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Актуальність дослідження. Сучасна молодь посідає ключове місце в суспільному розвитку, оскільки характеризується високим рівнем креативності, інтелектуальної мобільності та здатністю до інновацій. Студентська спільнота, як найбільш активна частина молодіжного середовища, виступає стратегічним ресурсом соціального поступу. Саме вона формує потенціал майбутніх фахівців, від яких очікується здатність забезпечувати стабільний розвиток держави й генерувати нові рішення в різних сферах суспільного життя.

Воєнна агресія Росії проти України спричинила суттєве погіршення психічного здоров’я населення, включно з молоддю та студентством. Психологічний тиск зумовлений не лише прямими наслідками бойових дій, але й вимушеною міграцією, втратою звичного соціального середовища та відчуттям нестабільності. Особливо інтенсивний вплив фіксується серед осіб, які безпосередньо пережили обстріли, окупацію чи інші форми загроз життю.

Комплексні наслідки війни, пандемії та соціально-економічної нестабільності спричинили різке зростання рівня стресу серед студентів. Стресові стани проявляються у підвищеній тривожності, депресивних симптомах, порушеннях сну, концентрації та когнітивної активності. У таких умовах ефективне навчання потребує розвитку адаптаційних механізмів, формування психологічної стійкості та здатності до саморегуляції.

Ступінь впливу стресових чинників на психічне благополуччя визначається низкою індивідуально-психологічних характеристик, зокрема типом темпераменту, особистісним досвідом, рівнем сформованості навичок подолання стресу, а також спадковими особливостями. Додаткове навантаження на психіку створюють такі екстремальні обставини, як втрата рідних, руйнування житла, перебування в окупації або інші травматичні події, здатні значно підсилювати негативний психоемоційний ефект.

Проблему психічних станів студентів під час війни досліджували: О. Ткачишина, І. Штих, Н. Єременко, В. Вірченко, Л. Бутузова, Н. Жигайло, Д. Марценковський, М. Полив’яна, В. Огоренко, В. Потоп, Н. Дзеружинська, І. Пінчук та інші.

Незважаючи на зростаючу кількість публікацій, результати досліджень психічних станів студентської молоді в умовах воєнного конфлікту залишаються фрагментарними та недостатньо інтегрованими в існуючу систему знань про психологічну допомогу й стратегії самодопомоги в екстремальних ситуаціях. У багатьох випадках емпіричні дані не поєднані з напрацьованими практичними рекомендаціями, що утворює певний розрив між науковими підходами та реальними потребами молоді.

Таким чином, актуальність даного дослідження зумовлюється наявністю суперечності між значним обсягом практичного інструментарію, спрямованого на підтримку психологічного благополуччя студентів у воєнний час, та відносною обмеженістю теоретико-методологічних узагальнень і системних емпіричних розвідок у цій сфері. Необхідність подолання цієї диспропорції визначає важливість проведення ґрунтовного аналізу психічних станів молоді та обґрунтування підходів до їх підтримки в умовах воєнної реальності.

Мета дослідження – аналіз та емпіричне дослідження психічного стану студентів в умовах війни, розробка рекомендацій щодо покращення їх психічного здоров’я.
Завдання:
1. Здійснити аналіз психічних станів студентів в умовах війни та виявити основні чинники впливу війни на психічний стан студентів.

2. Провести емпіричне дослідження психічного стану студентів в умовах війни та виконати аналіз результатів досліджень.

3. Дослідити та проаналізувати психічний стан студентів в аспекті гендерних особливостей.

4. Навести практичні рекомендації щодо покращення психічного здоров’я студентів.

5. Розробити психокорекційну програму стабілізації психічного стану студентів в умовах війни.
6. Систематизувати та узагальнити отримані теоретичні та емпіричні дані досліджень щодо психічного стану студентів, сформулювати висновки й надати практичні рекомендації.
7. Розглянути основні аспекти з охорони праці студентів під час навчання в умовах війни та питання безпеки життєдіяльності студентів в надзвичайних ситуаціях.
Об’єкт дослідження – психічні стани студентів.

Предметом дослідження є особливості психічних станів студентів в умовах війни.
Методи дослідження: 

Теоретичні методи – аналіз, синтез, узагальнення; 
Емпіричні методи – тестування, анкетування, збір емпіричної інформації та методи математичної статистики.

Експериментальна база дослідження. У емпіричному дослідженні психічних станів студентської молоді в умовах воєнного часу взяли участь 50 здобувачів освіти першого та другого курсів Тернопільського національного технічного університету імені Івана Пулюя, спеціальності 275 «Транспортні технології», віком від 17 до 18 років. Така вибірка репрезентує групу молоді, яка знаходиться на початковому етапі професійної підготовки та вирізняється підвищеною чутливістю до соціально-психологічних стресорів, зумовлених воєнним середовищем.

Однорідність вибіркової сукупності за віковими характеристиками та освітнім статусом забезпечує підвищену точність і валідність отриманих результатів. Це дозволяє мінімізувати вплив зовнішніх неконтрольованих змінних та створює умови для більш коректного аналізу специфіки психоемоційних реакцій студентів на обставини воєнного часу. Таким чином, вибірка є достатньо інформативною для оцінювання впливу воєнних подій на емоційне благополуччя молоді.

Теоретико-методологічна основа дослідження. Основою проведених досліджень є ідеї фундаторів психології психічних станів Б. Теплова, В. Джеймса, М. Ланге, а також сучасні методики аналізу психічного стану студентів (шкала прояву тривоги Тейлора, шкала депресії Бека, шкала резильєнтності Коннора-Девідсона, Методика «Сан»).
Наукова новизна. Досліджено деякі аспекти психічного стану студентів в умовах війни та розроблено практичні рекомендації щодо покращення психічного здоров’я студентів.
Теоретична та практична значущість роботи: 
Отримані емпіричні дані та результати їх аналітичного опрацювання виступають важливими індикаторами, що відображають актуальний рівень психічного благополуччя студентської молоді. Особливого значення набувають показники, пов’язані з проявами депресивних і тривожних станів, оскільки саме вони є чутливими маркерами психоемоційної дезадаптації та потребують першочергової уваги з боку викладачів, кураторів академічних груп і фахівців університетських служб підтримки.

Виявлення ключових чинників, що впливають на формування психічних станів студентів, створює можливості для розроблення цілеспрямованих корекційних і профілактичних заходів. Результати проведеного дослідження можуть стати підґрунтям для подальших поглиблених наукових досліджень, як кількісних, так і якісних, спрямованих на всебічне вивчення динаміки психічних станів молоді в умовах соціальної нестабільності та воєнного середовища.

Апробація. Окремі результати роботи доповідались VIII Міжнародній студентській конференції „Природничі та гуманітарні науки“, Тернопіль, 24-25 квітня 2025 року.
Структура та обсяг роботи. Кваліфікаційна роботи складається з  вступу, чотирьох розділів, загальних висновків, списку використаних джерел (43 найменування) та 8 сторінок додатків. Робота містить 13 рисунків, 12 таблиць. Загальний обсяг роботи 82 сторінки.

РОЗДІЛ І

ТЕОРЕТИЧНІ ДОСЛІДЖЕННЯ ПСИХІЧНОГО СТАНУ СТУДЕНТІВ В УМОВАХ ВІЙНИ

1.1. Характеристика  психічних станів студентів в умовах війни
Повномасштабна збройна агресія проти України істотно трансформувала соціальні та освітні умови, у яких перебуває студентська молодь. Хронічне відчуття небезпеки, регулярні повітряні тривоги, вимушена міграція, втрата сталих соціальних зв’язків, невизначеність перспектив, економічні труднощі та надмірне інформаційне навантаження формують потужне психотравмувальне середовище. Саме в цих умовах виникають, закріплюються та проявляються різноманітні психічні стани студентів. Дані численних досліджень свідчать, що молодь належить до найбільш чутливих груп ризику щодо наслідків довготривалого стресу, емоційного виснаження та воєнної травматизації [2; 9; 21; 34; 37].

Водночас студентська спільнота є стратегічним ресурсом для відновлення та розвитку країни у післявоєнний період. Тому всебічне вивчення специфіки психічних станів молоді в умовах війни має не лише теоретичну цінність, але й вагоме практичне значення. Отримані знання визначають напрями організації психологічної, педагогічної, соціальної й реабілітаційної підтримки студентів, сприяючи формуванню ефективних програм допомоги та профілактики [4; 9; 25].

Теоретичні підходи до розуміння психічних станів студентської молоді

У загально-психологічній теорії психічні стани визначають як відносно цілісні та стабільні у певному часовому інтервалі характеристики психічної активності, що відображають рівень функціональної активації, емоційний тонус, особливості перебігу когнітивних процесів, а також специфіку мотиваційно-вольової регуляції особистості [21; 25]. Психічний стан формується під впливом попереднього досвіду й діяльності суб’єкта, і водночас створює фонові умови, на яких вибудовується подальша перцепція, розумова діяльність, процес прийняття рішень та поведінкові реакції індивіда.

У сучасних наукових дослідженнях, що стосуються психічного здоров’я студентської молоді, наголошується на тому, що психічні стани мають багатокомпонентну структуру та виконують поліфункціональну роль. Вони інтегрують у собі декілька взаємопов’язаних рівнів [21; 25]:

– емоційний компонент, що охоплює переживання тривоги, страху, напруження, розгубленості, надії, інтересу тощо; 

– активаційний компонент, який характеризує ступінь психофізіологічної напруги, виснаження чи мобілізації;
– когнітивний компонент, пов’язаний зі специфікою інтерпретації подій, формуванням очікувань, переконань та оцінок реальності;
– соматичний компонент, що включає вегетативні реакції, розлади сну, зміни у харчовій поведінці та інші психофізіологічні прояви;
– поведінковий компонент, який відображається у формах реагування — від уникання та ізоляції до підвищеної активності чи залучення в соціально значущу діяльність, зокрема волонтерську.

У дослідженні О. Ткачишиної акцентовано на трьох ключових елементах психічного стану студентів ‑ активаційному, емоційному та когнітивному. Такий підхід дає змогу аналізувати психічні стани не лише через спектр суб’єктивних переживань, а й крізь призму функціонування пізнавальних процесів, регуляції уваги, пам’яті, мислення та організації діяльності [21].

Відповідно, у воєнний період психічні стани студентів доцільно розглядати не як ситуативні емоційні реакції чи випадкові «настроєві» зміни, а як комплексні, системні відповіді на тривалий дистрес. Вони можуть виконувати як адаптивну функцію – сприяючи мобілізації ресурсів у кризових умовах, так і дезадаптивну – погіршуючи психічне благополуччя та ефективність діяльності в умовах хронічного стресу.

Специфіка психічних станів у студентському віці

Юнацький та ранній дорослий період (приблизно від 17 до 25 років), який збігається з етапом здобуття вищої освіти, вирізняється інтенсивними процесами особистісного та професійного становлення. У цей час відбувається активне формування ідентичності, світоглядних орієнтирів, ціннісних установок і життєвих стратегій. Студенти одночасно стикаються з підвищеними академічними вимогами та необхідністю визначення професійної траєкторії, налагодження міжособистісних стосунків, набуття фінансової й побутової автономності [6; 25].

За даними дослідження І. Штих, навіть у довоєнний період значна частина студентів характеризувала свій психоемоційний стан як незадовільний, а навчальна діяльність часто здійснювалася в умовах високого нервово-емоційного напруження [25]. До ключових чинників, що негативно впливали на психічне здоров’я молоді, дослідниця відносить економічну нестабільність, тривожність щодо майбутнього, надмірне інформаційне навантаження, порушення режиму сну, а також недостатній рівень сформованості навичок саморегуляції та психологічної гнучкості [25].

У контексті війни ці традиційні стресори доповнюються низкою екстремальних чинників ‑ безпосереднім досвідом бойових дій, втратою близьких, вимушеним переміщенням, руйнуванням інфраструктури, регулярними загрозами життю та здоров’ю. Такі події суттєво підсилюють інтенсивність, мінливість і непередбачуваність психічних станів. У студентів дедалі частіше проявляються симптоми тривожності, депресивних розладів, емоційного виснаження, астенічних та іритаційних реакцій [4; 9; 21; 37].

Важливо враховувати, що вплив воєнних подій на психічні стани студентів є нерівномірним. Частина молоді продовжує навчатися дистанційно, перебуваючи в порівняно безпечних регіонах або за межами країни, тоді як інші проживають у прифронтових територіях або містах, які регулярно зазнають ракетних обстрілів. Це зумовлює широкий спектр психічних станів ‑ від помірного підвищення тривожності та напруження до виражених симптомів посттравматичного стресового розладу [34; 37; 33].

Емпіричні дані щодо психічних станів студентів в умовах війни

У сучасній науковій літературі простежується зростання уваги до емпіричного вивчення психічних станів студентської молоді в умовах повномасштабної війни. Результати низки досліджень дають підстави говорити про суттєве погіршення психоемоційного благополуччя здобувачів освіти. Так, у роботі Н. Єременко та співавторів, виконаній на вибірці першокурсників Національного університету фізичного виховання і спорту України, зафіксовано, що близько 40 % студентів демонструють виражені прояви депресії, ще 30 % регулярно переживають депресивні стани, а 10 % стикаються з ними періодично [9]. Дослідники наголошують на системному погіршенні психічних станів молоді та необхідності розширення програм психологічної підтримки в умовах триваючої війни.

У дослідженні О. Ткачишиної, присвяченому аналізу поширеності тривожних і депресивних проявів серед студентів під час воєнного стану, встановлено, що ознаки тривоги різного ступеня інтенсивності виявлено у 60 % опитаних першокурсників, тоді як 22 % мають прояви депресивної симптоматики [21]. Авторка підкреслює негативний вплив таких станів на академічну успішність, рівень соціальної активності та загальну суб’єктивну якість життя молоді.

Дані дослідження В. Вірченка, спрямованого на вивчення ментального здоров’я та продуктивності українських студентів у період війни, також свідчать про вкрай високий рівень емоційних порушень. Зокрема, 85 % респондентів демонструють симптоми депресії, а 66 % ‑ тривожних розладів [4]. На основі проведеного статистичного аналізу автор доводить, що погіршення психічного стану студентів суттєво корелює зі зниженням академічної ефективності та створює ризики довготривалих втрат людського капіталу, що є критично важливим фактором для післявоєнного відновлення країни [4].

У дослідженні, присвяченому психоемоційному стану студентів медичних спеціальностей через три роки після початку війни, виявлено, що значна частина опитаних демонструє симптоми тривоги, підвищеного стресу, порушення сну та зниження загальної якості життя, а також використовує не завжди ефективні або адаптивні стратегії подолання стресових ситуацій [34]. Ці результати свідчать про тенденцію до хронізації негативних психічних станів у разі тривалої дії воєнних стресорів та недостатності внутрішніх і зовнішніх ресурсів психологічної підтримки.

