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Аннотация
Статья анализирует динамику импорта фармацевтической продукции в 2018–2024 

гг., на который приходится около половины потребления лекарств в России. На основе 
данных UN Comtrade, Eurostat и GACC сформирована панель из 83 стран-экспортёров, 
обеспечивавших 96% импорта в досанкционный период. В 2022–2024 гг. доля импорта в 
потреблении фармацевтической продукции изменилась незначительно при сохранении 
доминирования поставок из «недружественных» стран. Эмпирический анализ с исполь-
зованием гравитационной модели, оценённой методом PPML, подтверждает устойчивость 
импорта из «недружественных» стран и фиксирует сокращение ввоза медикаментов при 
росте поставок субстанций из нейтральных государств.
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Abstract
Th e article analyzes the changes in pharmaceutical imports to Russia during 2018-2024, which 

account for about half of the country’s pharmaceutical consumption. Based on data from UN 
Comtrade, Eurostat, and GACC, a panel of 83 exporting countries was compiled, covering 96% of 
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Russia’s pre-sanction imports. In 2022–2024, the share of imports in pharmaceutical consumption 
remained largely unchanged, with supplies from “unfriendly” countries continued to dominate. 
An empirical analysis using a gravity model estimated with PPML method confi rms the resilience 
of imports from the “unfriendly” countries and indicates a decline in medicines alongside an 
increase in substances supplied from neutral countries.
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ВВЕДЕНИЕ

В России поставлена задача наращивания внутреннего производства лекар-
ственных средств, предполагающая курс на импортозамещение (Постановление 
Правительства РФ №1289, 2015) (Постановление Правительства РФ № 744, 
2016). Этот приоритет был подтверждён после начала санкционного противосто-
яния в «Стратегии развития фармацевтической промышленности до 2030 года» 
(Распоряжение Правительства РФ № 1495-р, 2023). Однако, несмотря на предпри-
нимаемые меры, фармацевтический рынок России остаётся в значительной степе-
ни зависимым от внешних поставок: доля импортных препаратов в стоимостном 
выражении в 2024 г. составила 55% (DSM Group, 2025), не изменившись относи-
тельно досанкционного уровня 2021 г. (DSM Group, 2022). Однако в предшеству-
ющее десятилетие − с 2011 года, когда была запущена программа «Фарма 2020» − 
отмечается существенный прогресс в расширении доли отечественных препаратов 
(Гришина, Бельчук, & Сабельников, 2021).

Цель данного исследования состоит в анализе динамики поставок фармацев-
тической продукции в Россию из «недружественных» и нейтральных стран в 
санкционный период. Выдвигаемая гипотеза заключается в том, что импорт фар-
мацевтической продукции, в том числе из «недружественных» стран, оказался 
устойчив к шоку торговли, вызванному санкционным противостоянием. 

Исследования показывают, что уровень импортозависимости российской фар-
мацевтической промышленности остаётся существенным, несмотря на реализуе-
мые меры государственной политики. Более половины потребляемых лекарствен-
ных средств приходится на импорт, при этом значительная часть поставок идёт 
из европейских стран и США (Доржиева, 2022). Импортные готовые формы и 
субстанции также занимают преобладающую долю в сегменте биотехнологиче-
ских препаратов, включённых в перечень стратегически значимых лекарственных 
средств (Халимова, Орлов, & Таубэ, 2024). Более того, отрасль характеризуется 
устойчивой зависимостью от зарубежных субстанций и оборудования (Орлова & 
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Зобов, 2023), (Пахомович, Чепинога, & Солодков, 2024). Это затрудняет достиже-
ния заявленных целей долгосрочного развития по снижению импортозависимо-
сти, в том числе от поставок из «недружественных» стран.

