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ри надання відеопослуг. І менеджери обох сфер повинні прагнути
зрозуміти цілі іншої сторони.

У наш час маркетологи повинні усвідомлювати, що більшість
контактів складаються із взаємодії споживача з обслуговуючим
персоналом. Це говорить про важливість хорошого управління
людськими ресурсами, особливо в сферах обслуговування з ви-
соким рівнем контактів, до яких і відносяться відеопослуги.

Висновки. Таким чином, можна зробити висновки, що для
розвитку анімації в Україні є всі передумови. Треба не тільки
відродити багату традиціями анімаційну школу, але й, викорис-
товуючи наші переваги, виходити на світовий ринок відеопослуг.
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МАРКЕТИНГОВІ ДОСЛІДЖЕННЯ УКРАЇНСЬКОГО
РИНКУ ЛІКАРСЬКИХ ПРЕПАРАТІВ ГРУПИ ІНГІБІТОРІВ

РЕЦЕПТОРІВ АНГІОТЕНЗИНУ II

АНОТАЦІЯ. Проведено аналіз товарної, фірмової та цінової струк-
тури ринку інгібіторів ангіотензину ІІ. Визначено рівень концентра-
ції та монополізації виробництва препаратів. Розраховано коефі-
цієнт ліквідності цін та встановлено сегменти ринку які характе-
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ризуються низькою конкуренцією. Обґрунтовано необхідність роз-
ширення ринку досліджуваних препаратів за рахунок вітчизняного
виробництва.

КЛЮЧОВІ СЛОВА: препарати-інгібітори рецепторів ангіотензину ІІ,
маркетингові дослідження, ринок антигіпертензивних засобів, кон-
центрація, монополізація, конкуренція.

АННОТАЦИЯ. Проведен анализ товарной, фирменной и ценовой
структуры ринка ингибиторов ангиотензина ІІ. Определен уровень
концентрации и монополизации производства препаратов. Расс-
читан коэффициент ликвидности цен и установлены сегменты
рынка, характеризующиеся низким уровнем конкуренции. Обос-
новано необходимость расширения рынка исследуемых препара-
тов за счет отечественного производства.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: препараты-ингибиторы рецепторов ангиоте-
нзина ІІ, маркетинговые исследования, рынок антигипертензив-
ных средств, концентрация, монополизация, конкуренция.

ANNOTATION. Have been carried an analyzed of commodity, brand
and price of the market structure of inhibitors of angiotensin II. Have
been defined the level of concentration and monopolization of
medications. Calculated coefficient of liquidity and prices set market
segments characterized by low competition. Have been carried an
analyzed index of coefficients and average trade mark-up on drugs-
brands. Have been justified the need to extend the market researched
drugs through national production.

KEYWORDS: medications inhibitors of angiotensin II, marketing
research, market for antihypertensive medications, concentration,
monopolization, competition.

Серцево-судинні захворювання в Україні — одна з найбіль-
ших проблем сьогодення. Вона викликає інвалідизацію населен-
ня, а також приводять до смертних випадків. Необхідність поле-
гшення стану здоров’я таких хворих обумовлює необхідність
пошуку нових ефективних лікарських засобів. В останнє десяти-
річчя український ринок поповнився новими антигіпертензивни-
ми засобами з групи блокаторів або антагоністів ангіотензивних
рецепторів. Блокатори АТ1 — рецепторів ангіотензину II мають
не лише антигіпертензивну дію, але й органопротекторну та про-
філактичну. Певні небажані прояви перших лікарських препара-
тів даної групи (лазоран, валсартан) дали поштовх до розробки
більш досконалих препаратів (ірбесартан, кондесартан, епросар-
тан) та максимального задоволення споживачів [1—4]. Дослі-
дження ринку антигіпертензивних засобів — антагоністів рецеп-
торів ангіотензину II і стало метою цієї публікації.
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Результати проведених досліджень показали, що на українсь-
кому ринку інгібіторів ангіотензину ІІ діє 25 власників ліцензій
на продаж ЛП. Кількість вітчизняних підприємств, які виробля-
ють ЛП цієї групи невелика і дорівнює чотирьом. Це ООО «Фар-
ма Старт», ОАО «Київський Вітамінний завод», концерн «Арте-
ріум» (ОАО «Київмедпрепарат»), ФК «Здоров’я».

