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ВНУТРІШНЬО ПЕРЕМІЩЕНИХ ЖІНОК ЗРІЛОГО ВІКУ
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Анотація. Метою дослідження є визначення рівнів якості життя й депресії у внутрішньо 
переміщених жінок зрілого віку, адже саме вони є вкрай вразливою категорією ВПО до прояву 
депресії в умовах українсько-російської війни. Методи. Для досягнення мети дослідження 
використовували взаємодоповнювальний комплекс методів, а саме: теоретичний аналіз 
і систематизацію наукових досліджень із проблематики психофізичного стану внутрішньо 
переміщених осіб і їхньої якості життя; соціологічні методи й методи статистичного обрахунку. 
Результати. Досліджено рівні депресивних станів внутрішньо переміщених жінок зрілого 
віку, які залишили свої домівки до трьох місяців тому. Виявлено, що 51,04% респонденток 
відзначають легкий рівень депресії, під час того як 19,8% мають помірний (субдепресивний) 
стан, а 18,8% – високий рівень його. Результати вказують на високу поширеність депресивних 
симптомів серед цієї групи жінок, підкреслюючи необхідність уваги до їхнього психічного 
здоров’я, надання психологічної підтримки й доступу до психосоціальної допомоги для 
поліпшення якості життя. Далі оцінено якість життя внутрішньо переміщених жінок зрілого 
віку, де 45,8% указують на середній рівень. Значущий акцент робиться на фізичному 
компоненті якості життя, де середній рівень фізичної якості становить 42,59 бала. Особливу 
увагу варто звернути на такі аспекти, як загальний стан здоров’я та фізична активність, де 
виявлено певні недоліки. Результати дають підстави для подальших досліджень і розроблення 
інтервенцій з метою поліпшення фізичного та психоемоційного станів. У висновках обговорено 
необхідність звернення уваги до психічного й фізичного здоров’я внутрішньо переміщених 
жінок зрілого віку, а також акцентовано увагу на важливості оздоровчо-рекреаційної рухової 
активності для протидії зниженню якості життя й депресивних станів. Аналіз даних указує на 
актуальність подальших досліджень і розроблення програм для покращення психофізичного 
стану та загальної якості життя цієї групи населення.
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ANALYSIS OF LIFE QUALITY AND LEVELS OF DEPRESSION AMONG INTERNALLY DISPLACED 
MATURE WOMEN
Abstract. The	purpose of the study is to determine the levels of life quality and depression among 
internally displaced mature women. They are particularly vulnerable among internally displaced 
persons (IDPs), especially in the context of the Ukraine-Russia war. Methods. To achieve the 
research objective, a complementary set of methods was used, including theoretical analysis 
and systematization of scientific research on the psychophysical state of IDPs and their quality 
of life, as well as sociological methods and statistical calculation methods. Results. The research 
analyzed the levels of depressive states among internally displaced mature women who left their 
homes up to three months ago. It was found that 51.04% of respondents reported a mild level of 
depression, while 19.8% had a moderate (subdepressive) state, and 18.8% experienced a high 
level of depressive state. The results indicate a high prevalence of depressive symptoms among 
the relevant group of women, emphasizing the need for attention to their mental health and the 
provision of psychological support and access to psychosocial assistance to improve their quality 
of life. Furthermore, the quality of life of internally displaced mature women was assessed – 45.8% 
indicate a moderate level. Significant emphasis was placed on the physical component of quality of 
life, where the average level of physical quality was 42.59 points. Special attention should be paid 
to aspects such as overall health status and physical activity, which demonstrate deficiencies. The 
results provide a basis for further research and the development of interventions to improve the 
physical and psycho-mental well-being of the population. The conclusions discuss the necessity 
of addressing the mental and physical health of internally displaced mature women. In addition, 
it is highlighted the importance of recreational physical activity to counteract the reduction in 
quality of life and depressive states. The analysis of data indicates the relevance of further research 
and program development to enhance the psychophysical state and overall quality of life of the 
population group concerned.
Keywords: internally displaced persons, mature age, psychophysical state, quality of life.
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Вступ. Постійні збройні обстріли 
та спрямоване знищення цивільно-
го населення України призвело до 
вимушеного переміщення зі своїх 
осель численних сімей особливо 
з Київської, Сумської, Харківської, 
Донецької, Луганської, Херсонської 
та Миколаївської областей. На почат-
ку березня 2022 року зафіксовано, 
що 3,49 мільйона людей покинули 
країну в пошуках безпеки, захисту 
й допомоги [26]. Багато з них отри-
мали статус внутрішньо переміщених 
осіб (далі – ВПО) та перебувають на 
територіях Західної, Центральної та 
Південної України [7]. Утрата рідних 
і близьких, житла й звичного мирно-
го життя, а також пристосування до 
нових умов призводять до посттрав-
матичних стресових розладів, стре-
сів, психосоматичних захворювань 
та інших психофізіологічних травм, 
які прямо пропорційно впливають на 
здоров’я і якість життя [16]. 

