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ОСОБЛИВОСТІ  ГОСПІТАЛІЗАЦІЇ УЧАСНИКІВ
АНТИТЕРОРИСТИЧНОЇ ОПЕРАЦІЇ ІЗ ПСИХІЧНИМИ РОЗЛАДАМИ
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Мета роботи - дослідити особливості госпіталізації хворих на психічні розлади
серед учасників антитерористичної операції (АТО).
Матеріали і методи. Досліджено 469 випадків госпіталізації у психіатричну
лікарню учасників, які перебували в зоні АТО, протягом 2014-2016 рр. Застосовано
епідеміологічний, статистичний методи.
Результати. Установили, що за 3 роки проведення  АТО серед мешканців
Чернівецької області 469 осіб потребували психіатричної допомоги. Доведено, що
у 2014 році психіатрична допомога надана 49% осіб, у 2015  році - 31% осіб, у
2016 році - 20% осіб.
Висновок. Психічні розлади серед учасників АТО на сьогоднішній день становлять
суттєву соціально-економічну і медико-психологічну проблему нашого суспільства.

ОСОБЕННОСТИ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ УЧАСТНИКОВ
АНТИТЕРРОРИСТИЧЕСКОЙ ОПЕРАЦИИ С ПСИХИЧЕСКИМИ РАССТРОЙСТВАМИ

Р.А.Никоряк
Цель работы - исследовать особенности госпитализаций больных с психическими
расстройствами среди участников антитеррористической операции (АТО).
Материалы и методы. Исследовано 469 госпитализаций в психиатрическую
больницу участников, которые были в зоне АТО, на протяжении 2014-2016 гг.
Использовано эпидемиологический, статистический методы.
Результаты. Установлено, что за 3 года проведения АТО среди жителей Чер-
новицкой области 469 человек нуждались в психиатрической помощи. Доказано,
что в 2014 году психиатрическая помощь оказана 49 % человек, в 2015 году - 31 %
человек, в 2016 году - 20 % человек.
Выводы. Психические расстройства среди участников АТО на сегодняшний день
составляют существенную социально- экономическую и медико-психологическую
проблему нашего общества.
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Objective. The exploration the features of hospitalization of patients with mental
disorders among participants of anti-terrorist operation (ATO).
Materials and methods. The 469 hospitalizations were investigated in a psychiatric
hospital participants who were in the area ATO during 2014-2016. Epidemiological
and statistical methods were used.
Results.  It was established that 3 years of ATO among residents of Chernivtsi region
469 people need psychiatric help. It is proved that in 2014 provided psychiatric care
49% of individuals, in 2015 - 31% of people, in 2016 - 20% of individuals.
Conclusions. Mental disorders among participants of the antiterrorist operation (ATO)
to date are significant socio-economic and psychological problem of our society.

Вступ
Бойові дії на сході нашої держави, які Україна виму-

шена проводити на своїй території, борючись за свою
цілісність і незалежність, призвели до погіршення еко-
номічних, політичних, соціальних і психологічних
наслідків, як для тих, хто брав безпосередню участь у
бойових діях, так і для усього українського суспільства.
Неочікуваний напад братнього слов'янського народу, з
яким українці виграли Велику вітчизняну війну, жили
пліч-о-пліч в мирі багато років, призвів до нечуваної

тотальної людської трагедії.
Війна на Сході України призвела до великої кількості

загиблих, поранених, заручників як серед військових
так і цивільних. Не всі учасники бойових дій змогли
зберегти фізичне і психічне здоров'я, що зумовлює інте-
рес до проблеми психічного здоров'я тих, хто перебу-
вав під впливом стрес - факторів війни. Кількість людей,
які зазнали психологічних наслідків війни у 4 рази
більше, аніж фізичних уражень [7 ].

Участь у бойових діях вплинула на свідомість люди-
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ни, піддала  її серйозним якісним змінам. Разом  із бо-
йовим досвідом учасники АТО отримали фізичні  трав-
ми, а їхня психіка зазнала значних змін. Вперше психо-
логічні зміни у людей, які пережили  екстремальну си-
туацію  описав Да Коста в 1871 році у солдатів грома-
дянської війни в Америці як " синдром солдатського
серця". У 1941 році А. Кардинер назвав це  явище
"хронічним військовим   неврозом" з проявами збудли-
вості і дратівливості; нестримним типом реагування  на
раптові подразники; фіксації на травматичних подіях;
відходу від реальності; схильності до некерованих агре-
сивних реакцій тобто даний невроз має як фізіологічну
так і психологічну природу [3,6,8 ].

Діапазон впливу війни на людину виявився надзви-
чайно широким. До відомих у світі нетрадиційних тер-
мінологічний позначень таких як: "в'єтнамський", "аф-
ганський", "чеченський" синдроми  додався "синдром
АТО" [5]. Протягом тривалого часу лікарі всього світу
засвідчують, що у багатьох солдатів, які воювали вияв-
лені тривожно-фобічні, поведінкові розлади та ознаки
органічного ураження головного мозку. Подекуди ці
симптоми виникають під час бойових дій, однак, знач-
но частіше вони виникають через 6 місяців та більше
після повернення додому [1,4].

Бойові дії на Сході України спровокували хвилю
проблем психосоціальної адаптації, психічні розлади
набули нових якісних і кількісних характеристик. Значна
психічна травма може викликати стресовий розлад, але
не завжди і не у всіх жертв. Пояснити вибіркову враз-
ливість осіб із стресовим розладом можна особливос-
тями  біологічної конституції організму, дитячим дос-
відом, наявністю чи відсутністю підтримки соціальних
систем [2,9,10].

