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вступ. Згідно з даними ВООЗ, на сьогодні у світі приблизно 450 мільйонів людей страждають від роз-
ладів психічної сфери. Наша країна не є винятком. В Україні протягом останніх років також зареєстро-
вано понад 282 тисячі осіб із психічними захворюваннями. Кількість осіб з ментальними розладами 
серед населення України становить приблизно 4–5 %. Психічні захворювання – велика і недооцінена 
проблема для нашого суспільства. Причин цього багато: значна поширеність ментальних розладів, не-
достатній рівень звернень за допомогою до медичного персоналу, високий рівень стигматизації паці-
єнтів. Також значними є економічні збитки, оскільки витрати на лікування пацієнтів із психічними 
захворюваннями великі.

мета роботи – вивчити особливості надання послуги з довготривалого догляду за пацієнтами, які 
перебували на стаціонарному лікуванні в Комунальному некомерційному підприємстві «Прикарпат-
ський обласний клінічний центр психічного здоров’я Івано-Франківської обласної ради» протягом 
2020–2022 рр., дослідити структуру цих пацієнтів. 

основна частина. Під час досліджень ми з’ясували, що протягом трьох років невпинно зростала 
кількість пацієнтів, яким надавали стаціонарну психіатричну допомогу, переважали особи чоловічої 
статі. Упродовж трьох років збільшувалась кількість пацієнтів з такими захворюваннями, як: органіч-
ні розлади, включно із симптоматичними, з них деменція, розлади особистості та поведінки органіч-
ної етіології; розлади внаслідок приймання психоактивних речовин, шизофренія, невротичні розлади, 
пов’язані зі стресом, і соматоформні розлади, розлади зрілої особистості й поведінки в дорослих, розла-
ди поведінки та емоцій, які зазвичай починаються в дитячому і підлітковому віці. Протягом трьох років 
зростала кількість ліжко-днів, проведених пацієнтами з такими захворюваннями, як: органічні розла-
ди, включно із симптоматичними, з них розлади особистості та поведінки органічної етіології; розлади 
внаслідок приймання психоактивних речовин, шизофренія, невротичні розлади, пов’язані зі стресом, 
і соматоформні розлади, розлади зрілої особистості й поведінки в дорослих, розлади поведінки та емо-
цій, які зазвичай починаються в дитячому і підлітковому віці. Переважно понад 6 місяців у стаціонарі 
перебували пацієнти з деменцією.

висновки. Протягом трьох років спостерігали невпинне зростання кількості пацієнтів, яким надава-
ли стаціонарну психіатричну допомогу, переважали особи чоловічої статі, причому кількість чолові-
ків, які потребували психіатричної допомоги, збільшувалась з кожним роком, а також упродовж трьох 
років зростала питома частка міського населення. Протягом трьох років підвищувалась кількість па-
цієнтів з такими захворюваннями, як: органічні розлади, включно із симптоматичними, з них демен-
ція, розлади особистості та поведінки органічної етіології; розлади внаслідок приймання психоактив-
них речовин, шизофренія, невротичні розлади, пов’язані зі стресом, і соматоформні розлади, розлади 
зрілої особистості й поведінки в дорослих, розлади поведінки та емоцій, які зазвичай починаються в 
дитячому і підлітковому віці. Переважно серед хворих, які потребували довготривалого догляду, понад 
6 місяців у стаціонарі перебували пацієнти з деменцією.

ключові слова: медсестринський процес; довготривалий догляд; ментальні розлади; медична сестра; 
стаціонарна психіатрична допомога; структура пацієнтів.
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introduction. According to WHO data, approximately 450 million people suffer from mental disorders in the 
world today. Our country is no exception. Over 282,000 people with mental illnesses have also been registered 
in Ukraine in recent years. The number of people with mental disorders among the population of Ukraine 
is approximately 4–5 %. Mental illness is a big and underestimated problem for our society. There are many 
reasons for this: the high prevalence of mental disorders, the insufficient level of requests for help from medical 
personnel, and the high level of stigmatization of patients. There are also significant economic losses, as the 
costs of treating patients with mental illness are high.

