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Запропонований експеримент 
щодо доставки лікарських 
засобів має стосуватися 
лише визначеного переліку 
препаратів — Володимир Руденко
Як ми вже повідомляли, 23 березня Уряд прийняв рішення тимчасово дозволити ліцензіатам, 
які мають ліцензію на провадження господарської діяльності з роздрібної торгівлі лікарськими 
засобами, здійснювати їх дистанційну реалізацію. Також ліцензіатам буде дозволено організо-
вувати та здійснювати доставку лікарських засобів та супутніх товарів безпосередньо спожи-
вачам з дотриманням умов їх зберігання, визначених виробником, під час їх транспортування. 
Станом на 31 березня текст відповідної урядової постанови, яка б вносила зміни до Ліцензій-
них умов провадження господарської діяльності з виробництва лікарських засобів, оптової 
та роздрібної торгівлі лікарськими засобами, імпорту лікарських засобів (крім активних фар-
мацевтичних інгредієнтів) (далі — Ліцензійні умови), досі не оприлюднено. Що про урядову іні-
ціативу думає професійна спільнота? З цього приводу ми поспілкувалися з Володимиром Ру-
денком, директором громадської спілки (ГС) «Аптечна професійна асоціація України» (далі — 
АПАУ), доктором фармацевтичних наук, професором.

— Пане Володимире, як в  АПАУ ставляться 
до такого рішення КМУ?
— Справа в  тому, що офіційного дозво-

лу на  дистанційну торгівлю лікарськими засо-
бами немає. Законодавчо це не дозволено. Усе 
на  словах. Питання поки що лише обговорю-
ється. АПАУ підтримує розширення можливос-
тей доступності лікарських засобів для населен-
ня, особливо на час карантину. У зв’язку з тим, 
що люди з різних причин не можуть зараз діста-
тися ні до лікаря, ні до аптеки, вищезгадані захо-
ди можуть дійсно спростити доставку ліків. Але 
цим мають займатися виключно аптечні закла-
ди. І тільки в тому разі, якщо хтось з них не змо-
же забезпечити доставку замовлення власними 
силами, то тільки тоді може залучити до таких 
послуг оператора поштового зв’язку.

Що головне — тут не може бути жодних про-
кладок типу онлайн-сервісу «Liki24.com», які 
працюють не в правовому полі.

Запропонований експеримент щодо достав-
ки ліків має стосуватися лише визначеного пере-
ліку лікарських засобів, і це, як приклад, можуть 
бути ліки, що відпускаються без рецепта лікаря. 
Всі ж інші, якщо ми і справді рухаємося до Євро-
пи, мають відпускатися за рецептом, але виключ-
но в аптеці. Раніше встановлених правил поки 
що ніхто не відміняв. Відповідні служби мають 
тримати ці питання під контролем.

Наразі поширюються заяви деяких учасни-
ків ринку та асоціацій, які об’єднують зарубіж-
них виробників лікарських засобів, з  ініціати-
вами щодо дозволу вільної торгівлі ліками в ма-
газинах, супермаркетах, АЗС та інших закладах 
торгівлі з метою нібито підвищення доступнос-
ті та здешевлення лікарських засобів. Прим. ред.: 
напередодні з такою пропозицією виступила Асо-
ціація представників міжнародних фармацев-
тичних виробників AIPM Ukraine, яка 26 берез-
ня звернулася до Прем’єр-міністра, віцепрем’єр-
міністра  — міністра цифрової трансформації 
та міністра охорони здоров’я.

Мене особисто дивують такий підхід і такі за-
яви, які, гадаю, мають виключно популістський 
характер і ставлять за мету збільшення продажу 
тих ліків, які вони виробляють і ввозять в Укра-
їну. Такі дії точно жодним чином не  вплинуть 
на поліпшення доступу громадян України до лі-
карських засобів. Адже доступ полягає не тільки 
у фізичній можливості придбати ті чи інші ліки, 
а й у фінансовій спроможності населення.

Нас дивують заклики імплементувати у пра-
вила продажу лікарських засобів норми ЄС, але 
ніхто чомусь при цьому не говорить, що там іс-
нує окрема процедура реєстрації тих препаратів, 
що продаються поза межами аптеки.

