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Досліджене тенденції щодо консолідації, притаманні роздрібному фармацев-
тичному ринку в Україні. Встановлено, що кількість аптечних мереж постійно зростає, 
при цьому питома вага невеликих аптечних мереж поступово скорочується, а частка 
мега мереж активно зростає. Виявлені структурні ознаки монопольного (домінуючого) 
положення аптечних мереж на досліджуваних регіональних ринках. Досліджено 
конкурентні переваги аптечних мереж у порівнянні з одиночними аптеками, 
проведений SWOT-аналіз їх діяльності. Обґрунтована необхідність створення належної 
законодавчо нормативної бази для регулювання діяльності аптечних мереж в Україні з 
метою недопущення монополізації аптечними мережами роздрібного фармацевтичного 
ринку і погіршення якості і доступності забезпечення в Україні. 

Ключові слова: системи контролю якості виробництва, державні стандарти України, 
безпека харчових продуктів. 
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In the paper has been studied consolidation trends inherent retail pharmaceutical 
market in Ukraine. It has been established that the number of pharmacy networks is 
constantly increasing, while the share of small pharmacy networks is gradually decreasing, 
while the share of mega networks is growing actively. The structural features of the monopoly 
(dominant) position of pharmacy networks on the investigated regional markets have been 
revealed. The competitive advantages of pharmacy networks in comparison with the single 
pharmacies have been investigated, SWOT-analysis of their activity has been carried out. The 
necessity of creation of the proper legislative and regulatory framework has been grounded for 
regulation of pharmacy networks in Ukraine in order to prevent the monopolization of 
pharmacy networks of the retail pharmaceutical market and the deterioration of the quality and 
availability of provision in Ukraine. 

Key words: production quality control systems, state standards of Ukraine, safety of food 
products. 

 
Постановка проблеми. Процеси, що відбуваються на фармацевтичному ринку України, 

знаходяться під впливом різноманітних зовнішніх і внутрішніх факторів, зокрема таких, як 
відсутність реальних та дієвих реформ в системі охорони здоров’я, особливості поведінки 
учасників ринку в умовах високого рівня інфляції і падіння попиту на лікарські засоби (ЛЗ) і 
вироби медичного призначення (ВМП) та ін. 

Одним із найбільш вагомих трендів, притаманних вітчизняного фармацевтичному ринку є 
розвиток процесів консолідації і концентрації суб’єктів фармацевтичної діяльності (СФД) 
обумовлений загостренням конкурентної боротьби, внаслідок втрати Україною певних територій, 
підвищенням регуляторних норм щодо роботи аптечних закладів (АЗ) і необхідністю впровадження 
вимог належної фармацевтичної практики (GРP). Аптечні мережі (АМ) поступово стають вагомими 
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“гравцями” вітчизняного фармацевтичного ринку. Немережеві (одиночні) аптеки (2900 – торгових 
точок) складають сьогодні лише 14 % фармацевтичного ринку України. Тобто в Україні 
відбувається певна монополізація роздрібного фармацевтичного ринку АМ. 

 
Аналіз останніх досліджень і публікацій. У нормативно-правових актах, що регламентують 

сферу обігу ЛЗ в Україні, досі не визначено поняття аптечна мережа. Питання щодо визначення 
сутності і характеристик АМ розглядалися в роботах [1-7]. Найбільш ґрунтовне визначення 
сутності АМ, на нашу думку, наведене в роботі [4]. 

В публікаціях [6-9] досліджувалися різні підходи до класифікації АМ і наведені головні їх 
класифікаційні ознаки. 

 
Виділення не вирішених раніше частин загальної проблеми. Аналіз літературних джерел 

щодо дослідження особливостей функціонування і розвитку АМ показав, що недостатньо 
висвітленими на цей час залишаються питання щодо сучасних тенденцій монополізації АМ 
роздрібного фармацевтичного ринку України та загроз, з точки зору споживачів, їх діяльності. 

 
Формування цілей статті. Виходячи з викладеного вище, метою дослідження став аналіз 

тенденцій розвитку АМ в Україні, визначення конкурентних переваг і загроз для споживачів 
домінування АМ на вітчизняному фармацевтичному ринку. 

