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 СУЧАСНІ АНТИДЕПРЕСАНТИ 
В УМОВАХ ВОЄННОГО СТАНУ

Жекова Влада
Одеський національний медичний університет, 

м. Одеса, Україна

Воєнний стан в Україні супроводжується зрос-
танням поширеності депресивних і тривожних 
розладів, посттравматичного стресового розладу 
(ПТСР), розладів адаптації та порушень сну. Хро-
нічний стрес, втрата близьких, вимушене перемі-
щення та соціально-економічна нестабільність 
зумовлюють підвищену потребу у фармакотерапії 
психічних розладів. Сучасні антидепресанти є 
препаратами першої лінії при депресії та тривож-
них розладах, однак їхній вибір в умовах війни 
потребує врахування ефективності, безпеки та 
доступності [1–3].

Метою роботи було проаналізувати сучасні 
групи антидепресантів, їхні механізми дії, осо-
бливості застосування та доступність в умовах 
воєнного стану в Україні.

Матеріали та методи. Матеріалами слугува-
ли нормативно-правові документи МОЗ України, 
дані Державного реєстру лікарських засобів 
України, клінічні настанови та аналітичні звіти 
фармацевтичного ринку за 2022–2025 рр., а також 
узагальнені статистичні дані аптечних мереж. 
Проведено маркетинговий аналіз асортименту 
препаратів з урахуванням країни-виробника, 
форми випуску та цінової категорії [3–5].

Результати дослідження. У результаті дослі-
дження встановлено, що з 2022 року на фарма-
цевтичному ринку України спостерігається роз-
ширення асортименту антидепресивних засобів, 
зокрема за рахунок реєстрації нових генеричних 
препаратів. Переважають лікарські засоби зару-
біжного виробництва (країни ЄС та Індія), що 
забезпечує стабільність поставок навіть в умовах 
логістичних труднощів воєнного часу. Частка 
вітчизняних препаратів також зберігається, 
однак вона є меншою порівняно з імпортними 
аналогами.

Найбільшим попитом користуються препа-
рати групи селективних інгібіторів зворотного 
захоплення серотоніну, зокрема Сертралін, 
Есциталопрам та Флуоксетин, що пояснюється 
їхньою доведеною ефективністю та сприятли-
вим профілем безпеки. Також спостерігається 
зростання призначень Венлафаксину та Мір-
тазапіну при поєднанні депресії з тривогою та 
порушеннями сну.

Фармакоекономічний аналіз показав, що 
найбільш доступними для населення є генерич-
ні форми флуоксетину та сертраліну, середня 
вартість місячного курсу яких є нижчою порів-
няно з оригінальними препаратами. Водночас 
оригінальні лікарські засоби залишаються 
затребуваними при тяжких або резистентних 

формах депресії. Таким чином, в умовах воєн-
ного стану відзначається одночасне зростання 
потреби в антидепресивній терапії, розширення 
асортименту препаратів та підвищення ролі 
доступних генеричних лікарських засобів у за-
безпеченні безперервного лікування населення 
України.

Висновок. Воєнний стан в Україні спричинив 
зростання депресивних і тривожних розладів 
та потреби у фармакотерапії, при цьому з 2022 
року розширився асортимент антидепресантів з 
переважанням зарубіжних препаратів.
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АЛЕРГІЯ ПІД ОБСТРІЛОМ: 
ФАРМАКОТЕРАПІЯ СТРЕС-

ІНДУКОВАНИХ АЛЕРГІЧНИХ СТАНІВ
Когаєва Луїза

Одеський національний медичний університет, 
м. Одеса, Україна

Алергія — це одна з найпоширеніших проб-
лем не тільки у реаліях нашої держави, але й у 
всьому сучасному світі. З кожним поколінням 
зростає кількість жертв цієї неінфекційної па-
тології. В Україні, в умовах воєнного стану, 
стрес-індукована алергія становить загрозу бу-
денності громадян, позбавляючи їх повноцінного 
життя. Пильна увага медиків усіх спеціальностей 
пояснюється складністю діагностики та підбору 
релевантного фармакологічно менеджменту для 
лікування гіперчутливості негайного типу [1]. 
Причинами зростання цих станів є хронічний 
психоемоційний стрес, посттравматичний син-
дром, забруднення атмосферного повітря продук-
тами горіння та вибухів, перебування населення у 
приміщеннях із підвищеною вологістю та грибко-
вими алергенами, через перебування у сховищах, 
порушення харчування, а також несанкціоноване 
застосування лікарських засобів.
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Мета. Валідизувати особливості виникнення 
алергічних реакцій на фоні стресу і поставити 
крапку у питанні, що призначати для лікування 
таких випадків.

