджень загальною кількіс- 
тю 7047 учасників та чотирьох додаткових  
досліджень (n = 2012, середні вікові кате- 
горії 62-63 роки, від 30 до 37 % жінок), що  
оцінювали ефекти комбінованої терапії фік- 
сованою дозою АСК й аторвастатину із се-
реднім періодом спостереження від 6 тиж-
нів до 23 місяців, установлено її незначні 
переваги у порівнянні з групами плацебо чи  
монотерапії стосовно смертності (комбіна- 
ція = 1,0 %, контроль = 1,0 %, RR 1,10, 95 %  
СІ 0,64-1,89, I2 = 0%, 5 досліджень, N = 5300),  
а також фатальних та нефатальних серце- 
во-судинних ускладнень (комбінація = 4,7 %,  
контроль = 3,7 %, RR 1,36, 95 % СІ 0,95-1,66,  

I2 = 0 %, 6 досліджень, N = 4517). Побічні 
ефекти були поширені як при монотерапії 
(32 %), так і в контрольній групі (27 %), при- 
чому для учасників з комбінованою тера- 
пією фіксованою дозою вони становили 16 %  
(RR 1,16: 95 % СІ 1,09-1,25, 11 досліджень,  
6906 учасників, помірна якість доказовості).  
Комбінована терапія з фіксованою дозою по- 
ліпшувала дотримання режиму застосування  
багатьох препаратів на 44 % (26–65) % порів- 
няно з контролем (4 дослідження, 3835 учас- 
ників, середня якість доказовості) [2].

У відкритому дослідженні ACCEPT-D щодо  
оцінки лікування 100 мг АСК і 20 мг сим-
вастатину на добу виявлено зниження ри-
зику виникнення серцево-судинних подій  
(гострий коронарний синдром, транзиторна  
ішемічна атака, непланові процедури рева- 
скуляризації, периферичні судинні захворю-
вання) на 25 % (α = 0,05; 1-β = 0,90) у по- 
рівнянні з монотерапією симвастатином [3].

Призначення таблеток, що містять ком- 
бінацію декількох препаратів, так званих 
polypill, (АСК 75 мг, симвастатин 40 мг, лі- 
зиноприл 10 мг і атенолол 50 мг або гід-
рохлоротіазид 12,5 мг) супроводжується 
зменшенням холестерину, середнього рів-
ня систолічного артеріального тиску [4].

Підтверджено переваги комбінованої те-
рапії з фіксованою дозою АСК, симвастатину  
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та  антигіпертензивного засобу, що пов’яза- 
но зі зменшенням ризику загальної смерт- 
ності та судинних подій, а саме: інфаркту міо- 
карда (HR 0,68, 95 % СІ 0,49-0,96), ішемічних  
цереброваскулярних ускладнень (HR 0,37, 95 %  
СІ 0,16-0,84), комбінованої судинної смертності 
(HR 0,66, 95 % СІ 0,49-0,88), судинної смерт- 
ності (HR 0,53, 95 % СІ 0,33-0,85) та смертнос- 
ті унаслідок усіх цих причин (HR 0,69, 95 % 
СІ 0,49-0,96) у порівнянні з монотерапією [5].

Комбіновані таблетки, що містять АСК,  
статин та гіпотензивні речовини, продемон- 
стрували безпеку, суттєве зниження ризи-
ку серцево-судинних ускладнень та поліп-
шення режиму дотримання прийому ліків 
при профілактиці серцево-судинних захво- 
рювань. Очікується, що тривале застосуван- 
ня таких лікарських засобів у формі polypill  
приведе до зниження ризику серцево-судин- 
них захворювань (ССЗ) на 50-60 %. Разом з тим  
за умов модифікації способу життя спостері-
гається зменшення ризику ССЗ на 70-80 %.  
Реалізація цієї стратегії потенційно знижує 
ризик смертельних та нефатальних випад-
ків серцево-судинних ускладнень [6].