 
Викладення основного матеріалу дослідження. Проведені дослідження показали, що 

тенденція бурхливого розвитку АМ сьогодні притаманна багатьом країнам. На теперішній час АМ 
функціонують у 76 % країн. Хоча індивідуальні аптеки все ще залишаються переважаючою 
формою власності у світовому аптечному бізнесі, у 18 % країн АМ контролюють понад 50 % ринку 
[13]. В Україні станом на 01.01.2018 р. налічується 5200 АМ.  

Кількість регіональних мереж, що охоплюють до п’яти областей, дорівнює 161. 
Мультирегіональні охоплення (більше п’яти областей в більш ніж двох регіонах) – 25, а національні 
охоплення понад (більше 15 областей у всіх регіонах) – 9 [10]. За підсумками 2017 р. лідером серед 
АМ в Україні за кількістю торгових точок (ТТ) є компанія “Аптека-Магнолія”, якій належить вже 
більше 550 ТТ. У топ-5 найбільших АМ також входять компанії “Сиріус-95” (близько 480 ТТ), 
“Гамма-55” (близько 310 ТТ), “Мед-Сервіс груп” (понад 300 ТТ) і “Фармастор” (понад 230 ТТ) 
(табл. 1). 

Таблиця 1 

Рейтинг АМ в Україні за кількістю ТТ  
та за обсягом аптечних продажів у грошовому вираженні за підсумками I кв. 2017 року 

АМ № 
з/п за кількістю ТТ  за обсягом аптечних продажів у грошовому 

вираженні 
1 Аптека-Магнолія (Запоріжжя) Аптека-Магнолія (Запоріжжя) 
2 Сиріус-95 (Київ) Сиріус-95 (Київ) 
3 Мед-Сервіс груп (Дніпро) Фармастор (Київ) 
4 Гамма-55 (Харків) Гамма-55 (Харків) 
5 Фармастор (Київ) Мед-Сервіс груп (Дніпро) 
6 Полтавафарм (Розсошенці) Подорожник (Львів) 
7 Фармація (Одеса) Фармація (Одеса) 
8 Фарм-Холдинг (Хмельницький) Титан (Харків) 
9 Волиньфарм, фірма (Луцьк) Руан (Дніпро) 

10 Український аптечний холдинг (Київ) Український аптечний холдинг (Київ) 
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Рівень забезпеченості населення АЗ в Україні є одним з найвищих. При цьому вітчизняний 
аптечний ринок – один із найменш консолідованих в Європі, а перша трійка його гравців – АМ: 
“Аптека Магнолія” (м. Запоріжжя), “Сиріус-95” (м. Київ) і “Фармастор” (м. Київ) акумулює близько 
9 % сукупних аптечних продажів. Товарообіг на одну ТТ в Україні, складає – 220 тис. євро на рік, 
тоді як, наприклад, у Чехії – 856 тис. євро, а в Німеччині – 186 тис. євро. Середній виторг на одну 
ТТ відрізняється як за типами ТТ, так і за типами населених пунктів. Чим більше населений пункт, 
тим вище середній виторг в розрахунку на одну ТТ [11]. Процес консолідації АМ в Україні 
неухильно продовжується. Варто відзначити, що частка топ-100 АМ за обсягом аптечних продажів 
в грошовому вираженні збільшилася з 62,7 % за підсумками I кв. 2015 р. до 70,6 % за підсумками I 
кв. 2017 р. (рис. 1).  

 

 
Рис. 1. Динаміка зміни частки топ-100 АМ за обсягом аптечних продажів 

 і кількості ТТ з I кв. 2015 р. по I кв. 2017 р. 

Внаслідок консолідації роздрібного сегмента питома вага невеликих АМ (що мають у своєму 
складі до 10 ТТ) скорочується (рис. 2). Проте вони все ще акумулюють близько половини всіх 
роздрібних ТТ. 

Важливо відзначити, що частка мегамереж (в складі яких налічується понад 50 ТТ) в Україні 
активно зростає. Так, за останні три роки кількість ТТ, що належать мегамережам, збільшилася 
більш ніж на тисячу, а їх питома вага в інфраструктурі збільшилася з 28 до 33 %. 

 

 

Рис. 2. Питома вага ТТ у розрізі АМ різного розміру 

Близько 20 % обсягів продажів фармацевтичної продукції припадає на крупні (1-25 ТТ) і 
великі (26-50 ТТ) АМ.  