За результатами масштабного опитування студентів українських університетів, проведеного через двадцять місяців після початку повномасштабних бойових дій, зафіксовано високий рівень симптомів тривоги, депресії, посттравматичного стресового розладу та безсоння [37]. Дослідження також виокремило низку значущих факторів ризику, серед яких ‑ жіноча стать, наявність попереднього травматичного досвіду, низький соціально-економічний статус та недостатній рівень соціальної підтримки. В іншому міжнародному дослідженні встановлено, що порушення психічного здоров’я суттєво знижують академічну успішність студентів та ускладнюють реалізацію їхнього навчального та професійного потенціалу [35].

Важливим аспектом наукового аналізу є також суб’єктивне сприйняття студентами власного психічного благополуччя. Зокрема, у роботі Л. Бутузової показано, що значна частина студентів має тенденцію недооцінювати тяжкість власних тривожних проявів, пояснюючи їх як «звичну» або «нормальну» реакцію на складні соціально-політичні умови. Така інтерпретація може відтерміновувати своєчасне звернення по професійну психологічну допомогу та підсилювати ризик поглиблення психоемоційних порушень [2].

Узагальнення наявних емпіричних даних дозволяє зробити висновок, що серед студентської молоді спостерігається висока поширеність негативних психічних станів, які з часом мають тенденцію до посилення. Виявлено їхній суттєвий вплив на навчальну діяльність, повсякденне функціонування та психологічну адаптацію студентів в умовах тривалого воєнного конфлікту [2; 9; 33].

Основні типи психічних станів студентів у воєнних реаліях

На підставі аналізу теоретичних напрацювань та результатів сучасних емпіричних досліджень можна виокремити кілька груп психічних станів, які є найбільш типовими для студентів у період воєнного часу.

Першу групу становлять тривожні стани, діапазон яких варіює від помірної ситуативної тривоги до проявів генералізованих тривожних розладів. Їх виникнення зумовлене постійною загрозою життю, невизначеністю майбутнього, турботою про близьких та надмірним інформаційним тиском. Тривога проявляється на різних рівнях: емоційному ‑ у вигляді відчуття напруження, неспокою, очікування небезпеки; соматичному ‑ у формі тахікардії, порушень сну, головного болю та інших фізіологічних реакцій [21; 34; 37].

Другу групу становлять депресивні стани, що характеризуються зниженням настрою, втратою інтересу до навчальної діяльності та звичних захоплень, відчуттям безнадійності, підвищеною стомлюваністю, зниженням концентрації уваги. Часто депресивна симптоматика доповнюється переживаннями провини («я роблю недостатньо для країни») або екзистенційними сумнівами щодо майбутнього («чи варто планувати щось у таких умовах») [2; 4; 9; 37].

Третя група охоплює астенічні та емоційно-виснажені стани, що є результатом тривалого впливу стресу, хронічних порушень сну та необхідності постійно підтримувати підвищений рівень пильності через повітряні тривоги, переміщення до укриттів, зміну режимів навчання. У дослідженнях, що висвітлюють феномен емоційного вигорання студентів під час війни, описані характерні прояви: відчуття внутрішньої спустошеності, зростання цинізму, емоційне «віддалення» від оточення, зниження емпатії та втрата навчальної мотивації [2; 43].

До четвертої групи належать стресові та постстресові стани, пов’язані з досвідом травматичних подій ‑ обстрілами, руйнуванням житла, вимушеною евакуацією, пораненням чи загибеллю близьких. У низці робіт повідомляється про значну частку студентів із симптомами посттравматичного стресового розладу: нав’язливими травматичними спогадами, ухиленням від нагадувань про травматичні події, гіперпильністю, підвищеною дратівливістю, раптовими нападами страху [33; 37].

Разом із тим важливо враховувати наявність адаптивних, конструктивних психічних станів, які також фіксуються серед студентської молоді. До них належать підвищене відчуття солідарності, патріотичності, зростання відповідальності за власні дії, активна волонтерська участь, переживання сенсу й значущості особистого внеску. Саме ці позитивні психоемоційні стани сприяють формуванню резильєнтності та психологічної стійкості студентів у контексті воєнних подій [10; 43].

Фактори, що впливають на формування психічних станів студентів в умовах війни

Психічні стани студентів у період воєнних дій формуються під впливом складної взаємодії зовнішніх та внутрішніх чинників. До зовнішніх факторів, які найчастіше виокремлюються у наукових дослідженнях, належать:

– інтенсивність і тривалість перебування у зоні бойових дій або під регулярними обстрілами, що суттєво підвищує рівень стресу та формує хронічне відчуття небезпеки;
– досвід вимушеної міграції, втрата житла чи стабільного соціального оточення, що призводить до порушення базових відчуттів безпеки й соціальної підтримки;
– економічні труднощі, спричинені втратою роботи членами родини або самими студентами, що створює додатковий стрес і невизначеність;
– обмежений доступ до освітніх та медичних ресурсів, що ускладнює адаптацію і підтримання належного рівня психічного та фізичного здоров’я [4; 9; 33; 37].

Окремо дослідники акцентують на впливі цифрового середовища. Надмірне користування ґаджетами, постійне перебування в соціальних мережах та споживання великої кількості часто травматичного або тривожного контенту формують додаткове психологічне навантаження. У роботі І. Кущенка доведено, що надмірна залученість у цифровий простір корелює з підвищеним рівнем тривожності, погіршенням якості сну, зниженням навчальної мотивації та відчуттям інформаційного виснаження у студентів [17].

Поряд із цим суттєву роль відіграють внутрішні (особистісні) чинники, а саме:
– наявність попереднього травматичного досвіду, який може підсилювати реакції на стрес;
– рівень сформованості навичок саморегуляції та емоційної компетентності;
– специфічні особистісні риси, зокрема нейротизм, екстраверсія, ригідність, толерантність до невизначеності;
– соціальна підтримка, що надається родиною, друзями та викладачами, і яка є критично важливим буфером стресу [10; 25; 37].

Особливе місце серед внутрішніх ресурсів посідає психологічна стійкість (резильєнтність). У дослідженнях Н. Жигайло та колег продемонстровано, що студенти з високим рівнем резильєнтності значно ефективніше долають наслідки воєнних викликів, виявляючи нижчі показники тривоги й депресії. Такі студенти характеризуються більшою адаптивністю, збереженням навчальної мотивації та здатністю вибудовувати реалістичні плани на майбутнє навіть у контексті тривалої невизначеності [10; 43].

1.2. Вплив війни на психічний стан студентів
Сучасні дослідження у сфері психології засвідчують, що війна не лише спричиняє зростання частоти психічних розладів серед населення, а й трансформує саму структуру психічних станів. Змінюється динаміка емоційного фону, підвищується його нестабільність, порушуються відчуття контролю над життям, знижується рівень базової безпеки та довіри до соціального й фізичного середовища [31; 34; 37]. Для студентської молоді така ситуація означає необхідність одночасного подолання як традиційних академічних навантажень ‑ пов’язаних із сесіями, навчальними вимогами, екзаменаційним стресом та пошуком професійної ідентичності, ‑ так і впливу хронічного дистресу, що генерується війною.

У зв’язку з цим дослідження особливостей психічних станів студентів у воєнний час набуває стратегічного значення. Воно є необхідною передумовою розроблення науково обґрунтованих програм психологічної, педагогічної та соціальної підтримки, спрямованих на збереження й зміцнення психічного здоров’я молоді в умовах тривалої нестабільності та невизначеності.

Війна як екстремальний соціально-психологічний чинник

У психологічній науці війна розглядається як тривалий екстремальний стресор комплексного характеру, який поєднує загрозу життю, масову психотравматизацію, соціально-економічні потрясіння та порушення звичних моделей функціонування суспільства [31; 37]. Для цивільного населення, зокрема студентської молоді, особливе значення мають такі складові воєнного досвіду [33; 36; 38]:

– постійне фонове переживання небезпеки за власне життя та життя близьких;
– повторювані повітряні тривоги, обстріли та необхідність регулярного перебування в укриттях;
– вимушена міграція, втрата житла та руйнування соціальних зв’язків;
– невизначеність щодо тривалості війни, майбутніх перспектив і можливостей професійного становлення;
– пошкодження чи недоступність освітньої інфраструктури, перехід на дистанційні або змішані форми навчання;
– інтенсивний інформаційний тиск, зумовлений постійним контактом із травматичним контентом у медіа просторі.
З погляду психології стресу, війна формує ситуацію затяжної загрози, за якої організм тривалий час перебуває у стані підвищеної мобілізації. Такий режим виснажує фізіологічні та психологічні ресурси, порушує механізми саморегуляції, знижує адаптивні можливості та підвищує ризик розвитку тривожних, депресивних, посттравматичних і астенічних станів [31; 34]. Студенти у цьому контексті є особливо вразливою групою: на відміну від дітей вони здатні усвідомлювати масштаб і складність подій, однак не завжди володіють достатньо розвиненими навичками самодопомоги та стресостійкості, притаманними дорослому населенню.

У дослідженні Д. Марценковського та співавторів, спрямованому на оцінку ментального здоров’я населення України у 2023 році, зафіксовано суттєве зростання поширеності симптомів тривоги, депресії та посттравматичного стресового розладу (ПТСР) у різних вікових групах, зокрема серед студентської молоді [31]. Автори наголошують, що тривалий вплив воєнного стресора сприяє формуванню своєрідної «нової норми» емоційного існування, у межах якої підвищений рівень напруження, тривоги та невизначеності сприймається як повсякденна частина життя.

Емпіричні дані щодо впливу війни на психічний стан студентів

Аналіз сучасних наукових даних дозволяє стверджувати, що війна чинить значний негативний вплив на психічний стан студентської молоді. Водночас характер, інтенсивність та тривалість цього впливу визначаються комплексом чинників, серед яких регіон проживання, індивідуальний травматичний досвід, доступність та рівень соціальної підтримки, а також особистісні особливості й ресурси психологічної стійкості.

У дослідженнях М. Полив’яної та її колег, які були спрямовані на скринінг психічного здоров’я українських студентів у період повномасштабної війни, встановлено, що значна частина молоді демонструє високі рівні симптомів тривоги, депресії та посттравматичного стресового розладу (ПТСР) [36; 37]. У роботі «Mental health screening of Ukrainian students during the wartime» авторка підкреслює, що вже на ранніх етапах воєнного конфлікту значний відсоток студентів мав потребу у психологічній підтримці, а рівень суб’єктивного стресу суттєво перевищував показники, характерні для довоєнного часу [36].

Подальші дані масштабного дослідження «Mental health of university students twenty months after the beginning of the full-scale Russian-Ukrainian war» підтверджують, що навіть через двадцять місяців після початку російської агресії серед студентів зберігається високий рівень проявів тривоги, депресивної симптоматики, ПТСР та порушень сну [37]. Ці результати свідчать про тенденцію до хронізації негативних психічних станів та вказують на недостатню ефективність існуючих механізмів психологічної та соціальної підтримки.

Подібні закономірності простежуються й у сфері медичної освіти. У дослідженні В. Огоренка та співавторів, присвяченому оцінці рівнів тривоги, стресу та використовуваних копінг-стратегій серед студентів медичних університетів, зафіксовано високі показники тривожності (медіана — 7 балів за відповідною шкалою) та виражений стресовий фон. При цьому виявлено суттєві гендерні відмінності: студентки демонстрували вищу інтенсивність тривожних проявів порівняно зі студентами [33]. У подальшому дослідженні цих самих авторів, яке охоплювало період трьох років після початку війни, встановлено збереження підвищеного рівня емоційної напруги, широке поширення порушень сну, зниження якості життя та домінування не завжди адаптивних стратегій подолання стресу [34].

У дослідженні В. Потопа та колег, спрямованому на аналіз стресу й загального стану здоров’я студентів у контексті війни в Україні, виявлено, що українські студенти демонструють вищі рівні стресових реакцій порівняно зі своїми однолітками з Польщі та Румунії [38]. Науковці роблять висновок про потужний вплив воєнного середовища на психологічне благополуччя молоді та наголошують на необхідності розроблення спеціалізованих програм підтримки, адаптованих до умов тривалого воєнного конфлікту [35; 38].

Дослідження Н. Дзеружинської підтверджує системність впливу війни на психічний стан студентів. Зокрема, серед молоді, яка безпосередньо постраждала від воєнних подій ‑ пережила вимушене переселення, втратила житло, зазнала поранень або втрати близьких ‑ значно частіше спостерігається поєднання тривоги, депресії, посттравматичного стресового розладу, соматоформних симптомів, а також суттєве зниження показників якості життя [27]. Це свідчить про те, що вплив війни на психічне благополуччя студентів має не фрагментарний, а комплексний і системний характер, який охоплює емоційну, когнітивну, соматичну та соціальну сфери.

Вплив війни на окремі аспекти психічного стану студентів

Тривожні стани та відчуття небезпеки

Одним із найбільш поширених психологічних наслідків воєнних подій для студентської молоді є підвищення рівня тривожних станів. Постійні повітряні тривоги, повідомлення про обстріли та руйнування, численні новини про людські втрати формують стійкий фон загрози, на тлі якого посилюється відчуття невизначеності, уразливості та зниження контролю над власним життям [31; 33; 37]. У студентів це часто проявляється у таких формах:

– хронічне внутрішнє напруження, очікування негативних подій, переживання постійної готовності до можливого небезпекового сценарію;
– підвищена сенситивність до звукових та сенсорних стимулів (різкі звуки, сирени, вибухи), що свідчить про гіперпильність;
– порушення сну, які охоплюють труднощі засинання, часті нічні пробудження та появу тривожних або нав'язливих сновидінь;
– соматичні прояви, зокрема тахікардія, утруднене дихання, головний біль, шлунково-кишкові розлади, які відображають фізіологічну реакцію організму на тривалий стрес.

Емпіричні дослідження демонструють, що у значної частки студентів інтенсивність тривожних проявів досягає клінічно значущого рівня та може відповідати критеріям генералізованого тривожного розладу [33; 37]. При цьому тривога часто виходить за межі ситуативної реакції на зовнішні події та набуває екзистенційного змісту: молодь починає ставити під сумнів можливість втілення професійних планів, стабільності майбутнього, створення сім’ї чи реалізації особистих життєвих орієнтирів.