Доля импорта в потреблении фармацевтической продукции в России сопоста-
вима со средним уровнем, характерным для крупнейших экономик мира − стран 
«Большой двадцатки» (OECD, 2025). Даже развитые государства, обладающие 
мощной производственной базой и широким спектром выпускаемых лекарствен-
ных средств, в значительной степени опираются на импорт (Kersan-Škabić & Be-
lullo, 2021). Так, в США свыше 80% активных фармацевтических ингредиентов 
импортируется (Hyer, и др., 2024) и значительная часть представленных дженери-
ков зависят от зарубежных поставок (Shivdasani, Kaygisiz, Berndt, & Conti, 2021). 
В этом контексте уровень импортозависимости российского фармацевтического 
рынка нельзя считать аномальным. Однако уязвимость проявляется в том, что зна-
чительная часть поставок поступает из «недружественных» стран, и такой импорт 
потенциально подвержен риску транзакционных и логистических сбоев, обуслов-
ленных санкционным противостоянием.

В данной работе на основе данных UN Comtrade, Eurostat и GACC собрана па-
нель по 83 странам-экспортёрам, из которых 40 относятся к «недружественным» 
и 43 − к нейтральным. Эти страны обеспечивали практически весь российский 
импорт фармацевтики (96%) в период до введения полномасштабных санкций, т.е. 
практически полностью покрывали рассматриваемый импорт. Несмотря на санк-
ции, с 2022 года поставки фармацевтической продукции из «недружественных» 
стран выросли, тогда как из нейтральных стран наблюдалась разнонаправленная 
динамика. В результате доминирование «недружественных» стран в российском 
импорте сохранилось, а его доля в конечном потреблении не изменилась.

Эмпирическая оценка динамики импорта в санкционный период проводится 
на основе регрессии модели двунаправленных фиксированных эффектов грави-
тационного типа, оценённой методом PPML (Silva & Tenreyro, 2006). Модель по-
строена по принципу разностей в разностях, где поставки на прочие рынки служат 
контрольной группой. Выявленное влияния стандартных макроэкономических 
показателей – ВВП импортёра, реального курса, экспорта на прочие рынки – со-
гласуется с теоретическим. В санкционный период не обнаружено статистически 
значимого снижения поставок из «недружественных» стран, но выявляется пере-
распределение потоков из нейтральных стран от медикаментов в пользу субстан-
ций.

Статья организована следующим образом. Сначала представлен обзор литера-
туры. Затем описываются источники данных и общая статистика поставок фарма-
цевтической продукции и доли импорта в потреблении в России. Далее излагаются 
результаты оценки регрессионного уравнения гравитационного типа. Заключение 
содержит основные выводы.
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ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ

Литература по международной торговле фармацевтической продукцией пока-
зывает, что спрос на лекарства отличается крайне низкой ценовой эластичностью и 
ограниченной заменяемостью. В одном из крупнейших исследований, основанном 
на рандомизированном эксперименте по оплате лечения и лекарств1, установлено, 
что средняя эластичность спроса на медицинские услуги и препараты составля-
ет около , а для большинства рецептурных лекарственных средств она ещё 
ниже по модулю (Manning, и др., 1987). Эластичность Армингтона, отражающая 
степень взаимозаменяемости импортных и отечественных товаров, по оценкам на 
американских данных также оказалась крайне низкой для фармацевтической про-
дукции (Gallaway, McDaniel, & Rivera, 2003). Это согласуется с высокой диффе-
ренциацией лекарственных средств и подтверждает ограниченные возможности 
замещения импортных препаратов отечественными аналогами даже в случае на-
личия развитой фармацевтической промышленности.

Транспортные расходы занимают незначительную долю себестоимости, по-
этому размещение производства определяется эффектами масштаба, агломерации 
и регуляторной политикой в большей степени, чем географической близостью; 
вследствие этого рост торговых издержек оказывает слабое влияние на распреде-
ление поставок, но усиливает риски перебоев (Shivdasani, Kaygisiz, Berndt, & Con-
ti, 2021). Показательно, что в США − одном из лидеров фармацевтической отрасли 
− подавляющая часть используемых фармацевтических ингредиентов поставляет-
ся из Индии и Китая, а производство готовых форм также постепенно смещается 
за рубеж (Shivdasani, Kaygisiz, Berndt, & Conti, 2021).

