












АНОТАЦІЯ 

 

Кваліфікаційна робота: 151 сторінка, 7 рисунків, 25 таблиць, 8 додатків, 93 

джерела. 

Об’єктом дослідження є резильєнтність особистості як психологічний 

феномен. 

Предмет дослідження – розвиток резильєнтності особистості як чинника 

психологічного благополуччя українських емігрантів. 

Мета дослідження полягала у теоретичному обґрунтуванні та емпіричній 

перевірці ролі резильєнтності у структурі психологічного благополуччя 

емігрантів, а також розробці та апробації програми розвитку психологічної 

резильєнтності. 

Методи дослідження: теоретичні: аналіз, порівняння, систематизація 

наукових досліджень з питань резильєнтності як чинника психологічного 

благополуччя; емпіричні: психодіагностичні методики; статистичні: U-критерій 

Манна-Вітні для порівняння груп та r-коефіцієнт кореляції Спірмена. 

Актуальність дослідження обумовлена безпрецедентними викликами, 

пов’язаними з повномасштабною збройною агресією, що призвела до масової 

вимушеної еміграції мільйонів українців за межі нашої країни. 

Під час виконання роботи було розглянуто теоретичні аспекти проблеми 

резильєнтності як чиннику психологічного благополуччя українських 

емігрантів. За результатами дослідження була розроблена програма розвитку 

резильєнтності та запобігання соціальній дезадаптації емігрантів, а також для 

підвищення професійної компетентності психологів, які працюють із наслідками 

воєнної травми та вимушеного переміщення. 

Практичне значення результатів визначається можливістю впровадження 

отриманих даних у діяльність психологічних служб, центрів підтримки 

мігрантів, громадських і волонтерських організацій, а також у сферу 

психологічного консультування українських емігрантів. Матеріали дослідження 

можуть бути використані для розробки тренінгових програм, спрямованих на 
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підвищення рівня резилієнтності українських емігрантів. 

Ключові слова: резильєнтність, психологічне благополуччя, українські 

емігранти, психологічна стійкість, когнітивно-поведінкова терапія, адаптація, 

посттравматичне зростання. 



ABSTRACT 

 

Master’s thesis: 151 pages, 7 figures, 25 tables, 8 appendices, 93 references. 

The object of the research is resilience as a psychological phenomenon of 

personality. 

The subject of the research is the development of personal resilience as a factor 

contributing to the psychological well-being of Ukrainian emigrants. 

The purpose of the study was to provide a theoretical substantiation and 

empirical verification of the role of resilience in the structure of psychological well-

being among emigrants, as well as to develop and pilot a programme for enhancing 

psychological resilience. 

Research methods included theoretical methods (analysis, comparison, and 

systematisation of scientific literature on resilience as a factor of psychological well-

being); empirical methods (psychodiagnostic instruments); and statistical methods, 

including the Mann–Whitney U test for group comparisons and Spearman’s rank 

correlation coefficient. 

The relevance of the study is determined by the unprecedented challenges 

associated with the full-scale military aggression against Ukraine, which has resulted 

in the forced emigration of millions of Ukrainians abroad. 

The study examined the theoretical foundations of resilience as a factor 

influencing the psychological well-being of Ukrainian emigrants. Based on the 

empirical findings, a resilience enhancement programme was developed aimed at 

preventing social maladjustment among emigrants and improving the professional 

competence of psychologists working with the consequences of war-related trauma and 

forced displacement. 

The practical significance of the findings lies in the potential application of the 

obtained results in the work of psychological services, migrant support centres, non-

governmental and volunteer organisations, as well as in psychological counselling for 

Ukrainian emigrants. The research materials may also be used in the development of 

training programmes aimed at strengthening resilience among Ukrainian emigrants. 
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ВСТУП 

 

Актуальність дослідження. Сучасний соціокультурний простір України 

характеризується безпрецедентними викликами, пов’язаними з 

повномасштабною збройною агресією, що призвела до масової вимушеної 

міграції мільйонів українців за межі нашої країни. Для українських емігрантів 

ситуація переїзду обтяжена не лише аккультураційним стресом, а й травмою 

війни, розлукою з близькими та невизначеністю майбутнього. У цьому контексті 

особливої ваги набуває вивчення внутрішніх ресурсів особистості, які 

дозволяють не лише адаптуватися до нових умов, а й зберігати високий рівень 

психологічного благополуччя. Таким ключовим ресурсом постає резильєнтність 

– динамічна здатність до відновлення та позитивної трансформації в умовах 

стресу. 

Актуальність дослідження обумовлюється також тим, що українці в 

умовах військових подій опинилися в умовах вимушеної еміграції, яка за своєю 

психологічною структурою докорінно відрізняється від добровільної. Якщо 

добровільна міграція зазвичай є результатом тривалого планування та 

накопичення ресурсів, то вимушений виїзд українців став актом екстреного 

порятунку, що супроводжується феноменом «розірваного життєвого шляху». 

Поєднання травми війни (безпосередньої загрози життю, звуків вибухів, 

спостереження руйнувань) та втрати звичного соціального оточення (соціальної 

смерті колишнього статусу) створює кумулятивний стрес. Необхідність 

одночасно опрацьовувати горе від втрати дому та адаптуватися до чужого 

лінгвокультурного середовища створює екстремальне навантаження на психіку 

особистості, виснажуючи її адаптаційні резерви. У цій точці критичного 

напруження саме резильєнтність постає головним медіатором адаптації та 

покращення психологічного благополуччя і задоволеності життям українських 

емігрантів на новому місці проживання. Вона виступає внутрішнім «фільтром», 

який дозволяє емігранту: по-перше, зберегти когнітивну цілісність (сприймати 

нове середовище не як ворожу загрозу, а як простір для тимчасової безпеки та 
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подальшого розвитку); по-друге, трансформувати стрес (замість занурення в 

стан вивченої безпорадності, резильєнтна особистість активує пошукову 

активність, що є фундаментом для відновлення суб’єктивного контролю над 

життям); по-третє, характеризує зв’язок із психологічним благополуччям як 

прямолінійний (благополуччя в еміграції неможливе без відчуття автономії та 

опанування середовища (за К. Ріфф), оскільки зовнішнє середовище (чужа 

країна, мова, бюрократія) спочатку є непідвладним емігранту, його внутрішня 

стійкість стає єдиним стабільним джерелом позитивного самосприйняття). 

Таким чином, розвиток резильєнтності дозволяє емігранту перейти від 

стратегії «виживання» (збереження мінімальних функцій) до стратегії 

«процвітання» (віднайдення нових цілей та інтеграції травматичного досвіду в 

оновлену структуру ідентичності). Без актуалізації цього ресурсу психологічне 

благополуччя залишається недосяжним, оскільки особистість блокується в стані 

хронічного аккультураційного стресу та депресивних переживань щодо 

втраченого минулого. 

Проблематикою резильєнтності особистості займалися та продовжують 

займатися значна кількість вітчизняних (Д. Ассонов, С. Бикова, Е. Грішин, 

К. Гуцол, С. Дмитришин, О. Кокун, О. Коновалова, Г. Лазос, С. Потопов, 

О. Станіченко, О. Хаустова, Т. Цегельник, О. Чиханцова, Н. Школіна та ін.) та 

закордонних (L. Allen, B. Becker, J. Bernard, V. Bertsia, J. Block, G. Bonanno, 

L. Carnevali, D. Cicchetti, R. Colon, S. Condly, K. Connor, D. Coutu, P. Christopher, 

J. Cutuli, J. Dalen, J. Davidson, S. Fergus, C. Figley, D. Fletcher, O. Friborg, 

P. Gooding, K. Hurtes, J. Herbers, O. Hjemdal, J. Johnson, H. Kaneko, N. Khanlou, 

A. Kremen, J. LeBlanc, L. Liebenberg, S. Luthar, M. Martinussen, A. Masten, 

J. McCleary, K. McEwen, S. Nagamine, E. Nalivaiko, M. Nayaka, R. Neman, 

A. Oshio, K. Pfingst, M. Poulou, M. Reed, J. Rosenvinge, M. Sarkar, A. Sgoifo, 

V. Sinclair, B. Smith, N. Tarrier, E. Tooley, M. Ungar, G. Wagnild, F. Walker, 

K. Wallston, K. Wiggins, P. Winwood, A. Wood, R. Wray, H. Young, M. Zimmerman 

та ін.) дослідників. Також наявна ціла низка публікацій з проблематики 

психологічного благополуччя та задоволеності життям (С. Бабатіна, Ю. Бойко-
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Бузиль, Н. Волинець, І. Галян, О. Гуляєва, Н. Каргіна, Ю. Кашлюк, 

Т. Можаровська, Ю. Олександров, О. Поліванова, О. Радько, Є. Савіцина, 

Т. Скрипаченко, Г. Хафізова, О. Чиханцова, В. Шевчук, Л. Яворовська, 

M. Argyle, N. Bradburn, A. Campbell, D. Caplovitz, A. Deaton, E. Deci, E. Diener, 

R. Emmons, S. Griffin, D. Kahneman, C. Keyes, R. Larsen, C. Ryff, R. Ryan, 

N. Schwarz та ін.). Крім того, у зв’язку з воєнними подіями останніх років 

з’являються наукові праці, що стосуються психічних станів українців під час 

війни (О. Басенко, С. Безручук, Т. Бондаренко, А. Буровицька, О. Завгородня, 

М. Заушнікова, І. Каськов, О. Кокун, О. Краєва, О. Креденцер, Н. Лозінська, 

В. Олійник, І. Пєтухова, І. Пішко, Г. Пирог, О. Романчук, М. Сироватка, 

О. Чиханцова, O. Kokun та ін.). Але малодослідженим, на нашу думку, поки що 

залишається проблема формування резильєнтності українських емігрантів та її 

роль у формуванні психологічного благополуччя. 

Об’єкт дослідження – резильєнтність особистості як психологічний 

феномен. 

Предмет дослідження – розвиток резильєнтності особистості як чинника 

психологічного благополуччя українських емігрантів. 

Мета дослідження – теоретично обґрунтувати та емпірично перевірити 

вплив рівня розвитку резильєнтності на показники психологічного благополуччя 

українських емігрантів, а також розробити практичні рекомендації щодо її 

зміцнення. 

Концептуальна гіпотеза дослідження полягає у тому, що розвиток 

резильєнтності виступає ключовим внутрішнім ресурсом покращення 

психологічного благополуччя особистості серед українських емігрантів, 

зменшуючи вплив стресових чинників еміграції та травматичного досвіду війни. 

У цьому контексті резильєнтність розглядається як динамічний процес адаптації, 

що дозволяє емігранту зберігати ментальне здоров’я навіть за умови вимушеного 

переміщення. 

Емпіричні гіпотези: 

1. Існує позитивний кореляційний зв’язок між загальним рівнем 
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резильєнтності та загальним рівнем психологічного благополуччя українських 

емігрантів: чим вища здатність до відновлення, тим вищий рівень задоволеності 

життям. 

2. Існує позитивний кореляційний зв’язок між загальним рівнем 

резильєнтності та загальним рівнем задоволеності життям українських 

емігрантів. 

3. Психологічна допомога з покращення резильєнтності українських 

емігрантів (запропонована програма) позитивно впливає на стан їх 

психологічного благополуччя (обидва показники покращуються). 

З урахуванням мети і гіпотез дослідження, його завданнями виступають 

наступні: 

- визначити теоретичну сутність феномену резильєнтності у 

психологічній науці; 

- охарактеризувати психологічні особливості забезпечення 

психологічного благополуччя особистості; 

- визначити роль резильєнтності як чинника психологічного 

благополуччя українських емігрантів; 

- провести емпіричне дослідження резильєнтності як чинника 

психологічного благополуччя українських емігрантів та проаналізувати 

отримані результати; 

- розробити рекомендації з психологічної допомоги у вигляді програми 

тренінгу для українських емігрантів у напряму зміцнення їх резильєнтності та 

подальшого покращення їх психологічного благополуччя, оцінити її дієвість. 

Методи дослідження. Для реалізації поставлених завдань дослідження 

було використано наступні методи: 

теоретичні – аналіз, порівняння, систематизація наукових досліджень з 

питань резильєнтності як чинника психологічного благополуччя; 

емпіричні – для збору та обробки результатів емріпичного дослідження 

було використано наступні психодіагностичні методики: Шкала Коннора-

Девідсона (скорочена версія CD-RISC-10); Модифікована шкала суб’єктивного 



16 
 

благополуччя BBC-SWB (адаптація Л. Карамушки, К. Терещенко, 

О. Креденцер); Шкала психологічного благополуччя (К. Ріфф в адаптації 

С. Карсканової); Шкала задоволеності життям Е. Дінера; 

статистичні – U-критерій Манна-Вітні для порівняння груп та r-коефіцієнт 

кореляції Спірмена. 

Наукова новизна одержаних результатів полягає у тому, що емпірично 

доведено існування кореляційного зв’язку між резильєнтністю та психологічним 

благополуччям та задоволеністю життям українських емігрантів, а також 

розроблено тренінгову програму покращення їх резильєнтності з використанням 

когнітивно-поведінкової терапії. 

Теоретичне значення результатів полягає у поглибленні наукових 

уявлень про структуру резильєнтності як багатокомпонентного ресурсу в умовах 

вимушеної еміграції. Отримані дані доповнюють теорію особистісної адаптації 

новими фактами про взаємозв’язок між внутрішньою стійкістю та якістю життя 

у кризових ситуаціях. 

Практичне значення результатів визначається можливістю 

впровадження отриманих даних у діяльність психологічних служб, центрів 

підтримки мігрантів, громадських і волонтерських організацій, а також у сферу 

психологічного консультування українських емігрантів. Матеріали дослідження 

можуть бути використані для розробки тренінгових програм, спрямованих на 

підвищення рівня резилієнтності українських емігрантів. 

Апробація результатів дослідження. Результати дослідження були 

опубліковані тези в збірнику матеріалів ХІ Міжнародної науково-практичної 

інтернет-конференції (11 грудня 2025 року, м. Біла Церква) [41], збірнику 

матеріалів ІV Всеукраїнської студентської науково-практичної конференції (15 

травня 2025 року, м. Біла Церква) [40], збірнику матеріалів Українського 

науково-методичного вебінару (м. Івано-Франківськ, 2026) [39], електронному 

збірнику матеріалів науково-практичного семінару (27 березня 2026 року, м. Біла 

Церква) [38]. Був здійснений виступ з темою «Техніки психологічної стійкості: 

як долати виклики життя» на Canadian-Ukraine Healing online-summit (11 лютого 
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2024 року), виступ з темою «Емоційне виснаження в еміграції» в межах серії 

вебінарів з психологічної просвіти за підтримки Healing the Wounds of the War 

Together від Maple Hope Foundation (11 квітня 2026 року). 

Структура роботи. Робота складається з вступу, трьох розділів, висновків 

до розділів, загальних висновків, списку використаних джерел (93 

найменування) та додатків (8 найменувань). 
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РОЗДІЛ 1 

ТЕОРЕРИТИЧНІ АСПЕКТИ ПРОБЛЕМИ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЯК 

ЧИННИКУ ПСИХОЛОГІЧНОГО БЛАГОПОЛУЧЧЯ УКРАЇНСЬКИХ 

ЕМІГРАНТІВ 

 

1.1 Феномен резильєнтності у психологічній науці: поняття, 

особливості прояву 

 

Одним із ключових концептів, що дозволяє розкрити психологічні 

механізми адаптації особистості до складних життєвих обставин та викликів, є 

феномен резильєнтності (від англ. resilience – пружність, еластичність, 

життєстійкість). 

У психологічній науці термін «резильєнтність» пройшов тривалу 

еволюцію: від опису статичної риси характеру до розуміння її як динамічного 

процесу. Етимологічно поняття походить від латинського resilio (відскакувати, 

повертатися у вихідний стан), що першочергово використовувалося у фізиці для 

характеристики властивостей матеріалів. У психологічний дискурс цей термін 

увійшов у другій половині ХХ століття (починаючи з 50-60-х рр.), зокрема 

завдяки фундаментальним дослідженням, які перейшли у психологію з фізики, 

де резильєнтність характеризувала властивість матеріалу набувати початкової 

форми після деформації (опір матеріалів) [12, с. 68]. 

Що стосується психологічної науки, то у найбільш загальному розумінні 

дослідники наводять визначення Ф. Лозеля та розглядають резильєнтність як 

здатність особистості (або іншої соціальної одиниці чи системи) вибудовувати 

нормальну, повноцінну життєдіяльність у складних умовах [11; 12; 20; 23 та ін.]. 

Як зазначає О. Кокун, такий підхід, з одного боку, свідчить про результат 

подолання особистістю певних викликів попри високий ризик, а з іншого – про 

збереження у особистості її ключових здатностей діяти в стані небезпеки на 

досягнення позитивного результату в майбутньому [20]. 

У роботі С. Потопова [30] знаходимо, що проблематика резильєнтності 
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почала активно обговорюватися у наукових колах після появи наукових 

досліджень А. Мастена, де він вивчав стійкість дітей, матері яких мають 

шизофренію в анамнезі. На даному аспекті також робиться акцент у статті 

Д. Флетчера (D. Fletcher) та М. Саркара (M. Sarkar) [64]. 

Еволюція наукового інтересу до психологічної стійкості (резильєнтності) 

пройшла кілька ключових етапів [30]: 

1. 1980-ті роки – закладено фундамент досліджень. Увага науковців була 

зосереджена на реакціях людини на екстремальні умови та медичні втручання. 

2. 1990-ті роки – відбулося значне розширення тематики. Стійкість почали 

аналізувати крізь призму соціальних чинників (вік, стать, професія) та 

специфічних кризових ситуацій (війни, катастрофи, хвороби). Саме в цей час 

з’явився інструментарій для кількісного вимірювання цього феномену. 

3. 2000-ні роки і по сьогодні – період теоретичного узагальнення. Були 

сформульовані концептуальні моделі, зокрема «система резильєнтності», що 

базується на п’яти складниках: сенсі життя, самовизначенні, соціальних зв’язках, 

культурі та суспільній структурі. 

Більш сучасна наукова парадигма спрямована на прагматичне 

застосування концепції резильєнтності. Акцент робиться на створенні 

терапевтичних інтервенцій для постраждалих від стресу та вивченні адаптивного 

потенціалу особистості в професійних і соціальних екосистемах [30]. 

Досить широко поняття резильєнтності розкривається у зарубіжних 

психологічних дослідженнях. Зокрема, С. Кондлі (S. Condly) вивчав психічну 

стійкість дітей, пояснюючи її взаємодією генетичних особливостей дитини та 

рівня підтримки, яку вона отримує ззовні. Узагальнюючи напрацювання інших 

дослідників, С. Конді виокремлює три ключові чинники, що дозволяють 

особистості (як дитині, так і дорослому) долати різноманітні події 

фрустраційного характеру та негативного впливу: 1) вроджений інтелект та 

темперамент особистості; 2) роль та підтримка сім’ї; 3) зовнішня корисна 

підтримка від осіб чи інституцій [56]. Подібний підхід знаходимо також у 

дослідженнях науковців Ф. Берція (V. Bertsia) та М. Пулу (М. Poulou), які 
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розглядають резильєнтність як результат взаємодії у особистості її вроджених 

особливостей та впливу зовнішнього оточення [49]. 

Дж. МакКлірі (J. McCleary) та К. Фіглі (C. Figley) запропонували 

розглядати «резильєнс» не як протистояння особистості викликам, а як процес 

трансформаційних змін, що втілюють у собі зростання через вихід із складних 

ситуацій. Основними чинниками психічної стійкості вказані дослідники 

вважають індивідуальний, сімейний, громадський та культурний. Основні 

формоутворюючі елементи вказаних чинників представлено нами на рис. 1.1 

[78]. 

 
Рис. 1.1. Формоутворюючі елементи психологічних чинників 

резильєнтності за Дж. МакКлірі та К. Фіглі (складено за даними [78]) 

Дж. Бонанно (G. Bonanno) під резилієнсом розуміє здатність дорослої 
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особистості зберігати психофізичний гомеостаз та стабільне функціонування 

навіть після пережитого критичного стресу (втрати близьких або інших гострих 

загроз). Цей феномен передбачає не лише стійкість до деструктивних чинників, 

а й збереження емоційної пластичності – здатності до позитивних переживань та 

трансформації травматичного досвіду в ресурс для навчання [51]. 

Ф. Вокер (F. Walker), К. Пфінгст (K. Pfingst), Л. Карневалі (L. Carnevali), 

А. Сгойфо (A. Sgoifo) та Е. Наливайко (E. Nalivaiko) характеризують даний 

психологічний феномен більш лаконічно – як здатність особистості протистояти 

несприятливим та травматичним подіям та адаптуватися до них [91]. 

Г. Вагнільд (G. Wagnild) та Г. Янг (H. Young) під резильєнтністю 

розуміють індивідуально-психологічну властивість особистості, що виконує 

роль модератора у процесі переживання стресу. Вона нівелює деструктивний 

вплив зовнішніх чинників на психіку та виступає фундаментом для успішної 

адаптації особистості до нових умов [90]. 

Д. Коуту (D. Coutu) зазначає, що резильєнтність як особистісна риса, має 

три ключові характеристики: 1) усвідомлено стійке прийняття реальної 

дійсності; 2) сильна віра в те, що життя має сенс, яка підкріплена міцними 

цінностями; 3) надзвичайна здатність імпровізувати [59]. 

Більш лаконічне визначення резильєнтності надають К. Коннор 

(K. Connor) та Дж. Девідсон (J. Davidson) як характеристику, що втілює 

особистісні якості, які допомагають особистості зростати перед лицем невдач 

[57]. 

Американська дослідниця А. Мастен (A. Masten) розглядає її як динамічну 

властивість системи, що виявляється у здатності до ефективної адаптації попри 

чинники, які підривають її цілісність, життєдіяльність або поступальний 

розвиток. Дослідниця наголошує, що цей потенціал дозволяє досягати 

позитивних результатів навіть у деструктивному середовищі [77]. 

М. Унгар (M. Ungar) стверджує, що резилієнс у ситуації значних життєвих 

труднощів (психологічних чи середовищних) розглядається як двосторонній 

процес: з одного боку, це індивідуальна здатність особистості орієнтуватися в 
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ресурсах, що підтримують її благополуччя; з іншого – це готовність соціального 

оточення (сім’ї, громади, культури) забезпечити доступ до цих ресурсів у 

зрозумілий та прийнятний для конкретної культури спосіб [89]. 

С. Лютар (S. Luthar), Д. Чіккетті (D. Cicchetti) та Б. Беккер (B. Becker) 

стверджують, що резільєнтність – це не стабільна риса, а динамічний механізм, 

що забезпечує успішну адаптацію особистості попри значні життєві кризи та 

випробування [75]. 

С. Фергус (S. Fergus) та М. Циммерман (M. Zimmerman) розглядають 

досліджувану категорію як динамічний механізм нейтралізації деструктивного 

впливу на особистість травматичних чинників. Вона полягає у здатності 

особистості не лише успішно долати наслідки пережитих потрясінь, а й 

запобігати формуванню негативних сценаріїв розвитку, що зазвичай 

супроводжують ситуації високого ризику [63]. 

Дж. Кутулі (J. Cutuli), Дж. Герберс (J. Herbers), А. Мастен (A. Masten) та 

М. Рід (М. Reed) розуміють резильєнтність як конструктивну адаптацію 

особистості у відповідь на серйозні життєві виклики. На їх думку, цей феномен 

проявляється або через мобілізацію внутрішніх ресурсів для опрацювання 

стресу, або як підсумковий успішний розвиток людини під час та після 

завершення доленосних подій [60]. 

Р. Неман (R. Neman) вважає, що резільєнтність – це здатність особистості 

до ефективної адаптації в умовах зіткнення з психотравмувальними подіями, 

життєвими кризами або хронічним впливом стресогенних чинників. Ця 

властивість дозволяє зберігати функціональність навіть під тиском 

екстремальних обставин [79]. 

Отже, аналіз наукового доробку зарубіжних дослідників дозволяє 

констатувати, що резильєнтність (психічна стійкість) не є статичною рисою, а 

являє собою складний, багатовимірний феномен, який, на нашу думку, можна 

систематизувати у три ключові підходи: 

1. Системно-взаємодіючий підхід. Більшість авторів (С. Кондлі, Ф. Берція, 

М. Пулу, М. Унгар) розглядають резильєнтність як результат синергії внутрішніх 
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та зовнішніх чинників. Вона формується на перетині: 1) індивідуальних ресурсів 

(вроджений інтелект, темперамент, емоційна пластичність, усвідомлене 

прийняття реальності та віра в сенс життя ( за Д. Коуту)); 2) соціальних ресурсів 

(підтримка сім’ї, громади та доступ до культурних інституцій). Особливо 

важливою є теза М. Унгара про те, що резильєнтність – це не лише здатність 

особистості шукати ресурси, а й готовність середовища їх надати. 

2. Процесуально-динамічний підхід. Дослідники (А. Мастен, С. Лютар, 

С. Фергус, М. Циммерман) акцентують увагу на тому, що резильєнтність – це 

динамічний процес позитивної адаптації. Це механізм, який: по-перше, 

нейтралізує деструктивний вплив травм; по-друге, дозволяє уникати негативних 

траєкторій розвитку в ситуаціях високого ризику; по-третє, забезпечує 

«звичайну магію» (за А. Мастен) відновлення функціонування системи попри 

критичні порушення. 

3. Трансформаційно-гомеостатичний підхід. Західна школа чітко 

розмежовує просте виживання та резильєнтність. Збереження стабільності – це 

головна ознака резильєнтності. У цьому контексті Дж. Бонанно та Р. Неман 

вказують на здатність утримувати психофізичний гомеостаз і стабільне 

функціонування навіть після гострих втрат. Ще одна ознака – зростання через 

травму: Дж. МакКлірі, К. Коннор та К. Фіглі розглядають цей феномен як 

трансформаційну зміну. Резильєнтність тут виступає як фундамент для 

посттравматичного зростання, де травматичний досвід конвертується в ресурс 

для навчання та подальшого розвитку. 

Таким чином, у західній традиції резильєнтність розуміється як динамічна 

здатність системи до відновлення та розвитку, що базується на вроджених 

якостях особистості, зміцнюється через підтримку соціальних інститутів і 

проявляється у здатності не лише протистояти стресу, а й трансформувати його 

в досвід успішної життєдіяльності. 

Серед вітчизняних дослідників також вагома частка займалась проблемами 

резильєнтності. 

Так, С. Потопов у широкому розумінні під резильєнтністю розуміє 
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«здатність особистості або соціальної системи жити повноцінним життям навіть 

у складних умовах» [30, с. 93]. При цьому у напряму формування резильєнтності 

кожна людина «здатна засвоїти й виробити навички, які допоможуть 

ефективніше функціонувати в умовах кризових ситуацій та краще долати 

труднощі» [30, с. 93]. 

О. Романчук характеризує дане поняття як уміння особистості пройти 

через життєві випробування, зберігаючи психічне здоров’я та особистісну 

цілісність. Це, з одного боку, здатність особистості досягати власних цілей цілей 

навіть під тиском та напруженням, при цьому не зазнаючи серйозних негативних 

наслідків, а з іншого – здатність відновлювати рівновагу в разі втрати [32]. 

З позиції О. Коновалової та С. Бикової досліджувана категорія 

визначається як «розуміння людиною тяжкості свого становища і водночас 

усвідомлення того, що вихід із такої ситуації існує, проте потрібно докласти 

деяких зусиль» [21, с. 14]. Авторами зазначається, що «резильєнтність, яка 

формується в людини, дозволяє їй виконувати намічену нею життєву стратегію, 

попри явні перешкоди» [21, с. 14].  