The aim of the study – to study the features of providing long-term care services for patients who were in 
hospital treatment at the Communal Non-Commercial Enterprise “Prycarpathian Regional Mental Health 
Clinical Center of the Ivano-Frankivsk Regional Council” during 2020–2022, and to investigate the structure of 
these patients.

the main part. Our research revealed that over the past three years, there has been a steady increase in 
the number of patients who received inpatient psychiatric care. There is a predominance of men among the 
patients who received inpatient psychiatric care. Additionally, the specific share of the urban population has 
been increasing over the past three years among the patients who were provided with inpatient psychiatric care. 
During the past three years, the number of patients with the following diseases increased: organic disorders, 
including symptomatic ones, dementia, personality and behavior disorders of organic etiology, disorders due 
to the use of surfactants, schizophrenia, neurotic, stress-related and somatoform disorders, mature personality 
and behavior disorders in adults and behavioral and emotional disorders that usually begin in childhood and 
adolescence. Over the past three years, the number of bed-patients with the following diseases has increased: 
organic disorders, including symptomatic, personality and behavioral disorders of organic etiology, disorders 
due to the use of surfactants, schizophrenia, neurotic, stress-related, and somatoform disorders, mature 
personality and behavioral disorders in adults, behavioral and emotional disorders that usually begin in 
childhood and adolescence. Patients with dementia were mostly hospitalized for more than 6 months.

conclusions. Over the past three years, there has been a steady increase in the number of patients who 
received inpatient psychiatric care. Among the patients who were provided with inpatient psychiatric care, 
there is a predominance of men. During three years, the number of patients with the following diseases 
increased: organic disorders, including symptomatic ones, dementia, personality and behavioral disorders of 
organic etiology, disorders due to the use of surfactants, schizophrenia, neurotic, stress-related and somatoform 
disorders, mature personality disorders and behavior in adults and behavioral and emotional disorders that 
usually begin in childhood and adolescence. Most of the patients who needed long-term care were hospitalized 
with dementia for more than 6 months.

key words: nursing process; long-term care; mental disorders; nurse; inpatient psychiatric care; structure of 
patients.

Вступ. Населення світу стрімко старіє, і безпре-
цедентна кількість людей доживає до глибокої ста-
рості. За даними ВООЗ, загальна кількість людей 
віком 65  років і старших подвоїться приблизно з 
900 мільйонів у 2010 р. до 2 мільярдів у 2030 р. або 
приблизно з 12 % населення до 22 % [1, 2]. Більшість 
людей похилого віку наразі має відносно гарне 
здоров’я. Однак деякі з них схильні до різних проб
лем з ментальним здоров’ям, які можуть спричинити 
фізіологічний занепад, збільшення поширеності 
виснажливих хронічних соматичних захворювань і 

втрату автономності [3]. Існує багато причин і дже-
рел більшої схильності людей похилого віку до проб
лем зі здоров’ям. Крім виснажливих соматичних су-
путніх захворювань, люди похилого віку піддаються 
значно більшому ризику розвитку таких серйозних 
психічних патологій, як депресія та деменція, які 
призводять до подальшої втрати автономності [4–6]. 
Враховуючи вищевикладене, стає зрозумілим, що 
проблема довготривалого догляду за пацієнтами з 
ментальними розладами є актуальною та надваж-
ливою для нашого суспільства, особливо беручи до 
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уваги скорочення стаціонарної психіатричної служ-
би в Україні й украй недостатній розвиток сітки соці-
альних закладів з надання послуги з довготривалого 
догляду за пацієнтами з ментальними розладами.

Згідно з даними ВООЗ, на сьогодні у світі приблиз-
но 450 мільйонів людей страждають від розладів 
психічної сфери. Наша країна не є винятком. В Украї
ні протягом останніх років також зареєстровано по-
над 282 тисячі осіб із психічними захворюваннями 
[7]. Кількість осіб з ментальними розладами серед 
населення України становить приблизно 4–5  %. 
Дещо вищим є рівень поширеності граничних станів 
психіки – до 20 % [7]. Психічні захворювання – вели-
ка і недооцінена проблема для нашого суспільства. 
Причин цього багато: значна поширеність менталь-
них розладів, недостатній рівень звернень за до-
помогою до медичного персоналу, високий рівень 
стигматизації пацієнтів. Також значними є економіч-
ні збитки, оскільки витрати на лікування пацієнтів із 
психічними захворюваннями великі [7].

