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ЗАСТОСУВАННЯ ЛІКАРСЬКИХ РОСЛИН У КОМПЛЕКСНОМУ ЛІКУВАННІ 
ПОСТТРАВМАТИЧНОГО СТРЕСОВОГО РОЗЛАДУ (ОГЛЯД ЛІТЕРАТУРИ)

Актуальність. Ментальне здоров’я – одне з фундаментальних прав кожної людини, невід’ємна частина її загального 
здоров’я та добробуту. Ментальне здоров’я є основою якісного життя людини.

Людство нині зазнає багатьох випробувань на міцність, які визначають його майбутнє: пандемії і відновлення після них, 
війни, природні катаклізми, зокрема, землетруси та інші стрімкі кліматичні зміни. Водночас зазначені інтенсивні кризи про-
демонстрували ще одну невидиму крихкість, яка потребує захисту, – ментальне здоров’я. Така протекція передбачає право 
на захист від чинників ризику порушень психічного здоров’я, на свободу, незалежність та інтеграцію в життя суспільства, 
а також на доступну, зручну, прийнятну та якісну допомогу.

 Глобальні кризи – конфлікти, війни та терористичні акти –викликають стрес і тривогу у людей, які їх переживають чи 
до яких ці події мають відношення. Це призводить до розвитку посттравматичного стресового розладу (ПТСР) та інших 
ментальних порушень.

У сучасній літературі ПТСР розглядають як cтан, що має нав’язливі спогади про травматичну подію та зазвичай вини-
кає після латентного періоду, який може варіювати від декількох тижнів до декількох місяців (зазвичай не більше шести). 
Такий стан характеризується сталим симптомокомплексом, який включає симптоми негативного впливу на настрій людини, 
на її когнітивну функцію, на зниження інтересу або участі у важливих видах діяльності, відчуття відстороненості чи від-
чуженості від інших, змінену збудливість і реактивність. Симптоми хронічного ПТСР часто спостерігаються впродовж 
усього подальшого життя людини, яка пережила масивну психотравму.

Таким чином, ПТСР є руйнівним психопатологічним станом, асоційованим як із негативним впливом на фізичне здоров’я, 
так і із соціальною дезадаптацією (нестачею фінансів, безробіттям, ув’язненням, самогубством).

Під час лікування ПТСР найкращі результати дає правильне поєднання психо- та лікарської терапії, мета якої полягає 
в тому, щоб допомогти пацієнтові повернутися до нормального життя.

З метою профілактики і лікування ПТСР можна рекомендувати препарати рослинного походження (фітопрепарати). За 
даними джерел літератури нині кількість людей, які використовують фітозасоби під час лікування багатьох захворювань, 
у тому числі і психічних розладів, з кожним роком збільшується.

Мета роботи – провести пошук в інформаційно-наукових базах і наукометричних базах Scopus, Web of Science, PubMed 
за такими ключовими словами: «mental health», «posttraumatic stress», «prevalence», «pathophysiology», «psychotherapy», 
«psychopharmacology», та здійснити їх аналіз для виявлення, узагальнення та систематизації даних наукової фахової літера-
тури з питань асортименту лікарських засобів на рослинній основі для профілактики і лікування пацієнтів на тлі пострав-
матичного стресового розладу, а також спрогнозувати напрям наступних досліджень за цією темaтикою.

Матеріали і методи дослідження. Матеріалами досліджень стали відомості сучасних джерел наукової фахової літера-
тури щодо застосування лікарських засобів рослинного походження, які впливають на психічний та емоційний стан людини. 

Проведено інформаційний пошук, аналіз інформаційних наукових даних здійснено за допомогою методів систематизації 
та узагальнення. 

Результати дослідження та їх обговорення. У науковій фаховій літературі велику увагу приділяють результатам дослі-
джень седативних фітопрепаратів, які традиційно застосовуються для пригнічення ЦНС, без суттєвих змін її нормальної 
функції. Вони не мають снодійного ефекту, але можуть полегшити засипання та поглибити сон, а також посилити дію 
анальгетиків і транквілізаторів.

До переліку рослин, які знайшли застосування у лікуванні функціональних порушень ЦНС, у тому числі ПТСР, належить 
валеріана лікарська, собача кропива, меліса лікарська, хміль звичайний, пасифлора інкарнатна, звіробій звичайний.

Проведений аналіз джерел літератури показав, що фітопрепарати часто застосовуються у традиційній медицині та 
сучасній медичній практиці, мають менше побічних ефектів, більш м’яку дію, не викликають звикання, не призводять до над-
мірної седації та не спричиняють синдрому рикошету. Більшість рослинних ліків є безрецептурними препаратами, тому їх 
рекомендують для проведення фармацевтичної опіки, що відповідає стандартам якості аптечних послуг (GPP). Відомо, що 
спільне призначення певних лікарських засобів рослинного походження із синтетичними препаратами для доповнення фар-
макодинамічної дії може забезпечити сприятливий синергічний ефект. Цe дозволяє приймати меншу дозу синтетичних фар-
мацевтичних препаратів і таким чином зменшувати можливі побічні ефекти. Для широкого застосування фітопрепаратів 
у клінічних умовах необхідні подальші ретельні дослідження. Це залишається сферою потенційних майбутніх досліджень, 
результати яких будуть актуальними в умовах сьогодення.

Висновки. Сьогоднішня ситуація у світі показує, що значна частина людей на планеті, в тому числі в Україні, мають 
порушення психічного здоров’я, що дає негативний вплив на їхнє фізичне здоров’я і самопочуття, тобто спостерігається 
порушення їхнього ментального здоров’я. Це призводить до розвитку посттравматичного стресового розладу (ПТСР) та 
інших ментальних порушень.

З урахуванням вищенаведеного нині гостро постало питання щодо комплексного лікування ПТСР на сучасному етапі 
розвитку суспільства. З метою профілактики і лікування ПТСР рекомендують препарати рослинного походження (фітопре-
парати). Аналіз сучасних джерел наукової літератури показав, що за останні десятиліття помітно зросли дослідження 
щодо впливу лікарських препаратів рослинного походження для лікування функціональних розладів ЦНС, оскільки синергізм 
фармакологічної дії біологічно активних речовин рослин, їх більш м’яка дія порівняно з синтетичними аналогами, можли-
вість тривалого використання без побічних явищ свідчить про їх позитивний потенціал.

