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склеротичного пошкодження панкреатичних островків 
Лангерганса внаслідок прогресування саме імунопатологічних 
процесів. 

Key words: immunipathological damage, pancreatic island. 
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Метою даного дослідження стало вивчення 

особливостей емоційно-вольової сфери жінок, які страждають на 
алкогольну залежність. 

В ході дослідження було продіагностовано 92 жінки у 
віці 29-52 роки, що мали діагноз алкогольна залежність, в якості 
основної групи (ОГ). До контрольної групи увійшли 89 жінок 
відповідного віку, без ознак алкогольної залежності. В 
дослідженні використовували психодіагностичний метод.  
Клініко-психологічне обстеження проводилось з використанням 
методів спостереження, клінічного інтерв’ю, а також 
психологічного тестування за допомогою методик «Особистісної 
шкали прояву тривоги Дж. Тейлор», методики «Самопочуття, 
активність, настрій» (САН),  методики експрес-діагностики 
невротизації Хека-Хеса, а також шкали депресії Зунга. 

Серед особливостей емоційно-вольової сфери у жінок з 
алкогольною залежністю вивчали рівень тривожності, 
особливості самооцінки власного психоемоційного стану, ступінь 
невротизації, а також наявність депресивних тенденцій. 

Особи, що відносяться до категорії високотривожних, 
спостерігались в 11,96% випадків в ОГ, що достовірно більше у 
порівнянні з КГ (різниця  достовірна (p<0,05)). Такі пацієнти 
схильні сприймати загрозу своїй самооцінці і життєдіяльності у 
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великому діапазоні ситуацій і реагувати дуже вираженим станом 
тривожності. В даному випадку зловживання алкоголем було 
компенсацією тривожності. 

Показники «Самопочуття», «Активність», «Настрій» в 
групах досліджених значно відрізнялися (достовірність 
відмінностей p <0,05 по кожному з факторів). У групі жінок, 
залежних від алкоголю, значення за трьома факторами 
наближалися до нуля, що свідчить про низький рівень 
самооцінки, зниження активності, тривожність, астенізацію, 
пасивність.  

Більшість досліджених ОГ мали високий рівень 
невротизації (82,60%), що проявлялось у підвищеній емоційній 
реактивності, схильності до негативних переживань (тривога, 
занепокоєння, напруженість, розгубленість, дратівливість). В КГ 
лише 7,86% осіб мали ознаки невротичного розладу (різниця  між 
групами є достовірною (p<0,05)). 

Субдепресивний стан відмічався у 33,69% осіб ОГ, що 
достовірно частіше у порівнянні з жінками КГ (1,12%; p<0,05). 
Цей стан характеризувався зниженим настроєм, песимістичною 
оцінкою подій і зниженням працездатності. Об'єктивно 
виявлялись загальмованість розумових і рухових процесів, значне 
зниження активності і працездатності. В деяких випадках 
наявними були суїцидні думки, зниження самооцінки, втрата 
перспективи майбутнього і песимістична оцінка минулого і 
сьогодення, втрата критичного ставлення до власного 
хворобливого стану. 

Легкий ступінь депресії, який характеризував 46,73% 
досліджених ОГ, проявлявся в нерізкому пригніченні настрою, 
деякому зниженні активності та інтересів, суб'єктивному відчутті 
загальмованості розумових процесів, ослабленні інтенсивності 
позитивних емоцій і зниженні життєрадісності і уяви, ослаблення 
прихильності до життя.  

Клінічний варіант депресії зустрічався лише серед 
досліджених ОГ (6,52% випадків) і характеризувався 
приєднанням маячних ідей (самознищення, винності, 
звинувачення та ін.), явищами депресивного ступору або 
меланхолійного збудження). В КГ більшість досліджених не мали 
ознак депресії (91,01% досліджених). 

Key words: alcohol addition, emotional sphere. 
 
 