Щодо економічної складової, то найбіль-
ший вплив на  формування ціни на  ліки у  нас 
має виробник. У свою чергу, ми пропонуємо ви-
робникам якраз переглянути ціни в бік їх зни-
ження. Від цього стовідсотково буде підвище-
но економічну доступність лікарських засобів. 
Тому не варто надзвичайну ситуацію, яка нині 
в  Україні склалася, видавати за  псевдотурботу 
про наших громадян.

Представники асоціації міжнародних вироб-
ників мають знати, що в Європейському Сою
зі перед тим, як впроваджувати якісь ініціати-
ви, створюють відповідні правила впроваджен-
ня цих ініціатив, які надалі мають всі виконувати. 
У нас поки що те, про що говоримо, схоже на гру 
без правил.

— Повернемося до теми нашого інтерв’ю. Які 
аптечні заклади зможуть забезпечити послу-
гу з дистанційного продажу та доставки ліків?
— Щодо доставки. На  сьогодні більшість 

аптечних закладів в Україні надають деякі дис-
танційні послуги, а  саме онлайн-замовлення 
та резервування лікарських засобів з подальшим 
їх придбанням в аптеці.

Проєкт МОЗ України щодо внесення змін 
до Ліцензійних умов, який 24 березня винесений 
на громадське обговорення, додатково до цих ви-

дів послуг дозволяє аптечним закладам (ліцен-
зіатам) на час карантину здійснювати торгівлю 
лікарськими засобами та доставку безпосеред-
ньо споживачам з  обов’язковим дотриманням 
умов зберігання, визначених виробником під час 
їх транспортування.

У разі якщо аптечний заклад не в змозі са-
мостійно виконати доставку, він може на  до-
говірних засадах залучити оператора поштово-
го зв’язку. Тобто якихось винятків для аптечних 
мереж або аптек наразі проєкт постанови не пе-
редбачає. Ми думаємо, що всі аптеки спромож-
ні зробити це.

— Чи вбачаєте Ви можливі ризики у зв’язку 
з урядовою ініціативою?
— Певні ризики, які закладені в  проєк-

ті постанови КМУ, є. І найголовніший з них — 
це можливість доставки рецептурних ліків.

Електронний рецепт в  Україні, на  жаль, 
ще не впроваджено в повному обсязі (за винят-
ком урядової програми «Доступні ліки»). Дистан-
ційна доставка рецептурних ліків — це ризико-
вано, тому що препарати будуть застосовуватися 
без кваліфікованого призначення і в деяких ви-
падках можуть призвести до трагічних наслідків. 
Тому ми і пропонуємо, щоб на час карантину до-
ставка лікарських засобів, які відпускаються ви-
ключно за рецептом, не дозволялася.

— Чи вплинуть нові послуги на вартість ліків?
— Щодо вартості лікарських засобів. Не

одноразово АПАУ наголошувала на  тих аналі-
тичних даних, які сьогодні є у відкритому досту-
пі стосовно формування ціни на  лікарські за-
соби. Так от, за даними аналітичних компаній, 
близько 74% при формуванні вартості на лікар-
ський засіб становить ціна (частка) виробника, 
8% — дистриб’ютора і 18% — аптеки. На Націо
нальний перелік основних лікарських засобів 
ліки, включені до  програми «Доступні ліки», 
та інсуліни держава регулює націнки в  аптеч-
них закладах. Отже, аптеки не  мають значно-
го впливу на  вартість лікарських засобів. Най-
більше впливає на це, як засвідчують цифри, ви-
робник. Ну й не забуваймо, що доставка ліків, 
як це анонсується, різними операторами пош
тового зв’язку та сервісами буде здійснюватися 
за кошти покупців.

Безкоштовною вона точно не буде! Такі тари-
фи з доставки в державі не регулюються, а отже, 
вони будуть формуватися виключно оператора-
ми та в деяких випадках перевищувати вартість 
лікарських засобів. Думаю, що це також матиме 
значний вплив на кінцеву вартість ліків. 