В целом общемировая тенденция заключается в усложнении производственных 
цепочек и расширении международной торговли лекарственными препаратами и 
фармацевтическими субстанциями. Объём мировой торговли в этом сегменте к 
2022 году превысил 900 млрд долл., тогда как в конце 1990-х годов он составлял 
порядка 100 млрд долл., в результате доля фармацевтической продукции и сырья в 
глобальной торговле товарами возросла с 1,5% в 1990-х до более 4% в 2020-е. Во 
всех крупнейших экономиках − США, Европейском союзе, Китае и Японии − на-
блюдается рост доли импорта в структуре потребления фармацевтической продук-
ции (OECD Health Policy Studies, 2024). 

В этом контексте отмечаемый в российских исследованиях высокий уровень 
импорта как готовых лекарств (Доржиева, 2022), (Халимова, Орлов, & Таубэ, 
2024), так и субстанций для их производства (Орлова & Зобов, 2023), (Пахомович, 
Чепинога, & Солодков, 2024) согласуется с общемировым трендом на усложнение 
глобальных цепочек добавленной стоимости в фармацевтической отрасли. В сто-
имостном выражении крупнейшими мировыми экспортёрами фармацевтической 
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продукции являются Германия, Швейцария и США, тогда как в весовом выраже-
нии лидируют Китай, Германия и Индия (OECD Health Policy Studies, 2024). Это 
отражает специфику отрасли: большинство стран закупают промежуточные суб-
станции преимущественно в Китае и Индии.

Сочетание низкой ценовой эластичности спроса, слабой взаимозаменяемости 
продукции и незначительной доли транспортных издержек в её стоимости при-
водит к устойчивости поставок даже в условиях значительных торговых шоков. 
Например, поставки лекарств из стран ЕС в Россию после начала санкционно-
го противостояния не сократились (Фиранчук & Кнобель, 2024), (Фиранчук & 
Кнобель, 2025). Аналогично импорт лекарств Ираном демонстрирует крайне сла-
бую реакцию на существенные изменения обменного курса национальной валюты 
(Motlagh, et al., 2018).

Изложенные результаты позволяют сформулировать гипотезу: импорт фар-
мацевтической продукции, в том числе из «недружественных» стран, оказался 
устойчив к шоку торговли, вызванному санкционным противостоянием, так как 
обладают низкой чувствительностью к росту издержек торговли. Следователь-
но, в условиях санкционного противостояния ожидается умеренная реакция пото-
ков фармацевтической продукции, в том числе из недружественных стран.

ДАННЫЕ И ОПИСАТЕЛЬНАЯ СТАТИСТИКА

Внешняя торговля 
Для анализа экспорта и импорта медикаментов и фармацевтических субстанций 

используются данные стран-партнёров, поскольку публикация детализированной 
статистики российской внешней торговли ФТС была прекращена в 2022 году. Ис-
пользуются следующие базы данных: Comtrade − база ООН, содержащая сведения 
о внешней торговле более чем ста стран (UN, 2025); Eurostat − статистическая база 
Европейского союза (Eurostat, 2025); GACC − национальная внешнеторговая ста-
тистика Китая (GACC, 2025). Все перечисленные источники предоставляют дан-
ные на уровне шестизначных кодов Гармонизированной системы, что позволяет 
выделять поставки готовых лекарственных препаратов и субстанций для их произ-
водства на основе соответствующих ключей перехода (OECD - HS to ISIC). 

Итоговая объединённая база по торговле включает только тех партнёров, для 
которых статистика доступна за весь рассматриваемый период. В результате в ана-
лиз вошли 40 «недружественных» 2 и 43 нейтральные3 страны, на которые при-
ходилось 96% российского импорта медикаментов и субстанций для их производ-
ства в 2018-2021 гг. по данным Федеральной таможенной службы (ФТС) России, 
см. таблицу 1. Корреляция динамики объёмов импорта по данным ФТС и зеркаль-
ной статистики оказалась высокой для рассматриваемых стран − как нейтральных, 
так и недружественных − и составила 0,89 и 0,98 соответственно.
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Таблица 1
Российский импорт и экс порт медикаментов и субстанций в 2018-2024 гг.

Направление 
торговли Источник

Стоимостные объемы поставок в млрд долл.