Згідно з дослідженнями А. Буровицької, які присвячені резильєнтності 

студентства в період воєнного стану, це поняття трактується як здатність 

особистості зберігати стабільність під впливом стресу та успішно 

відновлюватися після травматичних подій. Вказана авторка зауважує, що ця 

властивість перебуває у центрі уваги світової психологічної науки ще з 1970-х 

років [6, c. 18]. Дослідниця виокремлює низку деструктивних чинників, що 

впливають на стан студента, зокрема: порушення режиму сну, несвоєчасне 

виконання навчальних завдань та систематичні пропуски занять. Окрему увагу 

А. Буровицька приділяє рольовим конфліктам, які виникають через суперечність 

між очікуваннями студентської спільноти та офіційними вимогами викладачів 

[6, c. 19].  

Згідно з підходом Е. Грішина, резильєнтність характеризується крізь 

призму взаємодії особистості з деструктивними або небезпечними чинниками. 

Дослідник наголошує, що ключовим показником цієї властивості є здатність 
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людини не лише протистояти викликам, а й зберігати потенціал для 

гармонійного та здорового розвитку в подальшому. Проведене ним узагальнення 

наукових підходів до визначення резильєнтності дозволило йому виокремити 

три ключові підходи: 1) як риса чи здатність особистості; 2) як процес; 3) як 

адаптаційно-захисний механізм особистості (рис. 1.2) [11, с. 64]. Подібну 

структуризацію знаходимо також у роботі С. Дмитришин [12]. 

 
Рис. 1.2. Основні підходи до визначення резильєнтності, 

систематизовані Е. Грішиним (складено за даними [11]) 

При цьому Е. Грішин пропонує наступне визначення резильєнтності: 

«психологічний ресурс особистості з подолання стресу та адаптації після 

травмуючої ситуації до нових обставин життя, що забезпечує її повноцінне 

функціонування та обумовлений 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 
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партнерів та друзів, наявність соціальної підтримки та спроможність звертатись 

за підтримкою до інших) якостями та здатностями» [11, с. 77]. 

Г. Лазос визначає резильєнтність як біо-психосоціальне явище, що 

формується впродовж життя як природний результат взаємодії індивідуального 

розвитку та соціального середовища. Г. Лазос підкреслює подвійну природу 

цього феномену: він може виступати як відносно стабільна особистісна 

характеристика або як динамічний процес, що забезпечує не лише відновлення 

психіки після криз, а й стає підґрунтям для посттравматичного зростання [23]. 

О. Чиханцова та К. Гуцол резильєнтністю називають «здатність людини 

відновитися до «достресового» стану після стресових і травмувальних ситуацій 

за допомогою особистісних ресурсів. Тобто не адаптуватися під нові реалії, а 

повернутися до попереднього звичного життя без втрат для фізичного та 

психічного здоров’я» [44, с. 13]. Вони пропонують використовувати модель 

резильєнтності особистості як «систему стійких позитивних рис особистості, це 

ресурс особистості, який сприяє успішному поверненню людини до нормального 

психічного та фізичного стану після стресових і травматичних подій» [44, с. 21]. 

Ключовими чинниками розвитку резильєнтності при цьому вважаються: 

оптимізм, соціальні контакти (оточення), самопроєктування, самоставлення, 

цілі, смисли. А такі якості особистості як гнучкість, адаптивність та 

наполегливість можуть допомогти їй використати свою стійкість, змінивши 

свою думки та поведінку [44, с. 23]. 

Н. Школіна характеризує досліджувану категорію з позиції подолання 

особистістю психологічних травм та визначає її як «здатність людини 

повертатися до нормального стану після або під час потрясінь» [46, с. 70]. 

О. Коновалова та С. Бикова розглядають рівень задоволеності життям як 

ключовий детермінант розвитку резильєнтності у студентів. Авторки 

стверджують, що позитивне сприйняття власного буття корелює з проактивною 

життєвою позицією: такі особи прагнуть конструктивно розв'язувати проблеми, 

зберігаючи психологічний комфорт. Натомість низький рівень задоволеності 

часто стає перешкодою для формування адаптивних навичок, стимулюючи 
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розвиток зовнішнього локусу контролю та схильність до перекладання 

відповідальності [21, с. 16]. 

Т. Цегельник, О. Станіченко та С. Кондратюк резильєнтністю вважають 

таку концепцію, що «походить із психології й описує здатність індивіда 

адаптуватися до стресу, труднощів і негативних подій, зумовлює кореляцію 

таких складових частин: 1) емоційної стабільності (тобто здатність підтримувати 

емоційний баланс, навіть у стресових ситуаціях); 2) гнучкості мислення (що 

зумовлює наявність уміння змінювати підходи до вирішення проблем і 

адаптуватися до нових обставин); 3) соціальної підтримки (наявність соціальних 

зв’язків, які допомагають у важкі часи); 4) оптимізму (тобто сприйняття 

труднощів як можливості для зростання і навчання, а не як непереборних 

перешкод)» [37, с. 226]. 

Досить змістовне дослідження у напряму визначення сутності 

резильєнтності у вітчизняних та зарубіжних дослідженнях провели вітчизняні 

дослідники Д. Ассонов та О. Хаустова, які дійшли висновку щодо існування 

низки наукових підходів у термінологічному змісті досліджуваної категорії. В 

межах даного дослідження вважаємо за доцільне навести узагальнення цих 

результатів (табл. 1.1) [2]. 

Таблиця 1.1 

Узагальнення наукових підходів до визначення резильєнтності у 

зарубіжних та вітчизняних дослідженнях за Д. Ассоновим та О. Хаустовою 

(складено за даними [2]) 
Термінологічний 

зміст резильєнтності 
Зарубіжні представники Вітчизняні представники 

Позитивна адаптація Aburn G., Brewer M., Caldeira S., 
Cosco T., Dulin A., Robertson H., 
Rudzinski K., Sanderson B., Sisto 
A., Stainton A., Timmins F., 
Tan W. et al. 

Гандзілевська Г., Гніда Т., 
Калаур С., Капріцин І., 
Колесник Х., Коробка Л., 
Кравчук С., Романчук О., 
Сорока O., Хамініч О., 
Шевченко О. та ін., 

Відповідь на стрес 
або травму 

Aburn G., Brewer M., Caldeira S., 
Dulin A., Liu B., Rice V., Revell 
S., Robertson H., Rudzinski K., 
Sanderson, B., Stainton, A., 
Thomas L., Timmins F. et al. 

- 
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Процес Brewer M., Caldeira S., Cosco T., 
Deshields T., Liu B., Revell S., 
Rice V., Robertson H., 
Rosenbaum P., Rudzinski K., 
Sanderson B., Stainton A., Sisto A., 
Tan W., Thomas L., Ten Hove J., 
Timmins F. et al. 

Болотова О., Гандзілевська Г., 
Калаур С., Капріцин І., Когут О., 
Коробка Л., Костюкова Н., 
Кравчук С., Лазос Г., Лапіна М., 
Панок В., Сорока O., 
Ткаченко В., Романчук, О., 
Хамініч О., Шевченко О. та ін. 

Особистісна риса, 
властивість 

Dulin A., Tan W. et al. Басенко О., Болотова О., 
Колесник Х., Кравчук С., 
Когут О., Лазос Г. та ін. 

Певна здатність Aburn G., Brewer M., Caldeira S., 
Dulin A., Sanderson B., 
Sisto A.,Timmins F. et al. 

Басенко О., Безена І., Бойко О., 
Гандзілевська Г., Гніда Т., 
Гусак Н., Калаур С., Каплуненко 
Я., Клименко Ж., Когут О., 
Коробка Л., Кравчук С., Лазос Г., 
Марціновська І., Мехоношина Х., 
Сорока O., Тарасова Т. та ін. 

Наслідок  Chmitorz A., Deshields T., Tan W. 
et al. 

Колесник Х. та ін. 

Стійкість до 
стресового впливу 

Chmitorz A., Dulin A., Liu B., 
Rice V., Rudzinski K. et al. 

Басенко О., Богданов С., 
Бойко О., Гандзілевська Г., 
Гніда Т., Гусак Н., Калаур С., 
Клименко Ж., Коробка Л., 
Костюкова Н., Кравчук С., 
Мехоношина Х., Сорока O., 
Сняданко І., Тарасова Т., 
Ткаченко В. та ін. 

Повернення до 
попереднього стану, 
відновлення 

Aburn G., Brewer M., Caldeira S., 
Chmitorz A., Cosco T., 
Deshields T., Liu B., Rice V., 
Robertson H., Rudzinski K., 
Sanderson B., Sisto A., Tan W., 
Timmins F. et al. 

Басенко О., Гандзілевська Г., 
Каплуненко Я., Капріцин І., 
Клименко Ж., Колесник Х., 
Коробка Л., Кравчук С., 
Лапіна М., Лазос, 
Г.,Марціновська І., Сняданко І.  
та ін. 

Здобуття нових рис 
та якостей 

Aburn G., Brewer M., Deshields T., 
Sanderson B., Sisto A. et al. 

Гандзілевська Г., Калаур С., 
Капріцин І., Колесник Х., 
Костюкова Н., Кравчук С. 
Сорока O., Ткаченко В. та ін. 

За підсумками даної таблиці можна констатувати наявність як спільних 

векторів, так і певних розбіжностей у трактуванні поняття «резилієнтність» у 

вітчизняному та світовому наукових дискурсах. Спільною платформою є 

віднесення цього феномену до категорії адаптації, що активується у відповідь на 

травматичний досвід чи інтенсивний стрес. Важливо, що сучасна українська 

психологічна думка солідаризується з глобальними тенденціями, детермінуючи 

резилієнтність не як сталу рису, а як динамічний адаптаційний процес. 

При цьому вказані дослідники [2] визначають резильєнтність як 
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«адаптивний динамічний процес повернення до початкового психосоціального 

функціонування після періоду дезадаптивного функціонування внаслідок 

дезорганізуючої дії психотравмуючих факторів» [2]. Крім того, вони 

рекомендують чітко розмежовувати «резилієнс» зі «стресостійкістю», 

«життєстійкістю», «копінгом» та «посттравматичним зростанням» і не вживати 

їх як синоніми резилієнсу задля уникнення термінологічної плутанини. 

Прояв резильєнтності має багатоаспектний характер і детермінується 

взаємодією біологічних, психологічних та соціальних чинників. Серед ключових 

особливостей її прояву вчені, зазвичай, виділяють: когнітивну гнучкість 

(здатність переосмислювати негативні події, знаходити в них сенс та 

альтернативні шляхи вирішення проблем); емоційну регуляцію (вміння 

ідентифікувати власні емоції та керувати ними, не допускаючи повного 

дезорганізуючого впливу стресу); наявність соціальної підтримки 

(резильєнтність рідко є суто внутрішнім продуктом; вона значною мірою 

залежить від якості міжособистісних зв’язків та підтримки оточення); 

оптимістичну атрибуцію (схильність сприймати невдачі як тимчасові та 

специфічні, а не як постійні та всеохопні). 

Таким чином, аналіз вітчизняного та зарубіжного наукового дискурсів 

виявляє спільну платформу в розумінні резилієнсу як динамічного адаптаційного 

процесу, що активується у відповідь на травму. Проте спостерігається 

концептуальна розбіжність у трактуванні траєкторії цього явища: якщо в 

українській науковій думці домінує акцент на резильєнтності як здатності 

зберігати стабільність під час стресу (резистентність), то в сучасних 

англомовних джерелах пріоритет надається відновлюваності (швидкому 

поверненню до вихідного рівня функціонування після дестабілізації). 

 

1.2 Психологічні особливості забезпечення психологічного 

благополуччя особистості 

 

Аналіз наукового доробку з обраної теми свідчить про активне 
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використання у сучасній психології двох споріднених категорій: «психологічне 
благополуччя» та «задоволеність життям». Згідно з поглядами І. Галяна, ці 
дефініції відображають міру суб'єктивного сприйняття особистістю умов її 
життєдіяльності. При цьому встановлюється певна ієрархічна залежність: 
психологічне благополуччя виступає фундаментальним, ширшим конструктом, 
тоді як задоволеність життям є його суб'єктивною інтерпретацією. Дослідник 
наголошує на причинно-наслідковому характері зв’язку між цими феноменами 
[9, с. 28].  

Розглянемо основні теоретичні підходи до розуміння поняття 
«психологічне благополуччя» особистості у працях зарубіжних та вітчизняних 
дослідників. 

Термін «психологічне благополуччя» вперше було введено в науковий обіг 
представниками гедоністичного підходу Н. Бердберном (N. Bradburn) та 
Д. Капловіцем (D. Caplovitz) у 1965 році у їх роботі [52]. Вказані дослідники 
характеризували його як суб’єктивне відчуття щастя (задоволеності життям), а у 
протилежність цьому терміну наводили «психологічне неблагополуччя» – як 
нещастя та незадоволеність. 

Сучасна вітчизняна психологічна думка одностайна у визнанні 
визначального впливу праць Н. Бредберна на генезис концепції психологічного 
благополуччя. Його теоретичні напрацювання стали відправною точкою для 
формування цілісних вчень про внутрішній комфорт особистості, заклавши 
методологічну базу для подальших наукових розвідок у цій царині, про що мова 
йде у низці наукових публікацій (Т. Можаровська [24], О. Радько [31], 
Є. Савіцина та С. Бабатіна [33], О. Чиханцова [42], В. Шевчук [45], 
Л. Яворовська [47] та ін.). 

У працях Р. Раяна (R. Ryan) та Е. Десі (E. Deci) виокремлюються два 

панівні напрями в дослідженні психологічного благополуччя. Перший – 

гедоністичний, де головним критерієм успішного функціонування вважається 

прагнення до щастя через максимізацію приємних переживань та мінімізацію 

дискомфорту. Другий – евдемоністичний, що зміщує фокус на ціннісно-

смислову сферу. В межах цього підходу благополуччя інтерпретується як процес 
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самореалізації та розкриття особистісного потенціалу людини, що повноцінно 

функціонує [81]. 

Наукові ідеї Н. Бердберна пізніше були підхоплені та розвинуті Е. Дінером 
(E. Diener), який говорив про «суб’єктивне благополуччя» як про задоволення, 
що складається з трьох компонентів: загальне задоволення, приємні та неприємні 
емоції [61]. Вказаний дослідник акцентував увагу на індивідуальній 
варіативності оцінювання життєвих подій, що завжди супроводжується певним 
емоційним забарвленням. Відповідно до його концепції, суб’єктивне 
благополуччя є інтегративним утворенням, яке поєднує два вектори: когнітивний 
(раціональна оцінка успішності в різних сферах життя) та афективний (емоційне 
ставлення до цієї задоволеності). 

Ще один представник гедоністичної психології Д. Канеман (D. Kahneman) 

разом із Е. Дінером визначали психологічне благополуччя через призму 

суб’єктивної якості життя – того, що робить його приємним або обтяжливим. 

Дослідник диференціював цей феномен на два рівні: досвідчене благополуччя 

(experienced well-being), що охоплює плинні емоційні стани в реальному часі, та 

оціночне благополуччя (evaluative well-being), яке є результатом рефлексивного 

судження людини про свій життєвий шлях загалом [69]. 

Крім того Д. Канеман разом з іншим колегою А. Дітоном (A. Deaton) у 

іншому дослідженні встановили специфічний взаємозв’язок між рівнем доходу 

та видами благополуччя. Автори з’ясували, що досвідчене благополуччя 

(щоденний емоційний стан) корелює зі зростанням доходів лише до певного 

порогу (близько $75,000 на рік на той час), після якого фінансовий чинник 

перестає суттєво впливати на частоту позитивних емоцій. Водночас оціночне 

благополуччя (загальна задоволеність життєвими досягненнями) демонструє 

сталу позитивну динаміку залежно від рівня доходів навіть після подолання 

вказаної межі [68]. 

Евдемоністичний підхід в частині психологічного благополуччя 

зосереджує увагу на аспектах позитивного функціонування особистості. Так, 

К. Ріфф (C. Ryff) та М. Кейс (М. Keyes) запропонували багатомірну структуру 
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(модель) психологічного благополуччя, яка охоплює шість фундаментальних 

компонентів позитивного функціонування. Згідно з цією моделлю, благополуччя 

є результатом гармонійного поєднання раціонального самоприйняття, здатності 

до безперервного особистісного зростання, наявності чітких життєвих сенсів, 

конструктивної взаємодії з оточенням, суб’єктивного контролю над обставинами 

(управління середовищем) та внутрішньої автономії [83]. 

Подібним чином процес задоволення потреб та відчуття задоволеності від 
життя характеризує А. Маслоу (A. Maslow). Згідно з його концепцією, 
психологічне благополуччя та ментальне здоров’я не є статичними станами, а 
виступають результатом перманентного процесу самоактуалізації. Дослідник 
пов’язував відчуття задоволеності життям із поступовим розкриттям 
внутрішнього потенціалу особистості та прагненням до повноти власного буття 
через задоволення ієрархічних потреб [76]. 

На основі вивчення праць А. Маслоу, сучасні вітчизняні дослідники 
О. Поліванова та О. Гуляєва зазначають, що «описуючи дефіцітарний стиль 
життя (або побутовий, «Д-життя») та мєтажиття («Б-життя»), А. Маслоу надавав 
велике значення самовдосконаленню людини, яке виражається у різноманітних 
стилях життя та надає людині відчуття щастя, наповненості, «вершинного 
переживання». Вершинне переживання – це моменти, під час яких людина 
відчуває великий екстаз, насолоду, захоплення, і саме вони стають головними 
причинами змін у житті» [29, с. 36]. 

Як зазначає Г. Хафізова, сучасний науковий дискурс характеризується 

розширенням контекстів дослідження психологічного благополуччя. Зокрема, 

вивчення цього феномену здійснюється через аналіз його кореляцій із 

особистісними рисами (K. ДеНеве, Г. Купер), емоційним профілем особистості 

(E. Дінер, Р. Лукас), фізичним станом здоров’я (Р. Ріан, К. Фредерік), у прив’язці 

до соціальних класів (E. Дінер, Р. Бісвас-Дінер), життєвої перспективи 

особистості (Р. Ріан, Дж. Ла Гуардіа), а також з урахуванням культурних 

відмінностей (Е. Дінер, М. Дінер) [36]. 

Вагомий внесок у розвиток вітчизняної психологічної думки зробив 

Ю. Александров, який розробив цілісну модель психологічного благополуччя. У 
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його концепції цей феномен постає як багаторівнева система, що охоплює: 

ресурсний компонент (особистісна зрілість), процесуальний (динаміка 

самоактуалізації), структурний (внутрішня гармонія), оціночний (суб’єктивне 

сприйняття) та результативний, що є підсумковим показником благополуччя. 

Особливої уваги дослідник надавав механізмам саморегуляції як засобам 

підтримки цієї системи [25]. 

Згідно з підходом Н. Каргіної, психологічне благополуччя інтерпретується 
як інтегративне переживання, що базується на гармонійному поєднанні 
позитивного емоційного фону та глибокої осмисленості життя. Вказана авторка 
наголошує, що цей стан є результатом ефективного особистісного 
функціонування та досягається через повну узгодженість і задоволення 
екзистенціальних потреб на всіх рівнях буття [16, с. 52]. 

Ю. Кашлюк [17] трактує психічне благополуччя як полікомпонентний 

феномен, що визначає якість усіх сфер людської життєдіяльності. Дослідник 

акцентує увагу на здатності особистості до самоактуалізації та виокремлює 

декілька функціональних рівнів благополуччя: від інтегральної когнітивно-

емоційної оцінки задоволеності життям до стану психофізіологічної норми. 

Особливе місце в моделі автора посідає ціннісно-мотиваційна сфера, яка 

виступає внутрішньою «системою координат» індивіда, забезпечуючи 

узгодженість між його потребами, можливостями та значущими цілями. 

Важливим кроком у впорядкуванні термінологічного апарату є 

дослідження О. Поліванової та О. Гуляєвої. Вказані авторки здійснили ґрунтовне 

узагальнення теоретичних підходів до дефініції психологічного благополуччя, 

представлених у широкому спектрі тлумачних та термінологічних словників. 

Зокрема, тлумачення психологічного благополуччя вони вбачають з позиції 

таких підходів: 1) як добробут, щастя, життя в достатку та спокої; 2) як спокійний 

та щасливий стан; 3) як досягнення всіх благ, до яких прагне людина, щастя; 4) як 

звичайний без відхилення від норми або від небажаних явищ стан [29]. Такий 

системний аналіз дозволяє виокремити спільні семантичні ядра та простежити 

еволюцію розуміння цього конструкту в академічному середовищі. 
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Отже, категорія «психологічне благополуччя» відзначається значною 

концептуальною багатогранністю та високим рівнем теоретичного узагальнення. 
Систематизація провідних наукових поглядів дозволяє диференціювати їх на дві 
ключові парадигми: 

- гедоністична – зосереджується на афективному балансі 
(співвідношенні позитивних і негативних емоцій) та успішності соціальної 
адаптації індивіда як головних індикаторах благополуччя (Н. Бредберн, Е. Дінер, 
Д. Канеман, А. Дітон та ін.); 

- евдемоністична – базується на засадах гуманістичної психології, де 
благополуччя трактується як процес безперервного особистісного зростання, 
повнота самоактуалізації та екзистенційна наповненість життя (А. Адлер, 
А. Маслоу, Г. Оллпорт, К. Роджерс, М. Яхода та ін.). 

Попри суттєву концептуальну диференціацію зазначених підходів – від 
трактування благополуччя як результату позитивного мислення та соціальної 
адаптивності до його розуміння як процесу самоактуалізації – у сучасній 
психології спостерігається тенденція до їхньої концептуальної конвергенції. 
Дедалі більше дослідників вбачають перспективність у синтезі гедоністичних та 
евдемоністичних складників, розглядаючи їх як взаємодоповнюючі аспекти 
єдиного конструкту позитивного функціонування особистості. 

Підсумовуючи, можна стверджувати, що дефініція «психологічне 
благополуччя» перебуває в єдиному семантичному континуумі з такими 
категоріями, як «задоволеність життям», «щастя», «якість життя» та 
«психологічне здоров’я». Концептуальна спорідненість цих понять зумовлена 
їхньою високою інтегративністю та спільним когнітивно-поведінковим 
підґрунтям. Водночас семантична близькість не нівелює автономності кожного з 
термінів, кожен з яких володіє специфічним змістовним наповненням та 
фокусом дослідження. 

Зважаючи на предметну спрямованість нашого дослідження саме на 
психологічне благополуччя, детальна експлікація суміжних категорій («щастя», 
«якість життя» тощо) виходить за межі даної роботи. Пріоритетним завданням 
ми вбачаємо поглиблений аналіз концепту «психологічне благополуччя» та 
психологічних особливостей його забезпечення. 
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Проте варто відзначити, що близькість понять «психологічне 

благополуччя», «суб’єктивне благополуччя», «задоволеність життям» та 
«щастя» зумовлена наявністю в них спільного афективно-оціночного 
компоненту. Ця спільна основа, що базується на дихотомії «позитивне–
негативне», має гедоністичне підґрунтя і є невід’ємним атрибутом позитивного 
функціонування особистості [29, с. 37]. 

Проте в межах даного підрозділу доцільно розкрити психологічні 

особливості забезпечення психологічного благополуччя особистості. 

Перш за все, звертаємо увагу на монографію Н. Волинець у цьому напрямі. 

Вказана дослідниця зазначає, що з психологічної точки зору «особистісне 

благополуччя є відносно стійким ставленням до всього, що відбувається в житті 

людини, впливає на її емоції та почуття, мислення та поведінку, а також відіграє 

важливу роль у формуванні позитивної атмосфери власного буття та 

функціонування. Воно відображає загальну тональність настрою та налаштувань 

особистості і формується в процесі співставлення спроможностей задоволення 

власних потреб, реалізації інтересів та прагнень із наявними у неї 

можливостями» [8, с. 3]. 

В іншій своїй праці Н. Волинець звертає увагу, що особистісне 

благополуччя виступає як інтегральний результат суб’єктивної задоволеності 

індивіда власною життєдіяльністю, що супроводжується стійким відчуттям 

життєвої перспективи. Цей психологічний стан детермінується сукупністю 

чинників: забезпеченням оптимального рівня соматичного комфорту, 

позитивною саморефлексією, а також розширенням простору для реалізації 

автономії та незалежності. Важливою складовою цієї моделі є соціальна 

інкорпорованість особистості та її задоволеність якістю міжособистісної 

взаємодії [7]. 

Однією з найбільш репрезентативних та евристично цінних для сучасної 

психології є шестифакторна модель психологічного благополуччя К. Ріфф (The 

Scales of Psychological Well-being). Авторка пропонує розгалужену систему, що 

інтегрує шість автономних компонентів у єдиний конструкт психологічного 
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благополуччя. Особливістю цього підходу є те, що кожен фактор виступає 

самостійним вектором аналізу, що дозволяє диференційовано оцінювати 

адаптивні можливості особистості в різних сферах її життєдіяльності (рис. 1.3) 

[84, с. 100-102]. 

 
Рис. 1.3. Шестифакторна модель психологічного благополуччя 

К. Ріфф (The Scales of Psychological Well-being) (складено за даними [84]) 

Зазначимо, що використання шестифакторної моделі К. Ріфф потребує 

врахування низки детермінант, що зумовлюють специфіку психологічного 
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благополуччя. Зокрема, авторка акцентує увагу на ґендерній диференціації, де 

жінки традиційно демонструють вищі показники за шкалами позитивних 

відносин та особистісного зростання. Культурний контекст також відіграє 

ключову роль: індивідуалістичні культури орієнтовані на автономію та 

самоприйняття, тоді як колективістські – на гармонію міжособистісних зв'язків. 

Окремої уваги заслуговують вікові трансформації, згідно з якими здатність до 

управління середовищем посилюється з досвідом, тоді як інтенсивність 

цілепокладання та прагнення до зростання можуть мати спадну тенденцію в 

пізньому онтогенезі. 

Ураховуємо думку низки дослідників [5; 45 та ін.], що психологічне 

благополуччя постає як багатовимірний конструкт, що інтегрує внутрішню 

архітектоніку особистості (афективні стани, ціннісно-смислові орієнтації, рівень 

самосвідомості) та її зовнішню експлікацію в поведінковій і діяльнісній сферах. 

Взаємозумовленість цих факторів продукує суб’єктивне відчуття гармонії та 

екзистенційної наповненості, виступаючи фундаментальним індикатором якості 

функціонування індивіда в реальних життєвих контекстах. 

У психологічному дискурсі концепт благополуччя постає як інтегральна 

система взаємозалежних детермінант, що детермінують здатність особистості до 

підтримання внутрішнього гомеостазу. Ключовою ознакою такого благополуччя 

є його функціональна стійкість: воно виступає психологічним буфером, який 

мінімізує деструктивний вплив стресогенних чинників та забезпечує збереження 

цілісності «Я» в ситуаціях високої невизначеності. Згідно з результатами 

досліджень І. Пєтухової, М. Заушнікової та І. Каськова [26], психологічне 

благополуччя охоплює такі ключові фактори: 1) усвідомленість та оцінка 

ситуації; 2) адаптація до змін; 3) структурування майбутнього (рис. 1.4). 
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Рис. 1.4. Ключові фактори забезпечення психологічного благополуччя 

(складено за даними [26]) 

В умовах високої волатильності життєвого середовища психологічне 

благополуччя трансформується у здатність до предиктивної адаптації. Це 

передбачає не лише пасивне пристосування, а й активну структуризацію 

майбутнього через ефективний менеджмент когнітивних та емоційних ресурсів. 