Катерина Горбунова

Про що варто пам’ятати, збираючи 
аптечку на час карантину?
На початку карантину наші співвітчизники масово скуповували все, що хоч якось може заради-
ти у разі зараження коронавірусом, часто не надаючи належної уваги проблемам зі здоров’ям, 
що вже існують. Під впливом паніки, що охопила чи не весь світ, не слід забувати про хроніч-
ні захворювання, які вже є, особливо їх багато у літніх людей. Тому під час епідемії доцільно 
перевірити свою аптечку та поповнити запаси ліків, якими часто користуєтеся або які можуть 
знадобитися в найближчому майбутньому. Порадьте клієнту додати до неї засоби, що вико-
ристовуються при травмах та хронічних захворюваннях опорно-рухового апарату, які супрово-
джуються болем та запаленням, адже ця група захворювань займає 2-ге місце за поширеністю 
після серцево-судинної патології (Насонова В.А., 2002). За це клієнт вам буде вдячний. На які 
ж препарати для місцевого застосування доцільно звернути увагу? Перш за все, це має бути 
універсальний засіб із протибольовою, протизапальною активністю та розігріваючим ефектом. 
По-друге, він повинен мати сприятливий профіль безпеки, не чинити системного впливу, щоб 
не нашкодити імунітету, та, звичайно, бути ефективним. Саме таким лікарським засобом є мазь 
АПІЗАРТРОН («esparma GmbH», Німеччина), яка є втіленням балансу ефективності та безпеки!

Кому фармацевт може порекомендувати 
АПІЗАРТРОН? 

АПІЗАРТРОН — препарат, актуальний мало 
не  для всієї родини. Людям старшого віку його 
делікатне, але глибоке тепло допоможе впо-
ратися з  проблемою, коли в  спину «стріляє» 
або шия «не  повертається». Бабусям і дідусям 
АПІЗАРТРОН стане в  нагоді як місцевий за-
сіб у  складі комплексної терапії хронічних за-
пальних та дегенеративно-дистрофічних за-
хворювань опорно-рухового апарату. АПІЗАР-
ТРОН — «must have» також і для людей середнього 
та молодого віку, — усуне біль та скутість, що є ре-
зультатом малорухливого способу життя, сидячої 
роботи та масової «смартфоніцізації» (класична 
поза — «носом в екран» — створює велике наван-
таження на шию, призводячи до остеохондрозу).

Фізично активні люди, що займаються спортом. 
Сьогодні в умовах пандемії стало дуже популярно 
покращувати імунітет з метою убезпечити себе від 
зараження, зокрема багато хто з цією метою акти-
візував заняття спортом. Але прагнення інтенсив-
но «підтримати своє здоров’я», даючи непідготовле-
ному організму надмірні навантаження, часто може 
закінчитися не тільки крепатурою, а навіть розтяг-
неннями зв’язок та іншими травмами. Тому, якщо 
сталася травма, слід подбати про свій організм. Тут 
на поміч прийде АПІЗАРТРОН. А щоб попереди-
ти неприємні наслідки спорту без підготовки, також 
у нагоді стане АПІЗАРТРОН як розігріваючий засіб 
перед фізичними навантаженнями.

Люди, що цікавляться пероральними нестероїдни-
ми протизапальними препаратами (НПЗП) для змен-

шення вираженості гострого болю у м’язах та суглобах. 
Прийом НПЗП навіть при короткочасному застосу-
ванні може викликати серйозні ускладнення з боку 
шлунково-кишкового тракту. Тому доцільно пора-
дити клієнту розпочати лікування з мазі АПІЗАР-
ТРОН для місцевого застосування.

Чому варто рекомендувати АПІЗАРТРОН?
•	 АПІЗАРТРОН є лікарським засобом з доведе-

ною ефективністю, що продемонстрована ба-
гато разів під час терапії захворювань опорно-
рухового апарату та в ході ряду досліджень. 
Це суттєво відрізняє його від різноманітних  
дієтичних добавок та косметичних засобів, які 
навіть за визначенням не можуть мати ліку-
вального ефекту, не кажучи вже про наявність 
широкої доказової бази, яку має АПІЗАРТРОН 
(наприклад Амбарцумов Р.М., 2000; Моро-
зов Н.В., Амбарцумов Р.М., 2010).

