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ВСТУП
Актуальність теми. Сучасні умови повномасштабної війни в Україні зумовлюють суттєві зміни в житті не лише військовослужбовців, а й членів їхніх сімей, які опиняються в ситуації тривалого психологічного напруження, невизначеності та постійної загрози. Родини військових змушені адаптуватися до хронічного стресу, пов’язаного з бойовими діями, розлукою, страхом за життя близької людини, порушенням звичного способу життя та соціальної стабільності. У таких умовах зростає ризик емоційного виснаження, підвищеної тривожності, депресивних проявів і дезадаптивних форм реагування.

Одним із ключових психологічних ресурсів, що забезпечує здатність особистості ефективно функціонувати в умовах тривалого стресу, є резильєнтність. У сучасній психологічній науці резильєнтність розглядається як здатність особистості до позитивної адаптації, збереження психологічної рівноваги та відновлення після впливу стресових і травматичних подій. В умовах війни резильєнтність членів сімей військовослужбовців набуває особливої значущості, оскільки саме вона дозволяє підтримувати внутрішню стійкість, зберігати функціонування сімейної системи та виконувати роль важливого ресурсу підтримки для самих військовослужбовців.

Попри зростання кількості досліджень, присвячених психологічним наслідкам бойового стресу та проблемам психологічної реабілітації військовослужбовців, питання психологічних чинників резильєнтності членів їхніх сімей залишається недостатньо вивченим. Наявні наукові праці переважно зосереджуються на окремих аспектах психоемоційного стану родин військових, тоді як комплексний аналіз чинників, що сприяють або перешкоджають формуванню резильєнтності в умовах війни, потребує подальшого дослідження.

Актуальність обраної теми зумовлена також практичною потребою у створенні науково обґрунтованих програм психологічної підтримки членів сімей військовослужбовців, спрямованих на розвиток резильєнтності, зміцнення внутрішніх ресурсів особистості та зниження негативного впливу воєнного стресу. Саме тому дослідження психологічних чинників резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни є своєчасним, соціально значущим і науково обґрунтованим.
Аналіз попередніх досліджень. Феномен резильєнтності широко представлений у працях вітчизняних і зарубіжних дослідників, які розглядають його як інтегративну характеристику особистості, що поєднує емоційні, когнітивні та соціальні ресурси (Л. Адаменко, Ю. Бойко-Бузиль, О. Главінська, І. Даєр, Е. Грішин, С. Дмитришин, Г. Лазос, О. Мерзлякова, В. Чернобровкін, С. Мадді та ін.). У наукових дослідженнях резильєнтність пов’язується зі здатністю до ефективної адаптації в кризових умовах, подолання наслідків стресу та збереження психологічного благополуччя (Г. Афузова, Г. Найдьонова, В. Кротенко, О. Бокоч, О. Кокун, Л. Прокоф’єва, Г. Радчук, В. Олексюк). Окремі наукові праці присвячені вивченню психологічних наслідків війни, зокрема впливу воєнного стресу на психоемоційний стан військовослужбовців та їхніх родин (К. Березяк, Р. Лісецький, О. Борисова, О. Милославська, С. Богдановський, Л. Романовська, С. Солодчук). Дослідники наголошують на ролі соціальної підтримки, емоційної регуляції та особистісних ресурсів у процесі подолання травматичного досвіду (І. Ващенко, Б. Іваненко, Л. Лук’янова, П. Балтаджи, Ю. Мельник, А. Стаднік, О. Куліш, М. Качуріна та ін.). Водночас питання психологічних чинників резильєнтності членів сімей військовослужбовців у контексті тривалого воєнного стресу залишається недостатньо систематизованим, що й зумовлює необхідність проведення даного дослідження.

Об’єкт дослідження. Психологічна адаптація особистості в умовах воєнного стресу.

Предмет дослідження. Психологічні чинники резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни.

Мета дослідження. Теоретично обґрунтувати та емпірично дослідити психологічні чинники резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни та розробити програму її розвитку.

Завдання дослідження:
1. Проаналізувати теоретичні підходи до розуміння феномену резильєнтності особистості.

2. Визначити психологічні чинники формування та підтримання резильєнтності в умовах війни.

3. Дослідити особливості психологічної адаптації членів сімей військовослужбовців у стресових умовах війни.

4. Провести емпіричне дослідження психологічних чинників резильєнтності.

5. Розробити та обґрунтувати програму розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців.

Гіпотеза дослідження. Передбачається, що рівень резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни залежить від сукупності психологічних чинників, зокрема особливостей емоційної регуляції, рівня тривожності, самоефективності та соціальної підтримки, а цілеспрямований психологічний вплив сприятиме підвищенню резильєнтності та покращенню психологічної адаптації.

Наукова новизна дослідження. Наукова новизна роботи полягає в комплексному дослідженні психологічних чинників резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни. Уперше здійснено системний аналіз взаємозв’язків між рівнем резильєнтності, емоційною регуляцією, тривожністю та соціальною підтримкою у даної категорії осіб, а також розроблено програму розвитку резильєнтності, адаптовану до умов тривалого воєнного стресу.

Теоретичне значення роботи. Теоретичне значення дослідження полягає в розширенні та поглибленні наукових уявлень про резильєнтність як психологічний ресурс особистості в умовах війни, а також у систематизації психологічних чинників, що визначають рівень резильєнтності членів сімей військовослужбовців.

Практичне значення роботи полягає у їх прикладному використанні в системі психологічної допомоги та психосоціального супроводу родин військовослужбовців, які зазнають тривалого впливу воєнного стресу. Отримані результати створюють можливість для підвищення якості та адресності психологічної підтримки осіб, що перебувають у складних життєвих обставинах, пов’язаних із війною.

Запропонована в роботі програма психологічної підтримки може впроваджуватися у практику індивідуального та групового психологічного консультування, психоосвітньої та профілактичної роботи, спрямованої на запобігання розвитку емоційного виснаження, хронічної напруги та дезадаптивних реакцій у членів сімей військовослужбовців. Зміст програми орієнтований на посилення резильєнтності, актуалізацію особистісних ресурсів і формування ефективних навичок саморегуляції в умовах тривалої загрози.

Результати дослідження можуть слугувати основою для підготовки практичних рекомендацій щодо підтримання психологічної стійкості, зниження рівня тривожності, розвитку адаптивних копінг-стратегій і збереження функціонування сімейної системи в умовах воєнної нестабільності. Матеріали роботи також можуть бути використані під час розроблення комплексних програм психосоціальної підтримки на різних рівнях надання допомоги.
Структура роботи. Магістерська робота складається зі вступу, трьох розділів, восьми підрозділів, висновків до кожного розділу, загальних висновків, списку використаних джерел (71 найменування), шести додатків. Загальний обсяг роботи становить 104 сторінки друкованого тексту.



РОЗДІЛ 1

ТЕОРЕТИЧНІ ОСНОВИ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЧЛЕНІВ СІМЕЙ ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ

1.1. Сутність і наукові підходи до розуміння феномену резильєнтності особистості
Вивчення терміну «резильєнтність» є надзвичайно важливим у сучасних реаліях, особливо в контексті військових конфліктів, оскільки розуміння людської спроможності до психологічної позитивної адаптації в несприятливих обставинах дозволяє розробляти ефективні методики для підтримки психологічного здоров’я військовослужбовців та їхніх родин. Зокрема, ґрунтовне розуміння резильєнтності як психологічного феномену може стати основою для створення програм психопрофілактики, розвитку життєстійкості, стресостійкості, а також здатності самостійно долати стресові ситуації – особливо в умовах війни.
Поняття «резильєнтність» активно утверджується в психологічній науці від 1960-х років. Первісно цей термін походить із фізики, де ним позначали здатність матеріалу відновлювати свою первісну форму після деформації, спричиненої зовнішнім тиском (у контексті опору матеріалів). Згодом це поняття було адаптоване до гуманітарного знання для опису внутрішньої стійкості людини та соціальних систем.

Одне з найвідоміших визначень резильєнтності запропонував німецький учений Ф. Льозель, який розглядає її як здатність людини або соціальної системи вибудовувати нормальне, повноцінне життя навіть за складних, несприятливих умов. Учений наголошує, що, попри уявну простоту цього визначення, концепція резильєнтності значно глибша й ширша, ніж просто «подолання труднощів»: вона охоплює процеси адаптації, самовідновлення та розвитку, які забезпечують гармонійне функціонування особистості чи спільноти в умовах кризи [61; 39, с. 22]. У цьому контексті концепція резильєнтності передбачає не лише позитивний результат, досягнутий попри високий рівень ризику (зокрема, коли індивід долає численні стресогенні впливи), а й здатність особистості зберігати свої базові психологічні характеристики в умовах небезпеки. Вона також охоплює повне відновлення після травматичних подій і подальше досягнення життєвого успіху.

Багато сучасних дослідників розглядають резильєнтність саме в цьому аспекті – не як просте повернення до стану рівноваги після кризи, а як динамічний процес зростання, що передбачає набуття нових ресурсів, компетенцій і форм життєвої зрілості. Цей феномен нерідко описують терміном посттравматичне зростання, який підкреслює якісне вдосконалення функціонування особистості внаслідок конструктивного подолання стресу та життєвих труднощів [1; 3; 5; 11]. 

Термін «резильєнтність» у найзагальнішому розумінні пов’язують зі здатністю психіки відновлюватися після дії несприятливих чи травматичних чинників. Для психології надзвичайно важливим є розуміння того, чому і яким чином окремі люди спроможні не лише витримати серйозні життєві випробування або катастрофи, а й відновити внутрішню рівновагу та навіть продемонструвати особистісне зростання. Саме тому феномен резильєнтності привертає постійну увагу дослідників у галузі позитивної психології, психології здоров’я та психотерапії, а також фахівців допоміжних професій [3; 6; 11].

Етимологічно слово «resilience» походить від латинського «resilire» – «пружно відскакувати», «повертатися у вихідне положення», «відновлювати рівновагу» [12]. Звідси й сучасне розуміння цього феномену як здатності людини або соціальної системи зберігати життєздатність, адаптуватися та відтворювати повноцінне функціонування в умовах стресу чи кризи. У психологічному контексті резильєнтність (або психологічна стійкість) трактується як здатність індивіда протистояти, адаптуватися та ефективно відновлюватися після впливу несприятливих подій.

У сучасній науковій літературі феномен резильєнтності розглядається у трьох провідних аспектах(див. рис. 1.1).



Рис. 1.1. Провідні аспекти феномену резильєнтності у сучасній психології
Отже, у сучасній психологічній науці резильєнтність розглядається як багатовимірне явище, що поєднує особистісні, процесуальні та функціональні аспекти. Як показано на рис. 1.1, вона може проявлятися: 

- як індивідуальна риса або властивість особистості, що зумовлює її рівень психологічної стійкості та здатність ефективно діяти в умовах стресу;

- як динамічний процес копінгу, який відображає активне подолання труднощів, пошук адаптивних стратегій і конструктивне реагування на виклики середовища;

- як адаптаційно-захисний механізм, що забезпечує відновлення внутрішньої рівноваги, гомеостазу та стабільності функціонування особистості під час кризових змін [11, с. 65-67]. 

Розглягаючи резильєнтність як рису особистості, тобто індивідуальну навичку варто зазначити наступне. Резильєнтність у цьому сенсі постає складним, багатовимірним і динамічним за своєю природою утворенням, що відображає інтегральний комплекс особистісних характеристик людини. Це здатність дорослої особи, яка пережила потенційно катастрофічну подію (наприклад, втрату близької людини, травматичну ситуацію або загрозу життю), підтримувати відносно стабільний рівень психологічного та фізичного благополуччя, зберігати внутрішню рівновагу, а також виявляти здатність відчувати позитивні емоції й навчатися на власному досвіді. Психологічний резильєнс у цьому контексті визначається як здатність індивіда ефективно протистояти, адаптуватися та зберігати функціональність у відповідь на вплив несприятливих або травматичних подій. Таким чином, резильєнтність як особистісна риса поєднує в собі стійкість, емоційну врівноваженість, гнучкість мислення та здатність до конструктивного саморегулювання.

Резильєнтність як процес копінгу, тобто резильєнтність у процесуальному вимірі розглядається як сукупність гнучких когнітивних, поведінкових та емоційних реакцій, що формуються у відповідь на гострі або хронічні стресові обставини. Ці реакції можуть стосуватися як виняткових, кризових ситуацій, так і звичних життєвих труднощів. У межах такого підходу резильєнтність постає не як фіксована характеристика, а як динамічний процес, що охоплює позитивну адаптацію людини до значних життєвих викликів і криз. Структурно цей процес передбачає кілька взаємопов’язаних етапів: 1) контакт із несприятливими подіями або факторами ризику, які становлять загрозу психологічній рівновазі; 2) активацію системи захисних ресурсів і їхню взаємодію з чинниками уразливості; 3) формування адаптивної відповіді, результатом якої може бути розвиток резильєнтності або, у разі недостатності захисних механізмів, виникнення дезадаптивних реакцій психіки.

У такому розумінні резильєнтність як процес копінгу демонструє, що здатність особистості до психологічної стійкості є результатом постійної взаємодії між індивідом і середовищем, у ході якої формується досвід ефективного подолання стресу.

Вивчення резильєнтності як позитивної адаптації та захисного механізму конкретизується у наступному. Резильєнтність у контексті позитивної адаптації трактується як інтегративна властивість психіки, що забезпечує відновлення життєвої рівноваги та стабільність функціонування особистості під час кризових або потенційно травматичних обставин. Вона проявляється як здатність індивіда зберігати конструктивну спрямованість діяльності, гнучко реагувати на труднощі та знаходити ефективні шляхи пристосування до змін. У цьому значенні резильєнтність виступає ключовим захисним механізмом, який сприяє не лише утриманню особистості від деструктивних наслідків стресу, а й її подальшому розвитку. Таким чином, позитивна адаптація передбачає, що людина здатна до самовідновлення навіть за умов виснаження, втрат чи тривалих джерел стресу – таких як сімейні конфлікти, хронічні проблеми зі здоров’ям, професійні перевантаження або фінансові труднощі. У таких випадках резильєнтність виявляється у підтриманні оптимального рівня функціонування, у вмінні знаходити смисл у випробуваннях і трансформувати негативний досвід у ресурс особистісного зростання [66, 44]. 

На сучасному етапі розвитку психологічного знання резильєнтність не має єдиного загальноприйнятого визначення, проте дослідники сходяться на низці спільних характеристик, які дозволяють об’єднати різні теоретичні підходи. Зокрема, найвагомішою є здатність особистості або соціальної системи підтримувати ефективне функціонування та швидко реагувати на життєві виклики. Важливо зауважити, що резильєнтність формується як результат взаємодії численних внутрішніх і зовнішніх ресурсів, які індивід здатний мобілізувати у стресових ситуаціях.

Перші дослідження терміну «резильєнтність» не мали систематичного академічного теоретичного підґрунтя, а виникли як результат феноменологічного спостереження та ідентифікації характерних особливостей людей, які пережили серйозні травми або катастрофічні події. Історично вивчення цих явищ проводилося в межах традиційної медичної моделі, яка фокусувалася на розумінні, поясненні та класифікації хвороб, психопатології та когнітивних чи поведінкових дефіцитів. У цьому контексті дослідження, наукові моделі та практичні методи втручання були сконцентровані на проблемах психологічного здоров’я, переважно з точки зору факторів ризику та негативних наслідків, тобто розладів, що виникають у результаті надмірного або тривалого стресу [50, с. 115-120].

Наприкінці 1980-х років відбувся помітний перехід від традиційної медичної моделі до міждисциплінарного підходу, який передбачав розгляд не лише психічних наслідків травмування, а й особливостей тих осіб, яким вдавалося ефективно адаптуватися до несприятливих умов, подолати критичні життєві події та навіть демонструвати психологічне зростання. З цього часу науковий інтерес поступово змістився від спроб лише пояснити, класифікувати та зрозуміти фактори й умови, що призводять до психопатології після стресових подій, до вивчення шляхів формування та підтримки здорового психологічного функціонування, а також механізмів позитивної адаптації в умовах життєвих труднощів. Саме ця трансформація підходу стала фундаментом для розвитку та формалізації сучасної концепції психологічної стійкості [14, с. 67-74]. 

Поняття резилієнтності, як характеристики особи вперше ввели американські дослідники Джек Блок і Джинн Блок у другій половині ХХ ст. Під его-резилієнтністю (ego-resiliency) науковці розуміють перманентну здатність адаптуватись до щоденних викликів та травмуючих подій. Его-резилієнтність – це риса особистості, котра допомагає людині пристосуватись до нових умов життя, використовуючи свої здібності, таланти, а також зовнішні засоби що допомагають бути гнучким. Людина, яка не має цієї риси на нові ситуації реагує сильнішим стресом, тривожністю і ригідною поведінкою. Его-резилієнтність дозволяє особистості балансувати між двома крайнощами, пов’язаними з контролем: надлишковим контролем і повною відсутністю контролю. Тому стійкі люди знають, як змінювати, підвищувати або знижувати свій рівень контролю залежно від ситуації, що допомагає їм правильно реагувати на стресові ситуації [68]. Сучасна українська дослідниця Г. Лазос у результаті теоретико-методологічного аналізу дійшла висновку, що резильєнтність є біо-психо-соціальним феноменом, який охоплює особистісні, міжособистісні та соціальні переживання й формується як природний результат взаємодії різних процесів розвитку протягом певного проміжку часу. Вчена зауважує, що резильєнтність тісно пов’язана зі здатністю психіки відновлюватися після впливу несприятливих умов, а її конкретне розуміння значною мірою залежить від об’єкта та фокусу дослідження. Зокрема, резильєнтність може розглядатися як стійка характеристика особистості, властива конкретному індивіду, так і як динамічний процес, який відіграє ключову роль у формуванні здатності особистості долати травматичні події та досягати посттравматичного психологічного зростання [27, с. 36]. 
Поява самої концепції резильєнтності в психології пов’язується з роботами американської дослідниці Е. Вернер та її колеги Р. Сміт. У рамках лонгітюдного дослідження, яке стартувало в 1955 році, було впроваджено поняття резильєнтності, що згодом увійшло в термінологію психологічної науки. У результаті цих досліджень були виявлені такі особистісні якості, що сприяють адаптивному функціонуванню: соціальна компетентність і почуття відповідальності, навички вирішення проблем, толерантність, орієнтованість на досягнення успіху, адекватна самооцінка, а також ефективні комунікативні навички.

Окрім праць Е. Вернер і Р. Сміт, вагомий вплив на розвиток і концептуалізацію психологічного феномену резильєнтності справили інші знакові дослідження. У Великобританії психіатр М. Раттер провів серію епідеміологічних досліджень серед дітей і молоді з острова Вайт та Лондона. Результати показали, що підлітки можуть досягати успішного життєвого функціонування, незважаючи на несприятливі умови навколишнього середовища або фактори ризику (наприклад, безпритульність). М. Раттер виокремив такі захисні фактори або резильєнтні якості: віру в власну ефективність (самоефективність), здатність до самостійності, позитивне шкільне середовище, навички планування та побудови конструктивних стосунків з дорослими [10, с. 8-11].