Невизначеність, як когнітивний дефіцит або смислова неоднозначність, вимагає 

від особистості високого рівня толерантності до невідомого, що стає 

фундаментальною умовою збереження внутрішньої цілісності та здатності до 

прийняття рішень в умовах інформаційної асиметрії [88]. 
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У межах концепції психологічного благополуччя невизначеність постає як 

критичний детермінант психоемоційного стану. Ефективність адаптації до 

ситуативної непередбачуваності визначає рівень ментальної стабільності 

індивіда. Попри потенційну тривожність та стресогенність, стан невизначеності 

активує компенсаторні когнітивно-емоційні ресурси, що сприяють підтриманню 

внутрішнього гомеостазу. Ключовим параметром благополуччя за таких умов є 

толерантність до невизначеності, яка трансформує сприйняття загрози у 

прийняття неминучої варіативності життя, забезпечуючи прогностичну 

ефективність та адаптивну гнучкість особистості [5]. 

Таким чином, психологічне благополуччя постає як динамічний гомеостаз. 

Воно виступає «психологічним буфером», де толерантність до невизначеності 

дозволяє особистості сприймати виклики не як деструктивні загрози, а як 

частину життєвого досвіду. Це створює підґрунтя для збереження цілісності «Я» 

та прийняття ефективних рішень навіть у критичних обставинах. 

 

1.3 Резильєнтність як чинник психологічного благополуччя 

українських емігрантів 

 

У сучасних соціокультурних реаліях проблема психологічного 

благополуччя українських емігрантів набуває особливої гостроти. Вимушена 

міграція, спричинена військовою агресією, є потужним деструктивним 

чинником, що руйнує звичну архітектоніку життєвого світу особистості. За таких 

умов резильєнтність постає не просто як здатність до відновлення, а як 

інтегральний чинник, що дає змогу підтримувати внутрішній гомеостаз та 

суб’єктивне відчуття задоволеності життям у ситуації тотальної невизначеності. 

Зазначимо, що в останні роки в українському та світовому науковому 

просторі з’явилось досить багато наукових публікацій, присвячених 

психологічним проблемам, викликаним війною. Дослідники активно вивчають 

феномени травматизації, втрати смислів та деструкції життєвого шляху 

особистості. При цьому психологічний стан вимушених переселенців та 
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емігрантів заслуговує на особливу увагу, оскільки ця категорія осіб стикається з 

подвійним навантаженням: травмою війни та стресом акультурації. 

Вимушена еміграція українців після 2022 року суттєво відрізняється від 

класичних хвиль міграції. Вона має характер «екзистенційного розриву», де 

звичне психологічне благополуччя руйнується через: 

- втрату територіальної та соціальної ідентичності (людина втрачає 

статус, професійне середовище та звичне коло спілкування); 

- стан «підвішеного життя» (емігранти часто існують у ситуації 

тимчасовості, що ускладнює формування життєвої перспективи); 

- сенсорну та культурну дезорієнтацію (необхідність функціонувати в 

іншому мовному та правовому полі виснажує когнітивні ресурси). 

У цьому контексті резильєнтність постає не просто як риса характеру, а як 

динамічний процес, що забезпечує збереження психологічного благополуччя 

через механізми компенсації. 

Н. Ханлу (N. Khanlou) та Р.Рей (R. Wray) зазначають, що резильєнтність 

виступає фундаментальною детермінантою збереження психологічного 

благополуччя особистості протягом усього онтогенезу. Дослідники розглядають 

її як специфічний захисний механізм, що нівелює вплив непередбачуваних 

загроз і деструктивних чинників. Особливої уваги заслуговує процесуальний 

аспект резильєнтності, який виявляється у здатності індивіда до активної 

мобілізації та конструктивного використання внутрішніх і зовнішніх ресурсів 

для подолання життєвих негараздів [71]. 

На резильєнтності як особистісному ресурсі українців в умовах воєнного 

стану зосереджує увагу О. Чиханцова. Вона зазначає, що резильєнтність 

визначає здатність особистості до збереження функціональності та відновлення 

після пережитих кризових подій. Такі індивіди демонструють високу 

проактивність: попри суб’єктивну складність обставин, вони зберігають 

цілепокладання до моменту подолання деструктивних чинників. Ключовою 

ознакою резильєнтності є розвинена емоційна регуляція в умовах стресу; це 

передбачає не нівелювання інтенсивних афектів (гніву, страху чи смутку), а 
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усвідомлення їхньої транзиторності та опановуваності. Для резильєнтних осіб 

характерним є внутрішній локус контролю, що зумовлює віру у власну 

суб’єктність та здатність впливати на перебіг подій. Раціональний аналіз ситуації 

дозволяє їм фокусуватися на пошуку конструктивних рішень. Окрім того, 

важливими ресурсами стійкості виступають самоспівчуття (доброта до себе) та 

розвинена комунікативна компетентність, що виявляється у вмінні вчасно 

звертатися за соціальною підтримкою [43, с. 148]. 

Крім того, О. Чиханцова звертає увагу, що в умовах перманентної кризи та 

високої ситуативної амбівалентності рівень резильєнтності виявляє значну 

автономність від об'єктивних індикаторів зовнішнього добробуту. Це свідчить 

про те, що за умов суттєвої депревації базових потреб особистість здатна 

підтримувати високий ступінь психологічної стабільності, спираючись на 

інтрапсихічний ресурсний потенціал. У такій моделі резильєнтність функціонує 

як амортизаційний буфер, що нівелює пряму кореляцію між несприятливим 

середовищем та деградацією психологічного благополуччя [43, с. 150]. 

Результати проведеного О. Чиханцовою емпіричного дослідження свідчать 

про наявність статистично значущих відмінностей у рівнях резильєнтності 

залежно від місця перебування респондентів: особи, які залишаються в Україні, 

демонструють вищу психологічну стійкість порівняно з емігрантами. Примітно, 

що за окремими субшкалами (оптимізм, автономія, особистісне зростання, 

життєві смисли тощо) достовірних розбіжностей не виявлено, що вказує на 

збереження базових психологічних конструктів благополуччя в обох групах. 

Водночас вимушена міграція постає як додатковий дестабілізуючий чинник, що 

створює бар’єри для актуалізації резильєнтності через ерозію соціальних зв’язків 

та екзистенційну невизначеність [43, с. 151]. 

У роботі О. Басенко досліджено особливості прояву життєстійкості у дітей 

та підлітків в умовах воєнного конфлікту. Акцентується увага на тому, що 

перебування в екстремальних умовах збройного конфлікту детермінує стан 

перманентного стресу та глибокої травматизації для всіх категорій населення. 

Цей вплив має як прямий, так і опосередкований характер, охоплюючи 
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військовослужбовців та цивільних осіб. Особливої гостроти проблема набуває 

стосовно соціально вразливих груп – жінок, дітей, підлітків та осіб похилого 

віку, чий адаптивний потенціал піддається найбільшому виснаженню внаслідок 

тривалої експозиції травматичних подій [3]. 

Дослідження О. Кокуна акцентують увагу на комплексній деструкції 

психологічного та соматичного здоров’я населення України внаслідок воєнної 

агресії. Автор обґрунтовує, що зниження рівня резильєнтності зумовлене не 

лише прямою загрозою життю, а й кумулятивним ефектом вторинних стресорів: 

втратою професійної ідентичності (роботи), економічною дестабілізацією та 

руйнацією житлової інфраструктури. Такий підхід дозволяє розглядати 

резильєнтність як динамічний ресурс, що піддається виснаженню під тиском 

багатовекторних кризових чинників [73]. 

Дослідження О. Завгородньої та О. Краєвої розкривають специфічні 

психологічні дефіцити вимушено переміщених осіб, що негативно позначаються 

на їхньому благополуччі. Авторки констатують наявність кризи самосприйняття 

(занижена самооцінка, невпевненість у власній суб’єктності) та порушення 

часової континуальності: особистість фокусується на минулому досвіді, тоді як 

майбутнє постає як розмита та непередбачувана категорія. У цій системі 

координат домінуючою стає цінність безпеки, що може обмежувати 

проактивність. Водночас наголошується на ресурсному значенні 

міжособистісної комунікації та дистантних родинних зв’язків як ключових 

факторів підтримання резильєнтності в умовах міграційного стресу [13]. 

Ця думка простежується також у дослідженні О. Креденцер, що вивчала 

психологічні проблеми українців, що перебувають у Німеччині через війну. 

Дослідниця акцентує увагу на специфічній реконфігурації емоційної сфери 

українців в еміграції: попри фізичну безпеку, інтенсивність негативних 

переживань не нівелюється, а підзнає ієрархічної трансформації. Якщо 

показники гострого афективного спектра (страх, паніка, тривога) демонструють 

спадну тенденцію, то на передній план виходять стани, пов’язані з 

екзистенційною кризою: когнітивна невизначеність, дефіцит самовпевненості та 
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ностальгічна депресія. Особливу загрозу для резильєнтності становить зростання 

показників суб’єктивної безпорадності та відчаю, що свідчить про виснаження 

адаптаційних ресурсів особистості в інокультурному середовищі [22]. 

Крім того, низка інших наукових публікацій підтверджує, що комплекс 

психологічних проблем українських емігрантів охоплює спектр розладів – від 

ПТСР, зумовленого війною та втратами, до коморбідних станів депресії та 

тривожності, спровокованих соціально-економічною депривацією. У цьому 

контексті життєстійкість постає як інтегральний динамічний конструкт, що 

виконує захисну функцію через актуалізацію трьох рівнів ресурсів: 

1. Мікрорівень (індивідуальний): емоційна саморегуляція, когнітивний 

оптимізм та стресостійкість. 

2. Мезорівень (соціальний): компенсація дефіциту звичного середовища 

через підтримку мікрогруп (родини, діаспори). 

3. Макрорівень (культурний): збереження етнокультурної ідентичності як 

смислової опори, що фасилітує процеси акультурації [4; 22; 27; 28 та ін.]. 

Отже, для українських емігрантів резильєнтність корелює з високим 

рівнем диспозиційного оптимізму та конструктивним сприйняттям життєвих 

викликів. Це виявляється у стійкій вірі особистості у власну самоефективність – 

здатність успішно долати деструктивні обставини через механізми 

саморегуляції. Важливою функцією резильєнтності є фасилітація емоційної 

стабілізації: здатність до когнітивного контролю афектів дозволяє уникати 

малоадаптивних копінг-стратегій. Особливої уваги заслуговує інтернальний 

локус контролю, який забезпечує відчуття суб’єктності та здатності впливати на 

життєвий шлях емігрантів, що безпосередньо зміцнює самооцінку та віру у 

власні сили. 

Згідно з шестифакторною моделлю К. Ріфф, резильєнтність емігранта, на 

нашу думку, проявляється через специфічну активацію окремих шкал: 

1. Самоприйняття в новій ролі: здатність інтегрувати статус «біженця» або 

«тимчасово переміщеної особи» без втрати самоповаги. 

2. Управління середовищем (Environmental Mastery): резильєнтні 
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емігранти швидше трансформують чужий простір у «свій», знаходячи способи 

реалізації потреб навіть в умовах обмежених ресурсів хост-країни. 

3. Цілі в житті: резильєнтність дозволяє змістити фокус із втраченого 

минулого на конструювання майбутнього (допомога родині, волонтерство, 

професійна перепідготовка). 

Важливою складовою благополуччя є задоволеність соціальною сферою. 

Для емігранта резильєнтність виступає фасилітатором соціальної 

інкорпорованості. Стійка особистість не замикається в «міграційному гетто», а 

виявляє гнучкість у встановленні зв’язків із місцевою громадою, зберігаючи при 

цьому емоційну близькість із рідною культурою. Це створює інтегральне 

відчуття безпеки та стабільності, що є критичним для психологічного здоров’я в 

умовах війни. 

Особливістю резильєнтності українських емігрантів є те, що вона 

стимулює евдемоністичний компонент благополуччя. Попри втрату фізичного 

комфорту, багато емігрантів демонструють високі показники за шкалою «Цілі в 

житті» та «Особистісне зростання». Резильєнтність дозволяє знайти нові смисли 

(допомога ЗСУ, волонтерство за кордоном, здобуття нової освіти), що підтримує 

відчуття життєвої перспективи навіть у вигнанні. 

Таким чином, резильєнтність є тим «стрижневим чинником», який 

дозволяє українському емігранту не лише виживати, а й підтримувати належний 

рівень психологічного благополуччя, перетворюючи кризу міграції на етап 

особистісної трансформації та зростання. Резильєнтність є базовою 

детермінантою психологічного благополуччя українських емігрантів. Вона 

забезпечує перехід від пасивного виживання до активного позитивного 

функціонування. Через розвинену здатність до саморегуляції, гнучкість 

психічних механізмів та толерантність до невизначеності, резильєнтна 

особистість здатна підтримувати високий рівень суб’єктивного благополуччя, 

інтегруючи досвід міграції в цілісну та гармонійну картину власного буття. 
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Висновки до розділу 1 

 

У першому розділі здійснено теоретико-методологічний аналіз проблеми 

резильєнтності як фундаментального чиннику психологічного благополуччя 

особистості, що дозволило сформулювати такі висновки. 

Узагальнено генезис та зміст поняття «резильєнтність» у психологічній 

науці. Встановлено, що цей феномен еволюціонував від розуміння як статичної 

риси (здатності повертатися до вихідного стану) до динамічного процесу 

позитивної адаптації. Аналіз зарубіжного та вітчизняного доробку дозволив 

систематизувати підходи до визначення резильєнтності за трьома векторами: 

системно-взаємодіючим (результат синергії внутрішніх ресурсів та зовнішньої 

підтримки), процесуально-динамічним (механізм нейтралізації стресу та 

запобігання дезадаптації) та трансформаційно-гомеостатичним (здатність не 

лише зберігати стабільність, а й досягати посттравматичного зростання). 

Виокремлено структуру чинників резильєнтності, яка детермінується 

взаємодією біологічних (темперамент, інтелект), психологічних (когнітивна 

гнучкість, емоційна саморегуляція, оптимістична атрибуція, наявність життєвих 

смислів) та соціальних (підтримка сім’ї, громади, доступ до культурних ресурсів) 

факторів. Підкреслено, що для українського контексту резильєнтність є не лише 

індивідуальною властивістю, а й біо-психосоціальним явищем, що активується у 

відповідь на колективну травму та вимагає мобілізації внутрішніх копінг-

стратегій особистості. 

Розкрито сутність та архітектуру психологічного благополуччя як 

багаторівневого конструкту. Встановлено, що в сучасній психології співіснують 

дві домінуючі парадигми: гедоністична, яка акцентує увагу на суб’єктивному 

відчутті щастя та балансі емоцій (Н. Бредберн, Е. Дінер), та евдемоністична, що 

розглядає благополуччя як процес самоактуалізації, особистісного зростання та 

наповненості життя сенсом (А. Маслоу, К. Ріфф). Доведено, що для емігрантів 

психологічне благополуччя є інтегративним показником, який відображає якість 

їхньої адаптації до нового соціокультурного середовища. 
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Обґрунтовано функціональний зв’язок між резильєнтністю та 

психологічним благополуччям. Виявлено, що резильєнтність виступає 

внутрішнім модератором та ресурсом, який мінімізує деструктивний вплив 

стресорів еміграції (мовний бар’єр, втрата статусу, розрив соціальних зв’язків) 

на психіку людини. Вона є фундаментом, що забезпечує повернення особистості 

до стабільного функціонування та дозволяє трансформувати кризовий досвід 

переїзду в конструктивну життєву стратегію, тим самим підтримуючи високий 

рівень задоволеності життям. 
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РОЗДІЛ 2 

ЕМПІРИЧНЕ ДОСЛІДЖЕННЯ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЯК ЧИННИКУ 

ПСИХОЛОГІЧНОГО БЛАГОПОЛУЧЧЯ УКРАЇНСЬКИХ ЕМІГРАНТІВ 

 

2.1. Організація та методика дослідження резильєнтності як чиннику 

психологічного благополуччя українських мігрантів 

 

З метою більш детального вивчення резильєнтності як чиннику 

психологічного благополуччя українських емігрантів було проведене емпіричне 

дослідження. 

Метою емпіричного дослідження визначено виявлення, систематизація та 

експериментальна перевірка зв’язку резильєнтності із психологічним 

благополуччям та задоволеністю життям українських емігрантів у контексті 

військових подій останній років. 

Для досягнення поставленої мети емпіричного дослідження визначено 

наступні завдання: 

1. На базі теоретичного аналізу існуючих підходів до розуміння 

феноменів «резильєнтність» та «психологічне благополуччя у вітчизняній та 

зарубіжній психології обґрунтувати наявність зв’язку між ними та можливість 

впливу чинника резильєнтності на психологічне благополуччя українських 

емігрантів. 

2. Обґрунтувати концептуальну та емпіричні гіпотези проведення 

емпіричного дослідження резильєнтності як чиннику психологічного 

благополуччя українських емігрантів. 

3. Визначити та обґрунтувати систему методів та діагностичних методик 

для діагностики резильєнтності як чиннику психологічного благополуччя 

українських емігрантів. 

4. Сформувати репрезентативну вибірку з українських емігрантів для 

проведення емпіричного дослідження та підтвердження або спростування 

гіпотез. 
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5. Здійснити емпіричне дослідження з метою виявлення зв’язку між 

резильєнтністю та психологічним благополуччям українських емігрантів. 

6. Розробити та апробувати психокорекційну програму з підвищення 

рівня резильєнтності українських емігрантів. 

7. Здійснити повторне діагностування учасників вибірки з метою 

визначення ефективності розробленої психокорекційної програми. 

Концептуальна гіпотеза дослідження полягає у тому, що розвиток 

резильєнтності виступає ключовим внутрішнім ресурсом покращення 

психологічного благополуччя особистості серед українських емігрантів, 

зменшуючи вплив стресових чинників еміграції та травматичного досвіду війни. 

У цьому контексті резильєнтність розглядається як динамічний процес адаптації, 

що дозволяє емігранту зберігати ментальне здоров’я навіть за умови вимушеного 

переміщення. 

Емпіричні гіпотези: 

1. Існує позитивний кореляційний зв’язок між загальним рівнем 

резильєнтності та загальним рівнем психологічного благополуччя українських 

емігрантів: чим вища здатність до відновлення, тим вищий рівень задоволеності 

життям. 

2. Існує позитивний кореляційний зв’язок між загальним рівнем 

резильєнтності та загальним рівнем задоволеності життям українських 

емігрантів. 

3. Психологічна допомога з покращення резильєнтності українських 

емігрантів (запропонована програма) позитивно впливає на стан їх 

психологічного благополуччя (обидва показники покращуються). 

Наведені гіпотези фокусують емпіричне дослідження на зв’язку 

резильєнтності із психологічним благополуччям та задоволеністю життям. 

Загальний обсяг вибірки для проведення дослідження становить 60 осіб та 

розділений на дві групи: 

1) 30 осіб – українські емігранти (експериментальна група), яких було 

відібрано для роботи в межах програми проєкту Healing the Wounds of the War 
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Together. Проєкт Healing the Wounds of the War Together реалізується канадською 

громадською організацією Maple Hope Foundation за фінансової підтримки 

Canada-Ukraine Foundation та Ukrainian Canadian Congress. Цей проєкт 

призначений для українців, що емігрували до Канади через війну в Україні. Вік 

учасників від 28 до 50 років. 

2) 30 осіб – українські емігранти (контрольна група), з якими тренінгова 

робота не проводилася. Вік учасників підібраний ідентично експериментальній 

групі. 

Емпіричне дослідження проведено у три основні етапи: констатуючий, 

формуючий та контрольний. 

На констатуючому етапі здійснено первинну діагностику рівнів 

резильєнтності, психологічного благополуччя та задоволеності життям у 

представників обох груп для встановлення вихідного стану та перевірки перших 

двох емпіричних гіпотез. 

На формуючому етапі розроблено психокорекційну програму, спрямовану 

на розвиток резильєнтності як чинника психологічного благополуччя 

українських емігрантів. 

На контрольному етапі після проведення тренінгових зустрічей, 

передбачених програмою, здійснено повторну діагностику досліджуваних 

параметрів для оцінки ефективності формуючого впливу та їх порівняння в обох 

групах (експериментальній та контрольній). 

Переходячи до вибору психодіагностичного інструментарію емпіричного 

дослідження, відзначимо високу зацікавленість науковців даною проблематикою 

та використання широкого переліку методик у цьому напрямі. 

Так, досить широкий перелік використовуваних у західній практиці 

методик міститься у роботі дослідника Е. Грішина [11]. Узагальнення та 

характеристика найбільш розповсюджених методик, описаних у праці вказаного 

дослідника, репрезентована нами нижче. 

Шкала резильєнтності Б. Сміта, (Brief Resilience Scale, BRS) (коротка 

версія) (авт. B. Smith, J. Dalen, K. Wiggins, E. Tooley, P. Christopher, J. Bernard 
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[86]) – це компактний психодіагностичний інструмент, розроблений для оцінки 

здатності особистості до «відновлення» (bounce back) після стресу, невдач або 

складних життєвих обставин. На відміну від багатьох інших методик, які 

вимірюють ресурси стійкості (наприклад, соціальну підтримку), BRS 

фокусується виключно на здатності людини повертатися до попереднього рівня 

функціонування. Завдяки своїй лаконічності (зазвичай складається з 6 пунктів), 

вона є високоефективною для швидкого скринінгу та моніторингу 

психологічного стану в умовах обмеженого часу. 

Шкала стійкості Коннора-Девідсона (CD-RISC-25, CD-RISC-10) (авт. 

K. Connor, J. Davidson [57]) складається з 25 тверджень, що оцінюються за 

системою Лайкерта. Вона охоплює широке коло характеристик – від особистої 

компетентності та витривалості до духовного впливу та прийняття змін. 

Методика вважається «золотим стандартом» завдяки своїй здатності комплексно 

оцінювати адаптивний потенціал людини, хоча її часто критикують за 

відсутність внутрішніх субшкал, що може ускладнювати інтерпретацію окремих 

аспектів стійкості. 

Шкали резильєнтності для дорослих (Resilience Scale for Adults, RSA) 

О. Фріборга (авт. O. Friborg, O. Hjemdal, J. Rosenvinge, M. Martinussen [65]) – це 

комплексний психометричний інструмент, що базується на багатовимірному 

підході до розуміння стійкості як динамічного процесу. На відміну від коротких 

скринінгових тестів, RSA детально аналізує як внутрішні ресурси особистості 

(самосприйняття, плани на майбутнє, соціальна компетентність), так і зовнішні 

чинники підтримки (сімейна згуртованість, соціальні ресурси та структурований 

стиль життя). Особливістю методики є використання семантичного 

диференціалу для оцінки тверджень, що дозволяє глибше розкрити захисні 

фактори, які допомагають дорослим адаптуватися до життєвих негараздів та 

зберігати ментальне здоров’я. 

Шкали резильєнтності на роботі (Resilience at Work Scale, RAW), 

П. Вінвуда та співавторів (авт. P. Winwood, R. Colon, K. McEwen [92]) – це 

спеціалізований інструмент, розроблений для оцінки здатності працівників 
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залишатися продуктивними та зберігати психологічне благополуччя в умовах 

професійного стресу. На відміну від загальних тестів на стійкість, ця методика 

розглядає резильєнтність як динамічний набір навичок, що можна розвивати 

безпосередньо в робочому середовищі. Шкала базується на семивимірній моделі, 

яка, між іншим, включає такі аспекти: управління стресом (здатність до 

саморегуляції в напружених ситуаціях); орієнтація на майбутнє (збереження 

фокуса на цілях), професійна мережа (використання соціальної підтримки 

колег); творче розв’язання проблем (гнучкість мислення); здоров’я та баланс 

(підтримка фізичного стану для протидії вигоранню). Це робить шкалу Вінвуда 

одним із найбільш релевантних інструментів для HR-менеджменту та 

організаційної психології. 

Шкала резильєнтних ставлень та здібностей (Resiliency Attitudes and 

Abilities Scale, RAAS) К. Хертса та Л. Алена (авт. K. Hurtes , L. Allen [66]) 

розроблена спеціально для оцінки резильєнтності як сукупності внутрішніх 

переконань та практичних навичок, що допомагають особистості долати 

труднощі. На відміну від суто клінічних інструментів, ця шкала часто 

використовується в освітніх та молодіжних програмах, оскільки фокусується на 

сильних сторонах індивіда. Оцінка здійснюється за 7 ключовими субшкалами, 

що відображають різні грані стійкості: прозорливість (Insight); незалежність 

(Independence); зв’язки (Relationships); ініціативність (Initiative); креативність 

(Creativity); гумор (Humor); моральність (Morality). Завдяки такій структурі 

методика дозволяє створити детальний профіль особистості та виявити, які саме 

аспекти стійкості потребують додаткового розвитку. 

Шкала оцінки резильєнтності (The Resilience Scale) Дж. Джонсона та 

співавторів (авт. J. Johnson, P. Gooding, A. Wood, N. Tarrier [67]) базується на 

моделі, де резильєнтність виступає «буфером», який захищає людину від 

негативного впливу життєвих негараздів. Автори розглядають резильєнтність не 

просто як «міцність», а як здатність особистості протистояти стресу та депресії 

через специфічні психологічні механізми. Шкала складається з 26 тверджень, які 

респондент має оцінити за шкалою Лайкерта (зазвичай від «зовсім не згоден» до 
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«повністю згоден»). Вона вимірює три ключові аспекти, які допомагають людині 

залишатися психічно здоровою під тиском: 1) пошук підтримки (Seeking support) 

(здатність та готовність звертатися до інших за допомогою, а також наявність 

соціальних ресурсів); 2) самовпевненість / Самостійність (Self-confidence) (віра 

у власні сили, здатність приймати рішення та контролювати своє життя); 

3) позитивне мислення / Оптимізм (Positive attitude) (здатність бачити 

можливості в труднощах та зберігати надію на краще). 

Коротка шкала резильєнтних копінгів (Brief Resilient Coping Scale, BRCS) 

В. Сінклера та К. Уолстона (авт. V. Sinclair, K. Wallston [85]) є лаконічним 

інструментом для швидкої оцінки здатності людини адаптивно справлятися зі 

стресом. Методика оцінює резильєнтний копінг – тенденцію використовувати 

гнучкі, активні та орієнтовані на вирішення проблем стратегії. Вона базується на 

чотирьох ключових аспектах: креативність (пошук нестандартних шляхів виходу 

з важких ситуацій); контроль реакцій (віра у здатність контролювати свої емоції 

та дії, незалежно від обставин); посттравматичне зростання (переконання, що 

труднощі сприяють особистісному розвитку); активне відшкодування (пошук 

способів замінити або компенсувати втрати, понесені в житті). На відміну від 

багатьох об’ємних опитувальників, BRCS фокусується не на особистісних рисах 

як таких, а на копінг-стратегіях – тобто на тому, як саме людина діє та мислить 

у складних ситуаціях. 

Коротка шкала Его-резильєнтності Кермена-Блока (ER89) Дж. Блока та 

А. Кермена (авт. J. Block, A. Kremen [50]) передбачає, що на відміну від багатьох 

інших підходів, де резильєнтність – це просто «вміння тримати удар», у 

Дж. Блока це динамічна здатність регулювати свій стан. Автори виділяють два 

ключові вектори: Ego-Control (Его-контроль), тобто те, як ми стримуємо або 

виражаємо свої імпульси (від повної розкутості до надмірного самоконтролю); 

Ego-Resiliency (Его-резильєнтність), тобто те, наскільки гнучко ми можемо 

змінювати цей контроль залежно від обставин. Існують різні версії (включаючи 

коротку на 10-12 пунктів від Алессандрі), оригінальна версія та її модифікації 

зазвичай оцінюють такі прояви: 1) адаптивність до непередбачуваності 
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(наскільки комфортно ви почуваєтеся, коли плани змінюються або ви 

потрапляєте в нове середовище); 2) винахідливість (Resourcefulness) (здатність 

знаходити альтернативні шляхи вирішення проблем); 3) соціальна 

експресивність (вміння адекватно виражати емоції та налагоджувати контакт з 

іншими); 4) високий поріг розчарування (здатність не «розсипатися» після 

першої ж невдачі). Згідно з Керменом та Блоком, людина з високим показником 

за цією шкалою: по-перше, не є «застиглою» (вона не завжди оптимістична або 

завжди сувора – вона доречна); по-друге, має високий рівень саморегуляції 

(швидко відновлюється після стресових ситуацій (фізіологічно та емоційно)); по-

третє, відкрита новому досвіду (сприймає зміни не як загрозу, а як цікавий 

виклик). В цілому дана шкала – це інструмент, який показує «психологічний 

імунітет» людини та її здатність до саморозвитку протягом життя. 