•	 АПІЗАРТРОН — трикомпонентний препарат 
з чітко вивіреними пропорціями активних ре-
човин: стандартизованої бджолиної отрути, ме-
тилсаліцилату та зігріваючого компоненту – алі-
лізотіоціанату. Такий збалансований склад мазі 
АПІЗАРТРОН чинить комплексний протибо-
льовий, протизапальний і розігріваючий ефект 
і при цьому має сприятливий профіль безпеки.
Рекомендуючи АПІЗАРТРОН, фармацевт може 

бути впевнений, що радить лікарський засіб, ефек-
тивність якого при болю в суглобах та спині, а також 
при спортивних травмах, перевірена в ході численних 
досліджень та десятиліть успішного застосування. 
Клієнт буде вдячний фармацевту за таку цінну пораду.

Пресслужба «Щотижневика АПТЕКА»

Р.п. МОЗ України № UA /8595/01/01 від 20.02.2018 р.
Інформація для медичних та фармацевтичних працівників. Склад. 100 г мазі містять 
стандартизованої бджолиної отрути 3 мг, метилсаліцилату 10 г, алілізотіоціанату 1 г. Лікарська 
форма. Мазь. Заявник. «Еспарма ГмбХ», Німеччина. Виробник. «Ліхтенхельдт ГмбХ». 
Фармакотерапевтична група. Інші засоби для місцевого застосування при суглобовому 
і м'язовому болю. Показання. Запальні та дегенеративно-дистрофічні захворювання суглобів; 
міалгії та біль при травматичних ушкодженнях м'язів, сухожиль, зв'язок; неврологічні 
захворювання (невралгія, неврит, ішіас, люмбаго і радикуліт); периферичні порушення місцевого 
кровообігу; як розігріваючий засіб у спортивній медицині. Протипоказання. Підвищена 
чутливість до компонентів препарату, захворювання шкіри, гострі запалення суглобів, ниркова 
недостатність, вік до 6 років. Побічні ефекти. У поодиноких випадках можливі алергічні реакції. 
Повна інформація про лікарський засіб міститься в інструкції для медичного 
застосування. 

алілізотіоціанату гірчичної олії

ПМГ–2020: НСЗУ відзвітувала 
про старт другого етапу реформи
1 квітня запущено другий етап реформи охорони здоров’я, згідно з яким програма медичних гарантій ( ПМГ) почала реалізовуватися в повному 
обсязі. У зв’язку з цим 2 квітня Національна служба здоров’я України (НСЗУ) провела онлайн-брифінг «Старт Програми медичних гарантій (дру-
гої хвилі медичної реформи) в умовах пандемії». Доповідачами під час заходу виступили Оксана Мовчан, т.в.о. голови НСЗУ, Андрій Віленський, 
директор Департаменту договірної роботи НСЗУ, Інна Іваненко, виконавчий директор БФ «Пацієнти України», та Олександра Балясна, голова 
ГО «Ранні Пташки». У ході онлайн-брифінгу обговорювали зміни, запроваджені з 1 квітня, а також фінансування закладів в умовах карантину.

Оксана Мовчан  по-
відомила, що наразі 
НСЗУ уклала догово-
ри про надання медич-
них послуг з  1543 за-
кладами спеціалізова-
ної медичної допомоги. 
Ще 22 заклади очіку-
ють підписання, серед 
них  — 6 комунальних 
та 16 приватних.

Практично всі ко-
мунальні медичні заклади країни (районні, місь-
кі, обласні лікарні) увійшли в реформу і отриму-
ватимуть кошти за договором з НСЗУ. При цьому 
у переважній більшості регіонів заклади подали 
пропозиції та отримали проєкт договору на всі 
26 пакетів медичної допомоги, що зробило ме-
дичну допомогу доступною для громадян.

Серед головних змін доповідач назвала, зо-
крема, те, що з  1 квітня лікарі вестимуть елек-
тронні медичні записи, які позбавлять їх від па-
перового документообігу. Це також дасть змогу 
швидко ознайомитися з історією захворювань па-
цієнта від самого народження, а не з окремими 
фрагментами, коли важливий елемент в лікуван-
ні може бути втрачений і лікар не зможе про ньо-
го дізнатися. Для НСЗУ ці записи стануть звіт-
ністю про отримані закладами кошти.

З  1 квітня змінено принцип фінансування 
закладів охорони здоров’я, як загалом за різни-
ми програмами лікування, так і за конкретними 
медичними послугами.

