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Контекст

Кожна восьма людина живе із розладами психіки чи 
поведінки, найбільш поширеними серед яких є 
тривожні та депресивні розлади, а на територіях, 
які переживають війни чи стихійні лиха поширеність 
психічних розладів може зростати вдвічі.

Соціологічні дослідження показують, що 9 з 10 
українців за рік війни особисто відчули хоча б один 
із симптомів психотравматизації.

МОЗ повідомляє про 23 905 зареєстрованих випадків 
пацієнтів з ПТСР, з них у 2021-му році – 3022, у 
2022-му році – 6 563, у 2023-му році – 10 720, у 2024 
- 48950, що ілюструє тенденцію до зростання 
кількості людей, які потребують психологічної 
допомоги та реабілітації.



Що таке психічне здоров’я?
 “Психічне здоров’я – це стан психічного благополуччя, що дає 
можливість людям долати стресові ситуації в житті, реалізовувати свої 
можливості, добре вчитися і добре працювати та робити свій внесок в 
життя своїх громад. Психічне здоров’я – це невід’ємний компонент 
здоров’я і благополуччя і це більше, ніж відсутність психічного 
захворювання”
“Психічне здоров’я стосується нашого емоційного, психологічного та 
соціального благополуччя. Наше психічне здоров’я впливає на те, як 
ми думаємо, відчуваємо та діємо. Воно також впливає на те, як ми 
справляємось зі стресом, взаємодіємо та формуємо стосунки з 
іншими, а також на наше щоденне функціонування”
“Бути психічно здоровим означає бути здатним до самореалізації, 
бути в змозі створювати нові зв’язки з іншими людьми, робити внесок 
до суспільного життя та бути продуктивним в роботі”



Психічні розлади 
- зростаюча 
світова проблема
• Пункт 1
• Пункт 2
• Пункт 3
 

1 з 5 після психологічної травматизації чи кризи має 
психологічні проблеми

20% дітей та підлітків мають проблеми з психічним 
здоров’ям

2-га причина смертності суїцид, серед 15-29-річних

4% ВВП втрачається щорічно в ЄС через психічні 
розлади



УКРАЇНА – НА ПЕРЕТИНІ НАЙБІЛЬШИХ СТРЕСОРІВ ПСИХІЧНОГО ЗДОРОВ’Я
ЗА ВСЮ НОВІТНЮ ІСТОРІЮ

Цифрова 
реальність –
руйнування 
суспільних
зв’язків, ізоляція

Проблема вибору –
зростаюча кількість
подразників

Зростаюча 
конкуренція –
культ досягнення 
цілей

#004873 #ff0034
Війна з росією – 
найбільша
війна в Європі з часів 2 
світової

Суспільно-економічна
трансформація –
соціалізм-капіталізм,
реформи

Подолання комплексу
народу-жертви – спільне
переживання травм як
основа для стійкості



Бар’єри та виклики
ЗРОСТАЮЧА ПОТРЕБА: понад 50% українців потребують допомоги з питань психічного 
здоров’я у перспектив

КРИЗА: біля 72% українців перебувають у стані постійного стресу і знервованості

НЕВІДПОВІДНЕ ФІНАНСНУВАННЯ: видатки на психіатричну допомогу не забезпечують 
адекватне функціонування системи

СТИГМА: Високий рівень упередженості щодо людей з психічними розладами

НЕДОВІРА: страх звернень до психіатрів, психотерапевтів

ТРАДИЦІЇ: відсутня культура піклування про власне психічне здоров’я

ЦЕНТРАЛІЗАЦІЯ ПОСЛУГ: концентрація фахівців у містах і відсутність послуг

психічного здоров’я у громадах 

ОСВІТНЄ СЕРЕДОВИЩЕ: нерозвинена система психологічної допомоги в школах

НЕСПРОМОЖНІСТЬ: системи профілактики та превенції розвитку розладів психіки



1992 в УКРАЇНІ
124 психіатричних лікарні 62,700 ліжок 

психіатричного профілю
2022 – 50 психіатричних лікарень 21 250 ліжок



Що можу зробити я?