Виділення не вирішених раніше час-
тин загальної проблеми. Попередні мар-
кетингові дослідження фармацевтичного  
ринку України установили наповнення асор- 
тименту комбінованими препаратами АСК  
(52 %) шляхом поєднання з парацетамолом  
і кофеїном, магнію гідроксидом, бісопроло- 
лом, кислотою аскорбіновою, дипіридамо- 
лом та клопідогрелем [7]. АСК в одній лі- 
карській формі поєднують із великою кіль- 
кістю активних фармацевтичних інгредієнтів.  
За даними попередніх досліджень установ-
лені комбінації АСК із правастатином; ро-
зувастатином; аторвастатином; аторваста- 
тином і клопідогрелем; аторвастатином і ра- 
міприлом; аторвастатином, метопрололом  
і раміприлом; гідрохлортіазидом, атеноло- 
лом, раміприлом і симвастатином; езоме-
празолом; метоклопрамідом; кодеїну фос-
фатом; кодеїну фосфату і магнію гідрокси-
дом; кодеїном і парацетамолом; кодеїном  
і кофеїном; кодеїном, кофеїном і парацета-
молом; кодеїном, кофеїном і аскорбіновою 
кислотою; парацетамолом і аскорбіновою 
кислотою; кофеїном і тіаміном; кальцію 
лактат глюконатом; аскорбіновою кисло-
тою і кальцію лактат глюконатом; борною  

кислотою і пероксидом цинку; саліциловою  
кислотою, камфорою, ментолом і амонію са- 
ліцилатам; алюмінію гідроксидом і магнію  
гідроксидом; етилсаліциламідом і кофеїном;  
дифенідраміну гідрохлоридом і кофеїном; 
декстропропоксифену напсилатом і кофеї- 
ном; ізосорбітом мононітратом; ізосорбітом  
динітратом та ін. [8, 9].

Формулювання цілей статті. Метою ро- 
боти було проведення аналізу світового фар- 
мацевтичного ринку комбінованих препара-
тів АСК зі статином. Для цього необхідно 
було встановити країни, де зареєстровані 
досліджувані лікарські засоби, проаналізу-
вати структуру асортименту та детально 
вивчити найпоширенішу комбінацію – АСК  
з аторвастатином.

Викладення основного матеріалу до- 
слідження. Дослідження проведено за да-
ними переліків лікарських засобів, зареєст- 
рованих у 28 країнах ЄС, Ліхтенштейну, Нор- 
вегії, Швейцарії, країн СНД (України, Біло- 
русі, РФ, Казахстану), Єгипту, Марокко, Си- 
рії, Індії, Австралії, Канади, США й африкан- 
ського континенту [8]. У результаті було ви- 
явлено, що комбіновані препарати АСК зі 
статином зареєстровані в Україні, Австрії, 
Іспанії, Індії, Португалії, Словенії, Франції та  
США. Тому при аналізі структури асортимен-
ту комбінації АСК зі статином використано 
відповідні державні бази даних переліків 
лікарських засобів [10-17]. Це дозволило 
сформувати вибірку досліджуваних препа-
ратів, що відрізняються торговими марка-
ми та містять різні активні фармацевтичні 
інгредієнти з групи статинів у різних дозах.  
Деякі комбіновані лікарські засоби додат-
ково поєднані з антигіпертензивними за-
собами (табл. 1).

У табл. 1 показано, що найчастіше АСК 
комбінують з аторвастатином. Такі лікарсь- 
кі засоби зареєстровані в Індії, де є ще ком-
бінації АСК й аторвастатину з клопідогре-
лем, раміприлом і метопрололом. В Україні,  
Австрії та Іспанії також зустрічається потрій- 
на комбінація раміприлу 10 мг/5 мг/2,5 мг  
з аторвастатином 20 мг і АСК у дозі 100 мг  
(ТРИНОМІЯ, капсули тверді, фірма «Ferrer  
Internacional», S.A., Іспанія).

У Словенії застосовують комбінації АСК  
зі симвастатином, а також додатково з ра-
міприлом. На індійському ринку відмічено 
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капсули POLYCAP, що містять 100 мг АСК, 
20 мг симвастатину, 5 мг раміприлу, 50 мг 
атенололу та 12,5 мг гідрохлортіазиду.

Лікарські засоби АСК із розувастатином  
зареєстровані в Індії та Словенії: комбіна-
ції у співвідношенні 75 : 10 у формі табле-
ток і капсул.

Відмічено по одному препарату АСК із пра- 
вастатином у Португалії, Франції та США. Особ- 
ливістю цих таблеток є різне дозування компо- 
нентів (81 мг/325 мг + 20 мг/40 мг/80 мг).