Нами було проаналізовано рівень монополізації роздрібного фармацевтичного ринку України 
АМ, що мають у своєму складі від 5 ТТ, в різних областях України (рис. 3). 

В ході дослідження виявлені структурні ознаки монопольного (домінуючого) положення на 
досліджуваних регіональних ринках багатьох АМ. 
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Рис. 3. Аналіз рівня монополізації фармацевтичного ринку України АМ у розрізі областей 

Встановлено, що із 24 областей України найвищий рівень монополізації спостерігається в 
Полтавській, Дніпропетровській та Луганській областях. 

Отже, мережевий аптечний бізнес в Україні активно розвивається у зв’язку з цим актуальним 
є дослідження щодо визначення конкурентних переваг АМ у порівнянні з одиночними 
(немережевими) АЗ. Для аналізу й оцінки маркетингових конкурентних переваг АМ в Україні нами 
було проведено анкетування понад 400 співробітників 30 вітчизняних АМ. Статистичні 
характеристики оцінок сильних сторін АМ, наведено в табл. 2 в порядку зниження значень середніх 
рангів, за допомогою яких можна встановити вагомість кожного критерію. Усі статистичні 
висновки було зроблено за довірчої ймовірності 95 %. 

 
Таблиця 2 

Статистичні характеристики оцінок конкурентних переваг АМ в Україні 
Показник M ± m Me [UQ; LQ] V R 

зручність місця розташування аптеки 3,11 ± 0,10 4,0 [1,0; 5,0] 62,63 8,23 
широта асортименту ЛЗ і ПФП 3,09 ± 0,09 4,0 [2,0; 5,0] 60,35 8,11 
доступність цін на фармацевтичну продукцію 2,86 ± 0,09 3,0 [1,0; 5,0] 66,03 7,50 
наявність системи знижок 2,69 ± 0,09 3,0 [1,0; 4,0] 70,25 7,08 
наявність додаткових послуг 2,70 ± 0,09 3,0 [1,0; 5,0] 69,78 7,07 
рівень заробітної плати співробітників 2,54 ± 0,10 3,0 [0,0; 5,0] 79,32 6,95 
швидкість і якість обслуговування 2,55 ± 0,10 3,0 [0,0; 4,0] 76,02 6,88 
мікроклімат у колективі (згуртованість співробітників) 2,47 ± 0,10 3,0 [0,0; 4,0] 78,82 6,83 
зручність графіку роботи аптеки 2,56 ± 0,10 3,0 [1,0; 4,0] 75,36 6,82 
наявність програм підвищення кваліфікації персоналу 2,39 ± 0,10 3,0 [0,0; 4,0] 81,30 6,66 
привабливий інтер’єр торгового залу і оформлення вітрин 2,37 ± 0,09 3,0 [0,0; 4,0] 80,04 6,55 
наявність сучасних автоматизованих програм 2,34 ± 0,10 2,0 [0,0; 4,0] 82,68 6,42 
рівень плинності кадрів 2,17 ± 0,09 2,0 [0,0; 4,0] 84,82 5,91 

 
де: М – середнє значення; 
m – похибка середнього; 
Ме – медіана; 
LQ – нижній квартиль; 

 
UQ – верхній квартиль; 
V – коефіцієнт варіації ( %); 
R – середній ранг. 

 
Аналіз попарних порівнянь факторів виявив відсутність вагомої різниці між рангами деяких 

оцінок.  
У табл. 3 наведено досягнуті рівні при порівняннях між кожною парою оцінок. Сірим 

кольором відзначено вагомі розбіжності.  
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Таблиця 3 

Вагомість парних порівнянь оцінок конкурентних перевагАМ у загальній виборці респондентів 

Показник R 

Умов-
на 
поз-
начка 

S-1 S-2 S-3 S-4 S-5 S-6 S-7 S-8 S-9 S-10 S-11 S-12 S-13 

зручність 
місця роз-
ташування 
аптеки 

8,23 S-1   0,828 0,022 0,001 0,003 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 

широта асор-
тименту ЛЗ і 
ПФП 

8,11 S-2 0,828   0,028 0,001 0,001 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 

