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ВСТУП 

 

Актуальність теми дослідження. Кризові ситуації, як феномен, що 

порушує стабільність психологічного гомеостазу, не лише ставлять під загрозу 

індивідуальну адаптацію, але й розкривають глибокі механізми взаємодії між 

зовнішніми подразниками та внутрішніми психофізіологічними реакціями.  

Теоретичне підґрунтя актуальності теми корениться в класичних 

моделях стресу, де криза постає як архетиповий тригер, що активує адаптивні 

та дезадаптивні механізми. Згідно з концепцією загального адаптаційного 

синдрому, стресова реакція є універсальною відповіддю організму на будь-яке 

значуще порушення рівноваги, а кризові ситуації, своєю чергою, 

репрезентують екстремальні форми такого порушення. Криза, як стан 

невизначеності та загрози, де традиційні копінг-стратегії виявляються 

неефективними, запускає каскад нейрофізіологічних процесів: від активації 

гіпоталамо-гіпофізарно-наднирникової осі до когнітивних переоцінок, що 

призводять до формування стресових реакцій. У цьому сенсі вивчення кризи 

як чинника дозволяє не лише описати етапи стресової мобілізації – тривогу, 

опору та виснаження – але й розкрити, як хронічна критичність може 

еволюціонувати в посттравматичні стани, де стрес перетворюється на 

перманентний психологічний конструкт. Така теоретична перспектива 

підкреслює актуальність теми, адже вона заповнює прогалину в розумінні 

переходу від гострої реакції до хронічної адаптаційної дисфункції, що є 

ключовим для розвитку превентивних моделей у психології. 

Більше того, у контексті когнітивно-оціночної теорії стресу кризові 

ситуації набувають ролі первинного оцінювача загрози, де суб'єктивне 

сприйняття кризи визначає інтенсивність та спрямованість стресової відповіді. 

Тут актуальність теми проявляється в необхідності теоретичного аналізу, як 

криза, будучи подією з високим ступенем неконтрольованості, провокує 

когнітивний дисонанс, що посилює емоційну лабільність і поведінкові 

дезорієнтації. Криза не є ізольованим інцидентом, а радше системним 
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феноменом, що інтегрує індивідуальні, групові та суспільні рівні, де стресова 

реакція слугує індикатором вразливості психіки.  

Мета дослідження: розглянути кризові ситуації як чинник виникнення 

стресових реакцій. 

Об’єкт дослідження: стресові реакції людини. 

Предмет дослідження: кризові ситуації як чинник виникнення стресових 

реакцій. 

Завдання дослідження:  

1. Розглянути поняття кризової ситуації у психології; 

2. Виявити провідні та другорядні чинники виникнення кризових 

ситуацій; 

3. Охарактеризувати стрес як форму реагування на виникнення кризової 

ситуації; 

4. Обґрунтувати умови та методики емпіричного дослідження 

особливостей стресового реагування в кризових ситуаціях  

5. Проаналізувати результати емпіричного дослідження особливостей 

стресового реагування в кризових ситуаціях; 

6. Розробити програму психокорекційної роботи з формування навичок 

коректного реагування в кризових ситуаціях; 

7. Оцінити ефективність психокорекційної роботи з формування 

навичок коректного реагування в кризових ситуаціях. 

Методи дослідження: методи теоретичного аналізу та систематизації 

наявних у психологічній науці знань; емпіричні методи: психодіагностичні 

методики. Обробка результатів дослідження проведена за допомогою 

математико-статистичних методів (оцінка міжкластерних розбіжностей за 

критерієм Пірсона). Узагальнення результатів здійснено з використанням 

інтерпретаційних методів (класифікація й узагальнення емпіричних даних). 

База дослідження. Дослідження проводилось на базі Громадської 

органiзацiї «Кризова психологiчна допомога» м. Днiпро та Днiпропетровськоi 

областi. Вибірка дослідження складалася з 52 осіб. 
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Теоретичне значення дослідження полягає у аналізі, поглибленні, 

систематизації наявних підходів до вивчення кризових ситуацій як чинника 

виникнення стресових реакцій. 

Практична значущість дослідження полягає у розробці програми 

психокорекційної роботи з формування навичок коректного реагування в 

кризових ситуаціях. 

Структура дослідження. Магістерська робота складається зі вступу, трьох 

розділів, висновків до них, загальних висновків, списку використаних джерел. 

Загальний обсяг роботи становить 109 сторінок, список використаних джерел 

налічує 50 найменувань. Робота містить 12 рисунків, 14 таблиць та 6 додатків, 

розміщених  на 11 сторінках.  
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РОЗДІЛ 1. ТЕОРЕТИЧНІ АСПЕКТИ ВИВЧЕННЯ 

ЗАКОНОМІРНОСТЕЙ РЕАГУВАННЯ В КРИЗОВИХ СИТУАЦІЯХ 

 

1.1. Поняття кризової ситуації у психології 

У сучасній психології поняття кризової ситуації розглядається як 

складний багатовимірний феномен, що пов’язаний із різкою зміною життєвих 

умов, порушенням усталених механізмів адаптації та необхідністю мобілізації 

внутрішніх психологічних ресурсів особистості. Кризові ситуації виникають 

унаслідок дії інтенсивних зовнішніх або внутрішніх чинників і 

супроводжуються високим рівнем емоційної напруги, тривоги та 

невизначеності [27; 32]. 

Науковці підкреслюють, що кризу слід розглядати не лише як негативне 

явище, але й як переломний момент, який може мати як деструктивні, так і 

потенційно конструктивні наслідки для особистісного розвитку [20; 48]. 

Згідно з позицією С. Д. Максименка, кризові стани активізують механізми 

саморегуляції та можуть сприяти переосмисленню життєвих цінностей і 

смислів, за умови наявності достатнього рівня психологічної зрілості [20]. 

У психологічній літературі виокремлюють кілька основних типів 

кризових станів, що відрізняються за походженням, тривалістю та 

інтенсивністю впливу на психіку особистості. Найбільш поширеними є вікові, 

особистісні, соціальні, професійні та екстремальні кризи [8; 14]. 

Вікові кризи пов’язані з переходом особистості на нові етапи психічного 

та соціального розвитку та є закономірними періодами у життєвому циклі 

людини. Вони виникають у результаті невідповідності між наявними 

психологічними ресурсами особистості та новими соціальними вимогами, що 

висуваються на певному етапі життя. У такі періоди відбувається 

переосмислення власного «Я», життєвих цілей, цінностей і соціальних ролей, 

що зумовлює підвищене психоемоційне напруження. Вікові кризи 

супроводжуються суттєвими змінами самооцінки, рівня домагань та емоційної 
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стабільності, що може значно підвищувати вразливість до стресових реакцій 

[29; 43]. 

Особливої уваги в наукових дослідженнях набувають підліткова та 

юнацька кризи, які характеризуються інтенсивними емоційними 

переживаннями, нестабільністю самооцінки та пошуком особистісної 

ідентичності. У цей період зростає чутливість до зовнішніх оцінок і соціальних 

очікувань, що за відсутності адекватної психологічної підтримки може 

призводити до розвитку тривожних і депресивних станів. Аналогічно, кризові 

періоди дорослого віку, зокрема так звана «криза середини життя», 

супроводжуються переглядом життєвих досягнень і професійних перспектив, 

що нерідко стає джерелом хронічного стресу та емоційного виснаження [14]. 

Особистісні кризи тісно пов’язані з внутрішніми психологічними 

конфліктами та втратою значущих життєвих орієнтирів. До них належать 

кризи ідентичності, сенсу життя, професійного та екзистенційного 

самовизначення. Виникнення таких криз часто зумовлюється різкими змінами 

життєвих обставин, зокрема втратою близьких, розлученням, серйозними 

захворюваннями або невдачами в професійній діяльності. У цих умовах 

особистість переживає стан психологічної дезорганізації, що проявляється у 

зниженні мотивації, відчутті безпорадності, тривожності та депресивних 

симптомах [17]. 

Дослідники підкреслюють, що особистісні кризи мають тісний зв’язок з 

рівнем емоційної зрілості та сформованістю механізмів саморегуляції. За 

умови недостатнього розвитку емоційно-вольової сфери кризові переживання 

можуть набувати затяжного характеру та сприяти формуванню неадаптивних 

форм стресового реагування. Водночас за наявності адекватних копінг-

ресурсів і соціальної підтримки особистісна криза може виконувати 

конструктивну функцію, сприяючи особистісному зростанню та 

переосмисленню життєвих смислів [14]. 

Таким чином, вікові та особистісні кризи є важливими психологічними 

чинниками виникнення стресових реакцій, оскільки вони порушують 
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внутрішню рівновагу особистості та вимагають значної мобілізації 

адаптаційних ресурсів. Інтенсивність і характер стресового реагування в таких 

умовах залежать від поєднання індивідуально-психологічних особливостей, 

життєвого досвіду та рівня психологічної підтримки, що актуалізує 

необхідність їх комплексного теоретичного та емпіричного вивчення. 

Соціальні кризи зумовлені несприятливими зовнішніми обставинами, 

серед яких провідне місце займають економічна нестабільність, соціальні 

конфлікти, вимушені зміни умов життя, а також воєнні дії. Такі кризові явища 

порушують звичний уклад життя особистості, знижують відчуття безпеки та 

передбачуваності майбутнього, що істотно впливає на психологічний стан 

людини. В умовах тривалої суспільної нестабільності особистість зазнає 

хронічного стресового навантаження, яке перевищує адаптаційні можливості 

психіки та сприяє формуванню дистресу [27; 32]. 

Хронічний соціальний стрес проявляється підвищеним рівнем тривожності, 

емоційною напругою, дратівливістю, а також порушеннями сну та когнітивної 

діяльності. За даними досліджень, тривалий вплив соціальних кризових 

факторів значно підвищує ризик розвитку психосоматичних розладів, 

депресивних станів і зниження загального рівня психологічного благополуччя 

[6; 18]. Особливо вразливими до таких впливів є особи з обмеженими 

соціальними ресурсами та недостатньо сформованими механізмами 

психологічної саморегуляції. 

Особливу увагу сучасні дослідники приділяють впливу воєнних криз на 

психічне здоров’я військовослужбовців і цивільного населення. Воєнні дії 

супроводжуються постійною загрозою життю, втратою близьких, вимушеним 

переміщенням і руйнуванням соціальних зв’язків, що зумовлює розвиток 

постстресових розладів, емоційного виснаження та дезадаптації [12; 19]. У 

цивільного населення воєнні кризи часто спричиняють стійке відчуття страху 

та безпорадності, що негативно позначається на психічному здоров’ї та 

соціальному функціонуванні. 
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Таким чином, соціальні кризи виступають потужним чинником 

виникнення стресових реакцій, інтенсивність яких визначається тривалістю 

кризового впливу, індивідуальними психологічними особливостями та рівнем 

соціальної підтримки особистості. 

Професійні кризові стани характерні для осіб, професійна діяльність 

яких пов’язана з підвищеним рівнем відповідальності, ризику та постійного 

психоемоційного напруження. До таких професій належать, зокрема, 

працівники силових структур, рятувальники, пілоти, медичні працівники, а 

також фахівці інших сфер, діяльність яких здійснюється в умовах 

невизначеності, дефіциту часу та високої ймовірності помилки. У зазначених 

професійних групах кризові ситуації часто мають систематичний характер і 

поєднуються з професійним стресом, емоційним виснаженням та синдромом 

емоційного вигорання [2; 5; 33]. 

Професійні кризи можуть виникати внаслідок надмірного 

навантаження, конфлікту ролей, невідповідності між особистісними 

очікуваннями та реальними умовами діяльності, а також під впливом 

екстремальних або травматичних подій. Тривалий вплив таких чинників 

призводить до зниження працездатності, емоційної дезорганізації, підвищеної 

тривожності та формування негативних ставлень до професійної діяльності 

[21; 24]. У результаті професійний стрес набуває хронічного характеру та 

може переходити у фазу дистресу. 

Особливе значення у подоланні професійних кризових станів має рівень 

сформованості копінг-ресурсів і психологічної стійкості фахівців. Як зазначає 

В. Ф. Боснюк, недостатній розвиток інтелектуально-емоційних ресурсів та 

ефективних копінг-стратегій зумовлює домінування неадаптивних форм 

подолання стресу, таких як уникання, емоційне пригнічення або агресивні 

реакції [3; 4]. Натомість використання конструктивних копінг-стратегій 

сприяє збереженню психічного здоров’я, підвищенню професійної надійності 

та попередженню емоційного вигорання. 
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Таким чином, професійні кризові стани є важливим чинником 

формування стресових реакцій, а їх подолання потребує системного 

психологічного супроводу та розвитку адаптивних механізмів стресостійкості 

у фахівців ризиконебезпечних професій. 

Стрес у контексті кризових ситуацій розглядається як універсальна 

психофізіологічна реакція організму на загрозу або перевантаження 

адаптаційних можливостей. Класичне трактування стресу як загального 

адаптаційного синдрому передбачає наявність стадій тривоги, опору та 

виснаження [32; 45]. 

Однак сучасні дослідження наголошують на індивідуальній 

варіативності стресових реакцій, що зумовлюється особистісними 

характеристиками, рівнем емоційної стійкості та сформованістю копінг-

стратегій [23; 42]. У кризових умовах стрес може набувати форми дистресу, 

що супроводжується порушенням когнітивних процесів, емоційною 

дезорганізацією та зниженням ефективності діяльності [27; 28]. 

 

 

Рис. 1.1. Кризові ситуації як чинник виникнення стресових реакцій 

Дослідники зазначають, що хронічний стрес, спричинений тривалими 

кризовими ситуаціями, негативно впливає на психічне здоров’я особистості та 

може призводити до розвитку постстресових розладів [18; 28]. Особливої 
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уваги потребують групи підвищеного ризику, зокрема військовослужбовці та 

особи, які пережили екстремальні події [15; 19]. 

Емоційна сфера відіграє ключову роль у формуванні стресових реакцій 

у кризових ситуаціях. Рівень емоційної зрілості, здатність до усвідомлення та 

регуляції власних емоцій значною мірою визначають ефективність адаптації 

особистості [14; 25; 37]. Як зазначають О. С. Кочарян і М. А. Півень, емоційна 

зрілість сприяє зниженню інтенсивності негативних переживань і підвищує 

стресостійкість [14]. 

Важливим чинником є також емоційний інтелект, який забезпечує 

адекватне розпізнавання емоційних сигналів та вибір конструктивних 

способів реагування [25]. У кризових умовах недостатній рівень емоційного 

інтелекту може сприяти формуванню дезадаптивних реакцій, зокрема агресії, 

уникання або емоційного оціпеніння [17; 37]. 

Гендерні та вікові особливості також впливають на специфіку 

стресового реагування. Дослідження свідчать, що жінки частіше 

демонструють емоційно забарвлені реакції на кризу, тоді як чоловіки схильні 

до поведінкових форм подолання стресу [1; 40]. Водночас у різні вікові 

періоди домінують різні стратегії адаптації, що пов’язано з рівнем життєвого 

досвіду та сформованістю психологічних ресурсів [7; 16]. 

Копінг-стратегії розглядаються як свідомі та несвідомі способи 

подолання стресових і кризових ситуацій. У наукових дослідженнях 

виокремлюють проблемно-орієнтовані, емоційно-орієнтовані та уникальні 

копінг-стратегії [3; 21]. 

Ефективність копінг-поведінки залежить від поєднання особистісних 

ресурсів, соціальної підтримки та характеру кризової ситуації. У професіях з 

підвищеним рівнем ризику конструктивні копінг-стратегії відіграють 

вирішальну роль у збереженні психічного здоров’я та професійної надійності 

[30; 34]. Як підкреслює В. І. Розов, формування адаптивних антистресових 

технологій сприяє підвищенню стійкості особистості до кризових впливів [35]. 
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Отже, кризова ситуація є феноменом, яке характеризується порушенням 

стабільності системи, високим рівнем невизначеності, обмеженістю часу для 

реакції, значним впливом на функціонування системи, потребою в 

нестандартних рішеннях та емоційним навантаженням. Теоретичне розуміння 

кризи дозволяє не лише аналізувати її природу, але й розробляти стратегії для 

її подолання. Криза, попри свою деструктивну природу, може слугувати 

каталізатором змін, відкриваючи нові можливості для розвитку системи. 

Таким чином, вивчення кризових ситуацій є важливим для розуміння динаміки 

соціальних, економічних та організаційних процесів, а також для формування 

ефективних механізмів управління в умовах нестабільності. 

Таким чином, кризові ситуації є потужним чинником виникнення 

стресових реакцій, інтенсивність і спрямованість яких визначаються 

сукупністю індивідуально-психологічних, соціальних та професійних 

факторів. Теоретичний аналіз проблеми свідчить про необхідність 

комплексного підходу до вивчення кризових станів і механізмів стресового 

реагування, що створює наукове підґрунтя для подальшого емпіричного 

дослідження. 

 

1.2. Провідні та другорядні чинники виникнення кризових ситуацій 

Кризові ситуації є складними явищами, що виникають унаслідок 

взаємодії множинних факторів, які впливають на індивідуума, групу чи 

суспільство. Ці фактори можна умовно поділити на дві основні категорії: 

зовнішні, що охоплюють економічні та соціальні аспекти, та внутрішні, 

пов’язані з особистісними переконаннями та емоційною нестабільністю [21]. 

Розуміння природи цих чинників дозволяє глибше осягнути механізми 

виникнення криз і розробити ефективні стратегії їх подолання.  

Зовнішні чинники кризових ситуацій формуються в контексті 

суспільного середовища, в якому перебуває індивід чи група. Вони включають 

економічні та соціальні аспекти, які створюють умови для дестабілізації та 

напруги. Економічні чинники відіграють ключову роль у формуванні кризових 
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ситуацій, оскільки матеріальна нестабільність часто стає каталізатором 

психологічного дискомфорту [33]. Наприклад, економічна нестабільність, 

спричинена інфляцією, безробіттям чи фінансовими потрясіннями, може 

призводити до втрати безпеки та впевненості у майбутньому.  

Обмеження доступу до базових ресурсів, таких як житло, їжа чи медична 

допомога, створює відчуття безпорадності, що посилює тривожність і може 

переростати в кризовий стан. Економічна нерівність також відіграє важливу 

роль, оскільки вона породжує соціальну напругу, відчуження та конфлікти між 

різними групами населення. 

Соціальні чинники, своєю чергою, пов’язані з динамікою суспільних 

відносин і культурними особливостями. Соціальна ізоляція, дискримінація чи 

стигматизація можуть створювати відчуття неприйняття, що підриває 

психологічну стійкість людини. Наприклад, у суспільствах із високим рівнем 

поляризації чи конфліктності, де панують стереотипи чи упередження, люди 

можуть відчувати себе відторгнутими, що провокує внутрішню напругу та 

кризові стани.  

Крім того, швидкі суспільні зміни, такі як глобалізація, міграція чи 

урбанізація, можуть викликати культурний шок або втрату ідентичності, що 

також сприяє виникненню криз [48]. Вплив соціальних мереж і медіа також не 

можна недооцінювати: надмірна інформаційна насиченість, дезінформація чи 

тиск суспільних очікувань можуть посилювати відчуття тривоги та 

невпевненості. 

Зовнішні чинники діють як тригери, що активізують або посилюють 

кризові ситуації. Вони створюють несприятливе середовище, яке обмежує 

можливості людини адаптуватися до викликів. Однак зовнішні чинники рідко 

діють ізольовано – вони тісно пов’язані з внутрішніми аспектами, які 

визначають, як людина сприймає та реагує на ці виклики. 

Внутрішні чинники кризових ситуацій стосуються індивідуальних 

психологічних і когнітивних характеристик людини, які впливають на її 

здатність справлятися з труднощами. Особистісні переконання є одним із 
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ключових внутрішніх чинників, оскільки вони формують світогляд і 

визначають, як людина інтерпретує події [34]. Наприклад, ірраціональні 

переконання, такі як катастрофізація (сприйняття будь-якої проблеми як 

глобальної катастрофи) або перфекціонізм, можуть посилювати відчуття 

безнадійності в складних ситуаціях.  

Люди з ригідними переконаннями, які не допускають компромісів чи 

альтернативних поглядів, часто виявляються менш адаптивними до змін, що 

підвищує ризик кризи. Наприклад, переконання, що успіх залежить виключно 

від особистих зусиль, може призводити до самозвинувачення в умовах 

економічної нестабільності, коли зовнішні обставини обмежують можливості. 

Емоційна нестабільність є ще одним важливим внутрішнім чинником. 

Люди з низькою емоційною регуляцією схильні до надмірних реакцій на 

стресові ситуації, що може переростати в панічні стани, депресію чи агресію 

[27]. Наприклад, хронічна тривожність або схильність до песимізму може 

призводити до того, що навіть незначні труднощі сприймаються як 

непереборні.  

Емоційна нестабільність також може бути пов’язана з недостатньою 

самооцінкою або відсутністю навичок саморегуляції, що ускладнює здатність 

людини справлятися з викликами. У таких випадках зовнішні стресові 

фактори, як-от втрата роботи чи соціальний конфлікт, можуть сприйматися як 

катастрофічні, що провокує кризовий стан. 

Внутрішні чинники не лише впливають на сприйняття зовнішніх подій, 

але й визначають стратегії їх подолання. Наприклад, людина з гнучкими 

переконаннями та високим рівнем емоційної стійкості може сприймати 

економічну нестабільність як тимчасовий виклик, тоді як людина з ригідними 

переконаннями та емоційною нестабільністю може бачити в цьому загрозу 

своєму існуванню. Таким чином, внутрішні чинники діють як фільтр, через 

який людина сприймає зовнішній світ. 