Аналіз світового фармацевтичного ринку 
дозволив установити, що для профілактики 
інсультів та інфарктів випускаються переваж-
но комбіновані препарати АСК зі статинами  
(симвастатин, аторвастатин, розувастатин  

і правастатин). Їх комбінації можуть вико- 
ристовуватись при гіперхолестеринемії, ате- 
росклерозі, коронарних і церебральних за-
хворюваннях, наприклад, інфаркті міокар-
да, вторинному інфаркті міокарда, ішемії 
міокарда, стенокардії, застійній хворобі сер- 
ця, інфаркті головного мозку, тромбозі су-
дин головного мозку, церебральній ішемії 
і тимчасових ішемічних атаках.

Оскільки в Індії зареєстровано найбіль- 
ше комбінованих препаратів АСК з атор-
вастатином, їх детальна характеристика на- 
ведена в табл. 2 [13].

У табл. 2 показано, що препарати АСК  
з аторвастатином випускаються індійськими 
виробниками у формі капсул (17 препаратів)  

Таблиця 1 

СТРУКТУРА АСОРТИМЕНТУ ПРЕПАРАТІВ АСК У КОМБІНАЦІЇ ЗІ СТАТИНОМ

Склад

Ук
ра

їн
а

А
вс

тр
ія

Іс
па

ні
я

Ін
ді

я

П
ор

ту
га

лі
я

Сл
ов

ен
ія

Ф
ра

нц
ія

СШ
А

АСК + симвастатин +
АСК + симвастатин + раміприл +
АСК + симвастатин + раміприл + атенолол + гідрохлортіазид 
(POLYCAP капс. 100 мг + 20 мг + 5 мг + 50 мг + 12,5 мг, Cadila 
Pharmaceuticals Limited)

+

АСК + аторвастатин (A Vin AS, Aspivas, Atchol ASP, Atofast-AS, 
Aztor-ASP, CV Pill, Duocad, Lipicure AS, Liponorm-ASP, Lower A, 
Mactor ASP, Modlip ASP, Tonact ASP та ін.)

+

АСК + аторвастатин + клопідогрель (Lipikind Plus капс. 75 мг + 
10 мг + 75 мг, Mankind Pharma Limited) +

АСК + аторвастатин + клопідогрель (Noklot CV капс. 
75 мг/150 мг + 10 мг + 75 мг, Zydus Cadila Healthcare Ltd.) +

АСК + аторвастатин + клопідогрель (STAGREL-AV капс. 75 мг + 
10 мг + 75 мг, Invision Medi Sciences) +

АСК + аторвастатин + раміприл (Avopril AS капс. 75 мг + 10 мг 
+ 5 мг, Unisearch (Unichem Laboratories)) +

АСК + аторвастатин + раміприл (Trinomia капс. 100 мг + 20 мг 
+ 10 мг/5мг/2,5мг, A. Menarini Pharmaceuticals Ireland Ltd) + + +

АСК + аторвастатин + раміприл (RIL – AA капс. 75 мг + 10 мг + 
5 мг, East West Pharma Research Laboratories) +

АСК + аторвастатин + метопролол + раміприл (Zycad 4, 75 мг+ 
10 мг + 50 мг + 5 мг, Zydus Cadila Healthcare Ltd.) +

АСК + розувастатин +
АСК + розувастатин (Rozucor ASP 75 мг + 10 мг, Torrent group 
(Torrent Pharmaceuticals Ltd.)) +

АСК + розувастатин (Unistar капс. 75мг + 10 мг, Unichem 
Laboratories Ltd.) +

АСК + правастатин (Pravadual таб. 81 мг + 40 мг, Briston-Myers 
Squibb) + +

АСК + правастатин (Pravigard pac (copackaged) таб. 
81 мг/325 мг + 20 мг/40 мг/80 мг) +
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Таблиця 2 

ХАРАКТЕРИСТИКА ПРЕПАРАТІВ АСК У КОМБІНАЦІЇ З АТОРВАСТАТИНОМ

Торгова назва Лікарська 
форма Виробник Упаковка, 

шт.

