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Резюме
Основополагающим фактором в обеспечении населения наркотическими анальгетиками является физическая 
доступность. Нами были проведены полевые исследования по определению наличия и количества аптек, отпуска-
ющих наркотические анальгетики, ассортиментная и географическая доступность по всей стране. В результате 
установлено, что по республике отпускают наркотические анальгетики всего лишь 39 аптек, что составляет всего 
14% от общего числа, имеющих лицензию на отпуск наркотических средств. В основном они локализованы в 
крупных городах, куда пациенты отдаленных районов едут, преодолевая большие расстояния
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Summary 
The fundamental factor in providing the population with narcotic analgesics is physical accessibility. We conducted 
field studies to determine the availability and number of pharmacies dispensing narcotic analgesics, assortment and 
geographical availability throughout the country. As a result, we found that only 39 pharmacies are dispensed with narcotic 
analgesics in the republic, which makes up only 14% of the total number licensed. They are mainly localized in large cities 
where patients from remote areas travel over long distances
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Введение
Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) 

определяет «доступ к лекарствам» как справедливые 
условия обеспечения физического наличия основных 
лекарственных средств и их ценовой доступности. Каж-
дый год во всем мире в паллиативной помощи, где обе-
зболивание является одним из главных составляющих 
нуждаются 40 миллионов человек, но получают всего 
лишь 14% нуждающихся.[1] В нашей стране около 20 ты-
сяч больных в год нуждается в паллиативной помощи и в 
обезболивании для облегчения страданий. 

Главным фактором в обеспечении населения необ-

ходимыми наркотическими анальгетики является доступ-
ность. Доступность - наличие наркотических анальгети-
ков в аптеках в нужных дозах, в нужной лекарственной 
форме, в достаточном количестве, удовлетворяющей 
потребностям населения. В сочетании с географической 
доступностью –наличие аптек, отпускающих наркотиче-
ские анальгетики во всех регионах страны[2].

Целью настоящего исследования было определение 
территориальной (географической), ассортиментной до-
ступности и расчет показателя доступности наркотиче-
ских анальгетиков для граждан Кыргызской Республики, 
нуждающихся в обезболивании препаратами этой группы. 
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Материалы и методы
Материалами исследования явились отчетные, то-

варно-сопроводительные документы частных фармацев-
тических организаций, данные официальных сайтов Де-
партамента лекарственного обеспечения и медицинской 
техники Министерства здравоохранения Кыргызской 
Республики (ДЛОиМТ МЗ КР) и Фонда обязательного 
медицинского страхования. Данные собственных поле-
вых исследований по изучению физической доступности.

Методы исследования: сравнительные, аналити-
ческая группировка данных, статистические методы. 
Результаты исследования обработаны с использованием 
MicrosoftExcel.

Результаты и обсуждение
Всемирная организация здравоохранения и 

HealthActionInternational разработали стандартизиро-
ванную методологию – обследование цен и физической 
доступности лекарств ВОЗ/HAI[3]. По данной методоло-
гии физическая доступность оценивается по следующим 
показателям: доля аптек, имеющих лицензию на отпуск 
наркотических анальгетиков (НА), и фактическое нали-
чие НА в этих аптеках, ассортимент, количество МНН, 
входящих в Перечень жизненно важных лекарственных 
средств (ПЖВЛС).

 На основе данной методологии были отобраны объ-
екты исследования: 1) количество аптек, имеющих ли-
цензию на отпуск НА (данные Департамента лекарствен-
ного обеспечения и медицинской техники Министерства 
здравоохранения Кыргызской Республики (ДЛОиМТ МЗ 
КР)), 2) фактическое расположение аптек с учетом терри-
ториальных, географических особенностей (данные по-
левых исследований); 3) список НА, зарегистрированных 
в стране и входящие в ПЖВЛС; 

По данным ДЛОиМТ на 2-й квартал 2019 года в 
Кыргызстане зарегистрировано 870 аптек, из них 297  
имеют лицензию на отпуск наркотических средств и пси-

хотропных веществ. Но данных о том, в каких аптеках 
есть в наличии НА и какие именно препараты, данные 
отсутствуют. В связи с этим нами были проведены по-
левые исследования для определения количества аптек и 
их географическое расположение, имеющих в наличии и 
бесперебойно отпускающих НА. В результате мы выяви-
ли, что по республике отпускают препараты этой группы 
всего лишь 39 аптек, что составляет всего 14% от обще-
го числа, имеющих лицензию на отпуск наркотических 
средств. Аптеки, отпускающие НА, локализованы в ос-
новном в городах. Больному или их родственникам при-
ходится преодолевать значительные расстояния, чтобы 
получить эти препараты, нередко в условиях плохих до-
рог и длительных перерывов между рейсами обществен-
ного транспорта.

В крупных городах, таких как Бишкек, Ош, где живут 
1326 701 жителей, отпуск НА осуществляют лишь 8 аптек.  