Кризові ситуації рідко виникають виключно через зовнішні чи 

внутрішні чинники – найчастіше вони є результатом їх взаємодії. Зовнішні 
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обставини, такі як економічна нестабільність чи соціальні конфлікти, 

створюють умови для стресу, але те, як людина реагує на ці умови, залежить 

від її внутрішніх характеристик [37].  

Наприклад, економічна криза може викликати тривогу в усіх членів 

суспільства, але людина з ірраціональними переконаннями про власну 

неспроможність може зазнати глибшого психологічного стресу, ніж людина з 

адаптивними стратегіями мислення. Аналогічно, соціальна ізоляція може 

посилювати емоційну нестабільність, якщо людина не має внутрішніх ресурсів 

для самопідтримки. 

Ця взаємодія також може створювати ефект зворотного зв’язку. 

Наприклад, емоційна нестабільність може призводити до імпульсивних 

рішень, які погіршують економічне становище людини, що, своєю чергою, 

посилює її тривожність. Таким чином, зовнішні та внутрішні чинники 

утворюють складну систему, де кожен елемент впливає на інший, створюючи 

динаміку, що може або загострювати кризу, або сприяти її подоланню. 

Основні причини криз часто пов’язані з економічними, політичними чи 

соціальними потрясіннями, однак другорядні чинники, такі як вплив оточення, 

тимчасові стресові події та культурні особливості, відіграють не менш 

важливу роль у формуванні передумов для кризи та її розвитку. Ці чинники, 

хоча й не завжди є первинними тригерами, можуть значно посилювати або 

модифікувати перебіг кризових ситуацій, впливаючи на сприйняття, поведінку 

та реакції індивідів і спільнот [41].  

Оточення, у якому перебуває індивід чи спільнота, є одним із ключових 

факторів, що формують їхню вразливість до кризових ситуацій. Під оточенням 

у цьому контексті розуміється як фізичне, так і соціальне середовище, що 

включає географічні умови, інфраструктуру, доступ до ресурсів, а також 

соціальні зв’язки, норми та очікування. Фізичне оточення може впливати на 

виникнення криз через обмеження ресурсів або несприятливі умови. 

Наприклад, регіони з нестабільними кліматичними умовами, такими як посухи 

чи повені, створюють передумови для економічної чи гуманітарної 
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нестабільності, що може перерости в кризу. Соціальне оточення, своєю 

чергою, визначає рівень підтримки, яку індивід чи група можуть отримати в 

умовах стресу. Відсутність міцних соціальних зв’язків, ізоляція або конфліктні 

стосунки в спільноті можуть посилювати відчуття безпорадності та сприяти 

ескалації кризових явищ. 

Крім того, оточення формує психологічний клімат, який впливає на 

сприйняття потенційних загроз. У середовищі, де домінує недовіра, страх або 

конкуренція, навіть незначні виклики можуть сприйматися як критичні, що 

призводить до надмірної реакції або паніки. Наприклад, у тісно пов’язаних 

спільнотах, де інформація поширюється швидко, чутки чи дезінформація 

можуть спровокувати масові реакції, які переростають у кризові ситуації. 

Таким чином, оточення діє як фільтр, через який зовнішні події 

інтерпретуються та оцінюються, що може як амортизувати, так і посилювати 

кризовий потенціал. 

Тимчасові стресові події є ще одним важливим другорядним чинником, 

що впливає на виникнення кризових ситуацій. Ці події, як правило, мають 

обмежений часовий діапазон, але їхній вплив може бути значним, якщо вони 

накладаються на вже існуючі напруження. До таких подій належать особисті 

втрати, конфлікти, фінансові труднощі, природні катаклізми або суспільні 

потрясіння, які мають тимчасовий характер [31]. Хоча самі по собі ці події 

можуть не бути достатніми для спричинення масштабної кризи, вони здатні 

виступати каталізатором, активізуючи приховані вразливості. 

Теоретично, тимчасові стресові події впливають на кризовий потенціал 

через механізм накопичення стресу. Згідно з концепцією стресового 

навантаження, кожна стресова подія додає певний «тягар» до психологічного 

чи соціального стану індивіда або групи. Якщо ці події накопичуються 

швидше, ніж система здатна їх компенсувати, виникає ризик кризового зриву. 

Наприклад, тимчасова втрата роботи може не мати катастрофічних наслідків 

для людини з міцною соціальною підтримкою та фінансовими резервами, але 
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для людини, яка вже перебуває в стані хронічного стресу, ця подія може стати 

вирішальним фактором, що призведе до психологічної чи соціальної кризи. 

Крім того, тимчасові стресові події можуть змінювати сприйняття 

реальності, що впливає на прийняття рішень. У стані стресу люди схильні до 

імпульсивних або ірраціональних дій, що може погіршувати ситуацію. 

Наприклад, у суспільстві, яке переживає тимчасові економічні труднощі, 

масові протести чи паніка можуть виникнути не стільки через саму подію, 

скільки через її інтерпретацію як загрози для майбутнього. Таким чином, 

тимчасові стресові події діють як тригери, що активують або посилюють 

кризові процеси в системах, які вже перебувають у стані нестабільності. 

Важливо зазначити, що вплив оточення, тимчасові стресові події та 

культурні особливості рідко діють ізольовано. Їхня взаємодія створює складну 

мережу впливів, яка може як посилювати, так і послаблювати кризовий 

потенціал. Наприклад, несприятливе фізичне оточення, таке як бідний регіон 

із обмеженим доступом до ресурсів, може посилювати вплив тимчасових 

стресових подій, таких як економічний спад. У свою чергу, культурні 

особливості, такі як високий рівень колективізму, можуть сприяти мобілізації 

спільноти для подолання кризи, але за умови, що соціальне оточення 

забезпечує достатній рівень довіри та співпраці. 

Така взаємодія підкреслює системний характер кризових ситуацій. 

Другорядні чинники не лише впливають на виникнення криз, але й формують 

їхній перебіг і наслідки. Наприклад, у суспільстві з високим рівнем соціальної 

ізоляції (оточення) тимчасові стресові події, такі як природні катаклізми, 

можуть призвести до глибших криз через брак колективної реакції, тоді як у 

культурах із сильними традиціями взаємодопомоги подібні події можуть бути 

швидко нейтралізовані [29]. 

Провідні чинники виникнення кризових ситуацій – зовнішні (економічні 

та соціальні) та внутрішні (особистісні переконання та емоційна 

нестабільність) – є взаємопов’язаними аспектами, які визначають динаміку 

психологічних і соціальних криз. Зовнішні чинники створюють об’єктивні 
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умови для стресу, тоді як внутрішні чинники визначають суб’єктивне 

сприйняття цих умов і здатність людини адаптуватися до них.  

Другорядні чинники, такі як вплив оточення, тимчасові стресові події та 

культурні особливості, відіграють важливу роль у виникненні та розвитку 

кризових ситуацій. Хоча вони не завжди є первинними причинами криз, їхній 

вплив визначає вразливість систем до зовнішніх і внутрішніх викликів. 

Оточення формує контекст, у якому криза розгортається, тимчасові стресові 

події діють як тригери, а культурні особливості визначають сприйняття та 

стратегії реагування.  

 

1.3. Стрес як форма реагування на виникнення кризової ситуації 

Стрес є невід’ємною частиною людського існування, виступаючи 

універсальною реакцією організму на виклики зовнішнього або внутрішнього 

середовища. У кризових ситуаціях, коли людина стикається з загрозою, 

невизначеністю чи значними змінами, стрес набуває особливої інтенсивності, 

викликаючи як фізіологічні, так і психологічні прояви [13].  

Фізіологічна реакція на стрес у кризових ситуаціях є результатом 

активації складних нейроендокринних механізмів, спрямованих на адаптацію 

організму до викликів. У момент сприйняття загрози мозок, зокрема 

мигдалеподібне тіло, оцінює ситуацію як небезпечну, запускаючи каскад 

фізіологічних змін. Центральну роль у цьому процесі відіграє симпатична 

нервова система, яка активує реакцію «бий або біжи» [15]. Ця реакція 

супроводжується викидом адреналіну та норадреналіну з надниркових залоз, 

що спричиняє прискорення серцебиття, підвищення артеріального тиску та 

прискорення дихання. Такі зміни забезпечують швидке постачання кисню та 

поживних речовин до м’язів, готуючи організм до негайної дії. 

Крім симпатичної активації, стрес у кризових ситуаціях задіює 

гіпоталамо-гіпофізарно-надниркову вісь. Гіпоталамус виділяє кортикотропін-

рилізинг-гормон, який стимулює гіпофіз до секреції адренокортикотропного 



20 
 

 

гормону. Останній, у свою чергу, активує надниркові залози до продукування 

кортизолу – гормону стресу [14].  

Кортизол мобілізує енергетичні ресурси організму, підвищуючи рівень 

глюкози в крові, але при тривалому впливі може викликати виснаження, 

порушення імунної функції та проблеми з травленням. У кризових ситуаціях, 

коли стрес є гострим, організм може також реагувати соматичними проявами, 

такими як тремтіння, пітливість, відчуття сухості в роті, головний біль або 

дискомфорт у шлунку. Ці симптоми відображають спробу організму 

адаптуватися до екстремальних умов [28]. 

Хронічний стрес, який може виникати внаслідок затяжних кризових 

ситуацій, призводить до тривалого підвищення рівня кортизолу, що негативно 

позначається на фізіологічному стані. Наприклад, тривала активація 

симпатичної нервової системи може спричинити гіпертонію або серцево-

судинні розлади, тоді як порушення травлення або безсоння стають 

поширеними скаргами [27]. Таким чином, фізіологічні прояви стресу є 

комплексною відповіддю організму, яка в короткостроковій перспективі 

сприяє виживанню, але при тривалій дії може мати деструктивні наслідки. 

Психологічні реакції на стрес у кризових ситуаціях є індивідуальними і 

залежать від особливостей особистості, попереднього досвіду та контексту 

ситуації. Однак серед найпоширеніших реакцій виділяються тривога, апатія та 

агресія, кожна з яких відображає різні аспекти психоемоційного реагування. 

Тривога є однією з найпоширеніших психологічних реакцій на стрес і 

характеризується відчуттям неспокою, страху або невизначеності щодо 

майбутнього. У кризових ситуаціях тривога виникає як відповідь на сприйняту 

загрозу, коли людина відчуває втрату контролю над обставинами [30].  

На когнітивному рівні тривога проявляється у нав’язливих думках, 

труднощах із концентрацією та перебільшенні небезпеки. Емоційно вона 

супроводжується почуттям напруги, занепокоєння або паніки. Тривога може 

мати адаптивну функцію, мобілізуючи людину до пошуку рішень, але при 

надмірній інтенсивності вона паралізує, знижуючи здатність до раціонального 
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мислення та ефективних дій [22]. Наприклад, у ситуації стихійного лиха 

тривога може спонукати людину швидко евакуюватися, але в надмірному 

прояві може призвести до паніки та хаотичної поведінки. 

Апатія, на відміну від тривоги, є реакцією, що характеризується 

емоційною та мотиваційною пасивністю. У кризових ситуаціях апатія виникає, 

коли людина відчуває безсилля або втрачає віру в можливість вплинути на 

ситуацію. Цей стан може бути захисною реакцією психіки, яка намагається 

зменшити емоційне перевантаження шляхом відсторонення [21].  

На когнітивному рівні апатія проявляється у байдужості до подій, 

зниженні інтересу до вирішення проблем і відчутті безнадії. Емоційно вона 

супроводжується втратою мотивації, відчуттям порожнечі або 

відстороненості. Апатія може бути особливо вираженою в умовах затяжних 

криз, коли людина стикається з тривалим почуттям безвиході, наприклад, у 

ситуації втрати близьких чи економічної нестабільності. Хоча апатія може 

тимчасово знижувати рівень стресу, вона ускладнює активне подолання кризи, 

що може погіршувати загальний стан. 

Агресія є ще однією типовою реакцією на стрес, яка виникає як прояв 

фрустрації або спроба відновити контроль над ситуацією. У кризових 

ситуаціях агресія може бути спрямована на зовнішні об’єкти, інших людей або 

навіть на себе. Вона виникає, коли людина сприймає ситуацію як 

несправедливу або відчуває загрозу своїм базовим потребам [11].  

На когнітивному рівні агресія супроводжується звинуваченням інших, 

нетерпимістю або імпульсивним мисленням. Емоційно вона проявляється у 

гніві, роздратуванні або ворожості. Наприклад, у ситуації конфлікту чи 

обмеження ресурсів людина може реагувати агресивно, щоб захистити свої 

інтереси. Однак агресія не завжди є деструктивною: у деяких випадках вона 

може мотивувати до рішучих дій, спрямованих на подолання перешкод [18]. 

Проте її неконтрольовані прояви часто ускладнюють міжособистісні стосунки 

та погіршують ситуацію. 
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Фізіологічні та психологічні реакції на стрес у кризових ситуаціях тісно 

пов’язані. Наприклад, підвищення рівня адреналіну може посилювати 

тривогу, створюючи відчуття внутрішньої напруги, тоді як тривалий 

стресовий стан може призводити до виснаження, що сприяє апатії. Агресія, 

своєю чергою, може бути підсилена фізіологічною активацією симпатичної 

нервової системи, яка готує організм до дії. Цей взаємозв’язок підкреслює, що 

стрес є цілісною реакцією, яка охоплює як тілесні, так і психічні процеси. 

У кризових ситуаціях важливо враховувати індивідуальні особливості 

реагування. Наприклад, люди з високим рівнем тривожності можуть бути 

більш схильними до паніки, тоді як ті, хто має тенденцію до уникнення, 

частіше демонструють апатію. Агресивні реакції можуть бути більш 

характерними для осіб із низькою толерантністю до фрустрації. Ці відмінності 

визначають, як людина справлятиметься з кризою та які стратегії подолання 

вона обере [16]. 

Подолання стресу (англ. coping) у кризових умовах передбачає 

сукупність когнітивних, емоційних і поведінкових стратегій, спрямованих на 

зниження напруження, відновлення психологічної рівноваги та адаптацію до 

нових обставин. Ці стратегії можуть бути спрямованими на вирішення 

проблеми, управління емоціями або зміну сприйняття ситуації. Умовно їх 

можна класифікувати за кількома основними підходами, кожен із яких має свої 

особливості та застосовність залежно від контексту кризи [19]. 

Проблемно-орієнтоване подолання передбачає активні дії, спрямовані 

на зміну або вирішення джерела стресу. У кризових умовах цей підхід може 

включати пошук інформації, планування дій, залучення ресурсів або пряме 

вирішення проблеми. Наприклад, у ситуації економічної кризи людина може 

шукати нові джерела доходу, переглядати бюджет або звертатися за 

допомогою до соціальних служб. Теоретично цей підхід базується на 

припущенні, що контроль над зовнішніми обставинами знижує відчуття 

безпорадності та сприяє відновленню стабільності [10]. 
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Основною перевагою проблемно-орієнтованого подолання є його 

спрямованість на зміну об’єктивних умов, що може мати довгостроковий 

ефект [9]. Проте в умовах кризи, коли зовнішні фактори часто є некерованими 

(наприклад, природні катастрофи чи політична нестабільність), цей підхід 

може бути обмеженим. У таких випадках надмірна концентрація на вирішенні 

проблеми без достатніх ресурсів може навіть посилювати стрес, викликаючи 

фрустрацію. 

Емоційно-орієнтоване подолання фокусується на регуляції емоційних 

реакцій, викликаних кризою. Цей підхід включає такі стратегії, як 

самозаспокоєння, вираження емоцій, пошук емоційної підтримки або 

переосмислення ситуації. Наприклад, людина може звернутися до близьких за 

підтримкою, практикувати техніки релаксації або переформулювати кризу як 

можливість для особистісного зростання. Теоретично цей підхід спирається на 

ідею, що управління внутрішнім емоційним станом може зменшити 

психологічне навантаження, навіть якщо зовнішні обставини залишаються 

незмінними [4]. 

Емоційно-орієнтоване подолання є особливо ефективним у ситуаціях, 

коли джерело стресу неможливо усунути. Наприклад, у разі втрати близької 

людини людина може зосередитися на прийнятті горя через ритуали, 

медитацію або розмову з іншими. Проте надмірне використання цього 

підходу, особливо уникнення реальності чи заперечення проблеми, може 

призводити до пасивності та ускладнювати довгострокову адаптацію [6]. 

Когнітивне переосмислення, або рефреймінг, є стратегією, що 

передбачає зміну сприйняття кризової ситуації. Замість того, щоб розглядати 

кризу як загрозу, людина може інтерпретувати її як виклик, можливість для 

зростання або тимчасове явище [3]. Наприклад, у ситуації втрати роботи 

людина може переосмислити це як шанс для професійного перепрофілювання 

або розвитку нових навичок. Цей підхід спирається на когнітивну теорію, яка 

підкреслює роль суб’єктивного сприйняття в формуванні емоційних реакцій. 
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Когнітивне переосмислення є потужним інструментом у кризових 

умовах, оскільки воно дозволяє людині зберегти відчуття контролю та надії, 

навіть коли об’єктивні обставини залишаються складними. Однак успішність 

цього підходу залежить від індивідуальних когнітивних ресурсів, таких як 

гнучкість мислення та здатність до саморефлексії. Для людей із низьким 

рівнем психологічної стійкості цей метод може бути складним у реалізації. 

Соціально-орієнтоване подолання передбачає залучення соціальних 

ресурсів для боротьби зі стресом. Це може включати пошук підтримки в сім’ї, 

друзів, громадських організацій або професійних спільнот [7]. У кризових 

умовах соціальна підтримка відіграє ключову роль, оскільки вона забезпечує 

як емоційну, так і практичну допомогу. Наприклад, у період економічної 

нестабільності спільнота може об’єднуватися для обміну ресурсами, 

інформацією чи взаємодопомогою. 

Теоретично цей підхід спирається на концепцію соціального капіталу, 

яка підкреслює важливість міжособистісних зв’язків для психологічного 

благополуччя. Соціальна підтримка може знижувати відчуття ізоляції та 

сприяти формуванню спільного наративу подолання кризи [20]. Однак 

ефективність цього підходу залежить від доступності соціальних мереж і 

якості цих зв’язків. У деяких випадках, наприклад, у громадах із високим 

рівнем конфліктів, соціальна підтримка може бути обмеженою. 

У кризових умовах багато людей звертаються до духовних або 

екзистенційних стратегій, які допомагають знайти сенс у складних 

обставинах. Це може включати релігійні практики, медитацію, пошук вищого 

сенсу або перегляд власних життєвих цінностей [24]. Наприклад, людина може 

знайти розраду в молитві, філософських роздумах або волонтерській 

діяльності, що сприяє відчуттю приналежності до чогось більшого. 

Теоретично духовні стратегії спираються на екзистенціальну 

психологію, яка розглядає пошук сенсу як ключовий механізм подолання 

стресу. Цей підхід може бути особливо ефективним у ситуаціях, коли людина 

стикається з невизначеністю або втратою, оскільки він дозволяє 
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трансформувати негативний досвід у джерело внутрішньої сили. Проте для 

людей, які не мають сформованих духовних переконань, цей підхід може бути 

менш доступним [33]. 

Важливо зазначити, що ефективність стратегій подолання стресу 

залежить від контексту кризи та індивідуальних особливостей людини. 

Наприклад, проблемно-орієнтоване подолання може бути ефективним у 

ситуаціях, де людина має контроль над обставинами, тоді як емоційно-

орієнтоване подолання більше підходить для некерованих криз. Крім того, 

комбінація різних стратегій часто є більш ефективною, ніж використання 

лише однієї. Наприклад, людина може поєднувати когнітивне переосмислення 

з пошуком соціальної підтримки, що дозволяє одночасно регулювати 

емоційний стан і знаходити практичні рішення. 

Отже, стрес у кризових ситуаціях викликає складний комплекс 

фізіологічних і психологічних реакцій, які взаємодіють і впливають на 

поведінку людини. Фізіологічні прояви, такі як активація симпатичної 

нервової системи та викид кортизолу, спрямовані на мобілізацію ресурсів 

організму, але при тривалій дії можуть мати негативні наслідки. Психологічні 

реакції, такі як тривога, апатія та агресія, відображають спроби психіки 

адаптуватися до кризових умов, але їх інтенсивність і спрямованість залежать 

від індивідуальних особливостей 

Подолання стресу в умовах кризи є складним і багатогранним процесом, 

який вимагає гнучкого поєднання різних стратегій. Проблемно-орієнтоване 

подолання дозволяє впливати на зовнішні обставини, емоційно-орієнтоване – 

регулювати внутрішній стан, когнітивне переосмислення – змінювати 

сприйняття ситуації, соціально-орієнтоване – залучати підтримку спільноти, а 

духовні стратегії – знаходити сенс у складних обставинах. Вибір стратегії 

залежить від природи кризи, індивідуальних особливостей і доступних 

ресурсів.  
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Висновки до розділу 1 

Кризова ситуація – це явище, яке відзначається порушенням 

стабільності системи, значною невизначеністю, обмеженим часом для 

реагування, істотним впливом на функціонування системи, потребою в 

неординарних рішеннях та емоційною напругою. Теоретичне осмислення 

кризи сприяє не лише розумінню її сутності, а й розробці підходів до її 

подолання. Незважаючи на деструктивний характер, криза може виступати 

стимулом для трансформацій, відкриваючи нові перспективи для розвитку 

системи. Таким чином, аналіз кризових ситуацій має важливе значення для 

вивчення динаміки соціальних, економічних та організаційних процесів, а 

також для створення ефективних механізмів управління в умовах 

нестабільності. 