доступність 
цін на фар-
мацевтичну 
продукцію 

7,50 S-3 0,022 0,028   0,101 0,276 0,003 0,005 0,001 0,012 0,000 0,000 0,000 0,000 

наявність 
системи 
знижок 

7,08 S-4 0,001 0,001 0,101   0,983 0,176 0,193 0,071 0,209 0,022 0,003 0,002 0,000 

наявність 
додаткових 
послуг 

7,07 S-5 0,003 0,001 0,276 0,983   0,164 0,133 0,036 0,191 0,005 0,002 0,001 0,000 

рівень заро-
бітної плати 
співробіт-
ників 

6,95 S-6 0,000 0,000 0,003 0,176 0,164   0,943 0,535 0,865 0,200 0,077 0,011 0,001 

швидкість і 
якість обслу-
говування 

6,88 S-7 0,000 0,000 0,005 0,193 0,133 0,943   0,427 0,857 0,106 0,105 0,037 0,000 

Мікрокліма-
т у колективі 
(згуртова-
ність співро-
бітників) 

6,83 S-8 0,000 0,000 0,001 0,071 0,036 0,535 0,427   0,554 0,336 0,324 0,101 0,001 

зручність 
графіку 
роботи 
аптеки 

6,82 S-9 0,000 0,000 0,012 0,209 0,191 0,865 0,857 0,554   0,154 0,057 0,058 0,001 

наявність 
програм 
підвищення 
кваліфікації 
персоналу 

6,66 S-10 0,000 0,000 0,000 0,022 0,005 0,200 0,106 0,336 0,154   0,740 0,476 0,012 

Привабли-
вий інтер’єр 
торгового 
залу і 
оформ-лення 
вітрин 

6,55 S-11 0,000 0,000 0,000 0,003 0,002 0,077 0,105 0,324 0,057 0,740   0,730 0,041 

наявність 
сучасних 
автоматизов
аних 
програм  

6,42 S-12 0,000 0,000 0,000 0,002 0,001 0,011 0,037 0,101 0,058 0,476 0,730   0,131 

рівень 
плинності 
кадрів 

5,91 S-13 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,001 0,000 0,001 0,001 0,012 0,041 0,131   

 
Визначено, що найменш важливими з точки зору конкурентних переваг досліджуваних АМ, є 

такі показники: рівень плинності кадрів; наявність сучасних програм автоматизації, привабливий 
інтер’єр торгового залу і оформлення вітрин та ін. Нами також був проведений SWOT-аналіз 
діяльності АМ в Україні за результатами експертного опитування співробітників понад 400 
мережевих А3 з різних областей України (табл. 4).  
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Таблиця 4 

SWOT-аналіз діяльності досліджуваних АМ 
Можливості: 
• повна автоматизація облікових й фінансових 
процесів; 
• зниження закупівельних цін на фармацевтичні 
товари з боку постачальників; 
• подальше розширення асортименту ЛЗ та ВМП; 
• збільшення товарообігу – зменшення витрат; 
• залучення нових клієнтів; 
• перерозподіл фінансових потоків усередині 
мережі; 
• збільшення ринкової частки; 
• створення нових форматів торгівлі – фарммаркетів; 
• можливість розширення спектру послуг, 
покращення рівня аптечного сервісу; 
• зниження маркетингових ризиків; 
• розширення спектру додаткових послуг 

Загрози: 
• недосконалість законодавчої бази; 
• загроза поглинання більш великими АМ; 
• нестабільність національної валюти; 
• зниження кваліфікації кадрів; 
• різки коливання цін на ЛЗ; 
• збої в постачаннях фармацевтичної продукції; 
• вихід на українській ринок зарубіжних АМ 

Сильні сторони: 
• робота висококваліфікованого персоналу; 
• стійкий фінансовий стан; 
• грамотний менеджмент; 
• наявність ефективної системи мотивації персоналу; 
• більш висока доступність товарів для споживачів у 
порівнянні з одиночними (немережевими) аптеками; 
• як правило, зручне розташування; 
• наявність системи додаткових послуг; 
• використання сучасних інструментів логістики, що 
спрощує функції замовлення та постачання 
фармацевтичного товару; 
• ефективна маркетингова стратегія; 
• використання сучасних програм автоматизації 
бізнес-процесів; 
• цілодобовий графік роботи; 
• наявність єдиного фірмового стилю; 
• широкий асортимент товарів; 
• гнучка дисконтна політика; 
• довготривалі контракти з постачальниками ЛЗ 
(отримання знижок на товар за рахунок великих 
обсягів закупок) 

