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ОСОБЛИВОСТІ ПСИХОФІЗІОЛОГІЧНИХ ЗМІН В ОРГАНІЗМІ 

ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ, ЩО ОТРИМАЛИ КОНТУЗІЮ В УМОВАХ 

СУЧАСНИХ БОЙОВИХ ДІЙ 

Контузія (від латинського contusion – «забій») в даному контексті 

визначає різновид саме черепно-мозкової травми (ЧМТ), отриманої шляхом 

ураження головного мозку вибуховою хвилею. Саме такі види травми являють 

собою складні ушкодження, оскільки, зазвичай, включають струс головного 

мозку, акустичні травми та вібротравми та додаткове забиття голови.  

За спостереженнями фахівців вибухова хвиля може спричиняти складне 

ураження організму, оскільки являє собою перегріте повітря. Вибухова хвиля 

надає термальне ураження тканин (покривів відкритих від одягу частин тіла, 

дихальних шляхів). В момент проходження хвилі, через різке підвищення 

тиску, пошкоджуються дрібні кровоносні судини мозку та гематоенцефалічний 

барʼєр. Проходження вибухової хвилі через очні ямки та додаткові пазухи носа 

викликають ураження орбіто-фронтальної кори мозку (поля Бродмана 10, 11, 

47). Посилюється негативний вплив на ЦНС через відбиття хвилі від 

внутрішньої поверхні черепа, що призводить до ушкодження ділянок на 

протилежній стороні головного мозку [1].  

https://dspace.udpu.edu.ua/bitstream/6789/4852/1/sosialgerontology.pdf


100 

 

Черепно-мозкова травма, викликана контузією, є причиною патогенного 

каскаду з ефектом морфо-функціональних змін головного мозку. При 

сагітальному напрямі дії ударної хвилі виникає гідродинамічний удар ліквору в 

ІІІ та ІV шлуночках, формується посилений тиск на вегетативні центри, 

розміщені на дні та стінках цих шлуночків, а також тиск на І, ІІІ, VІІІ черепно-

мозкові нерви. При прискоренно-кутовому гальмуванні виникають дифузні 

аксональні ураження, що локалізуються переважно в зонах фіксації головного 

мозку: mesencephalon, corpus callosum, truncus encephali [2].  Багаторазові 

дифузні аксональні ураження можуть провокувати появу хронічної 

травматичної енцефалопатії [3]. Внаслідок отриманих ушкоджень 

військовослужбовці після контузії зазнають значних психофізіологічних змін, 

що значно впливає на стан фізичного і ментального здоров'я.  

Наслідки контузії є індивідуальними, але ключовими факторами впливу є 

ступінь тяжкості самої травми, що залежить від відстані та сили вибуху (легка, 

помірна, важка), кількість епізодів травмування, наявність хронічних 

захворювань, рівень наданої медичної допомоги одразу після травмування, що є 

особливо актуальною проблемою в умовах сучасних бойових дій, а також стать 

та вік. Всі ці фактори мають вплив на прояв постконтузійного синдрому, який 

зазвичай включає низку розрізнених симптомів, таких як головний біль, 

запаморочення, підвищенна втомлюваність, дратівливість, труднощі з 

концентрацією та виконанням завдань на розумову діяльність, погіршення 

пам’яті, порушення сну, послаблення стійкості до стресу, емоційна 

збудженість, навіть зловживання алкоголем. Ці симптоми можуть 

супроводжуватись депресією, тривогою [4].  

Анонімне опитування військовослужбовців різних вікових груп, які 

знаходяться у зоні бойових дій близько 2-х років показало, що у переважної 

більшості діагностовано щонайменше дві контузії, різного ступеня тяжкості. 

Також виявлено, що навіть після трьох місяців після останньої контузії у 60% 

опитуваних відзначався головний біль, шум або свист у вухах, у 40% 

військовослужбовців є значні проблеми зі сном,які проявляються в безсонні, 
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тривожному, поверхневому сні, трапляються часті пробудження без причин,  

тривожні та депресивні стани вранці. За даними опитування у 20% осіб з 

діагностовано контузією час від часу трапляється нудота, запаморочення 

голови, є скарги на періодичну дратівливість, емоційну нестабільність.   

Отже, проблематика впливу контузій у військовослужбовців, на їхнє 

фізичне і ментальне здоров’я в умовах сьогодення, є надзвичайно актуальною і 

потребує глибокого вивчення. 
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