Мета роботи – вивчити особливості надання по-
слуги з довготривалого догляду за пацієнтами, які 
перебували на стаціонарному лікуванні в Комуналь-
ному некомерційному підприємстві «Прикарпат-
ський обласний клінічний центр психічного здоров’я 
ІваноФранківської обласної ради» протягом 2020–
2022 рр., дослідити структуру цих пацієнтів. 

Основна частина. Ми провели дослідження 
основних показників надання медичної допомоги 
хворим з ментальними розладами, які перебували 
на стаціонарному лікуванні в Комунальному не-
комерційному підприємстві «Прикарпатський об-
ласний клінічний центр психічного здоров’я Івано
Франківської обласної ради» протягом 2020–2022 рр. 
Цей ЗОЗ надає амбулаторну і стаціонарну допомогу 
психіатричним пацієнтам. Амбулаторну допомогу 
надає структурний підрозділ ЗОЗ – консультативна 
поліклініка. Її підрозділами є:

1. Відділення консультативного прийому.
2. Кабінет проведення обов’язкових попередніх та 

періодичних психіатричних оглядів.
3. Відділення амбулаторних судовопсихіатричних 

експертиз.
4. Денний стаціонар з відділенням медикопсихо-

логічної допомоги на 15 ліжок.
5. Мультидисциплінарна мобільна команда.
Консультативний прийом проводять лікарі полі-

клініки, клінічні ординатори стаціонарних відділень, 
співробітники кафедри психіатрії, наркології та ме-

дичної психології ІваноФранківського державного 
національного університету. 

Стаціонарну допомогу надають у таких відділен-
нях, як:

1. Приймальне відділення.
2. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 

кризових станів та первинного психотичного епізо-
ду (відділення № 1) на 60 ліжок.

3. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 
паліативної допомоги (відділення № 2) на 38 ліжок, 
у т. ч. відділення сестринської опіки на 15 ліжок.

4. Психіатричне відділення для надання консуль-
тативної, амбулаторної та стаціонарної допомоги 
для дитячого населення (відділення № 4) на 10 ліжок. 

5. Відділення медикопсихологічної реабілітації з 
мультидисциплінарною командою на основі кейс
менеджменту (відділення  № 5) на 15 ліжок.

6. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 
(відділення № 6) на 43 ліжка. 

7. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 
для планової допомоги з геріатричними ліжками в 
його складі (відділення № 7) на 43 ліжка. 

8. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 
для хворих з межовими станами і психосоматични-
ми розладами та ліжками для учасників бойових дій 
(відділення № 8) на 50 ліжок. 

9. Стаціонарне загальнопсихіатричне відділення 
коморбідних (залежних) станів з палатами інтенсив-
ної терапії в його складі (відділення № 9) на 47 ліжок. 

10. Клінікодіагностична лабораторія.
На сьогодні в закладі працюють 495 осіб, з них 

70 лікарів, 17 психологів, 188 медичних сестер. 
Ми провели дослідження основних показників ро-

боти стаціонарної служби в Комунальному некомер-
ційному підприємстві «Прикарпатський обласний 
клінічний центр психічного здоров’я ІваноФранків-
ської обласної ради» протягом 2020–2022 рр.

До основних показників роботи стаціонарної 
служби належать:

1. Кількість осіб, яким надавали стаціонарну пси
хіатричну допомогу у відділенні. 

2. Кількість ліжкоднів, проведених особами, яких 
виписали. 

3. Аналіз кількості випадків окремих психічних за-
хворювань у пацієнтів, яким надавали стаціонарну 
психіатричну допомогу протягом 2020–2023 рр. 

4. Кількість ліжкоднів пацієнтів з окремими пси-
хічними захворюваннями, проведених особами, 
яких виписали.
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5. Аналіз кількості вперше виявлених випадків 
окремих психічних захворювань у пацієнтів, яким 
надавали стаціонарну психіатричну допомогу про-
тягом 2020–2023 рр. 

Динаміку загальної кількості осіб, яким надавали 
стаціонарну психіатричну допомогу у відділеннях 
протягом 2020–2022 рр., наведено на рисунку 1. 
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Рис. 1. Динаміка загальної кількості осіб, яким 
надавали стаціонарну психіатричну допомогу 

у відділеннях протягом 2020–2022 рр.

Як ілюструє рисунок 1, протягом трьох років спо-
стерігали зростання кількості пацієнтів, які потребу-
вали психіатричної допомоги. 

