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АНОТАЦІЯ

Мета роботи. Дослідити асортимент лікарських засобів із пом’якшувальними 
та захисними властивостями та проаналізувати сегмент цих препаратів на 
фармацевтичному ринку України станом на 2023 р.
Матеріали і методи. Для дослідження цього сегмента препаратів 
було використано дані Державного реєстру лікарських засобів України, 
інформаційно пошукової програми «Моріон» та класифікаційної системи 
АТС електронного ресурсу Compendium.online. У роботі застосовано методи 
структурного, статистичного та графічного аналізу, а також проведено їх 
узагальнення та систематизацію.
Результати й обговорення. Встановлено, що досліджувані лікарські 
препарати представлені в одній анатомічній групі D02A «Препарати 
з пом’якшувальною та захисною дією». Виконаними дослідженнями 
встановлено, що діючою речовиною найбільшої частки препаратів є 
препарати цинку, їх кількість становить 26 % та препарати вазеліну, їх масова 
частка складає 20 %. Визначено, що 85 % досліджуваного сегмента ринку 
займають вітчизняні виробники, що мають власні виробничі потужності та 
великий досвід у розробці та виробництві м’яких, твердих та рідких лікарських 
форм (мазі, пасти, рідини, розчини, порошки). Здійснено дослідження 
номенклатури лікарських засобів із пом’якшувальною та захисною дією 
і встановлено, що найрозповсюдженішими лікарськими формами є м’які 
лікарські форми, а саме мазі – 50 %, крем – 9 %, пасти – 9 %. 
Висновки. Проведено аналіз асортименту та сегменту лікарських засобів 
із пом’якшувальними та захисними властивостями у площині пропозицій 
зареєстрованих лікарських засобів за системою АТС.
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Вступ. Дія та вплив лікарських засобів із 
пом’якшувальною та захисною дією спрямований на 
шкіру та її придатки. Шкіра займає проміжне поло-
ження між організмом та зовнішнім середовищем, за-

хищає організм від шкідливих зовнішніх впливів, ви-
сихання, проникнення часточок бруду, мікроорганіз-
мів, токсинів. Крім того, шкіра є сенсорним органом, 
який відповідає за температурну, тактильну та бо-
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льову чутливість. Науковий підхід до створення лі-
карських або косметичних засобів з пом’якшуваль-
ними та захисними властивостями став можливим 
лише після досконалого вивчення вченими епідер-
мального бар’єру шкіри. Найважливішою складовою 
частиною епідермального бар’єру є роговий шар 
(лат. – stratum corneum), який власне і виконує фізич-
ний захист. Саме поверхневий шар епітелію запобі-
гає висиханню і служить щитом від навколишнього 
середовища. Роговий шар функціонує як система з 
гідрофобною частиною (корнеоцити містять велику 
кількість білків) та збагачена ліпідами матриця. Ця 
мережа організована у формі «цеглин і розчину», з 
позаклітинним матриксом, організованим у пластин-
часті мембрани. Два компоненти рогового шару, по-
заклітинний ліпідний матрикс і корнеоцити, викону-
ють різні функції. Корнеоцити забезпечують механіч-
не зміцнення, захищають прилеглі мітотично активні 
клітини від ультрафіолетового (УФ) ушкодження, ре-
гулюють опосередковану цитокінами ініціацію запа-
лення та підтримують гідратацію. Позаклітинний лі-
підний матрикс, який створює структуру рогового 
шару, регулює проникність [1, 2, 3].

Внаслідок дисфункції білків або ліпідів можуть 
виникати ті чи інші дефекти рогового шару епідермі-
су. Аномалії ліпідного шару виникають з різних при-
чин, і як правило, призводять до порушення бар’єру, 
а саме трансепідермальної втрати вологи та деск-
вамації (лущення, відшаровування епітелію). Втра-
та ліпідів рогового шару може статися внаслідок 
місцевого застосування органічних розчинників або 
детергентів, дефіцит незамінних жирних кислот та-
кож призводить до аномалій ліпідів. Аномалії білко-
вих сполук, які містяться в корнеоцитах, виникають 
внаслідок дефектів рогового шару епідермісу. Де-
фекти корнеодесмосом, сполучних білків, які 
з’єднують корнеоцити, призводять до лущення шкі-
ри, дефекти профілагрину та білків філагрину зав-
дають значної шкоди роговому шару та можуть при-
звести до таких патологій, як фолікулярний кератоз 
і паракератоз [4]. 