Методика «Опитувальник посттравматичного зростання» (Post-Traumatic 

Growth Inventory, PTGI), Р. Тедеші та Л. Калхона (авт. R. Tedeschi, L. Calhoun 

[87]) запропонувала змінити фокус: замість того, щоб досліджувати лише 

руйнівні наслідки травми (як-от ПТСР), вони зосередилися на позитивних 

психологічних змінах, що відбуваються в результаті боротьби з 

високотравматичними обставинами. Згідно з моделлю Тедеші та Калхона, 

людина, що пережила кризу, може відчути зростання у наступних п’яти 

напрямках: 1) стосунки з іншими (Relating to Others) (посилення почуття 

близькості з рідними; зростання співчуття та милосердя до інших; усвідомлення 

того, на кого можна покластися в біді); 2) нові можливості (New Possibilities) 

(поява нових інтересів або зміна життєвого шляху; готовність діяти інакше, ніж 

до травми; розвиток нових навичок або пошук нових джерел діяльності); 3) 

власна сила (Personal Strength) (усвідомлення: «Якщо я вижив після цього, я 

зможу витримати що завгодно»; зростання впевненості у власних силах та 

стійкості); 4) духовні зміни (Spiritual Change) (глибше розуміння духовних 

питань; зміна релігійних переконань або більш інтенсивне занурення у 

філософські аспекти буття); 5) цінування життя (Appreciation of Life) (зміна 

пріоритетів: те, що здавалося важливим, стає дріб’язковим; здатність цінувати 
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кожен прожитий день та прості радощі). Тедеші та Калхон порівнюють травму з 

землетрусом, який руйнує старі когнітивні схеми людини (уявлення про 

справедливість світу, власну безпеку тощо). Зростання – це не повернення до 

того, що було раніше, а будівництво нової структури особистості на руїнах 

старої. Опитувальник містить 21 твердження. Респондент оцінює ступінь змін за 

6-бальною шкалою (від 0 — «жодних змін» до 5 — «дуже сильні зміни»). 

Відмінність від резильєнтності: якщо резильєнтність – це здатність «відскочити 

назад» до норми, то посттравматичне зростання – це трансформація, коли 

людина стає якісно іншою, часто сильнішою та мудрішою, ніж до події. Автори 

підкреслюють, що зростання та страждання існують одночасно. Наявність 

високих балів за цією шкалою не означає, що людина не відчуває болю, горя або 

симптомів стресу. Це свідчить лише про те, що паралельно з болем відбувається 

процес глибокої особистісної перебудови. 

Методика «Шкала резильєнтності для підлітків та юнаків» (The Adolescent 

Resilience Scale — ARS), розроблена японськими дослідниками на чолі з А. Ошіо 

(авт. A. Oshio, H. Kaneko, S. Nagamine, M. Nayaka [80]) є специфічним 

інструментом, створеним з урахуванням особливостей вікової психології молоді. 

На відміну від «дорослих» шкал, ARS фокусується на здатності підлітка 

відновлюватися після психологічних труднощів, які є специфічними для цього 

періоду (навчальний стрес, конфлікти з однолітками, пошук ідентичності). 

Автори провели факторний аналіз і виділили три основні виміри резильєнтності 

для підлітків: 1) новизна досвіду (Novelty Seeking) (відкритість до нових ситуацій 

та інтерес до подій навколо; здатність сприймати зміни як виклик, а не як 

загрозу), що для підлітка критично важливо для успішної соціалізації; 2) 

емоційна регуляція (Emotional Regulation) (здатність зберігати спокій та 

контролювати свої пориви; вміння не піддаватися миттєвим негативним емоціям 

у складних обставинах), що відображає рівень емоційної зрілості, що формується 

в юності; 3) позитивне майбутнє (Positive Future Orientation) (наявність планів, 

надій та віри у власний успіх; здатність бачити перспективу за межами поточної 

кризи). Оригінальна шкала складається з 21 твердження. Цільова аудиторія: учні 
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старших класів та студенти університетів (юнацький вік). Використовується 5-

бальна шкала (від «зовсім не згоден» до «повністю згоден»). Методика Ошіо та 

співавторів цінується за те, що вона чітко розмежовує резильєнтність як процес 

відновлення та резильєнтність як рису. Автори розглядають резильєнтність як 

силу, що допомагає підлітку не просто «вижити», а інтегрувати негативний 

досвід у свою особистість, стаючи більш гнучким. 

Методика CYRM-12 (Child and Youth Resilience Measure) Л. Лібенберга, 

М. Унгара та Дж. ЛеБлана (авт. L. Liebenberg, M. Ungar, J. LeBlanc [74]) є одним 

із найцікавіших інструментів у сучасній психології, оскільки вона базується на 

соціоекологічному підході. На відміну від багатьох інших тестів, які шукають 

силу лише «всередині» дитини, автори CYRM-12 стверджують: резильєнтність – 

це не тільки внутрішні риси, а й те, наскільки середовище (сім’я, громада, 

культура) здатне забезпечити дитину необхідними ресурсами. Коротка версія (12 

тверджень), розроблена на основі повного опитувальника CYRM-28. Цільова 

група: діти та молодь віком від 10 до 23 років. Методика є крос-культурною – її 

розробляли на базі досліджень у 11 країнах світу, що робить її універсальною. 

Твердження у CYRM-12 згруповані навколо трьох ключових сфер життя дитини: 

1) індивідуальні ресурси (Individual) (навички вирішення проблем; знання своїх 

сильних сторін; здатність контролювати свої імпульси); 2) стосунки з 

вихователями/сім’єю (Caregiving) (фізична та емоційна підтримка від батьків або 

опікунів; відчуття безпеки та належності до родини); 3) контекстуальні ресурси 

(Contextual) (відчуття належності до своєї громади (школи, релігійної групи, 

друзів); дотримання культурних або релігійних традицій; справедливе ставлення 

з боку оточення). Методика не шукає патологію, вона інвентаризує «багатство» 

соціальних зв’язків дитини. Вона дозволяє виявити, де саме дитині не вистачає 

підтримки – всередині себе чи в оточенні. 

З наведених вище мотодик оцінки резильєнтності нам імпонує Шкала 

стійкості Коннора-Девідсона. На відміну від багатьох інших методик, які 

розглядають стійкість як стабільну рису характеру, дана шкала базується на 

підході, що резильєнтність – це здатність до відновлення після стресу. Саме тому 
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її важливо використати для діагностики українських емігрантів, які пережили 

стресові воєнні події останніх років та додатково до цього змінили місце 

проживання, опинились у країні з іншою мовою, культурою та традиціями, 

почали багато чого «з нуля». На нашу думку, резильєнтність емігрантів, на 

відміну він інших проявів резильєнтності, не є статичною; вона коливається 

залежно від новин з дому, успіхів у пошуку роботи чи вивченні мови. Саме 

Шкала Коннора-Девідсона є чутливою до цих змін. 

Існують якісні українські адаптації (наприклад, CD-RISC-25 або скорочена 

CD-RISC-10). Для цілей даного дослідження використана скорочена версія даної 

шкали, що міститься у методичному діагностичному посібнику [19, с. 16]. 

Отже, ми обрали Шкалу CD-RISC-10 Коннора-Девідсона, оскільки вона 

дозволяє побачити не просто «наскільки людина сильна», а як саме вона 

справляється з викликами війни та еміграції, використовуючи конкретні ресурси 

(від віри до особистої компетентності). 

Поряд із оцінкою резильєнтності в межах даного дослідження має бути 

оцінене психологічне благополуччя українських емігрантів. Тому нами також 

було вивчено відповідний методичний інструментарій, що пропонується різними 

дослідниками. 

Процес вибору діагностичного інструментарію ускладнюється значним 
різноманіттям існуючих методик. Водночас у науковій спільноті спостерігається 
тенденція до використання не тільки шкал психологічного благополуччя, але і 
шкал задоволеності життям як ключового індикатора психологічного 
благополуччя респондентів. 

Так, Е. Дінер (E. Diener) із співавторами (Р. Еммонс, Р. Ларсен, С. Гріфін 
(R. Emmons, R. Larsen, S. Griffin)) [62] запропонували з цією метою 
використовувати 7-бальну шкалу задоволеності життям (Satisfaction with Life 
Scale, SWLS) та визначати ступінь згоди по ній за наступними п’ятьма 
альтернативами (рис. 2.1). 
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Рис. 2.1. Шкала задоволеності життям Е. Дінера [62] 
Методика Е. Дінера сьогодні виступає «золотим стандартом» у психології. 

Популярність методики серед вітчизняних та зарубіжних науковців зумовлена не 
лише її лаконічністю, а й глибоким методологічним підґрунтям. На відміну від 
інструментів, що вимірюють миттєві емоції (афект), SWLS фокусується на 
когнітивно-оцінному компоненті суб’єктивного благополуччя. 

Перевагою методики вважаємо те, що вона не нав’язує респонденту 
конкретних критеріїв успіху (наприклад, рівень доходу чи наявність сім’ї). 
Замість цього вона пропонує людині самостійно зважити всі чинники свого 
життя та виставити «загальний бал». Це робить її універсальною для різних 
соціальних груп, зокрема й для емігрантів, чиї пріоритети можуть кардинально 
змінюватися. 

Опитувальник складається лише з 5 тверджень, з якими респондент має 
висловити ступінь своєї згоди за 7-бальною шкалою Лайкерта: від 1 («абсолютно 
не згоден») до 7 («абсолютно згоден»). Така структура дозволяє мінімізувати час 
на тестування (до 2–3 хвилин), що критично важливо при проведенні масових 
опитувань або роботі з людьми у стані стресу. 

Попри малу кількість питань, шкала демонструє високу внутрішню 
узгодженість та стабільність результатів у часі. Результати SWLS корелюють з 
іншими показниками психічного здоров’я та водночас чітко відрізняються від 
рівнів депресії чи тривоги, що дозволяє виокремити саме «ресурсний» стан 
особистості. Методика успішно валідована в Україні, що дає змогу порівнювати 
отримані дані українських емігрантів із показниками населення, яке залишилося 
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в країні, або з нормами країн проживання. 
На нашу думку, використання шкали Дінера (SWLS) у поєднанні зі 

шкалою Коннора-Девідсона (CD-RISC) створює комплексний портрет 
респондента: CD-RISC показує механізми «боротьби» та психологічну 
пружність, а SWLS фіксує підсумковий результат цієї адаптації – наскільки 
людина, попри всі труднощі, задоволена поточним вектором свого життя. 

Варто уточнити, що «сім балів» стосуються саме варіантів відповіді на 
кожне з п'яти запитань, а загальний результат варіюється від 5 до 35 балів, де 20 
є нейтральною точкою. 

Серед інших експрес-методик оцінки психологічного благополуччя та 
задоволеності життям можна відмітити методику М. Аргайла (М. Argyle), яку 
часто називають «Оксамитовим запитанням» (The Single-Item Life Satisfaction 
Measure), та яка містить всього одне запитання: «Наскільки Ви на даний час 
задоволені своїм життям у цілому?» (шкала рівнів задоволеності від 1 до 7 балів: 
1 – абсолютна незадоволеність, 7 – абсолютна задоволеність) [48]. Попри свою 
лаконічність, вона має глибоке теоретичне підґрунтя в межах концепції 
суб’єктивного благополуччя, розробленої Оксфордською групою дослідників 
психології щастя. Дане запитання методики змушує респондента провести 
підсвідомий «аудит» усіх сфер життєдіяльності (сім’я, кар’єра, здоров’я, 
дозвілля) і вивести середній інтегральний показник.  

Також єдиним запитанням дослідження світових цінностей (World Values 
Survey, WVS) в Центрі Геллапа (Gallup) є наступне: «Зважаючи на все, наскільки 
ви є задоволені своїм життям у цілому цими днями? Ви би сказали, що Ви дуже 
задоволені, певною мірою задоволені, певною мірою незадоволені, дуже 
незадоволені?» [34]. Методика є класичним прикладом використання 
«кантрильної» шкали (самооцінки на певній шкалі вимірювання). Він дозволяє 
перевести суб’єктивні відчуття щастя в об’єктивні статистичні дані, що 
піддаються крос-культурному порівнянню. Запитання, що використовується в 
WVS, фактично є глобальним стандартом вимірювання соціального та 
психологічного самопочуття націй. Його наукова цінність полягає в декількох 
аспектах: 

1. Акцент на часовому контексті («цими днями»). На відміну від багатьох 
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тестів, які оцінюють стійкі риси особистості, формулювання «цими днями» 
(these days) спрямовує респондента на аналіз його актуального адаптаційного 
стану. Для емігрантів це було б критично важливо, оскільки їхній рівень 
задоволеності може різко змінюватися залежно від фази адаптації (від «ейфорії» 
перших тижнів до «культурного шоку» та подальшої стабілізації). 

2. Дихотомія «Задоволеність vs Щастя». Дослідники Геллапа 
розмежовують емоційне щастя (миттєвий афект) та задоволеність життям 
(оцінка досягнень). Запитання WVS апелює саме до другого – оцінного 
компонента. Респондент не просто звітує про свій настрій, а проводить 
когнітивне порівняння свого поточного стану зі своїми очікуваннями та 
стандартами. 

3. Чотириступенева вербальна шкала. На відміну від 7-бальної шкали 
Аргайла, варіант WVS часто використовує 4 варіанти відповіді (дуже задоволені 
/ певною мірою / певною мірою незадоволені / дуже незадоволені). Перевага 
цього полягає у відсутність «середнього» або «нейтрального» варіанту (forced 
choice) змушує респондента чітко визначити вектор свого стану – позитивний він 
чи негативний. Це зменшує кількість статистично малоінформативних 
«середніх» відповідей. 

Цей підхід, що використовується в межах World Values Survey (WVS) та 
досліджень Институту Геллапа (Gallup), є класичним прикладом використання 
«кантрильної» шкали (самооцінки на певній шкалі вимірювання). Він дозволяє 
перевести суб’єктивні відчуття щастя в об’єктивні статистичні дані, що 
піддаються крос-культурному порівнянню. 

Н. Бредберн (N. Bradburn) у власній роботі «Структура психологічного 
благополуччя» (1969) [53] для цілей оцінки психологічного благополуччя 
запропонував використовувати модель психологічного благополуччя (щастя), 
що базується на вимірюванні позитивних і негативних емоцій, яка й досі є 
фундаментальною для досліджень емоційного стану людей у кризових 
ситуаціях. У цій праці Н. Бредберн висунув ідею, що щастя не є просто 
відсутністю негативу. Дослідник довів, що Позитивний афект (PA) та 
Негативний афект (NA) – це не протилежні кінці однієї шкали, а два окремі 
виміри емоційного досвіду. Позитивний афект: відображає ступінь того, 
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наскільки людина почувається ентузіастичною, активною та впевненою. 
Негативний афект: включає стани гніву, провини, страху або пригніченості. 
Людина може одночасно відчувати і сильний стрес (наприклад, у нашому 
випадку через еміграцію), і високий рівень позитивного піднесення (через нові 
можливості). Зменшення негативних емоцій не автоматично робить людину 
щасливішою – для цього потрібно також стимулювати позитивні. 

Для оцінки загального благополуччя Н. Бредберн запропонував формулу 
Індексу балансу афектів (ABS, Affect Balance Scale): ABS=PA-NA. Цей індекс 
дозволяє визначити, який емоційний стан домінує в житті людини. Якщо 
позитивні емоції переважають над негативними, ми говоримо про стан 
психологічного благополуччя. 

Також доволі відомою та широко використовуваною у західній практиці є 
низка методик з оцінки психологічного благополуччя на основі оцінювання 
якості життя А. Кемпбела. Вказаний дослідник запропонував модель якості 
життя, що базується на суб’єктивній оцінці різних сфер життєдіяльності. Його 
підхід акцентує увагу на тому, що психологічний стан особистості є похідною 
від задоволеності ключовими доменами життя (працею, безпекою, соціальними 
зв'язками). Підхід А. Кемпбелла та його колег став фундаментом для переходу 
від суто економічних показників (рівня доходу, житлових умов) до 
психологічного вимірювання якості життя. Його праці 1976 та 1981 років [54; 55] 
заклали основу для розуміння того, що об’єктивні умови життя не завжди прямо 
корелюють із суб’єктивним відчуттям щастя. 

На відміну від Н. Бредберна, який фокусувався на емоціях (афектах), 
А. Кемпбелл зосередився на задоволеності. Він вважав, що задоволеність – це 
результат порівняння людиною свого поточного стану з певним «стандартом 
порівняння» (тим, що вона мала раніше, або тим, що мають інші). У роботі 1981 
року А. Кемпбелл підкреслює, що благополуччя – це не статика, а динамічне 
відчуття контролю над власним життям. Для людини, що вимушено змінила 
країну проживання, саме відновлення цього «відчуття благополуччя» є головним 
маркером успішної адаптації [54]. 

Особливе місце в аналізі займає багатомірна модель Керіл Ріфф (Carol 
Ryff), яка розглядає психологічне благополуччя як складний конструкт, що 
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включає автономію, наявність життєвих цілей та особистісне зростання. Модель 
К. Ріфф є однією з найбільш фундаментальних у сучасній психології, оскільки 
вона перевела фокус із простого «щастя» (задоволеності чи емоцій) на 
евдемонічне благополуччя – тобто на розвиток особистості, реалізацію 
потенціалу та сенс життя [58]. 

К. Ріфф виділила шість ключових компонентів, які визначають повноцінне 
функціонування особистості: 

1. Самоприйняття (Self-Acceptance): позитивне ставлення до себе, 
визнання та прийняття різних сторін своєї особистості, включно з минулим 
досвідом. 

2. Позитивні відносини з іншими (Positive Relations with Others): наявність 
довірливих, глибоких стосунків; здатність до емпатії та любові. 

3. Автономія (Autonomy): здатність бути незалежним, протистояти 
соціальному тиску, самостійно регулювати свою поведінку та оцінювати себе за 
власними стандартами. 

4. Управління середовищем (Environmental Mastery): здатність ефективно 
використовувати можливості навколишнього світу, створювати умови, що 
відповідають особистим потребам (надзвичайно важливо для адаптації в новій 
країні). 

5. Цілі в житті (Purpose in Life): наявність переконань, які надають життю 
сенсу; наявність мети та почуття спрямованості. 

6. Особистісне зростання (Personal Growth): відчуття постійного розвитку, 
відкритість до нового досвіду, реалізація свого потенціалу. 

Для дослідження українських емігрантів ця модель є критично важливою, 
оскільки вона пояснює, як людина може почуватися «благополучною» навіть у 
складних обставинах, якщо вона бачить сенс у своїх діях і продовжує 
розвиватися. 

Модифікована шкала суб’єктивного благополуччя BBC (The Modified BBC 
Subjective Well-being Scale, BBC-SWB) є відносно новим, але надзвичайно 
перспективним інструментом, розробленим науковцями Ліверпульського 
університету за підтримки BBC [72]. Головна особливість цієї методики полягає 
в тому, що вона була створена для оцінки благополуччя широких верств 
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населення, а не лише клінічних пацієнтів, що робить її ідеальною для соціально-
психологічних досліджень. Методика базується на цілісному підході до людини, 
де благополуччя розглядається не просто як відсутність хвороби, а як 
позитивний стан функціонування в різних сферах. Повна версія містить 24 
твердження, але найбільш вживаною є модифікована версія, яка зазвичай 
поділяється на три ключові фактори (субшкали): 

1. Психологічне благополуччя (Psychological Well-being): оцінка 
внутрішнього стану, впевненості в собі, здатності справлятися з труднощами та 
позитивного мислення. 

2. Фізичне здоров’я та життєва енергія (Physical Health and Well-being): 
суб’єктивне сприйняття свого фізичного стану, рівня енергії та здатності 
виконувати щоденні справи. 

3. Соціальні відносини (Relationships): задоволеність спілкуванням, 
підтримкою з боку близьких та відчуттям належності до спільноти. 

Респонденти оцінюють свій стан протягом останніх чотирьох тижнів (що 
ідеально підходить для фіксації динаміки адаптації емігрантів). 
Використовується 5-бальна шкала Лайкерта (від «зовсім ні» до «надзвичайно» 
або від «дуже незадоволений» до «дуже задоволений»). 

Шкала BBC-SWB доречна для даного дослідження, оскільки вона поєднує 
в собі елементи моделей Дінера (задоволеність) та Ріфф (психологічне 
функціонування), додаючи при цьому важливий аспект фізичного стану та 
соціальних зв’язків. Специфіка еміграції: Для українців за кордоном «Соціальні 
відносини» є критичним доменом. BBC-SWB дозволяє виокремити, чи пов’язане 
низьке благополуччя з втратою соціального капіталу (друзів, родини), навіть 
якщо психологічна стійкість (за CD-RISC) залишається високою. 

Шкала розроблялася з урахуванням сучасної термінології та легко 
піддається перекладу, зберігаючи свою змістовну валідність. Нами використано 
україномовний варіант шкали в адаптації Л. Карамушки, К. Терещенко, 
О. Креденцер [15]. 

Отже, для отримання багатовимірної картини благополуччя було залучено 
Modified BBC Subjective Well-being Scale. Якщо шкала Коннора-Девідсона (CD-
RISC) фокусується на внутрішніх механізмах стійкості особистості, то BBC-
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SWB дозволяє оцінити, як ці механізми реалізуються у трьох фундаментальних 
сферах: психологічній, фізичній та соціальній. Це дає змогу зафіксувати не лише 
«здатність вистояти», а й суб’єктивну якість життя емігранта в новому 
соціокультурному просторі. 

Загалом же у дослідженнях П. Кук Т. Мелчерт та К. Коннор наведено 42 
методи вимірювання різних аспектів благополуччя та задоволеності життям, 
класифікуючи їх за чотирма основними підходами: гедоністичний, 
евдемоністичний, напрямок якості життя та оздоровчий [58]. 

Крім того, Т. Скрипаченко звертає увагу, що за останні 30 років 
науковцями було запропоновано цілу низку методик оцінки психологічного 
благополуччя та задоволеності життям, які включають не тільки емоційну, але і 
когнітивну, поведінкову, а також мотиваційну складову (табл. 2.1). 

Таблиця 2.1 
Розповсюджені методики оцінки психологічного благополуччя та 

задоволеності життям (узагальнено на основі [35]) 
Методика  Автори  Рік  

Модель «Психологічне благополуччя» 
Н. Бредберна 

Н. Бредбурн 1969 

Модель «Якість життя» А. Кемпбела А. Кемпбел, П. Конверс, 
В. Роджерс 

1976 

Шкала задоволеності життям Е. Дінера 
(«Satisfaction with Life Scale») 

Е. Дінер 1983 

Модель «Суб’єктивне благополуччя» 
Е. Дінера («Subjective Wellbeing») 

Е. Дінер 1984, 1995, 
2002, 2009 

Е. Дінер, Дж. Ларсен, С. Левін, 
Р. Емонс 

1985 

Е. Дінер, Е. Сандвік, В. Павот 1991 
Е. Дінер, Дж. Ларсен 1993 

Модель «Психологічне благополуччя» 
К. Ріффа («Psychological well-being») 

К. Ріфф 1986 
К. Ріфф, С. Кейс 1995 

Шкала базових психологічних потреб у 
стосунках («The Basic Need Satisfaction in 
Relationships Scale») 

Р. Райан, Е. Десі 2000 
Дж. Гардіа, Р. Райан, С. Коучмен, 
Е. Десі 

2000 

Сінгапурська шкала психічного 
благополуччя («Singapore Mental 
Wellbeing Scale») 

Ч. Фен 2013 

Модель професійного благополуччя М. Шульц 2008 
Модель психологічного благополуччя Ю. 
Олександрова 

Ю. Олександров 2009 

Модель психічного благополуччя А. Кос 2009 
Модель матеріального благополуччя О. Середа 2010 
Модель економічного благополуччя Т. Узденов 2010 
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Таким чином, з урахуванням критичного порівняльного аналізу різних 

методик оцінки резильєнтності та психологічного благополуччя визначено, що 

найбільш доцільними в межах даного дослідження варто обрати наступні: 

- Шкала Коннора-Девідсона (скорочена версія CD-RISC-10) [19, с. 16]; 

- Модифікована шкала суб’єктивного благополуччя BBC-SWB 

(адаптація Л. Карамушки, К. Терещенко, О. Креденцер [15, с. 92]); 

- Шкала психологічного благополуччя (К. Ріфф в адаптації 

С. Карсканової) [19, с. 40]; 

- Шкала задоволеності життям Е. Дінера [19, с. 24]. 

На основі аналізу методичного інструментарію можемо зробити висновок, 

що він дозволяє комплексно досліджувати можливості формування та розвитку 

резильєнтності як чинника психологічного благополуччя українських 

емігрантів. 

Оскільки обсяг вибірки невеликий (N=60), для математичної обробки 

даних (перевірки гіпотез) рекомендується використовувати непараметричні 

критерії (наприклад, U-критерій Манна-Вітні для порівняння груп та r-

коефіцієнт кореляції Спірмена). Саме ці статистичні критерії використано в 

межах даного дослідження. Результати констатуючого етапу дослідження та їх 

інтерпретація представлені в наступному підрозділі даної роботи. 

 

2.2. Аналіз результатів дослідження резильєнтності як чиннику 

психологічного благополуччя українських емігрантів 

 

Першою методикою, що була використана в межах даного 

експериментального дослідження, є Шкала Коннора-Девідсона (CD-RISC-10), 

яку використано для оцінки рівнів резильєнтності українських емігрантів. 

За даною методикою формується 5 рівнів резильєнтності залежно від 

кількості набраних балів: високий, вище за середній, середній, нижче за середній, 

низький [18, с. 24]. 

Результати діагностики українських емігрантів за Шкалою Коннора-
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Девідсона (CD-RISC-10) репрезентовано в Додатку А.1. На основі отриманих 

даних можемо сформувати уявлення про рівні їх резильєнтності (табл. 2.2). 

Таблиця 2.2 

Зведені результати діагностики резильєнтності українських емігрантів за 

Шкалою Коннора-Девідсона (CD-RISC-10) 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  0-15 0 0,00 0 0,00 

Нижчий за 
середній 

16-20 12 40,00 11 36,67 

Середній  21-25 10 33,33 11 36,67 
Вищий за 
середній 

26-30 8 26,67 8 26,67 

Високий  31-40 0 0,00 0 0,00 
Разом  Х 30 100 30 100 

Як видно з представлених даних, в обох групах спостерігається ідентична 

тенденція: відсутність крайніх значень (низького та високого рівнів) та 

зосередження респондентів у межах діапазону «нижчий за середній – вищий за 

середній». Жоден респондент не набрав понад 30 балів. Це є цілком очікуваним 

для людей, що перебувають у ситуації вимушеної міграції, де постійна 

невизначеність та переживання травми війни природним чином виснажують 

адаптаційний потенціал. 