Ми проаналізували розподіл пацієнтів, яким на-
давали стаціонарну психіатричну допомогу у відді-
леннях протягом 2020–2022 рр., за статтю. Отримані 
дані наведено на рисунку 2. 
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Рис. 2. Розподіл пацієнтів, яким надавали стаціо-
нарну психіатричну допомогу у відділеннях протя-

гом 2020–2022 рр., за статтю.

Як ілюструє рисунок 2, переважали особи чолові-
чої статі, причому кількість чоловіків, які потребува-
ли психіатричної допомоги, збільшувалась з кожним 
роком.

Ми проаналізували розподіл пацієнтів, яким нада-
вали стаціонарну психіатричну допомогу у відділен-

нях протягом 2020–2022 рр., за місцем проживання 
(село/місто). Отримані дані наведено на рисунку 3.
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Рис. 3. Розподіл пацієнтів, яким надавали стаціо-
нарну психіатричну допомогу у відділеннях про-
тягом 2020–2022 рр., за місцем проживання (село/

місто).

Як ілюструє рисунок 3, протягом трьох років зрос-
тала питома частка міського населення серед паці-
єнтів, яким надавали стаціонарну психіатричну до-
помогу у відділеннях протягом 2020–2022 рр.

Ми проаналізували кількість ліжкоднів, прове-
дених пацієнтами, яким надавали стаціонарну пси-
хіатричну допомогу у відділеннях протягом 2020–
2022 рр. Отримані дані наведено на рисунку 4.
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Рис. 4. Кількість ліжко-днів, проведених пацієнта-
ми, яким надавали стаціонарну психіатричну до-

помогу у відділеннях протягом 2020–2022 рр.

Як ілюструє рисунок 4, протягом трьох років кіль-
кість ліжкоднів, проведених пацієнтами, яким нада-
вали стаціонарну психіатричну допомогу, істотно не 
змінювалась.

Ми проаналізували кількість випадків окремих 
психічних захворювань у пацієнтів, яким надавали 
стаціонарну психіатричну допомогу у відділеннях 
протягом 2020–2022 рр. Отримані дані наведено в 
таблиці 1.
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Таблиця 1. Кількість випадків окремих психічних за-
хворювань у пацієнтів, яким надавали стаціонарну 

психіатричну допомогу у відділеннях протягом 
2020–2022 рр.

Діагноз

Кількість осіб, яким 
надавали стаціонарну 

психіатричну допомогу

2020 р. 2021 р. 2022 р.

Органічні розлади, 
включно із симптоматич-
ними, з них

666 887 896

деменція 79 87 132

розлади особистості та 
поведінки органічної 
етіології

173 291 307

Розлади внаслідок прий
мання психоактивних 
речовин

1301 965 1840

Шизофренія 622 1155 1173

Афективні розлади 335 404 343

Невротичні розлади, 
пов’язані зі стресом, і 
соматоформні розлади

280 1297 1205

Синдроми розладів пове-
дінки, пов’язані з фізіоло-
гічними порушеннями та 
фізичними факторами

19 10 16

Розлади зрілої особистос-
ті й поведінки в дорослих

155 395 252

Розумова відсталість 108 164 134

Розлади психологічного 
розвитку

3 7 7

Розлади поведінки та 
емоцій, які зазвичай по-
чинаються в дитячому і 
підлітковому віці

40 34 70

За даними, наведеними в таблиці 1, протягом 
трьох років зростала кількість пацієнтів з такими за-
хворюваннями, як:

1. Органічні розлади, включно із симптоматични-
ми, з них деменція, розлади особистості та поведінки 
органічної етіології.

2. Розлади внаслідок приймання психоактивних 
речовин.

3. Шизофренія.
4. Невротичні розлади, пов’язані зі стресом, і со-

матоформні розлади.
5. Розлади зрілої особистості й поведінки в дорос-

лих.
6. Розлади поведінки та емоцій, які зазвичай по-

чинаються в дитячому і підлітковому віці.
Значне збільшення числа випадків розладів уна-

слідок приймання психоактивних речовин можна 

пов’язати з міграційними процесами через воєнний 
стан, зростанням питомої частки внутрішньо пере-
міщених осіб з територій, де такі розлади традиційно 
траплялися значно частіше.