З огляду на такі обставини, розу-
міємо, що тенденції щодо основних 
проблем зі здоров’ям переходять 
від гострих інфекційних захворю-
вань до хронічних, від психологічних 
напружень – до соматичних захво-
рювань людського організму. У та-
кий час украй актуальною є не лише 
тривалість, а і якість життя (далі – 
ЯЖ). Індивідуальне сприйняття стану 
здоров’я представлено концепцією 
якості життя, пов’язаної зі здоров1ям 
[9], адже ВПО стали свідками жахли-
вих подій і відчули значні втрати, при-
чому найбільші серед них – це втрати 
рідних і близьких. Більшість ВПО ста-
новлять особи, які евакуювалися з те-
риторій, де тривають військові дії, або 
ті, хто самостійно врятувався й поки-
нув міста, що стали осередками кон-
флікту. У таких осіб після розміщення 
на тимчасових місцях проживання 
найчастіше спостерігаються прояви 
депресивних станів [12].

Поліпшення якості життя є важ-
ливою метою оптимізації відда-
лених результатів і зменшення ін-
валідності в пацієнтів з депресією 
з-поміж ВПО. Тому дослідження 
мало на меті визначити рівні яко-
сті життя й депресії у внутрішньо 
переміщених жінок зрілого віку, 
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адже саме вони, на нашу думку, 
є вкрай вразливою категорією ВПО 
до прояву депресії в умовах україн-
сько-російської війни.

Матеріал і методи дослідження. 
Учасники: респонденти дослі-

дження – внутрішньо переміщені 
жінки зрілого віку, які проживали на 
час дослідження на території Київ-
ської та Чернівецької областей. Кіль-
кість суб’єктів дослідження стано-
вила 103 особи; враховуючи рівень 
відсіву 20%, провели опитування 
96 жінок як суб’єктів дослідження, 
за винятком 7 з неадекватними да-
ними. Відібрані суб’єкти, які розумі-
ли мету дослідження й дали письмо-
ву згоду на участь. Щоб дотримати 
етичні аспекти, суб’єктам пояснено 
мету дослідження, метод збиран-
ня даних тощо. Суб’єктами були ті, 
хто добровільно брав участь у зби-
ранні даних і дав письмову згоду на 
участь у дослідженні. Під час його 
проведення оголошено, що можна 
будь-коли відмовитися від свого на-
міру брати участь у ньому, а етичні 
аспекти суб’єктів розглянуто шляхом 
пояснення, що зібрані дані будуть 
анонімними й використовуватимуть-
ся лише для дослідницьких цілей, 
крім того, ураховано, що особиста 
інформація суб’єкта не буде розго-
лошена.

2. Процедура	 (організація	 дослі-
дження). 