Результаты анализа нагрузки на одну аптеку, име-
ющую лицензию на законный оборот наркотических 
средств, представлены на рисунке 1. Самая большая 
нагрузка приходится в Таласской области –263 4320 
жителей на одну аптеку, также сравнительно большие 
показатели в Чуйской и Джалал - Абадской областях. Са-
мый маленький показатель в Нарыской области -47 841 
жителей на одну аптеку. Кроме того, следует учитывать 
географическую расположенность отдаленных сел, айыл 
аймаков, отдаленных от районных и областных центров, 
что усугубляют низкую физическую доступность НА, 
особенно для онкологических больных, которые имеют 
высокую потребность в этих препаратах.

Отсутствие в Кыргызской республике специальной 
статистической формы учета онкологических больных 
с хроническим болевым синдромом (ХБС) не позволяет 
провести точное эпидемиологическое исследование по 
стране. По методологии ВОЗ, на начальном этапе опухо-
левого процесса боль беспокоит около 50% больных, при 
прогрессировании - 75%, а в терминальной стадии - до 

Рисунок 1. Анализ нагрузки на одну аптеку, имеющей лицензию на законный оборот наркотических средств и 
в наличии НА
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90% онкологических больных считают боль основным 
симптомом опухоли[4]. 

Учитывая заболеваемость ЗНО на 100тыс. населе-
ния по областям республики, мы рассчитали оценку до-
ступности НА (табл. 3).

Таблица 1. Результаты анализа полевых исследования по установлению количества аптек, 
имеющих в наличии НА

Таблица 2. Оценка доступностиНА населению с ЗНО

Таблица 3. Рекомендуемые ВОЗ наркотические анальгетики, наличие их в ПЖВЛС, регистрация в стране

Как показали результаты данного анализа, самый 
высокий показатель доступности отмечается в Джалала-
бадской области -10,6 жителей с ЗНО приходится на одну 
аптеку, отпускающую НА. Самые низкие показатели до-
ступности выявлены в Таласской области -70,8; в Чуй-
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ской области – 26,3; в городе Бишкек – 54,9.
В Государственный Реестр лекарственных средств  

включены:
1.	 морфина гидрохлорид в виде раствора для инъ-

екций в ампулах, таблетки морфина быстрого действия,
2.	 тримеперидина гидрохлорид - раствор для инъ-

екций в ампулах и таблетки,
3.	 трамадол – раствордля инъекций в ампулах и 

таблетки[5]. 
В таблице 3 представлен статус всех наркотических 

анальгетиков, которые включены в Реестр КР. В ПЖВЛС, 
который был утвержден Постановлением Правительства 
КРот 6 июня 2018 года № 274, вошли самые необходимые 
препараты для лечения ХБС но, к сожалению, не все заре-
гистрированы. По-прежнему пациенты не имеют доступ 
к таким лекарственным формам, как таблетки морфина 
пролонгированного действия, трансдермальные пласты-
ри с морфином и капельный морфин. По данным ВОЗ, 
капельный морфин является наиболее эффективной и 
безопасной лекарственной формой в детской паллиатив-
ной помощи, в том числе при использовании на дому[6].

Из 39 аптек, отпускающих НА, 98% аптек в своем 
ассортименте имеют: трамадол 1мл №5;     61% - морфин 
10мг/1мл; 42% - промедол 1мл №100; 42 %- трамадол в та-
блетированной форме с дозой 50 мг № 20. Всего лишь 31% 
из 39 аптек имеют таблетированный морфин  10мг №50.

Широко используемый в республике тримеперидин 
(промедол) не является лекарственным средством для 
лечения хронической боли: короткий эффект (2-4 часа), 
большой спектр побочных эффектов при длительном ис-
пользовании и исключительно парентеральный способ 
введения не позволяют использовать тримеперидин (про-
медол) в качестве лекарственного средства для лечения 
умеренной и выраженной хронической боли [7]. 

Заключение
Результаты проведенного исследования свидетель-

ствует о низких показателях доступности наркотических 
анальгетиков – в Таласской области 70,8 жителей с забо-

леванием ЗНО приходится на одну аптеку, отпускающей 
НА. Выявлен бедный ассортимент НА, имеющийся в на-
личии аптеках 60% можно приобрести только инъекци-
онные формы, хотя ВОЗ рекомендует для лечения хрони-
ческого болевого синдрома в основном неинъекционные 
лекарственные формы НА. 

Главной проблемой физической доступности нар-
котических анальгетиков остается малое количество ап-
тек, отпускающих лекарственные средства этой группы.
По стране лицензию на отпуск НАимеют 297 аптек. В 
результате полевых исследований установлено, что толь-
ко 39 из них имеют в наличии НА, что составляет 14%. 
Изучение физической доступности по географическому 
расположению аптек показал, что наиболее высокая до-
ступность - в Нарынской и Иссык-Кульской областях, 
причем эти аптеки, в основном, локализованы в городах. 
Пациенты, проживающие в сельской местности, вынуж-
дены ехать большие расстояния, чтобы приобрести пре-
параты данной группы.■
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