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Т
рудовий потенціал є фундаментом економіч-

ного, соціального, культурного розвитку дер-

жави, забезпечуючи умови життєдіяльності суспіль-

ства. Потужність трудового потенціалу країни залежить 

від багатьох складових: стану фізичного і психічного 

здоров’я працюючих, рівня їх захворюваності, медико-

демографічних характеристик, соціально-економічних 

умов праці та життя тощо. Здоров’я працюючих є необ-

хідною умовою підвищення продуктивності їхньої 

праці та економічного розвитку держави [3;4].

Здоров’я населення залежить від багатьох чинни-

ків: соціальних, економічних, політичних умов, стану 

навколишнього середовища. Це особливо актуально 

для людей похилого віку. З віком в організмі людини 

знижуються пристосувальні механізми до негативного 

впливу зовнішніх і внутрішніх чинників, змінюються 

обмінні процеси, зменшується їх інтенсивність. Це 

є фоном, на якому розвиваються патологічні процеси 

в похилому віці. До 70 років практично здоровими 

залишається лише 1,2–1,5% осіб [1;2].

Для оцінки стану здоров’я як працездатного насе-

лення, так і осіб старших вікових груп необхідно вивчи-

ти динамічні зміни у показниках захворюваності та 

поширеності хвороб.

Мета роботи – вивчити зміни в рівнях захворюва-

ності та поширеності хвороб серед населення працез-

датного і непрацездатного віку протягом 2000–2010 рр. 

у Закарпатській області.

Матеріали та методи

Проведено популяційне та епідеміологічне дослі-

дження, яке охоплювало період 2000–2010 рр. Усього 

проаналізовано дані 135 звітів про кількість захворю-

вань, зареєстрованих у хворих, що проживають у райо-

ні обслуговування лікувального закладу (форма №12).

Результати дослідження 
та їх обговорення

Для аналізу рівнів захворюваності та поширеності 

хвороб слід насамперед встановити показник співвід-

ношення чисельності населення працездатного віку до 

непрацездатного, який характеризується коефіцієнтом 

демографічного навантаження. В Закарпатській облас-

ті на 1000 людей працездатного віку припадає 721 не пра-

цездатна особа (Україна – 649), з них 396 молодших 

(Україна – 252) і 325 (Україна – 397) старших за працез-

датний вік. Частка населення непрацездатного віку по 

Україні в 2010 р. становила 23,4%, а в Закарпатській 

області – 19,1%. Значне демографічне навантаження 

свідчить про необхідність моніторингу стану та тенден-

цій показників здоров’я осіб працездатного віку, 

а також про потребу розробки комплексу організацій-

них і лікувально-профілактичних заходів, важливість 

оптимізації медичного обслуговування працюючих.

За статистичними даними, протягом 2000 р. 

в За кар патській області серед осіб працездатного віку 

зареєстровано 956 733 захворювання (1269,6 на 1000 від-

повідного населення), з них зі встановленим уперше 

діагнозом – 450 941 (598,4 на 1000 відповідного насе-

лення). У 2010 р. ці показники становили 1511,2 та 

530,7 на 1000 відповідного населення. Таким чином, 

рівень захворюваності за 10 років зменшився на 12,8%, 

а поширеності зріс на 19,0%. 

При порівнянні показників в області з середніми 

по Україні встановлено, що рівень поширеності хвороб 

в Закарпатті був вищим за середньодержавний (Украї-
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на – 1483,8 на 1000 відповідного населення), а первин-

ної захворюваності – нижчим (Україна – 633,2 

на 1000 відповідного населення).

У 2010 р. в структурі захворюваності цієї групи 

населення домінували хвороби органів дихання – 

31,9%, хвороби системи кровообігу – 11,0%, хвороби 

органів травлення – 9,3%, травми та отруєння – 7,8%, 

хвороби сечостатевої системи – 7,1% (рис. 1).

У 2010 р. найбільш поширеною патологією серед 

осіб працездатного віку (як і в попередні роки) були 

хвороби системи кровообігу – 32,5%, хвороби дихаль-

ної системи – 14,3%, хвороби органів травлення – 

14,1%, хвороби ендокринної – 8,1%, сечостатевої сис-

теми – 5,4% (рис. 2).

Доцільно навести основні дані аналізу динаміки 

змін статистичних показників здоров’я щодо провід-

них у структурах (поширеності та захворюваності) кла-

сів хвороб за останній 10-річний період. У 2000–

2010 рр. захворюваність населення працездатного віку 

зросла за класами хвороб сечостатевої системи (+6,0%), 

травм та отруєнь (+32,3%). Водночас, за цей період 

дещо зменшився рівень хвороб ендокринної системи 

(в 3 рази), хвороб органів травлення (-20,4%), хвороб 

системи кровообігу (-16,4%), хвороб дихальної (-10,4%) 

та кістково-м’язової системи (-7,8%).