Депресивні стани, емоційне виснаження та втрата сенсу

Наступним важливим психологічним наслідком війни для студентської молоді є зростання депресивних станів. Дані низки досліджень демонструють, що значна частина студентів переживає стійке зниження настрою, втрату інтересу до навчальної діяльності, повсякденних занять і соціальної взаємодії [27; 35; 36; 37]. Депресивні переживання у студентів часто супроводжуються:

– відчуттям безнадійності, що проявляється у переконанні про тривалість війни та відсутність перспектив («війна ніколи не закінчиться», «майбутнього немає»);
– почуттям провини, яке може бути спрямоване як на себе («я роблю недостатньо для країни»), так і пов’язане з феноменом «провини того, хто вижив» («я живий, а інші загинули»);
– зниженням віри у власні можливості, що виявляється у знеціненні власних зусиль і досягнень;
– підвищеною втомлюваністю та зниженням енергетичного потенціалу, що ускладнює виконання навчальних і повсякденних завдань.

У науковій літературі описано також прояви так званої «екзистенційної депресії», коли воєнні події слугують каталізатором глибоких роздумів про сенс життя, справедливість, моральні дилеми та цінність людського існування [29; 35]. За відсутності своєчасної психологічної або соціальної підтримки такі переживання можуть перейти у дезадаптивні форми поведінки, зокрема формування суїцидальних думок, автоагресивних тенденцій чи інших ризикованих патернів.

Посттравматичні стани та ПТСР

Значна частина студентської молоді безпосередньо зіткнулася з травматичними подіями ‑ обстрілами, пораненнями, руйнуванням житла, смертю або зникненням близьких людей, вимушеною евакуацією. Такі чинники належать до найпотужніших психотравмувальних стимулів і можуть спричиняти розвиток як гострих, так і хронічних посттравматичних станів [27; 31; 37].

До найбільш характерних симптомів посттравматичного стресового розладу (ПТСР), що спостерігаються у студентів, відносять:
– нав’язливі спогади, повторювані «флешбеки» або нічні жахи, пов’язані з травматичними подіями;
– уникання ситуацій, людей, місць або тем, які можуть нагадувати про пережиту травму;
– підвищену пильність і гіперзбудження, що проявляються дратівливістю, раптовими спалахами страху, гніву або перебільшеною реакцією на різкі звуки;
– емоційне оніміння, зниження здатності переживати позитивні емоції, відчуття віддаленості від інших, втрата інтересу до діяльності.

Дослідження М. Полив’яної та І. Пінчук свідчать, що значна кількість студентів демонструє коморбідні прояви, тобто поєднання симптомів тривоги, депресії та ПТСР, що суттєво ускладнює їхні можливості академічної та соціальної адаптації [35; 37]. У таких випадках вплив війни виходить за межі поточного психічного стану та формує ризики для психологічного благополуччя у довгостроковій перспективі, включно з підвищеною вразливістю до емоційних розладів і порушенням стресостійкості.

Академічна успішність і психічний стан

Важливим наслідком воєнних подій є суттєвий вплив погіршення психічного стану студентів на їхню академічну успішність. У дослідженні І. Пінчук та співавторів «Braving the dark: mental health challenges and academic performance of Ukrainian university students during the war» встановлено, що симптоми тривоги, депресії та посттравматичного стресового розладу мають виражений негативний зв’язок з навчальними результатами. Зокрема, вони асоціюються зі зниженням успішності, підвищеним ризиком академічної неуспішності та навіть відрахуванням із закладів вищої освіти [35]. Студенти, які переживають значні психоемоційні труднощі, частіше пропускають заняття, мають проблеми з концентрацією уваги, організацією навчальної діяльності та виконанням академічних завдань у визначені строки.

Під час вебінару ISSUP «Mental Health and Substance Use Among University Students in Ukraine During the War» було показано, що помітна частина студентів із симптомами психічних розладів вдається до вживання психоактивних речовин як способу зменшення емоційного напруження або «самолікування» [32]. Така форма копінгу, однак, ще більше погіршує когнітивне функціонування, знижує навчальну продуктивність і формує додаткові ризики для психічного та фізичного здоров’я молоді.

Фактори ризику та захисні чинники впливу війни на психічний стан студентів

Емпіричні дані сучасних досліджень дають змогу окреслити сукупність чинників, що підсилюють негативний психічний вплив воєнних подій на студентську молодь, а також факторів, які виконують захисну функцію та сприяють збереженню психологічного благополуччя.

До ключових факторів ризику належать:
– безпосередній травматичний досвід, такий як обстріли, поранення, втрата близьких чи руйнування житла [27; 31; 37];
– вимушене переміщення, статус внутрішньо переміщеної особи або біженця, що супроводжується значними психологічними й соціальними втратами;
– проживання у регіонах з регулярними обстрілами, де рівень стресового навантаження залишається надзвичайно високим;
– низький соціально-економічний статус родини, що обмежує доступ до ресурсів підтримки;
– обмежена доступність психологічної допомоги, зокрема у віддалених або прифронтових районах;
– наявність попередніх психічних розладів або хронічних соматичних захворювань, що знижують резерви адаптації [27; 31; 34].

Серед соціально-психологічних чинників ризику дослідники наголошують на дефіциті соціальної підтримки, переживанні самотності, конфліктності сімейних взаємин, низькому рівні довіри до соціальних інституцій і невпевненості у майбутньому країни [27; 38; 41]. Ці умови посилюють відчуття нестабільності та поглиблюють психоемоційні труднощі.

Разом із тим наявні захисні фактори, які можуть пом'якшувати негативний вплив війни на психічний стан студентів. До них належать:
– підтримувальні стосунки з родиною, друзями, викладачами, що забезпечують емоційний контакт і відчуття безпеки;
– волонтерська діяльність чи інші форми просоціальної активності, які сприяють формуванню почуття значущості та контролю;
– сформовані навички емоційної саморегуляції та стрес-менеджменту, що дозволяють ефективніше долати стресові ситуації;
– доступність професійної психологічної допомоги у закладі вищої освіти або поза його межами [32; 35; 41].

Особливе значення має психологічна стійкість (резильєнтність), що визначається як здатність особистості підтримувати або відновлювати психологічне благополуччя в умовах стресу, травми чи невизначеності. Дослідження свідчать, що студенти з високим рівнем резильєнтності краще адаптуються до умов війни, значно рідше демонструють клінічно виражені симптоми тривоги та депресії, зберігають навчальну мотивацію і здатність будувати плани на майбутнє [39; 41].

Висновок до розділу І

Отже, психічні стани студентів у контексті воєнних подій вирізняються високою мінливістю, емоційною насиченістю та внутрішньою суперечливістю. З одного боку, значна частина молоді демонструє тривожні, депресивні, астенічні та постстресові реакції, переживає емоційне виснаження, втрату контролю й почуття безсилля. З іншого боку, одночасно фіксується формування мобілізаційних станів, зростання солідарності, відповідальності, готовності долати труднощі, що свідчить про значний адаптаційний потенціал студентської молоді та її здатність знаходити внутрішні ресурси для підтримання психологічної рівноваги [11; 12].

Комплексне дослідження психічних станів студентів у період війни дозволяє розглядати їх як важливий індикатор не лише індивідуального психологічного благополуччя, а й загального стану суспільства. Висока поширеність негативних психоемоційних проявів серед молоді становить ризик для їхнього особистісного та професійного розвитку, а також може ускладнювати процес повоєнної відбудови держави, оскільки саме молоде покоління є її стратегічним ресурсом [33; 35]. Водночас своєчасна психологічна, педагогічна та соціальна підтримка, а також розвиток навичок саморегуляції, стресостійкості та резильєнтності здатні суттєво трансформувати структуру й динаміку психічних станів, сприяючи збереженню та зміцненню ментального здоров’я студентів у ситуації тривалого стресу та невизначеності [38; 41].

Таким чином, війна як потужний соціально-психологічний чинник істотно змінює психічний стан студентської молоді, одночасно створюючи значні загрози для їхнього психічного благополуччя та відкриваючи потенційні можливості для особистісного зростання. Реалізація цього потенціалу можлива лише за умов системної, професійної та послідовної підтримки з боку державних інституцій, закладів вищої освіти та фахівців психологічної допомоги.

РОЗДІЛ ІІ

ЕМПІРИЧНЕ ДОСЛІДЖЕННЯ ПСИХІЧНОГО СТАНУ СТУДЕНТІВ В УМОВАХ ВІЙНИ

2.1. Обґрунтування вибору методик емпіричних досліджень та їх провадження
У процесі теоретичного аналізу було встановлено, що в умовах воєнного часу студенти найбільш часто переживають такі негативні психічні стани, як тривога, депресія, панічні реакції та стрес. Відповідно, плануючи емпіричну частину дослідження психічних станів студентської молоді, ми визначили необхідним застосувати послідовний підхід, спираючись на результати теоретичного огляду та беручи до уваги специфіку воєнної фази, у якій перебувають потенційні респонденти.

На момент проведення дослідження опитані студенти мали вже понад два роки досвіду життя у воєнних умовах. Це стало підставою для виключення з емпіричного аналізу панічних станів, оскільки їх найбільша інтенсивність була характерною для початкового етапу повномасштабного вторгнення. Натомість основна увага була зосереджена на вивченні станів тривоги та депресії як найбільш актуальних і стійких психоемоційних реакцій у даний період.

Окрім того, було визначено за доцільне дослідити загальний рівень психічного здоров’я респондентів та виявити наявні у них психологічні ресурси, що допомагають долати стресові ситуації. Такий підхід дозволяє не лише оцінити негативні прояви, а й ідентифікувати потенціал адаптації, що є важливим для подальшої розробки рекомендацій щодо підтримки студентської молоді.

Відповідно до розробленого алгоритму дослідження було обрано такі психодіагностичні методики [15]:

1. Особистісна шкала прояву тривоги Тейлора

Особистісна шкала тривожності Дж. Тейлора (TMAS) є одним із найбільш відомих, валідних і широко застосовуваних інструментів для оцінювання стійкого, особистісно зумовленого рівня тривожності [15]. Методика спрямована на виявлення схильності індивіда до підвищеного занепокоєння, емоційної напруги, страхів, внутрішньої невпевненості та нестійкості емоційного реагування.

Концептуально шкала ґрунтується на уявленні про те, що тривожність є відносно стабільною індивідуальною характеристикою, яка проявляється в широкому спектрі життєвих ситуацій та впливає на процеси адаптації, способи поведінки, суб’єктивне самопочуття та ефективність діяльності. Високі показники за шкалою свідчать про виражену тривожність як риси особистості, що може ускладнювати подолання стресових впливів.

У контексті воєнного часу використання TMAS набуває особливої значущості. Тривога є одним із найбільш поширених психологічних відгуків на тривалі стресогенні події, а тому оцінка її рівня дозволяє глибше зрозуміти, як особистісні особливості студентів детермінують особливості сприйняття та реагування на воєнні труднощі. Це, своєю чергою, є ключовим для інтерпретації індивідуальних відмінностей у психологічній стійкості, адаптації та ризиках розвитку дезадаптивних станів.

Завдяки високим показникам валідності та надійності TMAS визнана одним із найбільш ефективних інструментів для вимірювання рівня тривожності в різноманітних популяціях, включно зі студентською молоддю, яка перебуває під впливом воєнних подій. Використання цієї методики у дослідженні дозволяє отримати детальну характеристику тривожності як ключового чинника, що визначає специфіку психічного стану студентів у період війни.

2. Шкала депресії Бека

Шкала депресії Бека (BDI) є однією з найпоширеніших, найнадійніших і методологічно вивірених психодіагностичних методик, що застосовуються для оцінювання інтенсивності депресивної симптоматики [15]. Цей інструмент дає змогу визначити вираженість основних депресивних переживань і оцінити їхній вплив на емоційний стан, поведінкові реакції та повсякденне функціонування особистості.

Методика побудована на положеннях когнітивної теорії депресії А. Бека, згідно з якою депресивні стани виникають і підтримуються внаслідок появи негативних автоматичних думок та специфічних когнітивних викривлень. Саме вони зумовлюють формування негативного бачення себе, світу та майбутнього ‑ так званої «когнітивної тріади».

Шкала включає індикатори, що відображають широкий спектр депресивних проявів: зниження настрою та життєвого тонусу, переживання безнадійності, зміни апетиту та порушення сну, втрату задоволення від звичних активностей, зниження інтересу до соціальної взаємодії та навчальної діяльності. У контексті воєнного часу такі симптоми можуть бути особливо інтенсивними серед студентської молоді, яка перебуває під впливом тривалого стресу, невизначеності та можливих травматичних переживань.

Застосування цієї шкали в емпіричному дослідженні дає змогу точно і структуровано оцінити ступінь депресивних розладів, а також виявити студентів, які можуть потребувати спеціалізованої психологічної чи психотерапевтичної допомоги. Визначення рівня депресії є важливим етапом у формуванні науково обґрунтованих стратегій підтримки психічного здоров’я студентів у воєнний період, коли ризики психоемоційної дезадаптації істотно зростають.

3. Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона (CD-RISC)

Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона (CD-RISC) є одним із найнадійніших, найвалідніших і найчастіше застосовуваних психодіагностичних інструментів для оцінювання стресостійкості та адаптивних ресурсів особистості [15]. У межах цієї методики резильєнтність розглядається як здатність людини ефективно долати труднощі, швидко відновлювати психологічну рівновагу після стресових подій та зберігати продуктивність навіть у несприятливих або кризових умовах.

У ситуаціях соціального стресу ‑ таких як військові конфлікти, природні катастрофи, соціально-економічні кризи ‑ рівень резильєнтності виступає ключовим показником адаптаційних можливостей людини. Саме тому CD-RISC широко використовується в сучасних дослідженнях військової, клінічної, освітньої та організаційної психології.

Застосування цієї шкали у дослідженні студентської молоді в умовах війни є особливо значущим, оскільки дозволяє оцінити, наскільки ефективно студенти можуть адаптуватися до хронічного стресу, відновлюватися після травматичних переживань і використовувати власні внутрішні та зовнішні ресурси. CD-RISC не лише вимірює загальний рівень стресостійкості, але й дає можливість проаналізувати, які саме чинники сприяють психологічній витривалості ‑ зокрема, підтримка родини та друзів, соціальні мережі допомоги, особистісні характеристики, навички саморегуляції та стратегії подолання стресу.

У воєнному контексті така інформація є надзвичайно важливою для розроблення цільових програм психологічної підтримки молоді. Використання CD-RISC у дослідженні дає змогу не тільки отримати об’єктивну оцінку поточного рівня резильєнтності студентів, але й визначити потенційні напрями психологічних інтервенцій, спрямованих на зміцнення їхньої здатності до відновлення та адаптації в умовах тривалого стресу та невизначеності.

4. Методика «Самопочуття, активність, настрій» (САН)
Методика «САН» (самопочуття‑активність‑настрій) є одним із найпоширеніших інструментів у практичній психології для оперативної оцінки поточного функціонального стану людини [15]. На відміну від діагностичних опитувальників, спрямованих на вимірювання стабільних особистісних характеристик, ця методика фокусується на актуальному психофізіологічному стані, який може істотно змінюватися навіть у межах одного дня.

