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РЕЗЮМЕ: досліджені та проаналізовані показники первинної інвалідності населення Закарпаття за 1998-2007 рр. 
Встановлено, що показники первинної інвалідності населення працездатного віку за досліджуваний період найвищі в 
2005 році. Виявлено, що основною причиною первинного виходу на інвалідність є загальні захворювання. Доміную-
чою патологією в нозологічній структурі первинної інвалідності є захворювання органів кровообігу, новоутворення 
та психічні розлади. 
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Вступ. Профілактичний напрям діяльності сис-

теми охорони здоров’я є складовою частиною акти-
вної соціальної політики держави, спрямованої на 
збереження та зміцнення здоров’я нації, соціальний 
захист малозабезпечених верств населення [3]. 

Інвалідність є одним з основних показників здо-
ров’я населення, а отже важливою державною про-
блемою [1]. Інвалідність у працездатному віці за-
вдає суспільству значних соціально-економічних 
збитків, тому що саме в даному періоді життя зосе-
реджений основний трудовий ресурс, а також ре-
сурс, що забезпечує відтворення населення [4, 5]. 

Дослідження інвалідності, причин та нозологі-
чної структури інвалідності є важливою медико-
соціальною проблемою, особливо в сучасних умо-
вах. На стан цього показника, крім демографічних 
і екологічних чинників значною мірою впливають 
соціально-економічні умови життя та соціальна 
політика держави [1, 7]. 

За період 1995-2004 рр. інвалідність у працез-
датному віці має високі показники як в Україні в 
цілому, так і в 19 областях (в межах 50-60 випадків 
на 10 тис. населення.) У 2001-2003 рр. рівні інвалі-
дності населення працездатного віку перевищува-
ли показники дорослого як в Україні в цілому, так 
і в більшості її областей [1, 8]. 

Важливим критерієм комплексної оцінки здо-
ров’я різних груп населення є оцінка первинного 
виходу на інвалідність [6, 8, 9]. Моніторингові 
дослідження причин первинної інвалідності насе-
лення є інформаційною базою для розробки про-
філактичних заходів. 

Первинна інвалідність формується переважно 
серед міських жителів, становить 68,2% її у праце-
здатному віці, за винятком західних областей з 
низьким рівнем урбанізації, де питома вага сільсь-
кого населення переважає над міським (Закарпат-
ська, Івано-Франківська, Тернопільська, Черніве-
цька області) [1, 2]. 

Мета дослідження: проведення поглибленого 
аналізу причин та нозологічної структури первин-
ного виходу на інвалідність населення Закарпатсь-
кої області працездатного (18-55 років – жінки, 18-
60 років – чоловіки) і дорослого (18-70 років і ви-
ще) віку в динаміці за 1998-2007 роки. 

Матеріали і методи. Для наукових дослі-
джень було використано соціально-гігієнічні 
методи дослідження: метод документального 
обліку на основі даних медико-експертної доку-
ментації, аналіз державної звітності медико-
соціальної експертної комісії (МСЕК) Закарпат-
ської області за формою № 14; методи матема-
тичної статистики – розрахунку інтенсивних та 
екстенсивних показників інвалідності населен-
ня. Дані досліджень оброблені з використанням 
спеціалізованого пакету прикладних статистич-
них програм SPSS. 

Результати досліджень та їх обговорення. 
Проведене вивчення динаміки первинної інвалід-
ності населення Закарпатської області за 1998-
2007 роки дало можливість виявити зміни її показ-
ників у динаміці та основні причини, які призво-
дять до інвалідизації дорослого та працездатного 
населення. 