Американський дослідник Н. Гармезі із колегами реалізував лонгітюдне дослідження (1971–1982 рр.), вивчаючи дітей батьків із діагнозом шизофренія. Вони виявили, що частина дітей із вибірки стали адаптованими дорослими, які формували теплі та компетентні міжособистісні стосунки. Наслідки цього дослідження дозволили виокремити захисні фактори, що сприяли розвитку резильєнтності в цих дітей і побудові компетентного дорослого життя: адекватна самооцінка, позитивний погляд на життя, внутрішній локус контролю, сформовані навички вирішення проблем, а також почуття гумору [32].

Лабораторія під керівництвом П. Бенсона в період 1990–1995 рр. провела дослідження серед американських учнів 6–12 класів із приблизно 600 громад. Загальна вибірка становила близько 350 000 дітей. У результаті роботи було виділено 40 факторів розвитку, що поділяються на зовнішні та внутрішні. До зовнішніх належали, наприклад: підтримка найближчого оточення (сім’я, дорослі, сусіди, друзі), почуття компетентності (розширення прав і можливостей у дітей), наявність чітких меж і очікувань, конструктивне використання часу. Внутрішніми факторами розвитку визнано: мотивацію до здобуття освіти, прагнення до досягнення, позитивні цінності (турбота, чесність, відповідальність тощо), соціальні компетенції та позитивну ідентичність – самооцінка, внутрішній локус контролю, наявність життєвої мети.

У підсумку, узагальнюючи результати основних досліджень з резильєнтності того періоду, В. Бернард зазначає, що всі наявні дослідження свідчать про вражаючу тенденцію: 50 % і навіть іноді до 70 % респондентів (переважно дітей) із різних країн демонструють не просто ознаки резильєнтності, а й психологічне зростання, незважаючи на несприятливі, інколи травматичні умови життя [10, с. 8-11]. 

У сукупності вищезгадані дослідження були довготривалими за своєю організацією, зосередженими переважно на вибірці дітей та підлітків, а також сфокусованими на визначенні ключових захисних факторів, які слугували буфером для несприятливих, стресових подій у житті дітей. Важливо, що ці дослідження довели й підтвердили існування психологічного феномену резильєнтності та наразі вони класифікуються вченими як перша хвиля досліджень резильєнтності. Отже, дослідження слугували емпіричною основою, що сприяла продовженню дослідницького та теоретичного вивчення резильєнтності.

Сучасна українська дослідниця С. Дмитришин провела ґрунтовний аналіз сучасних досліджень феномену резильєнтності (див. табл. 1.1), розглянувши їх розвиток у контексті чотирьох наукових хвиль, кожна з яких характеризується зміною теоретико-методологічних підходів, зміщенням дослідницького фокусу та поглибленням вивчення окремих чинників резильєнтності [14, c. 71-72].
Таблиця 1.1.

Періодизація досліджень резильєнтності як психологічного феномену
(за С. Дмитришин)

	Хвиля досліджень
	Часові рамки
	Фокус дослідження
	Ключова методологія

	I. «Виявлення стійких»
	1970–1980-ті рр.
	Ідентифікація факторів захисту (protective factors) та ризику (risk factors). Фокус на "дітях-невидимках" (invincible children) – тих, хто успішно розвивався попри екстремальний ризик.
	Довготривалі лонгітюдні дослідження. Великі когортні вибірки у несприятливих умовах (наприклад, дослідження на Гаваях Е. Вернер).

	II. «Процес Резильєнтності»
	1980–1990-ті рр.
	Перехід від «хто є стійким» до «як формується стійкість». Фокус на процесах взаємодії між факторами ризику та захисту (моделі взаємодії).
	Аналіз медіаторів та модераторів (посередників та модифікаторів) у взаємозв'язку «ризик – наслідок».

	III. «Контекст та механізми»
	1990–2000-ні рр.
	Дослідження внутрішніх механізмів резильєнтності (когнітивні, нейробіологічні, генетичні) та екологічного/культурного контексту. Резильєнтність як динамічна, багаторівнева (екологічна) система.
	Запровадження методів нейронаук, молекулярної генетики та інтеграція якісних досліджень для розуміння культурної специфіки.

	IV. «Втручання та інтервенції»
	2000-ні рр. – дотепер
	Фокус на клінічному та практичному застосуванні знань. Розробка, впровадження та оцінювання ефективних інтервенцій та програм для сприяння та розвитку резильєнтності (англ. resilience-building interventions)
	Рандомізовані контрольовані дослідження (РКД) для оцінки ефективності програм. Дослідження змішаного дизайну (mixed-methods).


Як доводить С. Дмитришин, послідовний розвиток наукових досліджень резильєнтності, інституалізований через модель чотирьох хвиль репрезентує фундаментальний парадигмальний зсув у психологічній науці [14, c. 71-72]. Ця трансформація полягає у переході від спрощеного, описового підходу до комплексної, динамічної та екологічно орієнтованої концептуалізації феномену (див. табл. 1.1). Запропонована С. Дмитришин чотирихвильова модель досліджень резильєнтності визначає пріоритетні напрямки подальших академічних розвідок у сфері психології, акцентуючи на необхідності інтеграції генетичних, нейробіологічних, соціальних та культурних чинників для досягнення цілісного розуміння та ефективного формування психологічної стійкості в умовах сучасних викликів, зокрема війни.
Таким чином, на основі ґрунтовного аналізу емпіричної та теоретичної наукової літератури, можна стверджувати, що переважна більшість сучасних досліджень сходяться на спільному концепті резильєнтності: це здатність особистості ефективно відновлюватися та адаптивно функціонувати після переживання значущих несприятливих або травмуючих життєвих подій. Розкриття сутності резильєнтності в контексті стресостійкості чітко засвідчує, що ця складна психологічна особливість відіграє критичну роль у регулюванні інтенсивності впливу різноманітних стресових ситуацій на суб'єктивне переживання індивіда. Резильєнтність є адаптивним динамічним процесом, який передбачає повернення до початкового (або кращого) рівня психосоціального функціонування після періоду дезадаптивного стану, спричиненого дезорганізуючою дією психотравмуючих факторів. На відміну від статичних концепцій, вона є активним механізмом, що забезпечує відновлення внутрішньої рівноваги.

Для забезпечення високої точності операціоналізації та уникнення термінологічної плутанини у науковому дискурсі, необхідно проводити чітке розмежування між резильєнтністю та суміжними поняттями, такими як життєстійкість, копінг,  посттравматичне зростання. Резильєнтність, хоча й інтегрує окремі аспекти цих явищ, зберігає свою унікальну концептуальну специфіку.

Отже, під резильєнтністю необхідно розуміти цілісний психологічний ресурс особистості для адаптації до нових обставин життя після травмуючої ситуації та подолання стресу, що забезпечує її повноцінне та ефективне функціонування. 

1.2. Психологічні чинники формування та підтримання резильєнтності в умовах війни 

Сучасні умови повномасштабної війни створюють безпрецедентний рівень психотравмувальних впливів на особистість, що актуалізує потребу у вивченні психологічних чинників, здатних забезпечити стійкість, адаптивність та відновлення після пережитих кризових подій. Одним із таких ключових феноменів виступає резильєнтність – багатовимірне утворення, що поєднує когнітивні, емоційні, мотиваційні та поведінкові ресурси особистості, спрямовані на подолання стресу та збереження психічного здоров’я. У контексті війни резильєнтність постає не лише як індивідуальна характеристика, але й як соціально-психологічний ресурс виживання, відновлення та посттравматичного зростання. Саме тому її дослідження вимагає аналізу не лише структури феномену, а й чинників, що визначають можливість її формування, підтримання та розвитку в екстремальних умовах.
Під поняттям «чинники» у психології розуміють сукупність умов, впливів і детермінант (внутрішніх або зовнішніх), які безпосередньо або опосередковано зумовлюють виникнення, формування, підтримання чи зміну певного психічного явища або властивості особистості. Чинники можуть мати різну природу – біологічну, соціальну, психологічну – і різний рівень дії: від мікро- (індивідуальні особливості) до макросоціального (суспільні, культурні, воєнні контексти). У дослідженнях особистісних конструктів, таких як резильєнтність, чинники розглядаються як рушійні сили розвитку, які забезпечують прояв і закріплення внутрішніх психологічних ресурсів.

Формування та підтримання будь-якого значущого особистісного конструкту, зокрема й резильєнтності, відбувається під впливом комплексу взаємопов’язаних чинників – когнітивних, емоційно-вольових, соціально-психологічних, мотиваційних, духовних. Їхня взаємодія створює основу для стійкості особистості у ситуаціях дії зовнішніх загроз і внутрішніх криз, а також визначає ефективність адаптації до радикальних змін соціального середовища, що особливо актуально в умовах воєнної реальності.

Сучасний український дослідник Е. Грішин виокремлює внутрішні та зовнішні чинники резильєнтності, а також стани особистості та результати діяльності суб’єкта, які досягаються завдяки розвинутій резильєнтності [11, с. 69] (рис. див. 1.2).






Рис. 1.2. Фактори, психологічний зміст та вплив резильєнтності особистості

Аналізуючи зазначене, можна констатувати, що фактори резильєнтності охоплюють багаторівневу систему внутрішніх ресурсів і зовнішніх впливів. На рівні онтогенезу важливими є ранні емоційні зв’язки (ефективний холдинг, якість виховання, підтримка з боку значущих дорослих), які формують базові механізми безпеки та довіри до світу. На рівні соціальної взаємодії ключову роль відіграють підтримуючі соціальні зв’язки, позитивна комунікація, наявність значущих соціальних ролей. А на інтраперсональному рівні визначальними є когнітивна гнучкість, самоефективність, здатність до саморегуляції, оптимістичне сприйняття майбутнього.
З позицій аналітичної психології, зазначені фактори мають багаторівневу структуру впливу: мікрорівень – особистісно-індивідуальні ресурси (самоконтроль, самоефективність, когнітивна гнучкість); мезорівень – міжособистісні стосунки, соціальна підтримка, групова ідентичність; макрорівень – культурно-ціннісні та духовні детермінанти (віра, смисли життя, моральна позиція). Важливо відзначити, що в умовах воєнного стану саме взаємодія цих рівнів формує адаптаційний потенціал особистості, забезпечуючи її психологічну стабільність навіть у ситуаціях тривалого стресу, втрат чи невизначеності [36, с. 527-529]. 

Окреме питання становить вивчення факторів формування резильєнтності та відповідних розвивальних заходів, які сприяють досягненню цього стану. Для розвитку резильєнтності, як слушно зазначають Г. Радчук, В. Олексюк, А. Несух, важливо враховувати як зовнішні (соціальна компетентність, сприятливе сімейне середовище, соціальна підтримка), так і внутрішні (адаптивність (прийняття, відкритість, гнучкість, винахідливість): витривалість (зосередженість на завданні, самоконтроль); самоефектнвність; позитивний емоційніш фон) цінності. Важливе місце займають також індивідуальні ресурси особистості – фізична активність, вираження емоцій, підтримка соціальних зв’язків, віра, творчість і когнітивні стратегії, індивідуальні для кожної особистості [40, с. 415-423]. Усі вони створюють психологічну платформу, на якій вибудовується здатність людини не лише витримувати труднощі, але й знаходити у них сенс, розвиватися, перетворювати травматичний досвід у джерело внутрішнього зростання.

Відтак, в умовах війни надважливо розвивати резильєнтність як динамічну властивість особистості, яка охоплює комплекс когнітивних емоційних; адаптивних рис, що гарантують не лише здатність людини протистояти негативному впливу стресорів з метою збереження психічного здоров'я, але й здатність долати ці важкі періоди, травматичні події конструктивним шляхом, відновлюючись і зберігаючи в несприятливих ситуаціях стабільний рівень психічного функціонування, виходити з таких ситуацій без стійких порушень в психічному і соматичному здоров'ї, успішно адаптуючись до несприятливих змін і демонструючи при цьому постравматнчне зростання.

У табл. 1.2 подано результати теоретичного аналізу психологічніих чинників і засобів досягнення резильєнтності особистості, проведеного Е. Грішиним [11, с. 69]. 

Таблиця 1.2 

Психологічні чинники та засоби розвитку резильєнтності особистості

	Психологічн фактори резильєнтності
	Засоби розвитку
	Автор

	Цілі життя
	Формування уявлення про переваги наявності  цілі життя, допомога в ідентифікації важливих  джерел цілей життя (наприклад, соціальних стосунків, роботи тощо), а також у  встановленні пріоритетів та керівних цінностей життя
	А.  Суд

	Почуття узгодженості (зрозумілість, осмисленість, керованість)


	Сприяння розумінню зовнішніх життєвих  викликів, особистих переконань та емоцій; заохочення учасників замислюватися над особистими (внутрішніми чи зовнішніми)  ресурсами  та  до більш частого їх використання 
	А.  Тан

	Позитивні емоції
	Тренінг емоційної саморегуляції, техніки  розвитку усвідомленості, сприяння  ідентифікації видів діяльності, що актуалізують позитивні емоції
	П. Дженнінгс

	Життєстійкість (сприйняття викликів, включеність, контроль)
	Ситуаційна реконструкція (уявлення наслідків  стресу), фокусування (рефлексія тілесних відчуттів, погіршення настрою тощо)
	С. Мадді

	Самооцінка
	Підтримка у визначенні внутрішньої сили (ресурсів)
	І.  Гельмрайх


Продовження табл. 1.2

	Активні копінги (копінг розв’язання проблем, планування тощо)
	Оволодіння моделями вирішення проблем та  використання активних стратегій подолання стресових ситуацій (наприклад, складання планів дій) 
	Дж.  Еббот,

Дж. Беккі,  О. Салер



	Самоефективність
	Підтримка в ідентифікації ресурсів самоефективності (наприклад, соціальні  зв’язки),  в усвідомленні попередніх успіхів 
	І.  Гельмрайх



	Оптимізм, позитивний атрибутивний стиль
	Сприяти розвитку більш позитивного  атрибутивного стилю у стресових (тобто зовнішніх, нестабільних, специфічних) та  приємних подіях (тобто, внутрішніх,  стабільних, глобальних); заохочення у набутті  оптимістичного погляду на майбутнє, посилюючи увагу та відкриваючи позитивні  сторони свого життя
	К.  Карвер,  Д. Садоу


Аналіз даних у таблиці 1.2, надає можливість виокремити низку ключових закономірностей у структурі формування феномену резильєності. Передусім, центральне місце у структурі чинників займають життєві цілі як смислотворчий конструкт, що забезпечує орієнтацію особистості у складних ситуаціях та сприяє збереженню внутрішньої послідовності життєвого шляху. Як зазначає американський учений А. Суд, формування уявлення про власні цілі, їхню соціальну значущість і пріоритетність сприяє посиленню суб’єктивного контролю над життям, що є базовою передумовою стресостійкості та життєвої стабільності.

Не менш важливим є почуття узгодженості (за А. Тан із Сингапуру), яке охоплює відчуття зрозумілості, осмисленості та керованості життєвих подій. Цей компонент забезпечує інтеграцію досвіду й підвищує здатність особистості розглядати стресові ситуації не як хаотичні або руйнівні, а як потенційно керовані й такі, що мають сенс.

Особливе значення у контексті резильєнтності набувають позитивні емоції, розвиток яких, на думку американської вченої П. Дженнінгс, досягається через тренінги емоційної саморегуляції, практики усвідомленості та залучення до діяльності, що викликає задоволення й відчуття успіху. Позитивний емоційний фон виконує буферну функцію у стресових ситуаціях, знижуючи інтенсивність деструктивних переживань і водночас підвищуючи мотивацію до подолання труднощів.

Фактор життєстійкості, визначений ізраїльським ученим С. Мадді, відображає здатність сприймати виклики як можливості для розвитку, залишаючись залученим у діяльність і зберігаючи відчуття контролю над нею. Використання методів ситуаційної реконструкції та тілесної рефлексії допомагає особистості переосмислювати досвід стресу, що сприяє переходу від дезадаптації до конструктивного зростання [62; 63].

Важливою передумовою високої резильєнтності виступає адекватна самооцінка, яка, на думку німецької дослідниці з Інституту клінічної психології та нейропсихології Йоганнес-Гутенберг-Університету (Німеччина) І. Гельмрайх, визначається усвідомленням власних внутрішніх ресурсів і почуттям самоповаги. Самооцінка не лише регулює поведінкові реакції на стрес, але й формує базове відчуття компетентності, необхідне для ефективного копінгу.

До поведінкових чинників належить активне копінгування – використання конструктивних стратегій подолання проблем, планування, цілеспрямованих дій, що забезпечує адаптивну поведінку в умовах невизначеності. Як зазначають австралійські дослідники Дж. Еббот, Дж. Беккі та О. Салер, оволодіння моделями ефективного вирішення проблем сприяє зниженню рівня тривожності, підвищенню самоефективності та відчуття контролю над ситуацією.

Фактор самоефективності, як наголошує І. Гельмрайх, є одним із вагомих компонентів резильєнтності. Усвідомлення особистих можливостей, соціальних ресурсів і попередніх досягнень забезпечує впевненість у здатності впливати на події та долати перешкоди, що відповідає положенням теорії А. Бандури про самоефективність особистості [55].

Такий компонент як оптимізм і позитивний атрибутивний стиль (згідно з дослідженнями К. Карвера та Д. Садоу із США) – визначає когнітивний вимір резильєнтності. Люди з позитивним атрибутивним стилем схильні пояснювати невдачі зовнішніми, нестабільними і специфічними причинами, а успіхи – внутрішніми та стабільними. Такий спосіб інтерпретації подій зменшує ризик виникнення депресивних реакцій і формує проактивну позицію у подоланні труднощів.

Загалом наведені у табл. 1.2 дані демонструють, що розвиток резильєнтності передбачає інтеграцію декількох провідних психологічних засобів: смислотворення, емоційної регуляції, когнітивної рефлексії, самоефективності та соціальної взаємодії, – застосування яких сприяє підвищенню внутрішньої узгодженості, формуванню позитивного ставлення до власного досвіду, розвитку самоконтролю та гнучкості мислення, зокрема в умовах психотравмуючих подій, кризових ситуацій, тривалого впливу стресових чинників. Відтак, результати теоретичного аналізу, узагальнені Е. Грішиним, дають підстави розглядати резильєнтність як багаторівневу систему, у якій взаємодіють особистісні смисли, емоційно-вольові стани, когнітивні стратегії та соціальні ресурси. Такий підхід відкриває можливості для створення цілісних програм психологічної підтримки та тренінгових методик, спрямованих на формування і підтримання резильєнтності особистості – зокрема, в екстремальних умовах воєнного часу.
Отже, на основі вивчення різних наукових позицій сучасних дослідників щодо психологічних чинників формування та підтримання резильєнтності в умовах війни резильєнтність можна визначити як психологічний ресурс особистості з подолання стресу та адаптації після травмуючої ситуації до нових обставин життя, що забезпечує її повноцінне функціонування та детермінований регулятивними (здатність до саморегуляції, життєстійкості, самоконтроль, мотивація успіху, активні копінги), когнітивними (оптимістичний  атрибутивний стиль, когнітивна гнучкість, осмисленість життя, його націленість на досягнення певної мети, розвинутий духовний інтерелект), емоційними (перевага позитивних емоцій, доброго настрою, здатність регулювати емоції) та соціально-поведінковими (ефективний холдинг у дитинстві, добре виховання, добрі стосунки із дорослими у дитинстві, наявність партнерів та друзів, наявність соціальної підтримки та спроможність звертатись за підтримкою до інших) якостями та здатностями. Таким чином, резильєнтність розглядається як система взаємодії внутрішніх і зовнішніх детермінант, які забезпечують здатність особистості ефективно функціонувати попри дію руйнівних факторів середовища. У воєнних реаліях ці детермінанти набувають особливого значення, оскільки їхня ефективність безпосередньо впливає на психологічну стабільність, здатність до конструктивного реагування, прийняття рішень і збереження морально-вольових якостей. 
1.3. Психологічні особливості адаптації членів сімей військовослужбовців у стресових умовах війни

Джерелом найтравматичнішого досвіду для значної частини громадян України є військові дії, що тривають уже понад два роки. Збройна агресія, постійна загроза життю, втрата близьких, вимушене переселення, руйнування соціальних зв’язків та невизначеність майбутнього створюють глибокі психологічні наслідки, які охоплюють усі сфери життєдіяльності особистості. Найбільш виражену травматизацію переживають безпосередні учасники бойових дій, які зазнають фізичного, емоційного й соціального виснаження, що часто призводить до розвитку психічних травм, розладів адаптації та порушень міжособистісних взаємин [29, с. 74-80].
Однак важливо наголосити, що травматичні події, пов’язані з війною, можуть виступати не лише джерелом деструктивних змін, але й чинником внутрішнього зростання. Так, у низці випадків війна стає каталізатором особистісної трансформації, формування нової системи цінностей, гартування мужності, витривалості, відповідальності та здатності до глибокого осмислення власного життєвого шляху. Водночас, як засвідчують результати сучасних психологічних досліджень, подібні процеси посттравматичного розвитку особистості тісно пов’язані з рівнем її резильєнтності, тобто внутрішньої здатності долати наслідки стресу та відновлювати психологічну рівновагу.