Методика дозволяє оцінити три ключові компоненти:

Самопочуття ‑ загальний суб’єктивний стан фізичного та психічного благополуччя, рівень комфорту або дискомфорту. Цей показник дає змогу виявити загальну стабільність або наявність стресових чи астенічних проявів.

Активність ‑ ступінь енергійності, бадьорості, ініціативності. Знижені показники можуть свідчити про втому, апатію або прояви депресивного спектра.

Настрій ‑ емоційний фон, що варіює від позитивного до негативного. Він відображає емоційну реактивність та вплив зовнішніх подій на внутрішній стан.

Методика «САН» є особливо корисною у ситуаціях, де необхідно оцінити динаміку психоемоційних станів, вплив стресу чи фізичного навантаження, а також швидко визначити рівень адаптації до змінних умов. Саме тому її широко застосовують у медичній, спортивній та освітній психології.

У воєнному контексті використання методики набуває особливої значущості. Вона дозволяє комплексно оцінити, яким чином тривалі стресові впливи війни позначаються на самопочутті, активності та настрої студентів, та виявити загальні тенденції психічного виснаження або адаптації. Результати, отримані за допомогою методики «САН», є важливими для формування цільових програм підтримки психічного здоров’я, спрямованих на стабілізацію емоційного стану та підвищення стресостійкості молоді у період воєнних дій.

У емпіричному дослідженні, спрямованому на вивчення психічних станів студентської молоді в умовах війни, взяли участь 50 здобувачів освіти першого та другого курсів Тернопільського національного технічного університету імені Івана Пулюя, спеціальності 275 «Транспортні технології», віком 17–18 років. Така вибірка охоплює респондентів, які перебувають на ранньому етапі професійної підготовки та становлять групу, особливо чутливу до впливу воєнних подій і пов’язаних з ними психоемоційних навантажень.

Добір учасників забезпечив однорідність вибіркової сукупності за віковими характеристиками та освітнім контекстом, що дозволило мінімізувати вплив сторонніх змінних і підвищити точність інтерпретації отриманих результатів. Такий підхід створює можливість більш коректно оцінити специфіку впливу воєнних стресорів на психічний стан студентів і порівняти прояви тривоги, депресії та рівня резильєнтності у межах однорідної групи.

Таблиця 2.1.

Гендерний розподіл вибірки

	Змінні
	Фактична кількість
	Відсоткове співвідношення
	

	 Юнаки
	30
	60%
	

	 Дівчата
	20
	40%
	

	 Вся вибірка N
	50
	100%
	


Аналіз даних, поданих у таблиці 2.1, засвідчує, що вибіркова сукупність налічує 50 респондентів, що повністю відповідає запланованому обсягу вибірки (N = 50). До дослідження увійшли 30 юнаків, що становить 60 % від загальної кількості учасників, та 20 дівчат, що дорівнює 40 % вибірки.

Таким чином, вибірка є достатньо збалансованою за статевою ознакою, хоча й характеризується певним домінуванням чоловічої групи (60 %). Загальна чисельність респондентів (N = 50) є достатньою для проведення подальших статистичних процедур, зокрема порівняльного аналізу та оцінювання кореляційних зв’язків між досліджуваними показниками.
Таблиця 2.2.

Вікові особливості

	Змінні
	Середнє значення (років)
	

	Серед юнаків
	18,0
	

	Серед дівчат
	17,9
	

	Для всієї вибірки
	18,0
	


Дані таблиці 2.2 подають деталізований аналіз вікового складу вибірки, відображаючи середній вік окремо для юнаків і дівчат, а також усереднене значення для всієї групи респондентів. Віковий діапазон учасників становить 17–18 років, що повністю відповідає характеристикам молодшого студентського віку та типовому етапу початкової адаптації до умов навчання у закладі вищої освіти.
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Рис. 2.1. Гендерний склад вибірки

Як видно із побудованої діаграми (рис. 2.1) кількісно у вибірці переважають хлопці (60 % проти 40 %).
Такий віковий склад вибірки забезпечує її однорідність і дозволяє більш коректно інтерпретувати результати дослідження, оскільки респонденти перебувають на схожому етапі психофізіологічного та соціального розвитку.

2.2. Аналіз результатів досліджень психічних станів студентів під час війни

У цьому підрозділі представлено узагальнені результати емпіричного аналізу, який охопив оцінювання рівня депресії, тривожності, резильєнтності та актуальних психоемоційних станів за методикою «САН». Для інтерпретації даних використано середні арифметичні значення та стандартні відхилення, розраховані окремо для юнаків, дівчат і вибірки загалом. Такий підхід забезпечує можливість порівняти показники між статевими групами та виявити загальні тенденції психічного стану студентів у воєнний період.

Таблиця 2.3.

Стан депресії респондентів (згідно методики Бека)

	Змінні
	Середнє значення
	Стандартне відхилення

	Між юнаками
	10.3
	4.5

	Між дівчатами
	15.6
	8.3

	Для всієї вибірки
	12.4
	6.4



Аналіз результатів діагностики депресивних проявів за шкалою Бека демонструє помітні статеві відмінності у середніх показниках депресії. У групі хлопців середнє значення становить 10,3 бала при стандартному відхиленні 4,5, що свідчить про відносно нижчий рівень депресивної симптоматики. Натомість у дівчат зафіксовано значно вищий середній показник ‑ 15,6 бала, а також більше стандартне відхилення (8,3), що може вказувати не лише на підвищену вираженість депресії, але й на більшу варіативність внутрішньогрупових показників.

Узагальнене середнє значення для всієї вибірки становить 12,4 бала при стандартному відхиленні 6,4, що свідчить про досить широкий діапазон депресивних проявів серед студентів загалом. Такий розкид значень може відображати різний ступінь впливу індивідуальних, соціальних та воєнних чинників на психоемоційний стан респондентів.

Отримані результати свідчать про те, що дівчата, які взяли участь у дослідженні, виявляють вищу схильність до формування депресивної симптоматики порівняно з хлопцями. Підвищене середнє значення та більш значне стандартне відхилення у жіночій підвибірці можуть вказувати на ширший спектр реакцій на воєнний стрес і більшу індивідуальну чутливість до психоемоційних навантажень.
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Рис. 2.2. Показники депресії респондентів
Побудована діаграма (рис. 2.2) чітко демонструє різницю між середніми значеннями депресії у хлопців та дівчат. У хлопців середній показник депресії становить 10,3, тоді як у дівчат  ‑ 15,6, що є суттєво вищим.
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Рис. 2.3. Загальний рівень депресії респондентів

На діаграмі (рис. 2.3) візуально помітно, що частка дівчат, які демонструють вищий середній рівень депресії (60,2%), перевищує частку хлопців (39,8%).
Помітно велике стандартне відхилення у вибірці загалом відображає високий рівень міжособистісної варіативності щодо переживання депресивних станів у студентів. Це може бути пов’язано з неоднаковим ступенем впливу воєнних подій, відмінностями у попередньому життєвому досвіді, рівні соціальної підтримки, індивідуальних копінг-стратегіях та особистісних характеристиках.

Війна є екстремальною соціально-психологічною ситуацією, що створює потужний стресовий фон і може зумовлювати розвиток широкого спектра психічних порушень, серед яких депресивні стани посідають одне з провідних місць. Депресія в умовах війни часто формується як реакція на тривалий, інтенсивний та неконтрольований стрес, що супроводжується почуттям небезпеки, невизначеності та втрати.

Серед ключових чинників, які можуть сприяти виникненню депресії у студентів у період воєнних дій, варто виокремити такі:

– Хронічний стрес і підвищена тривожність. Постійні повітряні тривоги, новини про обстріли та загальна загроза життю створюють стійке переживання небезпеки. Студенти відчувають тривогу за власну безпеку, за рідних, а також за майбутнє країни, що виснажує їхні психологічні ресурси.

– Втрата близьких або соціальна травма. Переживання смерті, поранення чи зникнення близьких людей є одним із найсильніших психотравмувальних факторів. Такі події викликають глибокий емоційний біль, опустошення, тривалу тугу та пригніченість.

– Невизначеність та втрата життєвих перспектив. У воєнних умовах майбутнє часто сприймається як непередбачуване та небезпечне. Студенти можуть сумніватися у можливості реалізувати свої освітні, професійні й особисті плани, що посилює безнадійність і екзистенційну тривогу.

Депресивні стани можуть призводити до низки серйозних негативних наслідків для психічного й фізичного здоров’я студентів. Серед них:

– Погіршення академічної успішності. Депресія ускладнює концентрацію уваги, уповільнює когнітивні процеси, знижує мотивацію до навчання, що позначається на якості виконання завдань та засвоєнні матеріалу.

– Підвищення ризику суїцидальної поведінки. Депресія є одним із провідних клінічних предикторів суїциду, особливо у молодіжному середовищі, де емоційні стани мають тенденцію до різких коливань.

– Погіршення фізичного стану. Тривалі депресивні прояви пов’язані зі зниженням імунітету та підвищеним ризиком розвитку соматичних порушень, зокрема серцево-судинних захворювань, метаболічних порушень (діабет), соматоформних синдромів та інших розладів.

У сукупності ці чинники свідчать про те, що депресія студентів у період війни є багатофакторним явищем, яке вимагає системного вивчення та своєчасного впровадження програм психологічної підтримки.

Таблиця 2.4.

Результати діагностики тривожності (згідно методики Тейлора)

	Змінні
	Середнє значення
	Стандартне відхилення

	Між юнаками
	19.9
	6.7

	Між дівчатами
	25.1
	8.1

	Для всієї вибірки
	22.0
	7.4



Аналіз результатів, поданих у таблиці 2.4, свідчить про виражені рівні тривожності серед студентів, оцінені за «Особистісною шкалою прояву тривоги Тейлора». 
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Рис. 2.4. Показники тривожності респондентів
Згідно побудованої діаграми (рис. 2.4) у хлопців середній показник становить 19,9 бала при стандартному відхиленні 6,7, що вказує на помірно підвищений рівень тривожності. Натомість у дівчат зафіксовано ще вищий середній показник ‑ 25,1 бала ‑ зі стандартним відхиленням 8,1, що може свідчити про підвищену емоційну чутливість, більшу схильність до тривожних переживань або більш сильну реактивність на стресові воєнні умови.
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Рис. 2.5. Загальний рівень тривожності  респондентів

На діаграмі (рис. 2.5) видно, що дівчата мають значно вищий рівень тривожності (55,8%) порівняно з хлопцями (44,2%).
Загальний середній показник тривожності для вибірки становить 22,0 бала, що також є досить високим. Значне стандартне відхилення (7,4) відображає суттєву варіативність індивідуальних реакцій студентів на тривалі стресові впливи війни, а також можливі міжособистісні відмінності у рівні стресостійкості, досвіді переживання воєнних подій та доступності соціальної підтримки.

Аналіз результатів за методикою «Особистісної шкали прояву тривоги Тейлора» свідчить про те, що дівчата демонструють вищий рівень тривожності порівняно з хлопцями. Підвищені значення стандартного відхилення в обох групах вказують на значну індивідуальну варіативність у переживанні тривоги, що може пояснюватися відмінностями у способах реагування на стрес, особистісних рисах, попередньому досвіді, а також різним рівнем доступних ресурсів підтримки.

Загалом високі показники тривожності серед студентської молоді заслуговують на особливу увагу, оскільки тривале перебування у стані підвищеного напруження може мати негативні наслідки для психологічного благополуччя, порушувати емоційну регуляцію та знижувати академічну ефективність. Отримані результати підкреслюють необхідність системних заходів підтримки та профілактики тривожних станів серед студентів у воєнних умовах.

Отримані результати переконливо свідчать, що війна чинить істотний негативний вплив на психічний стан студентської молоді. Студенти, які проживають в Україні під час воєнних дій, часто переживають підвищену тривогу, занепокоєння, страх, внутрішнє напруження, психофізіологічне збудження та труднощі з концентрацією уваги ‑ симптоми, характерні для тривожних станів.

Війна, як екстремальна та тривалодіюча стресогенна ситуація, створює умови для розвитку різноманітних психологічних порушень, серед яких тривожні стани є одними з найбільш поширених. Тривога виникає як природна реакція на інтенсивний і неконтрольований стрес, що супроводжує воєнну ситуацію.

До основних чинників, які можуть сприяти виникненню тривоги у студентів у період війни, належать:

– Хронічний стрес і відчуття загрози. Постійні повідомлення про обстріли, потреба в укриттях, турбота про власну безпеку та безпеку близьких створюють фон постійної тривоги та надмірного емоційного напруження.

– Втрати або травматичний досвід. Смерть, зникнення чи поранення близьких, а також інші травматичні події формують глибокі емоційні переживання, що можуть провокувати тривожність і посилювати відчуття нестабільності.

– Невизначеність майбутнього. Обмеженість перспектив, неможливість передбачити подальший перебіг подій, сумніви щодо професійного й особистісного майбутнього сприяють формуванню відчуття незахищеності та безсилля.

Тривожні стани можуть мати низку серйозних негативних наслідків для психічного та фізичного здоров’я студентів. Серед них:

– Погіршення академічної успішності. Підвищена тривога знижує здатність до концентрації, ускладнює засвоєння інформації та виконання навчальних завдань, що може негативно позначатися на навчальних результатах.

– Підвищення ризику суїцидальної поведінки. Хронічна тривога є одним із предикторів суїцидальних думок і поведінкових проявів, особливо в умовах тривалої дії стресу.

– Зниження якості життя. Тривога може призводити до порушень соціальних контактів, погіршення міжособистісних стосунків, зменшення активності, втрати інтересу до повсякденних занять і загального погіршення суб’єктивного благополуччя.

Узагальнюючи, можна зазначити, що тривога у студентів у воєнний період є комплексним психічним феноменом, детермінованим зовнішніми стресогенними умовами та внутрішніми ресурсами особистості, і потребує системної уваги з боку освітніх закладів та психологічних служб.

Резильєнтність розглядається як багатовимірна психологічна характеристика, що формується під впливом сукупності внутрішніх і зовнішніх чинників. Сучасні дослідження виокремлюють низку внутрішніх якостей, які сприяють розвитку резильєнтності у студентської молоді в умовах війни. До них належать: сила характеру, оптимістичний світогляд, самостійність, уміння контролювати власні емоції та поведінку, а також упевненість у власних можливостях. Водночас значущими є й зовнішні чинники, зокрема соціальна підтримка з боку родини та друзів, доступ до ресурсів для подолання стресу, можливості для навчального та особистісного зростання.

Таблиця 2.5.