Значне збільшення числа випадків невротичних 
розладів, пов’язаних зі стресом, і соматоформних 
розладів, імовірно, також пов’язані зі страхом і три-
вогою внаслідок війни в Україні.

Ми проаналізували кількість ліжкоднів пацієнтів з 
окремими психічними захворюваннями, яким нада-
вали стаціонарну психіатричну допомогу у відділен-
нях протягом 2020–2022 рр. Отримані дані наведено 
в таблиці 2.

Таблиця 2. Кількість ліжко-днів пацієнтів з окреми-
ми психічними захворюваннями, яким надавали 
стаціонарну психіатричну допомогу у відділеннях 

протягом 2020–2022 рр.

Діагноз

Кількість ліжкоднів 
па цієнтів з окремими 
психічними захворю-

ваннями, яким надавали 
стаціонарну психіатричну 

допомогу

2020 р. 2021 р. 2022 р.

Органічні розлади, 
включно із симптоматич-
ними, з них

12 140 19 305 14 071

деменція 2194 8985 4422

розлади особистості та 
поведінки органічної 
етіології

2837 4085 4322

Розлади внаслідок прий
мання психоактивних 
речовин

9375 6771 9671

Шизофренія 21 651 24 947 17 284

Афективні розлади 4829 5210 4233

Невротичні розлади, 
пов’язані зі стресом, і со-
матоформні розлади

3188 7479 10 549

Синдроми розладів пове-
дінки, пов’язані з фізіоло-
гічними порушеннями та 
фізичними факторами

189 97 185

Розлади зрілої осо-
бистості й поведінки в 
дорослих

2074 2959 2269

Розумова відсталість 1752 1846 1343

Розлади психологічного 
розвитку

29 68 69

Розлади поведінки та 
емоцій, які зазвичай по-
чинаються в дитячому і 
підлітковому віці

360 248 532
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За даними, наведеними в таблиці 2, протягом 
трьох років зростала кількість ліжкоднів пацієнтів з 
такими захворюваннями, як:

1. Органічні розлади, включно із симптоматични-
ми, з них розлади особистості та поведінки органіч-
ної етіології.

2. Розлади внаслідок приймання психоактивних 
речовин.

3. Шизофренія.
4. Невротичні розлади, пов’язані зі стресом, і со-

матоформні розлади.
5. Розлади зрілої особистості й поведінки в дорос-

лих.
6. Розлади поведінки та емоцій, які зазвичай по-

чинаються в дитячому і підлітковому віці.
Кількість ліжкоднів пацієнтів з невротичними 

розладами, пов’язаними зі стресом, і соматоформ-
ними розладами, ймовірно, значно зростає через 
тяжчий і триваліший перебіг загострень психічних 
захворювань, що можна пояснити впливом війни 
в Україні на психічне здоров’я осіб з ментальними 
розладами.

Ми проаналізували кількість уперше виявлених 
випадків окремих психічних захворювань у пацієн-
тів, яким надавали стаціонарну психіатричну допо-
могу у відділеннях протягом 2020–2022 рр. Отримані 
дані наведено в таблиці 3.

Таблиця 3. Кількість уперше виявлених випадків 
окремих психічних захворювань у пацієнтів, яким 

надавали стаціонарну психіатричну допомогу 
у відділеннях протягом 2020–2022 рр.

Діагноз

Кількість осіб, яким 
надавали стаціонарну 

психіатричну допомогу

2020 р. 2021 р. 2022 р.

1 2 3 4

Органічні розлади, включ-
но із симптоматичними, 
з них

176 301 201

деменція 34 27 3

розлади особистості та 
поведінки органічної 
етіології

36 94 20

Розлади внаслідок прий
мання психоактивних 
речовин

597 437 0

Шизофренія 137 142 22

Афективні розлади 68 90 2

Невротичні розлади, 
пов’язані зі стресом, і со-
матоформні розлади

139 696 48

1 2 3 4
Синдроми розладів пове
дінки, пов’язані з фізіоло-
гічними порушеннями та 
фізичними факторами

14 8 19

Розлади зрілої особистості 
й поведінки в дорослих

30 116 0

Розумова відсталість 15 23 19

Розлади психологічного 
розвитку

1 1 57

Розлади поведінки та 
емоцій, які зазвичай по-
чинаються в дитячому і 
підлітковому віці

23 27 0

За даними, наведеними в таблиці 3, різко зросла 
кількість первинних випадків розладів психологіч-
ного розвитку в дітей. Також відзначено збільшення 
кількості вперше діагностованих синдромів розладів 
поведінки, пов’язаних з фізіологічними порушення-
ми та фізичними факторами. Імовірно, це зумовлено 
впливом війни і міграційними процесами через 
воєн ний стан.