У 2010 р. порівняно з 2000 р. рівень поширеності 

хвороб зріс за класом хвороб системи кровообігу 

(+30,0%), хвороб сечостатевої системи (+3,8%), проте 

зменшився рівень поширеності хвороб ендокринної 

(-29,6%), дихальної (-16,8%), кістково-м’язової систе-

ми (-4,8%), а також хвороб органів травлення (-3,5%).

При порівнянні показників захворюваності та 

поширеності хвороб серед непрацездатного (жінки – 

55 років і старші, чоловіки – 60 років і старші) та пра-

цездатного населення звернули на себе увагу насампе-

ред темпи зростання поширеності хвороб в осіб літньо-

го віку. Ці темпи майже вдвічі були вищими за такі 

у працездатних.

Аналіз захворюваності та поширеності хвороб серед 

осіб непрацездатного населення протягом 2000–2010 рр. 

засвідчив зростання цих показників на 6,4% та 39% від-

повідно. Збільшення рівня поширеності хвороб пов’я-

зане з інтенсивним зростанням хронічної патології серед 

населення цієї категорії. Така тенденція спостерігалася 

в цілому по Україні, причому рівень поширеності 

в Закарпатській області був нижчим (2561,2; Україна – 

2835,2), а первинної захворюваності – вищим (599,9; 

Україна – 515,9 на 1000 відповідного населення).

В структурі поширеності хвороб по області перші 

три місця посіли хвороби системи кровообігу (54,9%), 

хвороби органів травлення (11,5%) та хвороби органів 

дихання (10,8%). Така ситуація була характерною і для 

України. Щодо захворюваності перші три місця зайня-

ли хвороби органів дихання (27,9%), хвороби системи 

кровообігу (25,3%) та хвороби органів травлення (9,1%). 

Найбільші темпи зростання захворюваності 

в осіб літнього віку були характерними для хвороб 

органів дихання, а поширеності – для хвороб систе-

ми кровообігу.

Однією зі складових оцінки стану здоров’я осіб 

є рівень їх інвалідності. Моніторинг цього показника 

проводиться серед дорослого та працездатного насе-

лення. За останні 10 років рівень інвалідності серед осіб 

працездатного віку зріс на 41,3%, а серед дорослого 

населення – на 32,1%.

Висновки

Результати проведеного аналізу вказали на зру-

шення у стані здоров’я населення працездатного віку 

в Закарпатській області. Ці зміни носили різноспрямо-

ваний характер – з тенденціями до зменшення або до 

Рис. 1. Структура захворюваності населення працездатного віку 

в 2010 р. (%)

Рис. 2. Структура поширеності хвороб серед населення працездатного віку 

в 2010 р. (%)
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збільшення показників захворюваності та поширеності 

хвороб. Протягом 2000–2010 рр. рівень поширеності 

хвороб в області зріс на 19%, що вказало на збільшення 

хронічної патології, і перевищив середній по Україні на 

1,2%. У структурі захворюваності та поширеності хво-

роб серед населення зросла частка ендогенної патології 

внаслідок значної поширеності факторів ризику та 

соціально обумовлених хвороб (хвороби сечостатевої 

системи, хвороби кровообігу тощо).

Аналіз здоров’я непрацездатного населення 

Закарпаття характеризувався негативними тенденція-

ми щодо первинної захворюваності та поширеності 

хвороб. Так, протягом 10 років рівень захворюваності 

зріс на 6,4%, поширеності – на 39%, причому темпи 

зростання поширеності серед непрацездатних осіб 

майже в 2 рази були вищими за такі у працездатних, 

а рівень первинної захворюваності в Закарпатській 

області був вищим за середній по Україні на 16,3%.

Перспективи 
подальших досліджень

Виявлені негативні тенденції стосовно захворюва-

ності досліджуваних контингентів указують на те, що 

першочерговим завданням медичних закладів є збере-

ження здоров’я саме працездатного населення, оскіль-

ки воно, своєю чергою, визначає здоров’я іншої кате-

горії населення – осіб старших вікових категорій.

Інформацію про рівні й структуру захворюваності 

та поширеності хвороб різних вікових категорій необ-

хідно враховувати при плануванні заходів з профілак-

тики та ефективного лікування вікозалежної патології.
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Характеристика состояния здоровья населения 
трудоспособного и нетрудоспособного возраста 
в Закарпатье

Р.Ю. Погориляк (Ужгород)

Проанализированы сдвиги в состоянии здоровья насе-

ления трудоспособного и нетрудоспособного возраста. 

Представлены уровни и основные причины заболеваемости 

и распространенности болезней, которые в дальнейшем 

 обусловливают здоровье лиц старших возрастных категорий.

Ключевые сло ва: трудоспособное и нетрудоспособное населе-

ние, распространенность и первичная заболеваемость.

Characteristics of population’ health 
of working and non-working age 
in Transcarpathia region

R.Yu. Pohorilyak (Uzhgorod)

Changes in the health status of the working and non-working 

age have been analyzed. Levels and principal causes of morbidity 

and diseases prevalence, which subsequently determine health 

of older age persons categories are investigated.

Key words: able-bodied and disabled population, prevalence and 

primary disease.
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