 На сьогодні всебічне дослідження рослинних антидепресантів, анксіолітиків і снодійних засобів та їх застосування 
у лікуванні пацієнтів з ПТСР триває.

Ключові слова: ментальне здоров’я, посттравматичний стресовий розлад, препарати рослинного походження (фітопре-
парати).
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USE OF MEDICINAL PLANTS IN THE COMPREHENSIVE TREATMENT 
OF POST-TRAUMATIC STRESS DISORDER (LITERATURE REVIEW)

Actuality. Mental health is one of the fundamental rights of every person, an integral part of their overall health and well-being. 
Mental health is the foundation of a quality human life. 

Humanity today is experiencing many tests of strength that determine its future: pandemics and their recovery, wars, natural 
disasters, in particular earthquakes and other rapid climate changes. At the same time, these intense crises have demonstrated another 
invisible fragility that requires protection – mental health. Such protection includes the right to protection from risk factors for mental 
health disorders, to freedom, independence and integration into society, as well as to accessible, convenient, acceptable and high-
quality care.
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Global crises: conflicts, wars, and terrorist attacks cause stress and anxiety in people who experience or are affected by them, 
leading to the development of post-traumatic stress disorder (PTSD) and other mental disorders.

In the current literature, PTSD is considered a condition that has intrusive memories of a traumatic event and usually occurs after 
a latent period that can vary from several weeks to several months (usually no more than six). This condition is characterized by a 
persistent symptom complex that includes symptoms of a negative impact on a person’s mood, on their cognitive function, on a decrease 
in interest or participation in important activities, a feeling of detachment or alienation from others, altered arousal and reactivity. 
Symptoms of chronic PTSD are often observed throughout the rest of the life of a person who has experienced a massive psychotrauma.

Thus, PTSD is a devastating psychopathological condition associated with both negative effects on physical health and social 
maladjustment (lack of finances, unemployment, imprisonment, suicide). 

In the treatment of PTSD, the best results are achieved with the right combination of psycho- and drug therapy, the goal of which 
is to help the patient return to a normal life.

Herbal preparations (phytopreparations) can be recommended for the prevention and treatment of PTSD. According to literature 
sources, today the number of people who use herbal remedies in the treatment of many diseases, including mental disorders, is 
increasing every year.

The aim of the study was to search the information and scientific databases and scientometric databases Scopus, Web of Science, 
PubMed using the following key words: “mental health”, “posttraumatic stress”, “prevalence”, “pathophysiology”, “psychotherapy”, 
“psychopharmacology” and to analyze them to identify, generalize and systematize data from scientific professional literature on the 
range of herbal medicines for the prevention and treatment of patients with posttraumatic stress disorder, as well as to predict the 
direction of further research on this topic.

Materials and research methods. An information search was conducted, and the analysis of information scientific data was carried 
out using methods of systematization and generalization.

The research materials were information from modern sources of scientific professional literature on the use of herbal medicines 
that affect the mental and emotional state of a person.

Research results. In the scientific literature, much attention is paid to the results of studies of sedative herbal preparations, which 
are traditionally used to suppress the CNS without significantly changing its normal function. They do not have a hypnotic effect, but 
they can facilitate falling asleep and deepen sleep, as well as enhance the effect of analgesics and tranquilizers.

The list of plants that have found use in the treatment of CNS diseases, including PTSD, includes valerian, stinging nettle, lemon 
balm, common hops, passionflower, and St. John’s wort.

The analysis of literature sources showed that herbal medicines have extensive experience in traditional medicine and modern 
medical practice, have fewer side effects, a milder effect, are not addictive, do not lead to excessive sedation and do not cause rebound 
syndrome. Most herbal medicines are over-the-counter drugs, therefore they are recommended for pharmaceutical care that meets 
the quality standards of pharmacy services (GPP). It is known that the co-administration of certain herbal medicines with synthetic 
drugs to supplement the pharmacodynamic action can provide a beneficial synergistic effect. This allows for a lower dose of synthetic 
pharmaceuticals, and thus reduces possible side effects. Further careful studies are needed for the widespread use of herbal medicines 
in clinical settings. This remains an area of potential future research, the results of which will be relevant in the current environment.

Conclusions. The current situation in the world shows that a significant part of people on the planet, including in Ukraine, have 
mental health disorders, which has a negative impact on their physical health and well-being, that is, their mental health is impaired. 
This leads to the development of post-traumatic stress disorder (PTSD) and other mental disorders.

Considering the above, today the question of comprehensive treatment of PTSD at the present stage of development of society 
has become acute. For the purpose of prevention and treatment of PTSD, preparations of plant origin (phytopreparations) are 
recommended. Analysis of modern sources of scientific literature has shown that in recent decades, research on the effect of medicinal 
preparations of plant origin in the treatment of diseases of the central nervous system has increased significantly, since the synergism 
of the pharmacological action of biologically active substances of plants, their milder action compared to synthetic analogues, the 
possibility of long-term use without side effects indicate their positive potential. 

To date, comprehensive research into herbal antidepressants, anxiolytics, and hypnotics and their use in the treatment of patients 
with PTSD is ongoing.

Key words: mental health, post-traumatic stress disorder, herbal medicines (phytopreparations).

Вступ. Актуальність. Ментальне здоров’я – одне 
з фундаментальних прав кожної людини, невід’ємна 
частина її загального здоров’я та добробуту. За визна-
ченням Всесвітньої організації охорони здоров’я 
(ВООЗ) – це стан благополуччя, в якому людина 
може реалізувати власний потенціал, справлятися 
зі звичайними життєвими стресами, може продук-
тивно і плідно працювати і мати можливості робити 
внесок у життя своєї спільноти (ВООЗ, 2005; Maziar, 
Hryban, 2024). Ментальне здоров’я є основою якіс-
ного життя людини.

