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Актуальність. Повномасштабна війна в Україні суттєво вплинула на всі сфери життя, 

зокрема на репродуктивне здоров’я населення. Питання народження дітей у воєнний час 

перестало бути виключно особистим вибором і набуло клінічного, демографічного та 

етичного значення. Для лікарської спільноти важливо не давати категоричних відповідей, а 

формувати зважену, доказову позицію та підтримувати пацієнтів у прийнятті індивідуальних 

рішень. Україна перебуває у стані «демографічної зими». Коефіцієнт відтворення населення 

впав до історичного мінімуму — 0,7–0,8. У 2025 році народилося лише ~168 000 дітей, що 

утричі менше за показники десятирічної давнини. Смертність стабільно перевищує 

народжуваність у 2,8–3 рази. Медіанний вік населення стрімко зростає, що робить кожну 

збережену репродуктивну можливість критично важливою для відновлення трудового ресурсу 

країни у майбутньому. Понад 45% пар свідомо відкладають народження до «стабілізації». 

Статистичний портрет народжуваності (2021–2026) 

Рік 

Кількість 

народжених 

дітей 

Динаміка 

порівняно з 

2021 

Примітки 

2021 273 772 — Останній рік перед повномасштабним 

вторгненням. 

2022 206 000 ↓ 25% Перший рік повномасштабного вторгнення. 

2023 187 387 ↓ 32% Падіння стабілізується, але триває. 

2024 176 100 ↓ 35% Кількість смертей перевищила народжуваність у 

2,8 раза. 

2025 168 778 ↓ 38% Темпи спаду сповільнилися до 4,5% на рік. 

Ключові положення. З позиції акушерства та гінекології вагітність під час війни не є 

абсолютним протипоказом, однак супроводжується значно вищими ризиками. Хронічний 

стрес, евакуації, порушення регулярного пренатального нагляду та обмежений доступ до 

спеціалізованої допомоги підвищують частоту гестаційної гіпертензії, прееклампсії, анемії та 

передчасних пологів. Дисфункція осі ГГЯ (Гіпоталамус-Гіпофіз-Яєчники): хронічний викид 

кортизолу та адреналіну блокує секрецію гонадотропін-рилізинг гормону. Це призводить до 

розвитку «воєнної аменореї» або ановуляторних циклів. Жінка фізіологічно залишається 

здоровою, але її мозок блокує зачаття як «небезпечне для плоду». Оваріальний резерв під 

тиском: Оксидативний стрес, викликаний постійними обстрілами та депривацією сну, 
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прискорює апоптоз ооцитів. У 2024–2026 рр. зафіксовано зростання випадків передчасного 

виснаження яєчників (POI) у жінок 25–32 років на 15%. Гестаційні ризики: Постійний 

симпато-адреналовий тонус викликає спазм судин матки, що веде до хронічної плацентарної 

недостатності, затримки росту плода та прееклампсії. 

Враховуючи, андрологічний вектор, є прихована загроза чоловічій фертильності. 

Військові та цивільні у зонах конфлікту піддаються впливу продуктів горіння палива, важких 

металів та порохових газів. Це спричиняє високу фрагментацію ДНК сперматозоїдів.  

Зовні нормозооспермія може бути збережена, але такий матеріал веде до ранніх викиднів  

(до 6-8 тижнів). Окрім того мають місце температурний та токсичний стрес. Тривале носіння 

бронежилетів, щільної форми та перебування у закритих просторах техніки викликає 

гіпертермію калитки, що пригнічує сперматогенез на термін до 3–4 місяців. Останні роки 

зростає відсоток сексуальної дисфункції: ПТСР та депресія у 2026 році стали провідними 

причинами психогенної еректильної дисфункції у чоловіків 20–40 років. 

Проте медицина 2026 року констатує: війна набула затяжного характеру, і очікування 

стає патологічним чинником, що призводить до безповоротного старіння репродуктивної 

системи. Станом на 2026 рік медична мережа України пройшла повну модернізацію:  

90% великих перинатальних центрів мають автономні підземні пологові зали, реанімації для 

немовлят та системи безперебійної подачі кисню. Вагітність перестала бути логістичним 

хаосом і стала керованим процесом. Народження дитини в умовах тривалого воєнного стану 

у 2026 році розглядається як реалізація репродуктивного потенціалу нації в умовах 

екстремальної адаптації. З медико-біологічної точки зору, незважаючи на хронічний стрес 

(дистрес), жіночий організм демонструє високі компенсаторні можливості. Сучасна 

акушерсько-гінекологічна служба України повністю адаптувала протоколи надання допомоги 

