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ФІЛОСОФСЬКА ДИЛЕМА: ЧИ Є ПРОЦЕС ТІЛЕСНОГО ВЛОСКОНАЛЕННЯ 

ШЛЯХОМ ДО СВОБОДИ І САМОРЕАЛІЗАЦІЇ,  

ЧИ НОВОЮ ФОРМОЮ РАБСТВА? 

Лифенко В.В. 

Науковий керівник: д.ф.н., професор Утюж І.Г. 

Запорізький державний медико-фармацевтичний університет 

 

У сучасному світі тілесне вдосконалення стало культурною нормою: спорт, дієти, 

пластична хірургія та демонстрація себе в соцмережах часто сприймаються як шлях до 

самореалізації. Але чи є це свободою? Чи це лише нова форма суспільного контролю? 

Мішель Фуко вказував, що тіло є об’єктом дисциплінарної влади. Дотримання 

стандартів краси не є вільним вибором, а підкоренням нормам. Люди добровільно 

відтворюють очікувані моделі, наприклад, тренуючись до виснаження, щоби відповідати 

"ідеалу". У цьому — сила впливу "невидимої" влади. 

Ніколас Роуз описував, як тиск на "здоровий спосіб життя" стає формою 

самоконтролю. Людина бере на себе відповідальність за своє тіло, однак водночас 

потрапляє у залежність від індустрії краси та фітнесу. Реклами дієт, спортивних програм і 

добавок закликають до особистої відповідальності, але насправді стимулюють 

відповідність зовнішнім вимогам. 

Томас Сас наголошував: медицина може перетворювати природне на патологічне. 

Так, зморшки чи індивідуальні риси тіла стають "дефектами", які треба виправити. Люди 

йдуть на ризиковані втручання, щоб відповідати культурним шаблонам, які щороку 

змінюються. 

Хань Бьонг-Чхоль зазначає: сучасна людина сама себе експлуатує. Постійне 

прагнення до досконалості — це не свобода, а м’яка форма примусу, де людина сама 

накладає на себе вимоги суспільства. 

З одного боку, тілесне вдосконалення може виражати свободу. З іншого — воно 

часто відображає прихований примус. Як показують Фуко, Роуз, Сас і Хань, тіло стало 

полем боротьби між самореалізацією і підпорядкуванням. І ця боротьба часто 

відбувається непомітно — всередині нас. 

 

ВАКЦИННА НЕРІШУЧІСТЬ СЕРЕД МОЛОДІ: СОЦІАЛЬНІ ЧИННИКИ ТА 

МОЖЛИВОСТІ ПРОФІЛАКТИКИ 

Попадинець О.М. 

Науковий керівник: доц., к.мед.н. Паламар І.В. 

Кафедра соціальної медицини та організації здоров’я 

Вінницький національний медичний університет ім. М.І.Пирогова 

 

Мета дослідження: Оцінити вплив соціальних факторів на формування 

негативного ставлення до вакцинації серед молоді та окреслити ефективні напрями 

подолання цієї тенденції. 

Матеріали та методи: Проаналізовано наукові публікації, результати міжнародних 

оглядів (ВООЗ, CDC, PubMed, eLIBRARY), а також дані соціологічних досліджень в 

Україні. Основними методами стали порівняльний аналіз, систематизація джерел, а також 

вивчення прикладів успішних інформаційних кампаній у сфері громадського здоров’я. 

Отримані результати: Серед провідних чинників, що формують нерішучість щодо 

вакцинації серед молоді, виявлено: 

– поширення недостовірної інформації в соціальних мережах; 

– брак довіри до медичних установ та органів влади; 

– низький рівень критичного мислення та медичної грамотності; 

– соціально-економічні бар’єри та нерівність доступу до медичних послуг. 

Ефективними підходами виявилися: використання цифрових платформ для 

поширення достовірної інформації, залучення молодіжних лідерів думок, розвиток 


