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Сучасна система охорони здоров’я України сьогодні залишається значною мі-
рою орієнтованою на фармакотерапію та подолання наслідків хронічної вірусної 
інфекції, ніж на її первинну профілактику, зменшуючи таким чином максимальні 
соціальні та економічні вигоди [1]. Досягнення в області молекулярно-біологіч-
них досліджень сприяють підвищенню ролі вакцинопрофілактики та етіологіч-
ної діагностики в первинній профілактиці хронічних вірусних інфекцій шляхом 
виявлення осіб підвищеного ризику та/або їх вчасній імунізації. Первинна про-
філактика спрямована на попередження вірусної інфекції і, як правило, включає 
в себе контроль та мінімізацію факторів ризику у здорових осіб, які можуть при-
звести до інфікування та розвитку захворювання. До технології первинної профі-
лактики відносять, наприклад, вакцинопрофілактику папіломовірусної інфекції 
(ВПЛ-інфекції) або діагностичний скринінг для виявлення ВПЛ у жінок репро-
дуктивного віку [2–4]. На сьогодні, однак, рекомендації в першу чергу зосеред-
жені на вторинній та третинній профілактиці хронічних вірусних захворювань. 
Вторинна профілактика спрямована на виявлення та фармакотерапію вірусної 
інфекції або асоційованих із нею патологій одразу після її виявлення, але до ви-
никнення серйозних ускладнень. Прикладом технології вторинної профілактики 
є застосування тесту за Папаніколау для виявлення ВПЛ-асоційованих патоло-
гій шийки матки на ранніх стадіях, а виявлення та надання фармацевтичної до-
помоги ВІЛ-інфікованим хворим можна віднести до технологій як первинної, 
так і вторинної профілактики. Третинна профілактика орієнтована на виявлен-
ня більш пізнього або кінцевого стану вірус-асоційованих патологій, наприклад 
раку шийки матки (РШМ), із метою попередження інвалідізації, втрати працез-
датності тощо [5, 6]. 

Інновації останніх років в профілактиці соціально значущих хронічних вірус-
них інфекцій показали, що зосередження на належному застосуванні етіологічної 
діагностики та вчасного виявлення вірусних збудників має важливе значення для 
досягнення позитивних результатів надання медичної та фармацевтичної допо-
моги. Нові технології етіологічної діагностики, як правило, є більш чутливими та 
специфічними, що дає змогу лікарям ефективніше виявляти та вчасно надавати 
фармацевтичну допомогу при виявленому хронічному вірусному захворюванні. 
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Наприклад, діагностичні технології на основі виявлення ДНК, РНК або антигенних 
білків вірусних агентів уможливлюють раннє виявлення захворювання на молеку-
лярному рівні, підвищуючи рівень надання фармацевтичної допомоги. Ці нові тех-
нології демонструють свою цінність для поліпшення та зменшення побічних ефек-
тів фармакотерапії, зменшення вартості медичної та фармацевтичної допомоги і 
підвищення якості життя пацієнта. Вчасне виявлення етіологічного агента сприяє 
виявленню вірусних інфекцій на ранніх стадіях їх перебігу до появи клінічних про-
явів, вибору безпечних та фармакоекономічно обґрунтованих методів фармакоте-
рапії, плануванню рівня забезпечення противірусними препаратами, оцінюванню 
ефективності всіх етапів надання медичної та фармацевтичної допомоги. Все час-
тіше незалежні наукові результати, одержані на основі технології діагностичного 
скринінгу, використовують для оцінювання ефективності надання фармацевтичної 
допомоги, яка спрямована на оптимізацію використання ресурсів охорони здоров’я 
та зменшення коротко-, середньо- та довгострокових витрат. Наприклад, впрова-
дження скринінгових програм для виявлення патологій шийки матки сприяло зна-
чному зниженню загальної смертності від РШМ – другої провідної причини смерті 
в світі [7].