Ринок препаратів групи інгібіторів ангіотензину ІІ представ-
лено 88 препаратами (без врахування кількості в упаковці), з яких
44 — це прості препарати, що складають 50 % від загальної кіль-
кості препаратів цієї групи. Відповідно комбіновані препарати
теж представлено 44 торговими назвами, тобто і ця доля теж
складає 50 % від загальної кількості ЛП. У грошовому виразі на
долю простих ЛП в обсязі реалізації припадає 57 %. Це свідчить
про те, що перевага в споживанні віддається простим препаратам.
На сьогодні обсяги продажу моно препаратів групи антагоністів
ангіотензину ІІ перевищують обсяги продажу комбінованих пре-
паратів у натуральному виразі (упаковках) в 1,6 разу, а у грошо-
вому еквіваленті у 1,3 разу.

У табл. 1 представлено товарну і фірмову структуру українсь-
кого ринку інгібіторів ангіотензину ІІ. Монопрепарати цієї групи
на українському ринку представлені на основі семи субстанцій.
Найбільша кількість препаратів характерна для сегментів ЛП на
основі лосартану (15 торгових назв), валсартану (10) і кандесар-
тану (8). Вони пропонуються кількома фірмами з різних країн
світу, переважно з Європейського регіону, для якого характерний
високий рівень розвитку фармацевтичної індустрії. Найменша кі-
лькість препаратів має місце на сегментах ЛП на основі епросар-
тану (1 торгова назва), ірбесартану (3) та телмісортану (3). Виро-
бництво епросартану здійснює фірма Solvay Pharmaceuticals
(Нідерланди), філія якої розташована також у Німеччині та у
Франції. В Україну цей препарат ввозиться з цих 3-х країн. Пре-
парати телмісартану в Україну ввозяться двома німецькими ви-
робниками — Boehringer Ingelheim та Bayer Healthcare. Обмеже-
ний асортимент цих ліків пояснюється тим, що ці препарати ще
не вийшли з-під патентного захисту. Українські виробники випу-
скають моно препарати тільки на основі лосартану, ірбесартану
та кандесартану [5].

Відомо, що терапевтичний ефект інгібіторів ангіотензину ІІ
значно посилюється в комбінації з діуретиками (гідрохлортіази-
дом). Тому на світовому ринку дана група широко представлена
комбінованими препаратами на основі інгібіторів ангіотензино-
вих рецепторів и діуретика. Також у клінічній практиці застосо-
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вуються препарати на основі інгібіторів ангіотензинових рецеп-
торів та антагоністів кальцію (амлодипіну) [1—4].

Таблиця 1
ТОВАРНА І ФІРМОВА СТРУКТУРА УКРАЇНСЬКОГО

РИНКУ ІНГІБІТОРІВ АНГІОТЕНЗИНУ ІІ
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К
іл
ьк
іс
ть

 т
ор
го

-
ви
х 
на
зв

**
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1 2 3 4 5 6
Прості лікарські препарати

Лосартан 15
Таб. в/об; таб.
в/плів. об.;

12,5мг; 25мг;
50мг; 100мг

Словацька
республіка;
Словенія;
Швейцарія;
Україна;
Індія

1

2
1
1
5

10

Епросартан 1 таб. в/плів. об.;
600мг

Нідерланди
Німеччина
Франція

1
1
1

3

Валсартан 10
Таб. в/об; таб.

в/плів. об.; капс.;
40мг; 80мг;

160мг;

Швейцарія;
Ісландія;
Словенія;
Мальта

1
1
1
1

4

Ірбесартан 3 Таб.; 75мг; 150мг;
300мг

Франція;
Україна

1
1 2

Кандесартан 8 Таб.; 4мг; 8мг;
16мг;

Індія;
Швеція;
Україна;
Туреччина

2
1
1
1

5

Телмісартан 3 Таб.; 40мг; 80мг Німеччина 1 1

Олмесартан 4 Таб. в/об; 10мг;
20мг; 40мг

Німеччина
Індія

1
1 2

Комбіновані лікарські препарати

Лосартан і ді-
уретики 7

Таб. в/об; таб.
в/плів. об.; 50мг +
12,5мг; 100мг +
12,5мг; 100мг +

25мг

Словацька
республіка;
Словенія;
Швейцарія;

Індія

1

1
1
3

6
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Закінчення табл. 1
1 2 3 4 5 6

Епросартан
і діуретики 1 Таб. в/плів. об.;

600мг +12,5мг
Нідерланди
Німеччина
Франція

1
1
1

3

Валсартан
і діуретики 15

Таб. в/об; таб.
в/плів. об.; 80мг +
12,5мг; 160мг +
12,5мг; 320мг +

12,5мг

Швейцарія;
Ісландія;
Словенія;
Мальта;
Італія;
Україна

1
1
1
1
1
1

6

Кандесартан
і діуретики 3 Таб. Індія;

Швеція;
1
1 2

Телмісартан
і діуретики 8 Таб. Німеччина 2 2

Олмесартан
і діуретики 4

Таб. в/об; 20мг
+12,5мг; 20мг

+25мг
Німеччина 1 1

Залсартан
і діуретики 2 Таб. в/плів. об.;

5мг + 160мг Швейцарія 1 1

Лосартан
і амлодипін 2 Таб.; 2,5мг +

50мг; 5мг + 50мг Індія 1 1

Валсартан
і амлодипін 3

Таб. в/плів. об.;
5мг + 80мг; 5мг +

160мг; 10мг +
160мг

Швейцарія 1 1

* МНН — міжнародна непатентована назва препарату.
** Без врахування кількості препарату в упаковці.