Особистісні, соціальні та екзистенційні кризи є різними, але 

взаємопов’язаними вимірами людського досвіду. Особистісні кризи 

стосуються внутрішнього світу людини, соціальні – її взаємодії з 

суспільством, а екзистенційні – фундаментальних питань існування. Кожен 

тип кризи має унікальні характеристики, але всі вони вимагають від індивіда 

чи спільноти адаптації, рефлексії та пошуку нових підходів. 

Основні фактори виникнення криз – зовнішні (економічні, соціальні) та 

внутрішні (особистісні переконання, емоційна нестабільність) – тісно 

взаємодіють, формуючи динаміку психологічних і соціальних криз. Зовнішні 

фактори створюють об’єктивні передумови для стресу, тоді як внутрішні 

впливають на суб’єктивне сприйняття цих умов і здатність людини до 

адаптації. 

Другорядні фактори, такі як вплив середовища, тимчасові стресові 

ситуації та культурні особливості, відіграють значну роль у формуванні та 

розвитку криз. Хоча вони не завжди є основними причинами, їхній вплив 

визначає вразливість систем до зовнішніх і внутрішніх викликів. Середовище 

формує контекст кризи, тимчасові стресові події виступають тригерами, а 

культурні особливості впливають на сприйняття та способи реагування. 
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Стрес у кризових ситуаціях викликає складний набір фізіологічних і 

психологічних реакцій, які взаємодіють і впливають на поведінку людини. 

Фізіологічні зміни, такі як активація симпатичної нервової системи та 

підвищення рівня кортизолу, спрямовані на мобілізацію організму, але при 

тривалому впливі можуть спричинити негативні наслідки. Психологічні 

реакції, такі як тривожність, апатія чи агресія, відображають спроби психіки 

адаптуватися до кризових умов, але їхня інтенсивність залежить від 

індивідуальних особливостей. 

Подолання стресу в умовах кризи – це складний процес, який вимагає 

поєднання різноманітних стратегій. Проблемно-орієнтовані стратегії 

спрямовані на зміну зовнішніх обставин, емоційно-орієнтовані – на 

регулювання внутрішнього стану, когнітивне переосмислення – на зміну 

сприйняття ситуації, соціально-орієнтовані – на залучення підтримки 

спільноти, а духовні стратегії – на пошук сенсу в складних умовах. Вибір 

стратегії залежить від характеру кризи, індивідуальних особливостей і 

доступних ресурсів. 
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РОЗДІЛ 2. ЕМПІРИЧНЕ ДОСЛІДЖЕННЯ ОСОБЛИВОСТЕЙ 

СТРЕСОВОГО РЕАГУВАННЯ В КРИЗОВИХ СИТУАЦІЯХ 

 

2.1. Обґрунтування умов та методик емпіричного дослідження 

особливостей стресового реагування в кризових ситуаціях  

Емпіричне дослідження особливостей стресового реагування 

особистості в кризових ситуаціях здійснювалося протягом листопада–грудня 

2025 року. Дослідження проводилося на базі Громадської організації  

«Кризова психологічна допомога в м.Дніпро та Дніпропетровської області». 

У вибірку дослідження увійшли 52 респонденти віком від 19 до 55 років. 

Серед опитуваних було 28 жінок (53,8%) та 24 чоловіки (46,2%), що дозволило 

врахувати гендерні особливості стресового реагування. За соціальним 

статусом вибірка була неоднорідною та включала студентів, працюючих осіб 

різних професійних сфер (освіта, сфера обслуговування, адміністративна 

діяльність, технічні спеціальності), а також тимчасово непрацевлаштованих 

осіб. 

Критерієм включення респондентів до вибірки була наявність досвіду 

переживання кризової ситуації протягом останніх двох років. До таких 

кризових обставин належали: соціально-економічні труднощі, пов’язані з 

втратою роботи або зниженням рівня доходів; особистісні та сімейні кризи 

(розлучення, втрата близької людини, конфліктні стосунки); вимушені зміни 

умов життя; а також тривалі стресові переживання, зумовлені суспільною 

нестабільністю та воєнними подіями. Участь у дослідженні була 

добровільною, всі респонденти були поінформовані про мету дослідження та 

надали усну згоду на участь. 

Для досягнення мети дослідження було використано комплекс 

психодіагностичних методик, спрямованих на виявлення індивідуальних 

особливостей стресового реагування, рівня емоційної напруги, копінг-

стратегій та психологічної стійкості в кризових ситуаціях. Застосування 

декількох методик дозволило забезпечити багатовимірний аналіз 
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досліджуваного феномену та підвищити надійність і валідність отриманих 

результатів. 

Таким чином, організація емпіричного дослідження, кількісний та 

якісний склад вибірки, а також обрані умови його проведення створили 

належні передумови для всебічного вивчення особливостей стресового 

реагування особистості в кризових ситуаціях. 

З огляду на тематику дипломної кваліфікаційної роботи, відповідно до 

поставлених цілей та завдань, для емпіричної фази дослідження були відібрані 

наступні психодіагностичні інструменти: 

 

1.Авторський опитувальник «Переживання кризових ситуацій» 

спрямований на комплексне вивчення типів, частоти та інтенсивності 

кризових ситуацій у житті респондентів, а також їх психоемоційних реакцій і 

стратегій подолання. Методика має діагностично-аналітичний характер і 

поєднує закриті, напіввідкриті та шкальні запитання. 

Структура опитувальника складається з п’яти тематичних блоків. 

Перший блок дозволяє визначити наявність різних типів кризових ситуацій 

(особистісних, соціальних, професійних, пов’язаних із надзвичайними 

подіями). Другий блок спрямований на оцінку частоти виникнення криз та 

рівня емоційної вразливості й психоемоційного впливу кризових подій. Третій 

блок досліджує домінантні психологічні реакції та використання копінг-

стратегій у кризових умовах. Четвертий блок відображає суб’єктивні наслідки 

кризових ситуацій для продуктивності діяльності та життєвих орієнтацій. 

П’ятий блок включає додаткові запитання, спрямовані на аналіз ресурсів 

подолання, потреби в психологічній підтримці та формування стресостійкості. 

Опитувальник дає змогу отримати як кількісні, так і якісні показники, що 

забезпечує цілісне уявлення про переживання кризових ситуацій та 

індивідуальні особливості реагування на них.  
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2. «Самооцінка рівнів тривожності, фрустрації, агресивності та 

ригідності» (за Айзенком) 

Цей інструмент ми застосували, щоб з'ясувати, як саме респонденти 

сприймають і осмислюють власні психічні стани в умовах невизначеності; а 

також оцінити, як вони переживають реалії повномасштабної війни в Україні. 

Тест «Самооцінка рівнів тривожності, фрустрації, агресивності та 

ригідності» Г. Айзенка дає змогу виміряти певні дезадаптивні стани (тривога, 

фрустрація, агресія) та риси особистості (тривожність, фрустраційність, 

агресивність, ригідність), які можуть заважати соціалізації, взаємодії з 

оточенням і формуванню адекватної самооцінки, тому їх важливо 

діагностувати для вчасної корекції. 

Згідно з цією методикою, тривожність трактується як стійка психічна 

риса, що проявляється в тенденції до частих і сильних епізодів тривоги з 

низьким порогом її запуску. Тривога тут – це емоційний дискомфорт, 

пов'язаний з передчуттям біди чи небезпеки. 

Фрустрація – це психічний стан, спричинений невдачею в реалізації 

потреби чи бажання. Агресивність – це немотивована ворожість до людей і 

світу, що не має об'єктивних підстав. Ригідність – це труднощі (іноді повна 

нездатність) у коригуванні запланованої програми дій за умов, коли обставини 

вимагають її зміни. 

Інструмент містить 40 тверджень. Респонденту пропонують уважно 

ознайомитися з описами різних психічних станів. Якщо опис відповідає його 

досвіду і стан виникає регулярно, то ставиться 2 бали. Якщо рідко – 1 бал. 

Якщо не відповідає – 0 балів. Очки підраховуються окремо за кожною з 

чотирьох шкал: тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності. 

Інтерпретація проводиться за ключем: сума від 0 до 7 балів вказує на 

низький рівень, 8–14 балів – на середній, а 15–20 балів – на високий рівень 

вираженості. 

 

 



31 
 

 

3. Шкала сприйняття стресу за Ш. Коеном (PSS-10). 

Методика адаптована О. О. Вельдбрехт і Н. І. Тавровецькою. Її 

використали для аналізу актуальних переживань стресових навантажень серед 

учасниць. Об'єктом є почуття та думки респондентів за останній місяць. 

Опитувальник складається з десяти запитань, на які респондент 

відповідає самостійно, заповнюючи бланк. Кожне запитання має п'ятибальну 

шкалу відповідей (від 0 – «ніколи» до 4 – «дуже часто»). 

4. Методика «Шкала позитивного психічного здоров'я» (Дж. Лукат, 

адаптація Л. Карамушки). 

Цей інструмент застосовували для оцінки поточного ступеня розвитку 

позитивного психічного здоров'я у учасниць. Він включає дев'ять тверджень, 

оцінка яких проводиться за чотирибальною шкалою. 

Використання цього методу дозволяє визначити позитивну орієнтацію 

психічного здоров'я особи. Робота з такими індикаторами в діагностиці є 

надзвичайно важливою, бо вона заповнює життєву активність людини 

позитивним змістом, що сприяє підтримці стресостійкості та навичкам 

соціальних зв'язків, перешкоджати яким зазвичай можуть фактори 

«негативного психічного здоров'я». 

5. Шкала вимірювання ступеня втоми (Дж. де Вріс).  

Методика адаптована Г. Л. Гаврисюком, Г. Л. Гуменюк, Є. О. 

Меренковою, А. І. Ячник. 

Цим інструментом користуються, щоб описати поточні рівні втоми 

реципієнтів на основі їхнього психофізіологічного самопочуття. 

Опитувальник має десять запитань: п'ять стосуються фізичної втоми, інші 

п'ять – психічної. Для відповідей застосовується п'ятибальна шкала Лайкерта 

з опціями: «ніколи», «інколи», «регулярно», «часто», «завжди». Респондент 

відповідає на кожне запитання, навіть за відсутності скарг на момент 

тестування. За підсумками методу «Шкала вимірювання ступеня втоми» 

розрізняють відсутність втоми, помірну стомлюваність або наявність втоми. 
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6. Методика вивчення копінг-поведінки в стресових обставинах (Н. 

Ендлер, Дж. Паркер). 

Цей інструмент дає змогу проаналізувати 26 ситуаційно-залежних форм 

копінгу, згрупованих у три ключові сфери психічної активності: когнітивні, 

емоційні та поведінкові механізми копінгу. Він ґрунтується на ідеї, що 

стратегії копінгу свідомо вибираються людиною для коригування сприйняття 

та, за можливості, самої стресогенної ситуації. 

Опишемо види стратегій копінгу за методикою Е. Хайма: 

А. Когнітивні стратегії копінгу 

Ігнорування – «Думаю: зараз є щось важливіше за ці труднощі» 

Смирення – «Думаю: це доля, з цим треба змиритися» 

Багатослівність – «Це дрібниці, не все так погано, переважно все гаразд» 

Збереження контролю – «Я тримаю себе в руках у скрутні моменти і не 

показую свого стану іншим» 

Аналіз проблеми – «Стараюся все зважити, пояснити собі, що ж 

трапилося» 

Відносність – «Думаю: порівняно з чужими проблемами, мої – 

дрібниця» 

Релігійність – «Якщо сталося, то так хотів Бог» 

Розгубленість – «Не знаю, що робити, і здається, що не впораюся з цими 

труднощами» 

Надання значення – «Долаючи труднощі, я надаю їм сенс, 

самовдосконалююся» 

Встановлення самоцінності – «Зараз я не можу впоратися з цими 

проблемами, але з часом осилю і їх, і складніші». 

Б. Емоційні стратегії копінгу 

Протест – «Я обурююся несправедливістю долі щодо себе і протестую» 

Емоційний розряд – «Впадаю в відчай, плачу і страждаю» 

Пригнічення емоцій – «Тримаю емоції в собі» 

Оптимізм – «Впевнений, що з будь-якої скрути є вихід» 
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Пасивна співпраця – «Довіряю подолання труднощів іншим, хто готовий 

допомогти» 

Смирення – «Впадаю в безвихідь» 

Самобичування – «Вважаю себе винним і караюся за це» 

Агресивність – «Втрачаю контроль, стаю агресивним» 

В. Поведінкові стратегії копінгу 

Відволікання – «Занурююся в хобі, щоб забути про проблеми» 

Альтруїзм – «Допомагаю іншим, забуваючи про свої турботи» 

Активне уникнення – «Уникаю думок про неприємності, не фокусуюся 

на них» 

Компенсація – «Відволікаюся і розслаблююся (алкоголем, 

заспокійливими, смаколиками тощо)» 

Конструктивна дія – «Щоб пережити скруту, втілюю давню мрію 

(подорожую, записуюся на курси тощо)» 

Ізоляція – «Відгороджуюся, залишаюся сам на сам» 

Співпраця – «Залучаю близьких для подолання труднощів» 

Звернення по допомогу – «Шукаю людей, які можуть порадити». 

Респонденту пред'являють серію тверджень про його типові реакції. Він 

має пригадати, як зазвичай долає складні, стресові чи емоційно насичені 

ситуації. Треба обвести коло біля номера, що пасує. У кожній групі тверджень 

вибирається лише один варіант, який відображає спосіб розв'язання проблем. 

Від респондента очікують відповідей на основі недавнього досвіду 

подолання труднощів. Не варто довго вагатися – важлива перша реакція. 

 

2.2. Аналіз результатів емпіричного дослідження особливостей 

стресового реагування в кризових ситуаціях  

Для повного розкриття теми дослідження було розроблено авторський 

опитувальник «Переживання кризових ситуацій» (15 питань). Мета – 

визначити типи кризових ситуацій, частоту їх виникнення, психологічні 

реакції та наслідки для психоемоційного стану респондентів. 
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Вибірка: 52 респонденти віком 19–55 років, чоловіки та жінки, які 

переживали різні соціальні, особистісні, професійні та надзвичайні кризи. 

Отримані дані дозволяють оцінити кількісні показники (частота та 

відсотки) та провести якісний аналіз психоемоційних реакцій. 

Таблиця 2.1. 

Результати діагностики за авторським опитувальником 

 

Питання Відповідь К-сть осіб % 

1. Особистісна криза Так 35 67,3% 

 Ні 17 32,7% 

2. Соціальна криза Так 38 73,1% 

 Ні 14 26,9% 

3. Професійна криза Так 30 57,7% 

 Ні 22 42,3% 

4. Надзвичайна / воєнна криза Так 25 48,1% 

 Ні 27 51,9% 

5. Частота криз Рідко 10 19,2% 

 Іноді 24 46,2% 

 Часто 18 34,6% 

6. Емоційна вразливість 1–2 8 15,4% 

 3 16 30,8% 

 4–5 28 53,8% 

7. Вплив на психоемоційний стан 1–2 5 9,6% 

 3 18 34,6% 

 4–5 29 55,8% 

8. Основні реакції 
Тривога / 

страх 
32 61,5% 

 
Роздратування 

/ агресія 
18 34,6% 

 
Апати́я / 

безсилля 
12 23,1% 

 
Конструктивні 

дії 
25 48,1% 

9. Фізіологічні прояви Так 28 53,8% 

 Ні 24 46,2% 

10. Використання копінг-стратегій Так 33 63,5% 

 Ні 19 36,5% 

11. Вплив на продуктивність Сильно 20 38,5% 

 Помірно 22 42,3% 

 Не впливає 10 19,2% 
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12. Зміна пріоритетів після криз Так 31 59,6% 

 Ні 21 40,4% 

13. Ресурси для подолання 
Відкрита 

відповідь 
— — 

14. Потреба у психологічній 

підтримці 
Так 28 53,8% 

 Ні 24 46,2% 

15. Підвищення стресостійкості Так 30 57,7% 

 Ні 22 42,3% 
 

За опитувальником визначено: 

1. Типи криз: 

⎯ Соціальні кризи (73%) та особистісні кризи (67%) переважають у 

вибірці, що свідчить про високий вплив міжособистісних і 

внутрішньоособистісних чинників на психоемоційний стан. 

⎯ Професійні кризи пережили понад половина респондентів (58%), 

що узгоджується з даними досліджень Боснюка та Блашко [2;3]. 

⎯ Надзвичайні/воєнні кризи охопили майже половину респондентів 

(48%), що відображає актуальний контекст сучасних соціальних і 

політичних умов [12;19]. 

2. Частота і інтенсивність: 

⎯ 35% респондентів стикаються з кризами часто, що створює 

хронічне стресове навантаження. 

⎯ 54% оцінюють себе як високовразливих емоційно (4–5 бали), а 

понад 55% відчувають сильний вплив криз на психоемоційний 

стан. 

3. Психологічні реакції: 

⎯ Найпоширеніша реакція – тривога і страх (62%), далі йдуть 

роздратування і агресія (35%) та апатія/безсилля (23%). 

⎯ 48% респондентів намагаються реагувати конструктивно, 

використовуючи проблему як можливість для дій. 

⎯ Фізіологічні прояви стресу виявлені у 54%, що підтверджує 

сильний соматичний компонент кризових переживань. 
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4. Копінг і адаптація: 

⎯ 64% використовують методи саморегуляції, головним чином 

соціальну підтримку, фізичну активність або планування дій. 

⎯ Більше половини (54%) відчувають потребу у психологічній 

допомозі, що вказує на недостатню готовність до самостійного 

подолання криз. 

5. Наслідки криз: 

⎯ 38% відчули сильний вплив на продуктивність, 42% – помірний. 

⎯ 60% відзначили, що кризи змінили їхні пріоритети, а 58% стали 

більш стресостійкими після подолання кризових ситуацій. 

У  діаграмі 2.1 подано кількісний розподіл досвіду переживання 

кризових ситуацій серед 52 респондентів. 

Результати показують, що респонденти часто стикаються з різними 

кризами, які викликають тривожність, фрустрацію та емоційні труднощі, але 

частина з них розвиває адаптивні механізми подолання, підвищуючи 

стресостійкість. 

 

Рис. 2.1. Досвід переживання кризових ситуацій 

 

Це підтверджує необхідність подальшої роботи над психологічними 

ресурсами та копінг-стратегіями у кризових ситуаціях. 
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Наступною  була використана психодіагностична методика 

«Самооцінка станів тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності», 

розроблена Гансом Айзенком. У сучасних психологічних дослідженнях 

особливе значення має вивчення емоційно-афективних станів, які впливають 

на адаптацію індивідів до соціального середовища. Ця методика є одним із 

класичних інструментів для кількісної оцінки цих психічних феноменів. Вона 

базується на самоаналізі респондентів щодо інтенсивності переживань у 

ключових сферах психіки, дозволяючи виявляти домінуючі тенденції в групі. 

Нижче наведено опис результатів її застосування. 

Розпочнемо з аналізу шкали «Тривожність», яка відображає ступінь 

суб'єктивного напруження, страху та передчуття загрози в повсякденних 

ситуаціях. Ця шкала чутлива до когнітивних і фізіологічних проявів тривоги, 

таких як прискорене серцебиття чи нав'язливі думки.  

Вибірка: 52 респонденти (чоловіки та жінки віком 19–55 років), які мали 

досвід переживання кризових ситуацій (соціальних, професійних, 

особистісних, воєнних).Результати самостійної оцінки негативних психічних 

станів розподілилися за трьома рівнями: високий, середній та низький. 

1. Шкала «Тривожність» 

Таблиця 2.2. 

Результати за шкалою «Тривожність» 

Рівень К-сть осіб % 

Високий 28 53,8% 

Середній 15 28,8% 

Низький 9 17,4% 

 

Результати за шкалою «Тривожність»: високий рівень (28 осіб) – 

респонденти відчувають постійне внутрішнє напруження, тривогу у 

повсякденних ситуаціях, можливі фізіологічні прояви (прискорене 

серцебиття, напруження м’язів), що підвищує вразливість до стресу та 

ускладнює прийняття рішень. 
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Середній рівень (15 осіб) – помірна тривога, яка проявляється в 

стресових ситуаціях, але не впливає суттєво на адаптацію та продуктивність. 

Низький рівень (9 осіб) – стійка емоційна рівновага, здатність швидко 

відновлюватися після стресових ситуацій. 

2. Шкала «Фрустрація» 

Таблиця 2.3.  

Результати за шкалою «Фрустрація» 

Рівень К-сть осіб % 

Високий 26 50% 

Середній 15 28,8% 

Низький 11 21,2% 

 

Результати за шкалою «Фрустрація»:  високий рівень (50%) – 

респонденти відчувають сильне розчарування та безсилля при виникненні 

перешкод, що може знижувати мотивацію та провокувати уникання викликів. 

Середній рівень  (28,8%)– помірна фрустрація стимулює пошук 

альтернатив та адаптацію до проблемних ситуацій. 

Низький рівень  (21,2 %)– висока стійкість до фрустраційних факторів, 

здатність швидко відновлювати оптимістичний погляд на можливості. 

3. Шкала «Агресивність» 

Таблиця 2.4. 

Результати за шкалою «Агресивність» 

Рівень К-сть осіб % 

Високий 24 46,2% 

Середній 18 34,6% 

Низький 10 19,2% 

 

Результати за шкалою «Агресивність»: високий рівень (46,2%) – схильність 

до імпульсивних спалахів агресії, вербальної чи фізичної, часто як спосіб 
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самозахисту.  Середній рівень  (34,6%) – помірні реакції на конфлікти, які 

контролюються або трансформуються в конструктивну діяльність. 