Для членів сімей військовослужбовців, які постійно перебувають у стані емоційного напруження, тривоги за життя близьких і водночас вимушені забезпечувати стабільність повсякденного життя, адаптація в умовах війни набуває особливого значення. Вона стає не лише психологічним процесом пристосування до складних обставин, а й глибинним механізмом збереження цілісності сімейної системи, взаємної підтримки, емпатії та життєстійкості.

Цей складний історичний період для багатьох українських родин стає своєрідним випробувальним полігоном для переосмислення головних життєвих орієнтирів, переоцінки цінностей, розширення адаптивних можливостей і мобілізації внутрішнього потенціалу. У процесі подолання стресових впливів активізуються глибинні ресурси особистості – здатність до прийняття себе та інших, до конструктивного реагування на труднощі, до відновлення психологічної рівноваги через підтримку соціальних і родинних зв’язків. Саме цінність сім’ї, взаєморозуміння й емоційна підтримка стають ключовими факторами, що визначають рівень психологічної стійкості та успішності адаптації членів родин військовослужбовців у стресових умовах війни.

Слід відзначити, що члени сімей військовослужбовців піддаються множинним, часто кумулятивним стрес-індусерам: тривожність за безпеку близьких, часті розлуки, економічна нестабільність, мобільність / переселення, стигматизація звернення по допомогу та обмежений доступ до професійних послуг. Ці фактори консолідуються у підвищений ризик формування розладів адаптації, тривожних і депресивних станів, проблем у парних і батьківських ролях, а також у психосоматичних скаргах. Такі висновки підтверджені емпіричними та оглядовими роботами, які аналізують сучасний стан досліджень резильєнтності і психопатології в умовах бойових дій [4; 45].
Аналіз емпіричних та теоретичних досліджень вітчизняних науковців чітко засвідчує, що адаптивний потенціал членів сімей військовослужбовців корелює зі складною комбінацією багатовимірних ресурсів, які охоплюють індивідуальний, міжособистісний (сімейний) та інституційний (соціальний) рівні функціонування. До індивідуальних ресурсів належать когнітивна гнучкість, здатність до емоційної регуляції, самомотивація та смислотворення; міжособистісні ресурси – міцні партнерські стосунки, мережі соціальної підтримки, доступ до допомоги родини/друзів; інституційні – економічна стабільність, доступ до медичних і психосоціальних послуг, системи підтримки для родин військових [4, с. 59-66].
Цілеспрямована психосоціальна підтримка, як зазначають Л. Лук’янова та П. Балтаджи, може не лише зменшувати дистрес, а й сприяти посттравматичному зростанню у жінок – членів родин учасників бойових дій. Ці автори виокремлюють провідні складові такої психосоціальної підтримки для членів сімей військовослужбовців: доступ до мережі підтримки, психоосвітні інтервенції, групову супервізію та індивідуальну терапію, спрямовану на реконструкцію смислів і відновлення соціальних ролей, що у підсумку підвищує ресурсність для майбутньої адаптації [29, с. 79].
Результати дослідження К. Березяк і Р. Лісецького підтверджують, що служба військового та пов’язана з нею ідентичність істотно впливають на сімейні ролі, очікування та механізми взаємодопомоги; сім’ї, які успішно інтегрують військовий досвід у спільну життєву нарацію, частіше демонструють адаптивні стратегії та стійкість. Одночасно підкреслюється ризик професійної деформації та емоційного виснаження у партнерів, якщо відбувається розбалансування ролей або відсутність підтримки з боку інституцій [4, с. 59-66].
Згідно з результатами сучасних досліджень, адаптаційний процес сімей, члени яких беруть участь у бойових діях, характеризується фазовим, динамічним характером, що відображає їхню поступову психосоціальну перебудову у відповідь на травматичний стрес. Цей процес розгортається послідовно через кілька ключових стадій: початковий період шоку та мобілізації ресурсів змінюється фазою пристосування, а далі (за наявності ресурсів та підтримки) може настане фаза посттравматичного зростання. Так, перша фаза настає безпосередньо після отримання звістки про участь члена сім'ї у бойових діях або його повернення. Вона характеризується гострою емоційною реакцією (шок), дезорганізацією та активацією інстинктивних захисних механізмів. На цьому етапі сім'я здійснює екстрену мобілізацію усіх наявних внутрішніх (психологічних) та зовнішніх (соціальних, матеріальних) ресурсів для мінімізації негативних наслідків та забезпечення базової функціональності. По мірі стабілізації первинних емоційних реакцій, сім'я переходить до фази пристосування. Тут відбувається перебудова сімейних ролей, функцій та ієрархії відповідно до нових реалій (наприклад, відсутність одного з батьків, необхідність догляду за пораненим ветераном). Ця фаза включає активний копінг (подолання), пошук прагматичних рішень та формування нових поведінкових патернів для підтримання життєдіяльності системи. За умови успішного подолання попередніх криз та наявності необхідної підтримки, сім'я може досягти фази посттравматичного зростання (ПТЗ). Цей етап не просто є поверненням до норми, а якісно новим рівнем функціонування, що характеризується позитивними психологічними змінами, які виникають як результат боротьби з травматичною подією. Головними предикторами переходу до стадії зростання є: наявність соціальної підтримки, можливість переосмислити подію (смислотворення), доступ до професійної допомоги та економічна стабільність. Цю динаміку описано в теоретичних оглядах резильєнтності та в українських емпіричних дослідженнях [19; 41; 45; 46; 56; 57; 58; 59; 64; 69; 70; 71].
На підставі розглянутих джерел можна виокремити практичні напрямки, які мають пріоритет при організації підтримки сімей військовослужбовців:

- оперативна психоосвітня робота (інформація про типові реакції на травму, навички самодопомоги);

- короткі інтервенції стабілізації емоцій (техніки регуляції дихання, усвідомленість, пошук ресурсів);

- групові програми підтримки (peer-support, групи сімейних консультацій) для зниження ізоляції;

 проактивний скринінг і направлення (виявлення осіб з високим ризиком та їхня адресна терапевтична підтримка);

- міжсекторальна координація (взаємодія соціальних служб, місцевої влади, волонтерських мереж) для вирішення побутових і матеріальних проблем, що часто є ключовими «зломниками» адаптації. Ці рекомендації узгоджуються з практичними вказівками як міжнародних протоколів, так і з українськими методичними напрацюваннями щодо роботи з військовими та їхніми сім’ями [4; 29].
Особливу увагу в контексті психологічної адаптації членів сімей військовослужбовців варто приділити ролі професійної психологічної підтримки. У цьому сенсі зарубіжний і вітчизняний досвід переконливо свідчить, що ефективна допомога цій категорії населення вимагає не лише емпатії, а й глибокого розуміння специфіки військової культури, системи цінностей, життєвих циклів військової служби та особливостей сімейного функціонування в умовах тривалого стресу.

Зокрема, у США такі підходи систематизовано в межах концепції «Exemplary Practices for Military Populations» (EPMP), яка визначає ключові компетенції консультантів, що працюють із військовими та їхніми родинами. Вона передбачає знання контексту військової культури, усвідомлення впливу військової ідентичності на психоемоційний стан, а також врахування особливостей функціонування сімей у ситуації бойового досвіду, розлуки чи втрат [67].

Сучасні українські дослідники О. Кокун, Н. Лозінська, І. Пішко та ін. наголошують, що для фахівців, які працюють із військовослужбовцями та членами їхніх сімей, необхідно розвивати такі компоненти професійної готовності, як: когнітивний (знання про чинники, методи і техніки психологічної допомоги військовим та їхнім близьким); емоційно-ціннісний (позитивне ставлення до надання підтримки, готовність працювати з травматичними переживаннями); операційно-поведінковий (практичні вміння встановлювати довірливі стосунки, здійснювати емоційну стабілізацію клієнта, забезпечувати безпечне середовище для психологічної взаємодії) [24, с. 113-126].

В умовах повномасштабної війни в Україні, що триває в Україні з 2022 року, розвиток подібної системи психологічного супроводу є не лише професійною потребою, а й суспільною необхідністю. Висока резильєнтність сімей військовослужбовців формується завдяки не лише їхнім внутрішнім ресурсам, а й можливості отримати фахову, етично обґрунтовану підтримку [7]. Таким чином, психологічна адаптація членів родин військових є важливою складовою національної стійкості в цілому, а впровадження найкращих практик психологічного консультування сприяє підвищенню якості життя цих сімей і зміцненню їхньої здатності до відновлення в умовах війни.

Отже, теоретичний аналіз психологічних особливостей адаптації членів сімей військовослужбовців у стресових умовах війни дозволяє окреслити ключові чинники, що визначають їхню резильєнтність, та слугує підґрунтям для подальшого емпіричного вивчення специфіки цих чинників у сучасних умовах воєнного часу, запровадження ефективних програм психологічної підтримки, розвитку особистісної та сімейної стійкості, формування адаптивних копінг-стратегій і забезпечення цілісного психічного благополуччя членів родин військовослужбовців як важливої умови стабільності й відновлення українського суспільства в післявоєнний період. 


Висновки до розділу 1
Проведений теоретичний аналіз засвідчив, що феномен резильєнтності є фундаментальним концептом сучасної психології, що характеризує здатність особистості та соціальних систем до позитивної адаптації та відновлення психосоціального функціонування після впливу значних несприятливих або травмуючих подій. Еволюція досліджень резильєнтності демонструє фундаментальний парадигмальний зсув: від статичного розуміння резильєнтності як незмінної риси особистості до її динамічного переосмислення як процесу адаптації, що є контекстуально залежним і багаторівневим.

З огляду на необхідність емпіричного вивчення, під резильєнтністю слід розуміти цілісний психологічний ресурс особистості, який забезпечує ефективне подолання стресу та успішну адаптацію до нових життєвих обставин після травмуючої ситуації. Структура цього ресурсу детермінована інтегрованою комбінацією індивідуальних, міжособистісних та інституційних факторів. Серед ключових внутрішніх предикторів виділяються регулятивні (здатність до саморегуляції, самоконтроль, активні копінги, мотивація успіху), когнітивні (оптимістичний атрибутивний стиль, осмисленість життя, його цілеспрямованість) та емоційні (перевага позитивних емоцій, здатність до емоційної регуляції) якості. Додатково, резильєнтність зміцнюється соціально-поведінковими факторами, як-от: ефективний холдинг у дитинстві, наявність соціальної підтримки та спроможність до неї звертатися, а також якість міжособистісних стосунків.

Особливого значення набуває вивчення резильєнтності в контексті адаптації членів сімей військовослужбовців, яка має фазовий, динамічний характер. Цей процес розгортається від початкового періоду шоку та мобілізації внутрішніх ресурсів до фази пристосування (перебудови сімейних функцій), і, за сприятливих умов, може завершитися фазою посттравматичного зростання. Pдаптивний потенціал сімей військовослужбовців корелює зі складною комбінацією ресурсів, що охоплюють індивідуальний, сімейний та інституційний рівні. Провідними предикторами переходу до стадії зростання визнано наявність соціальної підтримки, можливість смислотворення (переосмислення травматичної події), доступ до професійної психологічної допомоги та економічну стабільність. Таким чином, успішна адаптація та зростання сімей військовослужбовців є результатом цілеспрямованої взаємодії цих багатовимірних факторів.


РОЗДІЛ 2

ЕМПІРИЧНЕ ДОСЛІДЖЕННЯ ПСИХОЛОГІЧНИХ ЧИННИКІВ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЧЛЕНІВ СІМЕЙ ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ В УМОВАХ ВІЙНИ

2.1. Програма емпіричного дослідження та обгрунтування вибору діагностичного інструментарію
У контексті повномасштабної війни, що триває в Україні з 2022 року, актуалізується потреба в глибшому розумінні психологічних чинників резильєнтності не лише у військовослужбовців, але й у членів їхніх сімей, які перебувають у стані хронічного стресу, емоційної турбулентності та підвищеного навантаження. Сім’я військовослужбовця є важливим мікросоціальним середовищем, у якому формуються і підтримуються адаптивні стратегії подолання життєвих викликів, зокрема в умовах тривалої невизначеності, розлуки, страху за життя близької людини, підвищеного навантаження у догляді за дітьми, підтримці побуту тощо.

Об’єктом емпіричного дослідження обрано саме подружжя військовослужбовців – як жінок, чиї чоловіки проходять військову службу, так і чоловіків, чиї дружини є військовослужбовицями. Такий підхід забезпечує гендерно врівноважене представлення феномена резильєнтності та дає змогу виявити спільні й відмінні психологічні чинники, які сприяють збереженню адаптації, емоційної рівноваги та функціональної цілісності особистості в умовах війни. Крім того, вибір саме подружжя військовослужбовців як цільової групи дослідження зумовлений низкою емпірично зафіксованих викликів, зокрема: підвищеним рівнем тривожності, соціальною ізоляцією, почуттям відповідальності за родину в умовах відсутності партнера, необхідністю приймати самостійні життєво важливі рішення тощо. Саме ці фактори актуалізують потребу у вивченні внутрішніх психологічних ресурсів, які визначають рівень резильєнтності в подружніх партнерів військовослужбовців.

До вибірки емпіричного дослідження увійшло 50 осіб – повнолітніх респондентів, які перебувають у шлюбі з військовослужбовцем або військовослужбовицею, що наразі проходить службу в умовах воєнного стану. З метою забезпечення гендерного балансу та можливості здійснення порівняльного аналізу, було сформовано дві підгрупи: 25 жінок, чиї чоловіки є військовослужбовцями Збройних Сил України; 25 чоловіків, чиї дружини виконують військову службу в структурі ЗСУ.

Усі респонденти є громадянами України віком від 24 до 48 років, мають офіційно зареєстрований шлюб, не перебувають у стані розлучення, та на момент дослідження постійно проживають на підконтрольній Україні території. Середній вік вибірки становить 35,6 років. Респонденти не мають підтверджених психіатричних діагнозів або виявлених когнітивних порушень, що могли б впливати на достовірність результатів.

Добір вибірки здійснювався методом вибіркового цілеспрямованого залучення за критерієм подружнього статусу та наявності військової служби у партнера. Усі учасники дослідження надали усвідомлену згоду на участь в опитуванні, були поінформовані про анонімність, добровільність та науковий характер дослідження.

З метою всебічного емпіричного аналізу основних психологічних чинників, що лежать в основі резильєнтності членів сімей військовослужбовців застосовувався комплекс психодіагностичних методик, які надають змогу експериментально вивчити як внутрішньоособистісні ресурси, так і зовнішні соціальні чинники адаптації. Вибір означених методик зумовлюється теоретичними аспектами вивчення феномену резильєнтності як багатовимірного особистісногоутворення, що поєднує стійкість до стресу, позитивну адаптацію, суб’єктивне відчуття контролю над життям, а також доступність і сприйняття соціальної підтримки.

У дослідженні застосовано такі психодіагностичні методики:

1. Шкала резильєнтності Коннора – Девідсона (Connor-Davidson Resilience Scale. CD-RISC), представлена в україномовному варіанті Ю.Б. Мельник та А.В. Стаднік (2025), є психодіагностичним інструментом, призначеним для вимірювання загального рівня резильєнтності особистості – здатності ефективно адаптуватися до складних життєвих обставин, долати труднощі та зберігати психологічну рівновагу. Методика базується на оригінальній версії, розробленій К. Коннором та Дж. Девідсоном у 2003 році, та представлена в українській адаптації, що забезпечує її відповідність культурним та мовним особливостям цільової аудиторії.

CD-RISC представлена у формі самооцінювального опитувальника, який містить 10 тверджень. Респонденту пропонується оцінити ступінь своєї згоди з кожним твердженням за 5-бальною шкалою від 0 до 4 балів: 0 – зовсім не вірно; 1 – рідко вірно; 2 – іноді вірно; 3 – часто вірно; 4 – майже завжди вірно.

Опитування є добровільним та анонімним. Респондентам пропонується вказати, наскільки вони погоджуються з кожним твердженням, оцінюючи свій досвід за минулий місяць. У разі, якщо певна ситуація не мала місця останнім часом, слід відповісти, як би респондент, на його думку, почувався за таких обставин. Необхідно обрати один варіант відповіді (0-4) для кожного з 10 питань та записати його у бланку відповідей. На всі питання мають бути надані відповіді (див. додаток А).

Загальний бал за методикою розраховується шляхом сумування балів, отриманих за кожне твердження. Вищі показники свідчать про вищий рівень резильєнтності. Максимально можливий бал – 40.

Методика дозволяє виокремити такі ключові компоненти резильєнтності: 

- особистісна компетентність – впевненість у власних силах, здатність ефективно вирішувати проблеми;
- стійкість до негативних переживань – здатність справлятися зі стресом, горем, гнівом без деструктивних наслідків;
- позитивна прийнятність змін – гнучкість, відкритість до нового досвіду та вміння адаптуватися до змін;
- контроль – відчуття внутрішнього контролю над ситуацією та власним життям;
- духовна підтримка – наявність особистих цінностей, переконань або віри, що допомагають долати труднощі.

Інструмент CD-RISC має високу надійність та валідність, що підтверджується численними дослідженнями. Він широко використовується в клінічній, консультативній, педагогічній та дослідницькій психології для: оцінки рівня стресостійкості, діагностики психічного здоров'я, розробки програм психологічної підтримки та підвищення адаптивних можливостей особистості в умовах психотравмуючих подій [47].

2. Опитувальник життєстійкості С. Мадді (Hardiness Survey) є психодіагностичним інструментом, призначеним для вимірювання інтегральної характеристики особистості, що визначається як життєстійкість (hardiness). Концепція життєстійкості, розроблена Сальваторе Мадді та його колегами, розглядає її як систему переконань, що допомагають людині ефективно справлятися зі стресом, перетворюючи потенційно травматичні ситуації на можливості для особистісного зростання. Методика дозволяє оцінити три взаємопов'язані компоненти життєстійкості: залученість, контроль та прийняття ризику.