Слабкі сторони: 
• плинність кадрів; 
• неефективна управлінська структура; 
• обмежене використання сучасних технологій 
управління асортиментом; 
• повільне реагування на зміни ринку; 
• відсутність гнучкої цінової політики в межах 
АМ; 
• розгалужена система постачальників та 
клієнтів; 
• додаткові витрати на створення і розвиток 
системи корпоративної культури; 
• складність контролю за діяльністю АЗ у 
складі АМ; 
• відсутність можливості ухвалення 
самостійних управлінських рішень АЗ, що 
входять до складу АМ 

 
На підставі узагальнення результатів проведеного аналізу було встановлено, що найбільш 

важливими стосовно формування конкурентних переваг АМ незалежно від їх розміру, є зручність 
місця розташування аптеки, широта асортименту ЛЗ та парафармацевтичні продукції (ПФП); 
доступність цін на товари та послуги; наявність системи знижок.  

Ранги цих показників суттєво не відрізняються між собою, тому їх можна вважати однаково 
вагомими.  

До сильних сторін досліджуваних АМ експерти віднесли високу кваліфікацію персоналу, 
наявність грамотного менеджменту, наявність ефективної системи мотивації персоналу, наявність 
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системи додаткових послуг, використання сучасних інструментів логістики, що сприяє спрощенню 
і підвищенню якості виконання функцій замовлення та постачання фармацевтичного товару та інші. 

До слабких сторін досліджуваних АМ фахівці віднесли: 1) неефективну управлінську 
структуру; 2) обмежене використання сучасних технологій управління асортиментом; 3) повільне 
реагування на зміни ринку; 4) відсутність гнучкої цінової політики; 5) складність контролю за 
роботою різних АЗ, що входять до складу АМ. 

Таким чином, проведений аналіз дозволив визначити конкурентні переваги АМ у порівняні з 
немережевими АЗ. Але, як свідчить міжнародний досвід, діяльність АМ повинна бути певним 
чином врегульована з метою недопущення монополізації фармацевтичного ринку і зниження 
економічної доступності ЛЗ для населення. Важливими заходами щодо підвищення цінової 
доступності ЛЗ в Україні повинні стати: активне впровадження референтного ціноутворення на 
основні ЛЗ і поступовий перехід до референтного ціноутворення на всі препарати, а також 
створення відкритих реєстрів цін на ЛЗ і впровадження системи реімбурсації. 

 
Висновки та перспективи подальших досліджень 
1. Встановлено, що вагомим трендом фармацевтичних ринків багатьох країн світу і в тому 

числі в Україні є активний розвиток АМ. 
2. Визначені головні тенденції розвитку мережевого аптечного бізнесу в Україні. Доведено, 

що 20 % аптечних продажів в Україні припадають на крупні АМ (11-25 ТТ) і великі АМ (25-50 ТТ). 
Встановлено, що частка мегамереж (понад 50 ТТ) в структурі і фармацевтичному ринку України за 
останні три роки збільшилася з 28 до 33 %. 

3. Досліджений стан монополізації АМ фармацевтичного ринку в Україні визначено, що із 24 
областей України найвищий рівень монополізації спостерігається в Полтавській, Дніпропетровській 
та Луганських областях. 

4. Дослідженні основні фактори конкурентоспроможності АМ у порівнянні із немережевими 
АЗ. Встановлено, що до головних конкурентних переваг АМ незалежно від їх розміру респонденти 
відносять: зручність розташування, широту асортименту фармацевтичної продукції, доступність 
цін, наявність системи знижок. 

5. Обґрунтовано, що в умова активного розвитку АМ в Україні необхідне створення належної 
нормативно-правової бази, яка б врегульовувала і регламентувала їх діяльність. На сьогодні в 
Україні законодавчо не визначений статус АМ. Неврегульований ріст АМ може призвести до 
підвищення рівня монополізації вітчизняного фармацевтичного ринку, що є прямою загрозою 
Національній системі лікарської безпеки. 

Обґрунтовано, що для підвищення доступності лікарського забезпечення населення в Україні 
необхідне подальше впровадження референтного ціноутворення, створення відкритих реєстрів цін 
на ЛЗ і впровадження системи реімбурсації. 
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