Психологічні порушення від замкненості і головних
болів до спалахів агресії та алкоголізації діагностують у
80% бійців, що  повернулися з АТО.

Рис. 1. Чисельність госпіталізованих по роках (%)

За інформацією Українського державного медико-
соціального центру ветеранів війни МОЗ України на 25
листопада 2015 року в мережі ветеранських госпіталів
проліковано більше ніж 5000 учасників АТО. За даними
Державної служби у справах ветеранів війни майже 50
тис. осіб можуть увійти до Єдиного реєстру  учасників
АТО [5].

Актуальним для держави є допомога учасникам
АТО кожного регіону України.

Мета роботи
Дослідити особливості госпіталізації хворих на

психічні розлади серед учасників АТО.

Матеріал і методи дослідження
Досліджено 469 випадків госпіталізації у психіатрич-

ну лікарню учасників, які перебували в зоні АТО, про-
тягом 2014-2016 рр. Застосовано епідеміологічний, ста-
тистичний методи.

Результати та їх обговорення
Враховували те, що в українському суспільстві на

сьогодні через трьохрічну війну на сході держави, ство-
рилася ситуація постійної та тривалої напруги, тривоги
та фрустрації не тільки для учасників АТО, але і їхнього
близького оточення. Наявність такого масового фено-
мену є новим нетиповим явищем на теренах сучасної
України.

Нами була проаналізована госпіталізація учасників
АТО, які перебували на лікуванні та реабілітації у Чер-
нівецькій психіатричній лікарні (ЧПЛ) протягом 2014-
2016 рр. За даний період у відділенні реабілітації учас-
ників АТО при психіатричній лікарні надана допомога
469 пацієнтам. З них у 2014 році проліковано 228 осіб, у
2015 - 145 осіб, у 2016 - 96 осіб, що видно з рисунку 1.

Найбільша кількість учасників АТО у 2014 році гос-
піталізовані у ЧПЛ восени, що склало 68% (155) осіб.
Другим за чисельністю періодом стала зима, коли за 1
місяць поступило на стаціонарне лікування 20% (46)
осіб; навесні 2014 року не спостерігалося жодного по-
ступлення, оскільки основні військові дії розпочалися в
середині 2014 року; влітку госпіталізовано 12% (27)
осіб, що видно з рисунку 2.

Протягом 2015 року на лікуванні в ЧПЛ перебувало
145 учасників АТО, що склало 31 % від обстежених за 3
роки. Дана кількість госпіталізованих у 1,6 разів менша,

ніж у 2014 році, коли чисельність госпіталізованих учас-
ників бойових дій склало 49% осіб. Серед госпіталізова-
них хворих у 2015 році, виявлена певна тенденція, а
саме: взимку (за 2 місяці) проліковано 32 % (46) осіб, за
3 місяці весни - 38 % (55) осіб, влітку - 19% (28) осіб,
восени - 11 % (16) осіб.

Дослідженнями встановлено, що від загальної
кількості госпіталізованих за 3 роки, найменша кількість
пацієнтів поступила у 2016 році, що склало 20 % (96)
осіб (р<0,05). Найбільша кількість госпіталізацій у дано-
му році прийшлася на осінь, що склало 43%(41) учас-



59

Клінічна та експериментальна патологія. 2017. Т.16, №2 (60)     ISSN 1727-4338         https://ww.bsmu.edu.ua

Рис. 2. Розподіл госпіталізованих у певні періоди 2014 року (%)

Рис. 3. Розподіл госпіталізованих в окремі пори 2014-2016 рр. (%)

ників АТО. Найменша кількість госпіталізованих спос-
терігалося влітку - 8%(8) осіб (р<0,05). Взимку та восени
на стаціонарне лікування потупило майже однакова
кількість хворих, а саме - 25 % і 24 % осіб.

У результаті дослідження виявлена певна тенденція
госпіталізації, а саме - найбільша чисельність поступ-
лень була восени і склала 45% чи 212 осіб, а наймен-
шою - влітку, що становить 13%(63) осіб (р<0,05),що
видно з рисунку 3.

Висновок
Таким чином, проведені дослідження встановили,

що за 3 роки проведення бойових дій в зоні АТО серед
мешканців Чернівецької області, які були задіяні як
учасники антитерористичної операції 469 осіб потребу-
вали психіатричної допомоги та були госпіталізовані в
ЧПЛ. Статистично доведено, що 2014 рік видався най-
чисельнішим за необхідністю надання психіатричної
допомоги і склав 49% осіб. У 2015 році психіатричну
допомогу отримало 31% осіб, а у 2016 році - 20% осіб з
числа госпіталізованих протягом 2014-2016 рр.

Дослідження проведені серед військовослужбовців,
які були на передовій, жили в окопах, зазнали поранень,
були свідками загибелі друзів, деякі були в оточенні.

Перспективи подальших досліджень
Труднощі у процесі адаптації до мирного життя се-

ред військовослужбовців, що побували в зоні озброє-
ного конфлікту, потребують пошуку ефективних шляхів
адаптації та соціально-психологічної реабілітації, ос-
кільки, якщо їм вчасно не допомогти, то війна для них
не закінчиться ніколи.
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