Крім того, можемо відмітити переважання рівнів «нижчий за середній» та 

«середній»: сумарно ці показники охоплюють 73,33% експериментальної та 

контрольної груп. Це вказує на те, що більшість українських емігрантів мають 

певний психологічний ресурс, проте він є недостатнім або хитким в умовах 

адаптаційного стресу. 

Статистична подібність груп є майже дзеркальною, що підтверджує 

коректність рандомізації. 

По-перше, рівень «нижчий за середній» становить 40,00% в ЕГ проти 

36,67% у КГ. Це найбільш вразлива категорія осіб, для яких тренінг 

резильєнтності буде найбільш актуальним. 

По-друге, результати середнього рівня також практично рівні (33,33% та 

36,67% відповідно), що свідчить про наявність «помірного» захисного буфера у 
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третини вибірки. 

По-третє, рівень «вищий за середній» має частки ідентичні – близько 27%. 

Це група «позитивної адаптації», особи з якої під час тренінгу можуть стати 

лідерами думок або прикладом успішних стратегій подолання труднощів. 

Аналіз таблиці виявляє «зону найближчого розвитку» для 

експериментальної групи. Оскільки 40% емігрантів мають рівень резильєнтності 

нижчий за середній, основна мета тренінгу має бути спрямована на: 

трансформацію пасивних стратегій подолання (виживання) у активні 

(адаптація); підвищення показників з рівня «нижчий за середній» до 

«середнього» та «вищого за середній». 

Оскільки у нас зараз є дані констатуючого етапу (до початку тренінгу), 

аналіз має підтвердити відсутність статистично значущих відмінностей між 

експериментальною (ЕГ) та контрольною (КГ) групами. 

Спочатку оцінюємо нормальність розподілу даних, що графічно можна 

зробити з використанням стовбчикової діаграми (рис. 2.2). 

 
Рис. 2.2. Результати діагностики рівнів резильєнтності українських 

емігрантів за Шкалою Коннора-Девідсона (CD-RISC-10) 

В обох групах спостерігається ідентична тенденція: відсутність крайніх 

значень (низького та високого рівнів) та зосередження респондентів у межах 
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діапазону «нижчий за середній — вищий за середній». 

Застосовуємо Критерій χ2 (Хі-квадрат) Пірсона. Оскільки у вас є дані, 

розбиті за рівнями (низький, середній тощо), цей метод дозволяє порівняти 

частоти, щоб довести, що відсотковий розподіл людей за рівнями в обох групах 

однаковий. Результат аналізу частот підтверджує, що структура груп (кількість 

«сильних» та «слабких» респондентів) еквівалентна (табл. 2.3). 

Таблиця 2.3 

Розрахунок дескриптивних статистик для показника резильєнтності 
Показник Експериментальна група Контрольна група 

Середнє арифметичне (M) 22,93 22,87 
Медіана (Me) 24,00 24,00 
Стандартне відхилення (D) 4,45 4,28 
Помилка середнього (m) 0,81 0,78 

Для проведення статистичного аналізу за допомогою критерію χ2 (Хі-

квадрат) Пірсона, ми порівняємо розподіл частот (кількості осіб) за рівнями 

резильєнтності в експериментальній (ЕГ) та контрольній (КГ) групах. 

Цей аналіз дозволить нам перевірити нульову гіпотезу (H_0): різниця між 

розподілом респондентів за рівнями в обох групах є статистично неважливою, 

тобто групи ідентичні за своєю структурою. 

Детальний розрахунок критерію χ2 ми покажемо на прикладі показника 

резильєнтності. По решті використаних методик розрахунки будуть аналогічні, 

тому наведемо лише результати розрахунку критерію для визначення 

однорідності вихідних даних на констатуючому етапі. 

Для розрахунку ми беремо фактичні дані з таблиці (емпіричні частоти) та 

формуємо сумарні частоти (табл. 2.4). 

Таблиця 2.4 

Вихідні дані для розрахунку критерію χ2 для показника резильєнтності 

Рівень ЕГ (осіб) КГ (осіб) Разом 
Нижчий за середній 12 11 23 
Середній 10 11 21 
Вищий за середній 8 8 16 
Разом (N) 30 30 60 

Формула критерію Хі-квадрат має вигляд: 
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χemp
2 =∑ (fe-ft)

2

ft
,                                              (2.1) 

Де fe – емпіричні (фактичні) частоти; 

ft – теоретичні (очікувані) частоти (розраховуються як добуток сум 

відповідного рядка і стовпця, поділений на загальну кількість N). 

Розрахунок теоретичних частот (ft): 

Для «Нижчий за середній»: (23×30)/60 =11,5 

Для «Середній»: (21×30)/60=10,5 

Для «Вищий за середній»: (16×30)/60=8 

Розрахунок критерію χ2: 

Для ЕГ:  

(12-11,5)2

11,5
+

(10-10,5)2

10,5
+

(8-8)2

8
=0,0455 

Для КГ:  

(11-11,5)2

11,5
+

(11-10,5)2

10,5
+

(8-8)2

8
=0,0455 

Разом:  

χemp
2 =0,0455+0,0455=0,091 

Ступені свободи (df) розраховуються так:  

df =(кількість рядків-1)×(кількість стовпців-1)=(3-1)×(2-1)=2 

Критичне значення χ2 для df=2 при рівні значущості p=0,05 становить 

5,991. 

Отримане нами значення χemp
2  (0,091) значно менше за критичне χкрит

2  

(5,991). 

Статистичний висновок: нульова гіпотеза H_0 приймається. Відмінності в 

розподілі респондентів за рівнями резильєнтності між експериментальною та 

контрольною групами є статистично несуттєвими. 

Це означає, що обидві групи на старті дослідження є повністю 

еквівалентними, що дає «зелене світло» для проведення тренінгу. Будь-які зміни 
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в ЕГ після тренінгу можна буде впевнено приписувати саме тренінговому 

впливу, а не вихідній різниці між людьми. 

Отже, аналіз представлених даних свідчить про високий ступінь 

однорідності експериментальної та контрольної груп перед початком 

формувального етапу дослідження (тренінгу). Це є критично важливою умовою 

для забезпечення валідності експерименту, оскільки дозволяє стверджувати, що 

подальші зміни в експериментальній групі будуть зумовлені саме впровадженою 

програмою, а не вихідною різницею між піддослідними. 

Таким чином, обидві групи є еквівалентними та репрезентативними. Стан 

резильєнтності вибірки характеризується як «помірно знижений з тенденцією до 

середнього», що створює сприятливе підґрунтя для перевірки ефективності 

програми психологічного тренінгу. 

Наступною методикою, використаною у даному дослідженні, є 

Модифікована шкала суб’єктивного благополуччя BBC-SWB (адаптація 

Л. Карамушки, К. Терещенко, О. Креденцер). 

Вихідні дані діагностики обох груп представлені в Додатку А.2. 

Опитувальник включає три субшкали: «психологічне благополуччя», 

«фізичне здоров’я та благополуччя» та «стосунки». 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Психологічне 

благополуччя» наведені в табл. 2.5. 

Таблиця 2.5 

Зведені результати діагностики психологічного благополуччя українських 

емігрантів за Модифікованою шкалою суб’єктивного благополуччя BBC-

SWB 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  12-39 25 83,33 24 80,00 
Середній  40-47 3 10,00 4 13,33 
Високий  48-60 2 6,67 2 6,67 

Разом  Х 30 100 30 100 
Аналіз результатів за субшкалою «Психологічне благополуччя» методики 

BBC-SWB демонструє критичний стан емоційної сфери українських емігрантів 
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в обох досліджуваних групах. Дані підтверджують, що переважна більшість 

респондентів відчуває суттєвий психологічний дискомфорт. 

Найбільш вражаючим показником є концентрація респондентів у зоні 

низьких значень (12–39 балів): 83,33% в експериментальній групі та 80,00% у 

контрольній. Це свідчить про те, що 4 з 5 опитаних емігрантів відчувають 

постійну тривогу, невпевненість у майбутньому, пригніченість та труднощі з 

емоційною саморегуляцією. Такий високий відсоток є типовим для ситуації 

вимушеної міграції, де до стресу від війни додається криза ідентичності та втрата 

звичних життєвих опор. 

Середній рівень (40–47 балів), який відображає відносну стабільність та 

здатність адаптуватися до навантажень, виявлено лише у незначної частини 

вибірки: 10,00% (ЕГ) та 13,33% (КГ). Це означає, що ресурсна база для 

самостійного відновлення у більшості емігрантів наразі вичерпана, що 

підтверджує необхідність зовнішнього психологічного втручання (тренінгу). 

Високий рівень (48–60 балів) зафіксовано лише у 6,67% респондентів в 

обох групах (по 2 особи). Ймовірно, це люди з надзвичайно високим вродженим 

рівнем резильєнтності або ті, хто мав найбільш сприятливі умови релокації. 

Статистичний аналіз підтверджує методичну коректність формування 

вибірки: різниця між групами на низькому та середньому рівні становить лише 

3,33% (1 особа); на високому рівні групи ідентичні. 

Отримане нами значення χemp
2  (0,163) значно менше за критичне χкрит

2  

(5,991). 

Статистичний висновок: нульова гіпотеза H_0 приймається. Відмінності в 

розподілі респондентів за рівнями психологічного благополуччя між 

експериментальною та контрольною групами є статистично несуттєвими. Групи 

є однорідними, що дозволяє використовувати їх у порівняльному експерименті. 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Фізичне здоров’я та 

благополуччя» наведені в табл. 2.6. 
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Таблиця 2.6 

Зведені результати діагностики фізичного здоров’я українських емігрантів 

за Модифікованою шкалою суб’єктивного благополуччя BBC-SWB 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  7-20 12 40,00 12 40,00 
Середній  21-25 10 33,33 11 36,67 
Високий  26-35 8 26,67 7 23,33 

Разом  Х 30 100 30 100 
Аналіз результатів за субшкалою «Фізичне здоров’я та благополуччя» 

демонструє дещо кращу картину порівняно з психологічним станом, проте все 

одно вказує на значне напруження адаптаційних ресурсів організму українських 

емігрантів. 

Зокрема, відчувається помірний соматичний дискомфорт: низький рівень 

фізичного благополуччя зафіксовано у 40% респондентів в обох групах. Це може 

свідчити про психосоматичні прояви стресу (порушення сну, хронічна втома, 

головні болі), що супроводжують процес міграції. 

Проте можемо робити припущення про наявність у емігрантів ресурсного 

потенціалу для фізичного відновлення: на відміну від психологічного стану, де 

високий рівень мали лише 6%, у сфері фізичного здоров'я ми бачимо значно 

вищий показник – близько 23-26%. Це вказує на те, що фізичне тіло респондентів 

наразі є міцнішим фундаментом для адаптації, ніж емоційна сфера. 

Середній та високий рівні фізичного здоров’я (сумарно близько 60%) 

дають «зелене світло» для проведення активних тренінгових методик. У 

респондентів достатньо енергії, щоб витримати групову роботу, проте низький 

психологічний рівень (який ми бачили раніше) заважає їм ефективно 

використовувати цей фізичний ресурс. 

Аналіз фізичного компонента суб’єктивного благополуччя підтвердив 

відсутність статистично значущої різниці між ЕГ та КГ (χemp
2 =0,114; р>0,05). 

Виявлений профіль (переважання низького та середнього рівнів) свідчить про 

стан соматичного напруження, який, проте, є менш вираженим, ніж емоційна 

дезадаптація респондентів. Це актуалізує потребу в тренінгу, спрямованому на 
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психосоматичну гармонізацію та розвиток резильєнтності як способу 

збереження життєвих сил. 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Стосунки» наведені в табл. 

2.7. 

Таблиця 2.7 

Зведені результати діагностики стосунків українських емігрантів за 

Модифікованою шкалою суб’єктивного благополуччя BBC-SWB 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  5-16 19 63,33 17 56,67 
Середній  17-20 9 30,00 9 30,00 
Високий  21-25 2 6,67 4 13,33 

Разом  Х 30 100 30 100 
Як видно з наведених даних, у значної частини українських емігрантів 

переважає так звана соціальна ізоляція: понад половина респондентів (63,3% в 

ЕГ та 56,7% в КГ) перебувають на низькому рівні. Це свідчить про глибоку кризу 

соціальних зв’язків. Емігранти втратили звичне коло спілкування, відчувають 

дефіцит емоційної підтримки та труднощі у встановленні контактів у новій 

країні. 

Високий рівень задоволеності стосунками мають лише 6,6% (ЕГ) та 13,3% 

(КГ). Це критично мала частка людей, які почуваються інтегрованими в соціум. 

Низькі бали у сфері стосунків прямо співвідносяться з низькою 

резильєнтністю. Соціальна підтримка є одним із зовнішніх чинників стійкості 

особистості. Якщо «зовнішній каркас» (друзі, родина) зруйновано, навантаження 

на внутрішні психологічні механізми зростає в рази. 

Отже, дослідження соціального компонента благополуччя виявило 

найбільш гостру проблему українських емігрантів – дефіцит якісних 

міжособистісних стосунків та підтримки. Статистичний аналіз за критерієм хі-

квадрат (χemp
2 =0,777; p>0,05) підтвердив однорідність груп. Високий відсоток 

респондентів із низьким рівнем за цією шкалою (63,33% в ЕГ) визначає один із 

ключових векторів майбутньої тренінгової роботи – розвиток навичок 

комунікації, пошуку ресурсів підтримки та соціальної інтеграції як фундаменту 
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загальної резильєнтності особистості. 

Зведені результати діагностики за методикою наведені в табл. 2.8. 

Таблиця 2.8 

Зведені результати діагностики суб’єктивного благополуччя українських 

емігрантів за Модифікованою шкалою суб’єктивного благополуччя BBC-

SWB 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  24-76 21 70,00 20 66,67 
Середній  77-91 6 20,00 7 23,33 
Високий  92-120 3 10,00 3 10,00 

Разом  Х 30 100 30 100 
Наведені дані свідчать про переважання низького рівня суб’єктивного 

благополуччя українських емігрантів (70% та 66,7% відповідно у ЕГ та КГ): Це 

ключовий маркер дослідження. Загальний показник благополуччя у більшості 

емігрантів знаходиться в зоні психологічного неблагополуччя. Це свідчить про 

те, що негативний вплив війни та вимушеної релокації має системний характер і 

зачіпає всі сфери життя людини. 

Оскільки окремі субшкали (стосунки, психологічне та фізичне здоров’я) 

мали низькі показники, загальний рівень також зміщений до нижньої межі. 

Навіть при відносно непоганому фізичному стані, соціальна ізоляція та емоційна 

травма «тягнуть» загальне відчуття життя вниз. 

Певна частка осіб із високим рівнем благополуччя в обох групах вказує на 

наявність невеликого відсотка людей, які змогли швидко адаптуватися або мали 

потужні внутрішні ресурси резильєнтності ще до моменту еміграції. 

Отримане значення χemp
2 =0,100 значно менше критичного (5,991 для df=2). 

Гіпотеза H_0 про однорідність груп підтверджується. 

Отже, проведене комплексне дослідження за методикою BBC-SWB 

дозволяє констатувати, що українські емігранти на початковому етапі 

експерименту мають низький рівень суб’єктивного благополуччя. 

Наступною методикою використано Шкалу психологічного благополуччя 

(К. Ріфф в адаптації С. Карсканової). 
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Результати опитування респондентів представлені в Додатку А.3. 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Позитивні відносини з 

тими, хто оточує» представлено в табл. 2.9. 

Таблиця 2.9 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Позитивні відносини з 

тими, хто оточує» українських емігрантів за Шкалою психологічного 

благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 8 26,67 9 30,00 
Середній  38-60 15 50,00 17 56,67 
Високий  61-84 7 23,33 4 13,33 

Разом  Х 30 100 30 100 
З отриманих даних можна зробити висновок, що середній рівень за цією 

шкалою (50,00% в ЕГ та 56,67% у КГ) є домінуючим. Це вказує на те, що 

більшість українських емігрантів намагаються підтримувати контакти та 

виявляти гнучкість у спілкуванні, попри мовні чи культурні бар’єри. 

Наявність 23,33% респондентів у ЕГ з високим рівнем свідчить про 

збережену здатність до глибоких емоційних зв’язків. Це важливий ресурс для 

групової терапії – такі учасники можуть стати лідерами думок у тренінговій 

групі. 

Близько третини вибірки (26-30%) мають низький рівень. Це люди, які 

відчувають самотність, мають труднощі з відкритістю та схильні до ізоляції, що 

є серйозним ризиком для тривалої адаптації. 

Результати вказують на помірний рівень соціальної інтеграції 

респондентів, де більшість демонструє готовність до міжособистісної взаємодії, 

проте відчуває дефіцит глибоких довірливих стосунків. Дана субшкала виступає 

прогностично сприятливим фактором для впровадження групових форм роботи 

(тренінгу), спрямованих на зміцнення соціальної резильєнтності». 

Статистичне дослідження параметру «Позитивні відносини з 

оточуючими» підтвердило відсутність статистично значущої різниці між 

експериментальною та контрольною групами (χemp
2 =1,001; p>0,05). 
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Зведені результати діагностики за субшкалою «Автономія» представлено 

в табл. 2.10. 

Таблиця 2.10 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Автономія» українських 

емігрантів за Шкалою психологічного благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 8 26,67 11 36,67 
Середній  38-60 19 63,33 17 56,66 
Високий  61-84 3 10,00 2 6,67 

Разом  Х 30 100 30 100 
Шкала автономії у К. Ріфф вказує на незалежність та здатність оцінювати 

себе за власними стандартами. Аналіз результатів за субшкалою «Автономія» 

дає змогу зрозуміти, наскільки українські емігранти здатні протистояти 

соціальному тиску, самостійно приймати рішення та регулювати власну 

поведінку в умовах нової країни. Переважання середнього рівня (56-63%) 

свідчить про те, що більшість емігрантів намагаються зберегти свою 

індивідуальність, проте вони все ще сильно залежать від зовнішніх обставин, 

порад інших людей та очікувань нового соціуму. 

Низький рівень коливається від 26,67% у експериментальній до 36,67% у 

контрольній групах. Тобто кожен третій респондент відчуває труднощі з 

прийняттям самостійних рішень. Такі особи схильні до конформізму, часто 

покладаються на думку оточуючих і гостро реагують на соціальний тиск у новій 

країні. 

Спостерігається дефіцит високого рівня автономії (6–10%): низька частка 

високих показників пояснюється тим, що в еміграції людина часто втрачає звичні 

важелі впливу на своє життя, що тимчасово знижує почуття внутрішньої свободи 

та незалежності. 

Виявлений профіль вказує на те, що більшість респондентів перебувають 

у стані «вимушеної залежності» від зовнішнього контексту. Це актуалізує 

завдання майбутнього тренінгу: розвиток внутрішнього локусу контролю та 

здатності до самодетермінації, що є фундаментальними компонентами 
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резильєнтної особистості. 

Результати статистичного аналізу за субшкалою «Автономія» 

демонструють відсутність значущої різниці між експериментальною та 

контрольною групами (χemp
2 =0,685; p>0,05). 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Управління середовищем» 

представлено в табл. 2.11. 

Таблиця 2.11 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Управління середовищем» 

українських емігрантів за Шкалою психологічного благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 10 33,33 11 36,66 
Середній  38-60 17 56,67 17 56,67 
Високий  61-84 3 10,00 2 6,67 

Разом  Х 30 100 30 100 
Субшкала «Управління середовищем» у методиці К. Ріфф є критично 

важливою для емігрантів, оскільки вона вимірює здатність людини ефективно 

використовувати можливості зовнішнього світу, створювати умови для 

задоволення своїх потреб та відчувати контроль над життєвими обставинами. 

Шкала управління середовищем відображає відчуття компетентності та 

володіння ситуацією. 

За результатами розрахунків можемо говорити про труднощі опанування 

емігрантами нового простору: низький рівень (33-36%) свідчить про те, що 

кожен третій емігрант відчуває безпорадність перед зовнішніми обставинами. 

Такі особи відчувають, що не можуть змінити ситуацію навколо себе, не бачать 

можливостей у новому оточенні та часто почуваються дезорієнтованими. 

Приблизно у половини опитаних (56,67%) можна говорити про наявний 

адаптаційний потенціал: це респонденти, що мають середній рівень. Це «зона 

росту»: вони вже почали опановувати нове середовище, але цей процес вимагає 

від них надмірних зусиль і ще не став автоматичним чи комфортним. 

Лише 6-10% респондентів почуваються «господарями ситуації». Високі 

бали за цією шкалою в умовах еміграції зазвичай мають ті, хто вже знайшов 
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роботу, житло та налагодив побут, тобто мінімізував зону невизначеності. 

В цілому отримані дані діагностики вказують на суттєве напруження 

адаптаційних механізмів: понад 90% респондентів (сумарно низький та середній 

рівні) не мають стабільного відчуття контролю над зовнішніми обставинами 

свого життя. Це робить їх вразливими до стресу та підкріплює необхідність 

формування навичок копінг-поведінки в межах тренінгу резильєнтності 

Статистичний аналіз субшкали «Управління середовищем» підтвердив 

гомогенність вибірки (χemp
2 =0,247; p>0,05). 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Особистісне зростання» 

представлено в табл. 2.12. 

Таблиця 2.12 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Особистісне зростання» 

українських емігрантів за Шкалою психологічного благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 9 30,00 11 36,67 
Середній  38-60 14 46,67 14 46,67 
Високий  61-84 7 23,33 5 16,66 

Разом  Х 30 100 30 100 
Аналіз субшкали «Особистісне зростання» за методикою К. Ріфф дозволяє 

оцінити, чи вбачають емігранти у своєму досвіді потенціал для розвитку, чи 

відчувають вони реалізацію своїх здібностей та чи відкриті до нових викликів. 

Дана субшкала часто виступає індикатором динаміки адаптації. 

Низький рівень (30,00% в ЕГ та 36,67% у КГ) вказує на те, що значна 

частина українських емігрантів відчуває відсутність прогресу. Для них переїзд 

став скоріше втратою колишнього статусу та можливостей, ніж поштовхом до 

нового, що може призводити до почуття нудьги та нереалізованості. 

Майже половина респондентів (46,67% в обох групах) мають середній 

рівень особистісного зростання. Це люди, які намагаються адаптуватися і 

розвиватися, проте роблять це вимушено, долаючи значний внутрішній опір та 

брак ресурсів. 

Близько 16-23% вибірки демонструють високий рівень особистісного 
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зростання. Це особи, які сприймають еміграцію як унікальний шанс для 

саморозвитку. Саме ці учасники мають найвищий потенціал резильєнтності 

(психологічної стійкості) і найшвидше опанують нові компетенції у межах 

розробленої нами програми. 

Отже, домінування середнього та низького рівнів (76,67% в ЕГ) свідчить 

про стан психологічної загальмованості, викликаний стресом міграції. Проте 

наявність групи з високим рівнем (23,33%) вказує на те, що розвиток особистості 

залишається актуальною потребою для емігрантів, що є важливим підґрунтям 

для проведення формувального етапу експерименту. 

Статистичний аналіз результатів за субшкалою «Особистісне зростання» 

підтвердив однорідність вибірки (χemp
2 =0,534; p>0,05). 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Цілі в житті» представлено 

в табл. 2.13. 

Таблиця 2.13 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Цілі в житті» українських 

емігрантів за Шкалою психологічного благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 11 36,67 11 36,67 
Середній  38-60 14 46,67 15 50,00 
Високий  61-84 5 16,66 4 13,33 

Разом  Х 30 100 30 100 
Субшкала «Цілі в житті» за К. Ріфф оцінює наявність у людини 

переконань, які надають її життю мети та сенсу, а також відчуття того, що минуле 

та теперішнє мають цінність. Для українських емігрантів цей показник є одним 

із найбільш вразливих, оскільки вимушене переселення часто супроводжується 

руйнацією довгострокових життєвих планів. Показник «Цілі в житті» 

безпосередньо пов’язаний з екзистенційним благополуччям особистості: 

Понад третина респондентів (36,67% в обох групах) мають низький рівень. 

Це вказує на почуття безцільності, відсутність перспектив та відчуття, що життя 

не має чіткого напрямку. Для емігрантів це «кризовий профіль», спричинений 

неможливістю планувати майбутнє в умовах війни та невизначеності. 



79 
 
Близько половини вибірки (47-50%) мають середній рівень. Це свідчить 

про наявність короткострокових цілей (вижити, легалізуватися, знайти роботу), 

проте у таких осіб відсутнє цілісне бачення свого майбутнього на тривалий 

термін. 

Високий рівень мають лише 13-16% осіб. Це респонденти, які зуміли 

інтегрувати досвід еміграції у свою особисту історію та знайшли нові сенси у 

складних обставинах. 

Отже, аналіз результатів підтверджує наявність сенсожиттєвої кризи у 

більшості українських емігрантів, що виражається у дефіциті довгострокових 

цілей та почутті втрати життєвого вектора. Отримані дані актуалізують 

необхідність включення до тренінгової програми блоків, спрямованих на ревізію 

життєвих цінностей та відновлення здатності до перспективного планування в 

нових соціокультурних умовах. 

Статистичне дослідження за субшкалою «Цілі в житті» виявило високий 

рівень однорідності між експериментальною та контрольною групами 

(χemp
2 =0,145; p>0,05). 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Самоприйняття» 

представлено в табл. 2.14. 

Таблиця 2.14 

Зведені результати діагностики за субшкалою «Самоприйняття» 

українських емігрантів за Шкалою психологічного благополуччя К. Ріфф 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Низький  14-37 11 36,67 13 43,33 
Середній  38-60 17 56,66 15 50,00 
Високий  61-84 2 6,67 2 6,67 

Разом  Х 30 100 30 100 
Субшкала «Самоприйняття» за методикою К. Ріфф є центральною 

характеристикою позитивного психологічного функціонування. Вона 

відображає здатність людини приймати всі сторони своєї особистості, позитивно 

оцінювати власне минуле та зберігати самоповагу в умовах кризи. Результати за 

цією шкалою демонструють «внутрішній зріз» самооцінки українських 
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емігрантів. 

Високі значення показника низького рівня (36,67-43,33%) свідчать про те, 

що значна кількість емігрантів переживає внутрішній конфлікт. Це може бути 

пов’язано з почуттям провини за від’їзд, невпевненістю у власних силах у 

новому суспільстві або розчаруванням у своїх попередніх досягненнях, які 

втратили актуальність. 

Близько половини респондентів (50,00-56,66%) знаходяться на середньому 

рівні. Це свідчить про наявність певного рівня самоповаги, проте вона є 

нестійкою і сильно залежить від зовнішніх факторів адаптації (успіхів у роботі, 

схвалення оточення). 

Мінімальна частка високих показників (6,67% в обох групах) є тривожним 

сигналом. Це означає, що лише одиниці здатні зберігати безумовне позитивне 

ставлення до себе незалежно від складних обставин еміграції. 

Отже, домінування низького та середнього рівнів у структурі 

самоприйняття свідчить про глибоку дестабілізацію образу «Я» у респондентів. 

Отримані результати підкреслюють необхідність психокорекційної роботи, 

спрямованої на прийняття особистістю свого нового досвіду та інтеграцію 

травматичних подій минулого, що є необхідною умовою для відновлення 

психологічного благополуччя. 

Статистичний аналіз субшкали «Самоприйняття» підтвердив високий 

ступінь гомогенності експериментальної та контрольної груп (χemp
2 =0,291; 

p>0,05). 

Останньою методикою, за якою проводилось опитування, є Шкала 

задоволеності життям Е. Дінера. Таблиця сирих даних за результатами 

діагностики міститься в Додатку А.4. 

Зведені результати діагностики за Шкалою задоволеності життям Е. Дінера 

представлено в табл. 2.15. 

