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По мнению экспертов, ВОЗ «ни в одной стране нет достаточных средств на здравоохранение», что подразумевает необходимость поиска и внедрения способов более рационального и эффективного использования финансовых ресурсов, выделяемых на здравоохранение.  Кроме того, в практике имеет место нерациональное использование лекарственных средств,  избыточно часто используется инъекционный путь введения (до 25% от всех назначений), необоснованно назначаются антибиотики (48% от всех назначений).  Для решения проблем полипрагмазии и нерационального назначения  лекарственных средств в лечебно-профилактических учреждениях функционируют  формулярные комиссии  (Приказ Министра здравоохранения Республики Казахстан от 22 апреля2014года№211  «Об утверждении состава Формулярной Комиссии Министерства здравоохранения и социального развития Республики Казахстан»). Формулярная система - качественно новый подход к решению проблемы рационального использования лекарственных средств и элемент государственной политики в сфере обращения лекарств. Внедрение ФС в практику здравоохранения на всех уровнях при наличии обратной связи позволит решить множество проблем в сфере лекарственного обращения.  Установлено,что в 80 % случаев формулярная система облегчает работу врача и оберегает его от ошибок. Внедрение формулярной системы на индивидуальном уровне позволяет избежать до 80 % ошибок, возникающих, если лечебные воздействия осуществляются на основании индивидуальных впечатлений, субъективного опыта или в соответствии с традиционными, но научно необоснованными подходами. Практика формулярной системы предполагает предоставление всем врачам обобщенной информации, основанной только на доказанных фактах. Формулярная система способствует как быстрому внедрению в практику последних научных достижений, так и «сдерживает» необоснованные с позиций доказательной медицины новые диагностические и лечебные методы.
     Основными задачами формулярной комиссии являются:
· утверждение формуляра ЛПУ;

· разработка и внедрение профессиональной политики отбора лекарственных средств, их оценки, закупки, безопасного использования и информационного обеспечения в своей области,

· оценка клинических данных по новым лекарственным препаратам, предложенным для применения в ЛПУ;

· консультирование медицинского персонала  во всех вопросах, связанных с использованием лекарственных препаратов;

· внедрение программы мониторинга побочных нежелательных эффектов лекарств, анализ сообщения о возникающих побочных реакциях при применении лекарственных препаратов;

· организация и планирование программ обучения для медицинского персонала по всем вопросам применения ЛС;

· определение степени доказательности препаратов, включенных в лекарственный формуляр ЛПУ. 

 В  Павлодарской областной детской больнице  работает соответствующая формулярная комиссия, в состав которой входят заместители главного врача, заведующие отделениями, главные внештатные специалисты.  Формулярная комиссия   нашего стационара также ежегодно проводит работу по формированию лекарственного формуляра, основным аспектом которого является рациональное  назначение лекарственных средств, обоснованность  и безопасность применения.  В целях внедрения практики рационального и безопасного использования  лекарственных средств формулярной комиссией в течении 2014 года был проведен анализ лекарственного  формуляра, основанный на принципах доказательной медицины.  В результате проведенной работы  были исключены из списка  17 наименований медицинских препаратов, имеющие противопоказания к применению в детской практике, среди  которых: (никотиновая кислота, спиронолактон, фолиевая кислота, урсодезоксихолиевая кислота, пентоксифиллин и другие).  Учитывая принципы доказательной медицины рассмотрено применение следующих препаратов, ранее широко используемых в  педиатрии: (амброксол, пирацетам, аминокапроновая кислота. дротаверин, платифиллин и другие). Так как вышеуказанные препараты в отдельных случаях подтверждены  рандомизированными исследованиями, принято решение ограничить назначение данной категории лекарственных средств, согласно клиническим протоколам диагностики и лечения. Также  комиссией в  стационаре были определены антибиотики резерва, применение которых  разрешено только в исключительных случаях и в отделении реанимации и анестезиологии. Формулярной комиссией  определены безопасные пути введения препаратов в отделениях общего профиля. По опыту, обобщенному ВОЗ, внедрение формулярной системы способствует снижению заболеваемости, смертности, инвалидизации, осложнений, увеличению продолжительности жизни. Наряду с этим повышается экономическая эффективность системы здравоохранения. Эксперты ВОЗ считают, что использование формулярной системы наиболее остро необходимо для стран с переходной экономикой, поскольку позволяет значительно экономить ресурсы. Последствиями игнорирования принципов доказательной медицины и отсутствия формулярной системы станут увеличение заболеваемости, смертности, количества осложнений, а также увеличивающаяся затратность медицины: применение бездоказательных диагностических методов и неэффективных схем лечения. Мировой опыт показал, что игнорирование принципов доказательности обходится обществу и каждому больному очень дорого.
 Работа формулярной комиссии в лечебном учреждении обеспечивает безопасность пациенту и предостерегает врача от ошибочных назначений.  Таким образом, клинически рациональная и затратно-эффективная и безопасная  лекарственная терапия - главная цель введения формулярной системы.