Матеріали та методи. Проаналізовано су-
часні наукові бази, клінічні рекомендації та 
результати фармакологічних досліджень щодо 
механізму, завдяки якому психологічне наванта-
ження впливає на активацію тучних клітин через 
нервово-імунну стимуляцію [2].

Результати. Довгий час алергію не вважали 
за самостійне захворювання, а лише наслідком 
впливу психоемоційних чинників на соматичний 
стан. Зараз зрозумілим стає те, як стресові три-
гери діють через вивільнення нейропептидів та 
гормонів, таких як адренокортикотропний гормон 
(АКТГ), який провокує активацію мастоцитів [3]. 
Ці клітини вивільняють медіатори запалення: 
гістамін, цитокіни, триптаза тощо. У результаті 
стрес стає фактором, що загострює алергічні, 
запальні та шкірні захворювання.

Висновки. Визначено сучасну і оптималь-
ну фармакологічну корекцію алергії та її клі-
нічних проявів. Лікування стрес-індукованої 
алергії повинно базуватися на комплексному 
підході, що передбачає, насамперед, корекцію 
стресу та використання сучасних протиалер-
гічних засобів з урахуванням індивідуальних 
особливостей пацієнта. Для комбінованого 
підходу є препарати груп: антигістамінні (I, 
II, III покоління), що впливають на надмірну 
активацію плазмоцитів здійснюючи блокаду 
H1-рецепторів гістаміну, глюкокортікоїди, 
що активують транскрипцію антизапальних 
білків (IL-10, ангіотензиноген) та інгібують 
транскрипцію прозапальних генів й антилей-
котрієнови засоби, які знижують сенсибілі-
зацію організму до алергенів та запобігають 
частим загостренням алергічних станів. Отже, 
розуміння механізмів виникнення алергії є 
основою індивідуального підходу для контр-
олю стану пацієнта і профілактики розвитку 
патології.
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МАРКЕТИНГОВИЙ АНАЛІЗ РИНКУ 
ЛІКАРСЬКИХ ЗАСОБІВ 

ДЛЯ ЛІКУВАННЯ ДЕМЕНЦІЇ
Корейша Марія

Одеський національний медичний університет, 
м. Одеса, Україна

За експертними оцінками Всесвітньої орга-
нізації охорони здоров’я, сьогодні у світі понад 
55 мільйонів людей страждають на деменцією, 
при цьому щороку реєструється близько 10 
мільйонів нових випадків. Легкі когнітивні роз-
лади виявляють приблизно у 15–20 % осіб віком 
після 60 років. Найбільш поширеною причиною 
розвитку деменції є хвороба Альцгеймера. В 
Україні, за статистичними даними за 2021 рік, 
показник смертності від хвороби Альцгеймера та 
інших форм деменції становив 34,7 на 100 тисяч 
населення. Серед жіночого населення ця група 
захворювань займала четверту позицію в струк-
турі причин смертності — 50,3 на 100 тисяч осіб.

Метою роботи було здійснення маркетин-
гового аналізу асортименту лікарських засобів 
(ЛЗ) для лікування деменції на фармацевтичному 
ринку України.

Матеріалами дослідження були дані Дер-
жавного реєстру лікарських засобів України, 
чинні медико-технологічні документи з лікування 
деменції. Застосовано методи контент-аналізу, 
порівняльного та структурного аналізу, марке-
тингового аналізу асортименту, узагальнення та 
систематизації отриманих даних.

Згідно з рекомендаціями провідних світових 
організацій та Клінічної настанови «Діагности-
ка та лікування деменцій та легких когнітивних 
розладів» (2025), для лікування деменції легкого 
та помірного ступеня хвороби Альцгеймера 
застосовують інгібітори ацетилхолінестерази, 
зокрема донепезил, галантамін і ривастигмін. 
Для лікування помірної та тяжкої деменції Аль-
цгеймера рекомендовано антагоніст рецепторів 
N-метил-d-аспартату — мемантин.

Встановлено, що в Україні станом на січень 
2026 року зареєстровані всі чотири лікарські за-
соби, рекомендовані для лікування деменції при 
хворобі Альцгеймера. Донепезил і ривастигмін 
представлені лише у формах для перорального 
застосування, тимчасом як трансдермальна форма 
ривастигміну (пластир), яка широко застосовується 
в європейських країнах, в Україні не зареєстрована. 
За даними 17-го видання Державного формуляра 
лікарських засобів, ривастигмін не включений до 
переліку препаратів розділу «Неврологія».

Таким чином, загальне фармацевтичне забез-
печення ЛЗ для лікування деменції при хворобі 
Альцгеймера в Україні є задовільним, проте 
відсутність ривастигміну у Державному форму-
лярі обмежує можливості ефективного лікування 
пацієнтів.
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