Діагностика резильєнтності студентів (згідно шкали Коннора-Девідсона)

	Змінні
	Середнє арифметичне
	Стандартне відхилення

	Між юнаками
	29.6
	4.3

	Між дівчатами
	30.1
	4.1

	Для всієї вибірки
	29.8
	4.2


Отримані емпіричні дані узгоджуються з цими теоретичними положеннями. За результатами діагностики резильєнтності за шкалою Коннора‑Девідсона встановлено такі значення: у хлопців середнє становить 29,6 бала при стандартному відхиленні 4,3, у дівчат   30,1 бала зі стандартним відхиленням 4,1. Загальний середній показник для вибірки становить 29,8 бала при стандартному відхиленні 4,2.

Такі результати свідчать про відносно високий та однорідний рівень резильєнтності серед студентів незалежно від статі. Невеликі відмінності між середніми значеннями у хлопців та дівчат указують на те, що здатність до адаптації, подолання труднощів і відновлення після стресу є достатньо сформованою у більшості респондентів та не має виражених статевих варіацій.
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Рис. 2.6. Показники резильєнтності респондентів
Як видно із діаграми (рис. 2.6), показники резильєнтності для хлопців (29,6) та дівчат (30,1) майже однакові.
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Рис. 2.7. Загальний рівень резильєнтності респондентів

На відміну від попередніх показників, діаграма загального рівня резильєнтності (рис. 2.7) демонструє майже рівномірний розподіл між статями: хлопці ‑ 49,6%, дівчата ‑ 50,4%.
Отримані показники резильєнтності свідчать про те, що, попри тривалу дію стресогенних воєнних факторів, здатність студентів до адаптації та подолання труднощів залишається збереженою. 
Студентська молодь демонструє готовність мобілізувати внутрішні ресурси, підтримувати оптимістичне ставлення, шукати ефективні стратегії саморегуляції та спиратися на соціальну підтримку. Це вказує на наявність значного адаптаційного потенціалу, який дозволяє студентам не лише витримувати психологічні навантаження, але й зберігати конструктивну взаємодію з оточенням, підтримувати стосунки та знаходити шляхи для емоційного відновлення.

Резильєнтність відіграє ключову роль у здатності студентів ефективно адаптуватися до нових і складних умов. Високий рівень резильєнтності сприяє подоланню стресових та емоційно напружених ситуацій, допомагає зберігати позитивний емоційний фон, підтримувати внутрішню мотивацію та психологічну рівновагу. 
Таблиця 2.6.

Психічний стан студентів (згідно методики «САН»)

	Шкала / Стать
	Середнє арифметичне
	Стандартне відхилення

	САН – Самопочуття – хлопці
	4.5
	1.9

	САН – Самопочуття – дівчата
	4.0
	1.6

	САН – Активність – хлопці
	5.4
	1.3

	САН – Активність – дівчата
	4.3
	1.8

	САН – Настрій – хлопці
	3.4
	1.6

	САН – Настрій – дівчата
	3.8
	1.5


Дані таблиці 2.6 відображають результати діагностики актуальних психічних станів студентів за методикою «САН».

Показники самопочуття
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Рис. 2.8. Показники самопочуття респондентів

Середній показник самопочуття (рис. 2.8) у хлопців становить 4,5 бала, що є вищим порівняно з дівчатами, у яких це значення дорівнює 4,0 бала. Стовпчикова форма наочно підкреслює тенденцію до кращої психофізичної витривалості хлопців.

Крім того, у групі хлопців спостерігається більше стандартне відхилення (1,9), ніж у дівчат. Це вказує на ширшу варіативність їхніх суб’єктивних відчуттів, тобто на те, що хлопці демонструють більш неоднорідні показники самопочуття. 
Така різниця може бути зумовлена індивідуальними особливостями реакції на стрес, рівнем фізичної втоми, особистісними рисами або доступністю соціальної підтримки.
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Рис. 2.9. Загальний рівень самопочуття респондентів

Хлопці (52,9%), згідно побудованої діаграми (рис. 2.9) продемонстрували кращий рівень суб’єктивного самопочуття порівняно з дівчатами (47,1%). 

Така різниця може свідчити про відносно кращу адаптацію хлопців до стресових умов або нижчий рівень переживаного психологічного напруження в момент дослідження. 

Показники активності
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Рис. 2.10. Показники активності респондентів

Хлопці демонструють вищий середній рівень активності ‑ 5,4 бала (рис. 2.10), що свідчить про більш виражені почуття енергійності, бадьорості та готовності до діяльності. У дівчат середній показник є нижчим і становить 4,3 бала, що може відображати знижену активність, втому або вищий вплив стресогенних факторів на їхній психофізіологічний стан.

Крім того, стандартне відхилення активності у хлопців є меншим (1,3) порівняно з дівчатами (1,8), що вказує на більш однорідний характер активності серед чоловічої частини вибірки. Це може свідчити про стабільніші реакції хлопців на зовнішні умови або про меншу варіативність у рівні їхньої енергійності в умовах війни.
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Рис. 2.11. Загальний рівень активності  респондентів

На рис.2.11 можна спостерігати найбільший розрив серед усіх шкал «САН»: рівень активності хлопців значно вищий і складає 55,7% порівнюючи з активністю дівчат (44,3%).

Показники настрою
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Рис. 2.12. Показники настрою респондентів

Показник настрою за методикою «САН» (рис. 2.12) демонструє протилежну тенденцію порівняно з іншими параметрами: середній рівень настрою у хлопців становить 3,4 бала, тоді як у дівчат ‑ 3,8 бала. Це може свідчити про відносно кращий емоційний фон або більш ефективні стратегії емоційного опрацювання у дівчат у момент проведення дослідження.

Стандартне відхилення цього показника є майже однаковим у двох групах (1,6 у хлопців та 1,5 у дівчат), що вказує на схожий ступінь варіативності емоційних проявів серед респондентів обох статей. Іншими словами, хоча середній рівень настрою дещо відрізняється, діапазон індивідуальних коливань настрою залишається приблизно однаковим і свідчить про подібну емоційну нестабільність або гнучкість у двох групах.

[image: image13.png]CAH - Hactpin — 3D po3ipBaHa kpyroBsa Aiarpama

NigyaTa




Рис. 2.13. Загальний рівень настрою  респондентів

Вищий рівень настрою дівчат 52,8% проти 47,2% у хлопців (рис. 2.13) свідчить про кращий емоційний фон та здатність до підтримки настрою, незважаючи на високі рівні тривоги та депресивності.

Це відображає тісну соціальну підтримку, характерну для студенток, та більшу схильність до емоційної комунікації.

Узагальнюючи результати оцінювання психічних станів за методикою «САН», можна констатувати наявність виразних гендерних відмінностей за трьома ключовими показниками: самопочуттям, активністю та настроєм. Хлопці продемонстрували вищі середні значення самопочуття та активності, що може свідчити про відносно кращий фізичний стан, вищий рівень енергії або більш стійку фізіологічну реакцію на стресові умови. Водночас дівчата показали вищий рівень настрою, що може відображати кращу емоційну регуляцію або більш конструктивні стратегії емоційного опрацювання.

Такі гендерні відмінності підкреслюють важливість урахування статевих особливостей при розробленні програм психологічної підтримки, профілактичних заходів та індивідуалізованих втручань для студентів у воєнних умовах. Визнання цих відмінностей дозволить більш точно адаптувати психокорекційні та психоосвітні заходи до потреб різних груп молоді та підвищити ефективність психологічної допомоги.

2.3. Аналіз психічних станів студентів в аспекті гендерних особливостей
Для оцінювання статистичної значущості гендерних відмінностей за основними психологічними показниками було застосовано непараметричний U-критерій Мана‑Вітні. Використання цього критерію є методологічно доцільним у ситуаціях, коли неможливо робити припущення щодо нормальності розподілу даних або коли вибірки є відносно невеликими та мають різну варіативність. Застосування U-критерію дало змогу коректно порівняти розподіли показників у групах хлопців і дівчат та визначити, чи є спостережувані відмінності статистично значущими.

Таблиця 2.7.
Гендерні відмінності за показниками депресії студентів (згідно 

методики Бека)
	Змінні
	Ранги
	Значущість
	Розмір ефекту

	 Шкала депресії
	108,0
	0,092
	0,34



Аналіз результатів, поданих у таблиці 2.7, що відображає перевірку гендерних відмінностей у рівні депресії за методикою Бека, дає змогу сформулювати такі висновки. Отримане p-значення (p = 0,092) перевищує загальноприйнятий рівень статистичної значущості α = 0,05. Це свідчить про відсутність статистично підтверджених гендерних відмінностей у депресивній симптоматиці студентів.

Водночас показник розміру ефекту (r = 0,34) вказує на помірну силу практичних відмінностей, що може мати важливе прикладне значення. Іншими словами, хоча статистична перевірка не підтверджує істотності різниці між групами, на практичному рівні спостережувані відмінності у депресивних станах між юнаками та дівчатами можуть бути релевантними для подальших психологічних інтервенцій та аналізу.

Таким чином, результати демонструють, що статистично значущої різниці немає, однак тенденції до підвищених показників депресії серед дівчат можуть мати прикладне значення та враховуватися при плануванні профілактичних і корекційних програм.

Таблиця 2.8.
Гендерні відмінності за показниками тривожності студентів (згідно
методики Тейлор)
	Змінні
	Ранги
	Значущість
	Розмір ефекту

	 Шкала тривоги
	101,5
	0,068
	0,37


Аналіз даних таблиці 2.8, у якій представлено результати перевірки гендерних відмінностей за рівнем тривожності за методикою Тейлора, дає змогу дійти таких висновків. Отримане p-значення (p = 0,068) перевищує критичний рівень значущості α = 0,05, що свідчить про відсутність статистично підтверджених гендерних розбіжностей у рівні тривожності студентів.

Разом із тим показник розміру ефекту (r = 0,37) вказує на помірну вираженість практичних відмінностей, тобто на тенденцію до дещо вищих рівнів тривоги у дівчат порівняно з хлопцями. Це означає, що хоча статистичний тест не фіксує значущої різниці, фактично спостережувані розбіжності можуть мати прикладне значення та бути релевантними для практики психологічної підтримки.

Таким чином, за рівнем тривожності статистично значущих гендерних відмінностей не виявлено, проте практичні тенденції свідчать про необхідність врахування дещо вищої тривожності серед дівчат при плануванні профілактичних заходів та психокорекційних інтервенцій.

Таблиця 2.9.
Гендерні відмінності за показниками стресостійкості студентів (згідно шкали Коннора-Девідсона)
	Змінні
	Ранги
	Значущість
	Розмір ефекту

	 Шкала стійкості
	149,0
	0,701
	0,08



Аналіз даних, поданих у таблиці 2.9, у якій здійснено перевірку гендерних відмінностей за показником стресостійкості (резильєнтності) за шкалою Коннора‑Девідсона, дає змогу сформулювати такі висновки. Отримане p-значення (p = 0,701) значно перевищує традиційний рівень статистичної значущості α = 0,05, що свідчить про повну відсутність статистично значущих гендерних розбіжностей у рівні стресостійкості. Крім того, показник розміру ефекту (r = 0,08) є дуже низьким, що вказує на мінімальні практичні відмінності між хлопцями та дівчатами.

Таким чином, можна зробити висновок, що здатність студентів до адаптації, подолання стресу та відновлення після психологічно складних або травматичних подій є практично однаковою незалежно від статі. У межах цієї вибірки гендер не відіграє значущої ролі у формуванні резильєнтності.

Таблиця 2.10
Гендерні відмінності  психічних станів студентів (згідно
методики «САН»)
	Змінні
	Ранги
	Значущість
	Величина ефекту

	 Шкала самопочуття
	140,0
	0,512
	0,14

	 Шкала активності
	106,0
	0,081
	0,35

	 Шкала настрою
	136,0
	0,431
	0,16


Аналіз результатів, поданих у таблиці 2.10, де відображено перевірку гендерних відмінностей у психічних станах студентів за методикою «САН», дає змогу сформулювати такі висновки:
Шкала самопочуття. Отримане p-значення (p = 0,512) суттєво перевищує рівень статистичної значущості α = 0,05, що свідчить про відсутність статистично значущих гендерних відмінностей у показнику самопочуття. Розмір ефекту r = 0,14 є низьким, тобто практичні відмінності між хлопцями та дівчатами мінімальні.

Шкала активності. Значення p = 0,081 хоча й наближається до критичного рівня, однак не досягає порогу статистичної значущості. Це свідчить про відсутність статистично підтверджених гендерних відмінностей у рівні активності. Водночас розмір ефекту r = 0,35 можна розглядати як помірний, що вказує на певні практичні розбіжності: хлопці в середньому проявляють дещо вищий рівень активності порівняно з дівчатами.

Шкала настрою. Значення p = 0,431 також перевищує порогове значення 0,05, підтверджуючи відсутність статистично значущих відмінностей між гендерами за показником настрою. Розмір ефекту r = 0,16 є низьким, що свідчить про мінімальні практичні розбіжності.

Отже, за усіма трьома шкалами методики «САН» ‑ самопочуття, активність, настрій ‑ статистично значущих гендерних відмінностей не виявлено. Найбільш відчутні практичні розбіжності стосуються показника активності, де хлопці демонструють тенденцію до вищих значень, однак ці відмінності не є статистично підтвердженими.

Кореляційний аналіз психічних станів студентів

Для з’ясування характеру взаємозв’язків між основними психологічними показниками було здійснено кореляційний аналіз із використанням коефіцієнта рангової кореляції Спірмена. Застосування саме цього критерію є обґрунтованим, оскільки частина досліджуваних змінних має не нормальний розподіл, а вихідні дані подані в порядкових шкалах або таких, що можуть містити нерівномірні інтервали між значеннями.

Кореляційний аналіз дав змогу оцінити силу та напрям взаємозв’язків між рівнем депресії, тривожності, резильєнтності та показниками актуального психічного стану за методикою «САН» (самопочуття, активність, настрій). У таблиці 2.11 подано кореляційну матрицю, яка відображає статистичні залежності між цими показниками та дозволяє визначити, які саме фактори можуть виступати ризикогенними або, навпаки, захисними щодо психічного стану студентів у період воєнного стану.