«Ми почали вирівнювати 2 диспропорції, які 
існували протягом років у медичній системі Укра-
їни. По-перше, фінансування різних видів захво-
рювання, коли на лікування інсультів та інфарк-
тів, від яких страждає велика кількість українців, 
виділялося по 500 млн грн на рік, а на стомато-
логічну допомогу, яка вже багато років не є безо-
платною, виділялося понад 1 млрд грн. По-друге, 

диспропорція в фінансуванні конкретної послуги. 
Наприклад, інсульт, коли препарати з недоведе-
ною ефективністю, які спричиняють інвалідність 
,та надскладна нейровізуалізація і застосування 
тромболітиків, обходилася державі в  однакову 
суму. Ми це змінимо», — підкреслила О. Мовчан.

Вона зауважила, що майже 70% лікарень 
по всій країні отримали більше коштів, ніж за ра-
хунок медичної субвенції 2019 р. Наприклад, 
агрегований профіцит за областями: у Полтав-
ській обл.  — понад 1 млрд грн, а  в  Тернопіль-
ській — понад 500 млн. грн.

Як зазначила О. Мовчан, деякі заклади отри-
муватимуть менше коштів порівняно з субвенці-
єю. Однією з головних причин цього є невідпо-
відність встановленим умовам специфікації для 
надання медичних послуг, на що впливає рівень 
оснащеності закладу і кваліфікації кадрів.

Вона наголосила, що фінансування йтиме ви-
ключно на лікування пацієнтів, а не на санаторно-
курортне лікування чи переоснащення лікарень. 
Для цього є інші бюджети. «НСЗУ є партнером для 
лікарні, керівництва області та власників закладів. 
Усі ці недоліки, які ми разом виявили, ми змо-
жемо відпрацювати, щоб усі пацієнти були в рів-
них умовах та лікарі отримували гідну винагороду 
за свою тяжку працю», — зауважила О. Мовчан.

Андрій Віленський повідо-
мив, що кампанія з підпи-
сання договорів про на-
дання медичних послуг 
між закладами охорони 
здоров’я та НСЗУ май-
же завершена. Наразі 
підписано 96% догово-
рів. Залишилася частина 
договорів, які потребу-
ють технічного доопра-
цювання з боку закладів 

охорони здоров’я, і НСЗУ сподівається, що протя-
гом 2–3 квітня цей процес буде повністю завершено.

Також А. Віленський відмітив, що в  ПМГ 
не входять послуги патологоанатомічних бюро. 
Наразі МОЗ розробляє порядок їх фінансуван-
ня, яке планується здійснювати за рахунок медич-
ної субвенції.

Стосовно фінансування в  період каранти-
ну, запровадженого у зв’язку з поширенням 
COVID-19, то протягом наступних 3 міс заклади 
охорони здоров’я отримуватимуть гроші за гло-
бальним бюджетом. Тобто НСЗУ у  цей період 
спрямовуватиме закладам такий обсяг коштів, 
який вони мали до цього в перерахунку на кіль-
кість послуг. Поки що НСЗУ не  сплачуватиме 
за окремі випадки лікування, розуміючи, що за-
клади, з якими підписано договори, готові до на-
дання медичної допомоги в будь-який момент.

Інна Іваненко зазначила, 
що ситуація з пандемі-
єю COVID-19 та запро-
вадження карантину 
покаже всьому суспіль-
стві, в  якому занедба-
ному стані знаходиться 
медична система. Тому, 
на  її думку, після цьо-
го тема реформи охо-
рони здоров’я переста-
не бути територією ма-

ніпуляцій та популізму і стане пріоритетом для 
українського суспільства.

Вона підкреслила, що реалізація з  1 квітня 
ПМГ у повному обсязі дала пацієнтам право вибо-
ру лікаря не лише на первинній ланці, але й на ін-
ших рівнях медичної допомоги. Завдяки цьому 
хворий зможе обрати собі лікаря навіть з  іншої 
області, і цю послугу НСЗУ за нього заплатить.