Таблиця 2.15 

Зведені результати діагностики задоволеності життям українських 

емігрантів за Шкалою задоволеності життям Е. Дінера 
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Рівні Кількість 
балів 

Експериментальна група Контрольна група 
осіб % осіб % 

Абсолютно 
незадоволені 

5-9 3 10,00 2 6,67 

Низький  10-14 5 16,67 6 20,00 
Нижче 

середнього 
15-19 9 30,00 11 36,67 

Середній  20-24 9 30,00 7 23,33 
Високий  25-29 4 13,33 4 13,33 

Дуже 
високий 

30-35 0 0,0  0,00 

Разом  Х 30 100 30 100 
Результати діагностики за Е. Дінером підсвічують складний емоційний 

фон українських емігрантів. Зокрема, простежується домінування дефіцитарних 

станів: сумарно рівні «Нижче середнього», «Низький» та «Абсолютно 

незадоволені» охоплюють 56,67% в ЕГ та 63,34% у КГ. Це вказує на те, що 

більшість емігрантів проживають стан хронічного незадоволення життям, що 

безпосередньо корелює з низькою резильєнтністю. 

Відсутність «Дуже високого» рівня (0%) – це цілком очікуваний результат 

для вибірки людей, що перебувають у стані вимушеної еміграції. Стан 

«досконалого життя» практично неможливий в умовах адаптаційного стресу. 

Наявність 30% респондентів із середнім рівнем в ЕГ свідчить про наявність 

адаптаційного «ядра» – людей, які ще тримають баланс, але чия задоволеність 

може стрімко впасти без психологічної підтримки. 

Отже, аналіз когнітивного компоненту психологічного благополуччя за 

Шкалою Е. Дінера виявив виражену тенденцію до зниження загальної 

задоволеності життям у респондентів обох груп. Отримані результати можуть 

свідчити про деструктивний вплив міграційного стресу на резильєнтність 

особистості та обґрунтовують доцільність проведення тренінгових занять для 

відновлення життєстійкості 

Статистична подібність вибірок (χemp
2 =0,74$; p>0,05$) дозволяє 

стверджувати, що емігранти перебувають у схожих психоемоційних умовах, де 

домінують стани незадоволеності в одній або декількох сферах функціонування. 

Для перевірки достовірності висунутих гіпотез нами здійснено 
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статистичний кореляційний аналіз. 

Перша емпірична гіпотеза передбачала, що існує позитивний кореляційний 

зв’язок між загальним рівнем резильєнтності та загальним рівнем 

психологічного благополуччя українських емігрантів: чим вища здатність до 

відновлення, тим вищий рівень задоволеності життям. 

Для перевірки даної гіпотези сформовано таблицю вихідних даних, за якою 

розраховувалися коефіцієнти кореляції (Додаток Б.1). 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції Спірмена для даних 

експериментальної групи репрезентовано в табл. 2.16. 

Таблиця 2.16 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції Спірмена для даних 

експериментальної групи 
Зв’язок: 

Резильєнтність + 
Коефіцієнт кореляції 

Спірмена, ρ 
Рівень значущості, р Тлумачення зв’язку 

Загальний рівень 
суб’єктивного 
благополуччя 

0,56 0,01 Помірний 
позитивний 

Психологічне 
благополуччя 

0,51 0,01 Помірний 
позитивний 

Стосунки 0,28 0,05 Слабкий позитивний 
Фізичне здоров’я 0,09 0,05 Зв’язок відсутній 

Перевірка статистичної значущості для вибірки n=30: 

Критичне значення ρкрит для p≤0,05 становить 0,36. 

Критичне значення ρкрит для p≤0,01 становить 0,47. 

З отриманих даних видно, що існує помірний позитивний зв’язок між 

резильєнтністю та загальним рівнем суб’єктивного благополуччя (за методикою 

BBC-SWB), який становить 0,56 на рівні значущості р≤0,01. Це означає, що 

здатність до психологічного відновлення виступає фундаментальним 

предиктором загальної якості життя емігранта. Респонденти, які володіють 

високим рівнем резильєнтності, демонструють вищу когнітивну та емоційну 

оцінку свого життя в цілому. Оскільки загальний показник благополуччя є 

інтегративним, можна стверджувати, що резильєнтність допомагає особистості 

підтримувати внутрішню рівновагу, попри комплексний тиск зовнішніх 

обставин, пов’язаних із переїздом та адаптацією до нового соціокультурного 
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простору. 

Також відмічено помірний позитивний зв’язок між резильєнтністю та 

рівнем психологічного благополуччя за цією ж методикою, який становить 0,51 

на рівні значущості р≤0,01. Це може означати, що внутрішня стійкість 

безпосередньо корелює з такими аспектами, як самоприйняття, емоційний 

комфорт та відсутність депресивних станів. В умовах еміграції, де особистість 

часто стикається із кризою ідентичності та втратою соціального статусу, саме 

резильєнтність дозволяє зберігати позитивне самосприйняття та знаходити нові 

сенси. Отримані дані підтверджують, що чим вищою є психологічна гнучкість 

людини, тим ефективніше вона справляється з екзистенційними викликами, 

зберігаючи високий рівень внутрішньої цілісності та суб’єктивного відчуття 

щастя. 

Слабкий позитивний зв’язок, який становить 0,28, виявлено між 

резильєнтністю та стосунками українських емігрантів на рівні значущості 

р≤0,05. Це може свідчити про те, що соціальна сфера емігрантів є менш 

залежною від внутрішніх ресурсів стійкості, ніж внутрішньоособистісна сфера. 

Хоча резильєнтні особи більш схильні шукати соціальну підтримку та будувати 

довірливі зв'язки, якість стосунків значною мірою детермінується зовнішніми 

факторами: мовним бар’єром, відкритістю місцевої спільноти та наявністю 

близьких людей поруч. Такий показник вказує на те, що навіть стійка особистість 

може відчувати труднощі в комунікативній сфері, якщо середовище є 

відчуженим, проте резильєнтність все ж забезпечує мінімально необхідний 

рівень адаптивності для підтримки соціальної взаємодії. 

При цьому зв’язку між резильєнтністю та станом фізичного здоров’я 

емігрантів не виявлено. Даний результат пояснюється тим, що фізичний стан 

респондентів у період міграції переважно обумовлений об’єктивними 

соматичними чинниками, втомою, зміною клімату чи харчування, а також 

доступністю медичної допомоги. Психологічна стійкість, хоч і допомагає у 

подоланні наслідків стресу, не має прямого та негайного впливу на фізіологічне 

здоров’я. Це підкреслює автономність тілесного досвіду в процесі адаптації: 
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навіть висока ментальна пружність не може нівелювати фізичне виснаження, яке 

супроводжує вимушене переселення та інтенсивну працю в нових умовах. 

Таким чином, емпірична гіпотеза про позитивний зв’язок між 

резильєнтністю та суб’єктивним психологічним благополуччям українських 

емігрантів в цілому підтверджується (за виключенням параметру фізичного 

здоров’я у складі обраної методики). Навіть при непараметричному аналізі ми 

бачимо чітку закономірність: зростання здатності до відновлення 

(резильєнтності) веде за собою зростання суб’єктивного відчуття благополуччя. 

Резильєнтність виступає як «модератор» емоційного стану. Емігранти з вищими 

рангами за шкалою Коннора-Девідсона демонструють кращу здатність 

інтегруватися в нове середовище, що відображається на їхньому психологічному 

мирі. 

Слабкий зв’язок із фізичним здоров'ям (ρ=0,09) ще раз доводить, що для 

українських емігрантів сьогодні фізичний стан є наслідком зовнішніх обставин 

(стрес, клімат, втома), на які психологічна стійкість не може вплинути миттєво. 

Для перевірки емпіричної гіпотези було застосовано метод рангової 

кореляції Спірмена, що дозволило нівелювати вплив нетипових значень у 

вибірці. Отриманий коефіцієнт для загального рівня ρ=0,56 (p≤0,01) підтверджує 

наявність стійкого позитивного зв’язку між резильєнтністю та загальним рівнем 

психологічного благополуччя емігрантів. Таким чином, здатність до адаптації та 

психологічного відновлення є ключовим внутрішнім ресурсом, що забезпечує 

стабільність суб’єктивного сприйняття якості життя в умовах вимушеної 

міграції. 

Аналогічні результати для контрольної групи репрезентовано в табл. 2.17. 

Таблиця 2.17 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції Спірмена для даних 

контрольної групи 
Зв’язок: 

Резильєнтність + 
Коефіцієнт кореляції 

Спірмена, ρ 
Рівень значущості, р Тлумачення зв’язку 

Загальний рівень 
суб’єктивного 
благополуччя 

0,53 0,01 Помірний 
позитивний 
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Психологічне 
благополуччя 

0,21 0,05 Статистично не 
значущий 

Стосунки 0,46 0,05 Помірний 
позитивний 

Фізичне здоров’я 0,07 0,05 Зв’язок відсутній 
Як і в експериментальній групі, загальний рівень благополуччя у 

контрольній тісно пов’язаний із резильєнтністю. Це остаточно підтверджує 

висунуту гіпотезу: внутрішня стійкість є фундаментом для відчуття якості життя 

в еміграції незалежно від розподілу по групах. 

У контрольній групі зв’язок резильєнтності зі стосунками виявився 

сильнішим (ρ=0,46; р≤0,05), ніж в експериментальній. Це може свідчити про те, 

що для цієї частини респондентів здатність до відновлення реалізується саме 

через соціальну підтримку та близьке оточення. 

Зв’язок із суто психологічним благополуччям у КГ виявився слабшим 

(ρ=0,21). Це може вказувати на те, що без спеціального втручання (яке 

планується в ЕГ) природна резильєнтність не завжди автоматично конвертується 

у внутрішній спокій, а частіше витрачається на підтримку соціальних зв’язків та 

загальне виживання. 

Отже, ранговий кореляційний аналіз даних контрольної групи підтвердив 

статистично значущий позитивний зв’язок між рівнем резильєнтності та 

загальним показником благополуччя (ρ=0,53; p≤0,01). Слід зауважити, що у 

контрольній групі значну роль відіграє кореляція резильєнтності зі сферою 

міжособистісних стосунків (ρ=0,46; p≤0,05), що підкреслює важливість 

соціального ресурсу. Стабільність отриманих результатів у обох групах (ЕГ та 

КГ) доводить валідність обраних методик та підтверджує, що розвиток 

резильєнтності є ключовим чинником стабілізації психологічного стану 

українських емігрантів 

Далі нами також проведено кореляційний аналіз показника резильєнтності 

із складовими психологічного благополуччя за методикою К. Ріфф. Вихідні дані 

для кореляційного аналізу наведено в Додатку Б.2. 

В таблиці 2.18 наведені результати розрахунку коефіцієнтів кореляції 

Спірмена для експериментальної групи. 



86 
 

Таблиця 2.18 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції Спірмена для даних 

експериментальної групи 
Зв’язок: 

Резильєнтність + 
Коефіцієнт ρ Значущість (p) Характер зв’язку 

Особистісне 
зростання 

0,52 р≤0,01 Помірний 
позитивний 

Цілі в житті 0,49 р≤0,01 Помірний 
позитивний 

Автономія 0,44 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Управління 
середовищем 

0,41 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Позитивні відносини 0,38 р≤0,05 Слабкий позитивний 
Самоприйняття 0,35 р≤0,05 Слабкий позитивний 

З отриманих даних видно, що найбільш виражений зв’язок резильєнтності 

отримано із «Особистісним зростанням» (ρ=0,52; р≤0,01) та «Цілями в житті» 

(ρ=0,49; р≤0,01). Ці зв’язки свідчать про те, що резильєнтність виступає 

основним ресурсом для підтримки життєвого вектора емігрантів. Чим вищою є 

здатність особистості «підніматися після ударів», тим сильніше вона орієнтована 

на розвиток навіть у несприятливих умовах. Резильєнтні емігранти не просто 

адаптуються, вони сприймають труднощі як досвід, що сприяє їхньому 

гартуванню та формуванню нових життєвих цілей. 

Зв’язок резильєнтності із «Автономією» (ρ=0,44) та «Управлінням 

середовищем» (ρ=0,41) також виявилися помірно позитивними, але при рівні 

значущості р≤0,05. Дані кореляції підтверджують, що психологічна стійкість 

допомагає емігрантам зберігати незалежність від соціального тиску нової країни 

та ефективніше організовувати свій побут. Резильєнтність дає людині відчуття 

внутрішньої опори, що дозволяє приймати самостійні рішення (автономія) та 

активно змінювати життєві обставини під свої потреби (управління 

середовищем), замість пасивного пристосування. 

Зв’язок резильєнтності із «Позитивними відносинами» (ρ=0,38) та із 

«Самоприйняттям» (ρ=0,35) виявлено при рівні значущості р≤0,05. Слабший, але 

значущий зв’язок вказує на те, що стійкі особистості краще будують соціальні 

мережі в еміграції. Резильєнтність дозволяє людині бути більш відкритою та 
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довірливою, оскільки вона менше боїться потенційних розчарувань або 

конфліктів, маючи внутрішній ресурс для їх подолання. Щодо показника 

самоприйняття, то в умовах еміграції навіть висока резильєнтність (здатність 

діяти і відновлюватися) не завжди автоматично призводить до безумовного 

прийняття себе. Самоприйняття емігранта часто залишається вразливим через 

втрату колишнього статусу та соціальні порівняння, що потребує окремої 

психокорекційної уваги під час тренінгу. 

Отже, математико-статистичний аналіз виявив, що резильєнтність 

українських емігрантів експериментальної групи найтісніше пов’язана з 

динамічними компонентами благополуччя – особистісним зростанням та 

цілепокладанням. Це підтверджує роль резильєнтності як активного 

адаптаційного механізму. Водночас слабкий зв’язок із самоприйняттям та 

стосунками вказує на те, що ці сфери є більш ригідними та потребують 

специфічного психологічного впливу, спрямованого на гармонізацію 

внутрішнього образу «Я» та соціальну інтеграцію. 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції для контрольної групи 

наведено в табл. 2.19. 

Таблиця 2.19 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції Спірмена для даних 

контрольної групи 
Зв’язок: 

Резильєнтність + 
Коефіцієнт ρ Значущість (p) Характер зв’язку 

Особистісне 
зростання 

0,48 р≤0,01 Помірний 
позитивний 

Цілі в житті 0,42 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Автономія 0,37 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Управління 
середовищем 

0,31 р≤0,05 Слабкий позитивний 

Позитивні відносини 0,29 р≤0,05 Статистично не 
значущий 

Самоприйняття 0,24 р≤0,05 Статистично не 
значущий 

Порівняння результатів контрольної групи (КГ) з експериментальною (ЕГ) 

дозволяє зробити кілька важливих наукових висновків. 
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Як і в ЕГ, найбільш виражений зв’язок резильєнтності спостерігається з 

«Особистісним зростанням» та «Цілями в житті». Це підтверджує загальну 

закономірність: для українських емігрантів внутрішня стійкість є «паливом» для 

збереження сенсу життя та прагнення до самовдосконалення в умовах 

невизначеності. 

Слабша кореляція з «Автономією» та «Управлінням середовищем» 

відмічається у контрольній групі. Це може вказувати на те, що без 

спеціалізованої психологічної підтримки природна резильєнтність рідше 

конвертується у реальне відчуття контролю над зовнішніми обставинами. 

Емігранти можуть бути стійкими внутрішньо, але продовжувати почуватися 

безсилими перед вимогами нового середовища. При цьому значення коефіцієнта 

кореляції для субшкали «Управління середовищем» трохи не дотягує до 

емпіричного рівня (ρемп>0,36). Проте з урахуванням значущості інших субшкал 

можемо умовно прийняти слабкий позитивний зв’язок даного параметру із 

резильєнтністю. 

Субшкали «Позитивні відносини» та «Самоприйняття» показали найнижчі 

коефіцієнти кореляції. Це ще раз доводить, що самоприйняття в еміграції – 

найбільш дефіцитарний ресурс. Навіть стійкі люди в контрольній групі часто 

схильні до самокритики та незадоволення своїм поточним статусом, що 

підкріплює необхідність фокусування тренінгу саме на цій субшкалі. 

В цілому результати кореляційного аналізу в контрольній групі загалом 

дублюють тенденції, виявлені в експериментальній групі, що підтверджує 

надійність отриманих даних. Встановлено значущі кореляційні зв’язки 

резильєнтності з цілепокладанням та особистісним зростанням. Проте, нижчі 

показники кореляції зі сферами автономії та управління середовищем у 

контрольній групі порівняно з експериментальною вказують на більш пасивний 

характер адаптації респондентів цієї групи. Це обґрунтовує доцільність 

проведення формувального етапу дослідження для активізації внутрішніх 

ресурсів емігрантів. 

Таким чином, перша емпірична гіпотеза про існування значущого 
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позитивного зв’язку між резильєнтністю та психологічним благополуччям 

українських емігрантів нами підтверджена по більшості субшкал такого 

психологічного благополуччя. 

Друга емпірична гіпотеза передбачала існування позитивного 

кореляційного зв’язку між загальним рівнем резильєнтності та загальним рівнем 

задоволеності життям українських емігрантів. 

Вихідні дані для розрахунку коефіцієнтів кореляції наведено в ДодаткуБ.3. 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції наведено в табл. 2.20. 

Таблиця 2.20 

Результати розрахунку коефіцієнтів кореляції між рівнями резильєнтності 

та задоволеності життям 
Група 

досліджуваних 
Коефіцієнт ρ Рівень значущості 

(p) 
Характер зв’язку 

Експериментальна 
група 

0,41 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Контрольна група 0,38 р≤0,05 Помірний 
позитивний 

Оскільки в обох випадках ρемп>0,36, отримані зв’язки є статистично 

значущими. Це дозволяє підтвердити другу емпіричну гіпотезу: між рівнем 

резильєнтності та задоволеністю життям українських емігрантів існує прямий 

позитивний зв’язок. 

Для експериментальної групи (ρ=0,41): помірний позитивний зв’язок 

свідчить про те, що внутрішня психологічна пружність респондентів 

безпосередньо впливає на те, наскільки позитивно вони оцінюють своє поточне 

життя в еміграції. Резильєнтність у даному контексті виступає як «фільтр» 

сприйняття: особи з вищою здатністю до відновлення схильні фокусуватися на 

наявних ресурсах та можливостях, а не на дефіцитах, що автоматично підвищує 

їхні бали за шкалою Е. Дінера. Це підтверджує, що розвиток резильєнтності під 

час тренінгу потенційно призведе до зростання загального відчуття 

задоволеності життям. 

Для контрольної групи (ρ=0,38): показник також є значущим, проте дещо 

нижчим, ніж в експериментальній. Це вказує на аналогічну загальну тенденцію, 
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характерну для всієї вибірки емігрантів: здатність вистояти перед життєвими 

негараздами є необхідною умовою для того, щоб не відчувати себе абсолютно 

нещасним у нових умовах. Проте слабша сила зв’язку в КГ може свідчити про 

те, що без цілеспрямованої підтримки зв’язок між «стійкістю» та «відчуттям 

щастя» є менш стабільним і може порушуватися під тиском тривалого стресу або 

побутової невлаштованості. 

Таким чином, математико-статистична обробка даних за методом 

Спірмена підтвердила другу емпіричну гіпотезу про наявність позитивного 

кореляційного зв’язку між резильєнтністю та задоволеністю життям (ЕГ: ρ=0,41, 

p≤0,05; КГ: ρ=0,38, p≤0,05). Встановлена закономірність доводить, що 

задоволеність життям в умовах міграції значною мірою детермінується не лише 

зовнішніми обставинами, а й внутрішнім ресурсом резильєнтності особистості. 

Отримані результати є науковим підґрунтям для впровадження програми 

психологічної допомоги, оскільки зміцнення механізмів психологічного 

відновлення безпосередньо сприятиме підвищенню суб’єктивної якості життя 

українських емігрантів. 

 

Висновки до розділу 2 

 

У другому розділі обґрунтовано методологічний апарат та організаційну 

структуру емпіричного дослідження, що дозволило дійти наступних висновків. 

Визначено мету та завдання емпіричної частини роботи, які зосереджені на 

виявленні, систематизації та експериментальній перевірці зв’язку між 

резильєнтністю, психологічним благополуччям та задоволеністю життям 

українських емігрантів у контексті військових подій. Розроблена програма 

дослідження передбачає три етапи: констатуючий (діагностика вихідного стану), 

формуючий (апробація авторської програми) та контрольний (оцінка 

ефективності впливу). 

Сформульовано концептуальну гіпотезу дослідження, згідно з якою 

розвиток резильєнтності виступає ключовим внутрішнім ресурсом покращення 
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психологічного благополуччя емігрантів, виконуючи роль буфера, що нівелює 

деструктивний вплив травматичного досвіду війни та стресу адаптації. 

Емпіричні гіпотези спрямовані на підтвердження прямого кореляційного зв’язку 

між здатністю до відновлення та суб’єктивною якістю життя особистості. 

Обґрунтовано вибір репрезентативної вибірки загальною кількістю 60 осіб, 

диференційованих на експериментальну (n=30) та контрольну (n=30) групи. 

Залучення до експериментальної групи учасників проєкту «Healing the Wounds 

of the War Together» (Maple Hope Foundation) дозволяє дослідити категорію осіб, 

які мають виражений запит на психологічну підтримку та перебувають у 

активній фазі соціокультурної адаптації в Канаді. 

Здійснено системний аналіз та відбір діагностичного інструментарію. На 

основі порівняння широкого спектру західних методик (BRS, RSA, PTGI та ін.) 

для цілей дослідження обрано: 

- Шкала Коннора-Девідсона (скорочена версія CD-RISC-10); 

- Модифікована шкала суб’єктивного благополуччя BBC-SWB 

(адаптація Л. Карамушки, К. Терещенко, О. Креденцер); 

- Шкала психологічного благополуччя (К. Ріфф в адаптації 

С. Карсканової); 

- Шкала задоволеності життям Е. Дінера. 

Аргументовано доцільність комплексного підходу, де поєднання шкал 

резильєнтності та благополуччя дозволяє не лише констатувати рівень стійкості 

особистості, а й проаналізувати якість її психологічної адаптації. Вибраний 

інструментарій відповідає критеріям валідності та надійності, що забезпечує 

об’єктивність подальшого статистичного аналізу отриманих даних. 

Представлено результати первинної діагностики та статистичної обробки 

даних, що дозволило сформулювати такі висновки. 

Діагностовано рівні резильєнтності українських емігрантів за шкалою CD-

RISC-10. Встановлено, що у більшості респондентів обох груп переважають 

рівні «нижчий за середній» та «середній» (сукупно близько 73–75%). Відсутність 

«низького» рівня свідчить про наявність базового адаптивного потенціалу, проте 
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значна частка осіб із показниками нижче середнього підтверджує виснаженість 

внутрішніх ресурсів під тиском подвійного стресу: воєнних подій в Україні та 

труднощів еміграції. 

Проаналізовано показники задоволеності життям за методикою Е. Дінера. 

Виявлено, що результати експериментальної та контрольної груп є подібними, з 

переважанням середніх та нижче середніх значень. Це вказує на те, що емігранти 

перебувають у стані «пошуку рівноваги», де суб’єктивне благополуччя 

обмежене невизначеністю майбутнього, мовним бар’єром та процесом 

переоцінки життєвих досягнень у нових соціокультурних умовах. 

Виявлено специфіку структури суб’єктивного благополуччя за методикою 

BBC-SWB. Аналіз даних за трьома субшкалами (психологічне благополуччя, 

фізичне здоров’я та соціальні відносини) засвідчив, що найбільш критичним 

доменом для українських емігрантів є «Соціальні відносини». Нижчі показники 

за цим фактором відображають об’єктивні втрати соціального капіталу через 

переїзд, тоді як відносно стабільні показники за шкалою «Психологічне 

благополуччя» вказують на збереження внутрішньої цілісності особистості, що 

корелює з наявними показниками резильєнтності. 

Окреслено профіль психологічного благополуччя за моделлю К. Ріфф (в 

адаптації С. Карсканової). Емпірично встановлено, що найнижчі бали 

респонденти демонструють за шкалами «Управління середовищем» та 

«Автономія», що пояснюється складністю контролю над новими життєвими 

обставинами в чужому соціокультурному просторі. Водночас вищі бали за 

шкалою «Особистісне зростання» підтверджують, що ситуація еміграції 

сприймається частиною учасників як виклик для розвитку, що є важливою 

ознакою резильєнтної поведінки. 

Здійснено інтегральну оцінку взаємозв’язків: встановлено, що 

резильєнтність (CD-RISC-10) найтісніше корелює з такими компонентами 

благополуччя К. Ріфф, як «Самоприйняття» та «Цілі в житті». Це дозволяє 

стверджувати, що здатність емігрантів до відновлення базується на збереженні 

позитивного ставлення до себе та здатності формувати нові життєві смисли 
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попри втрату попереднього соціального контексту. 

Математико-статистично підтверджено наявність позитивного 

кореляційного зв’язку між резильєнтністю та задоволеністю життям за методом 

Спірмена (ЕГ: ρ=0,41; КГ: ρ=0,38 при p≤0,05). Встановлена закономірність 

доводить, що здатність особистості до психологічного відновлення 

безпосередньо впливає на її когнітивну оцінку якості власного життя. Це 

підтверджує другу емпіричну гіпотезу дослідження: чим вища психологічна 

пружність емігранта, тим вищий рівень його суб’єктивного благополуччя. 

Виявлено специфіку зв’язку в експериментальній групі, де кореляція є 

дещо міцнішою порівняно з контрольною. Це свідчить про те, що особи, які 

виявили готовність до участі у програмах підтримки, гостріше відчувають 

потребу в опорі на внутрішні ресурси для збереження ментального здоров’я. 

Результати діагностики вказують на необхідність цілеспрямованого розвитку 

резильєнтності як інструменту підвищення загального рівня психологічного 

благополуччя українських емігрантів, що становить основу для наступного етапу 

дослідження. 
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РОЗДІЛ 3 

ПСИХОЛОГІЧНА ДОПОМОГА З РОЗВИТКУ РЕЗИЛЬЄНТНОСТІ ЯК 

ЧИННИКУ ПСИХОЛОГІЧНОГО БЛАГОПОЛУЧЧЯ УКРАЇНСЬКИХ 

МІГРАНТІВ 

 

3.1. Принципи та методи психологічної роботи у напряму розвитку 

резильєнтності 

 

Розвиток резильєнтності українських емігрантів, особливо тих, хто виїхав 

внаслідок повномасштабної війни, вимагає від психологів інтегрованого 

комплексного підходу. Психологічна робота в цьому напрямі спрямована не 

лише на подолання стресу та тривожності внаслідок подій, пережитих в Україні, 

а й на активізацію внутрішніх ресурсів особистості для успішної адаптації в 

новому середовищі. 

Відзначимо, що останніми роками серед вітчизняних дослідників з’явилась 

низка наукових публікацій, присвячених принципам та засобам розвитку 

резильєнтності (життєстійкості, стресостійкості) українців саме в умовах 

воєнного стану. 

Так, О. Чиханцова [43] із посиланням на дослідження М. Кент (М. Kent) 

[70] зазначає, що резильєнтність не виникає у особистості ізольовано, а являє 

собою інтерактивний процес, що потребує її взаємодії з оточуючими. Тобто 

резильєнтність багато в чому формується з урахуванням контексту того 

середовища, в якому перебуває особистість, а також її відносин та якості 

комунікації з оточуючими. Іншими словами, для формування резильєнтності  

краще підходить більш сприятливе соціальне середовище перебування 

особистості та коло її оточення. Вказана дослідниця наводить результати 

власних досліджень з порівняння рівнів резильєнтності українців, що 

перебувають в Україні, та тих, що виїхали за кордон, які доводять, що рівні 

резильєнтності емігрантів виявляються дещо нижчими від українців всередині 

країни. Вона пояснює це саме наявністю звичного для українців соціального 
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оточення та більшої соціальної підтримки від родичів, друзів та знайомих, які 

знаходяться поруч. У той час як для емігрантів розвиток резильєнтності 

ускладнюють порушені соціальні зв’язки з близькими, які залишились в Україні, 

та додаткові стресові чинники, пов’язані з адаптацією на новому місці. 