Оцінювання	 якості	 життя.	 SF-36, 
опитувальник короткого формату-36, 
являє собою універсальний інстру-
мент для оцінювання якості життя 
пацієнта й широко використовуєть-
ся під час досліджень у сфері якості 
життя як у Європі, так і на інших кон-
тинентах землі. Він складається із 36 
питань, які розподілені за вісьмома 
шкалами: фізичне функціонування, 
рольова діяльність, тілесний біль, 
загальне здоров’я, життєздатність, 
соціальне функціонування, емоцій-
ний стан і психічне здоров’я. Кожна 
шкала має питання з чотирма варіан-
тами відповідей, і кожна відповідь от-
римує певну кількість балів. Загальна 
сума балів визначає результат тесту. 
Результати представлені у вигляді 
восьми шкал, які визначаються як 
фізичний компонент здоров’я (PH) 
і психологічний компонент здоров’я 
(MH). Кожен компонент включає чо-
тири підшкали, що визначають різні 

аспекти фізичного та психічного ста-
нів досліджуваного.

Оцінювання	 депресивного	 ста-
ну здійснювали за шкалою А. Бека. 
Аарон Бек створив шкалу депресії, 
що призначена для самооцінювання 
ступеня виникнення депресії. Вона 
складається із 21 питання, кож-
не з яких описує певний симптом 
депресії. Кожному питанню при-
значено чотири варіанти відповіді, 
й особа повинна вибрати той, що 
якнайкраще відповідає її ситуації. 
Кожній відповіді надається певна 
кількість балів, а загальна їх сума 
визначає результат тесту. Під час 
оцінювання тесту кожній відповіді 
присвоюється значення від 0 до 3, 
після чого загальний бал порівню-
ється з ключем для визначення сту-
пеня тяжкості депресії. Стандартні 
граничні бали класифікуються так: 
мінімальний рівень депресії; легкий 
рівень депресії; помірний рівень де-
пресії; важкий рівень депресії.

3. Статистичний	аналіз.	Результа-
ти досліджень піддано математичній 
обробці за допомогою таких статис-
тичних методів, як метод середніх 
величин і вибірковий метод. Отри-
мані значення включають середнє 
арифметичне значення вибірки і стан-
дартне відхилення (S). Статистичну 
обробку одержаних даних проводили 
за допомогою програмного забезпе-
чення “Statistica 6.0” (StatSoft, США) 
та електронних таблиць “Excel 2010” 
(Microsoft, США), що дало змогу про-

аналізувати вимірювання й розраху-
вати основні статистичні показники.

Результати. У ході дослідження 
ми визначили рівні депресивних ста-
нів внутрішньо переміщених жінок 
зрілого віку, які покинули свої домів-
ки до трьох місяців тому. Установле-
но, що більшість респонденток мають 
легкий рівень депресії (51,04%). Стур-
бованість викликає те, що в 19,8% 
учасниць виявлено помірний рівень 
депресії (субдепресивний стан): вони 
не досягли критичного рівня для кла-
сифікації як легка депресія, проте це 
є тенденцією до депресії. У 18,8% 
внутрішньо переміщених жінок ви-
явлено високий рівень депресивного 
стану (рис. 1).

Аналізуючи дослідження, зрозу-
міло, що у понад половини учасниць 
дослідження виявлено легкий рівень 
депресії, що свідчить про високу по-
ширеність депресивних симптомів 
серед цієї категорії жінок. Результати 
показують необхідність уваги до пси-
хічного здоров’я ВПО, зокрема жінок 
зрілого віку, і важливість надання їм 
психологічної підтримки й доступу до 
послуг психосоціальної допомоги, що 
сприятиме покращенню якості життя. 
Також виявлення субдепресивних ста-
нів у 19,8% учасниць підкреслює важ-
ливість звернення уваги на психічний 
і фізичний компоненти якості життя, 
стану й розвитку проактивних підхо-
дів, залучення до соціальної діяльності 
й рухової активності, для запобігання та 
зменшення ризику розвитку депресії.

Рис. 1. Рівень депресивного стану внутрішньо переміщених жінок  
зрілого віку (n=96), %
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Далі ми визначили якість жит-
тя у ВПО, а саме жінок зрілого віку 
(рис. 2). Близько половини (45,8%) 
респонденток указали на середній 
рівень якості життя, а це в діапазоні 
від 40 до 60 балів. Високому рівню 
відповідала одна анкета суб’єктів до-
слідження. 