Опитувальник складається з 45 тверджень, на які респондент дає відповіді, обираючи один з чотирьох варіантів: «ні», «швидше ні, ніж так», «швидше так, ніж ні», «так». Респонденту пропонується уважно прочитати кожне твердження та вибрати той варіант відповіді, який найкраще відображає його думку. Наголошується на відсутності «правильних» чи «неправильних» відповідей, оскільки важлива лише особиста думка. Рекомендується працювати у зручному темпі, не замислюючись занадто довго над відповідями, та відповідати послідовно, не пропускаючи запитань. Обробка результатів передбачає нарахування балів за кожну відповідь відповідно до ключа (прямі та зворотні питання). Сума балів за всіма твердженнями формує інтегральний показник життєстійкості. Окрім загального показника, методика дозволяє окремо оцінити рівень вираженості кожного з трьох наступних компонентів:
- залученість: віра в те, що активна участь у подіях життя приносить задоволення, відчуття сенсу та цілі; висока залученість характеризується глибокою включеністю в те, що відбувається, а не відчуттям відчуженості.
- контроль: переконання, що людина здатна впливати на результати подій, а не є безпорашною жертвою обставин; високий контроль проявляється у відчутті можливості впливати на свій вибір і дії.
- прийняття ризику: сприйняття змін та потенційних труднощів як можливостей для розвитку та навчання, а не як загроз; високий показник прийняття ризику свідчить про готовність до нового досвіду та відсутність страху перед непередбачуваними ситуаціями (додаток Б).
Ця методика широко використовується в індивідуальному та груповому консультуванні, а також у дослідженнях, присвячених стресостійкості, адаптації до складних життєвих ситуацій, психологічному здоров'ю та вигоранню. Вона дозволяє: вивчити індивідуально-психологічні особливості особистості, прогнозувати реакції на стрес, розробляти програми підвищення особистісної стійкості та сприяти формуванню більш адаптивних стратегій подолання життєвих труднощів [53; 62; 63].

3. Багатомірна шкала сприйняття соціальної підтримки (MOS Social Support Survey – MSPSS), представлена в україномовному варіанті (Ю. Мельник та А. Стаднік, 2023), є психодіагностичним інструментом, розробленим для оцінки індивідуального суб'єктивного відчуття доступності та якості соціальної підтримки від різних соціальних джерел. Ця методика ґрунтується на 12-пунктовій оригінальній версії MSPSS, створеній Зіметом та його колегами у 1988 році, та була адаптована українськими науковцями для застосування в україномовному контексті. Вона надає можливість виміряти ключові аспекти соціальної підтримки, що мають вирішальне значення для психологічного благополуччя, ефективного подолання життєвих викликів та успішної адаптації особистості.

Опитувальник, що складається з 12 тверджень, є зручним та стислим інструментом для проведення оцінки. Кожне твердження оцінюється респондентом за 7-бальною шкалою Лікерта, яка відображає ступінь його згоди з наданим твердженням: 0 – ви абсолютно не згодні; 1 – ви не згодні; 2 – ви частково не згодні; 3 – ви займаєте нейтральну позицію; 4 – ви злегка згодні; 5 – ви згодні; 6 – ви повністю згодні.
Учасникам дослідження пропонується ознайомитися з кожним твердженням та вибрати відповідний бал від 0 до 6, що найкраще відображає їхній рівень згоди. Наголошується на відсутності «правильних» чи «неправильних» відповідей, оскільки метою опитування є відображення індивідуального сприйняття респондента.

MSPSS включає три окремі субшкали, кожна з яких містить чотири пункти. Ці субшкали призначені для оцінки соціальної підтримки, що надходить з певних джерел: 

- субшкала «Сім'я» – вимірює сприйняття доступності та адекватності підтримки з боку членів сім'ї;
- субшкала «Друзі» – оцінює сприйняття доступності та адекватності підтримки, що надається друзями;
- субшкала «Близькі люди» – визначає сприйняття доступності та адекватності підтримки від інших значущих осіб. Розрахунок загального показника за методикою, а також балів за кожною субшкалою здійснюється шляхом сумування балів, присвоєних відповідним твердженням. Вищі показники вказують на більш високий рівень сприйняття соціальної підтримки. Для оптимізації процесу обробки результатів передбачено використання спеціального бланку (додаток В).

Переваги цього діагностувального інструментарію полягають у тому, що він компактний та легкий у використанні. Методика має високий рівень надійності та валідності, підтверджений численними дослідженнями. Обмеження опитувальника: характер самозвіту може призводити до упередженості через соціальну бажаність відповідей, відносно короткий період існування показника обмежує кількість досліджень щодо його довгострокової валідності, доступність інструменту може бути обмеженою не для всіх мовних груп (хоча українська адаптація вирішує це питання для відповідного мовного простору).

Загалом, MSPSS є цінним засобом для вимірювання сприйняття соціальної підтримки. Він є надійним і валідним показником, який можна використовувати для ідентифікації осіб, що перебувають у групі ризику соціальної ізоляції або самотності. Крім того, MSPSS ефективно застосовується для оцінки результативності інтервенцій, спрямованих на посилення соціальної підтримки. Цей методичний посібник може бути корисним для психологів та соціальних працівників у їхній практичній діяльності для аналізу психічного стану осіб [30].

4. Стандартизоване напівструктуроване інтерв’ю з членами сімей військовослужбовців. Стандартизоване напівструктуроване інтерв’ю з членами сімей військовослужбовців є якісним методом збору емпіричних даних, розробленим для глибокого вивчення психологічних особливостей функціонування сімей військовослужбовців в умовах сучасної військової конфлікту. Цей метод поєднує переваги стандартизованого підходу, що забезпечує порівнянність даних, та гнучкість неструктурованого інтерв’ю, яка дозволяє глибше зануритися в індивідуальні переживання респондентів. Розроблено як інструмент для дослідження специфічних викликів, адаптаційних механізмів, ресурсів та потреб членів сімей військових, що перебувають на службі або повернулися з неї.

Методика застосовується для збору інформації про широкий спектр факторів, що впливають на психологічний стан та функціонування сімей військовослужбовців, включаючи:

- сприйняття сімейних ролей та функцій в умовах військової служби члена сім'ї;

- особливості міжособистісної взаємодії та комунікації;

- досвід подолання стресу та психотравматичних подій.

- наявність та ефективність внутрішньосімейних та зовнішніх ресурсів підтримки.

- зміни у побуті, фінансовому стані та соціальній активності сім'ї.

- психологічні потреби та запити на допомогу.

Інтерв’ю базується на заздалегідь визначеному переліку ключових питань та тем, що забезпечує його стандартизацію. Водночас, інтерв'юер має свободу для уточнень, розширення окремих тем, постановки додаткових запитань та глибинного дослідження відповідей респондента, що робить його «напівструктурованим». Такий підхід дозволяє отримати як систематизовані дані для порівняльного аналізу, так і якісні, наративні матеріали, що розкривають індивідуальний досвід та унікальні контексти.

Інтерв’ю проводиться індивідуально з кожним членом сім'ї військовослужбовця (з дружиною/чоловіком), які дали інформовану згоду на участь у дослідженні. Перед початком інтерв'ю респондента інформують про мету дослідження, принципи конфіденційності та анонімності, а також про його право відмовитися від відповіді на будь-яке питання або припинити інтерв'ю в будь-який момент. Тривалість інтерв'ю може варіюватися, але зазвичай становить 30-60 хвилин. Рекомендується використання аудіозапису з дозволу респондента для подальшої транскрипції та аналізу.

Основним інструментом є сценарій інтерв’ю (гайдінг) – перелік відкритих та уточнюючих запитань, згрупованих за тематичними блоками. Сценарій розроблений таким чином, щоб охопити всі необхідні аспекти дослідження, але дозволяє інтерв’юеру відхилятися від жорсткої послідовності, якщо це сприяє глибшому розкриттю теми (див. додаток Д).

Отримані дані підлягають якісному аналізу. Це включає транскрипцію аудіозаписів, категоризацію відповідей за тематичними блоками, кодування даних, виявлення ключових тем, патернів, наративів та унікальних випадків. Може застосовуватися метод тематичного аналізу, контент-аналізу або наративного аналізу для виявлення смислових зв’язків та глибинних психологічних феноменів.

Напівструктуроване інтерв’ю забезпечує високу екологічну валідність, оскільки дозволяє дослідити реальний життєвий досвід респондентів у їхньому природному контексті. Для підвищення надійності якісних даних застосовуються такі методи, як тріангуляція (використання кількох джерел або методів збору даних), перехресна перевірка інформації, залучення кількох кодувальників та ретельне документування процесу дослідження.

Ця методика є цінним інструментом для психологів, соціальних працівників, дослідників у галузі військової психології та сімейної терапії. Вона дозволяє не лише отримати глибоке розуміння проблем, з якими стикаються сім'ї військових, а й сприяє розробці ефективних програм психологічної підтримки та адаптації.

2.2. Аналіз результатів дослідження 

Аналіз результатів за методикою Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), яку адаптували українські дослідники Ю.Мельник і А. Стаднік (2025), дозволив отримати кількісну оцінку загального рівня резильєнтності у членів сімей військовослужбовців, а також виявити особливості прояву її окремих компонентів у двох досліджуваних групах – жінок, чиї чоловіки проходять військову службу, та чоловіків, чиї дружини є військовослужбовицями.

Загальний рівень резильєнтності в учасників дослідження варіювався у межах від 18 до 39 балів із максимально можливих 40. Середній показник у вибірці становив 30,35 бала, що відповідає середньому рівню резильєнтності за критеріями методики. У контексті постійного впливу стресогенних факторів, пов’язаних з війною, та тривалого емоційного напруження, подібний результат можна інтерпретувати як відносно адаптивний рівень психологічної стійкості.

Порівняльний аналіз між підгрупами показав такі особливості: середній показник у жінок, чиї чоловіки є військовослужбовцями, склав 31,2 бала; середній показник у чоловіків, чиї дружини проходять військову службу, – 29,5 бала.
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Рис. Рівень резильєнтності членів сімей військовослужбовців за результатами методики CD-RISC (у балах)
Таким чином, жінки продемонстрували дещо вищий середній рівень резильєнтності, хоча статистично значуща різниця між показниками двох груп (при використанні критерію Манна – Вітні) не зафіксована. Це дає підстави говорити про загальну збереженість резильєнтного потенціалу у членів сімей військовослужбовців незалежно від гендерної ролі в подружжі.

У процесі інтерпретації результатів було також проаналізовано якісні характеристики окремих компонентів резильєнтності, що виявлені на основі відповідей респондентів:

- особистісна компетентність виявилась на досить високому рівні у більшості учасників (високі оцінки на твердженнях, що стосуються здатності справлятися з труднощами самостійно та вирішувати проблеми);

- стійкість до негативних переживань виявлялася у здатності респондентів контролювати емоційні реакції, хоча в окремих випадках (особливо серед жінок) спостерігалися коливання на межі середніх і низьких оцінок;

- позитивна прийнятність змін була високо виражена у тих, хто зазначав про готовність адаптуватися до нових життєвих умов, що узгоджується з принципами когнітивної гнучкості;

- контроль як внутрішнє відчуття управління життям отримав достатньо стабільні оцінки в обох групах.

- духовна підтримка виявилася важливим джерелом сили для значної частини респондентів, про що свідчать високі бали за твердженнями, пов’язаними з вірою, цінностями та сенсом життя.

Отже, результати, отримані за методикою CD-RISC, свідчать про середній рівень загальної резильєнтності у членів сімей військовослужбовців, з певними внутрішньоособистісними варіаціями залежно від гендерної належності та суб’єктивного досвіду. Отримані дані також підтверджують важливість як індивідуальних психологічних ресурсів, так і екзистенційних опор (смислів, переконань, духовних цінностей) у збереженні психічної рівноваги в умовах війни.

Для дослідження одного з ключових психологічних чинників резильєнтності – життєстійкості – було використано опитувальник життєстійкості S. Maddi (Hardiness Survey), який охоплює три основні складові: залученість, контроль і прийняття ризику. Результати учасників двох гендерно збалансованих підгруп (жінки – n=25; чоловіки – n=25), що перебувають у шлюбі з військовослужбовцями/-ицями ЗСУ, подано у табл. 2.1.

Таблиця 2.1
Порівняльні показники життєстійкості та її компонентів у подружжя військовослужбовців в умовах воєнного стану (за методикою S. Maddi)

	Показник
	Жінки (n = 25)
	Чоловіки (n = 25)

	Залученість (Commitment)
	42,7
	40,8

	Контроль (Control)
	36,4
	35,6

	Прийняття ризику (Challenge)
	34,5
	33,7

	Загальний бал
	113,6
	110,1


Аналіз отриманих даних засвідчує, що загальний рівень життєстійкості серед усіх учасників дослідження є досить високим, що підтверджує їхню здатність мобілізувати внутрішні ресурси у відповідь на хронічний стрес, зумовлений воєнною ситуацією.

Узагальнюючи числові результати, спостерігаємо дещо вищі показники життєстійкості серед жінок – 113,6 балів, порівняно з чоловіками – 110,1 балів. Ця різниця не досягає статистично значущого рівня, однак варта уваги з точки зору психологічного змісту.

Показник залученості був найвищим серед усіх компонентів у обох підгруп. Це свідчить про те, що учасники дослідження загалом не втрачають сенсу у повсякденних подіях, попри кризовий фон, і намагаються залишатися активно включеними в життя. Жінки демонструють дещо вищу залученість (42,7 проти 40,8), що може бути пов’язано з емоційною мобілізацією, потребою турботи про дітей, родину, побутові справи та підтримку чоловіка на службі. Це також відображає потенційно вищу емоційну включеність і здатність знаходити сенс у повсякденних завданнях навіть в умовах невизначеності.

Показник контролю в обох підгрупах є доволі збалансованим (36,4 у жінок та 35,6 у чоловіків), що свідчить про сформоване переконання досліджуваних у власній здатності впливати на життєві події, навіть за умов втрати прямого контролю над безпековою ситуацією. Варто зазначити, що цей компонент є критичним для запобігання формуванню почуття безпорадності та фрустрації. Обидві групи виявляють установку на активне реагування, що є позитивною ознакою в контексті стресостійкості.

Компонент прийняття ризику є найнижчим серед трьох, хоча загальний рівень залишається задовільним (34,5 у жінок і 33,7 у чоловіків). Це може свідчити про стриманість у відкритості до змін і нових викликів, що логічно виправдано в умовах постійної загрози та нестабільності. Помірний рівень готовності до ризику може бути адаптивною стратегією, коли людина фокусується на збереженні стабільності й мінімізації небезпеки. Разом з тим, навіть цей компонент у більшості респондентів перебуває на середньому або вищому за середній рівні, що говорить про наявність психологічної гнучкості.

Узагальнюючи результати, можна зробити висновок, що подружжя військовослужбовців, які наразі перебувають у шлюбі з особами, що несуть службу в умовах війни, демонструють цілком адекватний рівень життєстійкості. Помірна перевага жінок у всіх трьох компонентах може свідчити про їхню більш активну адаптивну позицію, хоча різниця не є суттєвою. Таким чином, обидві підгрупи можна розглядати як такі, що мають значний потенціал до конструктивного подолання стресу та збереження психічного благополуччя в умовах хронічної невизначеності.

Одним із ключових ресурсів психологічної резильєнтності є суб’єктивне сприйняття соціальної підтримки, що було досліджено за допомогою методики MSPSS – багатовимірної шкали сприйняття соціальної підтримки, яку адаптовали українські дослідники Ю. Мельник та А. Стаднік (2023). Методика дозволяє оцінити доступність і якість підтримки з боку трьох основних джерел: членів родини, друзів і близьких значущих осіб (див. табл 2.2).

Таблиця 2.2
Середні показники сприйняття соціальної підтримки у досліджуваних групах (за методикою MSPSS)

	Джерело підтримки
	Жінки (n = 25)
	Чоловіки (n = 25)

	Сім’я
	21,8
	20,4

	Друзі
	20,3
	19,6

	Близькі люди
	22,4
	21,1

	Загальний бал
	64,5
	61,1


Отримані результати свідчать про високий рівень сприйманої соціальної підтримки в обох підгрупах, що є позитивною ознакою з точки зору психологічної адаптації в умовах тривалого стресу, пов’язаного з війною (див. табл. 2.2).

У контексті підтримки з боку членів сім’ї, жінки оцінили її вищою мірою (21,8 бала) порівняно з чоловіками (20,4 бала). Це може свідчити про глибше залучення родинної системи у життя жінок, що може бути зумовлено традиційною соціальною роллю, яка передбачає більш емоційну та комунікативну відкритість у міжособистісних стосунках. Сім’я для жінок виступає надійним емоційним тилом у період тривалої відсутності чоловіка, що бере участь у бойових діях.і

Сприйняття підтримки з боку друзів у обох груп також знаходиться на досить високому рівні: 20,3 бала у жінок і 19,6 бала у чоловіків. Незначна перевага жінок може бути пов’язана з більш вираженою тенденцією до збереження і підтримки соціальних контактів поза межами родини. Чоловіки, навпаки, можуть мати меншу кількість емоційно тісних контактів із друзями або рідше схильні відкривати власні переживання, що впливає на суб’єктивну оцінку підтримки з боку друзів.

У категорії близьких значущих осіб (до яких можуть належати, зокрема, романтичні партнери, батьки, довірені особи), знову спостерігається дещо вищий рівень підтримки, яку сприймають жінки (22,4 бала), порівняно з чоловіками (21,1 бала). Високі показники в обох групах свідчать про наявність принаймні однієї або кількох значущих осіб, від яких респонденти відчувають послідовну та надійну підтримку у складний життєвий період.

Інтегральний показник сприйняття соціальної підтримки становив 64,5 бала у жінок та 61,1 бала у чоловіків (із максимально можливих 84). Обидва показники свідчать про високий рівень соціальної підтримки (відповідно до інтерпретаційних меж, запропонованих у методичних рекомендаціях). Жінки, в середньому, демонструють трохи вищу оцінку підтримки, що, ймовірно, пов’язано як із емоційною виразністю, так і з більшою кількістю соціальних зв’язків, збережених або активованих під час кризи.

Хоча статистично значущих відмінностей між групами не зафіксовано (р > 0,05), тенденція до вищого рівня сприйняття соціальної підтримки серед жінок підтверджується в усіх трьох субшкалах. Це може свідчити про те, що жінки в умовах війни краще мобілізують своє соціальне оточення, водночас чоловіки можуть більше покладатися на власні ресурси або ж схильні недооцінювати значення зовнішньої підтримки.

Таким чином, результати методики MSPSS підтверджують, що подружжя військовослужбовців, незалежно від статі, загалом відчуває наявність значущої соціальної підтримки з боку сім’ї, друзів і близьких людей. Наявність такого ресурсу є критично важливою умовою збереження психологічної рівноваги та ефективної адаптації в умовах тривалого стресу, пов’язаного з воєнними подіями. Отримані дані можуть слугувати підґрунтям для розробки програм психосоціальної підтримки та профілактики ізоляції серед родин військовослужбовців.