Кількість пацієнтів, які перебували у  стаціонар-
ному закладі з надання психіатричної допомоги 
на кінець року та яким надавали її 6 і більше місяців, 
у 2022 р. становила 9 осіб (табл. 4). 

Таблиця 4. Кількість пацієнтів, які перебували у ста-
ціонарному закладі з надання психіатричної допо-
моги на кінець року та яким надавали її 6 і більше 

місяців, у 2022 р.

Діагноз Кількість 
випадків

Деменція 5

Шизофренія, шизотипові та маячні роз-
лади

1

Розумова відсталість 3

Усього 9

За даними, наведеними в таблиці 4, переважно 
понад 6 місяців у стаціонарі перебували пацієнти з 
деменцією.

Висновки. 1. Протягом трьох років спостеріга-
ли невпинне зростання кількості пацієнтів, яким 
надавали стаціонарну психіатричну допомогу в 
Комунальному некомерційному підприємстві «При-
карпатський обласний клінічний центр психічного 
здоров’я ІваноФранківської обласної ради», що 
свідчить про збільшення числа осіб на ІваноФран-
ківщині, які потребують психіатричної допомоги. 

Продовження табл. 3
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2. Серед пацієнтів, яким надавали стаціонарну 
психіатричну допомогу в Комунальному некомер-
ційному підприємстві «Прикарпатський обласний 
клінічний центр психічного здоров’я ІваноФранків-
ської обласної ради», переважали особи чоловічої 
статі, причому кількість чоловіків, які потребували 
психіатричної допомоги, збільшувалась з кожним 
роком. 

3. Серед пацієнтів, яким надавали стаціонарну 
психіатричну допомогу в Комунальному некомер-
ційному підприємстві «Прикарпатський обласний 
клінічний центр психічного здоров’я ІваноФранків-
ської обласної ради», протягом трьох років зростала 
питома частка міського населення. 

4. Протягом трьох років збільшувалась кількість 
пацієнтів з такими захворюваннями, як: органічні 
розлади, включно із симптоматичними, з них де-
менція, розлади особистості та поведінки органічної 
етіо логії; розлади внаслідок приймання психоак-
тивних речовин, шизофренія, невротичні розлади, 
пов’язані зі стресом, і соматоформні розлади, розла-
ди зрілої особистості й поведінки в дорослих, розла-
ди поведінки та емоцій, які зазвичай починаються в 
дитячому і підлітковому віці. Значне збільшення чис-
ла випадків розладів унаслідок приймання психо-
активних речовин можна пов’язати з міграційними 

процесами через воєнний стан, зростанням питомої 
частки внут рішньо переміщених осіб з територій, де 
такі розлади традиційно траплялися значно частіше. 
Значне збільшення числа випадків невротичних 
розладів, пов’язаних зі стресом, і соматоформних 
розладів, імовірно, також пов’язані зі страхом і три-
вогою внаслідок війни в Україні. 

5. Протягом трьох років зростала кількість ліжко
днів пацієнтів з такими захворюваннями, як: орга-
нічні розлади, включно із симптоматичними, з них 
розлади особистості та поведінки органічної етіо-
логії; розлади внаслідок приймання психоактивних 
речовин, шизофренія, невротичні розлади, пов’язані 
зі стресом, і соматоформні розлади, розлади зрілої 
особистості й поведінки в дорослих, розлади пове-
дінки та емоцій, які зазвичай починаються в дитячо-
му і підлітковому віці. Кількість ліжкоднів пацієнтів з 
невротичними розладами, пов’язаними зі стресом, 
і соматоформними розладами, ймовірно, значно 
збільшується через тяжчий і триваліший перебіг 
загострень психічних захворювань, що пов’язано з 
впливом війни в Україні на ментальне здоров’я осіб 
з ментальними розладами. 

6. Переважно серед хворих, які потребували дов-
готривалого догляду, понад 6 місяців у стаціонарі 
перебували пацієнти з деменцією.
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