Доза АСК / 
аторвастатину, 

мг

Середня 
роздрібна ціна,  
INR / дол. США

A 1A Капсули Grandix Pharmaceu-
ticals – 75/10 – 

Aspivas Таблетки Micro Labs Ltd. – 75/10 –

ATCHOL ASP  Капсули Aristo Pharmaceuti-
cals Pvt Ltd. 10 75/10 18,12/0,26

Atofast–AS Капсули Intra Labs India Pvt 
Ltd – 75/10 –

Atorec ASP Капсули Emcure 
Pharmaceuticals Ltd. – 150/10 –

Atosa Капсули Skymax Laboratories 
Pvt.Ltd. – 75/10 –

Atosa (150) Капсули Skymax Laboratories 
Pvt.Ltd. – 150/10 –

ATORVA ASP  Таблетки CADILA 10 75/10 18,64/0,27
ATORVA ASP  Таблетки CADILA 10 150/10 18,96/0,27

A-VIN AS  Таблетки Bestochem Formula-
tions (India) Ltd. 10 75/10 69,00/0,98

AZTOR-ASP 150 mg Капсули Sun Pharmaceutical 
Industries Ltd. 10 150/10 18,96/0,27

AZTOR-ASP 150 mg Таблетки Sun Pharmaceutical 
Industries Ltd. – 150/10 – 

AZTOR-ASP 75mg Капсули Sun Pharmaceutical 
Industries Ltd. 10 75/10 18,64/0,27

AZTOR-ASP 75mg Таблетки Sun Pharmaceutical 
Industries Ltd. – 75/10 – 

DUOCAD  Капсули Ranbaxy Diagnostics 10 75/10 90,14/1,29
ECOSPRIN-AV Капсули USV PHARMA 10 75/10 18,63/0,27
ECOSPRIN-AV 150  Капсули USV PHARMA 10 150/10 18,95/0,27
ECOSPRIN-AV Капсули USV PHARMA 10 150/20 28,00/0,40
ECOSPRIN-AV Капсули USV PHARMA 10 150/20 35,00/0,50
LIPICURE AS  Таблетки INTAS 10 75/10 82,59/1,18
LIPICURE AS  Таблетки INTAS 10 150/10 90,00/1,28

LIPONORM-ASP Капсули Blue Cross 
Laboratories. Ltd – 75/10 –

Lower A 20 Таблетки Panacea Biotec Ltd – 150/20 –

Mactor ASP Таблетки Macleods Pharma-
ceutical Limited – 75/10 –

MODLIP ASP  Капсули Torrent Pharmaceu-
ticals Ltd. 10 75/10 18,63/0,27

STATOR ASP  Таблетки PIRAMAL 10 75/10 18,64/0,27
STATOR ASP  Таблетки PIRAMAL 10 150/10 18,96/0,27

TG-TOR PLUS  Таблетки Unisearch (Unichem 
Laboratories) 10 75/10 84,50/1,21

TONACT ASP  Таблетки PINNACLE 10 75/10 18,11/0,26
TONACT ASP  Капсули Lupin Ltd. – 75/10 – 
ZIVAST-ASP  Капсули FDC Limited 10 75/10 20,00/ 0,29
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і таблеток (14 препаратів) по 10 штук в упа- 
ковці. До складу більшості препаратів (64,52 %)  
входять 75 мг АСК і 10 мг аторвастатину.  
Співвідношення активних фармацевтичних  
інгредієнтів 150 мг/10 мг зустрічається  
у 8 препаратах, а 150 мг/20 мг – лише у 3 пре- 
паратах. 

Висновки
Результати проведених маркетингових  

досліджень дозволили проаналізувати струк- 
туру асортименту лікарських засобів АСК 
зі статинами, зареєстрованими в Україні, 
Австрії, Іспанії, Індії, Португалії, Словенії, 
Франції та США. Установлено речовини з гру- 
пи статинів, що поєднуються з АСК.

Проведено дослiдження асортименту лi- 
карських засобів АСК з аторвастатином на рин- 
ку Індії, визначено склад та співвідношення 
активних інгредієнтів, найбільш вживані лі-
карські форми та дозування цих препаратів, 
а також їх вартість для споживачів.

Перспективи подальших досліджень.  
Наведені результати показують доцільність  
створення вітчизняного комбінованого лі- 
карського засобу на основі АСК і аторваста- 
тину. Його розробка й упровадження на віт- 
чизняному ринку дозволять підвищити ком- 
плаєнс пацієнтів та зменшити витрати на 
фармакотерапію.

Конфлікт інтересів: відсутній.
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