Аналізуючи компоненти ЯЖ вну-
трішньо переміщених жінок зрілого 
віку, що стосуються власне фізичного 
здоров’я, підтверджуємо важливість 
оцінювання саме фізичного (рис. 3). 
Отримані бали за різними аспектами, 
такими як: фізична активність, роль 
фізичних проблем в обмеженні жит-
тєдіяльності, рівень болю та загаль-

ний стан здоров’я – дають нам змогу 
краще розуміти комплексний вплив 
таких факторів на життя цієї категорії 
осіб. Загальний бал фізичного ком-
понента, що становить 42,59, свідчить 
про середній рівень фізичної якості 
життя досліджуваної групи. Особлива 
увага повинна бути приділена аспек-
там, які отримали менші бали, таким 
як загальний стан здоров’я (42,33958) 
і фізична активність (42,23958). Це 
варто детально дослідити й урахувати 
під час розроблення програм і заходів 
для поліпшення якості життя цієї ка-
тегорії населення.

Ураховуючи ці результати, може-
мо визначити напрями подальших 

досліджень і розроблення програм 
інтервенцій з метою покращення пси-
хофізичного стану й загальної якості 
життя внутрішньо переміщених жінок 
зрілого віку.

Відповідно до нашого соціологіч-
ного дослідження показників якості 
життя, у ВПО лідирує серед компо-
нентів психологічний – соціальна 
активність (43,70833333 бала) і жит-
тєздатність (43,5625 бала) (рис. 4). 
Однак цей рівень якості життя є недо-
статнім. Варто вживати заходів щодо 
покращення якості життя, особливо 
звернути увагу на роль фізичних про-
блем в обмеженні життєдіяльності, 
фізичну активність, життєздатність, 
соціальну активність, що так важливо 
для внутрішньо переміщених жінок 
зрілого віку.

Установлено, що ВПО вкрай 
стурбовані життям і безпекою своїх 
близьких. Їхня постійна стурбованість 
суттєво впливає на депресивні стани 
та якість життя. Залучення внутріш-
ньо переміщених жінок зрілого віку 
до регулярних занять оздоровчо-ре-
креаційною руховою активністю до-
поможе протидіяти зниженню ЯЖ 
і виникненню депресивних станів. 
Тому вивчення можливостей цих за-
ходів щодо покращення фізичного та 
психоемоційного станів, якості життя 
є актуальним подальшим науковим 
завданням. 

Дискусія. Депресія визнана од-
ним із найрозповсюдженіших роз-
ладів психіки в усьому світі, її вели-
кий економічний тягар зумовлений 
її високою поширеністю і значними 
функціональними порушеннями, 
спричиненими хворобою [4; 17; 19]. 
Функціональні порушення немину-
че призводять до погіршення якості 
життя або суб’єктивного сприйняття 
благополуччя в соціальних, профе-
сійних або пов’язаних із здоров’ям ас-
пектах [1; 21; 27]. Визначення поняття 
«якість життя», представлене ВООЗ, 
нерозривно пов’язано зі «здоровим 
способом життя». Однією з головних 
ознак здорового способу життя є ор-
ганізована рухова активність [13].

Експерти Всесвітньої організації 
охорони здоров’я вважають низький 
рівень рухової активності одним із 
важливих факторів ризику для здо-
ров’я та однією зі значущих причин 
смертності [2; 6; 14; 23]. Рухова ак-
тивність є однією з основних функцій 

Рис. 2. Рівні якості життя внутрішньо переміщених жінок зрілого віку, (n=96), %

Рис. 3. Оцінювання фізичного компонента якості життя  
внутрішньо переміщених жінок зрілого віку (n=96), бали
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людини. Це важливий складник здо-
ров’я протягом усього життя. Відомі 
корисні впливи занять оздоровчо-ре-
креаційною руховою активністю на 
стан здоров’я включають зниження 
ризику серцево-судинних захворю-
вань, гіпертензії, діабету й деяких 
форм раку, а також позитивний 
вплив на психічне здоров’я: зменшен-
ня стресових реакцій, тривожності, 
депресії, затримка настання наслідків 
хвороби Альцгеймера й інших форм 
слабоумства [2; 10; 15]. 