Отже, розуміння структури та формування рогово-
го шару призвело до належного та професійного лі-
кування шкірних захворювань з використанням лі-
карських препаратів для нашкірного застосування з 
метою пом’якшення та захисту рогового шару епідер-
місу, оскільки використання захисних засобів запобі-
гає ураженню шкіри отруйними речовинами, розчи-
нами кислот, лугів та іншими агресивними агентами, 
а пом’якшувальні засоби використовують для ліку-
вання різних патологічних станів шкіри пов’язаних із 
надмірною сухістю шкіри [5].

Мета роботи – виконати дослідження асортимен-
ту лікарських засобів із пом’якшувальними та захис-
ними властивостями та проаналізувати сегмент цих 
препаратів на фармацевтичному ринку України ста-
ном на 2023 р.

Матеріали і методи. Аналіз асортименту лікар-
ських засобів здійснювали згідно з даними Держав-
ного реєстру лікарських засобів України [6], інформа-
ційно-пошукової програми «Моріон» та класифікацій-
ної системи АТС електронного ресурсу Compendium.
online станом на квітень 2023 р. У роботі застосовано 
такі методи дослідження: структурний, статистичний, 
графічний, узагальнення та систематизація.

Результати й обговорення. На першому етапі 
аналізу офіційних джерел інформації про зареєстро-
вані та дозволені до медичного застосування в Укра-
їні лікарські засоби (ЛЗ) з пом’якшувальними та за-
хисними властивостями сформовано інформаційний 
набір даних із 56 найменувань лікарських препаратів 
не враховуючи форму випуску та дозування. АТС-
класифікація враховує розподіл препаратів за скла-
дом, механізмом дії та джерелом отримання [7 ]. 

За даними таблиці 1, відповідно до Міжнародної 
системи класифікації лікарських засобів (Anatomical 
Therapeutic Chemical Classification System, АТС), 
встановлено, що досліджувані ЛЗ представлені в од-
ній анатомічній групі – D02A «Препарати з 
пом’якшувальною та захисною дією». Всі вони різні 
за складом, але механізм дії направлений на 
пом’якшення та захист шкірних покривів. До даної 
анатомічної групи входить 5 підгруп, а саме: D02A B 
«Препарати цинку» (17,85 %), D02A C «Препарати 
жирів та м’якого парафіну» (16,07 %), D02A E «Пре-
парати карбаміду» (7,14 %), D02A F «Препарати са-
ліцилової кислоти» (17,85 %), D02A X «Інші 
пом’якшувальні та захисні властивості» (35,71 %). 
Серед них провідні позиції займає анатомічна підгру-
па D02A X «Інші пом’якшувальні та захисні власти-
вості», яка становить майже 36, 0 %, що значно пере-
вищує за кількістю всі інші підгрупи.

Встановлено, що на фармацевтичному ринку 
України станом на квітень 2023 р. зареєстровано 35 
лікарських засоби з пом’якшувальною та захисною 
дією, що становить 62,5 % від всього асортименту 
препаратів групи D02A «Препарати з пом’якшу валь-
ною та захисною дією» [7].

На наступному етапі досліджень вивчали асорти-
мент зареєстрованих лікарських засобів за ознакою 
– діюча речовина. На рисунку 1 наведено результати 
аналізу досліджуваних препаратів за діючими речо-
винами.

Аналіз сегментного складу свідчить, що препарати 
досліджуваної вибірки підгрупи D02A B (препарати 
цинку) становлять 26 %, препарати підгрупи D02A C 
«Препарати жирів та м’якого парафіну» – 20 %, пре-
парати підгрупи D02A E «Препарати карбаміду», від-
повідно, 11 %, препарати підгрупи D02A F «Препара-
ти саліцилової кислоти» – 17 % та препарати підгру-
пи D02A X «Інші пом’якшувальні та захисні власти-
вості» становлять відповідно 20 %. Слід зазначити, 
що до групи D02A B «Препарати цинку» входять дві 
підгрупи D02A B01 «Цинку оксид» та D02A B51 «Цин-
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Таблиця 
Розподіл асортименту зареєстрованих лікарських засобів із пом’якшувальними та захисними властивостями за 
АТС-класифікацією