Низький рівень  (19,2%)– рідкісні агресивні прояви, контроль емоцій та 

перевага співпраці й компромісу. 

4. Шкала «Ригідність» 

Таблиця 2.5 

Результати за шкалою «Ригідність» 

Рівень К-сть осіб % 

Високий 27 51,9% 

Середній 13 25% 

Низький 12 23,1% 

 

Результати за шкалою «Ригідність»: високий рівень (51,9%) – схильність 

до стереотипних реакцій, опір змінам, труднощі в адаптації до нового 

оточення. 

Середній рівень (25%) – помірна гнучкість мислення, потреба у часі для 

переорієнтації. 

Низький рівень (23,1%) – висока когнітивна пластичність, здатність швидко 

інтегрувати нові ідеї, творчо підходити до вирішення проблем. 

У діаграмі 2.2. подано розподіл рівнів тривожності, фрустрації, 

агресивност та ригідності.   

 

Рис. 2.2. Розподіл рівнів тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності   
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Аналіз методики «Самооцінка станів тривожності, фрустрації, агресивності 

та ригідності», розроблена Гансом Айзенком показує, що переважають високі 

та середні показники за всіма шкалами, що свідчить про підвищену 

психоемоційну вразливість респондентів.Особливо значущими є високі 

показники тривожності та фрустрації, які зумовлюють емоційне напруження в 

кризових ситуаціях. Підвищена агресивність і ригідність вказують на захисні 

реакції та опір змінам у динамічному середовищі. 

Ця картина пояснюється впливом сучасних кризових факторів: соціально-

економічної нестабільності, воєнних подій, хронічного стресу та цифрового 

навантаження. 

Проаналізуємо  результати  за методикою «Шкала сприйнятого стресу Ш. 

Коена (PSS-10)». У вибірці з 52 респондентів результати розподілилися за 

рівнями сприйнятого стресу наступним чином: 

Таблиця 2.6. 

Розподіл респондентів за рівнем сприйнятого стресу (PSS-10) 

Рівень 

сприйнятого 

стресу 

Кількість 

респондентів 
Відсоток (%) 

Високий 36 69,2 

Середній 11 21,2 

Низький 5 9,6 

Всього 52 100 
 

 
Рис.2.3. Розподіл респондентів за рівнем сприйнятого стресу (PSS-10) 
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Розподіл респондентів за рівнем сприйнятого стресу (PSS-10) показав, 

що: 

Високий рівень (69,2%). Переважна більшість респондентів відчуває 

постійне емоційне напруження, тривогу та відчуття перевантаження. Характер 

відповіді: «майже завжди» або «дуже часто» на твердження про 

невизначеність, неконтрольованість і перевантаження.  Психологічно це 

свідчить про хронічну переоцінку загрозливості подій, знижену впевненість у 

собі та потенційний ризик розвитку дистресу або психосоматичних проявів 

(порушення сну, серцево-судинні симптоми). 

Середній рівень (21,2%). Респонденти помірно відчувають стресові 

фактори, сприймаючи їх як керовані у більшості випадків. Періодичні 

перевантаження виникають у складних або непередбачуваних ситуаціях. 

Такий стан відповідає адаптивній реакції, де особистість здатна мобілізувати 

ресурси для подолання труднощів, використовуючи соціальну підтримку або 

когнітивну переоцінку подій. 

Низький рівень (9,6%). Респонденти демонструють стійкість до стресу, 

здатність контролювати емоції та адекватно реагувати на навантаження. 

Стресові ситуації сприймаються як стимул для розвитку, а не джерело 

дистресу. 

Таким чином, високий відсоток учасників із підвищеним сприйняттям 

стресу (69,2%) зумовлений сучасними соціально-економічними та 

геополітичними обставинами: ронічна невизначеність та нестабільність у 

суспільстві; економічні ризики та невпевненість у працевлаштуванні; наслідки 

пандемії та обмежений доступ до психологічної підтримки; постійний 

інформаційний та емоційний тиск. Психологічні прояви для респондентів з 

високим рівнем стресу: тривога, дратівливість, апатія, труднощі в прийнятті 

рішень. 
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Середній рівень демонструє здатність контролювати реакції, підтримувати 

психологічну рівновагу, проте в критичні моменти респонденти відчувають 

перевантаження. 

Низький рівень відображає ефективне використання внутрішніх і зовнішніх 

ресурсів, високий потенціал адаптації та психологічну стійкість. 

Тож, домінує високий рівень стресу (69,2%), що сигналізує про значну 

психологічну вразливість досліджуваної групи. 

Середній та низький рівні зустрічаються рідше (21,2% та 9,6%), 

підкреслюючи наявність частини респондентів із ресурсами для адаптації та 

саморегуляції. 

Результати PSS-10 свідчать про поширеність інтенсивного стресового 

реагування серед учасників, що потребує цілеспрямованих заходів 

психологічної підтримки та формування стратегій coping для зниження ризику 

емоційного вигорання, психосоматичних проявів та дистресу. 

Наступна методика «Шкала позитивного ментального здоров’я» 

дозволяє оцінити загальний стан психологічного благополуччя через 

самооцінку ключових аспектів ментального здоров’я, таких як емоційна 

стійкість, соціальна гармонія та внутрішня задоволеність [25; 37]. 

Дослідження проводилося серед 52 респондентів, що дозволяє оцінити 

варіативність психологічного стану та визначити рівні позитивного 

ментального здоров’я. 

Таблиця 2.7.  

Розподіл респондентів за рівнем позитивного ментального здоров’я 

Рівень позитивного 

ментального здоров’я 

Кількість 

респондентів 
Відсоток (%) 

Високий 15 28,8 

Середній 17 32,7 

Низький 20 38,5 

Всього 52 100 
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Рис.2.4.Розподіл респондентів за рівнем позитивного ментального здоров’я 

 

Розподіл респондентів за рівнем позитивного ментального здоров’я 

показав, що: 

Високий рівень (28,8%) Учасники демонструють стабільну емоційну 

рівновагу, високий рівень самооцінки та ефективну адаптацію до стресу. Вони 

активно взаємодіють у соціумі, підтримують внутрішню гармонію та 

ефективно застосовують coping-стратегії.Ця група зберігає високий рівень 

психологічного благополуччя навіть за умов зовнішніх стресових факторів. 

Середній рівень (32,7%). Респонденти проявляють помірну психологічну 

стабільність: здатні справлятися із щоденними навантаженнями, проте 

періодично відчувають тривожність, втому та емоційне перевантаження. Вони 

демонструють баланс між позитивними та нейтральними емоціями, що 

відповідає типовій динаміці ментального здоров’я дорослого населення. 

Низький рівень (38,5%).Респонденти характеризуються підвищеною 

вразливістю до стресу, тривогою, апатією, зниженим відчуттям контролю над 

життям. Часто відчувають соціальну ізоляцію, труднощі у відновленні після 

стресових подій.Психологічні ресурси цієї групи обмежені, що підвищує 

ризик дистресу та емоційного вигорання. 
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      Таким чином, розподіл результатів демонструє суттєву неоднорідність 

психологічного стану серед респондентів. 

Низький рівень (38,5%) вказує на високу психологічну вразливість 

частини вибірки.  

Середній рівень (32,7%) відображає помірну стійкість, що потребує 

періодичної підтримки та розвитку coping-стратегій. 

Високий рівень (28,8%) демонструє здатність адаптуватися та 

оптимістичне ставлення до життя, що свідчить про ефективне використання 

внутрішніх ресурсів і соціальної підтримки. 

Фактори, що впливають на зниження ментального благополуччя: 

⎯ хронічний стрес від війни та соціально-економічної 

нестабільності; 

⎯ наслідки глобальних криз та пандемії; 

⎯ цифрове перевантаження, високі вимоги до адаптації в соціумі; 

⎯ обмежений доступ до професійної психологічної допомоги. 

Тож, найбільша частка респондентів (38,5%) має низький рівень 

ментального здоров’я, що сигналізує про значну психологічну вразливість. 

Середній і високий рівні (32,7% і 28,8%) демонструють наявність групи 

адаптивних, стійких індивідів, які здатні ефективно реагувати на стресові 

ситуації. 

Таким чином, результати підкреслюють необхідність системної 

підтримки, розвитку coping-стратегій та соціальної взаємодії для зміцнення 

психологічного благополуччя у сучасному кризовому контексті. 

Наступна методика Дж. де Вріса дозволяє оцінити психофізіологічний 

стан втоми у респондентів через три рівні: відсутність втоми, наявність 

втоми та виражена стомлюваність [3; 19]. Дослідження проводилося серед 

52 респондентів, що забезпечує достовірний розподіл показників та 

дозволяє оцінити рівні психофізіологічного виснаження. 
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Таблиця 2.8.  

Розподіл респондентів за рівнем втоми 

Рівень втоми 
Кількість 

респондентів 
Відсоток (%) 

Відсутність втоми 14 26,9 

Наявність втоми 18 34,6 

Виражена стомлюваність 20 38,5 

Всього 52 100 

 

 

 
Рис.2.5. Розподіл респондентів за рівнем втоми 

 

Розподіл респондентів за рівнем втоми показав, що : 

Відсутність втоми (26,9%). Учасники групи повідомляють про 

стабільний рівень енергії та відсутність фізичного дискомфорту (м’язова 

напруга, сонливість). Емоційно характеризуються позитивним настроєм без 

проявів дратівливості чи апатії. Такий стан демонструє високу 

психофізіологічну резистентність і здатність ефективно виконувати 

повсякденні завдання та адаптуватися до стресових ситуацій. 

Наявність втоми (34,6%). Респонденти відчувають помірну втому, що 

з’являється наприкінці дня або після стандартного навантаження. Фізично 

проявляється легкою м’язовою втомою, психологічно – періодичною 
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зниженою концентрацією та легкою тривожністю або пригніченим настроєм. 

Стан відповідає адаптивній реакції на помірний стрес, сигналізує про 

необхідність профілактичних заходів, щоб запобігти прогресуванню втоми. 

Виражена стомлюваність (38,5%). Респонденти відчувають інтенсивне 

психофізіологічне виснаження, постійну сонливість, важкість у тілі, м’язову 

слабкість. Емоційно проявляється дратівливістю, зниженням мотивації, 

труднощами з концентрацією. Такий рівень втоми демонструє критичне 

перевантаження організму та високий ризик уникнення соціальних контактів і 

погіршення якості життя. 

Тож, розподіл результатів демонструє значну диференціацію рівнів 

втоми серед респондентів. 

Високий рівень стомлюваності (38,5%) відображає критичне 

психофізіологічне навантаження серед дорослого населення. 

Помірна втома (34,6%) вказує на групу, яка частково втомлюється, але 

здатна відновлюватися при підтримці ресурсів відпочинку. Відсутність втоми 

(26,9%) демонструє стійку психофізіологічну резистентність у меншої 

частини вибірки. 

Фактори, що сприяють накопиченню втоми: 

⎯ хронічний стрес, пов’язаний із соціально-економічною нестабільністю 

та війною; 

⎯ високі вимоги до адаптації у професійному та соціальному середовищі; 

⎯ недостатня регуляція робочого та відпочинкового часу; 

⎯ обмежений доступ до ресурсів психофізіологічного відновлення (сон, 

фізична активність, соціальна підтримка). 

Тож, методика Дж. де Вріса показала, що серед 52 респондентів домінує 

виражена стомлюваність (38,5%), що свідчить про високий рівень 

психофізіологічного перевантаження. 

⎯ Помірна втома представлена у 34,6%, а відсутність втоми – у 26,9% 

респондентів. 
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⎯ Такий розподіл відображає неоднорідність стану енергії та стійкості до 

навантажень у сучасному соціальному та професійному контексті. 

⎯ Результати підкреслюють необхідність системної підтримки, 

профілактики психофізіологічного виснаження та розвитку стратегій 

coping для зміцнення психофізіологічного здоров’я. 

Методика Н.Ендлера і Дж. Паркера дозволяє оцінити стратегії поведінки у 

стресових ситуаціях серед респондентів, виділяючи чотири основні підходи: 

дистанціювання, конфронтативність, самоконтроль та проблемоподолання [5; 

21]. Дослідження проводилося серед 52 респондентів, що забезпечує 

достовірний розподіл і дозволяє виділити домінуючі копінг-стратегії. 

Таблиця 2.9.  

Розподіл респондентів за стратегіями coping 

Стратегія копінг-

поведінки 

Кількість 

респондентів 
Відсоток (%) 

Дистанціювання 22 42,3 

Конфронтативність 17 32,7 

Самоконтроль 9 17,3 

Проблемоподолання 4 7,7 

Всього 52 100 

 

 
           Рис.2.6. Розподіл респондентів за стратегіями coping 



48 
 

 

 

Розподіл респондентів за стратегіями coping показав, що: Дистанціювання 

(42,3%). Найпоширеніша стратегія серед респондентів. Проявляється у 

фізичному чи психологічному уникненні джерела стресу, відволіканні уваги 

на нейтральні активності (сон, хобі, фізичні вправи). Допомагає тимчасово 

знизити емоційне навантаження, але не вирішує проблему та може призводити 

до накопичення невирішених завдань. 

Конфронтативність (32,7%). Активне, часто емоційно імпульсивне 

протистояння стресу: прямі конфлікти, вербальна агресія, прояви 

роздратування. Дає швидку розрядку, але підвищує ризик емоційного 

виснаження та погіршує міжособистісні стосунки. 

Самоконтроль (17,3%). Відображає стримування емоцій та раціональне 

регулювання реакцій. Респонденти використовують ланування, медитацію, 

внутрішню дисципліну. Сприяє стабільності у стресових ситуаціях, але 

обмежує природне емоційне вираження.  

Проблемоподолання (7,7%). Найменш поширена стратегія, орієнтована на 

активне рішення проблеми через пошук інформації, планування та 

консультації. Вимагає значних когнітивних ресурсів, застосовується рідше, 

але забезпечує ефективну довгострокову адаптацію.Тож,  розподіл стратегій 

показує домінування пасивного та емоційного копінгу серед респондентів. 

Дистанціювання виступає захисним механізмом, зменшуючи гостру емоційну 

напругу, але не вирішує причин стресу. Конфронтативність дозволяє 

респондентам виражати емоції і відчувати контроль, але підвищує ризик 

конфліктів і психоемоційного виснаження. Самоконтроль і 

проблемоподолання, хоч і менш поширені, демонструють ефективні стратегії 

довгострокової адаптації, де респонденти здатні конструктивно взаємодіяти зі 

стресовими факторами. 

Такий розподіл свідчить про специфіку сучасного стресового середовища: 

більшість людей обирають тимчасові або емоційно реактивні стратегії, що 
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забезпечують швидку розрядку, але не формують довгострокові ресурси для 

подолання труднощів. 

Таким чином, методика показала, що серед 52 респондентів домінує 

дистанціювання (42,3%) та конфронтативність (32,7%), що свідчить про 

високий рівень короткострокових адаптивних, але не завжди ефективних 

стратегій coping. Самоконтроль (17,3%) і проблемоподолання (7,7%) 

використовуються меншістю, підкреслюючи потребу у розвитку когнітивних 

та емоційних навичок управління стресом. Результати свідчать, що 

психологічна підготовка до стресових ситуацій у сучасних умовах має 

включати навчання стратегій проблемоподолання та самоконтролю, які 

формують довгострокову психоемоційну стійкість. 

У рамках дослідження серед 52 респондентів для оцінки взаємозв’язків між 

психічними станами, рівнем сприйняття стресу, позитивним ментальним 

здоров’ям, втомою та копінг-стратегіями було використано коефіцієнт 

кореляції Пірсона. Розрахунки виконано у програмі SPSS Statistica 24, що 

забезпечує точну та достовірну оцінку сили та напряму взаємозв’язків. 

Для обґрунтування коефіцієнтів кореляції між психічними станами та 

стратегіями coping наведено середні значення та стандартні відхилення 

показників у вибірці (Таблиця 2.10). Це дозволяє оцінити рівень прояву 

тривожності, фрустрації, агресивності, ригідності, сприйняття стресу, 

позитивного ментального здоров’я, втоми та використання різних копінг-

стратегій у респондентів. 

Середні значення показують тенденції вибірки: респонденти з високими 

показниками тривожності та фрустрації частіше обирають стратегії 

дистанціювання або конфронтації, тоді як респонденти з високим 

самоконтролем та схильністю до проблемоподолання мають нижчі рівні 

негативних психічних станів. Стандартні відхилення демонструють 

варіативність результатів у вибірці та підтверджують достовірність 

розрахованих коефіцієнтів кореляції. 
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Таблиця 2.10.  

Середні значення та стандартні відхилення показників у вибірці (N = 52) 

Показник /Стратегія Середнє (M) 
Стандартне 

відхилення (SD) 

Тривожність 3,73 1,22 

Фрустрація 3,62 1,23 

Агресивність 3,62 1,21 

Ригідність 3,79 1,30 

Сприйняття стресу 

(PSS-10) 
4,10 1,18 

Позитивне 

ментальне здоров’я 
2,90 1,14 

Втома 3,12 1,21 

Дистанціювання 3,21 1,25 

Конфронтація 2,85 1,18 

Самоконтроль 2,15 1,10 

Проблемоподолання 1,85 0,95 

Середні значення та стандартні відхилення дозволяють інтерпретувати 

кореляції наступним чином: 

Тривожність і дистанціювання (r = 0,562, p ≤ 0,05) – респонденти з 

підвищеною тривожністю (M = 3,73) частіше використовують дистанціювання 

(M = 3,21). 

Тривожність і самоконтроль (r = -0,653, p ≤ 0,05) – високотривожні 

респонденти менше застосовують самоконтроль (M = 2,15), що підкреслює 

регулюючу роль конструктивних стратегій. 

   Ригідність і дистанціювання (r = 0,895, p ≤ 0,05) – респонденти з високим 

рівнем ригідності (M = 3,79) демонструють значну схильність до уникання 

стресових ситуацій (M = 3,21). 

Таким чином, середні значення показників підтверджують напрям і силу 

кореляцій: негативні психічні стани позитивно пов’язані з дистанціюванням 
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та конфронтацією, а негативно – з самоконтролем і проблемоподоланням. Це 

обґрунтовує інтерпретацію отриманих кореляцій у групі респондентів. 

Кореляції між психічними станами та копінг-стратегіями наведено у 

Таблиці 2.11. Вони розраховані за допомогою коефіцієнта Пірсона та 

демонструють силу і напрям зв’язків між психоемоційними показниками та 

стратегіями поведінки у стресових ситуаціях. 

Таблиця 2.11.  

Кореляції між психічними станами та копінг-стратегіями 

Показники / 

Стратегії 
Дистанціювання Конфронтація Самоконтроль 

Проблемопод

олання 

Тривожність 0,562* 0,482 -0,653* -0,718* 

Фрустрація 0,493* 0,616 -0,514* -0,802* 

Агресивність 0,631* 0,811* -0,716* -0,711* 

Ригідність 0,895* 0,116 -0,425 -0,615 

Сприйняття 

стресу 
-0,656* 0,415 -0,519* -0,672* 

Позитивне 

ментальне 

здоров’я 

0,206 -0,727* 0,502 0,611 

Втома 0,537* 0,104 -0,646* -0,714* 
* p ≤ 0,05 

 

Рис.2.7. Кореляції між психічними станами та копінг-стратегіями 
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Кореляції між психічними станами та копінг-стратегіями показали, що: 

негативні психічні стани та копінг-стратегії-тривожність: позитивно корелює 

з дистанціюванням (r = 0,562, p ≤ 0,05), тобто респонденти з високим рівнем 

тривожності частіше уникають джерела стресу. Водночас має сильні негативні 

зв’язки з самоконтролем (r = -0,653, p ≤ 0,05) і проблемоподоланням (r = -0,718, 

p ≤ 0,05), що підкреслює ефективність адаптивних стратегій у зниженні 

тривожності. 

Фрустрація: позитивно корелює з дистанціюванням (r = 0,493*, p ≤ 0,05) 

та конфронтацією (r = 0,616, p > 0,05), але негативно з самоконтролем (r = -

0,514, p ≤ 0,05) та проблемоподоланням (r = -0,802, p ≤ 0,05). Це свідчить, що 

уникнення і агресивні стратегії підсилюють відчуття безсилля, тоді як 

конструктивні стратегії значно знижують фрустраційний потенціал. 

Агресивність: позитивно корелює з дистанціюванням (r = 0,631, p ≤ 0,05) 

та конфронтацією (r = 0,811, p ≤ 0,05), демонструючи, що емоційно заряджені 

реакції часто поєднуються з прямим протистоянням і накопиченням 

внутрішнього гніву. Негативні зв’язки з самоконтролем (r = -0,716, p ≤ 0,05) та 

проблемоподоланням (r = -0,711, p ≤ 0,05) показують їхню регулюючу роль. 

Ригідність: дуже висока позитивна кореляція з дистанціюванням (r = 

0,895, p ≤ 0,05), слабкі або незначущі зв’язки з іншими стратегіями. Це 

підкреслює тенденцію ригідних індивідів до уникнення як механізму 

збереження статус-кво. 

Сприйняття стресу. Негативно корелює з дистанціюванням (r = -0,656*, 

p ≤ 0,05), самоконтролем (r = -0,519*, p ≤ 0,05) і проблемоподоланням (r = -

0,672*, p ≤ 0,05). Це показує, що активне використання конструктивних 

стратегій знижує суб’єктивне сприйняття стресових навантажень. 