Проведення стандартизованого напівструктурованого інтерв’ю з членами сімей військовослужбовців на основі емпіричного дослідження, до вибірки якого увійшло 50 осіб – 25 жінок, чиї чоловіки є військовослужбовцями ЗСУ, та 25 чоловіків чиї дружини проходять військову службу в умовах воєнного стану, дозволило отримати такі результати. Результати інтерв’ю надали можливість виокремити низку ключовихтем, емоційних патернів та особливостей адаптації, спільних як для жінок, так і для чоловіків, які перебувають у шлюбі з військовослужбовцями. Попри індивідуальні відмінності, у відповідях домінували подібні мотиви, що свідчить про наявність певного колективного досвіду в умовах війни (див. табл. 2.3).
Проведене інтерв’ю засвідчило, що період мобілізації військовослужбовця позначився глибокими емоційними й поведінковими трансформаціями серед обох груп респондентів – як серед жінок, чиї чоловіки були мобілізовані або пішли на військову службу, так і серед чоловіків, дружини яких вступили до лав Збройних сил.
Таблиця 2.3

Порівняльний аналіз ключових тем інтерв'ю жінок і чоловіків

	Тема
	Жінки (чоловік – військовий)
	Чоловіки (дружина – військова)

	Емоційна реакція на мобілізацію
	Паніка, шок, сльози, страх втрати
	Шок, внутрішнє стримування, термінова мобілізація сил

	Поведінкова адаптація
	Злиття ролей: мати, батько, господарка
	Перехід до ролі первинного опікуна, господаря

	Комунікація
	Часто, але тривожно, нерегулярно
	Мінімальна, очікувальна, емоційно знебарвлена

	Основні труднощі
	Самотність, страх, перевтома
	Відчуття безпорадності, вина, брак підтримки

	Зміна ролей у родині
	Перенавантаження, вигорання
	Емоційна та побутова ізоляція, проблеми з дітьми

	Соціальна підтримка
	Волонтерки, онлайн-групи, друзі
	Мінімальна, часто відсутня, стигматизована

	Звернення по допомогу
	Частіше звертаються до психологів
	Рідко звертаються, внутрішнє стигматизують

	Внутрішні ресурси
	Віра, діти, «бути сильною»
	Спорт, робота, «мати контроль»

	Очікування повернення
	Страх, надія, непевність
	Тривога щодо «відчуження» дружини

	Реінтеграція
	Конфлікти, проблеми у стосунках
	Побоювання втрати авторитету або довіри

	Запити на підтримку
	Психологічна, дитяча, соціальна
	Гендерно-орієнтована, фахова допомога для батьків


Виявлено, що у жінок переважають інтенсивні емоційні реакції, зокрема паніка, сльози, страх втрати близької людини, а також емоційне виснаження. Часто у відповідях респонденток згадуються тілесні симптоми, зокрема порушення сну, головний біль, загальне психосоматичне напруження. Натомість чоловіки демонструють схильність до функціонального підходу до ситуації: у їхніх відповідях частіше фіксується орієнтація на необхідність мобілізації внутрішніх ресурсів, швидкої адаптації до нових умов та забезпечення базових потреб родини. Водночас емоційне реагування зазвичай залишається прихованим або замовчуваним, що свідчить про внутрішнє переживання кризи, але без явного її зовнішнього прояву.

В обох групах спостерігається високий рівень відповідальності, однак адаптаційні поведінкові стратегії різняться відповідно до гендерних ролей. Жінки найчастіше опиняються в ситуації комбінування кількох важливих ролей – матері, психологічної опори для дитини, головного організатора побуту та емоційної підтримки військового. Ця багаторолева навантаженість є чинником високого ризику хронічного стресу та емоційного виснаження. У чоловіків, чия дружина проходить службу, спостерігається інтенсивна адаптація до нової ролі, що передбачає виконання повного спектру побутових функцій, організацію сімейного життя та догляд за дітьми. Особливістю їхнього досвіду є менша залученість до зовнішніх соціальних зв’язків і підтримки, що, своєю чергою, спричиняє підвищене відчуття ізоляції.

Аналіз відповідей учасників інтерв’ю свідчить про те, що особливе значення в цей період має підтримання комунікації з військовослужбовцем. Основними каналами зв’язку респонденти називають месенджери, аудіо- та відеодзвінки, короткі текстові повідомлення. Усі опитані відзначають, що зв’язок є нерегулярним і часто залежить від обставин, які не контролюються родинами. Це породжує високу тривожність, відчуття невизначеності, фрустрацію, зростання емоційного напруження.

Емоційні труднощі фіксуються як постійний супровід повсякденного життя. Жінки переважно зазначають, що переживають тривогу, страх за життя чоловіка, емоційну нестабільність, підвищену збудливість та апатію. Водночас у чоловіків фіксується внутрішній конфлікт, пов'язаний із неможливістю компенсувати дітям материнську фігуру. У відповідях простежуються також випадки соціального осуду, очікування від чоловіка «самостійно впоратися» з усіма викликами, що посилює емоційне навантаження та почуття провини.

Важливим аспектом змін є трансформація сімейних ролей. Усі респонденти вказують на істотне зміщення обов’язків і зростання навантаження на партнера, що залишається вдома. У жінок це призводить до стану емоційного вигорання, ізоляції, іноді – до порушень комунікації з іншими членами родини. У чоловіків, натомість, виникають труднощі у формуванні глибокого емоційного контакту з дітьми, втрати традиційної маскулінної ролі, а також відчуття невпевненості у своїй повноцінності як батька.

Дані інтерв’ю свідчать, що однією з ключових умов стабільності функціонування родин військовослужбовців є підтримка з боку близького оточення. Більшість респондентів відзначили важливу роль родичів, особливо батьків, бабусь і дідусів, у догляді за дітьми, емоційній підтримці та матеріальній допомозі. Проте спостерігаються значні гендерні розбіжності щодо зовнішньої підтримки: жінки активно користуються ресурсами волонтерських ініціатив, онлайн-спільнот, жіночих груп підтримки. Натомість чоловіки рідко залучені до таких форм допомоги, що обумовлено як культурними очікуваннями, так і страхом бути стигматизованим через «слабкість» або неспроможність.

Звернення до фахівців із психологічною допомогою також демонструє розбіжності. У середньому 22% жінок повідомили про звернення до психологів, тоді як серед чоловіків ця частка становила лише 14%, причому часто це відбувалося під тиском родичів. Причини невисокої залученості включають недовіру до фахівців, страх втрати контролю над ситуацією, сором за прояв емоцій і впевненість у самодостатності.

Обидві групи активно використовують внутрішні ресурси подолання. Жінки частіше згадували про релігійні практики, молитву, любов до дітей як джерело сили та сенсу. Для чоловіків характерним є використання раціоналізації, спортивної активності, трудової діяльності, логічного упорядкування ситуації як способів збереження внутрішньої стійкості.

Тема майбутнього й повернення військовослужбовця виявилася надзвичайно емоційно навантаженою. У всіх учасників фіксується амбівалентне ставлення: з одного боку – радісне очікування, з іншого – тривога й страх перед можливими психологічними наслідками військової служби. Жінки часто висловлювали занепокоєння щодо ймовірного розвитку посттравматичного стресового розладу у чоловіка, емоційної віддаленості або неспроможності налагодити стосунки після довгої розлуки. У чоловіків простежуються страхи, що після повернення дружина може змінитися, стати емоційно замкнутою або дистанційною.

Реінтеграція виявилася окремою складною темою. Жінки, які вже мали досвід короткотривалого повернення чоловіка додому, зазначали виникнення конфліктів, непорозуміння, відчуття, що чоловік став «іншим». Чоловіки натомість зосереджували увагу на труднощах дітей у адаптації до матері, яка тривалий час була відсутня, а також на потребі перегляду подружніх ролей після повернення дружини зі служби.

Запити, озвучені обома групами, свідчать про наявність потреби у системній, фаховій підтримці. Респонденти вказують на необхідність доступу до психологічної допомоги як для військових, так і для членів їхніх родин, соціального супроводу, юридичної підтримки, програм адаптації дітей, а також створення груп взаємодопомоги. Окрема увага в запитах акцентується на потребі у гендерно чутливих програмах, які враховують специфіку досвіду як жінок, так і чоловіків у ситуації тривалої розлуки з партнером-військовослужбовцем.

Отже, формат напівструктурованого інтерв’ю виявився ефективним для глибокого дослідження емоційних та поведінкових патернів. Чоловіки-партнери військовослужбовиць потребують цілеспрямованої уваги, адже демонструють високу схильність до самозамикання. Спостерігається нормалізація високого стресу в обох групах – учасники часто вважають свої труднощі «нормальними» і такими, що не потребують втручання. Існує запит на системні рішення: не разова допомога, а довгострокові програми підтримки (психологічної, юридичної, інформаційної). Державні та неурядові організації повинні враховувати гендерні особливості досвіду сімей військовослужбовців для створення релевантних програм.

2.3. Особливості психологічних чинників, що визначають рівень резилієнтності в сім’ях військовослужбовців
Комплексне дослідження, здійснене на основі використання стандартизованих психодіагностичних методик (шкала життєстійкості Коннора-Девідсона, опитувальник життєстійкості С. Мадді, багатовимірна шкала сприйняття соціальної підтримки та напівструктуроване інтерв’ю), надало можливість не лише виміряти рівень резильєнтності в сім’ях військовослужбовців, але й зануритися у глибинний контекст функціонування цієї вразливої, але водночас внутрішньо сильної групи населення. Методологічна синергія кількісного та якісного підходів дозволила виявити не лише статистичні закономірності, але й конкретні життєві історії, внутрішні динаміки та механізми адаптації, які формують стійкість сімей до тривалого військового стресу.

Результати, отримані за Шкалою життєстійкості Коннора-Девідсона (CD-RISC), виявили середньо-високий рівень загальної психологічної резильєнтності серед учасників дослідження (середній бал – 30,35 з 40 можливих). Цей показник у контексті воєнного стану набуває особливої ваги, оскільки він демонструє здатність партнерів військовослужбовців не лише переживати хронічні навантаження, але й зберігати адаптивність, рішучість, соціальну активність та емоційний баланс. В умовах постійної тривоги, соціальної нестабільності та зниження відчуття контролю над життям, навіть середній рівень резильєнтності набуває значення показника психологічної зрілості та особистісної компетентності.

Поглиблений аналіз компонентів резильєнтності за CD-RISC засвідчив, що респонденти демонструють здатність до емоційної саморегуляції, що виявляється у вмінні стримувати імпульсивні реакції, уникати паніки та підтримувати функціонування у складних побутових обставинах. Особливе місце в структурі стійкості займає компонент духовної опори, що підтверджується поширеними згадками про релігію, віру, молитву, а також відчуття «вищого смислу», або «обов’язку перед дітьми». Це екзистенційне ядро виконує роль інтегративного механізму, який дозволяє зберігати цілісність особистості навіть у ситуаціях глибокого емоційного виснаження.

Незначна перевага жінок (31,2 бала) над чоловіками (29,5 бала) в загальному рівні резильєнтності є не лише статистичною деталлю, але й відображенням глибших психологічних процесів. Жінки, відповідно до результатів якісного аналізу, демонструють активніше залучення до соціальних зв’язків, готовність до вербалізації внутрішніх переживань, участь у групах взаємодопомоги, що уможливлює емоційне розвантаження та обмін досвідом. На противагу цьому, чоловіки переважно орієнтовані на інструментальне вирішення проблем, мобілізацію дій, внутрішню раціоналізацію страждань, що дозволяє їм діяти ефективно, однак не завжди сприяє емоційному відновленню.

Додаткові інсайти було отримано через застосування опитувальника життєстійкості С. Мадді, який дозволив глибше проаналізувати когнітивно-поведінкові установки, що сприяють збереженню психологічної рівноваги у стресових ситуаціях. Загальний рівень життєстійкості, що склав 113,6 бала у жінок та 110,1 бала у чоловіків, свідчить про сформовану внутрішню установку на активне подолання труднощів, залученість у життєві процеси та переконаність у власній здатності впливати на події. Найбільш вираженим компонентом виявилася «залученість», що означає не лише практичну участь у повсякденному житті, але й здатність зберігати емоційне включення у турботу про родину, піклування про дітей, подолання рутини. Особливо це проявляється у жінок, які часто беруть на себе множинні ролі (матері, психолога, фінансового керівника, організатора побуту), що вимагає високого рівня особистісної гнучкості та стресостійкості.

Компонент «контроль» також виражений на високому рівні, і є ключовим для формування активної життєвої позиції. Респонденти, навіть у ситуації обмеженої свободи дій, демонструють спроби знайти сфери впливу, де вони можуть реалізовувати себе: це ведення домашнього господарства, підтримка морального стану військовослужбовця, участь у громадській або волонтерській діяльності. У цьому виявляється переконаність у здатності не пасивно переживати, а змінювати, хоча б частково, обставини. Найменш вираженим, але достатнім, був компонент «прийняття ризику», що, з одного боку, вказує на обережність у прийнятті рішень (особливо щодо змін у родині), а з іншого – на бажання мінімізувати загрози, зберігаючи стабільність, особливо в інтересах дітей.

Важливою складовою психологічного ресурсу виявилося сприйняття соціальної підтримки, виміряне за допомогою MSPSS. Середні показники становили 64,5 бала у жінок та 61,1 бала у чоловіків, що свідчить про високу здатність залучати зовнішні джерела допомоги. У відповідях жінок фіксується більш активна взаємодія з родичами, подругами, волонтерськими організаціями, психологами, а також використання онлайн-ресурсів. Чоловіки, хоча й визнають підтримку з боку родичів, часто підкреслюють власну автономність, недовіру до стороннього втручання, та навіть сором щодо звернення по допомогу. Така поведінка потенційно обмежує доступ до ресурсів і потребує подальшої психологічної інтервенції з урахуванням гендерних бар'єрів.

Найбільшу евристичну цінність для дослідження становив якісний матеріал, отриманий під час напівструктурованих інтерв’ю. Висока емоційна насиченість відповідей респондентів дозволила зафіксувати патерни адаптації, що важко охоплюються кількісним інструментарієм. Серед найчастіших емоцій – тривога, страх за життя військовослужбовця, розгубленість, а також відчуття втрати ідентичності або «нормальності» життя. У наративах жінок часто з’являється тема самотності, «двох життів» (до війни і після), труднощів виховання дітей без емоційної присутності батька, а також напруження, пов’язаного з поверненням чоловіка, який «став іншою людиною». У чоловіків – провина, сором, роздратування через зміну гендерних ролей, труднощі встановлення контакту з дітьми, а також дефіцит підтримки з боку соціуму.

Інтерв’ю також виявили ключову проблему – нормалізацію хронічного стресу, коли симптоми виснаження, емоційної втоми, дезадаптації розцінюються самими респондентами як «звична річ», «частина війни». Це знижує ймовірність звернення за допомогою навіть у ситуаціях ризику для психічного здоров’я. Учасники чітко висловлювали запит на сталі форми підтримки: консультації психолога, групи для партнерів військовослужбовців, тренінги для дітей, юридичну допомогу. Особливо часто звучала думка про потребу в гендерно чутливих програмах, які враховують специфіку переживання чоловіками та жінками воєнної розлуки, стресу та повернення до спільного життя.

Підсумовуючи результати дослідження, можна окреслити ключові психологічні чинники, що визначають рівень резильєнтності в сім’ях військовослужбовців: висока життєстійкість як особистісна здатність ефективно долати труднощі, підтримувати внутрішній баланс і адаптивну поведінку у тривалому стресі; комбінація адаптивних когнітивних стратегій, особливо високий рівень «залученості» та «контролю», що сприяє активному способу життя, незважаючи на зовнішні обмеження; потужна роль соціальної підтримки як зовнішнього ресурсу, яка найбільш ефективна у випадку емоційно відкритої комунікації (жінки), однак потребує додаткового розвитку серед чоловіків; використання духовних ресурсів як фундаменту психологічної витривалості, надання смислу досвіду, що важко раціоналізувати; гендерно зумовлені відмінності у способах адаптації та ускладнення, які вимагають диференційованого підходу у психосоціальній підтримці.

Отримані результати свідчать про існування значного потенціалу внутрішньої стійкості в родинах військовослужбовців, однак також виявляють численні «сліпі зони» – незадоволені потреби, латентні стани, соціальні бар'єри. Це актуалізує необхідність розробки довготривалих, комплексних, гендерно адаптованих програм підтримки, що враховуватимуть як психологічний профіль, так і життєві реалії цієї соціальної групи.

Висновки до розділу 2

Проведене емпіричне дослідження було сфокусоване на вивченні психологічних чинників резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни. Дослідницька програма передбачала використання комбінованого методологічного підходу, що поєднував кількісні та якісні методи збору даних, забезпечуючи глибину та валідність отриманих результатів. Вибірка дослідження складалася з 50 подружжів військовослужбовців, що дозволило здійснити диференційований аналіз з урахуванням гендерних особливостей. Діагностичний інструментарій включав шкалу життєстійкості Коннора-Девідсона (CD-RISC), опитувальник життєстійкості С. Мадді (Hardiness Survey), багатомірну шкалу сприйняття соціальної підтримки (MSPSS) та стандартизоване напівструктуроване інтерв’ю.

Результати кількісного аналізу свідчать про середній рівень загальної резильєнтності членів сімей військовослужбовців за методикою CD-RISC, що в умовах хронічного стресу війни інтерпретується як адаптивний показник психологічної стійкості. Статистично значущих гендерних відмінностей у рівні резильєнтності не виявлено, проте простежується тенденція до дещо вищих показників у жінок. Життєстійкість за опитувальником С. Мадді демонструє високий загальний рівень, з вираженими компонентами «залученості» та «контролю», що підкреслює активну життєву позицію та віру у власну здатність впливати на події. Компонент «прийняття ризику» знаходиться на помірному рівні, що є адаптивною стратегією в умовах довготривалої загрози. Суб’єктивне сприйняття соціальної підтримки (MSPSS) також оцінюється як високе в обох групах, що свідчить про наявність потужного зовнішнього ресурсу підтримки з боку сім’ї, друзів та близьких осіб. Жінки в середньому демонструють дещо вищий рівень сприйманої підтримки, що може бути пов’язано з їхньою більшою емоційною відкритістю та схильністю до збереження соціальних контактів.

Якісний аналіз даних, отриманих за допомогою стандартизованого напівструктурованого інтерв’ю, поглибив розуміння психологічних чинників резильєнтності, виявивши їхній глибинний зміст та специфічні прояви. Інтерв’ю підтвердило наявність хронічного стресу та застосування адаптивних копінг-стратегій, однак також окреслило важливі нюанси. Виявлено гендерні відмінності у переживанні стресу та специфіці потреб: жінки частіше стикаються з викликами, пов’язаними з веденням побуту та вихованням дітей, а також з труднощами комунікації з партнером після повернення; чоловіки акцентують увагу на адаптації дітей до матері та перегляді подружніх ролей. Виявлено тенденцію до нормалізації високого стресу та небажання звертатися за професійною допомогою в обох групах. Підтверджена значущість духовної підтримки як екзистенційної опори, що надає смисл досвіду. Особливе занепокоєння викликає схильність чоловіків до самозамикання, що підкреслює необхідність цілеспрямованих програм підтримки. Запити респондентів вказують на гостру потребу у системній психологічній, соціальній та юридичній допомозі, а також у гендерно чутливих програмах та групах взаємодопомоги.

Отже, комплексний аналіз дозволив виділити ключові психологічні чинники резильєнтності в сім’ях військовослужбовців: високий рівень внутрішньої життєстійкості та резильєнтності, сформованість адаптивних компонентів життєстійкості (залученість, контроль), потужний ресурс сприйманої соціальної підтримки та використання духовно-смислових опор. Водночас, дослідження виявило низку «сліпих зон», що потребують уваги: це специфічні гендерні відмінності у переживанні стресу, тенденція до нормалізації психологічних труднощів та бар'єри на шляху до отримання фахової допомоги. Отримані результати є фундаментальною основою для розробки та впровадження ефективних, диференційованих програм психосоціальної підтримки, спрямованих на зміцнення резильєнтності та підвищення психологічного благополуччя членів сімей військовослужбовців.