АТС-код групи АТС-код
підгрупи

Діюча речовина Кількість 
лікарських 

засобів

Частка
лікарських засобів за 

категорією, %

D02A ПРЕПАРАТИ З ПОМ’ЯКШУВАЛЬНОЮ ТА ЗАХИСНОЮ ДІЄЮ

D02A B – препарати 
цинку

D02A B01 – цинку 
оксид

Цинку оксид 7 12,50 

D02A B – препарати 
цинку

D02A B51 – цинку 
оксид, комбінації

Цинку оксид, 
бензиловий спирт, 
бензилбензоат, бензил 
цинамат 

3 5,35

D02A C – препарати 
жирів та м’якого 
парафіну

Вазелін медичний 9 16,07

D02A E – препарати 
карбаміду

D02A E 1
Карбамід

Сечовина 4 7,14

D02A F – препарати 
саліцилової кислоти

Кислота саліцилова
Цинку оксид

13 17,85

D02A X – інші 
пом’якшувальні та 
захисні властивості 

Гліцерин,  гліцерол, 
розчин амоніаку 10 %, 
цинку оксид

20 35,71

 

 

Рис. 1. Розподіл діючих речовин, що містяться в препаратах із пом’якшувальною та захисною дією.

ку оксид та комбінації». Лікарські препарати, до скла-
ду яких входить цинку оксид, мають вʼяжучу, адсор-
буючу, антисептичну дію, зменшують вираженість 
ексудативних процесів. При місцевому застосуванні 
зменшуються прояви запалення та подразнення шкі-
ри, оскільки цинку оксид помʼякшує та підсушує за-
палену шкіру. Стосовно підгрупи D02A B51 «Цинку 
оксид та комбінації» основним представником є лі-
карський засіб «Судокрем», до складу якого, окрім 
цинку оксиду, входять також бензиловий спирт, бен-
зилбензоат та бензил циннамат. Бензиловий спирт 

проявляє виражену місцеву анестезувальну дію з 
дез інфікувальними властивостями, бензилбензоат 
має антисептичну дію та може використовуватися як 
розчинник. Бензилцинамат є синтезованою речови-
ною з бензилового спирту та коричної кислоти, яка 
чинить виражену антибактеріальну та протигрибкову 
дію. Основним представником підгрупи D02A C «Пре-
парати жирів та м’якого парафіну» є вазелін. Вазелін 
(Vaselinum) являє собою очищену суміш м’яких і рід-
ких вуглеводнів, одержуваних з нафти. Вазелін ши-
роко застосовують як самостійну мазеву основу для 
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поверхнево діючих дерматологічних мазей. Гідро-
фобні мазі на основі вазеліну належить до мазей по-
верхневої дії, вони не вбираються шкірою, дія яких 
обмежується переважно шаром епідермісу чи по-
верхнею слизової. До них відносять покривні та за-
хисні. Покривні пом’якшують сухий епідерміс, пере-
шкоджають його висиханню і забрудненню, захища-
ють ушкоджену шкіру від мікробної контамінації. За-
хисні мазі захищають шкіру від негативного впливу 
хімічних речовин, агресивних розчинників та інших 
шкідливих чинників [8]. Лікарські препарати групи 
D02A E «Препарати карбаміду» містять підгрупу 
D02A E 1 «Карбамід». Діючою речовиною данної під-
групи є сечовина, яка має гідратуючу, кератолітичну, 
протисвербіжну, антибактеріальну та протигрибкову 
дії. Завдяки застосуванню лікарських препаратів із 
сечовиною зменшуються прояви гіперкератозу, 
помʼякшується та зволожується шкіра, підвищується 
її еластичність, покращується епітелізація поверхне-
вих ушкоджень. Сечовина в концентрації 10 % діє 
бактерицидно та фунгіцидно завдяки цитилпіридинію 
хлориду, що входить до складу лікарського засобу. 
Препарати, до складу яких входить сечовина, при-
значені для лікування захворювань шкіри, які супро-
воджуються підвищеним утворенням ороговілого епі-
телію [6]. Діючою речовиною групи лікарських препа-
ратів D02A F «Препарати саліцилової кислоти» є са-
ліцилова кислота. Саліцилова кислота при місцево-
му застосуванні має слабку антисептичну, а також 
подразнювальну та відволікаючу дію, пригнічує се-
крецію сальних та потових залоз. У низьких концент-
раціях має кератопластичну, а у високих – кератолі-
тичну дію. Саліцилова мазь застосовується зовніш-
ньо, мало абсорбується в системний кровотік та не 
чинить резорбтивного впливу [6]. До складу лікар-
ських препаратів групи D02A X «Інші пом’якшувальні 
та захисні властивості» в рідкій лікарській формі 
(розчин, рідина) входять гліцерин, гліцерол, розчин 

амоніаку 10 %. Гліцерин чинить пом’якшувальну дію 
на шкіру, майже не проникає через шкіру, але добре 
проникає через слизові оболонки [6]. Лікарський пре-
парат у твердій лікарській формі “Присипка” також є 
представником даної групи препаратів (діюча речо-
вина цинку оксид). 

