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Анотація. За результатами  проведеного дослідження встановлено, що в 

умовах   війни   рф проти України відмічається  погіршення  соціально-

економічних детермінант та високий рівень їх негативного впливу на   

формування громадського здоров’я українського населення. В першу чергу  

відмічається погіршення психічного здоров’я населення в результаті його 

ментального виснаження та  розвиток нових і загострення   існуючих хронічних 

неінфекційних захворювань, виявлення захворювань в занедбаних стадіях, ризик 

захворювання на інфекційні хвороби. 
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детермінанти,  соціологічне дослідження. 

 

Вступ.  На рівні Всесвітньої організації охорони здоров’я визначено, що  

соціально-економічні детермінанти  є одними із основних детермінант  

формування громадського та особистого здоров’я населення, які  відображають  

в тому числі  рівень соціального та економічного розвитку держав  і стан їх  

відношення до забезпечення рівності різних категорій населення  по відношенню 

до здоров’я  [1-3]. 
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     Мета роботи. Дослідити вплив соціально-економічних детермінант на стан 

формування громадського здоров’я в Україні в умовах війни. 

Матеріали та методи. Матеріали дослідження: дані наукових 

інформаційних джерел та результати соціологічного дослідження, яким 

охоплено 50 респондентів.  В ході  проведення дослідження   збережено 

конфеденційність  інформації про респондентів.  Участь у дослідженні  була 

добровільною. Активність респондентів склала 55,6% (роздано 90 анкет для  

проведення соціологічного опитуування). Методи дослідження: 

біблеосемантичний, соціологічний,  медико-статистичний   та    структурно-

логічного аналізу. 

Результати. 

В табл.1 представлено  характеристику респондентів – учасників    

соціологічного дослідження. 

Таблиця  1 

Характеристика респондентів - учасників соціологічного дослідження 

Характеристика абс % 

Всього 50 100 

Постійни жителі Закарпатської області  32 64,0 

Вимушені переселенці   18 36,0 

Чоловіки 15 30,0 

Жінки  35 70,0 

Особи працездатного віку 32 64,0 

Особи пенсійного віку 18 36,0 

Особи із інвалідністю 4 8,0 

 

Представлені  в табл.1 дані про респондентів вказують на те, що в 

проведеному соціологічному дослідженні прийнями участь як постійні жителі 

Закарпатської області так і вимушені переселенці.  Більшу частку респондентів 

склали  жінки (70,0%) та   особи працездатного віку (64,0%). 

В табл. 2 наводемо результати соціологічного дослідження щодо впливу  

соціально-економічних детермінант воєнного часу на формування громадського 

здоров’я в Україні.   



Таблиця 2 

Вплив соціально-економічних детермінант воєнного часу на стан здоров’я 

населення 

Детермінанти та 

характеристика  

їх змін 

% 

опитаних 

Вплив на здоров’я % 

опитаних 

Зниження економічного рівня 

забезпечення населення 

 92,0 Загострення існуючих та 

розвиток нових 

соціальнозначущих ХНІЗ, ризик 

захворювання на інфекційні 

захворювання,  ризик 

передчасної смерті в т.ч. без 

отримання необхідної медичної 

допомоги. 

 84,0 

Високий рівень вимушеної 

міграції населення 

100,0 Ментальне виснаження. 

Загострення існуючих та 

розвиток нових ХНІЗ, ризик 

захворювання на інфекційні 

захворювання,  ризик 

передчасної смерті в т.ч. без 

отримання необхідної медичної 

допомоги. 

88,0 

Вимушений розрив сімей. 

Втрата зв’язку з рідними 

76,0 Ментальне виснаження. 

Порушення психіки та 

поведінки. Надмірне вживання 

алкоголю та психоактивних 

речовин. 

72,0 

Трагічна втрата близьких. 

Постійний страх за життя і 

здоров’я рідних та близьких 

людей 

48,0 Ментальне виснаження. 

Порушення психіки та 

поведінки. Надмірне вживання 

алкоголю та психоактивних 

речовин. Ризик формування 

саморуйнівної поведінки. 

48,0 

Низький рівень мобільного 

зв’язку та інтернету або його/їх 

відсутність (вимушена ізоляція) 

78,0 Ментальне виснаження. 

Порушення психіки та 

поведінки. Надмірне вживання 

алкоголю та психоактивних 

речовин. 

62,0 

Зниження якості умов 

проживання та порушення 

комфортного алгоритму життя 

82,0 Загострення існуючих та 

розвиток нових соціально-

значущих ХНІЗ, ризик 

захворювання на інфекційні 

захворювання,  ментальне 

виснаження. 

70,0 

Низький рівень можливості 

працевлаштування 

36,0 Ментальне виснаження. 

Порушення психіки та 

поведінки. Надмірне вживання 

алкоголю та психоактивних 

речовин. 

30,0 

Відсутність мотивації та умов 

для здорового способу життя 

84,0 Загострення існуючих та 

розвиток нових ХНІЗ, ризик 

80,0 



захворювання на інфекційні 

захворювання.  

Зниження рівнів 

відповідального відношення до 

здоров’я, як до особистого 

пріоритету 

84,0 Загострення існуючих та 

розвиток нових ХНІЗ з їх 

виявленням в занедбаних 

стадіях, ризик захворювання на 

інфекційні захворювання,  

надмірне вживання алкоголю та 

психоактивних речовин, 

підвищення рівнів інвалідизації 

та передчасної смертності 

населення. 

72,0 

Недоступність (зниження рівня 

доступності) послуг 

психологічної підтримки 

населення в критичних станах 

42,0 Ментальне виснаження. 

Порушення психіки та 

поведінки. Надмірне вживання 

алкоголю та психоактивних 

речовин. Ризик формування 

саморуйнівної поведінки. 

34,0 

Значне зниження доступу до 

медичних послуг та лікарських 

засобів 

78,0 Загострення існуючих та 

розвиток нових ХНІЗ,  зростання 

рівня занедбаних форм 

захворювань, підвищення рівня 

інвалідизації населення,  ризик 

передчасної смерті в т.ч. без 

отримання необхідної медичної 

допомоги. 

62,0 

 

В результаті війни  відмічається значне зниження рівня всіх  соціально -

економічних детермінант громадського здоров»я населення та поява нових 

негативних таких як: високий рівень вимушеної міграції населення, вимушений 

розрив сімей. втрата зв’язку з рідними, трагічна втрата близьких. постійний страх 

за життя і здоров’я рідних та близьких людей, зниження якості умов проживання 

та порушення комфортного алгоритму життя, низький рівень можливості 

працевлаштування, значне зниження доступу до медичних послуг та лікарських 

засобів. 

Даний стан соціально-економічних детермінант негативно впливає  на стан 

здоров’я населення України. В першу чергу це стосується  ментального 

виснаження населення з наступним порушенням психіки та поведінки з 

надмірним вживанням алкоголю та психоактивних речовин та високим ризиком 

формування саморуйнівної поведінки, загострення існуючих та розвиток нових 

хронічних неінфекційних в тому числі соціально - значущих захворювань 

(ХНІЗ), ризик захворювання на інфекційні захворювання, підвищення рівня 



інвалідизації населення,  ризик передчасної смерті в т.ч. без отримання 

необхідної медичної допомоги. 

Висновки.  За результатами  проведеного дослідження можна зробити 

висновок, що в умовах   війни   рф проти України відмічається  погіршення  

соціально-економічних детермінант та високий рівень їх негативного впливу на   

формування громадського здоров’я українського населення.    
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