2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Импорт в Россию, в 
т.ч.: ФТС 10.94 14.53 11.32 14.33 - - -

из 40 
«недружественных» 
стран

ФТС 9.44 12.64 9.54 12.15 - - -

Статистика 
партнеров* 9.16 12.11 9.49 11.94 13.15 11.89 11.67

из 43 нейтральных 
стран

ФТС 1.08 1.31 1.33 1.43 - - -

Статистка 
партнеров* 0.90 1.06 1.04 1.31 1.20 1.03 1.16

из прочих стран 
(вне объединенной 
базы)

ФТС 0.43 0.58 0.45 0.74 - - -

Экспорт из России
ФТС 0.79 0.85 1.03 2.53 - - -

Статистка 
партнеров* 1.39 1.40 1.93 2.64 2.31 2.27 2.68

Примечание к таблице: *поставки в Россию (импорт) указаны в ценах FOB, из России 
(экспорт) в CIF.

Источник: расчеты автора на основе данных UN Comtrade, Eurostat, GACC, ФТС Рос-
сии.

Практически полная степень покрытия и высокая согласованность данных тор-
говых партнёров с российской статистикой в досанкционный период позволяют 
далее использовать их отчётность без применения каких-либо корректировок4. 
Среднегодовые стоимостные объёмы поставок из «недружественных» стран в 
2022-2024 гг. превысили досанкционный уровень (2018-2021 гг.) как по медика-
ментам (+11%), так и по субстанциям для их производства (+23%). В то же вре-
мя в поставках из нейтральных стран наблюдалась разнонаправленная динамика: 
снижение стоимостных объёмов медикаментов (–17%) и рост поставок субстан-
ций (+46%). В результате доминирование «недружественных» стран в импорте 
лекарств сохранилось, составив 88% (против 90% в досанкционный период), см. 
рисунок 1.
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Рис. 1. С тоимостные объемы поставок в Россию упакованных медикаментов и суб-
станций для их производства из рассматриваемых стран в 2018-2024 гг. 

Fig. 1. Value of supplies of packaged medicines and pharmaceutical substances for their pro-
duction to Russia from the considered countries in 2018-2024

Источник: расчеты автора на основе данных UN Comtrade, Eurostat, GACC.

В постковидный период международная торговля лекарственными средствами 
начала значительно расширяться. В результате при стабильных общих объёмах им-
порта доля российского рынка сбыта в мировой торговле лекарствами снижалась. 
При этом ещё до начала санкционного противостояния доля России в торговле 
лекарственными средствами характеризовалась значительными колебаниями, см. 
рисунок 2. Это может объясняться как изменениями программ государственных 
закупок лекарств, так и последующими корректировками правил их реализации. 
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Рис. 2. Дол я российского рынка в совокупном экспорте рассматриваемых стран упако-
ванных медикаментов и субстанций для их производства в 2018-2024 гг. 

Fig. 2. Share of the Russian market in the total exports of packaged medicines and pharma-
ceutical substances for their production from the considered countries in 2018–2024

Источник: расчеты автора на основе данных UN Comtrade, Eurostat, GACC.

Доля импорта в потреблении
Импортные лекарства занимают значительную долю в конечном потреблении 

во многих странах. Более того, отрасль фармацевтической продукции характери-
зуется высоким уровнем использования импортных субстанций и других проме-
жуточных товаров в производстве (OECD Health Policy Studies, 2024). Среди круп-
нейших мировых экономик − стран «Большой двадцатки» − доля отечественной 
добавленной стоимости в конечном потреблении лекарственных средств варьиру-
ется в крайне широком диапазоне: от 90% в Китае до 15% в Саудовской Аравии, 
см. рисунок 3. 

Следует отметить, что доля отечественной добавленной стоимости в потребле-
нии фармацевтической продукции не связана напрямую с уровнем экономическо-
го развития страны или её фармацевтической отрасли. Так, у Франции, Италии, 
Великобритании и Германии, являющихся ведущими производителями и разра-
ботчиками в отрасли, этот показатель находится на уровне России, Турции и ЮАР, 
см. рисунок 3. Более того, Европейский союз (рассматриваемый как единое целое), 
США и Япония характеризуются более низкими значениями отечественной добав-
ленной стоимости в потреблении фармацевтической продукции, чем Аргентина, 
Индия и Китай. 
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Рис. 3. Доля от ечественной добавленной стоимости в конечном внутреннем потребле-
нии фармацевтической продукции в странах «Большой двадцатки» в 2010-2022 гг.