Таблиця 2.11.
Кореляційний аналіз показників
	Змінні
	Шкала

депресії
	Шкала

тривоги
	Шкала

стійкості
	Шкала

самопочуття
	Шкала

активності
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	 Шкала тривоги
	0,29
	-
	-
	-
	-
	

	 Шкала стійкості
	0,21
	-0,02
	-
	-
	-
	

	 Шкала самопочуття
	-0,26
	-0,19
	0,17
	-
	-
	

	 Шкала активності
	-0,35*
	-0,02
	-0,07
	0,12
	-
	

	 Шкала настрою
	0,25
	-0,12
	-0,02
	-0,19
	-0,14
	


На основі проведеного кореляційного аналізу психологічних показників студентів в умовах воєнного стану встановлено кілька закономірностей, що відображають взаємодію між різними компонентами їхнього психічного функціонування. Найбільш вираженим і статистично значущим є негативний зв’язок між рівнем депресії та показником активності за методикою «САН» (r ≈ –0,35; p < 0,05). Це свідчить про те, що зі зростанням депресивної симптоматики спостерігається суттєве зниження рівня енергетичної мобілізації, ініціативності та загальної активності студентів. Такий результат узгоджується з теоретичними моделями афективних розладів, згідно з якими депресія супроводжується астенізацією, зниженням психофізіологічного тонусу та труднощами у підтриманні діяльності.

Інші кореляційні зв’язки мають слабку або помірну силу та не досягають статистичної значущості. Це вказує на відносну автономність досліджуваних психологічних конструктів ‑ тривожності, резильєнтності, емоційного стану та самопочуття. Відсутність значущих зв’язків може бути зумовлена як специфікою вибірки (віковою однорідністю та невеликим розміром), так і тим, що різні компоненти психічного стану студентів у воєнний період реагують на стресові фактори неоднаковою мірою.

У цілому отримані результати свідчать, що депресивні прояви мають найбільш виражений вплив на функціональний стан студентів, зокрема на їхню активність, тоді як інші показники формують більш складну та менш лінійну систему взаємозв’язків, що потребує подальшого дослідження.

Висновок до розділу ІI

У другому розділі кваліфікаційної роботи представлено результати емпіричного дослідження психічних станів студентів у період воєнного стану в Україні. Застосований психодіагностичний інструментарій ‑ шкала депресії Бека, шкала тривожності Тейлора, шкала резильєнтності Коннора–Девідсона та методика «САН» ‑ виявився методологічно обґрунтованим і достатньо комплексним для оцінювання емоційного стану, адаптивних можливостей та актуального психофізіологічного функціонування студентів. Використання цих методик забезпечило системний аналіз основних аспектів психічного здоров’я молоді в екстремальних соціальних умовах війни.

Вибірка дослідження складалася з 50 студентів (30 хлопців та 20 дівчат), віком у середньому 18 років, що забезпечило її вікову однорідність та репрезентативність для аналізу специфіки психічних станів молодих людей на початкових етапах навчання у закладі вищої освіти. Такий розподіл респондентів дав змогу здійснити коректний порівняльний і кореляційний аналіз психодіагностичних показників.

Отримані результати свідчать, що рівень депресивних та тривожних проявів є вищим серед дівчат, що узгоджується з даними сучасних психологічних досліджень щодо більшої емоційної чутливості та вразливості жінок до тривалих стресових впливів. У той же час рівень резильєнтності у хлопців і дівчат є порівняно високим і майже однаковим, що вказує на збереження адаптивних ресурсів та здатності до психологічного відновлення попри тривалий вплив воєнного стресора.

Дані методики «САН» засвідчили, що хлопці мають вищі показники самопочуття та активності, тоді як дівчата дещо переважають за показником настрою. Це підкреслює різницю у динаміці емоційно-поведінкових реакцій між гендерними групами, що є важливим для подальшого розроблення програм підтримки.

Перевірка гендерних відмінностей за допомогою U-критерію Мана–Вітні показала, що статистично значущих відмінностей у більшості показників не виявлено (p > 0,05). Водночас помірні розміри ефекту за окремими змінними (депресія, тривога, активність) свідчать про наявність практично важливих гендерних розбіжностей, які не варто ігнорувати в контексті психологічної роботи з молоддю.

Кореляційний аналіз виявив найбільш суттєвий та статистично значущий зв’язок між депресією та показником активності (r ≈ –0,35; p < 0,05): підвищення депресивної симптоматики супроводжується зниженням енергетичного ресурсу та зменшенням активності студентів. Інші кореляційні зв’язки є слабкими або помірними і не досягають статистичної значущості, що свідчить про відносну автономність досліджуваних психічних конструктів.

Узагальнюючи результати емпіричного дослідження, можна зробити висновок, що студенти зберігають достатній рівень стресостійкості, проте перебувають у стані підвищеної тривоги, емоційного напруження та частково зниженого емоційного фону. Війна виступає потужним стресогенним фактором, який впливає як на емоційні, так і на поведінкові компоненти психічного функціонування молоді. Це актуалізує потребу у впровадженні системних психологічних заходів підтримки у закладах освіти, спрямованих на зниження рівня тривожності та депресивних симптомів, розвиток навичок саморегуляції, підвищення резильєнтності та психічної витривалості студентів.
РОЗДІЛ ІІІ
РЕКОМЕНДАЦІЇ щодо стабілізації ПСИХІЧНОГО СТАНУ СТУДЕНТІВ в умовах ВІЙНИ

3.1. Практичні рекомендації щодо покращення психічного здоров’я студентів 
У воєнний період студенти переживають підвищений рівень тривожності, невизначеності, інформаційного й емоційного перевантаження, що суттєво позначається на навчальній діяльності, соціальній активності та психофізіологічному стані. Спираючись на результати дослідження (зокрема показники за шкалою депресії Бека, шкалою тривожності Тейлора, методикою «САН» та шкалою резильєнтності Коннора–Девідсона), розроблено комплекс практичних рекомендацій, спрямованих на стабілізацію психічного здоров’я та зміцнення емоційної стійкості студентської молоді.
1. Організація психологічної підтримки в закладах освіти

- Регулярні консультації психолога

Заклад освіти має забезпечити студентам доступ до індивідуальних і групових психологічних консультацій як одного з ключових інструментів підтримки психічного здоров’я в умовах воєнного стану. Проведення таких зустрічей дає змогу: своєчасно виявляти ранні ознаки емоційного виснаження, підвищеної тривожності чи депресивних проявів; знижувати інтенсивність тривожних переживань завдяки консультативній, емпатійній та інформаційній підтримці; формувати у студентів навички усвідомлення власних емоцій, емоційної регуляції та конструктивного реагування на стресові ситуації; надавати індивідуальні рекомендації щодо подолання стресових станів, зокрема з використанням технік релаксації, когнітивного переосмислення та планування поведінкових стратегій.

Психолог закладу освіти може здійснювати первинний скринінг емоційного стану студентів, проводити профілактичні бесіди, кризові інтервенції та за потреби скеровувати студентів до фахівців вищого рівня допомоги. Регулярність таких консультацій сприяє своєчасному виявленню груп ризику й запобіганню розвитку психоемоційних розладів.

- Створення психологічних центрів та кімнат емоційного розвантаження

Такі психологічні центри мають бути обладнані спеціальними зонами та ресурсами, спрямованими на зниження рівня стресу й відновлення емоційного балансу студентів. Зокрема, до їхнього простору доцільно включати: релаксаційні зони із зручними місцями для сидіння або лежання, приглушеним освітленням та акустичним комфортом; візуальні інструкції з технік дихання та прогресивної м’язової релаксації, доступні для самостійного використання студентами; аудіоматеріали (медитації, звуки природи, дихальні вправи), які сприяють зняттю психоемоційної напруги; інформаційні стенди, що містять практичні рекомендації щодо подолання стресу, підтримання емоційної стабільності та звернення по допомогу.

Крім того, центр може організовувати тренінги з розвитку резильєнтності, заняття зі стрес-менеджменту, майндфулнес-практики, спрямовані на формування навичок саморегуляції, підвищення емоційної стійкості та адаптивності студентської молоді. Такі заходи мають профілактичний і корекційний ефект, сприяючи зниженню впливу хронічного стресу в умовах війни.

- Анонімні онлайн-ресурси психологічної допомоги

Для студентів, які проживають у небезпечних місцевостях або мають обмежений доступ до очних форм психологічної підтримки, особливо важливо забезпечити дистанційні формати допомоги, що гарантують доступність і безперервність психологічного супроводу. Доцільно впровадити такі інструменти:

- анонімні чати підтримки, де студенти можуть отримати консультацію або первинну психологічну допомогу без розкриття персональних даних;

- спеціалізовані Telegram-боти, що містять алгоритми поведінки в кризових ситуаціях, техніки саморегуляції, поради щодо подолання стресу та інструкції з пошуку допомоги;

- онлайн-календар консультацій, який дозволяє швидко зареєструватися на індивідуальну або групову зустріч, отримати нагадування та обрати зручний формат;

- можливість звернення до психолога через відеозустріч, що забезпечує повноцінний контакт і підтримку навіть за умов фізичної ізоляції або небезпеки.

Забезпечення анонімності у таких сервісах суттєво знижує бар’єр звернення по допомогу, сприяє підвищенню залученості студентів та ефективності профілактики психічних розладів, особливо тривоги й депресії.

2. Розвиток навичок саморегуляції та стрес-менеджменту

- Техніки емоційної саморегуляції

Ефективним напрямом психологічної підтримки у воєнний період є навчання студентів методам саморегуляції, спрямованим на зниження фізіологічної та емоційної напруги. Рекомендується систематично ознайомлювати молодь із такими техніками:

- Діафрагмальне дихання. Сприяє зниженню активності симпатичної нервової системи, нормалізує серцевий ритм, зменшує фізіологічні прояви тривоги й допомагає швидко стабілізувати емоційний стан.

- Майндфулнес-медитації. Покращують концентрацію уваги, знижують рівень румінацій та емоційної реактивності, формують навички усвідомленого ставлення до власних переживань, що є особливо важливим у ситуаціях невизначеності.

- Прогресивна м’язова релаксація за Джейкобсоном. Дозволяє зменшити соматичні прояви тривоги, такі як напруження м’язів, тремор, відчуття скутості або дискомфорту у тілі; сприяє загальному зниженню рівня стресу.

- Візуалізація «безпечного місця». Допомагає відновити суб’єктивне відчуття безпеки й контролю, зменшує вплив травматичних стимулів та сприяє емоційній стабілізації після пережитих стресових подій.

У воєнний період застосування цих технік є особливо актуальним, оскільки вони дозволяють студентам оперативно знижувати внутрішню напругу, покращувати психофізіологічний стан та підтримувати емоційну рівновагу в умовах підвищеного стресу та невизначеності.

- Управління тривогою та панічними реакціями

До ефективних інструментів саморегуляції, які студенти можуть використовувати у повсякденних ситуаціях підвищеного стресу, належать такі практики:

- Техніка «5–4–3–2–1» («заземлення»). Допомагає стабілізувати увагу, переключити її з тривожних думок на сенсорні відчуття, зменшуючи інтенсивність емоційного збудження та панічних реакцій.

- Ведення щоденника переживань. Сприяє усвідомленню власних емоцій, структуруванню думок, зниженню рівня внутрішньої напруги та формуванню навичок когнітивного аналізу стресових ситуацій.

- Картки-нагадування (аффірмації). Наприклад: «Я у безпеці», «Це тимчасово», «Я можу впоратися».
Такі короткі формули допомагають швидко подолати хвилю тривоги, повернути відчуття контролю та активізувати внутрішні ресурси.

Формування здорових ритуалів для зниження тривоги. Доцільними є короткі прогулянки, чайні паузи, дихальні хвилини, розтягування тіла або мікровідпочинок від гаджетів. Подібні мікропрактики стабілізують емоційний стан і допомагають підтримувати оптимальний рівень напруги протягом дня.

Застосування цих стратегій дозволяє студентам своєчасно зупиняти емоційні спалахи, відновлювати контроль над своїм психічним станом та підвищувати загальну стресостійкість у воєнних умовах.

- Підвищення рівня резильєнтності

Результати за шкалою Коннора–Девідсона засвідчили ключову роль розвитку внутрішніх ресурсів у збереженні психічної рівноваги студентів. Високий рівень резильєнтності пов’язаний із більшою стійкістю до стресу, здатністю адаптуватися до змін та відновлюватися після впливу травматичних подій. У цьому контексті доцільним є впровадження заходів, спрямованих на зміцнення особистісних ресурсів:

- Тренінги позитивної переінтерпретації досвіду. Вони допомагають переосмислювати складні події не як загрозу, а як можливість для особистісного зростання, що підвищує суб’єктивне відчуття контролю та компетентності.

- Вправи на усвідомлення особистих цінностей. Робота з цінностями сприяє формуванню внутрішньої опори, стабілізує емоційний стан та підвищує мотивацію, особливо в умовах невизначеності.

- Робота з переконаннями («я можу впоратися», «я сильніший, ніж думаю»). Корекція дезадаптивних переконань і формування адаптивних когнітивних установок зміцнює відчуття власної ефективності та підвищує психологічну витривалість.

- Розвиток когнітивної гнучкості. Використання когнітивно-поведінкових технік допомагає покращити здатність до переключення між різними стратегіями поведінки, подолання ригідного мислення та формування більш адаптивних способів реагування на стрес.

Студенти, які демонструють високий рівень резильєнтності, легше адаптуються до змін, швидше відновлюють психічну рівновагу та мають менший ризик розвитку тривожних і депресивних симптомів у воєнний період.

3. Підтримка соціальних зв’язків і студентської спільноти

- Групи взаємопідтримки

Групові зустрічі дозволяють студентам: ділитися переживаннями; отримувати нормалізацію («я не один»); обмінюватися досвідом подолання стресу; формувати почуття підтримки та довіри.

Це зменшує рівень соціальної ізоляції, особливо характерної для військового часу.

- Позанавчальна активність

Важливим напрямом підтримки психічного здоров’я студентів є розвиток і підтримка різноманітних позанавчальних форм активності, які виконують терапевтичну, соціальну та мотиваційну функції. Доцільно забезпечити доступ студентів до: спортивних секцій; творчих студій; волонтерських проєктів; дискусійних зустрічей.

Такі види активності мають виражений психопросвітницький і психотерапевтичний ефект, адже сприяють зниженню депресивних і тривожних проявів, формують відчуття корисності, включеності та підтримки з боку спільноти. У воєнний період ці механізми є важливими чинниками стабілізації психоемоційного стану студентів.

- Комунікація викладачів зі студентами

Регулярний контакт із викладачами знижує відчуття невизначеності; формує довіру; підвищує мотивацію; допомагає студентам краще адаптуватися до освітнього процесу у складних умовах.

Важливо уникати надмірної критичності та використовувати підтримувальний стиль.
4. Підтримка здорового способу життя

- Регулярний режим сну

Хронічне недосипання негативно впливає на когнітивні процеси; емоційну стабільність; фізичну витривалість.

Студентам рекомендується лягати спати в один і той самий час, навіть за умов тривог чи стресових подій.

- Фізична активність

Регулярний рух знижує рівень кортизолу; стимулює вироблення ендорфінів; сприяє зменшенню симпатичної активації.

Рекомендовано хоча б 20–30 хвилин фізичних вправ щодня (прогулянки, пробіжки, домашні тренування).

