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ВІД А ВТОРІВ

Лейтмотивом написання даної книги, була теза, що найбільш 
важливими для захисту, збереження і поліпшення здоров'я населення с 
зусилля в галузі профілактичної медицини. Саме тому у дослідженнях, які 
покладені в основу даної монографії, можна виділити три основні 
наріж ні камені.

Перший наріжний камінь —  дитяче населення, діти.
«Дитинству слід надавати найбільшу повагу»

Децим Ю ній Ю венал
В сучасному світі цивілізованість суспільства і духовний розвиток 

нації характеризуються ставленням до підростаючого покоління. 
Стосується це, насамперед, питань благополуччя, здоров’я та 
життєздатності дітей. Діти —  це майбутні батьки, вчені і робітники, 
спортсмени і артисти, в чиїх руках добробут і слава держави завтрашнього 
дня. Вони майбутнє обличчя держави.

Д ругий  наріжний камінь —  здоров’я.
«Здоров'я це найбільший скарб: з нього вигииває 
радість життя, енергія, віра в себе і задоволення».

Каспиіак М.
Історично так склалося, що при розгляді теоретичних питань розуміння 

та оцінки здоров’я, як правило, мова йде про населення в цілому. Разом з тим, 
поняття «здоров'я дітей» мас враховувати певні специфічні риси та особливості. 
Комітет з оцінки здоров'я дітей (США) та Програма моніторишу здоров'я (ЄС), 
розробляючи всеосяжне і комплексне визначення поняття «здоров'я дітей», 
зазначають, що воно має (а) відображати динамічний характер дитинства з 
урахуванням фундаментального принципу розвитку —  оптимізація та 
підтримання функції з гшином часу; (б) бути концептуально обґрунтованим;
(в) відображати ресурсний (позитивний) потенціал здоров'я;
(г) забезпечувати основу для вимірювання і поліпшення здоров'я дітей

Було запропоновано визначати здоров'я окремої дитини або групи дітей 
за ступенем можливостей: (а) розвивати і реалізовувати свій потенціал; (б) 
задовольняти свої потреби; (в) розвивати можливості успішної взаємодії з 
біологічним, фізичним і соціальним середовищем.

Враховуючи соціальну значимість здоров'я дитячого населення з 
точки зору формування потенціалу країни на перспективу, важливо, перш 
за все, приділяти увагу запобіганню загроз для здоров’я, які можуть 
відбиватися як в дитинстві, так і в період дорослого життя.

Протягом багатьох століть у питаннях здоров’я дітей основна увага 
приділялася їх біомедичним аспектам —  лікуванню та подоланню хвороб. 
Вважалось, що індивідуальне здоров’я забезпечить і популяційне здоров’я.
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Однак, наука знає безліч прикладів неадитивносгі, коли ціле не дорівнює 
простій арифметичній сумі своїх частин, а є більшим або меншим. У нашому 
випадку: рівень здоров’я населення не може характеризуватися простою сумою 
рівнів здоров’я окремих осіб. Крім того, закономірності формування здоров’я на 
різних ієрархічних рівнях різняться: з їх підвищеіпіям (індивідуум, когорта, 
популяція, громада тощо) зростає роль соціальних, політичних, економічних 
детермінант. Саме тому питання формування здоров’я населення, зокрема, 
дитячого, потребують особливої методології вивчення, проведення спеціальних 
наукових досліджень та цілеспрямованих спостережень фахівців практичної 
служби охорони здоров’я. Піклування про здоров’я підростаючого покоління з 
усім властивим дітям потенціалом вимагає осучаснення стратегій 
профілактичної медицини.

Здоров’я дітей може бути досягнуто лише за умов синтезу 
профілактики на рівні населення з одночасним наданням клінічної 
допомоги на індивідуальному рівні.

Третій наріжний камінь —  система громадського здоров’я.
«Громадське здоров'я традиційно займається 
епідеміями, .носами, гігієною та моніторингом 
здоров'я населення Але воно присутнє і в політиці, і в 
державному управлінні, і в економіці, освіті та 
багатьох інших сферах»

Ч.-Е. Е. Уінслоу
Протягом багатьох десятиліть медико-профілактичне забезпечення 

населення України забезпечувалося санітарно-епідеміологічною службою. 
Після її ліквідації' ці функції покладені на службу громадського здоров’я.