Fig. 3. Share of domestic value added in fi nal consumption of pharmaceutical products in the 
G20 countries in 2010–2022

Источник: расчеты автора на основе базы «Trade in Value Added», показатель FD_VA_
SH (OECD, 2025).

В России данный показатель имел тенденцию к росту: с 31-34% в начале 2010-
х годов до 43-48% в 2017–2021 гг. (OECD, 2025). При этом из-за низкой ценовой 
эластичности спроса и ограниченных возможностей быстрого изменения объёмов 
производства динамика доли отечественной добавленной стоимости в конечном 
внутреннем потреблении в краткосрочной перспективе в значительной степени 
определяется колебаниями курса национальной валюты. Этим объясняется скачок 
показателя для России в 2022 г. − до максимального значения в 56,9% (+9,2 про-
центного пункта по сравнению с 2021 г.) на фоне значительного укрепления курса 
рубля5, приведшего к относительному удешевлению импортируемой продукции.

Российские таблицы «Затраты-выпуск» (Росстат, 2025) также позволяют оце-
нить долю отечественной добавленной стоимости в конечном потреблении  
отрасли C21 «Средства лекарственные и материалы, применяемые в медицинских 
целях»:
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 (1)

где  – конечное использование отечественной продукции в год t в основ-
ных ценах6,  – объем экспорта7,  – внутреннее потребление, определяемое 
как , где  – объем импорта8. Рассчитанные таким образом 
значения оказываются близки к оценке доли отечественной продукции в конечном 
внутреннем потреблении, приводимые для России в базе TiVA (OECD, 2025). За 
последние доступные 5 лет (2017-2021) величина  принимала значения в диа-
пазоне от 38,4% до 48,6% со средним в 43,0%. Для этого же периода аналогичная 
величина в базе TiVA менялась от 43% до 48,5% со средним в 45,6%. Такая со-
гласованность значений указывает на возможность использования и проведения 
сравнений на основе базы TiVA. 

Дополнительно оценивается показатель доли отечественной добавленной сто-
имости в потреблении до 2024 года. Оценка  строится на данных Росстата 
об отгрузке товаров собственного производства за 2018–2024 гг. (ЕМИСС, 2025) 
и динамики объёмов импорта и экспорта9. Полученная оценка  хорошо вос-
производит10 динамику исходного показателя  , см. рисунок 3.

Для периода после 2022 года также доступны косвенные данные о доле импор-
та в конечном потреблении медикаментов, представленные в отраслевых отчётах 
(DSM Group, 2022) (DSM Group, 2025). Наиболее близким ориентиром служит 
доля локализованных (российских) лекарственных препаратов на рынке в стои-
мостном выражении. По определению этот показатель не совпадает с долей от-
ечественной добавленной стоимости в конечном внутреннем потреблении отрас-
ли, которая учитывает использование импортных субстанций и комплектующих, 
а также выпуск продукции, отличной от лекарственных препаратов, и не включа-
ет наценки торговых сетей. Поэтому данный показатель может рассматриваться 
лишь как косвенная мера.
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Рис. 4. Различные пок азатели доли отечественной добавленной стоимости в конечном 
внутреннем потреблении фармацевтической продукции в России в 2017-2024 гг.

Fig. 4. Various indicators of the share of domestic value added in fi nal consumption of phar-
maceutical products in Russia in 2017–2024

Источник: расчеты автора на основе таблиц «Затраты-выпуск» (Росстат, 2025), данных 
Росстата по отгрузке товаров (ЕМИСС, 2025), базы «Trade in Value Added» (OECD, 2025), 
отраслевых отчетов (DSM Group, 2018)- (DSM Group, 2025) и данных по торговле стран-
партнеров.

