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Настоящий этап социального развития Украины характеризуется высоким уровнем психосоциального напряжения населения, который значительно ухудшает психическое здоровье популяции. Ещё несколько лет назад украинские школьники, студенты, большинство граждан Украины знали про войну лишь из книжек, фильмов и рассказов старшего поколения. Никто не мог подумать, что в ХХІ веке война придёт в наш дом и мы узнаем о боевых действиях не по наслышке. На сегодняшний момент постоянно появляются новые контингенты лиц, которые подвергаются влиянию психогенных факторов, что способствует развитию у них таких психических нарушений, как постравматическое стрессовое расстройство (ПТСР) и расстройство адаптации (РА). 

Цель исследования: провести анализ статистических и литературных данных, изучить распространенность ПТСР и РА у лиц, переживших боевые действия.

Результаты исследования и их обсуждение: Согласно статистическим данным  РА, ПТРС развиваются у 25,0 - 80,0% лиц, пострадавших в результате тех или иных чрезвычайных ситуаций. Эпидемиологические исследования среди ветеранов Вьетнамской войны, позволили установить развитие ПТСР у 30% лиц, парциальные и субклинические проявления синдрома были дополнительно выявлены у 22% участников боевых действий. У 55,8% лиц, имеющих ПТСР, были обнаружены пограничные нервно-психические расстройства; вероятность оказаться безработным (по сравнению с другими) у них была в 5 раз больше, разводы были у 70%, родительские проблемы у 35%; крайние формы изоляции от людей у 47,3%, выраженная враждебность - у 40%, совершение более 6 актов насилия в год у 36,8 %, попали в тюрьму или были арестованы 50%. У 19 % ветеранов войны в Афганистане был выявлен клинический вариант ПТСР, отдельные симптомы - у 25 % [Волошин П.В., Шестопалова Л.Ф., Подкорытов В.С., 2004]. Согласно обследованию военнослужащих Белоруссии, принимавших участие в военной компании в Афганистане,  признаки ПТСР выявлялись у 62,5 %, а клинически хроническое ПТСР диагностировалось у 35 % [Близнюк  А.И., 2005]. Данные об оценке функционального состояния и боеспособности военнослужащих в различные периоды боевых действий в Чеченской Республике показали, что у 72 % воинов выявлены астено-депрессивные состояния и психотические реакции, которые в большинстве случаев приводили к развитию ПТСР [Ена А.И., Маслюк В.В., Нерода В.И, 2000]. Результаты обследования 247 жителей Славянского района Донецкой области, которые месяц назад пережили боевые действия, показали, что спустя один месяц после прекращения боевых действий, признаки повышенного уровня расстройств адаптации (с вероятным формированием (ПТСР) обнаруживаются, как минимум, у 3,3% гражданского населения.

Вывод. Таким образом, анализ литературных данных позволил установить, что в настоящее время на территории Украины есть группы населения, которые перенесли те или иные экстремальные ситуации и страдают разной степени выраженности постравматическим стрессовым расстройством и расстройством адаптации, которые нуждаются в психофармакологической и психотерапевтической коррекции.