Комбіновані інгібітори ангіотензину ІІ також як і монопрепа-
рати на ринку України представлені на основі семи субстанцій,
але замість ірбесартану на ринок виведено комбінований препа-
рат залсартану. Найбільш насиченими можна назвати ринок пре-
паратів валсартану (8 препаратів), лосартану (7 препаратів) та те-
лмісартану (8 препаратів) у комбінації з гідрохлортіазидом.
Комбінація інгібіторів ангіотензину ІІ з амлодипіном на україн-
ському ринку має місце у препаратів на основі субстанцій лосар-
тану, валсартану та залсартану. Вітчизняні виробники серед ком-
бінованих препаратів випускають тільки валсартан з діуретином,
що свідчить про необхідність розширення цього сегменту за ра-
хунок українських препаратів.

Препарати групи інгібіторів ангіотензину ІІ випускаються в
двох лікарських формах — таблетованій і капсульованій. Табле-
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тована форма представлена простими таблетками, таблетками,
вкритими оболонкою, та таблетками, вкритими плівковою обо-
лонкою. У формі капсул випускаються препарати валсартану.

Рівень конкурентного середовища ринку антагоністів ангіоте-
нзину ІІ нами досліджено на основі показників концентрації і
монополізації виробництва ЛП. Концентрацію виробників на ри-
нку розраховано на основі стандартного показника концентрації,
як суму ринкових часток найбільших виробників ринку [6, 7]:

∑
=

=
k

i
iqCR

1
,

де CR  — стандартний показник концентрації, %;
q — частка виробництва (продажів) і-го виробника в загаль-

ному обсязі збуту на ринку, %;
k — кількість найбільших виробників ринку.
На рис. 1 наведено займані частки українського ринку най-

більших виробників препаратів інгібіторів ангіотензину ІІ, що ха-
рактеризує рівень його концентрації. Розрахунки показали, що рі-
вень концентрації восьми найбільших виробників складає біля
96 % і свідчить про надзвичайну концентрацію на даному сегменті
ринку лікарських препаратів. Усі вісім найбільших виробників є
представниками закордонних країн. Рівень концентрації чотирьох
найбільших виробників (Zentiva, Ranbaxy, Boehringer Ingelheim,
KRKA) складає більше 70 %, що свідчить про його високу концен-
трацію. Українські виробники займають тільки 1,4 %, що вказує на
необхідність розширення вітчизняного виробництва.

Рис. 1. Рівень концентрації виробників препаратів інгібіторів
ангіотензину ІІ на українському ринку

Серед показників, які характеризують рівень монополізації ри-
нку, найбільшого розповсюдження отримав індекс Херфіндаля-
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Хіршмана (Herfindal-Hirhman Index — HHI), який визначається як
сума квадратів часток всіх підприємств, які діють на ринку [7, 8]:

∑=
n

i
iq 2HHI ,

де ННІ — індекс Херфіндаля-Хіршмана, %;
qі — частка продажів і-го підприємства в обсягу збуту ринку, %;
і = 1…n, n — кількість суб’єктів ринку.
Проведені нами розрахунки показали, що індекс Херфіндаля-

Хіршмана серед виробників на українському ринку дорівнює
2799, тобто ринок препаратів інгібіторів ангіотензину ІІ є високо
монополізованим ринком (ННІ > 2000).

Інгібітори рецепторів до ангіотензину ІІ — це недешеві ліки,
ціни на які в пропозиціях оптових фірм станом на кінець квітня
знаходись у діапазоні від від 16,43 грн (Касарк, таб. 8 мг № 10,
Київмедпрепарат (концерн «Артеріум»)) до 394,06 грн (Діован,
таб. п/об. 160 мг, № 28, фірма Novartis Pharma — Швейцарія) за
упаковку в залежності від дози та кількості препарату в упаковці.
Найвищим рівнем цін характеризуються препарати-бренди виро-
бників-власників патентів. Препарати-генерики мають більш ни-
зький рівень цін, наприклад ціни на препарати вітчизняних виро-
бників, індійських фірм. У табл. 2 наведено діапазон цін на
інгібітори рецепторів ангіотензину ІІ за групами препаратів, що
мають однакову МНН.