Таблиця 1 
 

Показники первинної інвалідності населення Закарпатської області в динаміці за 1998-2007 роки 
(на 10 000 населення) 

 
Роки 

 
Групи 
населення 

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 

Доросле населення 34,3 34,4 34,0 33,8 36,1 37,9 38,1 54,4 47,7 48,6 
Працездатне населення 39,8 40,5 40,4 39,6 42,3 44,5 48,1 64,6 58,2 58,0 
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У динаміці за 1998-2007 роки показники пе-
рвинної інвалідності населення Закарпатської 
області дорослого і працездатного віку були 
різнонаправленими. Протягом досліджуваних 
років вони варіювали серед дорослого населен-
ня від 34,2 до 54,4 на 10 000 населення, а серед 
працездатного населення від 39,6 до 58,2 на 10 
000 населення. З кожним роком спостерігається 
значне зростання показників, особливо серед 
працездатного населення за 2005-2007 роки. У 
2004 році ці показники в обох досліджуваних 
групах населення були найвищі, відповідно на 

37% і 39% вищі, ніж у 1998 році. За 2006-2007 
роки виявлено незначне зниження цих показни-
ків. 

Структура первинної інвалідності населення 
Закарпатської області має статеві відмінності. Ви-
явлено, що показники первинної інвалідності за 
досліджуваний період вищі серед осіб чоловічої 
статі, що у 2000 році складало 59,4, в 2007 році – 
57,7. З кожним роком збільшується питома вага 
інвалідів серед жінок у вікових групах 45-49 (на 
23%), 50-54 роки (на 31%) і найвищі в 2007 році – 
42,3. 

Таблиця 2 
 

Динаміка первинної інвалідності населення Закарпатської області в залежності від місця проживання та 
статі за 1998-2007 роки 

 

Роки Місто % Село % Жінки % Чоловіки % 

1998 52,3 42,7 41,7 58,3 
1999 51,5 43,3 41,3 58,7 
2000 55,5 44,5 41,2 58,8 
2001 51,9 48,1 40,6 59,4 
2002 49,9 50,2 41,1 58,9 
2003 49,8 50,2 41,2 58,9 
2004 49,2 50,8 41,4 58,6 
2005 50,1 52,3 41,9 58,1 
2006 51,2 52,7 42,0 58,0 
2007 55,5 53,1 42,3 57,7 

 
Результати досліджень показали, що показники 

первинного виходу на інвалідність серед міського 
населення були найвищі в 2000 і 2007 роках, а се-
ред сільського населення – в 2007 році. 

На основі аналізу нозологічної структури при-
чин первинного виходу на інвалідність населення 
Закарпатської області виявлено, що серед загальних 
захворювань у дорослому віці перше місце посіда-
ють хвороби системи кровообігу 10,2-11,7 (гіперто-
нічна хвороба (35%), ішемічна хвороба серця (33,7), 
ревматизм та цереброваскулярні хвороби (31,3%), 
друге місце – новоутворення 6,8-8,8. На третьому 
місці серед основних причин первинної інваліднос-
ті досліджуваного контингенту посідають хвороби 
кістково-суглобового апарату – 6,9-10,2. 

Нозологічна структура первинної інвалідності 
в працездатному віці відрізняється від структури 
первинної інвалідності в дорослому віці. Серед 
осіб працездатного віку в динаміці за 2002 – 2006 
роки перше місце посідають новоутворення (рак 
молочної залози – 20,1%, пухлини органів трав-
лення – 17%, пухлини жіночих статевих органів – 
15,1%). У 2005 році спостерігається достовірне 
зростання показників первинної інвалідності за 
даними нозологічними формами в досліджуваних 
групах населення. Домінуючою патологією серед 
інфекційних захворювань, яка призводить до пер-
винної інвалідизації населення, є туберкульоз від-
критої форми, його показники за останні 10 років 
виросли у 2,6 разу. Серед хвороб ендокринної сис-

теми на першому місці виявлені цукровий діабет 
та захворювання щитоподібної залози. Показники 
з даних патологій із кожним роком зростають. 

При аналізі вікової структури первинної ін-
валідності виявлено найвищі показники у осіб 
45-49 та 50-54 років і найменші серед осіб 20-24 
років. 