На відміну від санітарно-епідеміологічної служби (основою 
діяльності якої була контрольна функція), пріоритетом у діяльності 
системи громадського здоров’я має бути аналітична функція: 
спостереження за здоров’ям населення та керування його формуванням 
шляхом впливу на детермінанти. З цих позицій служба громадського 
здоров’я в Україні споріднена Центру з контролю за поширенням 
захворювань (CDC) у США. На жаль, на сьогодні у роботі органів 
громадського здоров’я відсутня система спостереження (моніторингу) за 
здоров’ям населення та детермінантами його формування —  а це 
особливо важливо для дитячого населення. Це значно звужує сферу 
діяльності служби громадського здоров’я і знижує її ефективність.

Питання поєднання цих трьох пріоритетних питань і розглядаються 
у даній монографії.

Результати багаторічних епідеміологічних досліджень фахівців 
лабораторії подаються в монографії на тлі аналізу проблем здоров’я 
дитячого населення, світового досвщу і бачення перспектив розвитку 
громадського здоров’я в Україні. Викладаючи матеріали наших
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досліджень щодо здоров’я дитячого населення у світлі розбудови системи 
громадського здоров’я ми усвідомлювали, що перелік питань, які 
потребують розгляду і розв’язання, значно ширший і їх розв’язання 
потребує поєднання зусиль фахівців багатьох галузей.

Висловлюємо подяку рецензентам монографії професору 
Даниленку Г. М. та професору Хоменко І. М. за слушні зауваження та 
побажання; співробітникам лабораторії за дружні поради та допомогу при 
підготовці книги.
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СКОРОЧЕННЯ ТА АБРЕВІАТУРИ

вз Відносний ризик
гз Громадське здоров’я
ГРІ Гострі респіраторні інфекції
дгз Доказове громадське здоров’я
ді Довірчий інтервал
дм Доказова медицина
днз Дошкільний навчальний заклад
ж єл Життєва ємність легень
єпд Європейський план дій
ззс Здоров’язберігаюча стратегія
знз Загальноосвітній навчальний заклад
кв Коефіцієнт витривалості
КЕК Коефіцієнт ефективності кровообігу
квп Коефіцієнт відношення правдоподібності
кис Клініко-профілактичпа стратегія
нгз Нове громадське здоров’я
ОФГЗ Оперативна функція громадського здоров’я
СЕС Санітарно-епідеміологічна служба

12



Розділ 1. Потенціал здоров’я дитячого населення: кількісні та якісні оцінки

РОЗДІЛ 1. ПОТЕНЦІАЛ ЗДОРОВ’Я ДИТЯЧОГО НАСЕЛЕННЯ: 
К ІЛ ЬК ІС Н І ТА Я К ІС Н І ОЦІНКИ

«Наука медична повинна слузісити для блага 
народного, і немає нічого бажанішого, ніж сприяти 
своєю діяльністю загальнонароднолу благоденству»

Данило Самойлович (1744-1805) —  

український лікар, засновник епідеміології

Носієм людського і трудового потенціалу держави є населення — 
сукупність індивідуумів і, що важливо з точки зору медицини, які 
володіють певним потенціалом здоров'я.

На думку фахівців суспільних наук у теперішній час суттєво 
змінилася роль людини як суб'єкта економічної діяльності. В XIX столітті 
людина розглядалася як носій здатності до праці («робоча сила»); у 20-х 
роках XX століття основним поняттям стало «трудові ресурси». 
Подальший розвиток суспільної думки вивів на перший план поняття 
«трудовий потенціал держави» та «людський фактор»; а з 90-х років мова 
йде про «людський капітал». Саме такий підхід робить людину об'єктом 
найефективніших інвестицій у її знання, професійність, здоров'я (!) з 
наступною їх життєвою реалізацією, тобто вперше здоров'ю людини 
відводиться одна з провідних ролей у формуванні економічного 
потенціалу держави. І, насамперед, це стосується дитячого населення.