Сопоставление представленных данных и оценок позволяет выделить несколь-
ко наблюдений. Во-первых, все четыре показателя фиксируют рост отечественной 
доли в потреблении в 2020-2021 гг. Во-вторых, в 2022 г. лишь показатель TiVA 
указывает на значительное увеличение доли отечественной добавленной стоимо-
сти, что согласуется с упомянутым ранее влиянием курса национальной валюты на 
значения в этой базе данных. В-третьих, оценки и косвенные показатели для 2022-
2024 гг. указывают на стабильность доли отечественных медикаментов в конечном 
внутреннем потреблении.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Для статистической проверки гипотезы о влиянии санкционного противосто-
яния на объёмы импорта фармацевтики строится гравитационная модель с вклю-
чением двунаправленных фиксированных эффектов, оцениваемая PPML (Head & 
Mayer, 2014). С учётом значительных колебаний объёмов и доли российского рын-
ка в предыдущие годы модель представлена в виде обобщённого метода разностей 
в разностях11, то есть включает фиктивные переменные для России по каждому 
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году. Это позволяет анализировать отклонения торговых потоков в Россию в от-
дельные годы, а не только в среднем за весь период санкционного противостояния, 
так как объёмы и доля российского рынка в глобальной торговле в досанкционные 
годы существенно колебались.

Регрессия строится на сбалансированной панели данных по экспорту фарма-
цевтической продукции 83 стран в 2018-2024 годах, с включением нулевых по-
токов торговли:

 (2)

где  – стоимостной объем экспорта фармацевтической группы  (4-значный 
код ТН ВЭД) из страны  на рынок сбыта  в год ;  – логарифм ВВП 
страны-покупателя (по ППС);  – логарифм индекс реального эффектив-
ного обменного курса страны-покупателя;  – логарифм объема экспорта 
страны-производителя на все прочие рынки12, контролирующий изменение пред-
ложения;  – индикатор российского рынка сбыта;  и  – фиксированные 
эффекты на товарный поток и год;  – мультипликативный коэффициент ошиб-
ки13 PPML, для которого . При анализе применяется кластерное 
бутстрапирование по странам-экспортёрам, что позволяет снизить чувствитель-
ность результатов к возможным выбросам в динамике поставок отдельных стран.

Полученные коэффициенты для макроэкономических переменных не противо-
речат теоретическим соображениям, см. таблицу 2. Во-первых, при укреплении 
реального эффективного курса национальной валюты на 1% импорт упакованных 
медикаментов увеличивается на 0,5%. Однако для группы нейтральных стран, ме-
нее значимых в мировом экспорте готовых медикаментов, зависимости от курса 
страны-покупателя не выявляется. Реакция импорта субстанций для производства 
медикаментов на укрепление курса несколько выше (0,7%), но статистически ме-
нее значима. Во-вторых, зависимость от размера ВВП страны-партнёра не выяв-
лена ни в одной из спецификаций. Это может быть связано как с ограниченным 
временным горизонтом анализа (7 лет), на котором долгосрочная динамика ВВП 
проявляется слабо, так и с тем, что при сопоставимой эластичности спроса по 
ВВП и по реальному курсу меньшая волатильность ВВП не позволяет статисти-
чески зафиксировать данную зависимость. В-третьих, во всех спецификациях вы-
явлена положительная зависимость от производственных мощностей экспортёра: 
при увеличении поставок на другие рынки на 1% объёмы поставок на рассматри-
ваемый рынок возрастают на 0,44-0,55%.
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Таблица 2
Результаты регресс ии объемов поставок медикаментов и субстанций 

для их производства
Категория товарных 
групп: Упакованные медикаменты Субстанции для производства

Группа стран-
экспортеров: вс

е

«н
ед
ру
ж
ес
т-

ве
нн
ы
е»

не
йт
ра
ль

-
ны

е

вс
е

«н
ед
ру
ж
ес
т-

ве
нн
ы
е»

не
йт
ра
ль

-
ны

е

(1) (2) (3) (4) (5) (6)
Реальный обменный 
курс валюты-импортера 

0.478** 0.541** 0.0849 0.695* 0.666 0.340

(0.210) (0.272) (0.314) (0.419) (0.448) (0.327)