Також тепер кожен пацієнт розумітиме, за які 
медичні послуги йому не потрібно платити, бо вони 
вже оплачені державою. Наприклад, у реформі для 
пацієнта з онкологічним захворюванням, лікуван-
ня якого є дороговартісним, передбачено безко-

штовну діагностику, операційне втручання, базову 
терапію, променеве лікування, і навіть деякі лікар-
ські засоби оплачуватиме держава за рахунок цен-
тралізованих державних закупівель. Тому перед-
бачено досить великий обсяг послуг, за які спла-
чуватиме НСЗУ. Однак інші послуги, поза ПМГ, 
доведеться оплачувати пацієнтам.

Олександра Балясна від-
мітила, що неонтоло-
гія — досить дорога час-
тина медичних послуг 
і щорічно в Україні пе-
редчасно народжується 
до 20 тис. дітей. За під-
рахунками ГО  «Ран-
ні Пташки», до початку 
1 квітня 2020 р., кожна 
сім’я з такою дитиною 
витрачала з  власного 

бюджету близько 100 тис. грн для догляду за дити-
ною. Тепер серед послуг, оплачених НСЗУ, — за-
безпечення як необхідним обладнанням, лікар-
ськими засобами, так і пренатальним харчуванням.

Однак наразі ще є питання необхідності про-
ведення аудитів, оновлення матеріально-техніч-
ної бази, яке з 2012–2013 р. не проводилося. Хоча 
за останні роки в неонтології багато чого зміни-
лося і ці зміни потребують відображення в клініч-
них протоколах.

Також під час брифінгу було повідомлено, 
що на  сайті НСЗУ запущено новий дашборд, 
який показує інформацію про укладені договори 
на медичне обслуговування населення зі спеціа-
лізованими закладами охорони здоров’я та закла-
дами екстреної медичної допомоги. Окрім цього, 
дашборд містить електронну карту цих закладів.

На завершення брифінгу О. Мовчан пові-
домила, що наразі ведуться перемовини з МОЗ 
та Міністерством фінансів України щодо окре-
мого фінансування медичних послуг, що нада-
ються хворим на COVID-19.

Також вона спростувала інформацію про за-
криття туберкульозних лікарень через запрова-
дження реформи, зазначивши, що лікування 
хворих на туберкульоз у різних областях кошту-
вало по-різному, наприклад, в одних областях — 
500 тис. грн на пацієнта, у той час як в інших — 
12 тис. грн. Однак з 1 квітня 2020 р. фінансування 
цих послуг вирівняно і на кожного пацієнта ви-
ділено близько 20 тис. грн, і області, які не всти-
гли змінити свою організаційно-правову форму 
і підписати договори з НСЗУ, наразі маніпулю-
ють інформацією про закриття цих закладів. 

Євген Прохоренко, 
фото надані НСЗУ

Ліки поштою:
доставити не можна чекати
23 березня Уряд тимчасово, на  період карантину, дозволив 
суб’єктам господарювання, які мають ліцензію на провадження 
діяльності з роздрібної торгівлі лікарськими засобами, здійсню-
вати дистанційну реалізацію лікарських засобів та супутніх това-
рів. Також буде дозволено організовувати та здійснювати достав-
ку лікарських засобів та супутніх товарів безпосередньо спожи-
вачам з дотриманням умов зберігання препаратів, визначених 
виробником, під час їх транспортування. Про прийняте Урядом рі-
шення повідомив Прем’єр-міністр України Денис Шмигаль у своє
му Тelegram-каналі. Проте поки що такий дозвіл надано на словах, адже станом на 3 квітня не опри-
люднено урядову постанову, яка б вносила зміни до Ліцензійних умов провадження господарської 
діяльності з виробництва лікарських засобів, оптової та роздрібної торгівлі лікарськими засобами, 
імпорту лікарських засобів (крім активних фармацевтичних інгредієнтів) (далі — Ліцензійні умови). 
Відтак, юридичних підстав здійснювати дистанційну торгівлю ліками та їх доставку поки що немає. 
Не зважаючи на це, Укрпошта спільно з сервісом Liki24.com уже анонсували можливість надання по-
слуг з доставки препаратів. Як це працює, ми дізналися у пресслужбі Укрпошти.