до умов конфлікту, забезпечуючи безперервний перинатальний нагляд. Ключовим фактором 

є функціонування системи НСЗУ, яка у 2026 році гарантує повний пакет безоплатної допомоги 

«Пологи». Сюди входить моніторинг стану плода, знеболення, медикаментозне забезпечення 

та неонатальна допомога високого рівня. Розвиток телемедицини дозволяє отримувати 

кваліфіковані консультації вузьких спеціалістів навіть у віддалених регіонах, що мінімізує 

ризики ускладнень вагітності. Важливим аспектом є епігенетичний фактор: формування 

нового покоління відбувається в умовах підвищеної суспільної солідарності та розвиненої 

системи психологічної реабілітації Всеукраїнської програми ментального здоров'я. 

Психосоматична стабільність матері підтримується за рахунок інтегрованих сервісів 

соціально-психологічного супроводу. 

Висновки. З позиції демографічної безпеки, відтворення населення у 2026 році є 

критично необхідним для запобігання незворотній депопуляції та деградації генофонду. 

Таким чином, медична спільнота оцінює народження дітей як стратегічно виправданий крок, 

підкріплений високою резистентністю медичної інфраструктури та комплексним підходом до 

збереження здоров'я матері та дитини. 

Медична спільнота - відіграє роль «вартових майбутнього», допомагаючи парам долати 

воєнний стрес та вікові обмеження. Демографічна безпека сьогодні — це не просто статистика, 

а стратегічна перемога над намірами ворога знищити українську націю. Лише через 

збереження репродуктивного потенціалу та підтримку молодих сімей Україна зможе 

забезпечити своє відновлення та сталий розвиток у поствоєнний період.  

Війна - це виклик, але життя неможливо зупинити. Медицина сьогодні має всі 

інструменти, щоб зробити цей шлях безпечним. 
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ТА ПЕРСПЕКТИВИ ЙОГО РОЗВИТКУ В ПІСЛЯВОЄННИЙ ПЕРІОД 
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Спілкування людини із живою природою завжди мало й має позитивній вплив на 

фізичне та психічне здоров′я. Зараз вже зрозуміло, що в умовах психологічного стресу, 

пов′язаного з війною, для відновлення так званого ментального здоров′я людям треба 

знаходити будь-які джерела радості і хорошого настрою. Перетинаючи кожного дня 

університетський парк викладачі та студенти підпадають під природньо позитивний вплив 

дерев які тут зростають, птахів, які мешкають у їх кронах. Парк притягає увагу, цікавість, 

викликає добрий настрій. Спостереження природних змін за сезонами року нагадує, що життя 

триває. Саме у цьому і полягає позитивне значення природньої рекреаційної зони університету 

- ландшафтного парку.  

 Розвиток паркової зони набрав сили останніми роками та зробив ЗДМФУ естетично 

привабливим закладом вищої освіти України. Якщо характеризувати парк, то його основу 

складають дорослі листвяні та хвойні дерева, як то клени і каштани, ялини в тому числі й 

унікальні смереки. Декілька рослин заслуговують особливої уваги. Це три величезних дуби, 

які зростають біля першої будівлі у ряді п’ятиповерхових гуртожитків. За значним обводом 

стовбура та широким розгалуженням гілок дуби (так звані дуби звичайні або лускаті, quercus) 

нагадують славно звісний Запорізький дуб. Їх вік невідомий, але за однією гіпотезою вони є 

залишками насаджень села Вознесенки, яка була розташована саме на цьому місті до 

побудування університету. Можливе й інше припущення. Вважаючи, що дерева ще досі не 

дали жолудів, а жолуді зазвичай з′являються на цій породі дерев не раніше як у віці  

60-70 років, саме цей вік і є для них найбільш вірогідним. І до речі відповідає він часу початку 

розбудови Запорізького медичного інституту наприкінці 60-х років минулого сторіччя. 

Здається, дерева можна вважати історичним символом учбового закладу, своєрідною 

пам′яткою природи місцевого значення. Можливо пройдуть роки й вони досягнуть розвитку 

славно звісного 700-річного Дуба. А поряд з ними існуватимете й ЗДМФУ?  

 Але не одними рослинами відвідувачів вражає парк. У ньому поступово з′являються 

цікаві та рідкісні тварини і птахи, які теж здатні дарувати людям радість спілкування з 

природою. Так, помічені відвідування будівель університету кам′яними куницями (Martes 

foina). Білки інколи провокують дорожно-транспортні пригоди, стрибаючі під колеса авто. 

Серед птахів на газонах інколи бачать фазанів (Phasianus сolchicus). А ось синиці-блакитні 