ВВП импортера 
0.278 0.231 0.524 -0.318 -0.386 0.579

(0.346) (0.375) (0.821) (0.464) (0.572) (0.850)
Экспорт на прочие 

рынки 

0.470*** 0.445*** 0.529*** 0.547*** 0.435*** 0.430
(0.117) (0.148) (0.180) (0.166) (0.163) (0.330)

Дамми-переменные для России (отличие от базового 2021 года):

2018 0.110 0.0986 0.172 -0.0529 -0.0777 0.0147
(0.116) (0.125) (0.140) (0.201) (0.218) (0.297)

2019 0.256*** 0.247** 0.292* 0.210 0.187 0.259
(0.0915) (0.101) (0.161) (0.168) (0.171) (0.309)

2020 -0.186* -0.204* -0.00769 0.0973 0.0536 0.408
(0.104) (0.111) (0.176) (0.185) (0.193) (0.446)

2022 -0.0747 -0.0765 -0.197 -0.0730 -0.134 0.603*
(0.116) (0.140) (0.169) (0.156) (0.156) (0.363)

2023 -0.0811 -0.0523 -0.460*** -0.109 -0.191 0.722**
(0.125) (0.141) (0.149) (0.194) (0.201) (0.286)

2024 -0.215* -0.191 -0.482*** -0.261 -0.351 0.736**
(0.127) (0.148) (0.156) (0.217) (0.223) (0.335)

Дамми на год и тройку 
«товар-экспортер-
импортер»

ДА ДА ДА ДА ДА ДА

Pseudo-R2 0.9805 0.9784 0.9815 0.9760 0.9782 0.9286
Число наблюдений 23 578 13 584 9 994 103 306 66 071 37 235
Число групп «товар-
экспортер-импортер» 3 455 1 983 1 472 15 123 9 659 5 464

Примечание к таблице: приведены бутстрапированные стандартные ошибки (500 по-
вторений) с кластеризацией по странам-экспортёрам; *** - p<0.01, ** - p<0.05, * - p<0.1;.

Источник: расчеты автора на основе данных UN Comtrade, Eurostat, GACC.

Для России получены статистически значимые коэффициенты  для большин-
ства лет, что указывает на существенное влияние неучтённых факторов на импорт 
медикаментов и субстанций для их производства. В сравнении с базовым 2021 
годом (последним досанкционным) поставки упакованных медикаментов были 
выше в 2019 г. на 29%, а в 2020 г., в разгар ковидного кризиса, − ниже на 17%. 
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Для досанкционного периода важным неучтённым фактором являются изменения 
государственных программ закупок препаратов. В санкционный период 2022-2024 
гг. отклонения от базовых объёмов последнего досанкционного года при контроле 
на макроэкономические показатели не выявляются ни для совокупного потока им-
порта (на 5% уровне значимости), ни для импорта из «недружественных» стран. 
Это согласуется с выдвинутой гипотезой о слабом влиянии санкционных ограни-
чений на поставки фармацевтики в том числе в силу низкой эластичности спроса 
по цене. При этом в поставках из нейтральных стран, на которые приходится око-
ло 10% российского импорта, фиксируется снижение объёмов ввоза упакованных 
медикаментов (–37% в 2023-2024 гг.) и рост поставок субстанций для их произ-
водства (в 1,8–2,1 раза в 2022-2024 гг.). Таким образом можно говорить смещении 
импорта из нейтральных стран с ввоза готовой продукции в пользу поставок суб-
станции для производства медикаментов. 

Различия в динамике поставок в Россию по группам стран-экспортёров после 
начала санкционного противостояния могут быть обусловлены сложностью ввози-
мых товаров, которую косвенно можно оценить через их удельную стоимость. Так, 
для медикаментов, поставляемых из «недружественных» стран, в досанкционный 
период она была в 2,1 раза выше, чем у поставок из нейтральных государств, а 
с 2022 г. этот разрыв увеличился до 3,5 раза. Ещё более заметным различие ста-
ло в удельных стоимостях субстанций вследствие смещения поставок из «недру-
жественных» стран в пользу позиций с более высокой стоимостью. В результате 
импорт из нейтральных государств представлен более дешёвыми и относительно 
простыми в производстве лекарственными средствами, для выпуска которых у 
российских компаний чаще имеются необходимые компетенции. Замена же про-
дукции, поступающей из «недружественных» стран, включающих практически 
все развитые экономики мира, существенно затруднена. В результате, с учётом 
макроэкономических параметров, ниже ожидаемого уровня оказываются только 
поставки медикаментов из нейтральных стран.