Результати дослідження, які під-
тверджують думки колективу авторів 
на чолі з K.B. Wells, указують на зв’я-
зок між депресією та ЯЖ. Установле-
но, що депресія зумовлює розвиток 
кількох хронічних медичних захворю-
вань, включаючи хвороби серця й ді-
абет, що призводить до подальшої ін-
валідності й низького рівня якості 
життя [27]. Дослідники Бостонського 
університету визначили ефектив-
ність фармакотерапії та психотерапії 
в покращенні якості життя шляхом 
усунення симптомів депресії [11]. 
Громадське занепокоєння навколо 
депресії зростає через її широке роз-
повсюдження і значний вплив на здо-
ров’я населення [5; 8; 18; 25].

Однотиповість напряму наших 
тверджень є результатом досліджень 
науковців, які вказують, що під час 
лікування депресії оптимальним ре-
зультатом лікування визнано повну 

ремісію симптомів депресії та поліп-
шення психофізичного функціону-
вання. Часткова ремісія й залишкові 
симптоми депресії пов’язані з погір-
шенням якості життя і, як наслідок, 
тягарем у сфері охорони здоров’я та 
соціального забезпечення населення 
[24]. Відомо, що якість життя, пов’я-
зана зі здоров’ям, є незалежним фак-
тором, що впливає на такі фізичні по-
казники, як загальний стан здоров’я, 
рівень болю, роль фізичних проблем 
в обмеженні життєдіяльності, фізич-
на активність, і є важливим факто-
ром для втручань у сферу охорони 
здоров’я [22].

Висновки. У результаті проведе-
ного дослідження визначено рівні 
депресивних станів серед внутріш-
ньо переміщених жінок зрілого віку, 
які залишили свої домівки до трьох 
місяців тому. Більшість респонден-
ток виявили легкий рівень депресії 
(51,04%), але також виявлено помір-
ний рівень у 19,8% учасниць і висо-
кий – у 18,8% жінок. Ці результати 
підкреслюють важливість приділен-
ня уваги психічному здоров’ю ВПО, 
зокрема жінок зрілого віку. Запро-
поновано надавати їм психологічну 
підтримку й доступ до психосоціаль-
ної допомоги для поліпшення якості 
життя через залучення до рухової 
активності.

Дослідження показало, що понад 
половина учасниць мають серед-

ній рівень якості життя, але важливі 
аспекти, такі як фізична активність 
і загальний стан здоров’я, потребу-
ють уваги. Результати вказують на 
необхідність розроблення програм 
і заходів для покращення якості жит-
тя внутрішньо переміщених жінок 
зрілого віку.

Зокрема, виявлення субдепре-
сивних станів і їх вплив на психофі-
зичний стан підкреслює важливість 
залучення до соціальної діяльності 
й рухової активності для запобіган-
ня депресії. Ці результати слугують 
основою для подальших досліджень 
і розроблення інтервенційних про-
грам з метою корекції психофізично-
го стану й загальної якості життя цієї 
категорії населення.

Отже, внутрішньо переміщені 
жінки зрілого віку потребують приді-
лення уваги їхньому психофізичному 
стану, а впровадження комплексних 
оздоровчо-рекреаційних заходів 
може сприяти покращенню їхнього 
благополуччя та якості життя.

Перспективи подальших дослі-
джень передбачають розроблення 
програми корекції психофізичного 
стану внутрішньо переміщених жінок 
зрілого віку засобами оздоровчо-ре-
креаційної рухової активності. 

Конфлікт інтересів. Автори заяв-
ляють, що відсутній будь-який кон-
флікт інтересів.
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