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8. Медичні: Застосування дієтичної добавки саффрон в якості нормотиміка 

та анксіолітика сприяє редукції тривожної симптоматики у пацієнтів з 

постковідним тривожним розладом, зменшує терміни настання ремісії та 

дозволяє уникнути додаткового призначення бензодіазепінів та 

анксіолітичних препаратів, що зменшує вартість лікування та покращує 

якість життя пацієнтів. Соціальні: технологія лікування постковідного 

тривожного розладу в умовах воєнного стану дозволяє підвищити 

ефективність лікування даного розладу та рівень життя пацієнтів на 

дохворобливий рівень. Економічні: Призначення дієтичної добавки 

саффрон, яка має нормотимічний, протитривожний, антидепресивний 

ефект, поліпшує якість сну, підтримує нормальний функціональний стан 

нервової системи, підсилює стійкість до психічної та стресової напруги, 

сприяє нормалізації глибини та якості сну по 1 капсулі в 20-00 протягом 30 

днів, дозволяє знизити витрати на лікування пацієнтів з постковідним 

тривожним розладом, знизити необхідність додаткового призначення 

антидепресивних, протитривожних препаратів, досягти стійкої ремісії 

хвороби. 

9. Пацієнти з постковідним тривожним розладом, шкала глобального 

клінічного враження для оцінки тяжкості захворювання CGI-S (Clinical 

Global Impression Scale Severity), шкала глобального клінічного враження 

для оцінки покращення CGI-І (Clinical Global Impression Scale Improvement), 

шкала Гамільтона для оцінки тривоги (HAM-A); саффрон. 

10. Для створення технології лікування постковідного тривожного розладу 

в загальній практиці сімейній медицині, психіатрії. 

11. Гіперчутливість до діючої речовини або до будь-якого компонента 

препарату. 

12. Не зафіксовані. При виникненні побічних реакцій – відміна препаратів 

під контролем лікаря. 

13. Полтавський державний медичний університет 

14. Немає. 

15. Гринь К. В., Пінчук В. А., Силенко Г.Я. 

Контактна особа: Гринь К. В. +380 668126498. 

 

Реєстр № 169/10/24 

 

1. ТЕХНОЛОГІЯ ТЕРАПІЇ ПОСТТРАВМАТИЧНОГО СТРЕСОВОГО 

РОЗЛАДУ НА ЗАСАДАХ ХРОНОТЕРАПІЇ 

2. НДР «Оптимізація діагностики, прогнозування та профілактики 

нейропсихологічних розладів при органічних захворюваннях нервової 

системи», номер державної реєстрації: 0120U104165. 

3. Психіатрія. 

4. 2+; С. 
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5. Реєстраційна картка технології № 0622U000073. Технологія терапії 

посттравматичного стресового розладу на засадах хронотерапії / заяв. К. В. 

Гринь, М. Ю. Дельва, І. І. Дельва, В. А. Пінчук; власник Полтавський 

державний медичний університет. – № Держреєстрації НДДКР: 

0120U104165. – Дата реєстрації: 3.06.2022. 

Гринь Е. В. Коморбидность аффективных расстройств и болевого синдрома 

у пациентов с посттравматическим стрессовым расстройством / Е. В. Гринь 

// Журнал Гродненского государственного медицинского университета. – 

2020. – Т. 18, № 3. – С. 288–291. – doi:10.25298/2221-8785-2020-18-3-288-

291. 

6. Немає. 

7. Суть технології лікування посттравматичного стресового розладу на 

засадах хронотерапії полягає в хронобіологічно-обгрунтованому 

застосуванні протиепілептичного препарату з нормотимічним ефектом 

(прегабалін у добовій дозі 75-150 мг) з урахуванням індивідуального 

хронотипу. 

8. Медичні: Застосування прегабаліну в якості нормотиміка та анксіолітика 

саме з урахуванням індивідуального хронотипу підвищує лікувальний 

ефект даної нозології, зменшує терміни настання ремісії та дозволяє 

уникнути додаткового призначення бензодіазепінів, анксіолітичних та 

антидепресивних препаратів. Соціальні: технологія призначення 

прегабаліну саме з урахуванням індивідуального хронотипу є більш 

ефективним, порівняно з хронобіологічно-необгрунтованою терапією. 

Запропонований спосіб дозволяє скоротити час досягнення ремісії та 

повернення пацієнта на до хворобливий рівень. Економічні: Призначення 

прегабаліну з урахуванням індивідуального хронотипу, який має доведений 

не тільки аналгетичний, але й нормотимічний ефект, дозволяє знизити 

витрати на лікування пацієнтів з посттравматичним стресовим розладом, 

вартість лікування, зменшити час підбору психофармакотерапії, 

мінімізувати необхідність додаткового призначення аналгетичних, 

анксіолітичних та антидепресивних препаратів, досягти стійкої ремісії 

хвороби. 

9. Пацієнти з посттравматичним стресовим розладом (ПТСР), Місісіпська 

шкала для оцінки посттравматичних реакцій, шкала глобального клінічного 

враження для оцінки тяжкості захворювання CGI-S (Clinical Global 

Impression Scale Severity), шкала глобального клінічного враження для 

оцінки покращення CGI-І (Clinical Global Impression Scale Improvement) 

модифікована для середньої смуги країн СНД анкети Естберга, термометр 

електронний, тонометр; прегабалін. 

10. Для створення технології лікування посттравматичного стресового 

розладу в загальній практиці сімейній медицині, психіатрії. 

11. Гіперчутливість до діючої речовини або до будь-якого компонента 

препаратів. 



12. Запаморочення, сонливість, нечіткість зору, диплопія, кон’юнктивіт, 
блювання, нудота, запор, діарея, метеоризм, здуття живота, сухість у роті, 
гастроентерит. Зазначені побічні реакції також можуть бути пов’язані з 
перебігом основного захворювання. При виникненні побічних реакцій - 
відміна препарату під контролем лікаря.
13. Полтавський державний медичний університет.
14. Немає.
15. Гринь К. В., Дельва М. Ю., Дельва 1.1., Пінчук В. А.
Контактна особа: Гринь К. В. +38 0668126498.

Генеральний директор
Державного некомерційного підприємства
«Центр тестування професійної компетентності
фахівців з вищою освітою -'
напрямів підготовки «Медицина» і «Фармація»
при Міністерстві охорони здоров’я України» Леся ОЛІЙНИК
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