— Розкажіть, будь ласка, покроково шлях лі-
карського засобу від аптеки до споживача че-
рез поштову доставку?
— Клієнт замовляє ліки на сайті та обирає 

Укрпошту для доставки їх за адресою. Так, на-
приклад, Укрпошта почала співпрацю із сервісом 
Liki24.com, який працює більше ніж із 5600 аптеками 
по всій Україні та надає інформацію про наявність 
і ціни на 55 тис аптечних товарів, збирає медикамен-
ти для відправлень з різних аптек, аби користувачі 
отримали їх за оптимальною ціною. Для замовлення 
ліків потрібно зайти на сайт liki24.com, знайти по-
трібні ліки, додати їх до кошику, оформити замов-
лення і в способах доставки обрати «Доставка з Ук-
рпошта». Замовлення з безкоштовною доставкою 
також можна буде оформити за номером телефо-
ну: +38 (068) 296-14-52. Нині відпрацьовується про-
цес оплати замовлення за післяплатою для тих, хто 
не має доступу до інтернету та банківських карток.

— Яким чином Укрпошта забезпечуватиме 
збереження якості лікарських засобів під час 
транспортування?
— Відповідно до постанови Кабміну Укрпо-

шта доставляє відправлення в найкоротші термі-
ни (до 2 днів у межах області та між обласними 
центрами, та до 4 днів у межах України й несе фі-
нансову відповідальність за товар у розмірі оці-
ночної вартості. Виняток становлять ті препара-
ти, що потребують особливих умов зберігання або 
входять до переліку наркотичних засобів, психо-
тропних речовин і прекурсорів, а також є силь-
нодіючими та отруйними лікарськими засобами.

— Чи доставлятиме Укрпошта рецептурні лі-
карські засоби?
— Укрпошта в своїх відправленнях доставляє 

ліки, які надсилає відправник, і немає значення 
це рецептурні лікарські засоби або ні.

— Як аптеці долучитися до співпраці з Укрпо-
штою для доставки ліків?
— Співпраця з аптечними закладами відбуваєть-

ся за умови укладання договору про надання послуги 
«Укрпошта Експрес». Надається доступ до особис-
того кабінету, а також можливість інтегруватися че-

рез прикладний програмний інтерфейс (Application 
Programming Interface — API) для оформлення від-
правлень. Укласти договори про співпрацю можна 
через відділ по роботі з корпоративними клієнтами 
філій АТ «Укрпошта».

— З  якими аптечними мережами Укрпошта 
планує співпрацювати найближчим часом?
— Укрпошта зараз домовляється про співп-

рацю з іншими аптечними мережами, про що по-
відомимо додатково.

— Скільки в середньому коштуватиме така по-
слуга для українця?
— Замовивши ліки на сервісі Liki24.com, до-

ставка в Київ та обласні центри, де аптеки більш до-
ступні, становить 35 грн при замовленні до 100 грн, 
а понад 100 грн — безкоштовно, у будь-які інші 
міста та села — безкоштовно. Тарифи на доставку 
є на сайті Укрпошти для послуги «Укрпошта Екс-
прес» (www.ukrposhta.ua/ua/taryfy-ukrposhta-ekspres), 
або за домовленістю про співпрацю відповідно до до-
говірних відносин. З іншими партнерами — це пи-
тання домовленостей. Укрпошта прагне, аби ця по-
слуга була для всіх максимально доступною і кожен 
мешканець України зміг замовити ліки.

— Скільки приблизно часу чекати на доставку 
ліків українцям з віддаленої місцевості (села, 
гірська місцевість)?
— Доставка ліків відбувається відповідно 

до термінів доставки послуги «Укрпошта Експрес» 
(www.ukrposhta. ua/ua/terminy-ukrposhta-ekspres).

А як інші?
Приватний оператор поштового зв’язку «Нова 

пошта» також уже анонсував можливість достав-
ки ліків через сервіс Liki24.com. У той же час ком-
панія звернулася до Прем’єр-міністра України Де-
ниса Шмигаля з проханням роз’яснити ситуацію 
з рішенням Уряду від 23.03.2020 р. про дозвіл опе-
раторам поштового зв’язку доставляти лікарські за-
соби та повідомити строки його оприлюднення для 
з’ясування механізму реалізації запроваджених змін. 
Відповідний текст звернення оприлюднено на сайті 
«Нової пошти» 30 березня. Наводимо текст листа. 