У цілому інвалідність населення у працездат-
ному віці, особливо у осіб 15-19, 20-24, 25-29 років 
зумовлена переважно інвалідністю з дитинства. 
Інвалідність з дитинства, що становить у цілому 
15% первинної інвалідності в працездатному віці, 
зумовлена на 45,3% інвалідністю внаслідок розла-
дів психіки та поведінки, 20,2% хвороби нервової 
системи, 35,5% хвороби ока, вуха та ендокринної 
системи. На другому місці серед причин первинної 
інвалідизації в цих вікових групах посідають зага-
льні захворювання. 

У віці 40-55 років (жінки) і 40-60 (чоловіки) 
основною причиною первинної інвалідизації є за-
гальні захворювання і основною домінуючою па-
тологією в нозологічній структурі за 1998-2002 
роки були новоутворення, за 2002-2007 роки за-
хворювання органів кровообігу (ішемічна хвороба 
серця, інфаркт міокарда, гіпертонічна хвороба). 
Спостерігається зменшення кількості первинно 
визнаних інвалідів військовослужбовців на 1,7%. 
Кількість первинно визнаних інвалідами за дослі-
джувані роки внаслідок аварії на ЧАЕС є най-
меншою. 
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Таблиця 4 
 

Показники первинної інвалідності населення Закарпатської області за віком у динаміці за 1998-2007 роки 
(на 10 000 населення) 

 
Роки 

 
 
Вікові 
групи  

1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 

15-19 
років 

0,3 0,3 0,4 0,4 0,35 0,32 1,28 0,9 0,1 0,12 

20-24  
роки  

0,03 0,03 0,04 0,03 0,04 0,04 0,28 0,07 0,08 0,12 

25-29 
років 

0,1 0,09 0,02 0,3 0,4 0,09 0,68 0,08 0,07 0,08 

30-34 
роки 

0,06 0,09 0,2 0,3 0,4 0,06 0,48 0,08 0,1 0,2 

35-39 
років 

0,1 0,2 0,2 0,1 0,1 0,1 0,3 0,17 0,2 0,3 

40-44 
роки 

0,3 0,5 1,0 1,2 1,4 1,23 1,84 1,33 0,9 1,0 

45-49 
років 

0,1 0,3 0,5 0,4 0,4 0,39 2,56 0,53 2,58 2,01 

50-54 
роки 

0,5 0,5 0,6 0,3 0,4 0,39 2,4 0,64 0,15 2,0 

55-59 
років 

0,3 0,3 0,5 0,4 0,3 0,30 1,68 0,30 0,9 1,0 

60-64 
роки 

0,12 0,1 0,2 0,15 0,3 0,12 0,56 0,19 0,1 0,15 

65-69 
років 

0,06 0,1 0,1 0,15 0,05 0,06 0,48 0,80 0,1 0,1 

70 і >  
років 

0,18 0,15 0,14 0,17 0,2 0,18 0,68 0,28 0,3 0,3 

 
Висновки.  
1. Показники первинного виходу на інвалід-

ність працездатного населення Закарпатської об-
ласті за досліджуваний період найвищі в 2005 ро-
ці. 

2. Найвищий показник первинного виходу на 
інвалідність спостерігається серед чоловіків. 

3. Причини первинного виходу на інвалідність 
серед населення у вікових групах 15-19, 20-24, 25-

29 років є інвалідність з дитинства, в інших віко-
вих групах – загальні захворювання. 

4. Основними причинами первинного виходу 
на інвалідність за 1998-2007 роки серед працездат-
ного населення були захворювання системи кро-
вообігу та новоутворення. 

5. Серед молодих осіб інвалідів із дитинства в но-
зологічній структурі перше місце посідають розлади 
психіки й поведінки та хвороби нервової системи. 
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SUMMARY 

ANALYSIS INSICES OF PRIMARY INVALIDITY OF THE POPULACION OF TRANSCARPATIAN DURING 1998-
2007 
Fera O.V., Palko A.I.  

There have been analyzed in dynamics reasons and nosological structure of primary invalidity of the population of Transcar-
patian during 1998-2007 years. The main reasons of primary invalidity of the general maladies, the prevailing pathology in 
nosological structure of primary invalidity are disorders of blood circulatory organs and tumors. 

Key words: primary invalidity, reasons for invalidity, nosological forms 