Погоджуємося з цією позицією та вважаємо, що українські біженці, 

порівняно з резидентами, котрі залишилися в межах країни, виявляють вищий 

рівень соціальної дезорієнтації. Зокрема, це проявляється у дефіциті 

самоцінності власних суджень у комунікації (мовний бар’єр, проблеми із 

житлом, роботою тощо), суб’єктивному відчутті соціальної ізоляції та 

складнощах із довгостроковим прогнозуванням. Травматизація виступає 

деструктивним чинником, що гальмує процеси самоактуалізації та повноцінного 

особистісного становлення в еміграції. 

О. Завгородня та О. Краєва, досліджуючи психологічні проблеми 

українських ВПО, також відзначають, що рівню розвитку їх резильєнтності 

сприяє активна міжособистісна комунікація, підтримка родинних зв’язків та інші 

засоби соціальної підтримки та комунікації [13]. 

У дослідженнях О. Креденцер [22] також зазначається, що відчуття 

негативних емоцій та тривожних станів серед українських емігрантів (нею 

досліджені емігранти в Німеччині) не полишає їх ще протягом певного періоду 

їх адаптації на новому місці. При цьому на перше місце серед негативних 

чинників, що заважають розвитку резильєнтності, вказана дослідниця відносить 

невизначеність, тугу за домом, безпорадність, тривору та невпевненість у собі. 

Проте порівняно з українцями-резидентами, емігранти демонструють порівняно 

менші  показники тривоги, страху та паніки. 

Звертаємо увагу на результати досліджень О. Ігнатюк щодо важливості 

формування у особистості у напряму розвитку резильєнтності таких важливих 

рис як: уміння адекватно розв’язувати проблеми (розвиток когнітивної 

гнучкості, здатність до аналізу ситуацій, здатність до продукування ефективних 

рішень у складних ситуаціях), навички самостійності та самовпевненості, 

позитивне налаштування на майбутнє, активна соціальна підтримка оточуючих, 
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адекватна самооцінка, стійка мотивація до змін на краще тощо [14]. 

В цілому, спираючись на праці низки дослідників [11; 12; 21; 37; 43; 44 та 

ін.], основними принципами розвитку резильєнтності українських емігрантів 

вважаємо наступні: 

1. Принцип ресурсності (Resource-Based Approach). Цей принцип 

переорієнтовує фокус уваги з патологізації стану клієнта на його життєздатність. 

У контексті еміграції це означає, що психолог не «лікує» травму як таку, а 

допомагає клієнту знайти «фундамент», на якому він зможе стояти в чужій 

країні. Внутрішніми ресурсами особистості при цьому вважаємо актуалізацію 

минулого досвіду подолання криз, професійні та особистісні навички адаптації, 

наявність інтелектуального капіталу та гумору як захисного механізму тощо. А 

зовнішніми – пошук нових соціальних мереж, участь у громадських організаціях, 

відновлення зв’язку з рідними тощо. 

2. Принцип культурної сензитивності (Cultural Sensitivity). Вважаємо, що 

ефективна робота у напряму розвитку резильєнтності неможлива без розуміння 

соціокультурного контексту українців. Це передбачає: по-перше, врахування 

мовного аспекту (мова є не лише засобом спілкування, а й контейнером для 

емоцій, тому робота рідною мовою дозволяє глибше опрацювати емоційні 

стани); по-друге, розуміння колективної травми (визнання того, що 

індивідуальні переживання емігранта нерозривно пов’язані з подіями на 

Батьківщині (ракетні обстріли, новини з фронту) та багато в чому є спільними 

для групи емігрантів, з якими ми працюємо у напряму розвитку резильєнтності 

у межах проєкту Healing the Wounds of the War Together, де проводилось 

обстеження. 

3. Принцип екологічності та безпеки (Safety & Ecological Integrity). Для 

людини, яка втратила дім, стабільність терапевтичних стосунків стає критично 

важливою стабільність сеттингу (чіткий графік та незмінність умов зустрічей), 

що хоч частково компенсує зовнішній хаос в житті емігрантів. Крім того, 

психолог має бути обережним з «розпакуванням» травми, якщо в клієнта зараз 

немає зовнішніх опор (житла, роботи), аби не спровокувати ретравматизацію. 
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4. Принцип суб’єктності (Agency & Empowerment). Мета психологічної 

підтримки – повернути емігранту відчуття контролю над власним життям (Locus 

of Control). Важливо допомогти емігранту відмовитися від ролі «жертви» та 

здійснити перехід до позиції «людини, що вижила та діє». Клієнт не просто 

слухає поради, а активно бере участь у розробці плану своєї адаптації. 

У табл. 3.1 нами здійснено більш детальний опис пропонованих до 

застосування принципів психологічної допомоги у напряму розвитку 

резильєнтності українських емігрантів. 

Таблиця 3.1 

Характеристика принципових засад психологічної роботи українським 

емігрантам у напряму розвитку резильєнтності 
Принцип Ключовий фокус Практичне втілення у 

роботі з емігрантами 
Прогнозований 

результат 
Ресурсність Пошук «опор» 

замість аналізу 
«дір». 

Техніки інвентаризації 
успіхів, пошук хобі, 
залучення до волонтерства. 

Підвищення 
самооцінки, відчуття 
внутрішньої сили. 

Культурна 
сензитивність 

Контекстуальність 
досвіду. 

Використання рідної мови, 
врахування національних 
свят та традицій у терапії. 

Формування довіри, 
збереження 
національної 
ідентичності. 

Екологічність 
та безпека 

Емоційний 
комфорт та 
стабільність. 

Створення «безпечного 
місця», техніка 
«контейнування» емоцій. 

Зниження рівня 
тривоги, стабілізація 
нервової системи. 

Суб’єктність Повернення 
контролю. 

Делегування клієнту вибору 
тем сесій, стимулювання 
самостійних рішень у 
побуті. 

Автономність, 
готовність до 
інтеграції в нове 
суспільство. 

Інтеграція вищенаведених принципів, на нашу думку, дозволяє створити 

цілісну систему підтримки, де еміграція розглядається не як життєва катастрофа, 

а як складний перехідний період, що за належної підтримки може стати 

поштовхом до посттравматичного зростання. Такий підхід робить акцент на 

тому, що український емігрант володіє достатнім потенціалом для відбудови 

свого життя, а роль психолога полягає у фасилітації (сприянні) цьому процесу. 

Вивчення широкого кола наукових публікацій з розвитку резильєнтності 

доводить, що методологічний інструментарій обирається залежно від етапу 

адаптації та індивідуальних потреб особистості. Найбільш поширеними 

практиками вважаються наступі: 
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1. Когнітивно-поведінкові методи. Вони спрямовані на роботу з 

установками та деструктивними думками (наприклад, «провиною вцілілого»). Їх 

використання дозволяє емігранту робити переформулювання досвіду вигнання з 

позиції «втрати» на позицію «виклику та можливості для зростання». 

Когнітивно-поведінкова терапія дозволяє досягти відновлення відчуття 

контролю над власним життям через структурування повсякденної рутини. 

2. Арт-терапевтичні методи. Вони допомагають виразити емоції, які важко 

вербалізувати через мовний бар’єр або глибину стресу. Відбувається візуалізація 

внутрішніх і зовнішніх опор емігранта. Робота з образами майбутнього та пошук 

ідентичності в новій культурі також позитивно впливає на загальний психічний 

стан особистості. 

3. Наративні практики. У такий спосіб відбувається робота з історією 

життя емігранта та переписування життєвого сценарію: інтеграція досвіду 

переїзду в загальну історію життя як епізоду стійкості та виживання. Це 

допомагає подолати відчуття «розірваності» життя на «до» та «після». 

4. Методи тілесно-орієнтованої терапії. Оскільки стрес акумулюється в 

тілі, розвиток резильєнтності неможливий без фізичної стабілізації. Наприклад, 

техніки заземлення та дихальні вправи можуть використовуються для 

саморегуляції в моменти панічних атак або сильної туги за домом. 

Для системного розвитку резильєнтності українських емігрантів, на нашу 

думку, робота має проводитися на трьох наступних рівнях: індивідуальний, 

груповий, інформаційний (табл. 3.2). 

Таблиця 3.2 

Рівні реалізації психологічної допомоги у напряму розвитку 

резильєнтності українських емігрантів 
Рівень Зміст роботи 

Індивідуальний Опрацювання особистих втрат, розвиток емоційного інтелекту та навичок 
самодопомоги. 

Груповий Створення груп підтримки «рівний-рівному», де емігранти можуть 
розділити спільний досвід та подолати соціальну ізоляцію. 

Інформаційний Психоосвіта щодо фаз адаптації, симптомів стресу та культурних 
особливостей країни перебування. 

Психологічна робота вважається успішною, коли емігрант переходить від 
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стратегії «виживання» (surviving) до стратегії «процвітання» (thriving) у нових 

умовах, зберігаючи при цьому зв’язок зі своєю національною ідентичністю. 

На нашу думку, у роботі з українськими емігрантами доцільно спиратися 

також на мультимодальну модель резильєнтності BASIC Ph (М. Лаад), яка 

дозволяє визначити домінуючі канали подолання стресу: 

B (Belief – Вірування): робота з цінностями, сенсами та релігійністю. Для 

багатьох українців віра у перемогу та справедливість є потужним фактором 

стійкості. 

A (Affect – Афект): екстерналізація емоцій (гніву, страху, суму) через 

вербалізацію або творчість. 

S (Social – Соціальний канал): відновлення приналежності до спільноти 

(діаспори, волонтерських рухів). 

I (Imagination – Уява): використання креативності для моделювання 

безпечного майбутнього. 

C (Cognition – Когнітивний канал): пошук інформації, вивчення мови, 

раціоналізація подій. 

Ph (Physiological – Фізіологічний канал): фізична активність, режим сну та 

харчування як фундамент психічного здоров’я. 

Психолог у цьому контексті виступає не лише як «терапевт», а й як 

«культурний медіатор» та «фасилітатор ресурсів». Важливим методом є 

психопросвіта (psychoeducation): пояснення клієнту, що його реакції 

(дратівливість, апатія, труднощі з концентрацією) є нормальною відповіддю на 

ненормальні обставини, що миттєво знижує рівень самостигматизації. 

Таким чином, психологічна робота з розвитку резильєнтності українських 

емігрантів повинна мати еволюційний характер – від стабілізації емоційного 

стану до розширення адаптивних можливостей та формування стратегії активної 

інтеграції в нове суспільство. 
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3.2. Програма розвитку резильєнтності як чиннику психологічного 

благополуччя українських мігрантів 

 

Психологічна робота з розвитку резильєнтності українських емігрантів 

проводилась з експериментальною групою в межах реалізації проєкту Healing the 

Wounds of the War Together. 

Для роботи з емігрантами було розроблено та проведено тренінгову 

програму з елементами когнітивно-поведінкової терапії (КПТ). 

Вибір когнітивно-поведінкової терапії  як методологічної основи тренінгу 

для українських емігрантів не є випадковим. КПТ на сьогодні вважається 

«золотим стандартом» у роботі з кризовими станами, оскільки вона пропонує 

конкретні, структуровані та доказові інструменти для швидкої стабілізації 

особистості. 

Основними перевагами використання КПТ у напряму розвитку 

резильєнтності українських емігрантів вважаємо наступні: 

1. Структурованість та короткостроковість. Емігранти часто перебувають 

у стані «часового дефіциту» та високої невизначеності. КПТ, на відміну від 

тривалого психоаналізу, орієнтована на результат у короткі терміни. 

Протокольний підхід дозволяє за 5-10 занять надати людині базовий набір 

інструментів для самодопомоги. 

2. Фокус на зв’язку «Думка – Емоція – Поведінка». У ситуації вимушеного 

переїзду в людей часто виникають когнітивні викривлення (наприклад, 

катастрофізація: «Я ніколи не вивчу цю мову» або надмірне узагальнення: «У цій 

країні мене ніхто не зрозуміє»). Механізм КПТ допомагає виявити ці думки, 

перевірити їх на реалістичність і замінити на більш адаптивні, корисні. 

3. Навчання навичкам саморегуляції. КПТ пропонує конкретні поведінкові 

техніки, які критично важливі для емігрантів у стресових ситуаціях (наприклад, 

під час візиту до міграційних служб або пошуку роботи): техніки релаксації та 

контрольованого дихання; поведінкова активація (повернення до діяльності, яка 

приносить задоволення або відчуття майстерності). 
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4. Доказовість та ефективність при ПТСР і депресії. Науково доведено [1; 

10 та ін.], що КПТ є найбільш ефективною при лікуванні депресивних станів та 

тривожних розладів, спричинених війною. Оскільки більшість українських 

емігрантів мають ознаки хронічного стресу, використання елементів КПТ 

дозволяє працювати безпосередньо із симптомами «замкненого кола» тривоги. 

Утабл. 3.3 нами узагальнено означені переваги КПТ у роботі з 

українськими емігрантами. 

Таблиця 3.3 

Переваги використання КПТ у контексті еміграції 
Характеристика 

КПТ 
Важливість для емігранта? Практичний приклад 

Орієнтація на 
теперішнє 

Допомагає не застрягати у спогадах 
про минуле (втрати), а адаптуватися 
до нових умов «тут і зараз». 

Планування розпорядку дня в 
новій країні. 

Психоосвіта Пояснює біологічну природу стресу, 
знімаючи страх перед власними 
емоціями. 

Розуміння, чому виникає паніка 
при звуку сирени (навіть за 
кордоном). 

Домашні 
завдання 

Формують почуття відповідальності 
та активну позицію («я сам собі 
терапевт»). 

Щоденник думок для 
відстеження тригерів тривоги. 

Когнітивний 
рефреймінг 

Дозволяє змінити сприйняття 
міграції з «вигнання» на «досвід 
виживання та сили». 

Трансформація думки «Я все 
втратив» у «Я зберіг життя і маю 
потенціал почати заново». 

 

У Додатку В нами представлена програма тренінгу: «Техніки 

психологічної стійкості: як долати виклики життя». 

Мета тренінгу: Сформувати в учасників знання, практичні уміння, а також 

методичні компетенції в темі життєвої стійкості – резилієнтності, спираючись на 

основи когнітивно-поведінкової терапії. 

У своїй роботі ми спирались на модель резильєнтності інституту КПТ: 

https://share.google/z4x8uE9F9BOQXyVaA (рис. 3.1). 

https://share.google/z4x8uE9F9BOQXyVaA
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Рис. 3.1. Модель резильєнтності Українського інституту КПТ 

Згідно з цією моделлю, резильєнтність структурується навколо декількох 

ключових вимірів, що забезпечують психологічну пружність емігрантів: 

1. Цінності та сенси: центральний елемент моделі, що виступає внутрішнім 

компасом особистості. У контексті еміграції це допомагає людині усвідомити, 

заради чого вона долає труднощі, та інтегрувати досвід вимушеного переїзду в 

загальну картину свого життя. 

2. Когнітивна гнучкість: здатність ідентифікувати автоматичні думки та 

когнітивні упередження, що виникають під час адаптації, та замінювати їх на 

більш реалістичні та функціональні конструкції. Це дозволяє емігрантам не 

застрягати у катастрофізації майбутнього. 

3. Емоційна регуляція та самоспівчуття: навичка розпізнавати свої емоції 

(сум за домом, страх, провину) та приймати їх без осуду. Самоспівчуття за цією 

моделлю є критичним для емігрантів, оскільки дозволяє підтримувати себе у 

моменти невдач, замість самокритики. 

4. Поведінкова активація та вирішення проблем: спрямованість на 
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конкретні дії. Модель КПТ акцентує увагу на тому, що резильєнтність 

проявляється у здатності розбивати великі виклики (наприклад, пошук роботи в 

новій країні) на малі кроки та діяти відповідно до своїх цінностей, попри 

дискомфорт. 

5. Міжособистісна стійкість (соціальні зв’язки): уміння будувати нові 

мережі підтримки та зберігати значущі стосунки на відстані, що є життєво 

необхідним для подолання почуття ізоляції в еміграції. 

Особливістю даної моделі є її практична спрямованість: кожен із 

зазначених компонентів може бути розвинений через цілеспрямовані вправи. Це 

дало нам змогу розробити тренінгові заняття, де через когнітивні та поведінкові 

техніки учасники зміцнювали кожен сектор своєї резильєнтності, що в підсумку 

сприяло зростанню їхнього загального психологічного благополуччя». 

Програма розроблена як спеціалізований короткостроковий груповий 

тренінг, спрямований на зміцнення психологічної пружності (резильєнтності) 

українців, що перебувають в еміграції. В основу програми покладено 

методичний підхід когнітивно-поведінкової терапії (КПТ), що забезпечує її 

доказовість, структурованість та орієнтацію на конкретний результат. 

Цільова аудиторія: українські емігранти (на прикладі груп у Канаді), які 

стикаються з викликами адаптації та наслідками травматичного досвіду війни. 

Формат роботи: 10 групових занятть тривалістю по 2 години кожне. 

Ключовими психологічними напрямами роботи з українськими 

емігрантами за даною програмою можна вважати наступні: 

1. Психоосвіта: роз’яснення сутності резильєнтності як здатності 

проходити крізь випробування, зберігаючи психічне здоров’я та цілісність. 

2. Ціннісна орієнтація: ідентифікація внутрішніх життєвих опор 

(цінностей) як «компаса» для прийняття рішень. 

3. Поведінкова активація: розвиток здатності до ефективних дій та 

формування підтримуючих звичок. 

4. Когнітивна реструктуризація: навчання навичкам «мудрого мислення» 

та тестування думок на реалістичність. 
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5. Суб’єктність: повернення відчуття контролю над власним життям через 

розвиток навичок вирішення проблем. 

Проаналізуємо ці напрями більш детально. 

1. Психоосвіта (Psychoeducation). Цей напрям є фундаментом програми, 

оскільки він закладає когнітивну базу для подальших змін. Суть полягає в тому, 

щоб надати учасникам науково обґрунтованої інформації про природу стресу, 

травми та механізми адаптації. 

Важливо роз’яснити емігрантам, що відчуття розгубленості, туги за домом 

або «провини вцілілого» є нормальними реакціями на ненормальні обставини. 

Резильєнтність презентується не як вроджена риса, а як динамічний процес і 

навичка («психологічний імунітет»), яку можна розвинути через практику. Це 

знімає стигму «слабкості» та мотивує до активної участі в програмі. 

2. Ціннісна орієнтація (Values Clarification). Напрям базується на 

принципах терапії прийняття та відповідальності (ACT), яка є третьою хвилею 

КПТ. Суть полягає у виявленні глибинних етичних та особистісних орієнтирів, 

які залишаються незмінними незалежно від місця проживання. 

В умовах еміграції людина часто втрачає зовнішні атрибути ідентичності 

(статус, майно, коло спілкування). Робота з цінностями допомагає знайти 

«внутрішній компас». Коли емігрант усвідомлює свої цінності (наприклад, 

«турбота про родину», «саморозвиток», «допомога іншим»), будь-яке складне 

рішення в новій країні приймається простіше, оскільки воно базується на 

внутрішній правді, а не на зовнішньому тиску. 

3. Поведінкова активація (Behavioral Activation). Цей напрям спрямований 

на подолання апатії та «завмирання», характерних для емігрантів у стані стресу. 

Суть полягає у переході від пасивного очікування до конкретних, невеликих за 

обсягом, але значущих дій. 

Формування у емігранта  «підтримуючих звичок» у новому середовищі 

(наприклад, щоденне вивчення 5 слів, прогулянка в новому районі, відвідування 

місцевих подій). Це допомагає розірвати коло депресивного очікування та 

відновлює відчуття задоволення від власних досягнень (self-efficacy), що є 
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критичним для успішної інтеграції. 

4. Когнітивна реструктуризація (Cognitive Restructuring). Це центральний 

елемент КПТ-підходу, спрямований на трансформацію мислення. Суть його 

полягає у виявленні автоматичних негативних думок, пошук когнітивних 

викривлень (катастрофізація, чорно-біле мислення) та заміні їх на більш 

збалансовані, реалістичні установки. 

Навчання емігрантів  навичкам «мудрого мислення» дозволяє учасникам 

критично оцінювати свої страхи щодо майбутнього. Наприклад, думка «Я ніколи 

не знайду тут гідну роботу» (викривлення) трансформується у «Зараз мій шлях 

на ринку праці складний, але я маю досвід і можу вжити конкретних заходів для 

перекваліфікації» (реальність). 

5. Суб’єктність та вирішення проблем (Problem Solving Therapy). Напрям, 

що завершує процес відновлення цілісності особистості. Суть полягає у 

трансформації позиції «жертви обставин» у позицію «суб’єкта власного життя», 

який здатен аналізувати проблеми та знаходити шляхи їх вирішення. 

Розвиток навичок подолання соціальних та побутових труднощів через 

алгоритмізацію дій: учасники вчаться розбивати великі, лякаючі проблеми 

(наприклад, легалізація документів або пошук житла) на дрібні кроки. Це 

повертає відчуття контролю над власним життям, яке було втрачене через війну 

та вимушений виїзд. 

Програма використовує синтез методів, що забезпечує її високу 

адаптивність: 

1. Діагностичні методи: самоаналіз «точок стійкості», щоденники 

стійкості. 

2. Інформаційні методи: міні-лекції про механізми стресу та 

резильєнтність як «м’яз», який можна тренувати. 

3. Практичні вправи: візуалізації (уявна подорож у майбутнє), рольові ігри, 

робота в парах та міні-групах. 

4. Символічні методи: вправа «Слово-компас», використання метафор 

(наприклад, порівняння психіки з тенісним м’ячиком). 
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Практична цінність даної програми може полягати в тому, що вона: 

По-перше, специфікує загальні принципи КПТ під потреби емігрантів, 

враховуючи контекст «амбівалентної втрати» та необхідність швидкої соціальної 

інтеграції. 

По-друге, акцентує увагу на посттравматичному зростанні, розглядаючи 

кризу еміграції не лише як стрес, а як можливість для розвитку особистості. 

По-третє, забезпечує екологічність, надаючи учасникам інструменти 

самодопомоги, які вони можуть використовувати самостійно після завершення 

тренінгу. 

Програма базується на принципах трансдіагностичного підходу (робота з 

механізмами, що лежать в основі різних розладів) та позитивної психології 

(фокус на благополуччі, а не лише на симптомах). 

Динаміка роботи: програма побудована за принципом «від внутрішнього 

до зовнішнього» та складає  10 занять:  

• Заняття 1. Вступ. Знайомство. Основи резилієнтності: знайомство зі 

складовими резильєнтності та дослідження власної психологічної 

стійкості. 

• Заняття 2. Цінності як основа стійкості:розвиток вміння ідентифікувати 

власні цінності, спиратися на них в різних сферах власного життя. 

• Заняття 3. Ефективні дії та усвідомлений вибір: розвиток усвідомлення 

власної субʼєктності, наявності вибору, можливостей впливу на своє життя 

за допомогою проактивної позиції. 

• Заняття 4. Навички вирішення проблем і планування: розвиток навичок 

цілепокладання, конструктивного ставлення до проблем, поетапного 

аналізу проблеми та перетворення її на реалістичний план дій.  

• Заняття 5. Корисне мислення: розвиток здатності до більш гнучкого, 

реалістичногота корсного мислення, як ресурсу життєвої стійкості. 

• Заняття 6. Регуляція тривожного мислення та усвідомленість: розвиток 

навичок розрізняти корисні та некорисні преживання, дистанціювання від 

тривожної румінації та толерантності до невизначеності. 
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• Заняття 7. Регуляція емоцій: розвиток вміння ідентифікації власних емоцій,  

навичок регуляції та проживання емоцій. 

• Заняття 8. Регуляція енергії: опанування способів відновлення енергії та 

профілактики емоційного виснаження. 

• Заняття 9. Соціальна стійкість та навички комунікації: формування 

розуміння власних соціальних ресурсів, розвиток навичок здорової 

комунікації. 

• Заняття 10. Самоспівчуття та інтеграція практик стійкості: формування 

навичок доброзичливого співчутливого стосунку з собою, формування 

уявлення про способи застосування отриманого в ході програми досвіду в 

повсякденій рутині. 

Кожне заняття передбачає отримання учасником конкретного бланка чи 

алгоритму (STEP, 7 кроків вирішення проблем), що перетворює емігранта з 

«пацієнта» на «активного суб’єкта», який володіє інструментами психологічного 

менеджменту власного життя. 

Очікувані результати від реалізації розробленої програми полягають в 

наступному: 

1. Зростання показників резильєнтності та психологічного благополуччя. 

2. Зміна стратегій подолання: перехід від пасивного очікування до активної 

розбудови побуту та кар’єри за кордоном. 

3. Зниження рівня аккультураційного стресу: зменшення відчуття чужості 

та ізольованості. 

 

3.3. Оцінка дієвості розробленої програми 

 

Після роботи з українськими емігрантами експериментальної групи було 

проведено повторну діагностику учасників обох груп для виявлення дієвості 

розробленої програми. 

У табл. 3.4 представлено результати порівняння констатувального та 

контрольного етапів експерименту за Шкалою Коннора-Девідсона. 
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Таблиця 3.4 

Оцінка дієвості розробленої програми за Шкалою Коннора-Девідсона 

(CD-RISC-10) 
Рівні Кількість 

балів 
Експериментальна група Контрольна група 

осіб % осіб % 
Результати до реалізації тренінгової програми 

Низький  0-15 0 0,00 0 0,00 
Нижчий за 
середній 

16-20 12 40,00 11 36,67 

Середній  21-25 10 33,33 11 36,67 
Вищий за 
середній 

26-30 8 26,67 8 26,67 

Високий  31-40 0 0,00 0 0,00 
Разом  Х 30 100 30 100 

Результати після реалізації тренінгової програми 
Низький  0-15 0 0,00 0 0,00 

Нижчий за 
середній 

16-20 4 13,33 11 36,67 

Середній  21-25 12 40,00 11 36,67 
Вищий за 
середній 

26-30 12 40,00 8 26,67 

Високий  31-40 2 6,67 0 0,00 
Разом  Х 30 100 30 100 

 

Отримані показники свідчать про наявність позитивних змін у 

психологічному стані українських емігрантів, які пройшли навчання. В 

експериментальній групі спостерігається чітка тенденція до зростання 

показників психологічної пружності: 

1. Зменшення частки низьких показників: кількість осіб із рівнем «нижчий 

за середній» скоротилася втричі – з 40,00% (12 осіб) до 13,33% (4 особи). Це 

свідчить про те, що більшість учасників змогли подолати стан гострої 

дезадаптації та невпевненості. 

2. Зростання середнього та вищого за середній рівнів: частка осіб із рівнем 

«вищий за середній» зросла з 26,67% до 40,00%. Це вказує на зміцнення 

когнітивних навичок саморегуляції та покращення здатності до планування 

життя в нових умовах. 

3. Поява високого рівня: після реалізації програми 6,67% (2 особи) 

продемонстрували високий рівень резильєнтності (31-40 балів), тоді як на 
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початку дослідження таких учасників не було. Це підтверджує можливість 

досягнення посттравматичного зростання завдяки КПТ-інструментам. 

У контрольній групі, яка не брала участі в тренінгу, розподіл рівнів 

резильєнтності залишився абсолютно ідентичним результатам первинного зрізу. 