Наступним етапом досліджень було вивчення сег-
ментів ринку досліджуваних препаратів за ознакою 
країни-виробника. Встановлено, що відповідно до 
Державного реєстру лікарських засобів України, із 35 
зареєстрованих препаратів, що належать до загаль-
ної кількості вибірки, 30 препаратів найменувань ви-
робляють в Україні вітчизняні виробники. Інші 5 пре-
паратів на фармацевтичному ринку України пред-
ставлені іноземними компаніями. Перевага вітчизня-
них виробників серед даної групи лікарських препа-
ратів зумовлена дешевою та доступною сировинною 
базою, нескладною традиційною технологією вироб-
ництва та економічно вигідною споживчою доцільніс-
тю (рис. 2). 

Аналіз свідчить, що основну частку групи препара-
тів, близько 85 %, виробляють в Україні, інші 15 % ЛЗ, 
що увійшли до досліджуваної вибірки, випускають 
підприємства 4 країн: Німеччина, Ірландія, Болгарія, 
Швейцарія.

Український сегмент виробництва досліджуваних 
препаратів забезпечують 9 компаній-виробників 
(рис. 3). 

Серед представлених компаній провідні позиції 
посідають такі вітчизняні виробники, як ПрАТ Фарма-
цевтична фабрика «Віола» (36,6 %), ПРАТ «ФІТО-
ФАРМ» (33,30 %), ТОВ «Тернофарм» (6,7 %), 
АТ «Лубнифарм» (6,7 %), що мають власні виробничі 
потужності та великий досвід у розробці та виробни-
цтві м’яких та рідких лікарських форм (мазі, пасти, 
рідини, розчини). 

Під час розподілу ринку препаратів за лікарськими 
формами було встановлено, що ЛЗ випускають у 

85 %

3 %

3 % 3 % 6 %

Україна
Німеччина 
Ірландія 
Болгарія 
Швейцарія

Рис. 2. Розподіл лікарських засобів із пом’якшувальною та захисною дією закордонного та вітчизняного 
виробництва за країнами-виробниками.
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7-ми лікарських формах. Основна кількість препара-
тів представлена у вигляді м’яких лікарських форм, а 
саме мазі 50 %, крему 9 %, пасти 9 %, у вигляді рід-
ких лікарських форм: рідини 11 %, емульсії 6 %, роз-
чину 9 % та у вигляді твердої лікарської форми по-
рошку 6 % (рис. 4). 

Отже, найбільша асортиментна група препаратів 
представлена у вигляді м’якої лікарської форми, за-
гальна кількість становить 68 %, що не суперечить 

 

 

36,6

33,3

6,7

6.7

3,0
3,0

3,0
3,0 3,0

ПрАТ Фармацевтична фабрика "Віола" ПрАТ "Фітофарм"
ТОВ "Тернофарм" АТ "Лубнифарм"
АТ "Вітаміни" ТОВ ДКП Фармацевтична фабрика"
ПАТ "Хімфармзавод "Червона зірка" ПАТ "Галичфарм"
ПрАТ "Дарниця"

Рис. 3. Розподіл лікарських засобів із пом’якшувальною та захисною дією вітчизняного виробництва за країнами-
виробниками.

функціональному призначенню лікарських засобів 
для зовнішнього застосування з пом’якшувальною та 
захисною дією, адже, відповідно до вимог фармако-
пейної статті ДФУ «М’ЯКІ ПРЕПАРАТИ ДЛЯ НАШКІР-
НОГО ЗАСТОСУВАННЯ Praeparationes molles ad 
usum» – м’які препарати для нашкірного застосуван-
ня призначені для одержання місцевої або трансдер-
мальної доставки діючих речовин або для 
помʼякшувальної або захисної дії [8–10]. 