Людство нині зазнає багатьох випробувань на 
міцність, які визначають його майбутнє: пандемії 
і відновлення після них, війни, природні катаклізми, 

зокрема землетруси, та інші стрімкі кліматичні 
зміни. Водночас зазначені інтенсивні кризи про-
демонстрували ще одну невидиму крихкість, яка 
потребує захисту, – ментальне здоров’я. Така протек-
ція передбачає право на захист від чинників ризику 
порушень психічного здоров’я, на свободу, неза-
лежність та інтеграцію в життя суспільства, а також 
на доступну, зручну, прийнятну та якісну допомогу 
(Kompleksnyy plan zakhodiv u sferi psykhichnoho 
zdorovya na 2013–2030 rr.). 

Нині кожна восьма людина на планеті живе з тим 
чи іншим порушенням психічного здоров’я, яке має 
негативний вплив на фізичне здоров’я, самопочуття, 
якість спілкування та матеріальне благополуччя 
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(Konstantinov et al., 2022; Woodward et al., 2022; 
Hocher et al., 2024). Ситуація у світі має значний 
вплив на ментальне здоров’я населення, і це прояв-
ляється через кілька ключових факторів:

Глобальні кризи: конфлікти, війни та терорис-
тичні акти викликають стрес і тривогу у людей, які їх 
переживають чи до яких ці події мають відношення. 
Це призводить до розвитку посттравматичного стре-
сового розладу (ПТСР) та інших ментальних пору-
шень.

Пандемії: пандемія COVID-19 стала яскравим 
прикладом того, як глобальна криза може вплинути 
на психологічний стан людства. Багато людей відчу-
вали страх, тривогу, ізоляцію та втрату, що призвело 
до збільшення випадків депресії, тривожності та 
інших розладів.

Економічні кризи: падіння економік, зростання 
безробіття та фінансові труднощі викликають стрес 
та тривогу. Люди, які стикаються з економічною 
нестабільністю, відчувають безвихідь, що негативно 
впливає на їхнє ментальне здоров’я.

Зміни клімату і природні катастрофи: зростаю-
чий вплив кліматичних змін, таких як посухи, повені 
та інші стихійні лиха, приводить до тривоги щодо 
майбутнього. Це викликає почуття безпорадності та 
страху, що негативно впливає на психічний стан.

Соціальні мережі і технології: зростання викори-
стання соціальних мереж як позитивно, так і нега-
тивно впливає на ментальне здоров’я. Водночас 
соціальні медіа можуть підсилювати відчуття три-
воги, ізоляції, а також бути джерелом дезінформації.

Стигматизація психічних розладів: у багатьох 
культурах негативне соціальне ставлення та упе-
редження спричиняють дискримінацію людей, що 
мають психічні розлади. Це може запобігти звер-
ненню за допомогою і підтримкою.

Пандемії інформації: постійний потік новин про 
кризи викликає інформаційне перевантаження, що 
веде до тривоги і депресії. Люди відчувають себе 
безсилими перед обличчям глобальних викликів.

За даними соціологічного дослідження, після 
початку повномасштабного вторгнення росії в Укра-
їну приблизно у 90% українців наявні ознаки мен-
тальної хвороби. З них близько 8% чоловіків та 20% 
жінок, які пережили травматичні події, мають пост-
травматичний стресовий розлад (ПТСР) – хронічне 
порушення психічного стану, що розвивається після 
травматичної події: стихійних лих, терактів і бойо-
вих дій або інших військових ситуацій (Mustafaiev et 
al., 2023; Mykhalchuk et al., 2024).

ПТСР не є наслідком підвищеної психічної 
неврівноваженості або проявом психічного захво-

рювання, він може розвинутися навіть у психічно 
здорових і впевнених людей.

У сучасній літературі ПТСР розглядають як cтан, 
що має нав’язливі спогади про травматичну подію 
та зазвичай виникає після латентного періоду, який 
може варіювати від декількох тижнів до декількох 
місяців (зазвичай не більше шести) (Mazur et al., 
2023). Такий стан характеризується сталим симпто-
мокомплексом, який включає симптоми негативного 
впливу на настрій людини, на її когнітивну функцію, 
на зниження інтересу або участі у важливих видах 
діяльності, відчуття відстороненості чи відчуженості 
від інших, змінену збудливість і реактивність. Симп-
томи хронічного ПТСР часто спостерігаються впро-
довж усього подальшого життя людини, яка пере-
жила масивну психотравму. У хворого проявляється 
почуття сорому або провини, йому важко контролю-
вати свої емоції, виникають періоди втрати уваги та 
концентрації, відсторонення від людей, спостеріга-
ються труднощі у спілкуванні, запаморочення, біль 
у грудях і животі. Можлива деструктивна чи ризико-
вана поведінка, зокрема, зловживання алкоголем або 
вживання наркотичних речовин, суїцидальні думки, 
дії. Особи з ПТСР часто хворіють на виразкову хво-
робу шлунка та дванадцятипалої кишки, артеріальну 
гіпертензію, ішемічну хворобу серця, інсульт, у них 
спостерігаються ендокринні порушення та зміни 
в метаболізмі (Cisler, Herringa, 2021; Khaitovych, 
Misiura, 2022). Все це значно погіршує якість життя 
людини.

Таким чином, ПТСР є руйнівним психопатологіч-
ним станом, асоційованим як із негативним впливом 
на фізичне здоров’я, так і із соціальною дезадапта-
цією (нестачею фінансів, безробіттям, ув’язненням, 
самогубством).

На жаль, профілактика ПТСР неможлива, адже 
більшість трагедій відбувається раптово, людина 
виявляється не готовою до них. Важливим є те, щоб 
якомога раніше виявляти симптоми цього синдрому 
і допомогти потерпілому отримати своєчасну психо-
логічну допомогу.