ВЫВОДЫ

В работе показано, что импорт фармацевтической продукции в Россию сохра-
нял устойчивость в условиях санкционного противостояния; при этом в досанкци-
онный период колебания объемов ввоза были более значительными. Несмотря на 
изменения внешнеэкономической конъюнктуры и логистики, поставки из «недру-
жественных» стран не сократились как по медикаментам, так и по субстанциям. 
Значимость нейтральных поставщиков остается вторичной, с долей порядка 10% 
импорта. В результате степень зависимости российского рынка от внешних по-
ставок сохраняется на среднем уровне − доля импорта в конечном потреблении 
фармацевтической продукции сопоставима с медианными значениями для стран 
«Большой двадцатки». После 2022 года сокращение импорта фиксируется пре-
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имущественно в сегменте готовых медикаментов из нейтральных стран, тогда как 
поставки из «недружественных» стран демонстрируют устойчивость. Таким обра-
зом, ключевой вывод заключается в том, что зависимость от импорта фармацевти-
ческой продукции из «недружественных» стран сохраняется на прежнем уровне и 
в рассматриваемый период не обнаруживает выраженной тенденции к снижению.

ПРИМЕЧАНИЯ:
 1  Rand Health Insurance Experiment – исследование расходов на здравоохранение в 

США в 1974 – 1982, в рамках которого люди случайным образом распределялись по раз-
личным видам схем покрытия расходов на лекарство и лечение. 

 2  Учитываемые «недружественные» страны: Европейский союз (27), Австралия, 
Великобритания, Исландия, Канада, Норвегия, Новая Зеландия, США, Республика Корея, 
Черногория, Швейцария, Украина, Япония 

 3  Учитываемые нейтральные страны: Азербайджан, Аргентина, Армения, Барба-
дос, Белиз, Боливия, Босния и Герцеговина, Бразилия, Буркина-Фасо, Гайана, Гватемала, 
Гонконг, Грузия, Доминиканская Республика, Египет, Зимбабве, Израиль, Индия, Казах-
стан, Киргизия, Китай, Маврикий, Макао, Малайзия, Марокко, Мексика, Молдавия, Мьян-
ма, Намибия, Нигерия, Пакистан, Панама, Парагвай, Перу, Сальвадор, Сербия, Таиланд, 
Турция, Узбекистан, Филиппины, Чили, Эквадор, Южная Африка. 

 4  Только при оценке доли импорта в потреблении статистика партнеров корректи-
руется на коэффициент соответствующий соотношению суммарных объемов в досанкци-
онный период. 

 5  Индекс реального эффективного курса рубля увеличился на 25.8% в 2022 г. (Банк 
России, 2023) 

 6 Таблица использования отечественной продукции в основных ценах, показатель 
«Итого конечное использование (сумма граф 66, 69, 70)» (TFU) (Росстат, 2025) 

 7  Таблица использования отечественной продукции в основных ценах, показатель 
«Экспорт» (P6) 

 8  Таблица использования импортной продукции, показатель «Импорт» (TU) 
 9  Динамика объемов экспорта и импорта лекарственных средств строится на дан-

ных Comtrade (относительно средних значений 2018-2021)  и Eurostat. Далее оцененная 
динамика применяется к среднегодовым значениям экспорта и импорта по данным таблиц 
«затраты-выпуск» Росстата (2018-2021), пересчитанных в доллары по среднегодовому но-
минальному курсу. 

 10  При такой оценке отечественной доли в конечном потреблении игнорируется ис-
пользование нефармацевтического промежуточного импорта, например оборудования. 

 11  Свойства метода описаны, например в (Wooldridge, 2025) 
 12  Объемы, поставляемые на рынок, исключаются во избежание технической корре-

ляции. 
 13  Свойства коэффициента ошибки для метода PPML описаны в (Silva & Tenreyro, 

2006). 
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