[ЗНАЧЕННЯ]

9%

9%

6%

[ЗНАЧЕННЯ]

[ЗНАЧЕННЯ]      6% мазі
креми
пасти
емульсії 
розчини
рідини
порошки

Рис. 4. Розподіл лікарських засобів із пом’якшувальною та захисною дією за формою випуску.
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Висновки. 1. Аналіз зареєстрованих лікарських 
засобів за системою АТС встановив, що досліджува-
ні лікарські препарати представлені в одній анатоміч-
ній групі D02A «Препарати з пом’якшувальною та за-
хисною дією». До даної анатомічної групи входять 5 
підгруп, а саме: D02A B «Препарати цинку» (17,85 %), 
D02A C «Препарати жирів та м’якого парафіну» 
(16,07 %), D02A E «Препарати карбаміду» (7,14 %), 
D02A F «Препарати саліцилової кислоти» (17,85 %), 
D02A X «Інші пом’якшувальні та захисні властивості» 
(35,71 %). Серед них провідні позиції займає анато-
мічна підгрупа D02A X «Інші пом’якшувальні та за-
хисні властивості», яка становить майже 36,0 %, що 
значно перевищує за кількістю всі інші підгрупи.

2. Результат аналізу лікарських препаратів за 
окремою діючою речовиною свідчив про те, що 
препарати досліджуваної вибірки підгрупи D02A B 
(препарати цинку) становлять 26 %, препарати 
підгрупи D02A C «Препарати жирів та м’якого па-
рафіну» становлять 20 %, препарати підгрупи 
D02A E «Препарати карбаміду» відповідно 11 %, 
препарати підгрупи D02A F «Препарати саліцило-
вої кислоти» – 17 % та препарати підгрупи D02A X 

«Інші пом’якшувальні та захисні властивості» ста-
новлять відповідно 20 %. 

3. Встановлено, що 85 % досліджуваного сегмента 
ринку займають вітчизняні виробники, а саме: ПрАТ 
Фармацевтична фабрика «Віола», ПРАТ «ФІТО-
ФАРМ», ТОВ «Тернофарм», АТ «Лубнифарм», що 
мають власні виробничі потужності та великий досвід 
у розробці та виробництві м’яких, твердих та рідких 
лікарських форм (мазі, пасти, рідини, розчини, по-
рошки). Серед країн імпортерів, що забезпечують 
15 % асортименту лікарських препаратів, лідером є 
компанія Шпіріг Фарма АГ, Швейцарія що експортує 
на український ринок препарати «Ексипіал М гідро-
лосьйон» (емульсія нашкірна, 20 мг/мл та 40 мг/мл 
по 200 та 500 мл у флаконі).

4. Здійснено дослідження номенклатури лікар-
ських засобів з пом’якшувальною та захисною дією і 
встановлено, що найрозповсюдженішими лікарськи-
ми формами є м’які лікарські форми, а саме мазі 
50 %, крем 9 %, пасти 9 %.
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RESEARCH OF THE RANGE OF MEDICINAL PRODUCTS WITH SOFTENING AND PROTECTIVE 
EFFECTS IN THE PHARMACEUTICAL MARKET OF UKRAINE
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Kyiv National University of Technology and Design
roik.om@knutd.edu.ua

The aim of the work. The purpose of the study is to conduct research on the range of medicines with emollient and 
protective properties, and to analyze the segment of these drugs in the Ukrainian pharmaceutical market as of 2023. 
Materials and Methods. To study this segment of medicines, the data from the State Register of Medicines of Ukraine, the Morion 
information search program and the ATC classification system of the electronic resource Compendium.online were used. The 
methods of structural, statistical and graphical analysis were used in the study, as well as their generalization and systematization.
Results and Discussion. It was found that the investigated medicinal products are represented in one anatomical group 
D02A «Drugs with softening and protective effects». The studies revealed that the active substance of the largest share of 
drugs is zinc preparations, their amount is 26 %, and petroleum jelly preparations, their mass fraction is 20 %. It is determined 
that 85 % of the market segment under study is occupied by domestic manufacturers with their own production facilities and 
extensive experience in the development and production of soft, solid and liquid dosage forms (ointments, pastes, liquids, 
solutions, powders). A study of the nomenclature of medicines with emollient and protective effects was conducted and it 
was found that the most common dosage forms are soft dosage forms, namely ointments 50 %, cream 9 %, and pastes 9 %. 
Conclusions. The data obtained indicate that the development of protective medicinal products for topical use is relevant 
and aimed at protecting the skin from the effects of toxic substances, solutions of acids, alkalis, aggressive toxic factors 
and is aimed at solving the problem of dry skin (xerosis).

Key words: ATS classification; zinc preparations; parakeratosis; petroleum jelly; urea; salicylic acid.
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