- Раціональне харчування

Психофізичний стан тісно пов’язаний із харчовою поведінкою. Рекомендації: стабільний графік прийому їжі; скорочення кофеїну та цукру; збільшення свіжих продуктів; вживання достатньої кількості води.

Недоїдання або нерегулярне харчування підсилюють відчуття тривоги.

- Контроль інформаційного навантаження

Перевантаження новинами викликає підвищення тривоги та зниження настрою. Доцільно переглядати новини 1–2 рази на день; використовувати лише перевірені джерела; уникати перегляду інформації перед сном.

5. Освітньо-організаційні заходи

- Гнучкий графік навчання

В умовах війни студенти регулярно стикаються з відключеннями електроенергії, нестабільним інтернетом та необхідністю переміщення в укриття, що ускладнює виконання навчальних завдань. Тому заклади освіти мають забезпечити гнучкість освітнього процесу, зокрема: альтернативні формати подання та виконання завдань; можливість користуватися асинхронними матеріалами; адаптовані дедлайни з урахуванням форс-мажорних обставин; підтримку студентів, які тимчасово не мають доступу до онлайн-ресурсів.

Такі заходи зменшують навчальний стрес, забезпечують рівні можливості та сприяють збереженню академічної успішності в умовах воєнного часу.

- Психологічно безпечне освітнє середовище

Важливо, щоб викладачі у воєнний період демонстрували підтримувальний стиль взаємодії, зокрема: проявляли емпатію та доброзичливість; уникали агресивної чи надмірно вимогливої комунікації; нормалізували труднощі, з якими стикаються студенти; заохочували запитання, відкритий діалог та зворотний зв’язок.

Такі підходи знижують рівень стресу, підвищують відчуття безпеки та сприяють кращій академічній успішності студентів.

- Підготовка викладачів

Доцільно організовувати для викладачів тренінги з кризової психології, навчання технік надання першої психологічної допомоги, а також семінари зі стрес-менеджменту. 
Участь у таких заходах підвищує обізнаність педагогів щодо проявів стресу та тривожності та дозволяє вчасно помічати ознаки емоційної дезадаптації у студентів, сприяючи їхній своєчасній підтримці.

6. Індивідуальні стратегії підвищення психічної стійкості

- Ведення щоденника емоцій

Метод допомагає усвідомити власні переживання; відслідковувати тригери; знаходити закономірності; формувати навички саморефлексії.

- Формування особистих ресурсів

До індивідуальних ресурсів належать спілкування з близькими; хобі та творчість; волонтерська діяльність; підтримка духовних або моральних цінностей.

Розвиток ресурсів підвищує відчуття контролю.

- Усвідомлення та уникнення деструктивних стратегій

Важливим завданням є запобігання таким дезадаптивним поведінковим стратегіям, як надмірне перебування в соцмережах, інформаційне перевантаження, соціальна ізоляція, уникання труднощів та емоційне замовчування. Їх варто замінювати адаптивними формами реагування ‑ відкритим діалогом, фізичною та соціальною активністю, раціональним плануванням, підтримувальною комунікацією.

Комплексне поєднання психологічних, педагогічних, соціальних та індивідуальних заходів суттєво зменшує негативні наслідки воєнного стресу. Запровадження рекомендованих стратегій підвищує рівень резильєнтності студентів, стабілізує їхній емоційний стан, покращує загальне самопочуття та підтримує ефективність навчання в умовах нестабільності.

3.2. Психокорекційна програма стабілізації психічного стану студентів в умовах війни
Відштовхуючись від результатів проведеного нами емпіричного дослідження, було здійснено добір технік та вправ, які студенти можуть самостійно застосовувати для відновлення емоційної рівноваги, зменшення стресу та опанування тривожних реакцій. 
Аналіз отриманих даних дозволив дійти висновку, що існує потреба у використанні таких методів саморегуляції, які забезпечують швидке заспокоєння нервової системи, зниження фізіологічного напруження та відновлення здатності контролювати власні емоційні й поведінкові реакції.

Запропоновані вправи доцільно розглядати як елементи першої психологічної самодопомоги в умовах стресу, впливу травматичних подій, гострих емоційних реакцій чи панічних атак. Вони не замінюють професійну психологічну або психотерапевтичну допомогу, проте можуть суттєво знизити рівень тривоги, стабілізувати стан та зменшити емоційне перенапруження. Водночас важливо пам’ятати, що техніки релаксації не слід застосовувати у ситуаціях реальної небезпеки, коли необхідні швидкі дії для забезпечення власної безпеки [16].

Нижче подано перелік вправ, рекомендованих для зменшення напруги, тривожності, стресових реакцій та загального заспокоєння організму. Для максимальної ефективності стабілізації емоційного стану рекомендується орієнтуватися на таблицю 3.1 та виконувати вправи комплексно і в зазначеній послідовності. Однак, залежно від інтенсивності переживань, окремі техніки можуть застосовуватися й автономно.
Таблиця 3.1.

Комплекс вправ для подолання негативних психічних станів

	Етапи
	Вправи

	 1 етап «Стабілізація»
	 1. «Полярне дихання» або «Дихання за квадратом», додатково «Глибоке дихання».

 2. «Метелик».

	
	

	
	

	 2 етап «Заземлення»
	3. «5-4-3-2-1»

	 3 етап «Розслаблення»
	 4. «Зняття напруги у дванадцяти точках»
 5. «Самомасаж»

	
	

	
	

	 4 етап «Вербалізація»
	 6. «Повернення в реальність»


Розроблений комплекс вправ (табл. 3.1) включає чотири послідовні етапи, кожен із яких спрямований на стабілізацію емоційного стану та відновлення психофізіологічної рівноваги.

Етап 1. «Стабілізація»

Мета цього етапу ‑ швидке зниження інтенсивності емоційного сплеску, усунення тремору кінцівок та нормалізація дихання. Для цього рекомендується виконати одну з дихальних технік: «Полярне дихання» або «Дихання за квадратом».

Якщо ефект від однієї вправи недостатній і стан не покращується, доцільно доповнити їх технікою «Глибоке дихання». Для посилення відчуття тілесної присутності та створення ефекту тактильної підтримки пропонується застосувати вправу «Метелик» (вправа-простукування), яка імітує обійми та сприяє відновленню контактності з власним тілом.

Етап 2. «Заземлення»

На цьому етапі важливо сконцентрувати увагу на переживанні стану «тут і тепер», зменшити дію тривожних думок та запустити механізм когнітивного переорієнтування. Найефективнішим інструментом є техніка: «5–4–3–2–1», яка допомагає переключити увагу на сенсорні відчуття та відновити контроль над психічними процесами.

Етап 3. «Розслаблення»

Після стабілізації й заземлення доцільно зняти залишкову м’язову напругу, оскільки фізичне розслаблення «надсилає сигнал» психіці про відсутність небезпеки. Для цього пропонуємо дві вправи: «Зняття напруги у дванадцяти точках» та «Самомасаж».

Обидві техніки сприяють глибокому тілесному розслабленню, врівноваженню нервової системи та зменшенню соматичних проявів стресу.

Етап 4. «Вербалізація»

Завершальний етап спрямований на закріплення стану «тут і тепер» через словесне оформлення переживаного досвіду. Рекомендується використовувати техніку «Повернення в реальність», яка допомагає усвідомити власний стан, відновити відчуття контролю та завершити цикл емоційної саморегуляції.

Загальний опис вправ:
1. Полярне дихання

Ця вправа активізує та гармонізує роботу правої й лівої півкуль головного мозку, сприяє покращенню концентрації, ясності мислення та зниженню емоційної напруги. Полярне дихання передбачає чергування вдихів через одну ніздрю, тоді як інша прикривається вказівним пальцем. Під час виконання важливо зосереджувати увагу на тій ніздрі, через яку здійснюється вдих. Дихати слід у природному комфортному ритмі. Тривалість вправи ‑ кілька хвилин. Вона є ефективним інструментом стабілізації емоційного стану та повернення уваги у момент «тут і тепер» [16].

2. Дихання за квадратом

Одна з найпростіших, але дієвих методик швидкого заспокоєння нервової системи. Перед початком важливо сісти з опорою: ноги мають торкатися підлоги або землі, що створює відчуття стабільності та контролю. Дихання виконується за схемою «на рахунок 4», під яку подумки «малюють» квадрат:

- 4 секунди ‑ вдих,

- 4 секунди ‑ затримка дихання,

- 4 секунди ‑ видих,

- 4 секунди ‑ пауза.

Візуалізація квадрату може бути виконана як подумки, так і в повітрі легким рухом пальця. Для досягнення ефекту заспокоєння рекомендується повторити цикл щонайменше три рази [16].

3. Вправа «Глибоке дихання» (М. Алворд, А. Бейкер)

Вправа спрямована на зниження м’язової напруги, відновлення емоційної рівноваги та підвищення загальної працездатності. Комплекс складається з п’яти блоків: «Рука», «Шия», «Живіт», «Ноги», «Голова».

Кожен блок можна виконувати окремо або як частину цілісної вправи. Для досягнення максимального ефекту рекомендується практикувати вправу в один і той самий час доби, у комфортному місці (ліжко, килимок для йоги, килим, м’яке крісло). Додатково бажано використовувати заспокійливу музику, що підсилює релаксаційний ефект [16].

4. Вправа-постукування «Метелик»

Ця вправа спрямована на швидке зниження емоційної напруги та відновлення відчуття тілесної стабільності. На початку долоні складають у форму «метелика»: великі пальці фіксують один одного, кисті розміщують на передпліччях. Далі здійснюється легке почергове постукування долонями по плечах у ритмі приблизно один удар на секунду. Така стимуляція імітує рух крил метелика та сприяє заспокоєнню нервової системи. Тривалість вправи  1–2 хвилини або до моменту, коли з’являється відчуття рівноваги. За потреби темп виконання можна регулювати, обираючи найбільш комфортний ритм [16].

5. Вправа «5–4–3–2–1» (техніка заземлення)

Ця техніка активізує роботу сенсорних систем, залучаючи неокортекс і повертаючи людину у стан «тут і тепер». Перед виконанням рекомендується зробити глибокий вдих і повільний видих. Далі слід послідовно зосередити увагу на:

- 5 предметах, які можна побачити;

- 4 предметах, які можна відчути на дотик;

- 3 звуках, які можна почути;

- 2 запахах, які відчуваються у моменті;

- 1 смаку, який можна відчути або пригадати.

На завершення корисно промовити фразу-підтримку («Я у безпеці», «Я повертаю контроль», «Я тут і зараз»). Техніка ефективно допомагає зменшити тривогу та стабілізувати емоційний стан [16].

6. Вправа «Зняття напруги у дванадцяти точках»

Вправа ґрунтується на методі чергування напруження та розслаблення м’язів, що сприяє зниженню загального рівня стресу. Послідовно напружуються та розслабляються такі зони тіла: очі, брови, щелепи, шия, плечі, руки, кулаки, торс, сідниці, ступні та пальці ніг. Комплекс рекомендується виконувати декілька разів на день або повторювати тричі щоранку для формування стійкого релаксаційного ефекту [16].

7. Вправа «Самомасаж»

Самомасаж сприяє зменшенню м’язових затисків та емоційного напруження. Його можна виконувати сидячи або стоячи. Після короткої паузи та закриття очей слід обережно промасажувати такі точки: міжбрівну ділянку; задню поверхню шиї; ділянку плечей; ступні ніг.

М’які, ритмічні рухи активізують парасимпатичну нервову систему та допомагають швидко перейти у стан спокою [16].

8. Техніка «Повернення в реальність»

Ця техніка застосовується в ситуаціях, коли людина надмірно занурюється у тривожні думки, травматичні спогади або переживає відчуття нереальності. Суть полягає у відповідях на прості запитання, що фокусують увагу на теперішньому моменті: Що зараз відбувається навколо мене?; Що я роблю у цю секунду?; Як я дихаю?; Які думки зараз з’являються?; Чого я хочу або що можу зробити зараз?
Такий підхід допомагає відновити контроль над психічним станом і повернути відчуття безпеки [16].

Поданий вище комплекс вправ спрямований на швидке відновлення контролю над емоційними реакціями та поведінковими проявами, тоді як вправи з відновлення ресурсів виступають важливими інструментами довготривалого подолання стресу та адаптації до поточних умов. Різні люди використовують різні стратегії опанування стресових переживань, що пов’язано з індивідуальними особливостями, життєвим досвідом та рівнем психологічної стійкості.

Для одних основним джерелом внутрішньої сили стають особисті переконання, цінності та відчуття власного покликання у світі. Інші надають перевагу емоційним способам подолання напруження ‑ відкритому вираженню почуттів, сльозам, сміху, обговоренню пережитого з близькими чи вербальному та невербальному опрацюванню емоцій, зокрема через творчість.

Ті, хто орієнтується на соціальну підтримку, шукають ресурс у взаємодії з іншими, потребі належати до групи та відчувати себе частиною спільноти. Деякі студенти використовують силу уяви ‑ створюють позитивні образи, звертаються до приємних спогадів, що допомагає зменшити інтенсивність негативних емоцій.

Для інших більш ефективними є когнітивні стратегії: активний пошук інформації, вирішення проблем, раціональний аналіз ситуації, внутрішній діалог. Не менш дієвими можуть бути й тілесно орієнтовані методи ‑ вправи на розслаблення, спорт, дихальні практики, фізичні активності, які допомагають знизити рівень напруги та стабілізувати стан.

Водночас у ситуаціях екстремального стресу наявних стратегій самодопомоги може виявитися недостатньо. У таких випадках важливо звертатися до додаткових способів саморегуляції та відновлення або шукати професійну підтримку.

Наведені техніки не є методами лікування психологічних розладів, однак у комплексі вони сприяють покращенню психоемоційного стану студентів під час війни, зменшенню рівня тривоги та відновленню внутрішньої рівноваги. Водночас слід пам’ятати, що інколи людина може не впоратися з окремими станами, переживаннями чи складними життєвими обставинами самостійно. У таких випадках оптимальним рішенням є звернення по допомогу до фахівця ‑ психолога або психотерапевта.

Висновок до розділу ІIІ

Проведений аналіз сучасних підходів до підтримки психічного здоров’я студентів у період воєнного стану, а також узагальнення результатів емпіричного дослідження дозволили сформувати комплекс науково обґрунтованих рекомендацій, спрямованих на зниження рівня тривожності, депресивності, емоційного виснаження та на покращення загального функціонального стану студентської молоді.

У межах розділу встановлено, що ключовим чинником стабілізації психоемоційного стану студентів є організована, систематична та доступна психологічна підтримка. Забезпечення можливості регулярних консультацій, створення кімнат релаксації, розвиток онлайн-платформ та анонімних ресурсів сприяють своєчасному виявленню ознак емоційної дезадаптації та формують умови для розвитку навичок саморегуляції й ефективного подолання стресу.