Впровадження в практику різних технологій профілактики хронічних вірусних 
інфекцій потребує наявності добре обґрунтованих доказів їхньої ефективності, отри-
мання яких можливо з використанням фармакоекономічних методів та моделей, які 
визначають не тільки ефективність та доцільність впровадження профілактичних 
технологій, але й соціально-економічні наслідки, пов’язані з цим [8]. Оцінювання 
технологій охорони здоров’я з фармакоекономічної точки зору завжди є складною 
задачею, оскільки на відміну від стандартного інвестиційного рішення з метою мак-
симізації прибутку залишається неясним, чий прибуток або вигоди мають бути мак-
симальними. Так, із точки зору системи охорони здоров’я домінуючою стратегією є 
така, що передбачає мінімізацію загальних витрат. Водночас, із точки зору суспіль-
ства домінуючим є максимальне поліпшення здоров’я або якості надання медичних 
та фармацевтичних послуг за обмеженої кількості наявних ресурсів. У разі виконан-
ня фармакоекономічного аналізу стратегія визначається як фармакоекономічно об-
ґрунтована, якщо має найменше співвідношення витрат та очікуваних вигід від впро-
вадження профілактичної технології. Якщо фармакоекономічний аналіз здійснюють 
із точки зору соціальної перспективи, то доцільно розглядати мінімізацію прямих і 
непрямих витрат, пов’язаних із впроваджуваною профілактичною технологією, по-
казників захворюваності й смертності [9]. 

У цьому контексті розроблення уніфікованої моделі фармакоекономічного оціню-
вання медичних технологій на всіх етапах профілактики хронічних вірусних інфек-
цій є ключовим для реалізації оптимальних стратегій боротьби з ними як для окре-
мих груп, так і для всього населення, розроблення рекомендацій щодо раціонального 
використання діагностичних тестів та вірусних вакцин, визначення оптимального 
рівня надання фармацевтичної допомоги пацієнтам.

Метою дослідження було розроблення концептуальної моделі фармакоекономіч-
ного аналізу технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій.

М а т е р і а л и   т а   м е т о д и   д о с л і д ж е н н я
Виконання фармакоекономічного оцінювання технологій профілактики хроніч-

них вірусних інфекцій є можливим на основі аналітичної платформи, яка визначає 
зв’язок між цільовою групою населення, що підлягає профілактиці, її результатами 
та ефективністю проміжних та кінцевих результатів (рис. 1).
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Рис 1. Аналітична платформа для фармакоекономічного оцінювання 
технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій

Рис. 2. Етапи фамакоекономічного аналізу технологій профілактики хронічних 
вірусних інфекцій

Аналітична платформа представляє загальну концепцію фармакоекономічного 
оцінювання прямого і непрямого впливу технологій профілактики соціально значу-
щих хронічних вірусних інфекцій на позитивну динаміку клініко-лабораторних по-
казників, зменшення показників захворюваності, смертності та підвищення якості 
життя. Водночас, отримання емпіричних доказів ефективності цих технологій може 
бути складним завданням у багатьох випадках з огляду на складний епідемічний про-
цес та перебіг хронічного вірусного захворювання. Тому доцільним є проведення 
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фармакоекономічного аналізу технологій профілактики соціально значущих хроніч-
них вірусних інфекцій за розробленим алгоритмом (рис. 2).

Визначення найбільш значущих показників є необхідною умовою для проведен-
ня фармакоекономічного аналізу. Такими показниками є:. ефективність технології профілактики – попереджені втрати в будь-якому ви-
раженні, будь-то зниження захворюваності, поширеності, смертності тощо;. вартість технологій профілактики – ресурси, необхідні для проведення всіх за-
ходів відповідно до обраного алгоритму профілактики, включаючи витрати, роботу 
медичного персоналу тощо.

Для реалізації запропонованого алгоритму фармакоекономічного аналізу різних 
технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій доцільним є застосування ма-
тематичних моделей, що залежать від часу, будь-то вік особи або час дослідження, та 
дають змогу відстежувати зміни характеру епідеміологічного процесу, прогресуван-

Рис. 3. Концептуальна модель фармакоекономічного оцінювання 
фармацевтичного забезпечення профілактики хронічних вірусних інфекцій
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ня вірусного захворювання та рівня фармацевтичного забезпечення хворих на всіх 
етапах профілактики. Рівень деталізації в рамках математичної моделі має бути до-
статнім, щоб точно відслідковувати зміни в структурі населення та характері епіде-
міологічного процессу вірусної інфекції.