Під час лікування ПТСР найкращі результати дає 
правильне поєднання психо- та лікарської терапії, 
мета якої полягає в тому, щоб допомогти пацієнтові 
повернутися до нормального життя. Медикамен-
тозне лікування допомагає зменшити депресію та 
знизити тривожність і може тривати до двох років 
(Khaitovych, Misiura, 2022; Mazur et al., 2023).

Зважаючи на збільшення кількості виникнення 
ПТСР в Україні внаслідок погіршення якості життя 
населення, нині гостро постало питання щодо комп-
лексного лікування ПТСР на сучасному етапі роз-
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витку суспільства. Відомо, що більшість пацієнтів, 
які отримували лікування синтетичними лікарськими 
засобами (бензодіазепіни, анксіолітики), скаржилися 
на їх побічні ефекти, такі як безсоння і тривога, що 
ускладнює перебіг такого захворювання (Uzun et al. 
2010; Haque еt al., 2022). З огляду на те, що синте-
тичні лікарські засоби викликають залежність, особ-
ливо у разі тривалого застосування, часто спостері-
гається зловживання цими ліками, пошук сучасних 
лікарських засобів, які можна рекомендувати у ліку-
ванні ПТСР, є актуальним.

З метою профілактики і лікування ПТСР можна 
рекомендувати препарати рослинного походження 
(фітопрепарати). За даними джерел літератури, 
нині кількість людей, які використовують фітоза-
соби у лікуванні багатьох захворювань, у тому числі 
і психічних розладів, з кожним роком збільшується 
(Yeung et al., 2018; Koshovyi et al., 2021; Haque еt al., 
2022; Tiupova et al., 2023; Arora еt al., 2024).

Фітопрепарати мають низку переваг перед синте-
тичними аналогами: проявляють комбіновану фар-
макотерапевтичну дію завдяки вмісту різноманітних 
біологічно активних речовин (БАР) (Feshchenko et 
al., 2021; Marchyshyn et al., 2021; Budniak et al., 2021); 
тривалий термін використання в доказовій та тради-
ційній (народній) медицині, відносно малотоксичні 
та безпечні, у разі тривалого використання не викли-
кають звикання, психічної та фізичної залежності 
(Zhang et al., 2022; Haque еt al., 2022; Slobodianiuk 
et al., 2022; Budniak et al., 2022). Лікарські засоби на 
основі рослинної сировини, як правило, належать до 
безрецептурних препаратів та економічно доступні 
для населення (Zhang et al., 2022; Tiupova et al., 2023; 
Budniak et al., 2021).

Психотропні засоби, які здатні впливати на пси-
хічний та емоційний стан людини і змінювати їх, 
умовно поділяють на:

1.	Препарати, що пригнічують ЦНС:
–	 нейролептики;
–	 транквілізатори;
–	 седативні.
2.	Препарати, що збуджують ЦНС:
–	 антидепресанти;
–	 ноотропи;
–	 психостимулятори;
–	 адаптогени.
Мета роботи – провести пошук в інформацій-

но-наукових базах і наукометричних базах Scopus, 
Web of Science, PubMed за такими ключовими 
словами: «mental health», «posttraumatic stress», 
«prevalence», «pathophysiology», «psychotherapy», 
«psychopharmacology» та здійснити їх аналіз для 

виявлення, узагальнення та систематизації даних 
наукової фахової літератури з питань асортименту 
лікарських засобів на рослинній основі для профі-
лактики і лікування пацієнтів на тлі постравматич-
ного стресового розладу, а також спрогнозувати 
напрям наступних досліджень за цією темaтикою.

Матеріали та методи дослідження
Матеріалами досліджень стали відомості сучас-

них джерел наукової фахової літератури щодо засто-
сування лікарських засобів рослинного походження, 
які впливають на психічний та емоційний стан 
людини. 

Проведено інформаційний пошук, аналіз інфор-
маційних наукових даних здійснено за допомогою 
методів систематизації та узагальнення. 

Результати дослідження та їх обговорення
У науковій фаховій літературі велику увагу приді-

ляють результатам досліджень седативних фітопре-
паратів, які традиційно застосовуються для пригні-
чення ЦНС, без суттєвих змін її нормальної функції. 
Вони не мають снодійного ефекту, але можуть полег-
шити засипання та поглибити сон, а також посилити 
дію анальгетиків і транквілізаторів (Gamage et al., 
2023; Tiupova et al., 2023).

Седативні засоби широко використовуються при:
–	 неврозах;
–	 легких формах розладу сну;
–	 нейрогенних захворюваннях (пептичній 

виразці шлунка, артеріальній гіпертензії, ішемічній 
хворобі серця);

–	 нейроциркуляторній дистонії;
–	 клімактеричному синдромі;
–	 підвищеному нервово-м’язовому збудженні 

(судомах).
До переліку рослин, які знайшли застосування 

для лікування функціональних розладів ЦНС, 
у тому числі ПТСР, належить валеріана лікарська, 
собача кропива, меліса лікарська, хміль звичайний, 
пасифлора інкарнатна, звіробій звичайний.

Численні наукові публікації присвячені всебіч-
ному фармакогностичному і фармакологічному 
вивченню рослин родини валеріанові (Valerianaceae). 
Як седативно-снодійний засіб з давніх часів 
використовується валеріана лікарська (Valeriana 
officinalis L.) (Korniyevsky et al., 2017; Tiupova et 
al., 2023). За сучасними даними фармакологічна дія 
валеріани лікарської зумовлена наявністю валепо-
тріатів і сесквітерпеноїдів ефірної олії, саме від їх 
співвідношення і синергізму залежить вираженість 
седативного ефекту. Головні компоненти валеріани 
(ізовалеріанова кислота, яка зумовлює специфічний 
її запах; борнілізовалеріанат, домінуючий компонент 
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в ефірній валеріановій олії, і валепотріати (валтрат)) 
викликають інтерес як переважаючий седативний 
компонент. Ізовалеріанова кислота змінює перехід 
нервових імпульсів від кори головного мозку до 
підкорки, зменшуючи при цьому емоційні реакції, 
та впливає на гіпоталамус подібно до аміназину 
(Odyntsova et al., 2022).