Що ж на роботі?
Ризики для психічного 
здоров’я на робочому місці 

▶ Зміст роботи/структура завдань: наприклад, відсутність різноманітності або 
короткі робочі цикли, фрагментована або беззмістовна робота, недостатнє 
використання навичок, високий ступінь невизначеності, безперервний контакт із 
людьми в процесі роботи.
▶ Робоче навантаження й темп роботи: наприклад, перевантаження чи 
недовантаження, темп роботи, завданий машиною, значний дефіцит часу, постійна 
необхідність дотримуватися крайніх термінів виконання.
▶ Графік роботи: наприклад, робота змінами, нічні зміни, негнучкий графік, 
непередбачуваний, тривалий або соціально незручний робочий час.
▶ Контроль: наприклад, обмежена участь в ухваленні рішень, брак контролю над 
робочим навантаженням, темпом роботи тощо.
▶ Середовище й обладнання: наприклад, недостатнє забезпечення обладнанням, 
його непридатність або неналежне технічне обслуговування; погані умови 
навколишнього середовища, як-от недостатня площа приміщень, погане 
освітлення, надмірний шум.
▶ Організаційна культура і функціонування: наприклад, погана комунікація, 
низький рівень підтримки вирішення проблем і особистого розвитку, відсутність 
визначення організаційних цілей чи змін або узгодженості щодо них, сильна 
конкуренція за дефіцитні ресурси, надмірно складна бюрократія.
▶ Міжособистісні стосунки на роботі: наприклад, соціальна чи фізична ізоляція, 
погані стосунки з безпосередніми керівниками, міжособистісні конфлікти, 
неадекватна поведінка на роботі, відсутність соціальної підтримки (уявної чи 
фактичної); булінг, домагання, цькування; агресія на мікрорівні.
▶ Роль в організації: наприклад, неоднозначність ролі, конфлікт ролей, 
відповідальність за інших.
▶ Розвиток кар’єри: наприклад, застій та невизначеність у кар’єрі, недостатнє або 
надмірне просування по службі, низький рівень оплати праці, відсутність гарантій 
зайнятості, низька соціальна цінність праці.
▶ Баланс між особистим життям і роботою: наприклад, вимоги роботи та 
особистого життя, які суперечать одне одному, зокрема в осіб, які виконують обов’
язки з догляду, низький рівень підтримки вдома, двоїсті кар’єрні проблеми; 
проживання в тому ж місці, де виконується робота; проживання далеко від сім’ї під 
час виконання робочих завдань.



Заголовок 
слайду
Підзаголовок слайду
 



1. Інтегруйте психічне здоров’я в політики управління персоналом
• Визнайте психічне здоров’я як важливу складову загального добробуту працівників.
• Упровадьте політики, що передбачають психосоціальну підтримку та зменшення стресу, пов’язаного з роботою.
• Передбачте механізми адаптації робочого процесу для співробітників з психічними розладами.
2. Запобігайте ризикам для психічного здоров’я на робочому місці
• Аналізуйте психосоціальні ризики (перевантаження, неясні ролі, токсичне лідерство тощо).
• Забезпечте реалістичне навантаження, чіткі ролі, автономію, справедливість.
• Підтримуйте баланс між роботою та особистим життям.
3. Розвивайте навички керівників щодо підтримки психічного здоровʼя
• Навчайте керівників виявляти ознаки дистресу, проводити делікатні розмови і надавати першу психологічну підтримку.
• Сприяйте лідерству, орієнтованому на добробут, а не лише на результати.
4. Запровадьте програми навчання та обізнаності
• Проводьте тренінги для всього персоналу щодо:
• зменшення стигми, розпізнавання симптомів психічних розладів,
самодопомоги та підтримки колег.
• Навчайте методам керування стресом, емоційною регуляцією та ресурсності.
5. Забезпечте доступ до психосоціальної підтримки
• Упровадьте механізми анонімного консультування (власними силами або через партнерські організації як от Добробут).
• Поширюйте інформацію про доступні сервіси (гарячі лінії, консультації тощо).
• Запровадьте менторські програми чи групи підтримки всередині організації.
6. Створюйте культуру підтримки і поваги
• Заохочуйте відкритість і довіру в колективі.
• Визнавайте внесок кожного співробітника.
• Реагуйте на випадки дискримінації, булінгу, харасменту — це сильні стресори, які підривають ментальне здоров’я.
7. Підтримуйте співробітників із психічними розладами
• Забезпечте розумне пристосування умов праці (гнучкий графік, зміни обов’язків тощо).
• Створіть умови для безпечного повернення до роботи після відпустки з причин психічного здоров’я.
8. Вимірюйте та покращуйте ефективність заходів
• Регулярно оцінюйте психосоціальний клімат і рівень стресу на роботі (опитування, зворотний зв’язок).
• Аналізуйте ефективність впроваджених ініціатив.
• Коригуйте політики на основі даних.



Напрям психічного здоров’я
40 фахівців з психічного здоров’я
11 514 амбулаторних і 66 стаціонарних 
клієнтів у 2024 році

ТОП звернень у 2024: 
Невротичні, пов’язані зі стресом та 
соматоформні розлади (F40-F48)
Розлади поведінки та емоцій, які 
зазвичай починаються в дитячому та 
підлітковому віці (F90-F98)
Розлади психічного розвитку 
(F80-F89)



Дякую та 
бережіть себе!