Позитивне ментальне здоров’я. Сильна негативна кореляція з 

конфронтацією (r = -0,727*, p ≤ 0,05) підкреслює, що агресивно-наступальні 

стратегії знижують психологічне благополуччя. Нейтральні або слабкі 

позитивні зв’язки з іншими стратегіями свідчать про потенційний захисний 

ефект адаптивних копінг-підходів. 
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Втома. Позитивно корелює з дистанціюванням (r = 0,537*, p ≤ 0,05), 

негативно з самоконтролем (r = -0,646*, p ≤ 0,05) і проблемоподоланням (r = -

0,714*, p ≤ 0,05), що ілюструє накопичення втоми при пасивних стратегіях і її 

зниження при активному контролі та плануванні. 

Тож, дистанціювання і конфронтація: переважно асоціюються з 

погіршенням психоемоційного стану (тривожність, фрустрація, агресивність, 

ригідність) та підвищенням втоми. Використання цих стратегій відображає 

швидкі, але короткочасні реакції на стрес, що не сприяють довгостроковій 

адаптації.  

Самоконтроль і проблемоподолання: стабільно негативні кореляції з 

негативними психічними станами та втомою, позитивний вплив на позитивне 

ментальне здоров’я. Ці стратегії демонструють високий адаптивний 

потенціал, сприяючи збереженню психоемоційного балансу та підвищенню 

стійкості до стресу. 

Таким чином, у групі з 52 респондентів спостерігається двоїстий 

характер копінг-поведінки: більшість обирає уникання або емоційно-агресивні 

підходи для швидкого зниження напруги, тоді як меншість використовує 

стратегічні, адаптивні механізми, що забезпечують стабільність та психічне 

благополуччя. 

Кореляційний аналіз підтвердив, що ефективність копінг-стратегій 

критично впливає на психічний стан респондентів: 

⎯ Дистанціювання та конфронтація: короткострокова компенсація 

стресу, але посилюють негативні емоції та втомлюваність. 

⎯ Самоконтроль та проблемоподолання: адаптивні, захищають від 

тривожності, фрустрації, агресивності, сприяють підвищенню 

позитивного ментального здоров’я. 

Результати підкреслюють важливість профілактичної роботи та 

навчання ефективним копінг-стратегіям, особливо в умовах хронічного 

соціально-психологічного стресу. 
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Висновки до розділу 2 

 

Емпіричне дослідження було спрямоване на комплексне вивчення 

особливостей реагування особистості на стрес у кризових життєвих 

обставинах. Застосування взаємодоповнювальних психодіагностичних 

методик дозволило охопити емоційний, когнітивний, психофізіологічний та 

поведінковий рівні реагування, що забезпечило цілісне розуміння 

психологічного стану респондентів. 

Результати, отримані за методикою Г.Айзенка, засвідчили домінування 

негативних психоемоційних станів, зокрема тривожності, фрустрації, 

агресивності та ригідності. У якісному вимірі це свідчить про підвищену 

внутрішню напругу, емоційну нестабільність та обмежену когнітивну 

гнучкість респондентів. Високі рівні тривожності та фрустрації відображають 

постійне очікування загроз і відчуття безсилля перед обставинами, тоді як 

агресивність і ригідність можуть розглядатися як захисні механізми, 

спрямовані на збереження психологічної рівноваги в умовах хронічного 

стресу. Загалом ці показники вказують на вразливість адаптаційних ресурсів 

особистості. 

Аналіз результатів за Шкалою сприйнятого стресу Ш. Коена (PSS-10) 

показав, що для більшості респондентів характерне інтенсивне суб’єктивне 

переживання стресу. Якісно це проявляється у сприйнятті життєвих подій як 

непередбачуваних, неконтрольованих та перевантажувальних. Така картина 

свідчить про зниження відчуття особистісного контролю та обмеженість 

когнітивних ресурсів для переосмислення складних ситуацій. Високий рівень 

сприйнятого стресу не стільки відображає окремі стресові події, скільки вказує 

на тривалий вплив кризового контексту на психіку респондентів. 

Результати за Шкалою позитивного ментального здоров’я виявили 

зниження показників психологічного благополуччя у значної частини 

учасників. У якісному аспекті це означає ослаблення таких складових, як 

емоційна стабільність, відчуття задоволеності життям, внутрішня гармонія та 
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соціальна інтегрованість. Низький рівень позитивного ментального здоров’я 

вказує на дефіцит внутрішніх ресурсів, що ускладнює відновлення після 

стресових подій та знижує здатність до ефективної адаптації в умовах кризи. 

Аналіз результатів за Шкалою оцінювання рівня втоми Дж. де Вріса 

дозволив виявити значну поширеність психофізіологічного виснаження. У 

якісному вимірі втома проявляється як поєднання фізичного виснаження, 

зниження енергетичного тонусу та емоційної спустошеності. Такий стан може 

розглядатися як наслідок тривалого напруження, недостатнього відновлення 

та постійної мобілізації ресурсів в умовах кризових викликів. Висока 

стомлюваність суттєво обмежує здатність до продуктивної діяльності та 

емоційної саморегуляції. 

Результати за методикою дослідження копінг-поведінки (Н. Ендлер, 

Дж. Паркер) свідчать про переважання емоційно-реактивних та уникальних 

стратегій подолання стресу. Якісний аналіз показує, що дистанціювання та 

конфронтація використовуються як швидкі способи зниження емоційної 

напруги, однак вони не забезпечують конструктивного вирішення проблем. 

Натомість самоконтроль і проблемоподолання, які мають більш адаптивний 

потенціал, представлені меншою мірою, що свідчить про обмежені навички 

усвідомленого регулювання поведінки у стресових ситуаціях. 

Застосування авторської методики оцінки індивідуальних стратегій 

саморегуляції у кризових ситуаціях доповнило отримані результати, 

дозволивши глибше проаналізувати внутрішні механізми реагування. Якісний 

аналіз показав, що значна частина респондентів характеризується недостатньо 

сформованими навичками саморегуляції, що ускладнює управління 

емоційними станами та поведінковими реакціями в умовах стресу. Водночас 

наявність групи з більш ефективними стратегіями саморегуляції підтверджує 

можливість розвитку адаптивних ресурсів особистості за умови 

цілеспрямованого психологічного впливу. 

Узагальнюючи результати емпіричного дослідження, можна 

стверджувати, що кризові умови сприяють накопиченню негативних 
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психічних станів, підвищенню рівня суб’єктивного стресу та 

психофізіологічного виснаження, що супроводжується домінуванням менш 

ефективних копінг-стратегій. Отримані дані обґрунтовують необхідність 

розробки та впровадження програм психологічної підтримки, спрямованих на 

розвиток саморегуляції, конструктивних стратегій подолання стресу та 

відновлення ресурсів психічного здоров’я. 
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РОЗДІЛ 3. СТРУКТУРА ПСИХОКОРЕКЦІЙНОЇ РОБОТИ З 

ФОРМУВАННЯ НАВИЧОК КОРЕКТНОГО РЕАГУВАННЯ В 

КРИЗОВИХ СИТУАЦІЯХ 

 

3.1. Програма психокорекційної роботи з формування навичок 

коректного реагування в кризових ситуаціях 

З огляду на результати емпіричного дослідження була розроблена 

програма психокорекційної роботи, спрямована на систематичне формування 

цих навичок через структурований цикл занять, що дозволяє перейти від 

теоретичного осмислення до практичного закріплення. Вона не претендує на 

універсальність, але є гнучкою для адаптації до різних груп, сприяючи 

розвитку адаптивних патернів поведінки. 

Психокорекційна робота, спрямована на формування навичок 

коректного реагування, базується на принципах когнітивно-поведінкової 

психології, теорії емоційного інтелекту та кризового втручання, які 

підкреслюють необхідність свідомого контролю над емоціями, раціональної 

оцінки ситуації та конструктивних стратегій дій. Обґрунтування 

психокорекційної програми корениться в розумінні кризи як тимчасового 

стану дезорганізації, де індивід потребує інструментів для відновлення 

балансу. Теоретичні підходи, такі як модель Лазаруса та Фолкман щодо 

когнітивної оцінки стресу, акцентують на тому, що ефективне реагування 

залежить від первинної (оцінка загрози) та вторинної (можливості копінгу) 

оцінки.  

Об'єктом психокорекційної роботи є дорослі індивіди, які регулярно 

стикаються з кризовими ситуаціями в професійній, сімейній чи соціальній 

сферах, демонструючи ознаки імпульсивного або пасивного реагування, що 

перешкоджає ефективному розв'язанню проблем. Ця група характеризується 

підвищеною вразливістю до стресу, що проявляється в емоційних спалахах, 

униканні чи неефективних стратегіях coping, таких як заперечення чи агресія. 

Предметом програми слугує процес формування навичок коректного 
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реагування, який охоплює когнітивні, емоційні та поведінкові компоненти, 

спрямовані на трансформацію дисфункціональних реакцій у конструктивні. 

Мета програми полягає в розвитку у учасників здатності до свідомого, 

адаптивного реагування на кризові ситуації, що сприяє підвищенню 

психологічної стійкості та покращенню якості життя. Для досягнення цієї мети 

визначено низку завдань, які формують логічний ланцюг від усвідомлення до 

інтеграції навичок:  

1) розкриття теоретичних основ кризового реагування та самоаналізу 

типових реакцій учасників;  

2) формування навичок емоційної регуляції та когнітивної переоцінки 

ситуацій;  

3) тренування конструктивних стратегій дій через практичні вправи;  

4) закріплення навичок у симульованих кризах;  

5) рефлексія та планування їх застосування в реальному житті.  

Ці завдання реалізуються через послідовну структуру п'яти занять, що 

забезпечує поступове нарощування складності від теоретичного блоку до 

інтегративного. 

Форми та методи психокорекційної роботи. Програма реалізується у 

формі групових занять, що оптимізує процес через взаємодію учасників, обмін 

досвідом та колективну підтримку, сприяючи моделюванню реальних 

соціальних контекстів. Груповий формат, обмежений 8–12 учасниками, 

дозволяє психологу-модератору ефективно керувати динамікою, 

забезпечуючи безпеку та конфіденційність. Тривалість кожного заняття 

становить 90–120 хвилин, з перервами для релаксації, що відповідає 

принципам психокорекції, де інтенсивність не повинна перевищувати 

когнітивні ресурси учасників. 

Методи роботи поєднують теоретичний, практичний та рефлексивний 

компоненти. Теоретичні методи включають лекційно-дискусійні елементи для 

введення ключових понять. Практичні методи охоплюють рольові ігри, 

техніки релаксації (наприклад, прогресивна м'язова релаксація Джекобсона) та 
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когнітивні вправи на перефреймінг думок. Рефлексивні методи, такі як 

ведення щоденників реагувань чи групові фідбеки, забезпечують інтеграцію 

досвіду. Візуалізація (малюнки, схеми) та невербальні техніки (арт-

терапевтичні елементи) доповнюють вербальні, роблячи процес доступним 

для індивідів з різними стилями навчання. Загалом, методи базуються на 

еклектичному підході, де когнітивно-поведінкова парадигма домінує, але 

інтегрує елементи гуманістичної психології для акценту на емпатії та 

самоприйнятті. 

Очікувані результати програми є багаторівневими, відображаючи 

трансформацію на рівні свідомості, емоцій та поведінки. На когнітивному 

рівні учасники набудуть уміння розпізнавати тригери кризових ситуацій та 

проводити раціональну оцінку, що зменшить ірраціональні переконання та 

підвищить адаптивність мислення. Емоційний рівень передбачає розвиток 

саморегуляції, де автоматичні реакції (страх, гнів) замінюються на свідомий 

контроль, сприяючи зниженню інтенсивності стресових переживань. 

Поведінковий рівень охоплює формування конструктивних стратегій, таких як 

активне слухання, асертивна комунікація чи пошук ресурсів, що дозволить 

ефективно розв'язувати кризи без ескалації. 

Загалом, програма сприяє інтеграції навичків у повсякденне життя, де 

учасники зможуть самостійно застосовувати інструменти для профілактики 

криз, підвищуючи загальну психологічну стійкість. Результати оцінюються 

через якісні показники, такі як самооцінка учасників (наприклад, за шкалою 

копінг-стратегій) та спостереження за змінами в груповій динаміці, 

фокусуючись на суб'єктивному прогресі. 

Програма складається з п'яти послідовних занять, кожне з яких 

будується на попередньому, формуючи спіральний розвиток навичок. Перше 

заняття слугує вступним, друге та третє – фундаментальними, четверте – 

практичним, п'яте – інтегративним. 
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Заняття 1. Розуміння природи кризових ситуацій та самоаналіз 

реакцій 

Мета заняття: формування у учасників базового розуміння кризи як 

динамічного процесу з чіткими фазами, а також розвиток навичок самоаналізу 

власних реакцій на кризові ситуації для усвідомлення патернів поведінки та 

закладання основи для подальшої корекції. 

Завдання: 

Ознайомити учасників з поняттям кризи, її фазами (передкризова 

напруга, кульмінація, розв'язання) та типовими реакціями (уникання, 

гіперактивність, агресія, замкнутість тощо).   

Розвинути навички рефлексії через групову дискусію та індивідуальне 

анкетування, стимулюючи усвідомлення особистих патернів поведінки в 

кризах.   

Сприяти формуванню атмосфери довіри в групі, заохочуючи відкрите 

обговорення емоцій та досвіду для нормалізації переживань. 

Тривалість заняття: 90 хвилин (1,5 години).   

Методи та форми роботи: лекція-розповідь (теоретичний блок); 

групова дискусія (мозковий штурм, обмін досвідом); індивідуальна робота 

(анкета для самоаналізу); рефлексія (обговорення в парах та в групі). 

Обладнання та матеріали: проектор або фліпчарт для презентації 

схеми фаз кризи; роздаткові матеріали: анкета для самоаналізу (1 аркуш на 

учасника), зразок схеми кризи; таймер для контролю часу; аудіоапаратура для 

релаксаційної музики (опціонально, для вступу); папір, маркери для нотаток у 

групі.  

Очікувані результати: 

Учасники зможуть описати фази кризи та навести приклади з власного 

досвіду.   

Кожен учасник ідентифікує принаймні 2-3 власні патерни реакцій на 

кризи (наприклад, уникання чи гіперактивність).   
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Група формує початкову базу для корекції, з високим рівнем залученості 

(не менше 80% учасників активно беруть участь у дискусії). 

Хід заняття 

1. Організаційний момент (5-7 хвилин) 

Мета етапу: створити комфортну атмосферу, активізувати увагу.   

Привітання учасників, представлення себе як керівника (коротко про 

досвід).   

Коло знайомства: кожен учасник називає ім'я та одне слово, що 

асоціюється з "кризою" (наприклад, "страх", "вихід").   

Нагадування про правила групи: конфіденційність, повага до думок, 

право на мовчання, "тут і зараз".   

Короткий огляд теми: "Сьогодні ми поговоримо про те, що таке криза 

насправді, і як ми на неї реагуємо – це перший крок до змін". 

Перехід: "Давайте почнемо з того, щоб розібратися, що ж таке криза".   

2. Вступна частина: введення базових понять (15-20 хвилин) 

Мета етапу: надати теоретичну основу для розуміння кризи як процесу.   

Міні-лекція: керівник презентує поняття кризи за моделлю (наприклад, 

за Е. Кюблер-Росс або адаптованою моделлю):   

Криза як процес: не раптова подія, а динамічний стан, що порушує 

рівновагу психіки.   

Обговорення: криза – це не тільки загроза, а й можливість для зростання 

(позитивний аспект). 

Активізація: запитання для швидкої дискусії: "Чи стикалися ви з 

кризою? Яка фаза була найважчою?" (2-3 репліки). 

Перехід: "Тепер подивимося, як ми реагуємо на ці фази – через ваш 

досвід".   

3. Основна частина (40-45 хвилин) 

Мета етапу: розвинути самоусвідомлення через дискусію та 

анкетування.   

Групова дискусія: "Кризи в нашому житті" (15-20 хвилин) 
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Форма роботи: мозковий штурм у групі (коло або фліпчарт).   

Завдання: учасники наводять приклади кризових ситуацій з життя 

(анонімно, якщо потрібно: сімейна сварка, втрата роботи, конфлікт з 

близькими). Керівник модерує, пов'язуючи приклади з фазами кризи.   

Фокус: обговорити типові реакції:   

Уникання (ігнорування проблеми).   

Гіперактивність (паніка, надмірна дія).   

Агресія (вибух емоцій).   

Замкнутість (ізоляція). 

Керівник: заохочує емпатію: "Що ви відчували? Як це вплинуло на 

ситуацію?" Забезпечує баланс (не більше 2 хв на репліку).   

Очікуваний результат: учасники бачать спільність досвіду, 

нормалізують реакції. 

Перехід: "Тепер давайте подивимося на ваші особисті патерни – 

заповніть анкету індивідуально".   

Індивідуальний самоаналіз: Анкетування типових реакцій (15 хвилин) 

Форма роботи: самостійна робота з роздатковим матеріалом.   

Анкета (зразок, 10-12 пунктів, шкала Лайкерта 1-5: від "ніколи" до 

"завжди"):   

У передкризовій фазі я намагаюся уникнути роздумів про проблему 

(уникання).   

Під час кульмінації я реагую імпульсивно, роблячи багато дій одразу 

(гіперактивність).   

Я часто звинувачую інших у кризі (агресія).   

У розв'язанні я закриваюся в собі і не прошу допомоги (замкнутість).   

Я аналізую ситуацію і шукаю альтернативи (адаптивна реакція). 

... (інші пункти для повноти, з балансом негативних/позитивних). 

Інструкція: "Заповніть чесно, без поспіху. Підрахуйте бали за шкалами 

(уникання, гіперактивність тощо)".   
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Керівник: ходить по групі, відповідає на запитання, забезпечує 

конфіденційність. 

Перехід: "Поділіться в парах ключовими інсайтами з анкети 

(добровільно)".   

Обговорення результатів (10 хвилин) 

Форма роботи: робота в парах (3-4 хв.), потім 2-3 репліки в групі.   

Фокус: "Який патерн ви виявили? Як це впливає на розв'язання кризи?" 

Керівник підкреслює: "Усвідомлення – це половина успіху". 

4. Заключна частина (10-15 хвилин) 

Мета етапу: підсумувати, закріпити, мотивувати на продовження.   

Рефлексія: коло: "Що нового ви дізналися про себе? Одне слово для 

завершення" (наприклад, "усвідомлення", "надія").   

Підсумок керівника: коротко повторити ключові ідеї: фази кризи, 

патерни реакцій як основа для корекції.   

Домашнє завдання:   

Вести щоденник:  

Записати одну потенційну кризову ситуацію за тиждень і описати свою 

реакцію (фаза + патерн).   

Прочитати коротку статтю про фази кризи (роздатковий матеріал). 

Завершення: подяка за участь, анонс наступного заняття ("Наступного 

разу – стратегії коректного реагування").  

Релаксаційна вправа: 1 хв. глибокого дихання. 

Заняття 2. Емоційна регуляція в кризі: інструменти самоконтролю 

Мета заняття: розвинути в учасників навички ідентифікації та 

модуляції емоцій у кризових ситуаціях, щоб перейти від реактивних 

(автоматичних) реакцій до проактивних (усвідомлених) стратегій 

самоконтролю.   

Завдання:   

Ознайомити учасників з поняттями соматичних сигналів стресу та 

техніками їх розпізнавання.   
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Навчити базовим інструментам mindfulness для усвідомлення емоцій.   

Ввести техніку прогресивної релаксації для модуляції емоцій.   

Розвинути навичку "стоп-сигналу" для паузи в реакції.   

Сприяти переходу від реактивності до проактивності через практичні 

вправи. 

Тривалість заняття: 90 хвилин (1,5 години).   

Обладнання та матеріали: килимки або стільці для вправ релаксації (за 

потреби); аудіозапис з музикою для релаксації (м'яка інструментальна, 10-15 

хв.); аркуші паперу, ручки для нотаток (журнал емоцій); проектор або 

фліпчарт для демонстрації схем (соматичні сигнали стресу); таймер для вправ. 

Очікувані результати: учасники зможуть:   

Визначати фізичні та емоційні сигнали стресу в реальному часі.   

Застосовувати прості техніки релаксації для зниження інтенсивності 

емоцій.   

Використовувати "стоп-сигнал" для усвідомленої паузи перед реакцією.   

Оцінити прогрес у самоконтролі через рефлексію. 

Хід заняття 

1. Вступний етап (10 хвилин) 

Мета: створити атмосферу довіри, активізувати попередні знання, 

мотивувати учасників.   

Методи: групова дискусія, "коло знайомства" (якщо група нова).   

Привітання: ведучий вітає групу, нагадує про правила конфіденційності 

та безпеки (наприклад, "тут немає 'правильних' емоцій").   

"Чек-ін": кожен учасник ділиться одним словом/фразою про свій 

емоційний стан на початку (наприклад, "напружений" або "спокійний"). Час: 

1 хв на особу.   

Короткий огляд теми: "Сьогодні ми поговоримо про те, як керувати 

емоціями в кризі, щоб не реагувати імпульсивно, а обирати свідомі дії. Ми 

використаємо mindfulness для розпізнавання сигналів тіла та релаксацію для 

заспокоєння."   
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Встановлення цілей: учасники записують одну особисту мету на занятті 

(наприклад, "навчитися паузувати перед гнівом"). 

Очікувані реакції: учасники відчувають комфорт, згадують попередній 

матеріал.   

Потенційні ризики: якщо хтось у сильному стресі – запропонувати 

індивідуальну паузу. 

2. Теоретичний блок. Основи емоційної регуляції (15 хвилин) 

Мета: надати знання про механізми емоцій у кризі.   

Методи: лекція з візуалізацією, Q&A.   

Пояснення ключових понять:   

Емоційна реактивність vs. проактивність: реактивність – автоматична 

відповідь (наприклад, крик у гніві); проактивність – пауза для вибору 

(наприклад, глибокий вдих).   

