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First Scientific and Practical Conference  with international participation   
«Communication as a necessary component of the educational process of future doctors and pharmacists»

December, 14,2022

ПОДОЛАННЯ СТИГМИ, СТИГМАТИЗАЦІЇ ТА ДИСКРИМІНАЦІЇ 
ХВОРИХ НА ТУБЕРКУЛЬОЗ

Процюк Р.Г., Норейко С.Б., Галан І.О., Бондаренко Я.В., Стополянський О.В., Потайчук В.І., 
Зименко  А.М.

Кафедра фтизіатрії та пульмонології
Завідувач кафедри:, проф., д.мед.н. Петренко В.І.
Національний медичний університет імені О.О. Богомольця
м. Київ, Україна

Вступ: Стигматизація, дискримінація хворих на туберкульоз є важливою проблемою, яка проявляється 
на кожному етапі діагностики, лікування та реабілітації. Стигма використовується для позначення не-
схвальної якості індивіда, а характер даної якості визначається не самою якістю, а нашим відношенням 
до неї. Слово «стигма» виникло у Давній Греції (грец. Stigma – тавро, пляма), де ізгоям ставили тавро 
розпеченим залізом, або намічали іншим способом, щоб інші люди могли ідентифікувати їх як таких, 
що зганьбилися своєю поведінкою. Починаючи з другої половини XIX століття вираз став вживатися у 
переносному значенні, як “мітка, ганебне клеймо”, в медицині, як ознака хвороби. У соціально-психоло-
гічному аспекті стигма є надзвичайно впливовим соціальним ярликом, який повністю змінює ставлення 
до інших людей і до себе, примушуючи ставитися до людини тільки як до носія небажаної якості.

Мета: Проаналізувати сутність явища стигми, стигматизації, дестигматизації, дискримінації, причини 
виникнення та подолання у хворих на туберкульоз. 

Матеріали і методи: Аналіз літературних джерел з електронних баз медичних публікацій.
Огляд: Стигма в буквальному перекладі означає “ярлик”, “клеймо”, “випалена рана”. Термін, стиг-

ма, не медичний, не діагноз. Важкість стану пацієнтів нерідко посилює стигматизація, “клеймування” та 
пов’язані з цим дискримінація, звинувачення. Під стигматизацією розуміють процес нав’язування людині 
або групі людей негативної соціальної ролі на основі певної наявної ознаки. Формування стигматиза-
ції відбувається на двох рівнях комунікації: міжособистісному і масовому. На першому рівні формується 
певна позиція по відношенню до тієї чи іншої особистості або групи людей, а на другому значну роль 
відіграють масові комунікації. У суспільстві завжди існувало упереджене ставлення до тих, у кого ви-
явлено туберкульоз. Це змушувало хворих приховувати свою хворобу від оточуючих. Захворювання на 
туберкульоз слід розглядати як психотравмуючу ситуацію, яка може змінити пОгляд, відношення людини 
до дійсності. Страх за своє здоров’я та здоров’я рідних, що виникає у зв›язку із потенційним зараженням 
також підсилює психологічну травматизацію.

Виділяють два типи стигми: зовнішню і внутрішню. Зовнішня стигма спрямована зовні на стигмати-
зовану особу і може проявлятися у різних формах: морального приниження, звинувачення, осуду, ігнору-
вання, фізичного насилля, презирливі вислови, “прізвиська”, насильство, страх зараження й інші форми. 
Іншими словами – це нетолерантне ставлення оточуючих до людини, яка чимось відрізняється від інших. 
Внутрішня стигма є результатом внутрішніх переживань людини, така стигма змінює ставлення людини 
до себе і проявляється у відчутті безпорадності, власної неповноцінності, непотрібності, нездатність на-
лагодити стосунки з людьми, страху дискримінації з боку інших людей, втраті контролю над ситуацією, 
упевненість, що твоя думка й інтереси не мають значення. Самостигматизація є серією заборон, пов’я-
заних з соціальною активністю, які люди накладають на власне життя, що супроводжується відчуттям 
неповноцінності й соціальної неспроможності та може привести до депресії та інших порушень. Виник-
нення внутрішньої стигми провокується ставленням та діями оточення, але, разом з тим, вона посилює 
зовнішню. Стигматизація завжди неухильно призводить до дискримінації, яку ще часто називають стиг-
матизацією в дії.

 Під терміном «дискримінація» розуміють навмисне обмеження прав частини населення, окремих груп 
чи індивідів за певною ознакою. У нашому випадку такою ознакою є туберкульоз, яка торкається не лише 
усіх сфер життя хворого, а й є перешкодою у подоланні епідемії в Україні. Стигматизація та дискримінація 
чинять сильний психологічний вплив на самосвідомість пацієнтів, викликаючи в них депресію, занижену 
самооцінку і відчай. Це підриває і виснажує сили людей, змушує їх звинувачувати самих себе в тому, що 
вони опинилися в такому скрутному становищі. Стигму пов’язану з туберкульозом можна описати, як 
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I науково-практична конференція з міжнародною участю  
«Комунікація як необхідна складова освітнього процесу майбутніх лікарів та провізорів»

14.12.2022 р.

процес знецінювання людей. Наш власний багаторічний практичний досвід, як лікаря-фтизіатра свідчить, 
що допомога необхідна не тільки хворим на туберкульоз, а і їх родичам. Більшість хворих на туберкульоз 
відчувають себе у вимушеній соціальній ізоляції (59%), не отримують емоційної підтримки (47%), вважа-
ють свою хворобу соціальним стражданням (38%), втомилися від тривалого лікування, стають інваліда-
ми, вони вже не вірять в одужання, пацієнти та члени їх сімей відчувають “клемо” туберкульозу. Відомо, 
що 79% людей відчувають страх перед хворими на туберкульоз і не приховують цього, крім того, 84% 
припиняють контакти з хворими та їх родичами і всіляко дистанціюючись від них. Біля 35% чоловіків та 
26% жінок вважають, що саме ця недуга спричинила розпад їх сім’ї. Загалом 39% людей, повідомили, що 
пережита стигма стала для них бар’єром для отримання медичних послуг.

Висновки: Стигматизація є вкрай важкою для вирішення проблемою на кожному етапі діагностування 
та лікування хворих на туберкульоз. Можливість її вирішення полягає у пошуку шляхів психологічної, со-
ціальної підтримки пацієнтів, підвищенні обізнаності людей, що дозволить змінити ставлення оточуючих 
і сприятиме швидкій адаптації у суспільстві тих, що перехворіли на туберкульоз. Подолання стигматизації 
та дискримінації є одним з найважливіших завдань, оскільки без цього неможливо забезпечити якісні па-
цієнт-орієнтовані послуги, досягти ефективного лікування та реабілітації хворих на туберкульоз.

Ключові слова: тавро, дискримінація, хвороба з “поганою репутацією”.
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