У системі громадського здоров’я для характеристики населення 
можуть бути використані показники кількості і якості —  категорій, які 
відображають важливі сторони об'єктивної реальності. Кількість — 
характеристика явищ і процесів за інтенсивністю притаманній їм рис, 
виражається певною величиною, числом, об'ємом, темпом протікання 
процесів, ступенем розвитку властивостей [1]. Якість, в суто філософському 
розумінні, це внутрішня визначеність і специфіка предмета, що відрізняє 
його від інших; в широкому (загальному) сприйнятті якість відображає 
ступінь цінності явища, його позитивну / негативну оцінку з точки зору 
задоволення тієї або іншої потреби людини [2].

Для кількісної характеристики населення, перш за все, 
використовуються медико-демографічні показники. Розрахункова чисельність 
населення України на 1 січня 2019 року склала 42 156 656 осіб [3], а швидкість 
скорочення чисельності населення досягла 420 чоловік на день.

Для сучасної демографічної ситуації в Україні характерні:
- низька народжуваність, висока смертність і, відповідно, 

негативний природний приріст (у 2018 році в середньому в день
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ДИТЯЧЕ НАСЕЛЕННЯ КРІЗЬ ПРИЗМУ ГРОМ/ІДСЬКОІ'О ЗДОРОВ Я

народжувалося 1250 дітей, вмирало 1772 осіб і таким чином природний 
спад населення становив 522 людини на день);

- постаріння населення, збільшення навантаження на працездатну 
його частину: на сьогодні в Україні кількість 5-річннх дівчаток менш а, 
ніж 75-річних бабусь [4];

- скорочення тривалості життя: згідно рейтингу ЦРУ [5], у 2017 році 
за очікуваною тривалістю життя Україна з показником 72,1 роки посідала 
150 місце з 224 країн світу (між Кабо-Всрде та Гондурасом); тільки протяголі 
останнього десятиліття середня очікувана тривалість життя чоловіків 
скоротилася на 2,4 роки, а жінок —  на 0,9 роки; різниця в тривалості життя в 
Україні і країнах Західної Європи становить 12,8 років для чоловічого 
населення і 7,8 років —  для жіночого;

- негативні тендеіщії смертності: високий рівень передчасної
смертності —  кожен четвертий українець не доживає до 60 років, а кожен 
десятий —  до 35 [6], у першу черіу це стосується чоловіків і жителів 
сільської місцевості; показники смертності від хвороб системи кровообігу в 
Україні найвищі серед європейських країн, а рівень смертності від зовнішніх 
причин у 2,4 рази вищий, ніж у країнах Євросоюзу; практично від усіх 
захворювань українці помирають на кілька років раніше, ніж в західних 
країнах; середній вік смерті від серцево-судинних захворювань за період 
1989-2008 років знизився на 3,3 року у чоловіків і на 1,5 року —  у жінок;

- інтенсифікація міграційних процесів: у середньому близько 
50 осіб на добу залишають назавжди Україну.

Головною складовою депопуляційних процесів є низька 
народжуваність. Так, для повноцінного відтворення населення у 
100 жінок мас народжуватися 213-215 дітей, в той час як в Україні зараз 
народжується тільки 150-160. За даними обстеження домогосподарств у 
2000 році сім'ї з однією дитиною становили 61 % всіх сімей з дітьми, а в 
2011-му одну дитину вже мали три з чотирьох сімей. Д емограф и 
відзначають «старіння» материнства: якщо в 90-х роках XX століття 
середній вік матерів становив 24,5 року, то в 2014 році він досяг 27,4 [7].

На думку академіка НАН України Е. Лібанової, «потенціал 
демографічного зростання в Україні вичерпаний» [8]. З огляду на такі 
несприятливі кількісні характеристики населення України, особливого 
значення набуває друга характеристика населення —  його якість, зокрема, 
здоров'я нації [9]. Таким чином питання поліпшення здоров'я українців 
перетворюється в проблему їх виживання і збереження лю дського 
потенціалу країни.
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Розділ І. Потенціал здоров’я дитячого населения: кількісні та якісні оцінки

«Якість населення» це досить нова оцінна категорія, але вона вже 
міцно увійшла в понятійний апарат суспільних наук як інтегральний 
показник стану населення, тобто сукупність його характеристик, рис і 
властивостей. ООН при визначенні якості населення тієї чи іншої країни 
головну увагу звертас на стан його здоров'я. Актуальність і гострота 
проблеми збереження здоров'я підростаючого покоління величезна, 
оскільки міцне здоров'я —  важлива умова виконання людиною її 
біологічних і соціальних функцій, фундамент самореалізації особистості.