Соматичні сигнали стресу: фізичні прояви (прискорене серцебиття, 

напруга в плечах, "гаряча" голова). Використати схему на фліпчарті: перелік 

сигналів (серце, дихання, м'язи, шлунок).   

Модуляція емоцій: зміна інтенсивності через усвідомлення (mindfulness) 

та розслаблення. 

Коротка дискусія: "Які соматичні сигнали ви помічали в кризах?" (2-3 

приклади від учасників).   

Вступ до інструментів: "Ми попрацюємо з mindfulness (усвідомленість 

моменту) та прогресивною релаксацією (послідовне розслаблення м'язів)." 

Очікувані реакції: учасники розуміють зв'язок тіло-емоції, задають 

уточнюючі питання.   

Візуали: схема "Колесо стресу" (тригери → сигнали → реакція → пауза 

→ вибір). 

3. Практичний блок 1. Mindfulness для ідентифікації емоцій (20 

хвилин) 

Мета: навчити розпізнавати соматичні сигнали в реальному часі.   

Методи: керована медитація, групова рефлексія.   
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Вступна вправа "Сканування тіла" (5 хв.): учасники сидять/лежать 

зручно, закривають очі. Ведучий веде: "Зверніть увагу на дихання... Тепер на 

серцебиття... Напруга в плечах?..." (використати аудіозапис для підтримки).   

Обговорення (5 хв.): "Що ви помітили? Які сигнали з'явилися?" 

Учасники діляться в парах (2 хв.), потім у групі.   

Розширення. Вправа "Емоційний термометр" (10 хв.): учасники 

малюють шкалу 1-10 для емоцій (наприклад, гнів), позначають соматичні 

сигнали на кожному рівні. 

Очікувані реакції: учасники відчувають легке розслаблення, починають 

усвідомлювати тіло.   

Адаптація: для новачків – спростити до 3-х сигналів; для просунутих – 

додати емоційний ярлик (наприклад, "страх = тремтіння"). 

4. Практичний блок 2. Прогресивна релаксація та "стоп-сигнал" (25 

хвилин) 

Мета: розвинути інструменти модуляції та паузи для проактивності.   

Методи: керована релаксація, рольові ігри.   

Техніка прогресивної релаксації (10 хв.): ведучий веде вправу Дж. 

Джейкобсона – напруга/розслаблення м'язів від ніг до голови (наприклад, 

"Напружте стопи на 5 сек., потім відпустіть..."). Супроводжувати м'якою 

музикою.   

Вступ до "стоп-сигналу" (5 хв.): пояснення: Візуальний/фізичний сигнал 

(наприклад, стиснути кулак або сказати "стоп" подумки) для паузи (10-20 сек) 

перед реакцією. Демонстрація на прикладі: "Криза: начальник кричить → 

стоп-сигнал → релаксація → вибір відповіді."   

Практика в рольових іграх (10 хв): у парах – один описує кризову 

ситуацію (наприклад, конфлікт з близьким), другий застосовує стоп-сигнал + 

релаксацію. Обмін ролями. 

Очікувані реакції: учасники переживають фізичне полегшення, 

практикують паузу.   
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Потенційні ризики: якщо емоції сильні – перейти до "заземлення" 

(описати 5 речей навколо). 

5. Рефлексивний та закріплювальний етап (15 хвилин) 

Мета: підсумувати досвід, закріпити навички.   

Методи: групова рефлексія, нотатки.   

"Чек-аут" (5 хв.): кожен ділиться одним інсайтом (наприклад, "Я помітив 

напругу в щелепі") та одним інструментом, який візьме в життя.   

Підсумок від ведучого: "Ми перейшли від реактивності до 

проактивності через усвідомлення та паузу. Наступне заняття – про 

комунікацію в кризі."   

Домашнє завдання (5 хв.):   

Вести "журнал стоп-сигналів": 3 рази на день фіксувати сигнали стресу 

та застосовувати паузу.   

Практикувати 5-хвилинну релаксацію щовечора.   

Поділитися одним прикладом на наступному занятті. 

Роздача матеріалів: картки з техніками (mindfulness-скрипт, список 

сигналів). 

Очікувані реакції: учасники мотивовані, бачать прогрес. 

6. Завершення (5 хвилин) 

Мета: забезпечити плавний перехід, підтримати емоційний баланс.   

Коротка подяка, нагадування про підтримку (гаряча лінія, якщо 

потрібно). Запрошення на наступне заняття.   

Оцінка заняття: ведучий фіксує спостереження (активність, емоції 

групи) для корекції програми. 

Заняття 3. Когнітивна переоцінка: від загрози до можливості 

Мета заняття: розвинути у учасників навички когнітивної переоцінки 

(рефреймінгу) як інструменту для перетворення сприйняття кризових ситуацій 

з позиції загрози на позицію можливості, з акцентом на баланс між первинною 

та вторинною оцінкою подій, що сприяє зниженню тривоги та підвищенню 

адаптивності. 
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Завдання: 

Ознайомити учасників з концепцією первинної (оцінка загрози) та 

вторинної (оцінка ресурсів для подолання) оцінки за моделлю Лазаруса. 

Навчити технікам рефреймінгу через ідентифікацію негативних 

інтерпретацій і їх трансформацію. 

Практикувати навички в рольових іграх з моделюванням типових криз, 

перетворюючи "катастрофу" на "виклик". 

Сприяти рефлексії для закріплення навичок у повсякденному житті. 

Тривалість: 90 хвилин (з можливістю продовження на 15 хвилин для 

індивідуальної рефлексії). 

Обладнання та матеріали: фліпчарт або дошка для нотаток, маркери, 

картки з прикладами криз (роздруковані або написані від руки), таймер, 

аудіозапис релаксаційної музики для розслаблення, аркуші паперу та ручки 

для учасників, просторий зал з місцями для групової роботи та рольових ігор. 

Очікувані результати 

Учасники усвідомлюють механізм первинної та вторинної оцінки і 

вміють балансувати їх для рефреймінгу. 

Практичний досвід через рольові ігри дозволяє перетворювати негативні 

інтерпретації на конструктивні, знижуючи рівень тривоги в симульованих 

кризах. 

Зростає впевненість у навичках: 80% учасників повідомляють про 

позитивні зміни в сприйнятті (за самооцінкою на початку/кінці). 

Групова динаміка посилюється: учасники відчувають підтримку, що 

мотивує до самостійної практики. 

Довгостроковий ефект: інтеграція рефреймінгу в повсякденне 

реагування на кризи, як підготовка до наступних занять програми. 

Хід заняття 

1. Вступна частина (15 хвилин) 

Почати заняття з привітання та перевірки емоційного стану групи. 

Ведучий запрошує учасників сісти в коло і провести коротку "емоціальну 
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перевірку": кожен по черзі називає одне слово, що описує його настрій на 

сьогодні (наприклад, "спокійний" або "напружений"). Це створює атмосферу 

довіри та дозволяє виявити можливі бар'єри для роботи. 

Далі – повторення матеріалу попереднього заняття (другого в програмі, 

присвяченого ідентифікації тригерів криз). Ведучий ставить відкриті питання: 

"Що ви запам'ятали з минулого разу про свої типові реакції на стрес? Чи 

вдалося застосувати це на практиці?" (2–3 хвилини на обговорення в парі, 

потім 3 хвилини на загальний обмін). Це забезпечує зв'язок з попереднім 

досвідом і мотивує учасників. 

Перехід до теми: ведучий коротко вводить поняття когнітивної 

переоцінки, пояснюючи: "Сьогодні ми навчимося дивитися на кризи не як на 

кінець світу, а як на шанс для зростання. Ми поговоримо про те, як мозок 

спочатку оцінює ситуацію як загрозу (первинна оцінка), а потім – чи маємо ми 

сили її подолати (вторинна оцінка). Рефреймінг – це інструмент, щоб 

балансувати ці оцінки і перетворювати страх на дію". На фліпчарті 

намалювати просту схему: "Загроза → Можливість" з стрілками, що 

ілюструють перехід. 

Завершити вступ розминкою: "Колективне дихання" (3 хвилини) – 

ведучий веде групу через глибоке дихання (вдих на 4 секунди, затримка на 4, 

видих на 6), щоб знизити початкову напругу і підготувати до активної роботи. 

2. Основна частина (60 хвилин) 

Ця частина поділена на теоретичний блок і практичні вправи, з 

поступовим наростанням складності. 

Теоретичний блок: вступ до рефреймінгу (10 хвилин) 

Ведучий пояснює ключові поняття з прикладами. Первинна оцінка: "Чи 

є це загрозою для мене? Наприклад, конфлікт з колегою здається 

'катастрофою', бо я боюся втратити роботу". Вторинна оцінка: "Які ресурси в 

мене є? Можливо, це 'виклик', бо я можу використати це для вдосконалення 

комунікації". Баланс: "Не ігноруємо загрозу, але додаємо перспективу 

можливостей, щоб уникнути паралічу". 
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На фліпчарті записати формулу рефреймінгу: "Що я думаю? → Що це 

може означати по-іншому? → Як я можу діяти?". Учасники отримують картки 

з прикладами (наприклад, "Затримка поїзда – катастрофа" → "Можливість 

почитати книгу"). Кожен обирає одну і ділиться в парі інтерпретацією (3 

хвилини). 

Практичний блок 1. Індивідуальна ідентифікація інтерпретацій (15 

хвилин) 

Учасники працюють індивідуально: на аркушах паперу записують одну 

реальну кризову ситуацію з життя (наприклад, конфлікт на роботі). Потім, за 

шаблоном (первинна оцінка: "Це загроза, бо..."; вторинна: "Але я маю..., тому 

це виклик"), переписують ситуацію в рефреймованому вигляді. Ведучий 

ходить між учасниками, надаючи підтримку. Обмін у групі по 4 особи: кожен 

ділиться одним реченням про переоцінку (коло по 1 хвилині на людину). Мета 

– нормалізувати процес: "Бачите, як просто змінити кут зору?" 

Практичний блок 2. Рольові ігри з моделюванням криз (25 хвилин) 

Групу ділити на підгрупи по 3–4 особи. Кожна підгрупа отримує картку 

з типовим сценарієм кризи (приклади: "Конфлікт з начальником через 

помилку в проекті"; "Сварка з партнером через непорозуміння"; "Фінансова 

затримка платежу").   

Крок 1 (5 хвилин):  

Обговорити первинну оцінку – "Як би ви відреагували спонтанно? 

(емоції, думки)".   

Крок 2 (10 хвилин):  

Рольова гра – один учасник грає "кризову ситуацію", інший – себе в ролі 

з рефреймінгом ("Замість 'Це кінець кар'єри!' сказати 'Це шанс показати 

стійкість'"). Третій/четвертий спостерігає і фіксує баланс оцінок. Ролі 

міняються.   

Крок 3 (5 хвилин на підгрупу):  

Дебрифінг у підгрупі – "Що змінилося в сприйнятті? Як баланс 

первинної та вторинної оцінки допоміг?" 
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Ведучий модерує, забезпечуючи безпеку (наприклад, стоп-слово "пауза" 

для виходу з ролі). Якщо група велика, провести 2 раунди ігор, з загальним 

обміном ключовими інсайтами (5 хвилин). 

Практичний блок 3. Групова рефлексія через метафору (10 хвилин) 

Ведучий пропонує метафору "від скелі до сходинки": "Криза – як скеля, 

що лякає, але з рефреймінгом стає сходинкою до вершини". Учасники в колі 

по черзі доповнюють: "Для мене це означає...". Це закріплює емоційний досвід 

і переходить до заключної частини. 

3. Заключна частина (15 хвилин) 

Підсумок: Ведучий фіксує на фліпчарті 3–5 ключових інсайтів від групи 

(наприклад, "Рефреймінг зменшує страх", "Баланс оцінок дає енергію"). 

Запитати: "Що ви візьмете з собою з цього заняття?" (коло по 30 секунд на 

людину). 

Домашнє завдання: Застосувати рефреймінг до однієї реальної ситуації 

наступного тижня (записати в щоденник: ситуація, первинна/вторинна оцінка, 

нова інтерпретація). Поділитися в чаті групи одним реченням про досвід (для 

підтримки між заняттями). 

Завершити релаксацією: 3 хвилини з музикою, де кожен закриває очі і 

візуалізує "кризу як можливість". Подякувати за участь і оголосити дату 

наступного заняття. 

Заняття 4. Конструктивні стратегії дій: планування та комунікація 

Мета заняття: тренувати поведінкові інструменти для конструктивного 

реагування на кризи шляхом розробки персональних планів копінгу та 

освоєння асертивних технік комунікації, що сприяє ефективному розв'язанню 

конфліктів і саморегуляції. 

Завдання: 

Ознайомити учасників з проблемно-орієнтованими та емоційно-

орієнтованими стратегіями копінгу; пояснити принципи асертивної 

комунікації, зокрема "Я-висловлювання". 
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Розвинути навички планування дій у кризових ситуаціях через групову 

роботу. 

Сформувати вміння застосовувати асертивні техніки в рольових іграх 

для моделювання кризових сценаріїв. 

Підвищити впевненість у собі та емпатію до інших через конструктивну 

взаємодію. 

Тривалість заняття: 90 хвилин. 

Обладнання та матеріали: фліпчарт або дошка з маркерами; аркуші 

паперу А4, маркери, стікери для нотаток; роздаткові матеріали: шаблони 

планів копінгу (проблемно- та емоційно-орієнтований), приклади "Я-

висловлювань"; таймер для контролю часу; проектор (за наявності) для 

демонстрації слайдів з прикладами стратегій; музичний плеєр для 

релаксаційної музики (на розслаблення). 

Очікувані результати: учасники усвідомлюють прогрес, мотивовані на 

продовження. 

Хід заняття 

1. Організаційний етап (10 хвилин) 

Мета етапу: створити атмосферу довіри, активізувати учасників, 

перевірити домашнє завдання з попереднього заняття. 

Методи: привітання, "айсбрейкер", опитування. 

Привітання та перевірка присутності (2 хвилини): ведучий вітає групу, 

нагадує про правила (конфіденційність, активна участь). Учасники коротко 

представляються (якщо група змішана). 

Айсбрейкер: "Криза в одному слові" (5 хвилин). кожен по колу називає 

слово, асоційоване з кризою (наприклад, "паніка", "контроль"), і пояснює, 

чому. Це активізує емоційний досвід і переходить до теми. 

Перевірка домашнього завдання (3 хвилини): учасники діляться одним 

прикладом з попереднього заняття (наприклад, ідентифікація тригерів кризи). 

Ведучий фіксує на фліпчарті ключові інсайти. 

Очікувані результати: учасники мотивовані, група згуртована. 
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Ризики та корекція: Якщо хтось пасивний, залучити запитанням: "Що 

для тебе означає 'планування' у кризі?" 

2. Теоретичний етап (15 хвилин) 

Мета етапу: надати знання про ключові інструменти для планування та 

комунікації. 

Методи: міні-лекція з візуалізацією, Q&A. 

Вступ до теми (5 хвилин): ведучий пояснює, що конструктивні стратегії 

– це інструменти для переходу від реактивної (емоційної) реакції до 

проактивної (планованої). Нагадати: криза – це не кінець, а можливість для 

зростання. 

Пояснення стратегій копінгу (7 хвилин): 

Проблемно-орієнтований копінг: фокус на розв'язанні проблеми (аналіз 

ситуації, пошук альтернатив, дія). Приклад: У кризі на роботі – скласти список 

кроків (зустріч з керівником, пошук підтримки). 

Емоційно-орієнтований копінг: фокус на регуляції емоцій (релаксація, 

підтримка, переосмислення). Приклад: Дихальні вправи або розмова з другом 

для зняття стресу. 

Розповсюдити шаблони планів. 

Асертивна комунікація (3 хвилини): пояснити "Я-висловлювання" 

(структура: "Я відчуваю... через те, що... і хочу..."). Приклад: "Я відчуваю 

роздратування через запізнення, і хочу, щоб ми обговорили причини". 

Обговорити переваги (знижує конфлікти, підвищує ефективність). 

Коротке Q&A (неформальне, для уточнень). 

Очікувані результати: учасники розуміють теоретичну базу, готові до 

практики. 

Ризики та корекція: якщо час обмежений, скоротити приклади; 

використовувати слайди для наочності. 

3. Практичний етап (40 хвилин) 

Мета етапу: тренувати навички через групову роботу та рольові ігри. 

Методи: робота в парах/малих групах, рольові ігри, мозковий штурм. 
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Вправа 1. Розробка персональних планів копінгу (20 хвилин). 

Розділити на пари (або групи по 3–4, якщо група велика). 

Завдання: кожен розробляє персональний план для гіпотетичної кризи 

(наприклад, конфлікт з близькими або стрес на роботі). Використовувати 

шаблон:Опис кризи. 

Проблемно-орієнтовані кроки (3–5 пунктів). 

Емоційно-орієнтовані кроки (3–5 пунктів). 

У парах: обмін планами, обговорення (5 хвилин на пару). Один "слухає 

активно", інший презентує. 

Ведучий ходить між групами, консультує. 

Вправа 2. Рольові ігри з асертивною комунікацією (15 хвилин). 

У тих же парах: один грає "кризову ситуацію" (наприклад, конфлікт з 

колегою), інший застосовує "Я-висловлювання" для розв'язання. 

Ролі міняються. Фокус:  

Інтеграція плану копінгу (наприклад, спочатку емоційний копінг для 

заспокоєння, потім проблемний з комунікацією). 

Кожна пара презентує 1–2 ключові інсайти (5 хвилин загалом). 

Перерва на розслаблення (5 хвилин): коротка дихальна вправа (4-7-8 

дихання) під музику. 

Очікувані результати: учасники мають власні плани, відпрацьовані 

навички комунікації. 

Ризики та корекція: якщо емоції загострюються, перейти до релаксації; 

адаптувати сценарії під реальні потреби групи. 

4. Рефлексивний етап (15 хвилин) 

Мета етапу: підсумувати досвід, закріпити навчання. 

Методи: групове обговорення, "коло рефлексії". 

Обговорення (8 хвилин):  

Питання для рефлексії: "Яка стратегія копінгу для тебе найефективніша? 

Як 'Я-висловлювання' змінює комунікацію в кризі?" Фіксувати на фліпчарті 

(3–5 ключових ідей). 
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"Коло рефлексії" (5 хвилин): кожен по колу каже одне слово/фразу про 

заняття (наприклад, "контроль", "підтримка"). 

Підсумок від ведучого (2 хвилини): нагадати зв'язок з програмою, 

похвалити зусилля. 

Очікувані результати: учасники усвідомлюють прогрес, мотивовані на 

продовження. 

Ризики та корекція: заохочувати мовчазних через "опціональне коло". 

5. Завершальний етап (5 хвилин) 

Мета етапу: закріпити матеріали, мотивувати на самостійну практику. 

Домашнє завдання: застосувати план копінгу в реальній ситуації 

(записати в щоденник); потренувати "Я-висловлювання" у розмові з 

близькими (поділитися на наступному занятті). 

Роздача матеріалів: копії планів, контакти для підтримки. 

Прощання: "Рукостискання успіху" — кожен каже комплімент сусіду. 

Очікувані результати: група завершує на позитиві. 

Заняття 5. Інтеграція навичок: рефлексія та профілактика 

Мета заняття: забезпечити інтеграцію набутих навичок через 

рефлексію досвіду програми, обговорення потенційних бар'єрів та створення 

індивідуальних планів профілактики кризових ситуацій, що сприяє стійкості 

та самостійному моніторингу прогресу учасників. 

Завдання: 

Сприяти груповій рефлексії ключових інсайтів та досвіду з попередніх 

занять. 

Виявити та обговорити бар'єри впровадження навичок у повсякденне 

життя. 

Розробити індивідуальні "кризові плани" для профілактики та 

реагування на кризи. 

Планувати механізми моніторингу прогресу для забезпечення 

довгострокової стійкості. 

Тривалість заняття: 90 хвилин. 
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Методи та форми роботи: групова дискусія, індивідуальна робота, 

мозковий штурм, рефлексивні вправи, рольові ігри (короткі). 

Обладнання та матеріали: аркуші паперу, маркери, стікери для 

мозкового штурму; фліпчарт або дошка для групового обговорення; 

роздаткові матеріали: шаблон "Кризового плану", анкета рефлексії; проектор 

або екран для презентації ключових моментів (опціонально); музика для 

релаксації (на старті та фініші). 

Очікувані результати: 

Учасники усвідомлюють інтегрованість навичок і їхню цінність. 

Кожен має персональний "кризовий план" з елементами профілактики. 

Група формує підтримуючу мережу для моніторингу (наприклад, чат 

або зустрічі). 

Хід заняття 

1. Організаційний момент. Вступ та мотивація (10 хвилин) 

Мета етапу: створити атмосферу довіри, нагадати про цілі програми та 

активізувати мотивацію. 

Привітання: коло знайомства з "швидким чек-іном" – кожен по колу 

ділиться одним словом, що асоціюється з програмою (наприклад, "спокій", 

"інсайт"). 

Нагадування структури: короткий огляд попередніх занять (1–2 хвилини 

на слайді або фліпчарті): "Ми розпізнавали тригери, опановували релаксацію, 

комунікацію – сьогодні інтегруємо все для майбутнього". 

Мотивація: запитання: "Що ви вже помітили в своєму житті після 4 

занять?" (2–3 відповіді для розігріву). 

Методи: коло, дискусія. 

Ресурси: фліпчарт для нотаток. 