Науковцями Запорізького державного меди-
ко-фармацевтичного університету впродовж бага-
тьох років досліджуються види родини валеріа-
нові – Valeriana officinalis L., Valeriana stolonifera 
Czern, Valeriana grossheimii Woroscli, Valeriana 
collina Wallr., Valeriana sambucifolia Mikan fil. (вале-
ріани лікарської, валеріани пагоносної, валеріани 
Гросгейма, валеріани пагорбкової та валеріани бузи-
нолистої), встановлено їх хімічний склад і фарма-
кологічні властивості. Встановлено, що у рослин 
роду Валеріана виявлено більше 1000 сполук, з яких 
ідентифіковано не менше 500 речовин органічного 
та неорганічного походження – вуглеводи, амінокис-
лоти, ліпіди, вітаміни, ферменти, фенольні сполуки, 
ефірна олія, іридоїди, алкалоїди, стероїди (Panchenko 
et al., 2011; 2012; Korniyevsky et al., 2014; Odyntsova 
et al., 2020). Підтверджено, що заспокійливі та спаз-
молітичні властивості валеріани зумовлені вмістом 
валепотріатів, сексвітерпеноїдів, ароматичних речо-
вин, зокрема похідних евгенолу. Так, досліджено, що 
валеріанова кислота діє вдвічі активніше, ніж нембу-
тал, в 11 разів активніше порівняно з борнілізовалері-
онатом; визначено транквілізувальний ефект валера-
нону (Korniyevsky et al., 2014; Odyntsova et al., 2020). 
Надземна частина валеріани – джерело різноманіт-
них флавоноїдів, що характеризуються вираженими 
антиоксидантними властивостями та специфічною 
фармакотерапевтичною активністю (Korniyevsky et 
al., 2014; 2020; Odyntsova et al., 2021).

Під час вивчення взаємодії компонентів валері-
ани із системою рецепторів нейротрансмітера – γ-а-
міномасляної кислоти (ГАМК) встановлена складна 
комплексна фармакологічна дія валеріани на ЦНС, 
в основі якої лежить активація ГАМК‑ергічної ней-
ромедіації (підвищення вивільнення і гальмування 
зворотного захоплення ГАМК), стимуляція галь-
мівних аденозинових рецепторів і синтезу мелато-
ніну (Panchenko et al., 2011; Korniyevsky et al., 2014; 
Odyntsova et al., 2022). 

Валепотріати забезпечують транквілізуючу 
активність валеріани, а також сприяють усуненню 
почуття страху і тривоги, допомагають у разі без-
соння. Ці речовини є класичними гіпнотичними 
фітотранквілізаторами, які виявляють (подібно до 
найпоширеніших за частотою застосування препара-

тів – похідних бенздіазепіну) транквілізуючі власти-
вості, що виражається переважно в анксиолітичному, 
антифобічному, противосудомному, антиагресив-
ному, антидепресивному, антистресовому ефектах 
(Panchenko et al., 2011; Korniyevsky et al., 2014). 

Встановлено, що біологічно активні сполуки вале-
ріани прискорюють процес засинання, поглиблюють 
сон, пролонгують на 30–50% дію інших снодійних 
препаратів, потенціюють вплив седативних, проти-
судомних та інших лікарських засобів. Препарати 
валеріани скорочують час засинання і поліпшу-
ють якість сну. Їх рекомендують для лікування ней-
ро-вегетативних розладів і легких порушень сну як 
у дорослих, так і у дітей. Часто валеріану застосову-
ють разом з іншими рослинами, які проявляють седа-
тивний ефект (наприклад, пасифлорою інкарнатною) 
(Panchenko et al., 2011; Korniyevsky et al., 2014). 

Результати досліджень науковців підтверджу-
ють доцільність використання рослин роду Вале-
ріана, які містять різноманітні біологічно активні 
речовини, для створення нових лікарських засобів, 
у тому числі препаратів для профілактики і ліку-
вання ПТСР. 

Меліса лікарська (лимонна м’ята) Melissa 
officinalis  L.  – седативний фітозасіб,  для якого 
характерні анксіолітичні, антидепресивні, спаз-
молітичні, нейропротекторні, антиноцицептивні, 
антиоксидантні та протимікробні властивості. Вона 
використовується як панкультурний лікарський засіб 
понад два тисячоліття (Shakeri et al., 2016; Shpychak, 
Shpychak, 2018; Tiupova et al., 2023). Фітохімічний 
аналіз сировини Melissa officinalis  L. показав, що 
вона містить флавоноїди (лютеолін, рамноцитрин, 
апігенін, рутин, кверцетин), фенолкарбонові кис-
лоти (розмаринову, галову, кофейну, хлорогенову, 
ферулову та ін.), тритерпени (урсолову та олеа-
нолову кислоти), дубильні речовини та монотер-
пени (компоненти ефірної олії – гераніол, цитраль, 
нераль, мірцен), які мають синергічну дію (Petrisor et 
al., 2016; Shakeri et al., 2016; Kovalchuk et al., 2019). 
Вміст різних БАР пояснює широкий спектр фарма-
кологічної дії сировини Melissa officinalis L. 

Серед фармакологічних ефектів меліси лікарської 
слід розглядати її анксіолітичну активність (подібну 
до діазепаму) як пріоритетну, другою за значимістю 
є нейротропна дія рослини, завдяки якій проявля-
ється м’який седативний ефект. Melissa officinalis L. 
проявляє анксіолітичну та антидепресивну дію за 
рахунок опосередкованих антиоксидантних та анти-
апоптозних властивостей її біологічно активних 
речовин, в основному за рахунок фенілпропаноїдів. 
Антиоксидантну і протизапальну дію екстрактів 
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меліси лікарської забезпечує також розмаринова кис-
лота (Ghazizadeh et al., 2020). Седативна дія препара-
тів на основі сировини меліси лікарської переважно 
зумовлена компонентом ефірної олії – цитронела-
лем. Відмінністю меліси лікарської від інших рос-
лин із седативною активністю є поєднання м’якого 
заспокійливого ефекту з достатньо вираженою анк-
сіолітичною дією, тому мелісу лікарську вважають 
денним ансіолітиком (Ranjbar et al., 2018). 