РОЗДІЛ 3

ПРОГРАМА РОЗВИТКУ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЧЛЕНІВ СІМЕЙ ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ

3.1. Обґрунтування програми розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців
Повномасштабна війна в Україні спричинила високий рівень психотравмувальних впливів не лише на військовослужбовців, а й на їхні сім’ї, які опинилися в умовах тривалої невизначеності, емоційного виснаження, страху за життя близьких, зміни соціальних ролей та різноманітних економічних труднощів. У таких умовах психологічна резильєнтність членів сімей військових є критичним ресурсом підтримання повсякденного функціонування, збереження психічного здоров’я та здатності адаптуватися до нової реальності. Результати сучасних українських досліджень (Л. Лук’янова та П. Балтаджи [29], К. Березяк і Р. Лісецький [4] й ін.) свідчать про значне підвищення рівня стресових переживань у родинах військовослужбовців, що проявляється у тривожних, депресивних, психосоматичних і поведінкових реакціях, а також у погіршенні сімейної взаємодії та функціональності сімейної системи. Це зумовлює необхідність розроблення спеціальних психопрофілактичних і тренінгових програм, спрямованих на формування та підвищення рівня резильєнтності в цільової групи.
Теоретико-методологічні підстави розроблення програми полягають у наступному. В науковій літературі резильєнтність визначається як комплексна система когнітивних, емоційних, мотиваційних і поведінкових ресурсів, що забезпечує позитивну адаптацію особистості до стресових і травматичних обставин [11; 14]. На основі моделі чотирьох хвиль досліджень резильєнтності С. Дмитришин, сучасна наука розглядає її як багаторівневий, динамічний процес, формування якого потребує цілеспрямованих психологічних інтервенцій. Саме четверта хвиля – «інтервенцій та програм підвищення резильєнтності» – є концептуальним підґрунтям для створення програм психологічної підтримки [14, с. 68-69].

Для членів сімей військовослужбовців резильєнтність є не лише внутрішнім ресурсом особистості, а й колективною характеристикою сімейної системи, що забезпечує здатність сім’ї функціонувати попри тривалі стресові впливи. Дослідники наголошують, що сімейна резильєнтність охоплює процеси спільного смислотворення, емоційної взаємопідтримки, гнучкого перерозподілу ролей, ефективної комунікації та збереження відчуття приналежності до спільноти [29; 65]. В умовах війни саме ці чинники стають первинними механізмами адаптації, що визначають здатність родини пережити кризові події та уникнути деструктивних наслідків.
Важливими теоретичними орієнтирами для розроблення програми є також дослідження копінгових стратегій та активних моделей подолання стресу. Зокрема, ефективний розвиток резильєнтності можливий за умови поєднання таких компонентів:

- когнітивної гнучкості;

- навичок емоційної регуляції;

- самоефективності;

- оптимістичного атрибутивного стилю;

- позитивного смислотворення;

- соціальної підтримки [11; 40; 62].
Саме на цих елементах ґрунтуються сучасні практичні програми розвитку резильєнтності, зокрема MBSR-курсів [25], програм позитивної психотерапії, емоційно-когнітивних тренінгів та груп підтримки.

Емпіричні результати, отримані в роботі, засвідчили: значущу роль соціальної підтримки в регуляції рівня стресу; важливість позитивного емоційного фону та навичок емоційної регуляції як предикторів високої резильєнтності; кореляцію між самоефективністю, почуттям контролю та здатністю до конструктивного реагування на стрес; зниження загального рівня адаптивності у частини респондентів, що свідчить про потребу у цілеспрямованих втручаннях.

Таким чином, програма розвитку резильєнтності має бути спрямована на провідні чинники, виявлені у дослідженні: розвиток навичок емоційної регуляції; формування когнітивної гнучкості та оптимістичного атрибутивного стилю; зміцнення соціальних зв’язків і залучення мережі підтримки; підвищення самоефективності та впевненості у власних силах; розвиток життєстійкості та смислотворення.

Програма розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців ґрунтується на таких концептуальних принципах:

1. Системність – резильєнтність розглядається як багаторівневе явище – індивідуальне, міжособистісне, сімейне та соціальне, програма враховує всі рівні та забезпечує комплексний підхід до формування стійкості.

2. Ресурсно-орієнтований підхід – зосередження не на проблемах, а на можливостях, внутрішніх і зовнішніх ресурсах учасників, їхніх сильних сторонах та потенціалі для адаптації;
3. Екологічна валідність – програма враховує культурно-історичний та емоційний контекст війни в Україні, особливості українських сімей, їхніх цінностей та моделей взаємодії;
4. Смислотворення – формування життєвих цілей і пошук сенсу подій є фундаментальним механізмом резильєнтності, що підтверджено численними емпіричними дослідженнями [66].

5. Соціальна підтримка – програма передбачає роботу з мережами підтримки, груповий формат і розвиток навичок комунікації та взаємодії.

6. Емоційна саморегуляція і відновлення – особлива увага приділяється технікам релаксації, майндфулнес-практикам, навчанню розпізнавання емоцій, зниженню фізіологічного напруження.

7. Прагматична спрямованість – усі методи, запропоновані в програмі, є практичними та застосовними у повсякденному житті учасників.

Мета програми «Стійкі разом» – розвиток резильєнтності членів сімей військовослужбовців через формування навичок емоційної регуляції, підвищення рівня самоефективності, зміцнення соціальної підтримки та розвиток конструктивного смислотворення.

Важливими аспектами програми психологічного тренінгу «Стійкі разом» для членів сімей військовослужбовців є: формування уявлення про феномен резильєнтності та чинники її розвитку; розвиток навичок емоційної саморегуляції та управління стресом; підвищення когнітивної гнучкості та опанування адаптивних копінг-стратегій; зміцнення сімейної взаємопідтримки та комунікативних навичок; формування позитивного життєвого атрибутивного стилю та оптимістичного мислення; розширення індивідуальних ресурсів через смислотворчі техніки; підвищення самоефективності та впевненості у можливості впливати на власне життя.

Логіка побудови програми відповідає принципам поступового формування адаптивних стратегій: усвідомлення та психоосвітній компонент, розвиток емоційної регуляції, когнітивно-поведінкова робота, зміцнення соціальної підтримки, інтеграція нових навичок та планування їх застосування, оцінювання динаміки змін та підтримка постійного розвитку.

Таким чином, обґрунтування програми розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців засновується на сучасних теоретичних підходах до розуміння резильєнтності, на результатах вітчизняних і зарубіжних досліджень, а також на емпіричних даних, отриманих у межах цієї роботи. Програма є науково і практично обґрунтованою, відповідає специфічним потребам цільової групи та спрямована на формування багаторівневої стійкості, що забезпечує ефективну адаптацію сімей військовослужбовців у стресових умовах війни.


3.2. Тренінгова програма розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців

Розроблена програма психологічного тренінгу є практичною моделлю підвищення резильєнтності, що ґрунтується на сучасних наукових даних, емпіричних результатах проведеного дослідження та міжнародних стандартах кризової психологічної допомоги, зокрема: на Керівних принципах Міжвідомчого постійного комітету ООН щодо психічного здоров’я та психосоціальної підтримки в умовах надзвичайних ситуацій; стандартах гуманітарної допомоги, визначених у «Керівництві Sphere»; моделі психологічної першої допомоги PFA, рекомендованій ВООЗ; рекомендаціях Американської психологічної асоціації (APA) щодо роботи з військовослужбовцями та їхніми сім’ями; на найкращих практиках, сформульованих Міжнародним товариством з дослідження травматичного стресу (ISTSS). Тренінгова програма «Стійкі разом» забезпечення системного, багаторівневого впливу на ключові компоненти резильєнтності – емоційну регуляцію, когнітивну гнучкість, соціальну підтримку, самоефективність та смислотворення.

Запропонована програма розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців створена у груповому форматі як найбільш ефективному способі розвитку соціально-психологічних навичок. Групова взаємодія сприяє посиленню підтримки, усвідомленню нормальності переживань, відновленню відчуття приналежності до спільноти та формуванню безпечного простору для опрацювання отриманого досвіду.

Основні завдання тренінгової програми «Стійкі разом»:

- надати учасникам тренінгу психоосвітні знання про природу стресу, резильєнтності та адаптаційних механізмів;
- сформувати навички розпізнавання та регуляції емоційних станів;
- розвинути когнітивні навички: альтернативне мислення, рефреймінг, гнучкість у сприйнятті ситуацій;
- зміцнити смислові ресурси, сприяти формуванню особистісної стійкості;
- розвинути навички конструктивної сімейної комунікації;
- розширити мережу соціальної підтримки та поглибити навички взаємодопомоги.

- підвищити рівень самоефективності та впевненості у здатності долати складні життєві ситуації;
- закріпити навички саморегуляції, планування та підтримання резильєнтності у повсякденному житті.

Організаційні аспекти програми «Стійкі разом»
Формат проведення – груповий тренінг (малі групи 10–12 учасників).

Кількість занять – 10 тренінгових сесій.

Тривалість одного заняття – 90 хвилин.

Загальна тривалість програми – 15 годин.

Періодичність – 1–2 рази на тиждень.

Форма проведення – очна або онлайн (із використанням інтерактивних методів).

Цільова аудиторія – дружини, чоловіки, батьки, дорослі діти військовослужбовців, які є переважно цивільними особами без спеціальної психологічної підготовки. Рівень стресу учасників програми – від помірного до високого, без ознак гострих психічних розладів.

Розроблення тренінгової програми розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців «Стійкі разом» ґрунтується на таких напрямах психологічної науки:
- позитивна психологія (підхід Селігмана, неоморальна модель (PERMA), техніки позитивної рефлексії, смислотворення та розвиток сильних сторін особистості) [44, с. 313-325];
- когнітивно-поведінкова терапія (методи рефреймінгу, когнітивної реструктуризації, робота зі стресовими думками, виявлення та зміна дезадаптивних переконань);
- майндфулнес-підхід (практики усвідомленості, дихання, релаксації та тілесної стабілізації, які мають доведену ефективність у протидії хронічному стресу);
- терапія, орієнтована на рішення (фокус на ресурсах, успішному досвіді, малих кроках, розширенні майбутніх можливостей);
- модель сімейної резильєнтності Волш (ключові процеси: смислове переосмислення подій; емоційна взаємопідтримка; адаптивні ролі; ефективна комунікація [65].
Запропонована програма спирається на праці таких вітчизняних дослідників, як: С. Дмитришин – модель чотирьох хвиль [14]; Е. Грішин – психологічна структура резильєнтності [11]; Г. Радчук і В. Олексюк – компоненти розвитку резильєнтності [40]; Л. Лук’янова та П. Балтаджи – психосоціальна підтримка сімей військових [29].

Структура тренінгової програми «Стійкі разом»
Програма містить 10 занять, кожне з яких спрямоване на розвиток конкретного компонента резильєнтності. При цьому, завдання розташовуються в логічній послідовності: усвідомлення → емоційна регуляція → когнітивна гнучкість → смислотворення → сімейна взаємодія → соціальна підтримка → інтеграція навичок.

Заняття №1
Психоосвіта: розуміння резильєнтності і стресу

Мета заняття: сформувати базове уявлення про природні реакції на стрес, пояснити механізми впливу війни на психіку, надати знання про феномен резильєнтності.

Зміст та техніки роботи:

1. Вступна частина. Знайомство учасників, окреслення правил взаємодії та формування «контракту безпеки» (конфіденційність, добровільність, право на паузу).

2. Міні-лекція «Що таке стрес і що відбувається з тілом?» Пояснення нейробіології стресу: реакції «бий/біжи/завмри», роль кортизолу та адреналіну, вплив хронічного стресу.

3. Групова дискусія «Мої стресові реакції під час війни». Учасники аналізують власний досвід, нормалізація емоційних і тілесних проявів.

4. Модель резильєнтності. Розгляд внутрішніх (саморегуляція, мотивація) та зовнішніх ресурсів (соціальна підтримка, сім’я, спільнота).

5. Вправа «Мій ресурсний профіль». Учасники ідентифікують власні ресурси й чинники вразливості.

6. Домашнє завдання: ведення щоденника стресових реакцій для усвідомлення закономірностей і тригерів.

Заняття № 2
Емоційна регуляція та стабілізація

Мета: навчити учасників технік саморегуляції, зменшення напруження та керування емоційними станами.В

Вступна частина. Тренер встановлює психологічно безпечну атмосферу та роз’яснює важливість навичок емоційної саморегуляції для подолання хронічного стресу, який характерний для сімей військовослужбовців. Учасники отримують можливість коротко поділитися власним досвідом переживання стресу.

Методи і техніки:

1. Техніка «дихання 4–6». Тренування подовженого видиху як інструменту фізіологічного зниження тривоги.

2. Grounding-техніки («5–4–3–2–1»). Спрямовані на стабілізацію та повернення в «тут-і-зараз».

3. Тілесноорієнтовані практики. Усвідомлення напруги, мікрорелаксації, заземлення через тіло.

4. «Емоційна мапа». Робота з усвідомленням спектру емоцій, формування здатності розрізняти інтенсивність та якість емоційних станів.

5. Вправа «Емоційний термометр». Визначення власного рівня напруження та формування індивідуальних стратегій стабілізації.

Підсумок заняття. Учасники обговорюють, які техніки виявилися найбільш ефективними. Тренер узагальнює засвоєні стратегії, підкреслює їх практичну цінність та пропонує учасникам спробувати застосовувати одну з технік щоденно до наступної зустрічі.
Завдання № 3
Когнітивна гнучкість: робота зі стресовими думками

Мета: знизити інтенсивність дезадаптивних думок, розвинути здатність до альтернативного мислення.

Вступна частина. Тренер актуалізує проблему впливу автоматичних та дезадаптивних думок на емоційний стан учасників, пояснює роль когнітивної гнучкості як ключового чинника резильєнтності. Учасникам пропонується коротко поділитися прикладами стресових думок, що супроводжують їх у повсякденному житті, після чого тренер формує безпечний психологічний простір для опрацювання цих переживань.
Методики та форми роботи:

1. ABC-модель (за А. Еллісом). Аналіз взаємозв’язку між подією, думками та емоційними реакціями.

2. Рефреймінг ситуацій. Навчання переосмисленню стресових подій з альтернативних позицій.

3. Робота з катастрофізацією. Виявлення перебільшених негативних очікувань та їх корекція.

4. Техніка «Зупинка думки». Припинення нав’язливих потоків думок і перехід до конструктивних дій.

5. Аналіз автоматичних думок. Використання бланків когнітивної реструктуризації.

Підсумок заняття. Наприкінці заняття учасники обговорюють, які техніки виявилися для них найбільш ефективними у зменшенні інтенсивності автоматичних думок. Тренер узагальнює засвоєні прийоми когнітивної реструктуризації, підкреслює важливість регулярного тренування навичок альтернативного мислення та мотивує учасників застосовувати їх у повсякденних ситуаціях.
Завдання № 4
Смислотворення і відновлення внутрішньої опори

Мета: допомогти учасникам усвідомити власні життєві смисли, зміцнити почуття внутрішньої стабільності та сформувати базу для підвищення самоефективності.
Вступна частина. Тренер підкреслює значення смислотворчих процесів для подолання стресу й збереження життєвої стійкості. Учасникам пропонується задуматися над тим, що підтримує їх внутрішньо навіть у періоди невизначеності. Створюється атмосфера довіри, що сприяє рефлексивній роботі та усвідомленню власних цінностей.
Вправи та техніки:

1. Вправа «Смисловий колаж». Учасники створюють візуальну карту власних життєвих опор та джерел мотивації.

2. Техніка «Мої сильні сторони» (VIA Character Strengths). Усвідомлення індивідуальних якостей, що сприяють стійкості.

3. Робота з життєвими цілями. Формування конкретних і досяжних цілей, що підсилюють внутрішню опору.

4. Техніка «Сходи майбутнього». Планування поступового руху до бажаних змін, визначення реалістичних кроків.

Підсумок заняття. Учасники діляться висновками про ті смисли, що допомагають їм залишатися стійкими. Тренер узагальнює результати виконаних вправ, підкреслює значення внутрішніх опор та сильних сторін для резильєнтності та рекомендує продовжувати роботу над індивідуальними життєвими цілями.
Заняття № 5

Сімейна взаємодія та емоційна підтримка

Мета заняття: зміцнити сімейну згуртованість, навчити учасників методів конструктивної комунікації, підвищити рівень емоційної підтримки в родині.

Вступна частина. Тренер звертає увагу на роль сімейної системи як фундаментального джерела психологічної стійкості, пояснює значення підтримувальних комунікаційних стратегій у періоди стресу. Учасників запрошують описати, які форми підтримки вони отримують у родині та які труднощі найчастіше виникають у взаємодії.

Методи та вправи:

1. Вправа «Мій сімейний ресурс». Учасники визначають, що саме в їхній сімʼї підтримує їх у часи стресу.

2. Техніка «Активне слухання». Пари учасників упродовж 5 хвилин чергуються у ролях «мовця» і «слухача», відпрацьовуючи техніки перефразування, уточнення та валідації емоцій.

3. Рольова вправа «Складна розмова». Відпрацювання комунікації за принципами ненасильницького спілкування М. Розенберга (NVC).

4. Міні-лекція «Адаптивні ролі в сімʼї під час стресу»

Пояснення концепцій Ф. Волш: гнучкі ролі, відкритість у спілкуванні, емоційна підтримка.

5. Групова вправа «Коло довіри». Створення безпечної атмосфери, відновлення почуття приналежності.

Підсумок заняття. Після виконання вправ учасники формулюють висновки щодо способів посилення емоційної підтримки в родині. Тренер наголошує на важливості емпатичного слухання, відкритої комунікації та гнучкого розподілу сімейних ролей, фіксуючи, які інструменти кожен учасник може застосовувати вже зараз.

Завдання № 6
Соціальна підтримка та взаємодія в спільноті
Мета: розширити соціальні ресурси та сформувати усвідомлене ставлення до використання зовнішньої підтримки.

Вступна частина. Тренер наголошує на значенні соціального оточення як одного з ключових предикторів резильєнтності. Учасникам пропонується згадати, які форми зовнішньої підтримки були для них корисними у минулому, та проаналізувати власні бар’єри у зверненні по допомогу.
Методичне наповнення:

1. Вправи «Моя соціальна мережа». Учасники створюють карту людей і інституцій, що можуть бути джерелами підтримки (друзі, волонтери, громада, фахівці).

2. Вправа «Лист вдячності». Розвиток позитивного афекту та емоційного зв’язку – одна з технік позитивної психології.

3. Робота з бар’єрами до звернення по допомогу. Когнітивне переосмислення переконань: «Я маю справлятися сам» → «Звернення по допомогу є свідченням сили».

4. Міні-лекція «Соціальний капітал як компонент резильєнтності» (див. додаток Д).
Підсумок заняття. Наприкінці учасники презентують власні карти соціальних зв’язків та усвідомлюють можливості їх розширення. Тренер підсумовує значення соціального капіталу, акцентує увагу на переосмисленні установок щодо взаємодії з громадою та пропонує відстежувати нові джерела підтримки протягом наступного тижня.
Заняття № 7

Розвиток самоефективності та впевненості у власних силах
Мета: підвищити рівень самоефективності як ключового предиктора резильєнтності та адаптації. (Узгоджується з емпіричними результатами розділу 2, де саме цей компонент продемонстрував значущі кореляції з резильєнтністю).