2. Групова рефлексія досвіду програми (20 хвилин) 

Мета етапу: дозволити учасникам поділитися інсайтами, підсумувати 

набуті навички та емоційний досвід. 
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Роздача анкети рефлексії: індивідуальна робота 5 хвилин – відповісти на 

запитання: "Який ключовий інсайт з програми? Яка навичка була 

найкориснішою? Як програма вплинула на ваше сприйняття криз?". 

Групове обговорення: по колу кожен ділиться одним інсайтом 

(фасилітатор модерує, щоб уникнути домінування; час на учасника – 1–2 

хвилини). 

Колективне фіксування: на фліпчарті записати 5–7 ключових інсайтів 

групи (наприклад, "Раннє розпізнавання тригерів зменшує інтенсивність 

кризи"). 

Емоційна підтримка: якщо виникають сильні емоції, пауза для дихальної 

вправи (з попередніх занять). 

Методи: індивідуальна рефлексія, коло-обговорення. 

Ресурси: анкета рефлексії, фліпчарт. 

3. Обговорення бар'єрів впровадження навичок (15 хвилин) 

Мета етапу: виявити потенційні перешкоди та стратегії їх подолання для 

реального застосування навичок. 

Мозковий штурм: у групі генерувати бар'єри (наприклад, "відсутність 

часу", "сумніви в ефективності", "зовнішній стрес"). Фіксувати на стікерах і 

клеїти на фліпчарт (5 хвилин). 

Обговорення: група обирає 3–4 топ-бар'єри та brainstorm стратегії 

(наприклад, "для браку часу – щоденний 5-хвилинний ритуал рефлексії"). 

Фасилітатор веде, заохочуючи емпатію. 

Персоналізація: кожен зазначає 1–2 бар'єри для себе в нотатках. 

Методи: мозковий штурм, групова дискусія. 

Ресурси: стікери, фліпчарт. 

4. Створення індивідуальних "кризових планів" (25 хвилин) 

Мета етапу: розробити персональний інструмент для профілактики та 

реагування на кризи, інтегруючи всі навички програми. 
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Пояснення шаблону: короткий огляд "Кризового плану": розділи – 

"Тригери", "Профілактичні дії", "Кроки реагування", "Підтримка" 

(ресурси/люди). 

Індивідуальна робота: 10 хвилин – заповнення шаблону з урахуванням 

рефлексії та бар'єрів (наприклад, "Тригер: конфлікт на роботі; Профілактика: 

щотижневий journaling; Реагування: дихальна техніка + звернення до друга"). 

Парами/малими групами: 10 хвилин – обмін планами для зворотного 

зв'язку (один слухає, другий презентує; фокус на сильних сторонах). 

Груповий шаринг: 5 хвилин – 2–3 волонтери діляться ключовими 

елементами плану. 

Методи: індивідуальна робота, парна/групова взаємодія. 

Ресурси: шаблон "Кризового плану". 

5. Планування моніторингу прогресу та профілактики (10 хвилин) 

Мета етапу: забезпечити стійкість навичок через систематичний трекінг 

і групову підтримку. 

Груповий brainstorm: "Як моніторити прогрес?" (наприклад, щомісячний 

чек-ін у чаті групи, journaling, аплікація для трекінгу настрою). 

Індивідуальне планування: кожен додає до свого "Кризового плану" 

розділ "Моніторинг" (наприклад, "Щотижня: оцінка за шкалою 1–10; Якщо <5 

– корекція"). 

Групова угода: узгодити формат підтримки (наприклад, "Віртуальна 

група в Telegram для обміну успіхами раз на місяць"). 

Методи: brainstorm, індивідуальне доповнення. 

Ресурси: шаблон плану. 

6. Заключна частина. Підсумок та прощання (10 хвилин) 

Мета етапу: закріпити позитив, мотивувати на самостійність і завершити 

цикл емоційно. 

Підсумок: іасилітатор узагальнює ключові моменти (інсайти, плани) на 

фліпчарті. 
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Зворотний зв'язок: коло вдячності – кожен ділиться одним словом 

подяки (програмі, групі, собі). 

Ритуал завершення: коротка медитація релаксації (3 хвилини) з 

музикою. 

Роздача ресурсів: копії планів, рекомендації (книги, аплікації для 

самодопомоги). 

Прощання: обмін контактами для підтримки (за згодою). 

Методи: коло, медитація. 

Ресурси: музика, роздатки. 

Запропонована програма психокорекційної роботи представляє собою 

цілісний інструмент для формування навичок коректного реагування в 

кризових ситуаціях, ґрунтуючись на теоретичних засадах психології стресу та 

coping. Через чітко структуровані форми групової взаємодії та еклектичні 

методи вона досягає мети підвищення психологічної адаптивності, 

перетворюючи кризу з деструктивного фактора на можливість зростання. 

Очікувані результати не лише посилюють індивідуальну стійкість, але й 

сприяють гармонізації соціальних взаємодій, підкреслюючи превентивну роль 

психокорекції в сучасному світі.  

 

3.2. Оцінка ефективності психокорекційної роботи з формування 

навичок коректного реагування в кризових ситуаціях 

З метою оцінки ефективності психокорекційної програми було 

проведено контрольний етап дослідження, у якому взяли участь ті самі 52 

респонденти. Повторна діагностика здійснювалася з використанням методик, 

застосованих на констатувальному етапі: авторського опитувальника 

«Переживання кризових ситуацій», методики «Самооцінка рівнів 

тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності» (Г. Айзенк), «Шкали 

сприйнятого стресу» Ш. Коена (PSS-10) та методики дослідження копінг-

поведінки у стресових ситуаціях (Н. Ендлер, Дж. Паркер). 
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Порівняльний аналіз результатів констатувального та контрольного 

етапів дозволяє простежити позитивну динаміку психоемоційного стану та 

поведінкових стратегій респондентів, що свідчить про ефективність 

формувального впливу. 

Таблиця 3.1 

Результати діагностики за авторським опитувальником (контрольний етап) 

Показник 
Варіант 

відповіді 
К-сть осіб % 

Частота криз Рідко 18 34,6 

 Іноді 22 42,3 

 Часто 12 23,1 

Емоційна вразливість 1–2 14 26,9 

 3 21 40,4 

 4–5 17 32,7 

Використання копінг-стратегій Так 41 78,8 

 Ні 11 21,2 

Потреба у психологічній 

підтримці 
Так 19 36,5 

 Ні 33 63,5 

 

 

 

Рис.3.1. Результати діагностики за авторським опитувальником 

(контрольний етап) 

 

Порівняно з констатувальним етапом, спостерігається зменшення 

частоти переживання криз як інтенсивних та емоційно руйнівних. Зросла 
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частка респондентів із низькою та середньою емоційною вразливістю, а також 

значно підвищився показник використання копінг-стратегій (з 63,5% до 

78,8%). Зменшення потреби у зовнішній психологічній допомозі свідчить про 

формування внутрішніх ресурсів саморегуляції. 

Розглянемо результати аналізу методики «Самооцінка рівнів 

тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності» (Г. Айзенк, контрольний 

етап). 

Таблиця 3.2 

Узагальнений розподіл респондентів за рівнями психоемоційних станів 

 

Шкала Рівень К-сть осіб % 

Тривожність Високий 19 36,5 

 Середній 21 40,4 

 Низький 12 23,1 

Фрустрація Високий 18 34,6 

 Середній 20 38,5 

 Низький 14 26,9 

Агресивність Високий 16 30,8 

 Середній 22 42,3 

 Низький 14 26,9 

Ригідність Високий 18 34,6 

 Середній 19 36,5 

 Низький 15 28,9 
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Рис.3.2. Узагальнений розподіл респондентів за рівнями 

психоемоційних станів 

 

Узагальнені результати за методикою Г. Айзенка свідчать про позитивну 

динаміку психоемоційного стану респондентів на контрольному етапі 

дослідження. За всіма чотирма шкалами спостерігається зменшення частки 

осіб із високими рівнями негативних психічних станів та відповідне зростання 

середніх і низьких показників. 

Найбільш виражені зміни зафіксовано за шкалами тривожності та 

фрустрації, де зменшення високих рівнів (на 17,3% та 15,4% відповідно) вказує 

на зниження хронічного емоційного напруження, підвищення стресостійкості 

та толерантності до труднощів. Зменшення агресивності свідчить про 

розвиток навичок самоконтролю та зниження імпульсивних реакцій у 

стресових ситуаціях. 

Показники ригідності демонструють зростання частки респондентів із 

середнім та низьким рівнями, що відображає підвищення когнітивної 

гнучкості та готовності до адаптації в умовах змін. У цілому отримані 

результати підтверджують ефективність психокорекційного впливу та 

формування більш зрілих механізмів емоційної саморегуляції. 
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Наступною мемодикою є Шкала сприйнятого стресу Ш. Коена (PSS-10). 

Таблиця 3.3 

Розподіл респондентів за рівнем сприйнятого стресу (контрольний етап) 

Рівень К-сть осіб % 

Високий 25 48,1 

Середній 18 34,6 

Низький 9 17,3 

Всього 52 100 

 

 

Рис. 3.3.Розподіл респондентів за рівнем сприйнятого стресу 

(контрольний етап) 

 

Частка респондентів із високим рівнем стресу зменшилася на 21,1%, що 

вказує на зростання відчуття контролю над життєвими подіями та зниження 

емоційного перевантаження. 

 Наступною є методика дослідження копінг-поведінки (Н. Ендлер, Дж. 

Паркер). 
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Таблиця 3.4 

Розподіл респондентів за копінг-стратегіями (контрольний етап) 

 

Стратегія К-сть осіб % 

Дистанціювання 14 26,9 

Конфронтативність 13 25,0 

Самоконтроль 15 28,9 

Проблемоподолання 10 19,2 

Всього 52 100 

 

Рис.3.4. Розподіл респондентів за копінг-стратегіями (контрольний етап) 

 

Порівняно з констатувальним етапом, спостерігається зменшення 

використання дистанціювання та конфронтації на 15–20%, а також істотне 

зростання адаптивних стратегій — самоконтролю та проблемоподолання. 

Таким чином, результати контрольного етапу засвідчують стійку 

позитивну динаміку за всіма психодіагностичними показниками. Зниження 

рівнів тривожності, фрустрації, агресивності, ригідності та сприйнятого стресу 

у поєднанні зі зростанням адаптивних копінг-стратегій підтверджує 

ефективність реалізованої психокорекційної програми. 

Отримані дані свідчать про формування навичок саморегуляції, 

підвищення психологічної стійкості та здатності до конструктивного 
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реагування в кризових ситуаціях, що забезпечує кращу адаптацію особистості 

до умов сучасного соціального середовища. 

 

Висновки до розділу 3 

З огляду на результати емпіричного дослідження була розроблена 

програма психокорекційної роботи, спрямована на систематичне формування 

цих навичок через структурований цикл занять, що дозволяє перейти від 

теоретичного осмислення до практичного закріплення. Вона не претендує на 

універсальність, але є гнучкою для адаптації до різних груп, сприяючи 

розвитку адаптивних патернів поведінки. 

Психокорекційна робота, спрямована на формування навичок 

коректного реагування, базується на принципах когнітивно-поведінкової 

психології, теорії емоційного інтелекту та кризового втручання, які 

підкреслюють необхідність свідомого контролю над емоціями, раціональної 

оцінки ситуації та конструктивних стратегій дій. Обґрунтування 

психокорекційної програми корениться в розумінні кризи як тимчасового 

стану дезорганізації, де індивід потребує інструментів для відновлення 

балансу. 

Запропонована програма психокорекційної роботи представляє собою 

цілісний інструмент для формування навичок коректного реагування в 

кризових ситуаціях, ґрунтуючись на теоретичних засадах психології стресу та 

coping. Через чітко структуровані форми групової взаємодії та еклектичні 

методи вона досягає мети підвищення психологічної адаптивності, 

перетворюючи кризу з деструктивного фактора на можливість зростання. 

Очікувані результати не лише посилюють індивідуальну стійкість, але й 

сприяють гармонізації соціальних взаємодій, підкреслюючи превентивну роль 

психокорекції в сучасному світі.  

Для оцінки ефективності психокорекційної роботи з формування 

навичок коректного реагування в кризових ситуаціях було повторно залучено 

комплекс психодіагностичних методик: авторський опитувальник 
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«Переживання кризових ситуацій», методику «Самооцінка рівнів 

тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності» (за Г. Айзенком), 

«Шкалу сприйнятого стресу Ш. Коена (PSS-10)» та методику дослідження 

копінг-поведінки в стресових ситуаціях (Н. Ендлер, Дж. Паркер). Такий підхід 

дозволив здійснити багатовимірну оцінку змін психоемоційного стану, 

суб’єктивного сприйняття стресу та поведінкових стратегій подолання 

кризових ситуацій. 

Результати повторного застосування авторського опитувальника 

«Переживання кризових ситуацій» засвідчили суттєві позитивні зрушення у 

характері реагування респондентів на кризові події. Порівняно з 

констатувальним етапом зменшилася частота дезадаптивних емоційних 

реакцій (тривоги, страху, апатії), знизився негативний вплив криз на 

психоемоційний стан та продуктивність діяльності. Водночас зросла частка 

респондентів, які зазначили використання конструктивних форм реагування, 

підвищення стресостійкості та усвідомлене залучення внутрішніх і зовнішніх 

ресурсів для подолання труднощів. Отримані дані свідчать про формування 

більш зрілої позиції щодо переживання кризових ситуацій та зниження 

потреби в зовнішній психологічній допомозі, що підтверджує ефективність 

психокорекційної програми. 

Емпіричні дані повторного дослідження за методикою Г. Айзенка 

переконливо ілюструють, що серед учасників домінують показники низького 

рівня за всіма шкалами — тривожності, фрустрації, агресивності та ригідності. 

Це свідчить про значне покращення психоемоційного профілю групи в цілому, 

зниження внутрішнього напруження, імпульсивності та когнітивної 

ригідності. Така позитивна динаміка не є випадковою, а виступає прямим 

результатом впровадження програми психокорекційної роботи, спрямованої 

на розвиток емоційної саморегуляції, гнучкості мислення та усвідомленого 

контролю поведінкових реакцій у кризових ситуаціях. 

Узагальнення результатів за методикою «Шкала сприйнятого стресу 

Ш. Коена (PSS-10)» показало домінування низького рівня сприйнятого 
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стресу, що перевищує частку середнього та високого рівнів. Така структура 

розподілу формує загальну картину підвищеної психологічної резилієнтності 

досліджуваної групи. Респонденти переважно сприймають життєві труднощі 

як керовані та такі, що піддаються контролю, що знижує суб’єктивну напругу 

та сприяє ефективному балансу між зовнішніми викликами й особистісними 

ресурсами. Вказані зміни пов’язані з проходженням психокорекційної 

програми, яка включала когнітивно-поведінкові техніки, релаксаційні вправи 

та моделювання кризових ситуацій для розвитку навичок саморегуляції. 

Повторне застосування методики дослідження копінг-поведінки в 

стресових ситуаціях (Н. Ендлер, Дж. Паркер) засвідчило істотну зміну 

структури копінг-стратегій. У контрольному вимірі серед респондентів 

домінують адаптивні стратегії — самоконтроль і проблемоподолання, тоді як 

дистанціювання та конфронтативність набули значно меншого поширення. 

Така конфігурація свідчить про перехід від емоційно-реактивних і уникальних 

форм поведінки до усвідомлених, конструктивних способів подолання стресу, 

орієнтованих на активне вирішення проблем і внутрішню регуляцію станів. 

Виявлені зміни є результатом цілеспрямованого психокорекційного впливу, 

що включав тренінги, рольові ігри та рефлексивні вправи. 

Отже, результати контрольного етапу дослідження підтверджують 

ефективність розробленої та впровадженої програми психокорекційної 

роботи. За всіма застосованими методиками зафіксовано покращення 

показників у межах 15–25 %, що проявляється у зниженні негативних 

психоемоційних станів, зменшенні суб’єктивного сприйняття стресу та 

формуванні адаптивних копінг-стратегій. Це дозволяє стверджувати, що 

формування навичок коректного реагування в кризових ситуаціях є дієвим 

напрямом психологічної підтримки та сприяє підвищенню психоемоційної 

стійкості особистості в умовах сучасних соціальних викликів. 
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ЗАГАЛЬНІ ВИСНОВКИ 

 

Криза являє собою процес, що характеризується руйнуванням рівноваги 

в системі, високим ступенем непередбачуваності, скороченим періодом для 

дій, суттєвим ефектом на роботу системи, необхідністю в нетипових заходах 

та психологічним тиском. Теоретичний аналіз кризи не тільки розкриває її 

природу, але й допомагає створювати методи її подолання. Хоча криза часто 

має руйнівний потенціал, вона здатна слугувати каталізатором змін, 

пропонуючи свіжі шляхи для еволюції системи. Отже, дослідження криз 

відіграє ключову роль у розкритті закономірностей соціальних, економічних і 

організаційних явищ, а також у формуванні дієвих інструментів керування в 

періоди нестабільності. 

Особисті, суспільні та екзистенційні кризи становлять різні, але тісно 

пов'язані аспекти людського буття. Особисті кризи торкаються внутрішнього 

світу індивіда, суспільні – його зв'язків із оточенням, а екзистенційні – базових 

дилем існування. Кожен вид кризи вирізняється своїми рисами, проте всі вони 

спонукають особу чи групу до пристосування, саморефлексії та винаходу 

альтернативних шляхів. 

Головні причини криз – зовнішні (економічні, суспільні) та внутрішні 

(особисті погляди, емоційна нестабільність) – активно переплітаються, 

визначаючи хід психологічних і соціальних криз. Зовнішні елементи 

генерують реальні підстави для напруги, тоді як внутрішні формують 

індивідуальне тлумачення цих реалій та потенціал до пристосування. 

Вторинні чинники, як-от оточення, короткочасні стресові обставини та 

культурні риси, суттєво впливають на зародження та еволюцію криз. Хоча 

вони рідко бувають головними, їхня дія визначає чутливість систем до 

зовнішніх і внутрішніх загроз. Оточення задає рамки кризи, короткі стресові 

епізоди слугують пусковими механізмами, а культурні особливості формують 

інтерпретацію та методи відповіді. 
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Стрес під час криз провокує багатогранний комплекс тілесних і 

душевних відповідей, які переплітаються та впливають на дії людини. Тілесні 

зрушення, наприклад, стимуляція симпатичної нервової системи та ріст 

кортизолу, призначені для активації тіла, але за затяжного ефекту можуть 

призвести до шкідливих наслідків. Душевні реакції, як-от неспокій, 

байдужість чи гнів, ілюструють зусилля розуму пристосуватися до критичних 

умов, проте їхня сила залежить від особистих якостей. 

Перемога над стресом у кризах – це багатоступеневий шлях, що 

передбачає комбінацію східних. Стратегії, орієнтовані на проблеми, 

фокусуються на трансформації зовнішніх факторів; емоційно-орієнтовані – на 

балансування внутрішнього настрою; когнітивне переосмислення – на 

коригування погляду на обставини; соціально-орієнтовані – на використання 

допомоги оточення; духовні – на відкриття значення в важких реаліях. Підбір 

стратегії залежить від природи кризи, особистих рис та наявних можливостей. 

Експериментальне дослідження особливостей відповідей на стрес у 

критичних умовах проводилося в цифровому режимі у вересні-жовтні 2025 

року. У вибірку увійшли 52 особи віком 19–55 років, як представники обох 

статей. Учасники пройшли повний психологічний тест, спрямований на 

виявлення основних рис їхньої реакції на стрес у кризах. 

З урахуванням теми дипломної кваліфікаційної праці, відповідно до 

визначених цілей і завдань, для практичної частини дослідження було 

використано комплекс психодіагностичних інструментів, що забезпечив 

багатовимірний аналіз психоемоційного стану, стресостійкості та 

особливостей реагування особистості в критичних обставинах. До нього 

увійшли: авторська методика «Переживання кризових ситуацій», «Оцінка 

рівнів тривоги, фрустрації, агресії та жорсткості» (за Г. Айзенком), «Шкала 

сприйняття стресу Ш. Коена (PSS-10)», «Шкала позитивного психічного 

благополуччя» (Дж. Лукат, адаптація Л. М. Карамушки, О. В. Креденцер, К. В. 

Терещенко), «Шкала вимірювання ступеня втоми» Дж. де Вріса та методика 

вивчення копінг-стратегій у стресових обставинах (Н. Ендлер, Дж. Паркер). 
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Результати, отримані за авторською методикою «Переживання кризових 

ситуацій», засвідчили, що для більшості учасників характерним є інтенсивне 

емоційне реагування на кризові події, схильність до переживання тривоги, 

напруження, відчуття безпорадності та зниження суб’єктивного контролю над 

ситуацією. Значна частина респондентів відзначала негативний вплив 

кризових обставин на емоційний стан, повсякденну активність і здатність 

приймати зважені рішення, що свідчить про недостатню сформованість 

навичок коректного реагування в критичних умовах. 

Результати за тестом «Оцінка станів тривоги, фрустрації, агресії та 

жорсткості» (за Г. Айзенком) показали, що серед учасників переважають 

високі показники за всіма досліджуваними параметрами. Це вказує на загальну 

підвищену вразливість емоційно-психічної сфери, де інтенсивні негативні 

стани домінують над помірними та слабкими проявами. Така картина може 

бути зумовлена сукупністю актуальних соціальних чинників, зокрема 

тривалим стресом унаслідок повномасштабного вторгнення, соціально-

економічної нестабільності, наслідків пандемій і зростаючої цифрової 

перевантаженості, які загострюють фрустрацію та активують захисні реакції у 

формі агресії й жорсткості. 