Р е з у л ь т а т и   д о с л і д ж е н н я   т а   о б г о в о р е н н я
Фармакоекономічна модель технологій профілактики хронічних вірусних інфек-

цій полягає в моделюванні поширення вірусної інфекції в популяції, в якій окремі 
особи можуть бути віднесені до різних клініко-епідеміологічних класів. Така модель 
є поєднанням епідеміологічних та клініко-прогностичних підходів, та може бути ви-
користана для прогнозування та проведення фармакоекономічного оцінювання тех-
нологій профілактики вірусних інфекцій за загальним зменшенням кількості осіб в 
певному епідеміологічному класі при застосовуванні медичної технології протягом 
визначеного періоду часу (рис. 3).

У досліджуваній динамічній системі для зручності сприйняття представляють 
ранні (I) та пізні (С) стадії хронічного вірусного захворювання з отриманням фарма-
котерапії або без неї, а також сприйнятливих (S) та вакцинованих (V) осіб та перехо-
ди осіб між різними групами з визначеними швидкостями переходу. Така динамічна 
модель може бути представлена для подальшого аналізу математично відповідною 
системою рівнянь.

Призначення фармакотерапії є неможливим без попередньо проведеного діа-
гностичного скринінгу та виявлення осіб зі станами захворювання, що потребують 
усього призначення. Це вимагає побудови окремої аналітичної структури, яка б відо-
бражала більш детально перебіг хронічного вірусного захворювання та всі стани, що 
представляють інтерес для діагностичного скринінгу, проведення фармакотерапії та 
оцінювання якості життя (ЯЖ) (рис. 4).

Рис. 4. Концептуальна модель перебігу хронічного вірусного захворювання

Така деталізація розкриває природу можливих переходів між додатковими ста-
нами, що представляють діагностичний (І1, ..., Іm) або фармакоекономічний інтерес 
(C1, ..., Сn). Формалізація такого процесу можлива за рахунок відповідної матриці 
переходів, яка визначає частки (І1, ..., Іm) серед усіх І, та частки (C1, ..., Сn) – серед 
усіх С.

Проведення скринінгу передбачає діагностику одразу всіх осіб, за результатами 
якої особи з виявленими станами мають статус діагностованих на певний час або 
тих, що отримують фармакотерапію (не показано на схемі). Діагностичний статус є 
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додатковою інформацією, яка дає змогу уточнювати схему діагностичного скринінгу 
на наступних етапах.

Розроблена концепція дає змогу сформулювати принципи фармакоекономічного 
оцінювання технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій. Доцільним є ви-
користання поняття якості життя (ЯЖ) при оцінюванні корисності досліджуваних 
технологій. Приймаючи за початкову умову, що якість життя здорової людини дорів-
нює одиниці, для кожного наступного стану ЯЖ зменшується на величину r ٜ ЯЖ, до-
рівнюючи тим самим (1 – r) ٜ ЯЖ  для другого стану, (1 – r)2 ٜ ЯЖ – для третього і т. д.

Це дає змогу формалізувати коефіцієнт корисності витрат (CUR), мінімізація яко-
го визначає фармакоекономічно обгрунтовані стратегії профілактики хронічних ві-
русних інфекцій:

                                                                                                                                       ,

де  ,  та  – кількість вакцинованих, діагностованих та осіб, що отримали 
фармакотерапію;

,  та  – витрати на вакцинацію, діагностику та фармакотерапію однієї 
особи, відповідно;

, , , , …,  – кількість осіб у відповідних станах здоров’я.

В и с н о в к и
1. Запропоновано принципову аналітичну платформу, яка визначає зв’язок між 

цільовою групою населення, що підлягає профілактиці, її результатами та ефектив-
ністю проміжних та кінцевих результатів. Аналітична платформа представляє загаль-
ну концепцію фармакоекономічного оцінювання прямого і непрямого впливу техно-
логій профілактики соціально значущих хронічних вірусних інфекцій на позитивну 
динаміку клініко-лабораторних показників, зменшення показників захворюваності, 
смертності та підвищення якості життя.

2. Розроблено алгоритм проведення фармакоекономічного аналізу технологій про-
філактики соціально значущих хронічних вірусних інфекцій. Визначення найбільш 
значущих показників є необхідною умовою для проведення фармакоекономічного 
аналізу. Такими показниками є ефективність технології профілактики – попередже-
ні втрати в будь-якому вираженні, будь-то зниження захворюваності, поширеності, 
смертності тощо; вартість технологій профілактики – ресурси, необхідні для про-
ведення всіх заходів відповідно до обраного алгоритму профілактики, включаючи 
витрати, роботу медичного персоналу тощо.