Вступна частина. Тренер пояснює роль самоефективності як ключового чинника резильєнтності та адаптації, демонструє взаємозв’язок між упевненістю у власних здібностях та стресостійкою поведінкою. Учасники пригадують ситуації, у яких їм уже вдавалося ефективно долати труднощі, що створює позитивний емоційний фон для подальшої роботи.

Техніки та вправи:

1. Вправа «Мої успіхи у складних ситуаціях»

Учасники згадують минулі кризи, які вони успішно подолали, і виявляють особисті ресурси, що цьому сприяли.

2. Техніка «Я-послання майбутньому собі»

Формування внутрішньої опори і віри у здатність справлятися зі стресом.

3. Вправа «Сходи самоефективності». Поступові кроки від «я не можу» → «я пробую» → «я можу».

4. Когнітивна робота зі стереотипами безсилля. Трансформація переконань: «Я не впораюся, поки чоловік на фронті» → «Я вже справляюся з багатьма викликами».

Підсумок заняття. Учасники діляться усвідомленнями щодо своїх сильних сторін та внутрішніх ресурсів. Тренер узагальнює техніки, спрямовані на зміцнення самоефективності, підкреслює прогрес кожного та пропонує продовжувати практику «кроків упевненості» у повсякденних ситуаціях.
Заняття № 8
Стратегії подолання стресу та формування життєстійкості

Мета: навчити учасників адаптивних стратегій подолання, зміцнити внутрішні ресурси життєстійкості.

Вступна частина. Тренер вводить учасників у тему копінг-стратегій, пояснює відмінність між адаптивними та дезадаптивними способами реагування. Учасникам пропонується пригадати типові стресові ситуації й визначити, які стратегії вони використовують найчастіше. Це сприяє усвідомленню поведінкових патернів, що потребують корекції.
Зміст заняття:

1. Міні-лекція «Проблемно-орієнтовані та емоційно-орієнтовані стратегії» (див. додаток Е).

2. Вправа «Колесо контролю». Учасники визначають, на що вони можуть впливати, а що варто відпустити – зниження рівня тривоги.

3. Аналіз життєвих ситуацій «Що я можу зробити зараз?»Груповий розбір досвіду, пошук конструктивних дій.

4. Техніка «План турботи про себе». Створення індивідуальної карти поведінкових стратегій у стресові періоди.

Підсумок заняття. Учасники рефлексують щодо того, які стратегії подолання виявилися для них найефективнішими. Тренер узагальнює ключові принципи адаптивних копінгів, підкреслює значення прийняття неконтрольованих факторів та пропонує практикувати план «турботи про себе» упродовж наступного тижня.
Завдання № 9
Інтеграція навичок та побудова особистого плану резильєнтності
Мета: закріпити здобуті навички, сформувати індивідуальний план підтримання резильєнтності.

Вступна частина. Тренер наголошує на важливості інтеграції всіх здобутих навичок у цілісний підхід до підвищення резильєнтності. Учасникам пропонується пригадати, які техніки з попередніх занять виявилися найкориснішими, та підготуватися до створення індивідуального плану стійкості.

Техніки та вправи:

1. Вправа «Мій паспорт резильєнтності». Документ, що містить: мої ресурси; – мої способи саморегуляції; мої соціальні опори; мої життєві смисли.

Учасникам пропонується створити структурований «паспорт», який містить чотири обов’язкові блоки: «мої ресурси» – учасник визначає як внутрішні ресурси (сильні сторони, адаптивні переконання, досвід подолання труднощів), так і зовнішні (матеріальні умови, доступні форми підтримки, позитивні життєві події); «мої способи саморегуляції» – фіксуються перевірені індивідуальні техніки емоційної стабілізації: дихальні вправи, тілесні практики, методи когнітивної зміни оцінки, техніки заземлення, особисті ритуали спокою; «мої соціальні опори» – кожен учасник визначає найближчих людей і структурні джерела підтримки: сім’ю, друзів, колег, спільноту, громадські або релігійні організації, інституції допомоги; «мої життєві смисли» – учасник формулює ключові особистісні цінності, мотиви та сенсові орієнтири, які забезпечують внутрішню стійкість (це можуть бути цілі, що стосуються сім’ї, професійного розвитку, служіння іншим, духовних переконань). Створений документ виконує функцію «особистого ресурного профілю», до якого учасник може повертатися у складні періоди, коригуючи його відповідно до змін у житті.

2. Вправа «30 днів стійкості». Учасники створюють індивідуальний план на 30 днів, що передбачає: визначення трьох ключових цілей, пов’язаних із зміцненням власної стійкості (наприклад, розвиток навичок саморегуляції, покращення комунікації в сім’ї, розширення соціальних зв’язків, впровадження практик турботи про себе):

- формування конкретних щоденних або щотижневих кроків (учасник має прописати мінімальні, але систематичні дії, які можна виконувати навіть в умовах підвищеного стресу; це можуть бути короткі ритуали турботи, когнітивні вправи, техніки релаксації, соціальні контакти, організаційні завдання);

- визначення індикаторів прогресу (для кожної цілі вказуються критерії, що дозволяють оцінювати зміни: емоційний стан, частота застосування навичок, покращення взаємодії з близькими, рівень енергетичного ресурсу);

- аналіз можливих бар’єрів і способів їх подолання (учасники передбачають труднощі (висока втома, нестача часу, зовнішні стресові фактори) та формулюють стратегії їхнього нейтралізування, що допомагає зменшити ризик зриву плану);

- система самооцінювання (рекомендовано щотижня коротко фіксувати, що вдалося виконати, а що потребує корекції, забезпечуючи гнучкість і самопідтримку в процесі реалізації плану).

3. Групове обговорення: інтеграція навичок у реальному житті.
Підсумок заняття. Після виконання вправ учасники презентують власні «паспорти резильєнтності» та плани «30 днів стійкості». Тренер підкреслює значення систематичної роботи та формування довгострокових цілей, а також заохочує підтримувати зв’язок і взаємопідтримку після завершення програми.

Завдання № 10

Завершення програми, оцінювання змін, зворотний зв’язок
Мета: підбити підсумки, оцінити прогрес, активізувати підтримувальні соціальні зв’язки.

Вступна частина. Тренер створює атмосферу підбиття підсумків, пояснює значення ретроспективного аналізу та самооцінювання для закріплення прогресу. Учасникам пропонується пригадати, з якими очікуваннями вони приходили на програму та які зміни помітили у собі протягом занять.

Зміст завдання:

1. Підсумкова діагностика

2. Обговорення змін, досягнень і труднощів
3. Вправа «Колесо резильєнтності: до і після». Графічний аналіз прогресу.

4. Створення групи взаємопідтримки (телеграм-канал, чат). Продовження соціального ресурсу після завершення програми.

5. Ритуал завершення. «Символ стійкості». Кожен учасник створює власний символ або метафору своєї стійкості.

Підсумок заняття. Після аналізу результатів діагностики та виконання завершальних вправ учасники формулюють власні висновки щодо особистісного розвитку та підвищення резильєнтності. Тренер узагальнює досягнення групи, підкреслює значення підтримувальних зв’язків та завершує програму символічним ритуалом, спрямованим на закріплення здобутого досвіду.

Оцінювання ефективності є необхідним етапом упровадження психологічних інтервенцій і забезпечує наукову валідність програми, адже воно дозволяє визначити динаміку змін резильєнтності, уточнити чинники, що впливають на результат, та оцінити дієвість тренінгових методів. Ефективність програми розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців має оцінюватися за допомогою валідних, науково обґрунтованих психодіагностичних методик та якісних процедур аналізу.

Етичні засади впровадження тренінгової програми ґрунтуються на положеннях Кодексу етики психолога України та міжнародних принципах, визначених Американською психологічною асоціацією, що забезпечує відповідність програми сучасним стандартам професійної діяльності. Участь у тренінгу має бути виключно добровільною, а кожен учасник повинен надати інформовану згоду на участь у програмі та використання отриманих даних у межах, визначених етичними нормами.

Надзвичайно важливим є дотримання конфіденційності, що передбачає захист персональних даних та результатів психодіагностики, які не можуть передаватися третім особам без окремої згоди учасників. Упровадження програми також спирається на принцип «не нашкодь», відповідно до якого тренер зобов’язаний уникати застосування технік або втручань, здатних спричинити ретравматизацію чи інші психологічні ускладнення.

Забезпечення психологічної безпеки в тренінговій групі є ще однією ключовою вимогою. Тренер має створити атмосферу, вільну від осудження, дискримінації, стигматизації чи будь-якого примусу, сприяючи довірі та відкритому обговоренню. Не менш суттєвою умовою є компетентність фахівця, який реалізує програму: проведення занять має здійснювати кваліфікований тренер із відповідною освітою, спеціальною підготовкою та досвідом роботи з травмою і сім’ями військовослужбовців. Такий підхід забезпечує професійність, етичність і безпечність усіх етапів впровадження програми психологічного тренінгу.
Ефективність упровадження тренінгової програми значною мірою залежить від дотримання низки методичних умов, що забезпечують якість її проведення. Насамперед важливою є кваліфікація ведучого, який повинен мати вищу психологічну освіту, спеціалізовану підготовку в одному з напрямів доказової психотерапії (зокрема когнітивно-поведінкової терапії, програм MBSR чи позитивної терапії), а також практичний досвід роботи з військовослужбовцями або членами їхніх сімей. Наявність таких компетенцій гарантує професійне й безпечне ведення тренінгового процесу.

Не менш значущим є матеріально-організаційне забезпечення, яке створює умови для повноцінної взаємодії учасників. Проведення занять потребує просторого приміщення зі стільцями, розташованими по колу, а також наявності фліпчарту, маркерів, наліпок та інших засобів візуалізації. У разі проведення програми в дистанційному форматі необхідно використовувати надійні онлайн-платформи, такі як Zoom чи аналогічні сервіси, які підтримують функцію створення підгруп, що забезпечує ефективну групову роботу. Для результативного проведення програми важливим є також використання належного методичного забезпечення. До комплекту матеріалів входять робочі зошити учасників, щоденники емоцій, бланки для виконання вправ, картки самооцінювання після кожного заняття, а також методичні рекомендації для тренера. Сукупність цих матеріалів сприяє структурованості тренінгу, послідовності формування навичок та підтримці рефлексивного процесу учасників.

Подальша імплементація тренінгової програми розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців передбачає низку стратегічних напрямів. Насамперед доцільним є інтегрування програми у діяльність спеціалізованих установ, що надають підтримку військовослужбовцям і їхнім родинам. Йдеться, зокрема, про центри соціальних служб, центри психологічної підтримки ветеранів, а також про державні та волонтерські ініціативи, що працюють у сфері психосоціального супроводу.

Важливим напрямом є розроблення поглибленого формату програми, який може передбачати проведення супервізійних груп, груп розвитку навичок та додаткових модулів, спрямованих на підвищення травмостійкості. Такий підхід сприятиме закріпленню отриманих результатів та подальшому зміцненню резильєнтності учасників. Важливо також передбачити можливість впровадження сімейних сесій, зокрема окремих модулів для пар або для батьків і дітей. Це забезпечить цілісне опрацювання сімейної динаміки та сприятиме формуванню стійких моделей взаємодії у стресових умовах.

Окремої уваги потребує підготовка фахівців, здатних ефективно реалізовувати програму. Доцільним є створення спеціалізованої навчальної програми для сертифікації тренерів із розвитку резильєнтності сімей військовослужбовців, що забезпечить стандартизацію підходів та підвищення якості надання послуг.

Висновки до розділу 3

Розроблена тренінгова програма розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців «Стійкі разом» є комплексним, багаторівневим психологічним втручанням, спрямованим на зміцнення внутрішніх і зовнішніх ресурсів особистості та сімейної системи в умовах тривалого воєнного стресу. Програма складається з 10 занять тривалістю 90 хвилин кожне, що забезпечує системний підхід до формування стійкості та глибоке опрацювання кожного компонента.

Її структура базується на сучасних теоретичних підходах до розуміння резильєнтності, а зміст визначений результатами емпіричного дослідження, проведеного в межах магістерської роботи. Програма охоплює ключові компоненти стійкості – емоційну регуляцію, когнітивну гнучкість, соціальну підтримку, смислотворення, самоефективність – і спрямована на їх практичний розвиток.

У межах занять використовувалися групові дискусії, кейс-стаді, рольові ігри, психологічні вправи на розвиток емоційної регуляції, техніки когнітивної перебудови, медитативні та дихальні практики, арт-терапевтичні вправи, а також завдання для опрацювання сімейної комунікації та планування ресурсів. Системність програми забезпечує її ефективність, а використання науково валідних діагностичних методик дозволяє оцінити результати та підтвердити позитивний вплив тренінгу на рівень резильєнтності учасників.

Запропонована програма може бути використана у практиці психологів закладів підтримки військових, у громадських організаціях, центрах соціальних служб, а також у середовищі волонтерських та ветеранських ініціатив.


ВИСНОВКИ
1. У магістерській роботі здійснено комплексне теоретичне та емпіричне дослідження психологічних чинників резильєнтності членів сімей військовослужбовців в умовах війни, що дозволило глибше розкрити специфіку психологічної адаптації особистості в ситуації тривалого воєнного стресу та обґрунтувати напрями ефективної психологічної підтримки. 1. Проведений теоретичний аналіз наукових джерел засвідчив, що резильєнтність у сучасній психологічній науці розглядається як динамічний, багатовимірний феномен, який формується у процесі взаємодії особистісних ресурсів та зовнішніх умов життєдіяльності. На відміну від традиційних уявлень про психологічну стійкість як відносно стабільну рису особистості, сучасні підходи трактують резильєнтність як здатність до адаптації, відновлення та збереження психологічного функціонування в умовах тривалих і повторюваних стресових впливів. 

2. У контексті війни резильєнтність набуває особливої значущості, оскільки члени сімей військовослужбовців перебувають у стані хронічного емоційного напруження, що поєднує страх за життя близької людини, невизначеність майбутнього, порушення звичного способу життя та обмеження соціальних ресурсів. Такі умови створюють підвищений ризик розвитку тривожних, депресивних і психосоматичних проявів, а також дестабілізації сімейної системи загалом. На основі аналізу наукових джерел було визначено, що провідними психологічними чинниками резильєнтності є емоційна регуляція, когнітивна гнучкість, здатність до позитивного переосмислення досвіду, рівень самоефективності, наявність соціальної підтримки та сформованість смисложиттєвих орієнтацій. Зазначені чинники виконують функцію внутрішніх і зовнішніх ресурсів, які пом’якшують негативний вплив воєнного стресу та сприяють психологічному відновленню.

3. Емпіричне дослідження дозволило виявити особливості рівня резильєнтності членів сімей військовослужбовців та психологічні чинники, що з нею пов’язані. Отримані результати свідчать про наявність суттєвих індивідуальних відмінностей у здатності до психологічної адаптації, що зумовлено різним рівнем розвитку емоційної саморегуляції, тривожності, самоефективності та доступності соціальної підтримки. Було встановлено, що низький рівень резильєнтності асоціюється з підвищеною ситуативною та особистісною тривожністю, емоційною нестабільністю, відчуттям безпорадності та зниженням віри у власні можливості впливати на життєві обставини. 

4. Отримані емпіричні дані підтвердили гіпотезу дослідження про те, що резильєнтність членів сімей військовослужбовців в умовах війни зумовлюється сукупністю психологічних чинників, а не одним окремим показником. Особи з низьким рівнем резильєнтності частіше демонструють труднощі в регуляції емоційних станів, схильність до катастрофізації подій і звуження поведінкових стратегій у складних ситуаціях. Водночас високий рівень резильєнтності характеризується сформованістю навичок емоційної регуляції, здатністю до когнітивної гнучкості та адаптивного переосмислення стресових подій, наявністю внутрішнього локусу контролю та активним використанням соціальної підтримки. Особи з високим рівнем резильєнтності виявляють більшу здатність зберігати психологічну рівновагу, підтримувати функціонування сімейних ролей і знаходити ресурси для подолання труднощів навіть у ситуації тривалої воєнної загрози. Одержані результати емпіричного дослідження засвідчили необхідність запровадження комплексного підходу до психологічної підтримки, який поєднує роботу з емоційною сферою, когнітивними установками та соціальними ресурсами.

5. На основі результатів теоретичного та емпіричного етапів було розроблено програму розвитку резильєнтності членів сімей військовослужбовців, яка є багаторівневим психологічним втручанням, спрямованим на зміцнення внутрішніх і зовнішніх ресурсів особистості. Програма ґрунтується на сучасних наукових підходах до розуміння резильєнтності та враховує специфіку воєнного стресу. Розроблена програма передбачає поетапну роботу з емоційною регуляцією, розвитком когнітивної гнучкості, підвищенням рівня самоефективності, формуванням навичок усвідомлення власних ресурсів і розширенням системи соціальної підтримки. Використання групових форм роботи, психоосвітніх компонентів, елементів когнітивно-поведінкових і ресурсно-орієнтованих підходів забезпечує її комплексний та практично спрямований характер. Узагальнюючи результати магістерської роботи, можна стверджувати, що розвиток резильєнтності членів сімей військовослужбовців є провідним напрямом психологічної підтримки в умовах війни. Резильєнтність виступає не лише індивідуальним ресурсом особистості, а й чинником стабільності сімейної системи та соціальної стійкості загалом.

Практичне значення результатів дослідження полягає в можливості використання отриманих висновків у діяльності практичних психологів, соціальних працівників, кризових центрів і громадських організацій, які працюють із сім’ями військовослужбовців. Запропонована програма може бути адаптована до різних форматів психологічної допомоги та використана як профілактичний і реабілітаційний інструмент. 

Перспективи подальших досліджень вбачаються у поглибленому вивченні довготривалих наслідків воєнного стресу для сімей військовослужбовців, аналізі ефективності різних форм психологічних інтервенцій, а також у розробці диференційованих програм підтримки з урахуванням вікових, гендерних і соціальних особливостей. Отримані результати підтверджують актуальність і практичну значущість дослідження та створюють наукове підґрунтя для подальшого розвитку психологічної допомоги членам сімей військовослужбовців в умовах воєнного часу.
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ДОДАТКИ
Додаток А

Шкала резильєнтності Коннора – Девідсона (CD-RISC, 2003)
Інструкція. Опитування проводиться з метою дослідження особистої стресостійкості. Опитування є добровільним і анонімним. Будь ласка, вкажіть, наскільки Ви погоджуєтеся з такими твердженнями, оцінюючи свій досвід за минулий місяць. Якщо та чи інша ситуація не мала місця останнім часом, як би Ви, на Вашу думку, почувалися за таких обставин? За кожним питанням слід обрати один варіант відповіді (1-5), який записати у бланку відповідей під номером питання. Відповіді мають бути на всі питання. Дякуємо за Ваш час та відповіді! 
1. Я здатний адаптуватися, коли відбуваються зміни: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
2. Я можу впоратися з усім, що трапляється на моєму шляху: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
3. Я намагаюся бачити гумористичну сторону речей, коли стикаюся з проблемами: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно.
4. Подолання стресу може зробити мене сильнішим: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
5. Я схильний відновлюватися після хвороби, травми чи інших труднощів: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
6. Я вірю, що можу досягти своїх цілей, навіть якщо є перешкоди: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
7. Під тиском я залишаюся зосередженим і чітко мислю: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
8. Мене нелегко розчарувати невдачею: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно.
9. Я вважаю себе сильною людиною, коли маю справу з життєвими викликами та труднощами: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно. 
10. Я здатний справлятися з неприємними або болючими почуттями, такими як смуток, страх і гнів: 
0 - зовсім не вірно; 1 - рідко вірно; 2 - іноді вірно; 3 - часто вірно; 4 - майже завжди вірно.
Бланк відповідей
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Додаток Б

Тест життєстійкості Мадді (Personal Views Survey, PVS III-R)

Прочитайте наступні твердження і виберіть той варіант відповіді («ні», «швидше ні, ніж так», «швидше так, ніж ні», «так»), який найкраще відображає Вашу думку. Тут немає правильних чи неправильних відповідей, оскільки важлива тільки Ваша думка. Прохання працювати в темпі, довго не замислюючись над відповідями. Відповідайте послідовно, не пропускаючи запитань.