Mеліса лікарська є потенційним джерелом біо-
логічно активних речовин для лікування багатьох 
захворювань, особливо під час розладів ЦНС. Екс-
периментально доведена терапевтична ефективність 
препаратів меліси лікарської у разі вегетосудинної 
дистонії (діє як ноотроп та антидепресант). 

Pereira et al. (Pereira et al., 2009) припустили, що 
мелісу лікарську можна використовувати як потен-
ційний засіб для профілактики різних неврологічних 
захворювань, пов’язаних з окислювальним пошко-
дженням, і встановили, що вона проявляє кращу 
антиоксидантну активність, ніж ромашка лікарська 
і цимбопогон (лимонне сорго). Дослідження in vitro 
показали потенційну фармакологічну дію екстрак-
тів меліси лікарської на конкретні клітини або тка-
нини. Результати досліджень in vivo на мишах пока-
зали, що екстракт меліси лікарської можна вважати 
протекторним засобом у разі різних неврологічних 
захворювань, пов’язаних з ішемічним ураженням 
мозку (Bayat et al., 2012), і може пригнічувати три-
вогу та депресію (Ghazizadeh et al., 2020).

Меліса лікарська багата на поліфенольні сполуки 
і залежно від методу екстракції та використовуваного 
розчинника з неї можна отримати різні композиції 
екстрактів, що впливає на її біологічну активність. 
З фенольними профілями екстрактів листя меліси 
лікарської пов’язують антипроліферативні, анти-
ангіогенні, противірусні, протигерпетичні, анти-
оксидантні, протизапальні, антидепресантні, ней-
ропротекторні, кардіопротекторні, протигрибкові 
та антибактеріальні властивості цього виду (Petrisor 
et al., 2016; Ehsani et al., 2017; Sedighi et al., 2019; 
Araújo et al., 2019; Ghazizadeh et al., 2020). Мелісу 
лікарську також застосовують у лікуванні хвороби 
Альцгеймера (Gürbüz et al., 2019).

Традиційно седативним засобом є також кропива 
собача звичайна (Leonurus cardiaca L.) і собача кро-
пива п’ятилопатева (Leonurus quinquelobatus Gilib.; 
Leonurus villosus Desf. ex Spreng.). Собача кропива, 
відповідно до звіту Європейського агентства з лікар-
ських засобів (2010), застосовується в Європі як 
лікарський засіб із XVII століття (Strilchuk, 2022). 
Вона має седативну, анксіолітичну, антиішемічну, 

кардіотонічну та  гіпотензивну дію. Екстракт трави 
собачої кропиви послаблює реакцію катехоламінер-
гічних систем, впливає на рецепторне зв’язування 
катехоламінів і тим самим чинить нейропротекторну 
й гіпотензивну дію. Встановлено, що анксіолітична 
дія собачої кропиви (як і дія тофізопаму) реалізу-
ється через ГАМК-ергічні структури певних ділянок 
мозку. На думку авторів звіту Європейського агент-
ства лікарських засобів, екстракт собачої кропиви 
доцільно застосовувати під час нервового напру-
ження, в т. ч. у поєднанні з валеріаною та мелісою 
(Strilchuk, 2022). 

У сучасній медицині собачу кропиву використо-
вують переважно як заспокійливий засіб під час без-
соння, іпохондрії, ІХС, неврозів, а також у лікуванні 
депресивних станів, вегетоневрозів (Koshovyi et al., 
2021; Borna et al., 2021). 

Надземна частина рослини містить сполуки групи 
терпенів: моно-, ди- та тритерпенів (урсолова й оле-
анолова кислоти); азотовмісні сполуки (леонурин, 
стахідрин), фенілпропаноїди (лавандуліфоліозид), 
а також флавоноїди, фенольні кислоти, дубильні 
речовини, полісахариди (Tahmouzi, Ghodsi, 2014). 
Фенілпропаноїд (лавандуліфоліозид) проявляє анти-
гіпертензивні властивості, полегшує коронарний 
кровоток, а також виявляє заспокійливий ефект, що 
є важливим для пацієнтів із психосоматичними роз-
ладами; алкалоїди леонурин і стахідрин впливають 
на ЦНС та сприяють зниженню артеріального тиску 
(Wojtyniak et al., 2013; Borna et al., 2021). Механізм 
дії основного складника собачої кропиви (леону-
рину) опосередкований антиоксидантним впливом 
і протидією ексайтотоксичності за рахунок моду-
ляції ГАМК-ергічного гальмування у ЦНС (сприяє 
активації ГАМК-рецепторів). Призначення високих 
доз леонурину експериментальним щурам супрово-
джувалося підвищенням вмісту ГАМК у корі голов-
ного мозку. Таким чином, леонурин можна реко-
мендувати як нейропротекторний засіб. Wu et al. 
встановлено, що леонурин також має протизапальну 
та антиоксидантну активності (Wu et al., 2018).

Багатьма науковцями встановлено, що основними 
біологічно активними речовинами собачої кропиви 
є похідні флавону (апігенін), флавонолу (кверцетин, 
кемпферол), хвінкелозид, кверцетин-7-глюкозид, 
гіперозид, рутин, генкванін, кверцитрин, 5,4’-дигід-
рокси-7-метоксифлавон, космозиїн, 4-рутинозид 
кавової кислоти. Рослина містить дубильні речовини 
(приблизно 2–5%), стероїдні глікозиди, сліди ефір-
ної олії (приблизно 0,03%): каріофілен, α-гумулен, 
α-пінен, β-пінен, лімонен, ліналоол; є також смоли, 
іридоїди аукубінового типу (аюгол, аюгозид, галіри-
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дозид) і дитерпени (леокардин і марубін) (Hudzenko 
et al., 2012; Wojtyniak et al., 2013; Koshovyi et al., 
2016; Romanenko et al., 2018; Fierascu et al., 2019; 
Odyntsova et al., 2020; Borna et al., 2021).