Аналіз даних за «Шкалою сприйняття стресу Ш. Коена (PSS-10)» 

показав домінування високого рівня сприйнятого стресу, частка якого суттєво 

перевищує сумарну частку середнього та низького рівнів. Отримані 

результати свідчать про системний характер переживання напруги, що 

зумовлений не лише індивідуальними особливостями, а й впливом сучасних 

соціально-економічних умов, нестабільності зайнятості та обмежених 

можливостей отримання психологічної допомоги. 

За «Шкалою позитивного психічного благополуччя» (Дж. Лукат, 

адаптація Л. М. Карамушки, О. В. Креденцер, К. В. Терещенко) встановлено 

переважання низького рівня позитивного психічного здоров’я, що відображає 

виснаження внутрішніх ресурсів, зниження життєвої задоволеності та 

обмежені можливості відновлення в умовах тривалих кризових впливів. 
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Результати за шкалою вимірювання ступеня втоми Дж. де Вріса 

засвідчили домінування вираженої втомлюваності серед учасників, що 

підкреслює критичний рівень психофізіологічного виснаження та 

узгоджується з високими показниками стресу й негативних емоційних станів. 

Дані за методикою вивчення копінг-стратегій у стресових обставинах (Н. 

Ендлер, Дж. Паркер) показали переважання стратегій уникнення та 

конфронтації. Такі способи реагування, хоча й можуть тимчасово знижувати 

напруження, не забезпечують стійкої адаптації та підвищують ризик 

дестабілізації психічного здоров’я. 

На основі результатів емпіричного дослідження, зокрема даних 

авторської методики, було розроблено програму психологічної корекції, 

спрямовану на розвиток умінь адекватної відповіді в критичних обставинах. 

Програма передбачає поетапне формування навичок емоційної саморегуляції, 

когнітивної гнучкості та конструктивного подолання кризових ситуацій і є 

гнучкою для адаптації до різних соціальних груп. 

Для перевірки ефективності програми психологічної корекції повторно 

застосовано авторську методику «Переживання кризових ситуацій», а також 

методики Г. Айзенка, Ш. Коена та Н. Ендлера – Дж. Паркера. 

Результати повторного обстеження за авторською методикою 

засвідчили зменшення інтенсивності негативних переживань у кризових 

ситуаціях, зростання суб’єктивного відчуття контролю, підвищення 

впевненості у власних ресурсах та готовності до конструктивних дій. Це 

свідчить про формування більш адаптивного стилю переживання кризових 

подій. 

Повторні дані за методикою Г. Айзенка продемонстрували домінування 

низьких рівнів тривоги, фрустрації, агресії та жорсткості, що підтверджує 

суттєве покращення емоційно-психічного стану учасників. Аналогічно, за 

«Шкалою сприйняття стресу Ш. Коена (PSS-10)» встановлено переважання 

низького рівня сприйнятого стресу, що відображає зростання психологічної 

стійкості. 



92 
 

 

Повторне застосування методики Н. Ендлера – Дж. Паркера виявило 

переважання адаптивних копінг-стратегій — саморегуляції та 

проблемоподолання, при зменшенні використання уникнення та конфронтації. 

Така динаміка підтверджує ефективність психокорекційної програми та 

досягнення поставленої мети дослідження. 

Таким чином, емпіричне дослідження підтвердило, що у сучасних 

умовах більшість людей схильні до інтенсивного негативного реагування на 

кризові події, високого рівня тривоги, фрустрації та психофізіологічного 

виснаження. При цьому переважають неадаптивні копінг-стратегії 

(уникнення, конфронтація), що не забезпечують стійкої адаптації. 

Запропонована психокорекційна програма продемонструвала 

ефективність у підвищенні психологічної стійкості, розвитку адаптивних 

копінг-стратегій, зниженні інтенсивності негативних емоцій та зміцненні 

відчуття контролю у кризових ситуаціях. Отримані результати 

підтверджують, що системна робота з емоційною саморегуляцією, 

когнітивною гнучкістю та конструктивним подоланням криз сприяє 

формуванню більш стійкого і здорового психоемоційного стану. 

Таким чином, дослідження кризових явищ має як теоретичне, так і 

практичне значення: воно дозволяє краще розуміти механізми розвитку криз, 

прогнозувати їхній вплив на особистість і соціальні групи та створювати дієві 

інструменти психологічної підтримки і адаптації в умовах нестабільності. 
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ДОДАТКИ 

Додаток А 

Авторський опитувальник «Переживання кризових ситуацій» 

Мета: визначити типи та інтенсивність кризових ситуацій у житті 

респондентів, а також їх психологічні реакції. 

Інструкція: Будь ласка, відзначте варіанти відповідей або оцініть за шкалою, 

наскільки часто/інтенсивно ви відчували наведені ситуації та реакції. 

Блок 1. Типи кризових ситуацій 

1. Чи стикалися ви з особистісною кризою (втрата сенсу життя, сумнів у 

власній цінності)? 

o Так / Ні 

2. Чи стикалися ви з соціальною кризою (конфлікти у колективі, 

проблеми у стосунках, економічна нестабільність)? 

o Так / Ні 

3. Чи стикалися ви з професійною кризою (перевантаження, емоційне 

вигорання, конфлікти на роботі)? 

o Так / Ні 

4. Чи стикалися ви з кризою, пов’язаною з надзвичайними подіями 

(аварії, катастрофи, воєнні дії)? 

o Так / Ні 

Блок 2. Частота та інтенсивність кризових переживань 

5. Як часто у вашому житті виникають кризові ситуації? 

o Рідко (1–2 рази на рік) 

o Іноді (3–6 разів на рік) 

o Часто (більше 6 разів на рік) 

6. Наскільки ви вважаєте себе емоційно вразливим під час кризових 

ситуацій? (шкала від 1 до 5, де 1 – зовсім не вразливий, 5 – дуже 

вразливий) 

7. Наскільки сильно кризова ситуація впливає на ваше психоемоційне 

самопочуття? (шкала 1–5) 

Блок 3. Психологічні реакції 

8. Як ви зазвичай реагуєте на кризові ситуації? 

o Тривога / страх 

o Роздратування / агресія 

o Апати́я / безсилля 

o Конструктивні дії / пошук рішень 

(можна обрати декілька варіантів) 

9. Чи відчуваєте ви фізіологічні симптоми під час кризи (серцебиття, 

тремтіння, напруга)? 

o Так / Ні 

10. Чи використовуєте ви якісь методи саморегуляції (копінг) у кризових 

ситуаціях? 

• Так / Ні 
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• Якщо так, то які? (коротко, відкрита відповідь) 

Блок 4. Наслідки кризових ситуацій 

11. Чи впливають кризові події на вашу продуктивність або роботу? 

• Так, сильно 

• Так, помірно 

• Не впливають 

12. Чи відчували ви, що кризові ситуації змінили ваше ставлення до життя 

чи пріоритети? 

• Так / Ні 

Блок 5. Додаткові питання (для більш глибокого аналізу) 

13. Які ресурси допомагають вам справлятися з кризами? (відкрита 

відповідь) 

14. Чи відчували ви потребу у професійній психологічній підтримці під час 

криз? 

• Так / Ні 

15. Чи відчуваєте ви, що після кризових подій стаєте більш 

стресостійкими? 

• Так / Ні 
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Додаток Б 
 

Матеріали до методики «Самооцінка психічних станів» (за Г. Айзенком) 
  

№ 

з/п 
Психічні стани 

П
ід

х
о

д
и

т
ь

 

Н
е 

д
у

ж
е 

п
ід

х
о

д
и

т
ь

 

Н
е 

п
ід

х
о

д
и

т
ь

 

  2 1 0 

1 Не відчуваю у собі впевненості    

2 Часто червонію без причини    

3 Мій сон мене непокоїть    

4 Легко починаю нудьгувати    

5 Непокоюся через неприємності, які є тільки в уяві    

6 Мене лякають труднощі    

7 Люблю аналізувати свої недоліки    

8 Мене легко переконати    

9 Я підозріливий    

10 Важко переношу час очікування    

11 Нерідко мені здаються безвихідними ситуації, із яких 
можна знайти вихід 

   

12 Неприємності мене сильно засмучують, я падаю духом    

13 
У неприємних ситуаціях я схильний без поважних 
причин звинувачувати себе 

   

14 Нещастя та невдачі нічому мене не вчать    

15 Я часто відмовляюся від боротьби, вважаю її даремною    

16 Я часто почуваю себе беззахисним    

17 Іноді у мене буває стан відчаю    

18 Відчуваю розгубленість перед труднощами    

19 У важкі хвилини життя іноді поводжуся як дитина, хочу, 
щоб мене пожаліли 

   

20 Вважаю недоліки свого характеру невиправними    

21 Залишаю за собою право вирішального голосу    

22 Часто при розмові перебиваю співрозмовника    

23 Мене легко розсердити    

24 Люблю робити зауваження іншим    

25 Хочу бути авторитетом для оточуючих    

26 Не задовольняюсь малим, хочу більшого    

27 Коли розгніваюсь, погано себе стримую    

28 Більше люблю керувати, ніж підкорятися    

29 У мене різка, грубувата жестикуляція    

30 Я злопам’ятний    

31 Мені важко змінювати звички    
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32 Нелегко переключати увагу    

33 3 обережністю ставлюся до всього нового    

34 Мене важко переконати    

35 Нерідко у мене з голови не виходять думки, яких 
потрібно позбутися 

   

36 Нелегко зближуюся з людьми    

37 Мене розчаровує навіть незначні зміни плану    

38 Я проявляю впертість    

39 Неохоче йду на ризик    

40 Різко реагую на відхилення від прийнятого 
мною режиму 

   

 

Методика оцінювання 

Підраховується кількість балів за кожну з чотирьох груп питань: 

I - 1-10-те питання - тривожність; 

II - 11-20-те питання - фрустрація (психологічний стан зростаючого 

емоційно-вольового напруження, що виникає в конфліктній ситуації); 

III - 21-30-те питання - агресивність; 

IV - 31-40-ве питання - ригідність (тенденція до збереження своїх 

стереотипів, способів мислення, нездатність змінити власну точку зору). 

 

Інтерпретація результатів 

Тривожність: 

0-7 балів - низька тривожність; 

8-14 балів - тривожність середня, допустимого рівня; 

15-20 балів - висока тривожність. 

Фрустрація: 

0-7 балів - висока самооцінка, стійкість до невдач, ви не боїтеся 

труднощів; 

8-14 балів - середній рівень самооцінки, має місце фрустрація; 

15-20 балів - низька самооцінка, ви уникаєте труднощів, боїтеся невдач. 

Агресивність: 

0-7 балів - ви спокійні, стримані;  

8-14 балів - середній рівень агресії; 
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15-20 балів - ви агресивні, нестримані, маєте труднощі в стосунках з 

людьми. 

Ригідність: 

0-7 балів - ригідності нема;  

8-14 балів - середній рівень; 

15-20 балів - сильно виражена ригідність, вам протипоказані зміна місця 

роботи, зміни в сім’ї. 
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Додаток В 

Матеріали до методики «Шкала сприйнятого стресу» (PSS-10) 

 

Інструкція: Запитання  в  цій  шкалі  стосуються  Ваших  почуттів  і  

думок  протягом  ОСТАННЬОГО МІСЯЦЯ. Будь ласка, для кожного пункту 

виберіть один із наступних варіантів відповіді, що відображує ЯК ЧАСТО ви 

відчували або міркували в певний спосіб: 0 = ніколи, 1 = майже ніколи, 2 = 

іноді, 3 = досить часто, 4 = дуже часто. 

Текст опитувальника: 

1. Як часто за останній місяць ви були 

засмучені через щось, що трапилося  

несподівано? 

0 1 2 3 4 

2. Як часто за останній місяць ви відчували, що 

не можете контролювати важливі речі у 

вашому житті? 

0 1 2 3 4 

3. Як часто за останній місяць ви відчували 

знервованість та стрес? 

0 1 2 3 4 

4. Як часто за останній місяць ви були 

впевнені, що зможете вирішити свої особисті 

проблеми 

0 1 2 3 4 

5. Як часто за останній місяць ви відчували, що 

все відбувається по-вашому  (відповідно до 

ваших бажань, планів та поглядів)? 

0 1 2 3 4 

6. Як часто за останній місяць ви відчували, що 

не можете впоратися з тим, що  маєте зробити? 

0 1 2 3 4 

7. Як часто за останній місяць ви були здатні 

контролювати роздратованість  з приводу 

того, що відбувається у вашому житті? 

0 1 2 3 4 
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8. Як часто за останній місяць ви почувалися 

«господарем становища»? 

0 1 2 3 4 

9. Як часто за останній місяць ви були 

розсерджені через події, на які не могли  

впливати? 

0 1 2 3 4 

10. Як часто за останній місяць ви відчували, 

ніби труднощів накопичилося так  багато, що 

ви не можете їх подолати? 

0 1 2 3 4 

 

Інтерпретація результатів. Для інтерпретації результатів 

використовуються такі орієнтовані оцінки: 0-20 балів – низький рівень 

вираженості; 21-29 балів – помірний рівень вираженості; вище 30 балів – 

високий рівень вираженості. 
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Додаток Г 

Матеріали до методики «Шкала позитивного ментального здоров’я» 

(Дж. Лукат, адаптація Л. М. Карамушки) 

Інструкція для учасників опитування: оцініть свій стан за 4-ох бальною 

шкалою (поставте «+» у відповідній комірці).Текст опитувальника 

Пункт Невірно Скоріше 

не вірно 

Скоріше 

вірно 

Вірно 

1 2 3 4 

1. Я часто почуваюся безтурботно і 

знаходжуся в гарному настрої 

    

2. Я насолоджуюся життям     

3. Загалом я відчуваю задоволення 

від життя 

    

4. Загалом я відчуваю впевненість     

5. Я справляюся із задоволенням 

своїх потреб 

    

6. Я – в гарній фізичній формі і в 

гарному емоційному стані 

    

7. Я відчуваю, що здатний/здатна 

справлятися з життям і його 

труднощами 

    

8. Багато з того, що я роблю, 

приносить мені радість 

    

9. Я – спокійна і врівноважена 

людина 

    

Обробка та інтерпретація результатів: Підрахуйте загальну кількість 

балів. Мінімальний показник позитивного ментального здоров’я дорівнює 9 

балам, максимальний показник дорівнює 36 балам. Низький рівень показника 

позитивного ментального здоров’я відповідає інтервалу 9-24 балів, середній 

рівень – 25-29 балів, високий рівень – 30-36 балів. 
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Додаток Д 

Матеріали до методики «Шкала оцінки рівня втоми» (Дж. де Вріс) 

 

Наступні десять тверджень стосуються Вашого звичного щоденного 

самопочуття. За кожним твердженням ви можете обрати одну з п’яти 

можливих категорій відповідей, що змінюються від Ніколи до Завжди. Будь 

ласка, зробіть помітку навпроти кожного питання відповідно до Вашого 

самопочуття. Дайте відповідь на кожне питання, будь ласка, навіть якщо ви не 

маєте жодних скарг на даний момент. 

Текст опитувальника 

Пункт Нікол

и 

Інколи 

(менше 

одного 

разу на 

місяць

)  

Регулярн

о 

(декілька 

разів на 

місяць)  

Часто 

(щотижня

) 

Завжди 

(майже 

щоденно

) 

0 1 2 3 4 

1. Мене турбує 

втома 

     

2. Я втомлююсь 

дуже швидко 

     

3. Я не можу 

зробити багато 

протягом дня 

     

4. У мене 

достатньо енергії 

для 

повсякденного 

життя 
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5. Фізично я 

почуваюся 

виснаженим 

     

6. У мене є 

проблеми із тим, 

щоб щось почати 

     

7. У мене 

проблеми з 

ясністю мислення 

     

8. У мене немає 

бажання будь-що 

робити 

     

9. Розумово я 

почуваюся 

виснаженим 

     

10. Коли я щось 

роблю, я можу 

добре 

сконцентруватис

ь 

     

Обробка та інтерпретація результатів: 

Підрахуйте загальну кількість балів. Мінімальний показник позитивного 

ментального здоров’я дорівнює 9 балам, максимальний показник дорівнює 36 

балам. Низький рівень показника позитивного ментального здоров’я 

відповідає інтервалу 9-24 балів, середній рівень – 25-29 балів, високий рівень 

– 30-36 балів. 
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Додаток Є 

Матеріали до методики дослідження копінг-поведінки в стресових 

ситуаціях (Н. Ендлер, Дж. Паркер) 

 

Інструкція для учасників опитування: Нижче наведено можливі 

реакції людини на різні складні чи стресові ситуації. Визначте, як часто Ви 

поводитися таким чином у важкій стресовій ситуації, і поставте відповідну 

цифру у бланк для відповідей. 1 – ніколи, 2 – рідко, 3 – іноді, 4 – часто, 5 – 

найчастіше. 

Текст опитувальника 

      

1. Намагаюся ретельно розподілити свій час 1 2 3 4 5 

2. Концентрую увагу на проблемі і думаю, як її можна вирі 

шити. 

1 2 3 4 5 

3. Думаю про щось гарне, приємне, що було в моєму житті 1 2 3 4 5 

4. Намагаюся бути на людях 1 2 3 4 5 

5. Звинувачую себе в нерішучості 1 2 3 4 5 

6. Роблю те, що вважаю найбільш підходящим у даній 

ситуації. 

1 2 3 4 5 

7. Заглиблююся у свій біль та страждання 1 2 3 4 5 

8. Звинувачую себе в тому, що опинився в такій ситуації 1 2 3 4 5 

9. Ходжу по магазинах, нічого не купуючи 1 2 3 4 5 

10. Думаю про те, що для мене головне 1 2 3 4 5 

11. Намагаюся більше спати 1 2 3 4 5 

12. Дозволяю собі покуштувати улюблену їжу 1 2 3 4 5 

13. Переживаю, що не можу справитися із ситуацією 1 2 3 4 5 

14. Відчуваю нервове напруження 1 2 3 4 5 

15. Згадую, як я вирішував аналогічні проблеми раніше 1 2 3 4 5 

16. Говорю собі, що це відбувається не зі мною 1 2 3 4 5 
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17. Звинувачую себе в занадто емоційному ставленні до 

ситуації 

1 2 3 4 5 

18. Іду куди-небудь перекусити чи пообідати 1 2 3 4 5 

19. Відчуваю емоційний шок 1 2 3 4 5 

20. Купую собі якусь річ 1 2 3 4 5 

21. Визначаю план дій і дотримуюся його 1 2 3 4 5 

22. Звинувачую себе в тому, що не знаю, що робити 1 2 3 4 5 

23. Іду на вечірку 1 2 3 4 5 

24. Намагаюся осмислити ситуацію 1 2 3 4 5 

25. Застигаю, «заморожуюсь» і не знаю, що робити 1 2 3 4 5 

26. Терміново вживаю заходів, щоб виправити ситуацію 1 2 3 4 5 

27. Аналізую те, що сталося, чи своє ставлення до нього 1 2 3 4 5 

28. Шкодую, що не можу змінити того, що сталося, чи 

свого ставлення до нього 

1 2 3 4 5 

29. Іду в гості до друга 1 2 3 4 5 

30. Непокоюся, що я тепер робитиму 1 2 3 4 5 

31. Проводжу час із дорогою, приємною для мене 

людиною 

1 2 3 4 5 

32. Іду на прогулянку 1 2 3 4 5 

33. Говорю собі, що цього ніколи не станеться знову 1 2 3 4 5 

34. Концентрую увагу на своїх загальних вадах 1 2 3 4 5 

35. Розмовляю з людиною, чию пораду я особливо ціную 1 2 3 4 5 

36. Аналізую проблему, перш ніж реагувати на неї 1 2 3 4 5 

37. Телефоную другові 1 2 3 4 5 

38. Відчуваю роздратування 1 2 3 4 5 

39. Вирішую, що тепер слід насамперед робити 1 2 3 4 5 

40. Дивлюся кінофільм 1 2 3 4 5 

41. Контролюю ситуацію 1 2 3 4 5 

42. Докладаю додаткових зусиль, щоб усе вирішити 1 2 3 4 5 
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43. Розробляю декілька різних варіантів вирішення 

пробле 

ми. 

1 2 3 4 5 

44. Беру відпустку чи вихідні, віддаляюся від ситуації 1 2 3 4 5 

45. Виплескую переживання на інших 1 2 3 4 5 

46. Використовую ситуацію, аби довести, що я все ж таки 

можу вирішити цю проблему 

1 2 3 4 5 

47. Намагаюся зібратися, щоб вийти переможцем із ситуа 

ції. 

1 2 3 4 5 

48. Дивлюся телевізор 1 2 3 4 5 

 

Обробка та інтерпретація результатів: 

При обробці результатів сумуються бали, зазначені респондентами з 

урахуванням наведеного нижче ключа. 

Для копінгу, зорієнтованого на вирішення завдання, сумуються такі 16 

пунктів: 1, 2, 6, 10, 15, 21, 24, 26, 27, 36, 39, 41, 42, 43, 46, 47. 

Для копінгу, спрямованого на емоції, сумуються інші 16 пунктів: 5, 7, 8, 

13, 14, 16, 17, 19, 22, 25, 28, 30, 33, 34, 38, 45. 

Для копінгу, що має за мету уникнення, сумуються такі 16 пунктів: 3, 4, 

9, 11, 12, 18, 20, 23, 29, 31, 32, 35, 37, 40, 44, 48. 

Можна підрахувати шкалу відволікання з 8 пунктів, що належать до 

уникнення: 9, 11, 12, 18, 20, 40, 44, 48. 

Шкала соціального відволікання може бути підрахована з таких 5 

пунктів, що стосуються уникнення: 4, 29, 31, 35, 37. 

 

 

 