Тестовий матеріал

	№ з/п
	Твердження
	Ні
	Швидше ні, чим так
	Швидше так, чим ні
	Так

	1.
	Я часто не впевнений у власних рішеннях
	
	
	
	

	2.
	Іноді мені здається, що нікому немає до мене діла
	
	
	
	

	3.
	Части, навіть добре виспавшись, я насилу заставляю себе встати з ліжка
	
	
	
	

	4.
	Я постійно зайнятий і мені це подобається
	
	
	
	

	5.
	Я я віддаю перевагу «плити за течією»
	
	
	
	

	6.
	Я змінюю свої плани в залежності від обставин
	
	
	
	

	7.
	Мене дратують події, через які я змушений змінювати свій розпорядок дня
	
	
	
	

	8.
	Непередбачені труднощі часом дуже втомлюють мене
	
	
	
	

	9.
	Я завжди контролюю ситуацію настільки, наскільки це необхідно.
	
	
	
	

	10.
	Іноді я так втомлююся, що вже ніщо не може зацікавити мене.
	
	
	
	

	11.
	Іноді все, що я роблю, здається мені марним.
	
	
	
	

	12.
	Я намагаюся бути в курсі всього, що відбувається навколо мене.
	
	
	
	

	13.
	Синиця в руках краще, ніж журавель у небі.
	
	
	
	

	14.
	Увечері я часто відчуваю себе розбитим.
	
	
	
	

	15.
	Я вважаю за краще ставити перед собою мету мети і досягати її.
	
	
	
	

	16.
	Іноді мене лякають думки про майбутнє.
	
	
	
	

	17.
	Я завжди впевнений, що зможу втілити те, що задумав.
	
	
	
	

	18.
	Мені здається, я не живу повним життям, а граю лише роль.
	
	
	
	

	19.
	Мені здається, якби в минулому я мав менше розчарувань і негараздів, мені було б зараз легше жити на світі.
	
	
	
	

	20.
	Проблеми, що виникають, часто здаються мені нерозв'язними.
	
	
	
	

	21.
	Зазнавши поразки, я намагатимусь взяти реванш.
	
	
	
	

	22.
	Я люблю знайомитися з новими людьми.
	
	
	
	

	23.
	Коли хтось скаржиться, що життя нудне, це означає, що він просто не вміє бачити цікаве.
	
	
	
	

	24.
	Мені завжди є чим зайнятися.
	
	
	
	

	25.
	Я завжди можу вплинути на результат того, що відбувається довкола.
	
	
	
	

	26.
	Я часто жалкую про те, що вже зроблено.
	
	
	
	

	27.
	Якщо проблема потребує великих зусиль, я волію відкласти її до кращих часів.
	
	
	
	

	28.
	Мені складно зближуватись з іншими людьми.
	
	
	
	

	29.
	Як правило, оточуючі слухають мене уважно.
	
	
	
	

	30.
	Якби я міг, я багато чого змінив би в минулому.
	
	
	
	

	31.
	Я часто відкладаю на завтра те, що важко здійснити, або те, в чому я не впевнений.
	
	
	
	

	32.
	Мені здається, життя походить повз мене.
	
	
	
	

	33.
	Мої мрії рідко справджуються.
	
	
	
	

	34.
	Несподіванки дарують мені інтерес до життя.
	
	
	
	

	35.
	Іноді мені здається, що всі мої зусилля марні.
	
	
	
	

	36.
	Часом я мрію про спокійне розмірене життя.
	
	
	
	

	37.
	Мені не вистачає завзяття закінчити почате.
	
	
	
	

	38.
	Буває, що життя здається мені нудним і безбарвним.
	
	
	
	

	39.
	У мене немає можливості впливати на неочікувані проблеми.
	
	
	
	

	40.
	Оточуюючі мене недооцінюють.
	
	
	
	

	41.
	Як правило, я працюю із задоволенням.
	
	
	
	

	42.
	Іноді я відчуваю себе зайвим навіть серед друзів.
	
	
	
	

	43.
	Буває, на мене навалюється стільки проблем, що просто руки опускаються.
	
	
	
	

	44.
	Друзі поважають мене за завзятість і непохитність.
	
	
	
	

	45.
	Я охоче берусь до втілення нових ідей.
	
	
	
	



Додаток В

Багатомірна шкала сприйняття соціальної підтримки (MOS Social Support Survey), україномовний варіант Ю. Б.Мельник, А. В. Стаднік

Інструкція: Опитування проводиться з метою дослідження особистого самопочуття. Опитування є добровільним і анонімним. Ми зацікавлені в тому, що ви думаєте щодо кожного з наступних тверджень. Уважно прочитайте кожне твердження і виберіть цифру відповідно до того, як ви оцінюєте твердження щодо себе, якщо: 0 - ви дуже не згодні, 1 - ви не згодні, 2 - ви трохи не згодні, 3 - якщо ви нейтральні, 4 - ви злегка згодні, 5 - ви згодні, 6 - ви дуже згодні. Відповіді мають бути на всі питання. Дякуємо за Ваш час та відповіді! 

1. Є хтось, хто поряд, коли я в біді.

 - 0 – «ви дуже не згодні»; 
- 1 – «ви не згодні»; 
- 2 – «ви трохи не згодні»; 
- 3 – «якщо ви нейтральні»; 
- 4 – «ви злегка згодні»; 
- 5 – «ви згодні»; 
- 6 – «ви дуже згодні». 

2. Є хтось, з ким я можу розділити свої біди і радощі. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

3. Моя сім'я насправді хоче мені допомогти. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

4. Я отримую емоційну підтримку, в якій маю потребу, від моєї сім'ї. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

5. У мене є хтось, з ким я відчуваю себе добре. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

6. Мої друзі насправді намагаються мені допомогти. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

7. Я можу розраховувати на моїх друзів, коли мені погано. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

8. Я можу говорити про мої проблеми з моєю сім'єю. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

9. У мене є друзі, з якими я можу розділити свої біди і радощі. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

10. Є хтось особливий в моєму житті, кого турбують мої почуття. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

11. Моя сім'я хоче допомогти мені в прийнятті рішень. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 

12. Я можу говорити про мої проблеми з моїми друзями. 

- 0 – «ви дуже не згодні»; 

- 1 – «ви не згодні»; 

- 2 – «ви трохи не згодні»; 

- 3 – «якщо ви нейтральні»; 

- 4 – «ви злегка згодні»; 

- 5 – «ви згодні»; 

- 6 – «ви дуже згодні». 
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Додаток Д

Стандартизоване напівструктуроване інтерв’ю з членами сімей військовослужбовців

Мета інтерв'ю: Збір інформації про психологічні особливості функціонування сімей військовослужбовців, їхні адаптаційні стратегії, виклики та потреби в умовах військового конфлікту.

Інструкція для інтерв'юера. Дотримуйтеся послідовності тематичних блоків, але будьте готові до гнучкості. Використовуйте відкриті питання для заохочення розгорнутих відповідей. Застосовуйте уточнюючі питання (наприклад, "Не могли б Ви розповісти про це детальніше?", "Що саме Ви відчували тоді?", "Яким чином це вплинуло на...?") для отримання глибинної інформації. Підтримуйте нейтральну позицію, виявляйте емпатію та не оцінюйте відповіді респондента. Забезпечте конфіденційність та комфортну атмосферу. Перед початком інтерв'ю обов'язково отримайте інформовану згоду та дозвіл на аудіозапис.

Сценарій інтерв'ю

Частина I: Вступ та інформована згода (обов'язково)

1. Привітання: Доброго дня/вечора. Дякую, що погодилися взяти участь у нашому дослідженні.

2. Представлення: Мене звуть [Ваше ім'я], я [Ваша посада/статус]. Ми проводимо дослідження, присвячене психологічним аспектам життя сімей військовослужбовців в сучасних умовах. Наша мета – краще зрозуміти виклики, з якими ви стикаєтеся, та знайти способи ефективної підтримки.

3. Пояснення формату: Це буде розмова у форматі інтерв'ю. Я ставитиму питання, а Ви, будь ласка, відповідайте максимально відкрито та щиро. Ваші відповіді дуже цінні для нас.

4. Конфіденційність та анонімність: Хочу наголосити, що вся інформація, яку Ви надасте, є суворо конфіденційною. Ваші особисті дані не будуть розголошені. Усі зібрані матеріали будуть використовуватися лише для наукового аналізу узагальнено, без зазначення імен чи інших ідентифікуючих даних.

5. Право відмови: Ви маєте повне право відмовитися відповідати на будь-яке питання або припинити інтерв'ю в будь-який момент без пояснення причин.

6. Аудіозапис: З Вашого дозволу, для зручності та точності фіксації інформації, я хотів би записати нашу розмову на диктофон. Запис буде використовуватися лише для транскрипції та подальшого аналізу дослідниками, після чого буде видалений. Чи даєте Ви згоду на аудіозапис?  Так / Ні (якщо ні, інтерв'юер веде детальні записи вручну)

7. Інформована згода: Чи готові Ви розпочати інтерв'ю після всіх пояснень?

Частина II: Основні тематичні блоки

Блок 1: Початок служби та перші зміни

1. Коли і за яких обставин Ваш член сім'ї [уточнити: чоловік/дружина] розпочав військову службу або був мобілізований?

2. Які були Ваші перші емоції та думки, коли дізналися про його/її рішення/мобілізацію?

3. Які зміни одразу відбулися у Вашому повсякденному житті, функціонуванні сім'ї?

4. Як Ви особисто та інші члени сім'ї адаптувалися до цих початкових змін?

Блок 2: Життя сім'ї під час служби військовослужбовця

1. Як відбувається Ваше спілкування з військовослужбовцем зараз? Наскільки часто? Яким чином?

2. Які основні виклики чи труднощі Ви відчуваєте у повсякденному житті як член сім'ї військовослужбовця? (Наприклад, фінансові, побутові, емоційні, виховання дітей).

3. Як змінилися ролі та обов'язки у Вашій сім'ї після початку служби? Хто взяв на себе основну відповідальність?

4. Чи відчуваєте Ви зміни у Вашому соціальному житті, стосунках з друзями, родичами, колегами?

5. Як Ви справляєтеся з тривогою, очікуванням, страхом за військовослужбовця? Які емоції переважають?

6. Як ці події впливають на Ваших дітей (якщо є)? Як вони реагують? Яким чином Ви з ними спілкуєтеся на ці теми?

Блок 3: Соціальна підтримка та ресурси

1. Наскільки Ви відчуваєте підтримку з боку інших членів родини (батьків, братів/сестер тощо)?

2. Чи отримуєте Ви підтримку від друзів, колег, сусідів? Якого характеру ця підтримка?

3. Чи зверталися Ви за допомогою до громадських організацій, волонтерів, психологів, соціальних служб? Якщо так, наскільки ефективною була ця допомога?

4. Які внутрішні ресурси допомагають Вам справлятися з труднощами? (Наприклад, особистісні якості, переконання, віра).

5. Що, на Вашу думку, є найважливішим у підтримці сімей військовослужбовців? Чого не вистачає?

Блок 4: Майбутнє та очікування

1. Які Ваші думки та очікування щодо повернення військовослужбовця додому?

2. Чи обговорювали Ви з ним/нею або з іншими членами сім'ї, як зміниться життя після повернення?

3. Які Ваші побоювання або надії, пов'язані з майбутнім?

4. Що, на Вашу думку, необхідно для успішної реінтеграції військовослужбовця в сім'ю та суспільство?

Частина III: Завершення інтерв'ю

1. Чи хотіли б Ви додати щось, про що ми не говорили, але що, на Вашу думку, є важливим?

2. Чи є у Вас запитання до мене?

3. Подяка: Дуже дякую Вам за Ваш час, відвертість та цінні відповіді. Ваша участь є надзвичайно важливою для нашого дослідження.


Додаток Д
Міні-лекція на тему:

«Соціальний капітал як компонент резильєнтності»
Сьогодні ми розглянемо соціальний капітал як важливий ресурс у розвитку резильєнтності – як у індивідуальному, так і в сімейному та громадському контекстах. Соціальний капітал визначається як мережа взаємодій, довіри, соціальних зв’язків та норм, що дозволяють людям взаємодіяти, підтримувати один одного і мобілізувати ресурси у складних ситуаціях.

По-перше, соціальний капітал виступає одним із зовнішніх ресурсів резильєнтності, бо саме через соціальні зв’язки люди можуть отримувати емоційну підтримку, інформацію, практичну допомогу, доступ до ресурсів. У дослідженнях показано, що в умовах стресу чи кризи сім’ї, які мають міцні соціальні мережі або можливість звернутися по допомогу, демонструють вищу стійкість. Наприклад, у роботі Khurshid та співавторів (2023) встановлено, що «сімейний соціальний капітал» має значущий вплив на задоволеність життям через зниження психологічного стресу. 

По-друге, професорка Froma Walsh у своїх теоріях резильєнтності сім’ї підкреслює, що соціальний капітал – це не лише окремі зв’язки, але й здатність родини чи спільноти мобілізувати зовнішні ресурси, адаптуватися, використовувати підтримку. У цьому підході соціальний капітал виступає як компонент процесів організації родини: зв’язки із зовнішнім світом, використання соціальних мереж, підтримка від громадянських чи волонтерських структур.

По-третє, у контексті сімей військовослужбовців соціальний капітал набуває особливого значення: сім’я стикається з підвищеним рівнем тривоги, невизначеності, відчуження від оточення. Наявність соціальної взаємодії – через спільноти, групи підтримки, волонтерські ініціативи – може зменшити почуття ізоляції, підсилити почуття приналежності і створити простір, де переживання вважаються нормальними.

Далі виділимо три провідні аспекти соціального капіталу, релевантні для підвищення резильєнтності:

1. Містковий капітал (bridging social capital) – зв’язки між людьми або групами, які належать до різних спільнот чи мереж. Цей вид соціального капіталу сприяє доступу до нових ресурсів, інформації, можливостей (наприклад, волонтерських організацій, громадських ініціатив, платформ обміну досвідом).

2. Зв’язковий капітал (bonding social capital) – щільні внутрішні зв’язки у межах групи чи родини: довіра, підтримка, спільні цінності. У родині військовослужбовця це можуть бути взаємодія, розподіл ролей, відкритість до спілкування.

3. Використання соціального капіталу як активного ресурсу – не лише мати зв’язки, але й навчитись ними користуватися: звертатися за допомогою, долучатися до груп підтримки, створювати мережі однодумців, ділитися досвідом.

Наведу коротко докази цієї ролі: Дослідження M. Jiang (2024) показало, що сімейний соціальний капітал пов’язаний із кращим психологічним благополуччям під час пандемії COVID-19 у підлітків. Інші роботи вказують, що соціальний капітал може опосередковувати вплив стресу на адаптацію через покращення комунікації, підтримки та ресурсного залучення.

На завершення, хотів би підкреслити: соціальний капітал – це не пасивний фон, а активний ресурс, який можна розвивати й використовувати. У межах тренінгу ми будемо працювати з тим, як інтегрувати соціальні зв’язки у план побудови резильєнтності, як розвивати мережі підтримки, як звертатися по допомогу та як зміцнювати родинні й спільнотні ресурси.


Додаток Е

Міні-лекція на тему:

«Проблемно-орієнтовані та емоційно-орієнтовані стратегії 
подолання стрес»
У процесі адаптації до стресових ситуацій люди використовують різні копінг-стратегії, тобто способи поведінки та мислення, спрямовані на зменшення стресу. Згідно з теорією Lazarus та Folkman, їх можна умовно розділити на проблемно-орієнтовані та емоційно-орієнтовані.

Проблемно-орієнтовані стратегії спрямовані на активне вирішення проблеми або зміну стресової ситуації. До них належать пошук інформації, планування дій, конкретні практичні кроки щодо контролю над обставинами, комунікація з іншими для вирішення складності. Ці стратегії підвищують відчуття контролю та самоефективності, і, як показують дослідження, вони пов’язані з кращою психоемоційною адаптацією у кризових умовах.

Емоційно-орієнтовані стратегії зосереджені на регуляції власних емоцій, які виникають у відповідь на стрес. Це можуть бути релаксаційні вправи, дихальні техніки, тілесні практики, когнітивне переосмислення ситуації, емоційна підтримка від близьких або соціальних груп. Такі стратегії важливі тоді, коли ситуацію змінити неможливо або контроль над нею обмежений, і вони допомагають знизити тривожність та запобігти вигоранню.

Важливо відрізняти адаптивні та дезадаптивні копінги. Адаптивні стратегії сприяють довгостроковому збереженню психічного здоров’я та розвитку резильєнтності, тоді як дезадаптивні можуть зменшувати стрес тимчасово, але у перспективі посилюють тривогу або почуття безсилля. До дезадаптивних стратегій належать уникання проблеми, пасивне самопридушення емоцій, надмірне розмірковування або алкогольно/психоактивне зняття напруження.

Сучасні українські дослідження підтверджують, що поєднання проблемно-орієнтованих і емоційно-орієнтованих адаптивних стратегій є оптимальним для розвитку життєстійкості, особливо в умовах війни та високої невизначеності. Під час тренінгу учасники опановують конкретні техніки з обох типів копінгу, що дозволяє гнучко реагувати на стресові ситуації та підтримувати психологічну стабільність.

РЕЗИЛЬЄНТНІСТЬ (психологічна стійкість)





риса особистості (стабільність і стійкість до труднощів)





процес копінгу (динамічний процес подолання стресу, активна адаптація до змін)





адаптаційно-захистний механізм (відновлення рівноваги та стабільне функціонування)





- тісні стосунки з дорослим у дитинстві;


- якість виховання;


- ефективний холдинг у дитинстві;


- соціальна підтримка;


- наявність близьких друзів і романтичних партнерів;


- ефективність у стосунках з колегами, сусідами;


- надія, віра, сенс життя;


- оптимізм;


- позитивний настрій;


- інтелектуальний розвиток і навички розв’язання проблем;


- самоефективність;


- саморегуляція емоцій, самоконтроль;


- мотивація успіху;


- здатність до планування діяльності;


- активні копінги, що сприяють розв’язанню проблем;


- життстійкість; 


- висока та адекватна самооцінка








- особистісна риса, що зумовлює подолання стресу;


- здатність людини протистояти та адаптуватися після струсу, психотравми;


- копінгово-захисний механізм








- успішність у провідній діяльності;


- адаптивність до мінливих обставин життя;


- психологічне благополуччя;


- стресостійкість





Чинники резильєнтності





Резильєнтність





Бенефіціарний стан особистості