З давних-давен собача кропива використову-
ється для лікування нервових розладів, таких як 
депресія, тривога та стрес (Krishnaiah et al., 2011). 
Rauwald et al. (Rauwald et al., 2015; Fierascu et al., 
2019), вивчаючи вплив екстракту собачої кропиви 
та його компонентів (ізолеозибіріну, 7R-хлор-6-де-
зоксигарпагіду, лавандуліфоліозиду, стахідрину 
і леонурину) на нейрональний рецептор гамма-а-
міномасляної кислоти (ГАМК), встановили експе-
риментально, що екстракт собачої кропиви можна 
використовували для лікування тривожних і депре-
сивних розладів.

Собачу кропиву рекомендують як потенційний 
допоміжний засіб у лікуванні гіперфункції щитопо-
дібної залози, оскільки її дія пов’язана зі зменшен-
ням симптомів гіпертиреозу (серцебиття та тривога). 
У роботі Shokri et al. наведено результати дослі-
джень щодо впливу біологічно активних речовин, 
в основному розмаринової кислоти, собачої кропиви 
на інгібування тиреотропного гормону та зменшення 
надлишкового вироблення гормонів щитоподібної 
залози (Shokri et al., 2018).

Як потенційний заспокійливий, снодійний, про-
тимікробний і протизапальний засіб використову-
ють як у традиційній, так і в доказовій медицині 
хміль звичайний (Humulus lupulus L.). Ще у XIII 
столітті арабський ботанік Ібн аль-Байтар підкрес-
лив заспокійливі властивості хмелю. На сьогодні 
у хмелю виявлено понад 1000 сполук, включаючи 
ефірні олії, гіркі речовини (похідні ацилфлороглю-
цидів), поліфенольні сполуки, амінокислоти, віта-
міни та інші групи біологічно активних речовин, які 
визначають фармакологічну активність хмелю зви-
чайного (Carbone, Gervasi, 2022; Dovha et al., 2023). 
Супліддя (шишки хмелю звичайного) відрізняється 
багатим складом ефірної олії, що містить сполуки 
моно- і сесквітерпенового ряду (β-мірцен, фарнезен, 
β-каріофілен, пінен, гумуленон α-гумулен) (Kobus-
Cisowska et al., 2019). Найпоширенішим сесквітер-
пеном хмелю є гумулен, завдяки якому хміль прояв-
ляє седативні властивості, і його використовують для 
лікування безсоння, депресії, нервозності, марення, 
тривоги і розладів травлення. Дослідження пока-
зали, що гумулен і його похідні проявляють також 
протиалергічну, протизапальну і протиракову дію 
(Nuutinen, 2019).

Іншою важливою групою сполук шишок хмелю 
є поліфеноли, які становлять 3–6% сухої речовини 
шишки. До найважливіших поліфенолів хмелю 
належать пренільовані халкони (ксантогумол, дес-
метилксантогумол), з яких утворюються ізомерні 

флаванони (ізоксантогумол, 8-пренілнарінгенін). 
Завдяки поліфенолам хміль має виражені антиокси-
дантні і нейропротекторні властивості (Nuutinen, 
2019; Kobus-Cisowska et al., 2019). Гіркі речовини 
хмелю (ізо-α-кислоти) можуть пригнічувати нейро-
запалення та покращувати когнітивні функції, що 
може бути корисним для профілактики деменції 
(Ano et al., 2017; Sun et al., 2022). 

Останнім часом широко досліджується фарма-
кологічна активність лікарських засобів з рослин-
ної сировини пасифлори інкарнатної (Passiflora 
incarnata L.) – ліани, яка зростає у тропічних 
і субтропічних південних частинах США, Мексики, 
Центральної і Південної Америки. Рослини роду 
Пасифлора здавна використовуються в традиційній 
медицині для лікування безсоння та тривоги в кра-
їнах Європи. Як заспокійливий і наркотичний засіб 
їx використовують в Іраку, в Туреччині ними ліку-
ють дисменорею, епілепсію, безсоння, неврози та 
невралгії, у Польщі – істерію та неврастенію, в Аме-
риці – дисменорею, невралгії, геморой та безсоння. 
В Індії пасифлору інкарнатну використовують для 
лікування осіб з опіатною залежністю (Miroddi et al., 
2013; Tiupova et al., 2023).

Пасифлора містить флавоноїди – апігені-
ну-3-рамнозид і лютеоліну-3-глюкозид, вітексин, 
ізовітексин, шафтозид, ізошафтозид, орієнтин, ізо-
орієнтин і свертизин, кемпферол, кверцетин, рутин, 
хризин; індольні алкалоїди – гармін, гармол, гарма-
лін, гармалол і гарман (Fonseca et al., 2020). З фла-
воноїдами та алкалоїдами пасифлори пов’язують 
її анксіолітичні властивості. Флавоноїди апігенін 
і хризин пасіфлори інкарнатної пов’язані з її седа-
тивним ефектом (Nikolova et al., 2024). Доведена 
також антиоксидантна, протизапальна, протиракова, 
нейропротекторна й антиапоптозна дія хризину. 
Результати досліджень показали, що анксіолітичний 
і антидепресантний ефекти хризину проявляються 
через взаємодію цього флавоноїду зі специфічними 
нейромедіаторними системами, головним чином 
ГАМК-ергічною та серотонінергічною, а також він 
має здатність активувати інші нейротрофічні фак-
тори. Ці дані отримані в результаті доклінічних 
досліджень, але вони демонструють потенційне 
терапевтичне використання хризину у разі тривож-
ності, депресії та інших нервово-психічних розла-
дів як анксіолітичного та антидепресантного засобу 
(Rodríguez-Landa et al., 2022). 

Окрім того, пасифлора містить жирні кислоти, 
фітостерини (стигмастерин), цукри, сліди ефірної олії.

