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Цель: Изучить врачебные назначения антиретровирусных лекар-
ственных препаратов (ЛП) на примере региональной пенитенциарной 
медицинской организации.

Методы: обработка данных федерального регистра лиц, инфициро-
ванных вирусом иммунодефицита человека, выполнена с применением 
методов группировки и сравнения показателей.

Результаты: Проанализированы данные назначений 265 ВИЧ-инфи-
цированных пациентов, получающих препараты высокоактивной анти-
ретровирусной терапии в региональной медицинской организации (МО) 
уголовно-исполнительной системы. Установлено, что в настоящее время 
в МО используются 17 международных непатентованных наименований 
(МНН) ЛП без учета дозировок и форм выпуска. Необходимо отметить, 
что все лекарственные препараты предназначены для перорального при-
менения.

Каждому пациенту в зависимости от тяжести заболевания и схемы 
лечения назначается от одного до пяти ЛП. Выявлено, что 163 пациента 
получают ЛП ламивудин (61,51%); 98 пациентов тенофовир (36,98%); 
96 пациентов лопинавир + ритонавир (36,23%); 80 пациентов фосфа-
зид (30,19%); 78 пациентов эфавиренз (29,43%); 67 пациентов абакавир 
(25,28%); 45 пациентов диданозин (16,98%); 35 пациентов ритонавир 
(13,21%); 27 пациентов дарунавир (10,19%); 26 пациентов ламивудин 
+ зидовудин (9,81%); 26 пациентов невирапин (9,81%); 21 пациент ата-
занавир (7,92%); 21 пациент зидовудин (7,92%); 5 пациентов этравирин 
(1,89%); 4 пациента фосампренавир (1,51%); 3 пациента ралтегравир 
(1,13%) и 1 пациент саквинавир (0,38%).

В ходе проведенного нами исследования определена годовая по-
требность медицинской организации в антиретровирусных ЛП. Вышеу-
казанные ЛП целесообразно разделить на 3 группы. Первая группа: по-
требность более 100000 ед. (табл. и/или капсул) в год - это лопинавир 
+ ритонавир 200 мг + 50 мг – 135844 ед. упаковок ЛП. Вторая группа с 
потребностью от 100000 до 10000 ед. (табл. и/или капсул) в год  включа-
ет: ламивудин 300 мг - 40158ед., фосфазид 200 мг - 35042 ед., тенофо-
вир300 мг - 34682 ед., эфавиренз 600 мг - 28484 ед., ламивудин 150 мг - 
24465 ед., фосфазид 400 мг - 22640 ед., ламивудин + зидовудин 150 мг + 
300 мг - 17885 ед., невирапин 200 мг - 17155 ед., абакавир 600 мг - 15695 
ед., зидовудин 300 мг - 15330 ед., дарунавир 400 мг - 13870 ед., абакавир 
300 мг - 13508 ед., ритонавир 100 мг - 13506 ед., атазанавир200 мг - 
12045 ед., диданозин 400 мг - 11315 ед. В третьей группе потребность 
составляет менее 10000 ед. (табл. и/или капсул) в год - дарунавир 600 мг 
-5120ед., диданозин 250 мг - 5110 ед., этравирин 200 мг - 3650 ед.,ата-
занавир 150 мг - 2920 ед., фосампренавир700 мг - 2920 ед., ралтегравир 
400 мг - 1460 ед., саквинавир500 мг - 1460 ед., дарунавир 300 мг - 730 ед.

Заключение: В настоящее время наиболее востребованным антире-
тровирусным ЛП в пенитенциарной МО является комбинация  лопинавир + 
ритонавир в дозировке 200 мг + 50 мг, потребление данного ЛП составля-
ет более 28% от общего числа всех антиретровирусных ЛП  и превышает 
потребление следующего широко востребованного ЛП (ламивудин) более 
чем в 3 раза. Таким образом, для достижения максимальной эффективно-
сти лечения пациентов при проведении антиретровирусной терапии, необ-
ходимо формировать потребность пенитенциарной МО с учетом данных 
фактических назначений по каждому потребителю и конкретному наиме-
нованию, однако, без применения в расчетах среднесуточных доз ЛП.
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