У цілому на сьогоднішній день характеристиці здоров'я (а вірніше 
сказати —  нездоров'я) населення притаманні такі риси:

- інтенсивне формування хронічної патології;
- омолодження хронічних хвороб;
- поліморбідність і коморбідність;
- зростання поширеності соціальних хвороб і хвороб цивілізації;
- поява раніше невідомих захворювань, стертих і атипових форм 

відомих хвороб.
Всі ці характерні риси в повній мірі притаманні і захворюваності дитячого 

населення, що с важливим для оцінки якості населення на перспективу, оскільки 
людський потенціал завтрашнього дня закладається сьогодні.

Європейська стратегія ВООЗ «Здоров’я та розвиток дітей та підлітків» 
(2005) виділяє здоров’я дітей як одне з пріоритетних завдань щодо збереження 
здоров’я населення на перспективу. На 9-й Європейській конференції міністрів 
Ради Європи з питань охорони здоров’я (2011) наголошувалося, що коріння 
значної кількості фізичних та соціально-психологічних проблем дорослого віку 
закладається саме у дитячому віці. За оцінками фахівців, близько 75 % хвороб 
дорослої людини формується саме в цьому віці і є наслідком умов життя в 
дитячі та молоді роки. Поширеність захворювань у дитячому віці істотно 
визначає середню тривалість житія населення [10].

Як свідчать дані МОЗ України, незважаючи на деяке зниження рівня 
захворюваності українських дітей, що спостерігається після 2010 року, в 
цілому в останні 20 років має місце тенденція його зростання (рис. 1.1.).
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ДИТЯЧЕ НАСЕЛЕННЯ КРІЗЬ ПРИЗМУ ГРОМАДСЬКОГО ЗДОРОВ ’Я

Рис. 1.1. Захворюваність дитячого населення України 
(випадків на 1000 дітей [ I I]  )

У розрізі окремих класів хвороб слід зауважити, що з 2000 року 
показники захворюваності по класу «новоутворення» зросли на 36 %, 
«хвороби органів дихання» — на 27 %, «природжені вади розвитку, 
деформації та хромосомні аномалії» —  на 11 %, «травми, отруєння та 
деякі інші наслідки дії зовнішніх чинників» — на 5 %.

Розрахований нами «потенціал соматичного здоров’я» дитячого 
населення (на основі показників неінфекційної захворюваності) показав, 
що найменшим с потенціал у Дніпропетровській, Харківській та 
Львівській областях — його рівень нижчий за середній по Україні більш 
ніж у 2 рази. При цьому за період 1999-2016 років спостерігається 
зниження потенціалу у чотирьох областях (Івано-Франківській, Одеській, 
Харківській та найбільше — у Львівській).

Окладна ситуація в останні роки складається і з інфекційними 
хворобами. Всесвітня організація охорони здоров’я опублікувала список 
країн, в яких найбільша кількість невакцинованих дітей. У рейтингу 
з 10 країн Україна зайняла 9 місце. За даними МОЗ, частка дітей перших 
двох років, невакцинованих проти дифтерії/правця та кашлюка сягає 43 %, 
проти полімієліту — 40 %, кору, епідемічного паротиту, краснухи —  13%, 
туберкульозу—  15 % [12].

Висновок. Носієм людського потенціалу держави є населення, для 
характеристики якого можуть бути використані показники кількості і 
якості — категорій, які відображають важливі сторони об'єктивної 
реальності. На тлі депопуляційних процесів, постійного зниження
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Розділ 1. Потенціал здоров’я дитячого населення: кількісні та якісні оцінки

чисельності населення (кількісна характеристика) формування належного 
рівня людського ресурсу можливе за умови забезпечення високої «якості 
населення». Для вирішення цієї задачі в рамках системи громадського 
здоров'я доцільним є проведення динамічного спостереження, аналізу і 
оцінки стану здоров'я населення, в першу чергу —  дитячого, з 
паралельним динамічним контролем за умовами їх життєдіяльності.
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