Багатий хімічний склад видів роду 
Passiflora  зумовлює їх різноманітне застосування 
для лікування депресії, безсоння, тривоги, епілепсії, 
астми та високого кров’яного тиску (Miroddi et al., 
2013; Fonseca et al., 2020; Castolo-Sanchez et al., 2024; 
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Nikolova et al., 2024). Що стосується седативної та 
анксіолітичної дії, то клінічні дослідження показали, 
що екстракт пасифлори інкарнатної може зменшити 
напругу, занепокоєння та нервову дратівливість, що 
робить його корисним для полегшення безсоння та 
тривоги. Ця властивість зумовлена здатністю покра-
щувати якість сну, знижувати гормони стресу, змен-
шувати симптоми безсоння та синдрому хронічної 
втоми, прояви тривоги, легкі прояви психологічної 
та емоційної напруги. 

У фітотерапії та традиційній медицині протя-
гом століть використовується звіробій звичайний 
(Hypericum perforatum L.) з родини Клузієві (Зві-
робійні) (Clusiaceae (Hypericaceae)). Популярна 
лікарська рослина з широким спектром дії, препа-
рати якої проявляють в’яжучу, протимікробну, капі-
лярозміцнювальну, протизапальну дію (Novikov et 
al., 2018; Otero et al., 2024). Hypericum perforatum L. 
має дуже багатий хімічний склад, тому використову-
ється для лікування різних захворювань. У рослині 
виявлено фенольні сполуки (нафтодіантрони, фло-
роглюциноли, флавоноїди, біофлавоноїди, проанто-
ціанідини та дубильні речовини), вуглеводні, фіто-
естероли та ефірну олію. Нафтодіантрони – група 
фенольних сполук (діантронових похідних), які 
представлені протогіперицином, гіперицином, про-
топсевдогіперицином і псевдогіперицином, і висту-
пають як інгібітори моноаміноксидази-α, що відомі 
своїми властивостями антидепресантів (Tusevski et 
al., 2023; Otero et al., 2024). 

Tusevski et al. у своїх дослідженнях показали, що 
екстракти звіробою звичайного містять низку вто-
ринних метаболітів, які виявляли антидепресивну, 
антибактеріальну, протигрибкову, противірусну, 
протизапальну та протипухлинну дію (Velingkar et 
al., 2017; Vincent et al., 2021; Tusevski et al., 2023). Це 
такі сполуки, як гіперицини (гіперицин і псевдогі-
перицин), гіперфорини (гіперфорин і адгіперфорин) 
і флавоноїди (кверцетин, кемпферол, рутин, кверци-
трин і гіперозид) (Tusevski et al., 2018, 2023).

З огляду на кількість побічних ефектів, які мають 
звичайні синтетичні антидепресанти, застосування 
природних рослинних засобів з меншою кількістю 
побічних ефектів є нині важливим у профілактиці 
і лікуванні функціональних розладів ЦНС. Однією 
з таких рослин є звіробій звичайний, оскільки 
відомо, що він має потенціал діяти як антидепресант 
і індуктор сну (Otero et al., 2024). На думку німець-
ких медиків, ця рослина є андидепресантом номер 
один серед усіх засобів, наявних в арсеналі сучасної 
медицини як природного, так і хімічного походження 
(Novikov et al., 2018; Otero et al., 2024). Дослідження 
показують, що препарати звіробою покращують 
настрій і знижують депресивні симптоми, зокрема, 
потенційно впливаючи на системи нейромедіаторів 

серотоніну і дофаміну (Kholghi et al., 2022). Вони 
мають високу ефективність і безпечні у разі легкої та 
помірної депресії (Otero et al., 2024). 

Проведений аналіз джерел літератури про-
демонстрував наявність значного досвіду засто-
сування фітопрепаратів у традиційній медицині 
та сучасній медичній практиці (Marchyshyn et al., 
2021; Slobodianiuk et al., 2021), вони мають менше 
побічних ефектів, більш м’яку дію, не викликають 
звикання, не призводять до надмірної седації та не 
спричиняють синдрому рикошету (Marchyshyn et al., 
2021; Slobodianiuk et al., 2021). Більшість рослинних 
ліків є безрецептурними препаратами, тому їх реко-
мендують у проведенні фармацевтичної опіки, що 
відповідає стандартам якості аптечних послуг (GPP). 
Відомо, що спільне призначення певних лікарських 
засобів рослинного походження із синтетичними 
препаратами для доповнення фармакодинамічної дії 
може забезпечити сприятливий синергічний ефект. 
Цe дозволяє приймати меншу дозу синтетичних фар-
мацевтичних препаратів, і таким чином зменшувати 
можливі побічні ефекти (Tiupova et al., 2023). Для 
широкого застосування фітопрепаратів у клінічних 
умовах необхідні подальші ретельні дослідження. 
Це залишається сферою потенційних майбутніх 
досліджень, результати яких будуть актуальними 
в умовах сьогодення.

Висновки 
Сьогоднішня ситуація у світі показує, що 

значна частина людей на планеті, в тому числі 
в Україні, мають порушення психічного здоров’я, 
що дає негативний вплив на їхнє фізичне здоров’я 
і самопочуття, тобто спостерігається порушення 
їхнього ментального здоров’я. Це призводить до 
розвитку посттравматичного стресового розладу 
(ПТСР) та інших ментальних порушень.

З урахуванням вищенаведеного нині гостро 
постало питання щодо комплексного лікування 
ПТСР на сучасному етапі розвитку суспільства. 
З метою профілактики і лікування ПТСР реко-
мендують препарати рослинного походження 
(фітопрепарати). Аналіз сучасних джерел нау-
кової літератури показав, що за останні десяти-
ліття помітно зросли дослідження щодо впливу 
лікарських препаратів рослинного походження 
у разі лікування функціональних розладів ЦНС, 
оскільки синергізм фармакологічної дії біоло-
гічно активних речовин рослин, їх більш м’яка 
дія порівняно із синтетичними аналогами, мож-
ливість тривалого використання без побічних 
явищ свідчить про їх позитивний потенціал.

 На сьогодні всебічне дослідження рослин-
них антидепресантів, анксіолітиків і снодійних 
засобів та їх застосування у лікуванні пацієнтів 
з ПТСР триває.
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