Окрему увагу приділено розробленій психокорекційній програмі, що включає комплекс вправ стабілізації, заземлення, релаксації та вербалізації. Така структура дозволяє студентам не лише швидко відновлювати контроль над емоційними реакціями, а й поступово формувати стійкі адаптивні стратегії самодопомоги, які є критично важливими в умовах тривалого стресу та невизначеності.

Отже, комплексне поєднання психологічних, соціальних, фізіологічних та освітніх заходів є найбільш ефективним шляхом підтримки та зміцнення психічного здоров’я студентської молоді в умовах війни. Запропоновані рекомендації можуть бути впроваджені як на рівні закладів вищої освіти, так і в індивідуальну практику студентів, сприяючи підвищенню їхньої резильєнтності, покращенню якості життя та збереженню психічної рівноваги навіть у складних умовах воєнного часу.
РОЗДІЛ IV
ОХОРОНА ПРАЦІ ТА БЕЗПЕКА В НАДЗВИЧАЙНИХ СИТУАЦІЯХ

4.1. Охорона праці студентів під час навчання в умовах війни
Надзвичайні ситуації (НС) воєнного, техногенного, природного та соціального характеру створюють суттєві загрози життю та здоров’ю студентської молоді. У сучасних умовах війни питання забезпечення охорони праці студентів під час навчання стає одним з ключових напрямів цивільного захисту та діяльності закладів вищої освіти (ЗВО). Забезпечення охорони праці охоплює правові, організаційні, технічні, санітарно-гігієнічні та психологічні заходи [11; 18].

Нормативно-правові засади охорони праці студентів

Охорона праці в освітніх закладах ґрунтується на положеннях Законів України «Про охорону праці» та «Про вищу освіту», Кодексу цивільного захисту України, а також галузевих стандартів і рекомендацій Міністерства освіти і науки. В умовах війни з’являються додаткові вимоги щодо укриттів, оповіщення, евакуації, дистанційного навчання та психосоціальної підтримки молоді [11; 18].

Відповідно до ДСТУ ISO 45001:2019, університети повинні впроваджувати системи управління охороною праці, пристосовані до ризиків, пов’язаних із воєнними діями [18].

Організація охорони праці в закладі вищої освіти

Система охорони праці ЗВО включає:

– створення безпечних умов навчання;

– навчання студентів інструктажам з охорони праці;

– контроль технічного стану приміщень;

– забезпечення пожежної, техногенної та радіаційної безпеки;

– медичне обслуговування та психологічну підтримку.

В умовах війни університети мають забезпечити: доступність укриттів у кожному корпусі та гуртожитку; схеми евакуації та їх актуалізацію; справність систем оповіщення; проведення інструктажів щодо дій під час повітряних тривог та обстрілів [7].

Особливості охорони праці під час повітряних тривог та ракетної небезпеки

Під час оголошення повітряної тривоги навчальний процес негайно припиняється. Студенти повинні організовано прямувати до найближчого укриття. В університетах повинні бути відповідальні особи, які контролюють: відкритість укриттів; доступність евакуаційних виходів; порядок та дисципліну під час переміщення до захисних споруд.

ДСНС України надає рекомендації щодо поведінки під час ракетної небезпеки, зокрема у великих скупченнях людей і навчальних закладах [7].

Організація охорони праці під час лабораторних, практичних та виробничих занять

Практичні та лабораторні заняття є підвищено небезпечними через роботу з робототехнікою, електроустановками, хімічними реагентами. Тому ЗВО повинні:

– проводити вступний, первинний, повторний та цільовий інструктажі;

– перевіряти робочі місця на відповідність нормам охорони праці;

– забезпечувати студентів засобами індивідуального захисту;

– стежити за технічним станом обладнання.

Під час повітряної тривоги лабораторні роботи зупиняються, обладнання відключається, а студенти переміщуються до укриття.

Охорона праці студентів у гуртожитках

Гуртожитки є місцем постійного перебування студентів, тому організація охорони праці включає:  наявність та доступність шляхів до укриттів; справність протипожежних систем; регулярну перевірку електромереж; відповідальних чергових; інформаційні стенди з правилами безпеки.

Психологічна безпека студентів під час навчання в умовах війни

Студенти під час бойових дій переживають: тривогу, страх, розгубленість; зниження концентрації; емоційне виснаження; панічні реакції під час тривог.

Університети повинні забезпечувати: роботу психологічних консультацій; тренінги зі стресостійкості; групи підтримки для студентів; просвітницькі заходи з психогігієни [18].

Психологічна підтримка знижує ризики дезадаптації та сприяє ефективному засвоєнню навчального матеріалу.

Рекомендації щодо вдосконалення охорони праці студентів у воєнний час

Доцільно:

– модернізувати системи оповіщення;

– оснащувати приміщення аварійним освітленням;

– проводити систематичні тренування евакуації;

– оновлювати інструкції з охорони праці;

– створювати студентські групи цивільного захисту;

– забезпечувати співпрацю університетів із ДСНС.

4.2. Безпека життєдіяльності студентів в надзвичайних ситуаціях

Надзвичайні ситуації (НС) воєнного, техногенного, природного та соціального характеру створюють суттєві загрози життю та здоров’ю студентської молоді. У сучасних умовах війни питання забезпечення безпеки життєдіяльності здобувачів освіти стає одним із ключових завдань системи цивільного захисту, закладів вищої освіти (ЗВО) та органів місцевого самоврядування. Студенти є окремою соціальною групою, яка має специфічні умови перебування (навчальні корпуси, гуртожитки, пересування містом), що потребує розробки та впровадження спеціальних заходів безпеки.

Надзвичайна ситуація ‑ це обстановка, що склалася внаслідок аварії, катастрофи, стихійного лиха, епідемії чи іншої події, яка може призвести до загибелі людей, значних матеріальних втрат або порушення життєдіяльності населення [13]. Для студентів найбільш актуальними є такі види НС:

– воєнні (ракетні удари, обстріли, диверсії);

– техногенні (пожежі, вибухи, аварії в гуртожитках або навчальних корпусах);

– природні (буревії, повені, землетруси);

– соціальні (масові заворушення, теракти).

Кожен тип НС вимагає своєї системи реагування, проте ключові принципи безпеки життєдіяльності залишаються універсальними.

Організація системи безпеки життєдіяльності студентів у закладі вищої освіти

ЗВО зобов’язаний забезпечити студентам безпечні умовипід час навчального процесу, проживання в гуртожитках, перебування в лабораторіях та інших приміщеннях. На рівні університету повинні бути організовані [18]:

– система оповіщення про надзвичайні ситуації;

– визначення та маркування шляхів евакуації;

– облаштування найпростіших або захисних укриттів;

– інструктажі з безпеки для студентів;

– навчання діям у разі НС;

– створення добровільних формувань цивільного захисту.

Особливе значення має система оповіщення. У сучасних умовах більшість ЗВО використовують комбіновані способи інформування: сирени, мобільні додатки, електронні розсилки, внутрішні гучномовці, оголошення чергових адміністраторів гуртожитків.

Дії студентів у разі виникнення надзвичайної ситуації

Ефективність реагування на НС значною мірою залежить від поведінкової готовності студентів [18]. До основних моделей поведінки у надзвичайних ситуаціях належать:

Під час повітряної тривоги та ракетної небезпеки:
– негайно припинити навчальний процес та прямувати до найближчого укриття;

– не користуватися ліфтами у багатоетажних будівлях;

– дотримуватись правил розміщення в укритті: перебувати вздовж стін, уникати дверей, вікон, виходів;

– зберігати спокій, не створювати паніки;

– переконатися, що маєш при собі документи, воду, телефон, павербанк.

Під час пожежі:
– негайно повідомити службу 101;

– залишити приміщення згідно з маршрутами евакуації;

– не відкривати гарячі двері й не користуватися ліфтами;

– у разі задимлення рухатися поповзом або пригнувшись;

– допомагати іншим, але не наражаючи себе на небезпеку.

Під час техногенної аварії:
– дотримуватися вказівок адміністрації ЗВО;

– уникати наближення до місця аварії;

– за потреби використовувати засоби індивідуального захисту;

– переміститися в безпечну зону.

Під час природних НС:
– під час землетрусу перебувати біля капітальних стін, уникати вікон і шаф;

– під час повені піднятися на верхні поверхи та відключити електроенергію;

– під час буревію не перебувати поблизу дерев, ліній електропередач, рекламних конструкцій.

Психологічні аспекти безпеки життєдіяльності

Студентська молодь у стресових умовах часто відчуває: тривогу, страх, паніку; порушення концентрації; складнощі з прийняттям рішень; знижену адекватність оцінки ризиків.

Тому психологічна підготовка студентів має включати:

– тренінги саморегуляції (дихальні техніки, заземлення);

– навчання алгоритмам поведінки в НС;

– розвиток навичок взаємодії в групі;

– просвітницькі заняття про психологічні реакції на стрес.

Підвищення психологічної готовності сприяє зменшенню паніки та зниженню ризиків для життя.

Рекомендації щодо підвищення безпеки життєдіяльності студентів

Для мінімізації ризиків у надзвичайних ситуаціях доцільно:

– проводити регулярні тренування евакуації;

– оновлювати інформаційні стенди з правилами поведінки;

– забезпечити доступність укриттів і маршрутів;

– створити студентські групи цивільного захисту;

– організувати співпрацю ЗВО з ДСНС;

– проводити системну психологічну підтримку.

Висновок до розділу ІV
Охорона праці студентів під час навчання в умовах війни — це комплексна система організаційних, технічних і психологічних заходів, спрямованих на мінімізацію ризиків та збереження здоров’я молоді. Вона забезпечується через укриття, інформаційні системи, інструктажі, контроль небезпечних робіт та психологічну підтримку студентів.

Безпека життєдіяльності студентів у НС є комплексною системою, яка включає організаційні, технічні та психологічні заходи. Рівень підготовленості студентів безпосередньо впливає на їхнє життя та здоров’я, знижує ризики травмування та сприяє формуванню культури безпеки в суспільстві.

ЗАГАЛЬНІ ВИСНОВКИ

Аналіз проблематики психічних станів студентів у воєнний період засвідчив, що це явище розглядається у межах різних теоретичних парадигм, зокрема психоаналітичного, когнітивного, гуманістичного та стресово-кризового підходів. Така теоретична багатовимірність створює широке підґрунтя для інтерпретації психологічних реакцій молоді на екстремальні умови, які супроводжують воєнні події. Розуміння різних моделей функціонування психічних станів є ключовим для комплексної оцінки впливу війни на психологічне благополуччя студентів.

У ході аналізу встановлено, що у психологічній літературі психічні стани трактуються неоднозначно, проте інтегральною характеристикою залишається їх відносна стабільність, а також зв’язок із пізнавальною, емоційною, мотиваційною й поведінковою сферами особистості. Саме тому дослідження психічних станів набуває особливої актуальності в умовах екстремальних ситуацій, де порушуються базові відчуття безпеки та контролю.

Доведено, що війна є кризовою ситуацією надзвичайної інтенсивності, яка створює безпосередню загрозу життю та здоров’ю, спричиняє руйнацію соціальних зв’язків і побутових умов, вимагає від організму мобілізації всіх фізичних і психологічних ресурсів для збереження життєдіяльності. Такі обставини суттєво ускладнюють навчальний процес та знижують можливість якісного засвоєння освітнього матеріалу студентами.

Виявлено, що психічні стани студентів у період війни характеризуються домінуванням негативних переживань ‑ тривоги, страху, депресивності, невпевненості, емоційної виснаженості. Водночас щодо перспектив майбутнього значна частина молоді демонструє наявність позитивних психічних станів, таких як надія, прагнення до самореалізації, інтерес до навчальної та соціальної активності. Така амбівалентність відображає одночасну дію як деструктивних, так і адаптаційних психологічних механізмів.

Серед чинників, що зумовлюють домінування негативних станів, визначено: постійний інформаційний тиск і травматичні новини з зони бойових дій, невизначеність майбутнього, регулярні повітряні тривоги та загроза обстрілів, вимушені переміщення та втрати, а також перехід на дистанційну форму навчання, яка посилює соціальну ізоляцію.

Показано, що негативні психічні стани суттєво впливають на життєдіяльність студентів, зумовлюючи зниження академічної успішності, погіршення когнітивного функціонування, порушення фізичного здоров’я та зростання емоційного виснаження. Таким чином, результати теоретичного аналізу підкреслюють необхідність системної підтримки студентської молоді та подальшого дослідження механізмів їх адаптації в умовах тривалого стресу.

Усе зазначене вище підкреслює складність та багатовимірність впливу війни на психічні стани й особистісний розвиток студентів. Це зумовлює необхідність глибшого, системного та міждисциплінарного вивчення проблематики, особливо з огляду на тривалість воєнного конфлікту в Україні. Майбутні наукові роботи мають бути спрямовані на створення й удосконалення ефективних стратегій психологічної підтримки та адаптації студентської молоді, що сприятиме зміцненню їх психічного благополуччя та соціальної стабільності.

У межах дослідження проведено емпіричний аналіз психічних станів студентів у воєнних умовах із використанням низки валідних методик: шкали тривожності Тейлора, шкали депресії Бека, шкали резильєнтності Коннора–Девідсона та методики «САН». Кожен інструмент було розглянуто окремо, що дозволило оцінити його інформативність та доцільність у контексті поставлених завдань.

Ретельне опрацювання отриманих даних, зокрема з урахуванням гендерного аспекту, показало відсутність статистично значущих відмінностей між хлопцями та дівчатами за рівнем тривоги, депресії, резильєнтності та загального психічного стану. Це підтверджує, що воєнні події однаково впливають на студентську молодь незалежно від статі.

Проведений аналіз дозволив простежити, яким чином окремі психологічні показники відображаються на загальному емоційному стані студентів у поточних умовах. У результаті виконано комплексне дослідження психічних станів молоді у воєнний період, що є важливою основою для розуміння масштабності впливу війни та розроблення ефективних підходів до психологічної допомоги.

Гіпотеза про можливий взаємозв’язок високих рівнів тривоги та депресії у студентів під час війни не підтвердилася. Отже, ці стани не виступають кореляційно пов’язаними у межах дослідженої вибірки.

На основі отриманих теоретичних і емпіричних результатів розроблено комплекс вправ для подолання негативних психічних станів у студентів. Запропонована програма включає дихальні техніки, вправи на уявлення, заземлення, релаксацію, самоаналіз, точковий масаж та методи відновлення внутрішнього ресурсу.

Перспективи подальших досліджень пов’язані з практичним упровадженням та апробацією цього комплексу для визначення його ефективності у зниженні негативних психічних станів студентської молоді в умовах війни.
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