3. Для реалізації запропонованого алгоритму фармакоекономічного аналізу різ-
них технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій розроблено уніфіковану 
математичну модель поширення вірусної інфекції в популяції, в якій окремі особи 
можуть бути віднесені до різних клініко-епідеміологічних класів. Розроблена кон-
цепція дає змогу сформулювати принципи фармакоекономічного оцінювання техно-
логій профілактики хронічних вірусних інфекцій. Доцільним є використання понят-
тя якості життя при оцінюванні корисності досліджуваних технологій, що дає змогу 
формалізувати коефіцієнт корисності витрат, мінімізація якого визначає фармакоеко-
номічно обґрунтовані стратегії профілактики хронічних вірусних інфекцій.

4. Використання розробленого підходу є перспективним, а інформаційні техноло-
гії на його основі можуть стати надійним джерелом інформації для підтримки при-
йняття рішень експертами охорони здоров’я у разі фармакоекономічного оцінювання 
технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій.
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Впровадження в практику різних технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій потребує 
наявності добре обґрунтованих доказів їхньої ефективності, отримання яких можливо з використанням 
фармакоекономічних методів та моделей, які визначають не тільки ефективність та доцільність впро-
вадження профілактичних технологій, але й соціально-економічні наслідки, пов’язані з цим. У цьому 
контексті розроблення уніфікованої моделі фармакоекономічного оцінювання медичних технологій на 
всіх етапах профілактики хронічних вірусних інфекцій є ключовою для реалізації оптимальних страте-
гій боротьби з ними як для окремих груп, так і для всього населення, розроблення рекомендацій щодо 
раціонального використання діагностичних тестів та вірусних вакцин, визначення оптимального рівня 
надання фармацевтичної допомоги пацієнтам.

Мета роботи – розроблення концептуальної моделі фармакоекономічного аналізу технологій про-
філактики хронічних вірусних інфекцій.

Проведення фармакоекономічного оцінювання технологій профілактики хронічних вірусних ін-
фекцій є можливим на основі аналітичної платформи, яка визначає зв’язок між цільовою групою на-
селення, що підлягає профілактиці, її результатами та ефективністю проміжних та кінцевих результатів. 
Виконання фармакоекономічного аналізу технологій профілактики соціально значущих хронічних ві-
русних інфекцій було запропоновано здійснювати за розробленим алгоритмом.

Для реалізації запропонованого алгоритму фармакоекономічного аналізу різних технологій про-
філактики хронічних вірусних інфекцій розроблено уніфіковану модель поширення вірусної інфекції в 
популяції, в якій окремі особи можуть бути віднесені до різних клініко-епідеміологічних класів. Така 
модель є поєднанням епідеміологічних та клініко-прогностичних підходів та може бути використана 
для прогнозування та проведення фармакоекономічного оцінювання технологій профілактики вірусних 
інфекцій за загальним зменшенням кількості осіб у певному епідеміологічному класі у разі застосову-
вання медичної технології упродовж визначеного періоду часу. Представлена концепція дає змогу сфор-
мулювати принципи фармакоекономічного оцінювання технологій профілактики хронічних вірусних 
інфекцій. Доцільним є використання поняття якості життя при оцінюванні корисності досліджуваних 
технологій, що дає змогу формалізувати коефіцієнт корисності витрат, мінімізація якого визначає фар-
макоекономічно обґрунтовані стратегії профілактики хронічних вірусних інфекцій.

Розроблена концепція є перспективною, а інформаційні технології на її основі можуть стати надій-
ним джерелом інформації для підтримки прийняття рішень експертами охорони здоров’я у разі фарма-
коекономічного оцінювання технологій профілактики хронічних вірусних інфекцій.
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А Н Н О Т А Ц И Я  

Внедрение в практику различных технологий профилактики хронических вирусных инфекций 
требует наличия хорошо обоснованных доказательств их эффективности, получение которых воз-
можно с использованием фармакоэкономических методов и моделей, которые определяют не толь-
ко эффективность и целесообразность внедрения профилактических технологий, но и социально-
экономические последствия, связанные с этим. В этом контексте разработка унифицированной модели 
фармакоэкономической оценки медицинских технологий на всех этапах профилактики хронических 
вирусных инфекций является ключевой для реализации оптимальных стратегий борьбы с ними как для 
отдельных групп, так и для всего населения, разработки рекомендаций по рациональному использова-
нию диагностических тестов и вирусных вакцин, определения оптимального уровня оказания фарма-
цевтической помощи пациентам.