ТОВ «Нова пошта»
Прем’єр-міністру України

Шмигалю Д.А.
Щодо доставки ліків в умовах карантину

Шановний Денисе Анатолійовичу!
ТОВ «Нова Пошта», користуючись нагодою, 

висловлює підтримку дій влади щодо захисту 
здоров’я населення в умовах карантину і просить 
роз’яснити питання щодо рішення Уряду про до-
звіл на період карантину здійснювати дистанцій-
ну торгівлю лікарськими засобами та доставку 
їх споживачам з дотриманням умов зберігання, 
визначених виробником. У вашому Telegram-
каналі від 23.03.2020 р. розміщена новина про те, 
що «Кабінет Міністрів дозволив ліцензіатам на пе-
ріод карантину здійснювати торгівлю лікарськими 
засобами та супутніми товарами дистанційно. Та-
кож дозволяється організовувати і здійснювати до-
ставку безпосередньо споживачам з дотриманням 
умов зберігання лікарських засобів, визначених ви-
робником, під час їх транспортування».

Також про  те, що  операторам поштово-
го зв’язку дозволено доставляти лікарські засо-
би» заявив міністр інфраструктури України Вла-
дислав Криклій за результатами засідання Кабіне-
ту Міністрів України 23 березня 2020 р. В. Криклій 
підкреслив, що Уряд України ухвалив важливе рі-
шення для покращення доступності та зручнос-
ті отримання лікарських засобів і водночас змен-
шення мобільності та скупчення людей в аптеках. 
Очільник Міністерства зазначив, що таким чи-
ном Уряд врегульовує питання щодо забезпечен-
ня населення, особливо осіб похилого віку, лікар-
ськими засобами та супутніми товарами шляхом 
їх дистанційного продажу безпосередньо спожива-
чам в умовах карантину. Слід зазначити, що дозвіл 
на доставку ліків не розповсюджується на нарко-
тичні засоби, психотропні речовини, сильнодіючі 
та отруйні лікарські засоби, виготовлення та збері-
гання яких в Україні заборонено».

ТОВ «Нова Пошта» є оператором пошто-
вого зв’язку, про що свідчать відомості з Єди-
ного державного реєстру операторів поштового 
зв’язку. Будучи представником соціально відпо-
відального бізнесу, ТОВ «Нова Пошта» підтри-
мує рішення Кабінету Міністрів України щодо 
надання права операторам поштового зв’язку до-
ставляти ліки споживачам. Вважаємо, що в умо-
вах карантину це надзвичайно вчасна і корисна 
ініціатива Уряду, яка забезпечить отримання лі-
ків громадянами, що дотримуються карантину 
і намагаються якомога менше виходити з домі-
вок. Крім того, ми всі зобов’язані піклуватися 
про особливо вразливу до вірусу COVID-19 гру-
пу людей. Це особи похилого віку — наші бать-
ки, дідусі та бабусі. Керуючись повідомленнями 
з офіційних каналів, ТОВ «Нова Пошта» прагне 
якнайшвидше відреагувати на соціальний запит 
щодо доставки ліків населенню додому.

Водночас маємо зауважити, що позачергове 
засідання Кабінету Міністрів України, на якому 
Уряд ухвалив рішення щодо дозволу операто-
рам поштового зв’язку доставляти лікарські за-
соби, відбулося 23.03.2020 р., але безпосередньо 
саме рішення станом на 30.03.2020 р. на Урядо-
вому порталі не оприлюднено. Крім того, 27 бе-
резня 2020 р. з’явилося повідомлення, що гро-
мадська спілка «Аптечна професійна асоціа-
ція України (АПАУ)» направила листа міністру 
охорони здоров’я Іллі Ємцю, в якому просить 
вжити заходів для припинення незаконної тор-
гівлі лікарськими засобами через онлайн-сервіс 
«Liki24.com». Зважаючи на викладене, просимо 
роз’яснити ситуацію зі вказаним вище рішен-
ням Уряду від 23.03.2020 р. та повідомити стро-
ки його оприлюднення для з’ясування механіз-
му реалізації запроваджених змін.

З повагою
О. Бульба, директор ТОВ «Нова пошта»