Таблиця 2
ДІАПАЗОН ЦІН НА ІНГІБІТОРИ РЕЦЕПТОРІВ АНГІОТЕНЗИНУ ІІ

В ПРОПОЗИЦІЯХ ОПТОВИХ ФІРМ ЗА УПАКОВКУ СТАНОМ НА 28.04.11 р.

Діапазон оптових цін, грн

Прості препарати Комбіновані препаратиМНН

мінімальний максимальний мінімальний максимальний

Лосартан 18,71 80,88 45,32 121,32
Епросартан 135,15 152,74 — —
Валсартан 37,76 304,06 55,44 102,00
Ірбесартан 68,09 214,37 — —
Кандесартан 16,43 181,73 24,42 40,29
Телмісартан 98,07 246,75 109,93 280,55

Для оцінки рівня конкуренції на досліджуємому сегменті рин-
ку було використано коефіцієнт ліквідності цін Cliq, що розрахо-
вувався за наступною формулою [9]:
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де iCliq  — коефіцієнт ліквідності цін i-го препарату;
maxip  — максимальна оптова ціна i-го препарату;
minip  — мінімальна оптова ціна i-го препарату.

Для розрахунку коефіцієнта ліквідності цін Cliq були вибрані
препарати різних виробників, які мають однакову дозу і кількість
в упаковці, а також використані цінові пропозиції оптових фар-
мацевтичних фірм. Результати проведених досліджень представ-
лені в табл. 3.

Таблиця 3
КОЕФІЦІЄНТ ЛІКВІДНОСТІ ЦІН НА УКРАЇНСЬКОМУ РИНКУ

ІНГІБІТОРІВ РЕЦЕПТОРІВ АНГІОТЕНЗИНУ ІІ СТАНОМ НА 28.04.11 р.

Оптова ціна за 1 уп., грн
МНН Доза, упаковка

мінімальна максимальна
Коефіцієнт

Cliq

Лосартан 50мг, № 30 32,52 97,85 2,00
Валсартан 80мг, № 30 55,36 247, 6 3,47
Ірбесартан 150мг, №14 68,09 156,97 1,31
Кандесартан 8мг, № 30 48,4 162,44 2,34

Розрахунки показали, що всі досліджені препарати мають ви-
сокий рівень коефіцієнта ліквідності, тобто Cliq > 0,5. Це свід-
чить про те, що сегменти ринку лосартану, валсартану, ірбесар-
тану і кардесартану у даний час характеризуються низькою
конкуренцією, що не сприяє зниженню цін на ці ЛП. Для препа-
ратів епросартану та телмісартану коефіцієнт ліквідності не роз-
раховувався. Це пов’язано з тим, що кожний з цих препаратів ви-
робляє тільки одна фірма — Solvay Pharmaceuticals (Нідерланди)
та Boehringer Ingelheim (Німеччина) відповідно. На ці препарати
встановлено монопольно високі ціни. Так, мінімальна оптова ці-
на на таблетки Теветен 600 мг № 14 дорівнює 135,15 грн за упа-
ковку, а на таблетки Мікардіс 80 мг № 28 — 206,36 грн, що вище
за відповідні ціни на препарати лосартану, валсартану, ірбесарта-
ну і кардесартану (табл. 3).

Таким чином, проведені дослідження показали, що ринок інгібі-
торів ангіотензину ІІ характеризується високою концентрацією і
монополізацією виробництва, низькою конкуренцією та незначною
долею випуску препаратів, яка припадає на вітчизняних виробників.
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Висновки.
1. Результати маркетингових досліджень ринку інгібіторів ангіо-

тензину ІІ показали, що цей ринок молодий і характеризується висо-
кою концентрацією та монополізацією виробництва в основному за
рахунок того, що не всі препарати вийшли з-під патентного захисту.

2. Розрахунок коефіцієнта ліквідності цін показав, що сегмен-
ти ринку лосартану, валсартану, ірбесартану і кардесартану хара-
ктеризуються низькою конкуренцією, що не сприяє зниженню
цін на ці лікарські препарати.

3. Насичення ринку України лікарськими препаратами групи
інгібіторів ангіотензину ІІ здійснюється переважно за рахунок
зарубіжних фірм. Українські виробники випускають тільки 4 на-
йменування, що свідчить про необхідність розширення переліку
випуску таких лікарських засобів. Особливу увагу доцільно при-
ділити організації вітчизняного виробництва комбінованих пре-
паратів цієї групи.
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