Цель работы – разработка концептуальной модели фармакоэкономического анализа технологий 
профилактики хронических вирусных инфекций.

Осуществление фармакоэкономической оценки технологий профилактики хронических вирусных 
инфекций возможно на основе аналитической платформы, которая определяет связь между целевой 
группой населения, подлежащего профилактике, ее результатами и эффективностью промежуточных 
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и конечных результатов. Проведение фармакоэкономического анализа технологий профилактики со-
циально значимых хронических вирусных инфекций было предложено выполнять по разработанному 
алгоритму.

Для реализации предложенного алгоритма фармакоэкономического анализа различных технологий 
профилактики хронических вирусных инфекций разработана унифицированная модель распростране-
ния вирусной инфекции в популяции, в которой отдельные лица могут быть отнесены к различным 
клинико-эпидемиологическим классам. Такая модель является сочетанием эпидемиологических и 
клинико-прогностических подходов и может быть использована для прогнозирования и проведения 
фармакоэкономической оценки технологий профилактики вирусных инфекций по общему уменьшению 
количества человек в определенном эпидемиологическом классе при применении медицинской техно-
логии в течение определенного периода времени. Представленная концепция позволяет сформулировать 
принципы фармакоэкономической оценки технологий профилактики хронических вирусных инфекций. 
Целесообразно использование понятие качества жизни при оценке полезности исследуемых техноло-
гий, что позволяет формализовать коэффициент полезности затрат, минимизация которого определяет 
фармакоэкономически обоснованные стратегии профилактики хронических вирусных инфекций. 

Разработанная концепция является перспективной, а информационные технологии на ее основе 
могут стать надежным источником информации для поддержки принятия решений экспертами здра-
воохранения при фармакоэкономической оценке технологий профилактики хронических вирусных ин-
фекций.
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А B S T R A C T

The introduction of various technologies for the prevention of chronic viral infections into practice requires 
well-founded evidence of their effectiveness, which can be obtained using pharmacoeconomic methods and 
models that determine not only the effectiveness and feasibility of introducing preventive technologies, but 
also the socio-economic associated consequences. In this context, the development of a unified model for 
the pharmacoeconomic evaluation of medical technologies at all stages of the prevention of chronic viral 
infections is key to implementing optimal strategies for combating them for both individual groups and the 
entire population, developing recommendations for the rational use of diagnostic tests and viral vaccines, and 
determining the optimal level of pharmaceutical care for patients.

The aim of the work – development of a conceptual model of pharmacoeconomic analysis of technologies 
for the prevention of chronic viral infections.

Pharmacoeconomic evaluation of technologies for the prevention of chronic viral infections is possible on 
the basis of an analytical platform that determines the relationship between the target population to be prevented, 
and the effectiveness of intermediate and final results. The pharmacoeconomic analysis of technologies for the 
prevention of socially significant chronic viral infections was proposed to be carried out according to the 
developed algorithm.

Implementation of the proposed algorithm for pharmacoeconomic analysis of various technologies for the 
prevention of chronic viral infections was based on developed unified model of the spread of viral infection 
in the population, where individuals can be assigned to different clinical and epidemiological classes. This 
model was a combination of epidemiological and clinical prognostic approaches and can be used to predict 
and conduct pharmacoeconomic assessment of viral infection prevention technologies with a general decrease 
in the number of people in a particular epidemiological class when applying medical technology for a certain 
period of time. The presented concept allows to formulate the principles of pharmacoeconomic evaluation 
of technologies for the prevention of chronic viral infections. It was advisable to use the concept of quality 
of life in assessing the usefulness of the technologies under study, which allows to formalize the cost-utility 
coefficient, minimization of which determines pharmacoeconomic reasonable strategies for the prevention of 
chronic viral infections.

The developed concept is promising, and information technologies based on it can become a reliable 
source of information to support decision-making by health experts in the pharmacoeconomic evaluation of 
technologies for the prevention of chronic viral infections.
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