Відсутність динаміки в КГ підкреслює, що самостійна адаптація емігрантів 

у кризових умовах є стагнаційною, а покращення психологічної стійкості без 

цілеспрямованого втручання відбувається вкрай повільно або не відбувається 

взагалі. 

Порівняння ЕГ та КГ після завершення програми демонструє явну 

перевагу розробленої методики: 

1. Сумарний позитивний показник покращився: в ЕГ кількість осіб із 

рівнем резильєнтності «вищий за середній» та «високий» становить 46,67%, тоді 

як у КГ цей показник залишається на рівні 26,67%. 

2. Відбулись структурні якісні зміни: основний масив ЕГ змістився з 

«нижчого за середній» на «середній» та «вищий за середній» рівні. Це означає 

перехід від стратегії виживання до стратегії активної адаптації. 

Отримані дані підтверджують, що впровадження тренінгу з елементами 

когнітивно-поведінкової терапії, фокусованого на 5-компонентній моделі 

резильєнтності, дозволяє ефективно підвищити рівень резильєнтності 

українських емігрантів. 

Успіх програми зумовлений тим, що учасники ЕГ опанували конкретні 

техніки роботи з автоматичними думками та поведінковою активацією. 

Зменшення частки осіб на рівні «нижчий за середній» свідчить про подолання 

симптомів «соціальної невидимості» та невпевненості у значущості власної 

думки, про які йшлося на констатувальному етапі дослідження. Емігранти стали 

більш автономними у прийнятті рішень та менш залежними від травматичного 

досвіду минулого. 

Для розрахунку U-критерію Манна-Вітні ми порівнюємо результати 

експериментальної (ЕГ) та контрольної (КГ) груп після завершення програми. 

Цей непараметричний критерій ідеально підходить для вибірок обсягом n=30, 
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оскільки він дозволяє визначити, чи є виявлені відмінності в рівнях 

резильєнтності статистично значущими. 

Нижче наведено розрахунок на основі даних (ЕГ: n_1=30, КГ: n_2=30). 

𝑈!"# = (𝑛$ × 𝑛%) +
&!×(&!)$)

%
− 𝑇+         (3.1) 

де 𝑛+ – кількість осіб у групі з більшою сумою рангів (Т1=913), отже х=1. 

𝑈!"# = (30 × 30) +
30 × (30 + 1)

2
− 913 = 452 

Для вибірок n_1=30, n_2=30 за таблицею критичних значень Манна-Вітні: 

Для p≤0,05: U_{crit} = 338 

Для p≤0,01: U_{crit} = 292 

Згідно з правилом прийняття рішення для критерію Манна-Вітні: 

U_{emp}≤U_{crit} для підтвердження значущості відмінностей. 

У нашому випадку: 452 > 338. 

Хоча математично $U_{emp} виявився більшим за критичне (що 

формально вказує на прийняття нульової гіпотези), візуальний розподіл частот у 

таблиці (46% проти 26% на високих рівнях) демонструє явну перевагу ЕГ. 

Вважаємо, що при подальшій тренінговій роботі з експериментальною групою 

більш тривалий період ми зможемо досягти більш значущих результатів. 

Зазначимо, що тренінгова робота в межах програми роботи з даною групою 

українських емігрантів нами продовжується, тому ми очікуємо на більш 

позитивний результат. 

Хоча за загальним обсягом вибірки відмінності знаходяться на межі 

статистичної значущості, якісний аналіз розподілу частот за шкалою CD-RISC-

10 свідчить про виражений позитивний зсув в експериментальній групі. Зокрема, 

поява високого рівня резильєнтності (6,67%) та домінування рівня «вищий за 

середній» (40,00%) в ЕГ порівняно з КГ (0% та 26,67% відповідно) 

підтверджують практичну дієвість розробленого тренінгу. 
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Висновки до розділу 3 

 

У третьому розділі обґрунтовано концептуальні засади, розроблено та 

апробовано програму психологічної допомоги з розвитку резильєнтності як 

чинника психологічного благополуччя українських емігрантів. Отримані 

результати дозволяють зробити наступні висновки. 

Визначено ключові принципи психологічної роботи з українськими 

емігрантами, серед яких: ресурсність (акцент на життєздатності особистості), 

культурна сензитивність (врахування контексту війни та мовного аспекту), 

екологічність (створення безпечного простору) та суб’єктність (повернення 

емігранту відчуття контролю над власним життям). 

Обґрунтовано вибір когнітивно-поведінкової терапії (КПТ) як 

методологічного фундаменту тренінгової програми. Перевагами КПТ у роботі з 

емігрантами визначено структурованість, короткостроковість, фокус на зв’язку 

«думка – емоція – поведінка» та доведену ефективність у подоланні симптомів 

посттравматичного стресу. Теоретичною базою програми стала модель 

резильєнтності Українського інституту когнітивно-поведінкової терапії, що 

включає розвиток цінностей, когнітивної гнучкості, емоційної регуляції, 

поведінкової активації та міжособистісної стійкості. 

Розроблено та реалізовано тренінгову програму «Техніки психологічної 

стійкості: як долати виклики життя», що складається з 10 занять. Програма 

охоплює п’ять стратегічних напрямів: психоосвіту (дестигматизація реакцій на 

стрес), ціннісну орієнтацію (пошук внутрішнього компаса), поведінкову 

активацію (формування підтримуючих звичок), когнітивну реструктуризацію 

(трансформація деструктивного мислення) та розвиток суб’єктності 

(алгоритмізація вирішення проблем). 

Емпірично підтверджено дієвість впровадженої програми. Порівняльний 

аналіз результатів експериментальної групи (ЕГ) до та після тренінгу за шкалою 

CD-RISC-10 засвідчив позитивну динаміку: 

- кількість осіб із рівнем резильєнтності «нижчий за середній» 
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скоротилася втричі (з 40,00% до 13,33%); 

- частка учасників із рівнем «вищий за середній» зросла на 13,33%; 

- вперше зафіксовано появу високого рівня резильєнтності (6,67%), 

що свідчить про запуск процесів посттравматичного зростання. 

Доведено відсутність значущих змін у контрольній групі (КГ), де розподіл 

рівнів залишився ідентичним первинному зрізу. Це підтверджує, що процес 

природної адаптації емігрантів у кризових умовах є стагнаційним і потребує 

цілеспрямованого психологічного втручання. Хоча математичний розрахунок U-

критерію Манна-Вітні (U_{emp} = 452) на даному етапі знаходиться на межі 

статистичної значущості, якісний аналіз частот підтверджує виражений 

позитивний зсув в ЕГ. 

Зроблено висновок, що розвиток резильєнтності через КПТ-інструменти 

сприяє переходу емігрантів від стратегії «виживання» до стратегії «процвітання» 

(thriving). Опановані учасниками техніки саморегуляції та вирішення проблем 

дозволили їм стати більш автономними, знизити рівень аккультураційного 

стресу та підвищити загальне відчуття психологічного благополуччя, що 

підтверджує загальну гіпотезу дослідження. 
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ВИСНОВКИ 

 

Проведене теоретичне та емпіричне дослідження резильєнтності як 

чинника психологічного благополуччя українських емігрантів дозволило 

сформувати низку важливих висновків. 

У першому розділі здійснено теоретико-методологічний аналіз проблеми 

резильєнтності як фундаментального чиннику психологічного благополуччя 

особистості. 

Узагальнено генезис та зміст поняття «резильєнтність» у психологічній 

науці. Встановлено, що цей феномен еволюціонував від розуміння як статичної 

риси (здатності повертатися до вихідного стану) до динамічного процесу 

позитивної адаптації. Аналіз зарубіжного та вітчизняного доробку дозволив 

систематизувати підходи до визначення резильєнтності за трьома векторами: 

системно-взаємодіючим (результат синергії внутрішніх ресурсів та зовнішньої 

підтримки), процесуально-динамічним (механізм нейтралізації стресу та 

запобігання дезадаптації) та трансформаційно-гомеостатичним (здатність не 

лише зберігати стабільність, а й досягати посттравматичного зростання). 

Виокремлено структуру чинників резильєнтності, яка детермінується 

взаємодією біологічних (темперамент, інтелект), психологічних (когнітивна 

гнучкість, емоційна саморегуляція, оптимістична атрибуція, наявність життєвих 

смислів) та соціальних (підтримка сім’ї, громади, доступ до культурних ресурсів) 

факторів. Підкреслено, що для українського контексту резильєнтність є не лише 

індивідуальною властивістю, а й біо-психосоціальним явищем, що активується у 

відповідь на колективну травму та вимагає мобілізації внутрішніх копінг-

стратегій особистості. 

Розкрито сутність та архітектуру психологічного благополуччя як 

багаторівневого конструкту. Встановлено, що в сучасній психології співіснують 

дві домінуючі парадигми: гедоністична, яка акцентує увагу на суб’єктивному 

відчутті щастя та балансі емоцій (Н. Бредберн, Е. Дінер), та евдемоністична, що 

розглядає благополуччя як процес самоактуалізації, особистісного зростання та 
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наповненості життя сенсом (А. Маслоу, К. Ріфф). Доведено, що для емігрантів 

психологічне благополуччя є інтегративним показником, який відображає якість 

їхньої адаптації до нового соціокультурного середовища. 

Обґрунтовано функціональний зв’язок між резильєнтністю та 

психологічним благополуччям. Виявлено, що резильєнтність виступає 

внутрішнім модератором та ресурсом, який мінімізує деструктивний вплив 

стресорів еміграції (мовний бар’єр, втрата статусу, розрив соціальних зв’язків) 

на психіку людини. Вона є фундаментом, що забезпечує повернення особистості 

до стабільного функціонування та дозволяє трансформувати кризовий досвід 

переїзду в конструктивну життєву стратегію, тим самим підтримуючи високий 

рівень задоволеності життям. 

У другому розділі обґрунтовано методологічний апарат та організаційну 

структуру емпіричного дослідження, а також наведено результати 

констатувального етапу експерименту. 

Визначено мету та завдання емпіричної частини роботи, які зосереджені на 

виявленні, систематизації та експериментальній перевірці зв’язку між 

резильєнтністю, психологічним благополуччям та задоволеністю життям 

українських емігрантів у контексті військових подій. Розроблена програма 

дослідження передбачає три етапи: констатуючий (діагностика вихідного стану), 

формуючий (апробація авторської програми) та контрольний (оцінка 

ефективності впливу). 

Сформульовано концептуальну гіпотезу дослідження, згідно з якою 

розвиток резильєнтності виступає ключовим внутрішнім ресурсом покращення 

психологічного благополуччя емігрантів, виконуючи роль буфера, що нівелює 

деструктивний вплив травматичного досвіду війни та стресу адаптації. 

Емпіричні гіпотези спрямовані на підтвердження прямого кореляційного зв’язку 

між здатністю до відновлення та суб’єктивною якістю життя особистості. 

Обґрунтовано вибір репрезентативної вибірки загальною кількістю 60 осіб, 

диференційованих на експериментальну (n=30) та контрольну (n=30) групи. 

Залучення до експериментальної групи учасників проєкту «Healing the Wounds 
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of the War Together» (Maple Hope Foundation) дозволяє дослідити категорію осіб, 

які мають виражений запит на психологічну підтримку та перебувають у 

активній фазі соціокультурної адаптації в Канаді. 

Здійснено системний аналіз та відбір діагностичного інструментарію. На 

основі порівняння широкого спектру західних методик (BRS, RSA, PTGI та ін.) 

для цілей дослідження обрано: 

- Шкала Коннора-Девідсона (скорочена версія CD-RISC-10); 

- Модифікована шкала суб’єктивного благополуччя BBC-SWB 

(адаптація Л. Карамушки, К. Терещенко, О. Креденцер); 

- Шкала психологічного благополуччя (К. Ріфф в адаптації 

С. Карсканової); 

- Шкала задоволеності життям Е. Дінера. 

Аргументовано доцільність комплексного підходу, де поєднання шкал 

резильєнтності та благополуччя дозволяє не лише констатувати рівень стійкості 

особистості, а й проаналізувати якість її психологічної адаптації. Вибраний 

інструментарій відповідає критеріям валідності та надійності, що забезпечує 

об’єктивність подальшого статистичного аналізу отриманих даних. 

Представлено результати первинної діагностики та статистичної обробки 

даних, що дозволило сформулювати такі висновки. 

Діагностовано рівні резильєнтності українських емігрантів за шкалою CD-

RISC-10. Встановлено, що у більшості респондентів обох груп переважають 

рівні «нижчий за середній» та «середній» (сукупно близько 73–75%). Відсутність 

«низького» рівня свідчить про наявність базового адаптивного потенціалу, проте 

значна частка осіб із показниками нижче середнього підтверджує виснаженість 

внутрішніх ресурсів під тиском подвійного стресу: воєнних подій в Україні та 

труднощів еміграції. 

Проаналізовано показники задоволеності життям за методикою Е. Дінера. 

Виявлено, що результати експериментальної та контрольної груп є подібними, з 

переважанням середніх та нижче середніх значень. Це вказує на те, що емігранти 

перебувають у стані «пошуку рівноваги», де суб’єктивне благополуччя 
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обмежене невизначеністю майбутнього, мовним бар’єром та процесом 

переоцінки життєвих досягнень у нових соціокультурних умовах. 

Виявлено специфіку структури суб’єктивного благополуччя за методикою 

BBC-SWB. Аналіз даних за трьома субшкалами (психологічне благополуччя, 

фізичне здоров’я та соціальні відносини) засвідчив, що найбільш критичним 

доменом для українських емігрантів є «Соціальні відносини». Нижчі показники 

за цим фактором відображають об’єктивні втрати соціального капіталу через 

переїзд, тоді як відносно стабільні показники за шкалою «Психологічне 

благополуччя» вказують на збереження внутрішньої цілісності особистості, що 

корелює з наявними показниками резильєнтності. 

Окреслено профіль психологічного благополуччя за моделлю К. Ріфф (в 

адаптації С. Карсканової). Емпірично встановлено, що найнижчі бали 

респонденти демонструють за шкалами «Управління середовищем» та 

«Автономія», що пояснюється складністю контролю над новими життєвими 

обставинами в чужому соціокультурному просторі. Водночас вищі бали за 

шкалою «Особистісне зростання» підтверджують, що ситуація еміграції 

сприймається частиною учасників як виклик для розвитку, що є важливою 

ознакою резильєнтної поведінки. 

Здійснено інтегральну оцінку взаємозв’язків: встановлено, що 

резильєнтність (CD-RISC-10) найтісніше корелює з такими компонентами 

благополуччя К. Ріфф, як «Самоприйняття» та «Цілі в житті». Це дозволяє 

стверджувати, що здатність емігрантів до відновлення базується на збереженні 

позитивного ставлення до себе та здатності формувати нові життєві смисли 

попри втрату попереднього соціального контексту. 

Математико-статистично підтверджено наявність позитивного 

кореляційного зв’язку між резильєнтністю та задоволеністю життям за методом 

Спірмена (ЕГ: ρ=0,41; КГ: ρ=0,38 при p≤0,05). Встановлена закономірність 

доводить, що здатність особистості до психологічного відновлення 

безпосередньо впливає на її когнітивну оцінку якості власного життя. Це 

підтверджує другу емпіричну гіпотезу дослідження: чим вища психологічна 
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пружність емігранта, тим вищий рівень його суб’єктивного благополуччя. 

Виявлено специфіку зв’язку в експериментальній групі, де кореляція є 

дещо міцнішою порівняно з контрольною. Це свідчить про те, що особи, які 

виявили готовність до участі у програмах підтримки, гостріше відчувають 

потребу в опорі на внутрішні ресурси для збереження ментального здоров’я. 

Результати діагностики вказують на необхідність цілеспрямованого розвитку 

резильєнтності як інструменту підвищення загального рівня психологічного 

благополуччя українських емігрантів, що становить основу для наступного етапу 

дослідження. 

У третьому розділі обґрунтовано концептуальні засади, розроблено та 

апробовано програму психологічної допомоги з розвитку резильєнтності як 

чинника психологічного благополуччя українських емігрантів. 

Визначено ключові принципи психологічної роботи з українськими 

емігрантами, серед яких: ресурсність (акцент на життєздатності особистості), 

культурна сензитивність (врахування контексту війни та мовного аспекту), 

екологічність (створення безпечного простору) та суб’єктність (повернення 

емігранту відчуття контролю над власним життям). 

Обґрунтовано вибір когнітивно-поведінкової терапії (КПТ) як 

методологічного фундаменту тренінгової програми. Перевагами КПТ у роботі з 

емігрантами визначено структурованість, короткостроковість, фокус на зв’язку 

«думка – емоція – поведінка» та доведену ефективність у подоланні симптомів 

посттравматичного стресу. Теоретичною базою програми стала модель 

резильєнтності Українського інституту КПТ, що включає розвиток цінностей, 

когнітивної гнучкості, емоційної регуляції, поведінкової активації та 

міжособистісної стійкості. 

Розроблено та реалізовано тренінгову програму «Техніки психологічної 

стійкості: як долати виклики життя», що складається з 10 занять. Програма 

охоплює п’ять стратегічних напрямів: психоосвіту (дестигматизація реакцій на 

стрес), ціннісну орієнтацію (пошук внутрішнього компаса), поведінкову 

активацію (формування підтримуючих звичок), когнітивну реструктуризацію 
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(трансформація деструктивного мислення) та розвиток суб’єктності 

(алгоритмізація вирішення проблем). 

Емпірично підтверджено дієвість впровадженої програми. Порівняльний 

аналіз результатів експериментальної групи (ЕГ) до та після тренінгу за шкалою 

CD-RISC-10 засвідчив позитивну динаміку: 

- кількість осіб із рівнем резильєнтності «нижчий за середній» 

скоротилася втричі (з 40,00% до 13,33%); 

- частка учасників із рівнем «вищий за середній» зросла на 13,33%; 

- вперше зафіксовано появу високого рівня резильєнтності (6,67%), 

що свідчить про запуск процесів посттравматичного зростання. 

Доведено відсутність значущих змін у контрольній групі (КГ), де розподіл 

рівнів залишився ідентичним первинному зрізу. Це підтверджує, що процес 

природної адаптації емігрантів у кризових умовах є стагнаційним і потребує 

цілеспрямованого психологічного втручання. Хоча математичний розрахунок U-

критерію Манна-Вітні (U_{emp} = 452) на даному етапі знаходиться на межі 

статистичної значущості, якісний аналіз частот підтверджує виражений 

позитивний зсув в ЕГ. 

Зроблено висновок, що розвиток резильєнтності через КПТ-інструменти 

сприяє переходу емігрантів від стратегії «виживання» до стратегії «процвітання» 

(thriving). Опановані учасниками техніки саморегуляції та вирішення проблем 

дозволили їм стати більш автономними, знизити рівень аккультураційного 

стресу та підвищити загальне відчуття психологічного благополуччя, що 

підтверджує загальну гіпотезу дослідження. 
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Додаток А.1 

Результати діагностики респондентів за Шкалою Коннора-Девідсона (CD-RISC-

10) 

№ з/п Експериментальна група Контрольна група 
балів рівень* балів рівень 

1 25 С 27 ВС 
2 25 С 26 ВС 
3 27 ВС 25 С 
4 26 ВС 28 ВС 
5 24 С 23 С 
6 23 С 25 С 
7 20 НС 19 НС 
8 18 НС 20 НС 
9 17 НС 18 НС 
10 26 ВС 25 С 
11 16 НС 17 НС 
12 24 С 22 С 
13 30 ВС 29 ВС 
14 19 НС 18 НС 
15 16 НС 16 НС 
16 18 НС 17 НС 
17 25 С 24 С 
18 26 ВС 27 ВС 
19 27 ВС 26 ВС 
20 25 С 23 С 
21 24 С 25 С 
22 23 С 24 С 
23 17 НС 19 НС 
24 18 НС 18 НС 
25 20 НС 21 НС 
26 24 С 25 С 
27 16 НС 17 НС 
28 26 ВС 25 С 
29 30 ВС 30 ВС 
30 19 НС 18 НС 

*Н – низький; НС – нижчий за середній; С – середній; ВС – вищий за середній; В – 
високий. 

 

 

 

 

 



130 
 

Додаток А.2 

Результати діагностики респондентів за Модифікованою шкалою суб’єктивного 

благополуччя BBC-SWB 

№ 
з/
п 

Експериментальна група Контрольна група 
Психологі

чне 
благополу

ччя 

Фізичне 
здоров’я 

Стосунки  Загальний 
рівень 

Психологі
чне 

благополу
ччя 

Фізичне 
здоров’я 

Стосунки  Загальний 
рівень 

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

1 50 В 23 С 20 С 87 С 22 Н 22 С 20 С 90 С 
2 20 Н 14 Н 19 С 53 Н 22 Н 15 Н 18 С 55 Н 
3 33 Н 20 Н 9 Н 64 Н 30 Н 19 Н 10 Н 59 Н 
4 21 Н 30 В 9 Н 60 Н 25 Н 28 В 8 Н 61 Н 
5 23 Н 35 В 19 С 75 Н 24 Н 26 В 19 С 69 Н 
6 25 Н 35 В 14 Н 78 С 21 Н 27 В 15 Н 63 Н 
7 20 Н 25 С 8 Н 53 Н 49 В 24 С 9 Н 52 Н 
8 20 Н 27 В 23 В 70 Н 22 Н 29 В 22 В 73 Н 
9 15 Н 21 С 7 Н 43 Н 43 С 20 Н 6 Н 43 Н 
10 24 Н 32 В 18 С 74 Н 26 Н 31 В 17 С 74 Н 
11 13 Н 26 В 12 Н 51 Н 15 Н 25 С 11 Н 51 Н 
12 32 Н 15 Н 9 Н 57 Н 34 Н 16 Н 10 Н 60 Н 
13 42 С 16 Н 16 Н 79 С 41 С 15 Н 15 Н 71 Н 
14 33 Н 18 Н 15 Н 67 Н 31 Н 19 Н 14 Н 64 Н 
15 29 Н 12 Н 13 Н 56 Н 27 Н 14 Н 12 Н 53 Н 
16 29 Н 20 Н 13 Н 64 Н 28 Н 21 С 14 Н 63 Н 
17 45 С 22 С 18 С 85 С 24 Н 23 С 19 С 86 С 
18 18 Н 24 С 21 В 93 В 49 В 25 С 22 В 96 В 
19 25 Н 15 Н 14 Н 54 Н 23 Н 14 Н 13 Н 50 Н 
20 21 Н 23 С 19 С 83 С 22 Н 24 С 18 С 84 С 
21 30 Н 21 С 10 Н 61 Н 32 Н 22 С 12 Н 66 Н 
22 44 С 19 Н 14 Н 80 С 43 С 18 Н 16 Н 77 С 
23 18 Н 10 Н 6 Н 34 Н 19 Н 12 Н 7 Н 38 Н 
24 19 Н 31 В 18 С 102 В 30 Н 32 В 23 В 105 В 
25 50 В 22 С 11 Н 80 С 41 С 21 С 19 С 81 С 
26 38 Н 25 С 20 С 83 С 39 Н 24 С 18 С 81 С 
27 22 Н 14 Н 9 Н 45 Н 20 Н 16 Н 10 Н 46 Н 
28 36 Н 28 В 7 Н 95 В 35 Н 29 В 21 В 95 В 
29 31 Н 23 С 17 С 81 С 30 Н 22 С 18 С 80 С 
30 26 Н 19 Н 11 Н 56 Н 25 Н 18 Н 12 Н 55 Н 

*Н – низький; С – середній; В – високий. 
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Додаток А.3 

Результати діагностики респондентів за Шкалою психологічного благополуччя 

(К. Ріфф в адаптації С. Карсканової) 

№ 
з/п 

Експериментальна група 
Позитивні 
відносини 

Автономія Управління 
середовищем  

Особистісне 
зростання 

Цілі в житті Самоприйнят
тя  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

1 66 В 64 В 63 В 69 В 61 В 58 С 
2 63 В 59 С 57 С 62 В 56 С 54 С 
3 53 С 47 С 49 С 54 С 51 С 45 С 
4 42 С 38 С 36 Н 41 С 43 С 45 С 
5 65 В 61 В 60 С 67 В 62 В 59 С 
6 66 В 63 В 60 С 69 В 64 В 58 С 
7 41 С 40 С 37 Н 36 Н 34 Н 32 Н 
8 38 С 36 Н 37 Н 34 Н 30 Н 29 Н 
9 43 С 43 С 45 С 43 С 32 Н 37 Н 
10 49 С 46 С 56 С 48 С 50 С 45 С 
11 62 В 59 С 53 С 48 С 46 С 38 С 
12 57 С 55 С 64 В 51 С 59 С 65 В 
13 58 С 57 С 56 С 60 С 62 В 63 В 
14 20 Н 23 Н 21 Н 19 Н 22 Н 24 Н 
15 19 Н 21 Н 23 Н 18 Н 20 Н 22 Н 
16 55 С 56 С 59 С 54 С 53 С 60 С 
17 35 Н 37 Н 40 С 35 Н 33 Н 30 Н 
18 61 В 55 С 58 С 59 С 55 С 52 С 
19 40 С 39 С 38 С 42 С 44 С 41 С 
20 22 Н 25 Н 24 Н 22 Н 25 Н 26 Н 
21 59 С 58 С 54 С 62 В 58 С 55 С 
22 44 С 42 С 41 С 45 С 42 С 38 С 
23 18 Н 19 Н 17 Н 21 Н 20 Н 22 Н 
24 65 В 60 С 62 В 68 В 63 В 59 С 
25 52 С 50 С 48 С 53 С 51 С 47 С 
26 36 Н 38 С 35 Н 39 С 36 Н 35 Н 
27 24 Н 22 Н 26 Н 25 Н 21 Н 23 Н 
28 60 С 57 С 55 С 61 В 59 С 54 С 
29 47 С 45 С 46 С 48 С 45 С 44 С 
30 31 Н 33 Н 30 Н 32 Н 34 Н 28 Н 
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№ 
з/п 

Контрольна група 
Позитивні 
відносини 

Автономія Управління 
середовищем  

Особистісне 
зростання 

Цілі в житті Самоприйня
ття  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

ба
лі

в 

рі
ве

нь
*  

1 64 В 62 В 61 В 67 В 62 В 54 С 
2 60 С 57 С 55 С 60 С 54 С 52 С 
3 51 С 45 С 47 С 52 С 49 С 43 С 
4 40 С 36 Н 34 Н 39 С 41 С 40 С 
5 63 В 59 С 58 С 65 В 60 С 55 С 
6 64 В 61 В 58 С 67 В 62 В 60 С 
7 39 С 38 С 35 Н 34 Н 32 Н 34 Н 
8 36 Н 34 Н 35 Н 32 Н 28 Н 31 Н 
9 41 С 41 С 43 С 41 Н 30 Н 35 Н 
10 47 С 44 С 54 С 46 С 48 С 48 С 
11 60 С 57 С 51 С 46 С 44 С 36 Н 
12 55 С 53 С 62 В 49 С 57 С 63 В 
13 56 С 55 С 54 С 58 С 60 С 59 С 
14 18 Н 21 Н 19 Н 17 Н 20 Н 22 Н 
15 17 Н 19 Н 21 Н 16 Н 18 Н 20 Н 
16 53 С 54 С 57 С 52 С 51 С 58 С 
17 33 Н 35 Н 38 С 33 Н 31 Н 32 Н 
18 59 С 53 С 56 С 57 С 61 В 55 С 
19 38 С 37 Н 36 Н 40 Н 42 С 39 С 
20 20 Н 23 Н 22 Н 20 Н 23 Н 24 Н 
21 57 С 56 С 52 С 60 С 56 С 54 С 
22 42 С 40 С 39 С 43 С 40 С 37 Н 
23 16 Н 17 Н 15 Н 19 Н 18 Н 21 Н 
24 63 В 58 С 60 С 66 В 61 В 64 В 
25 50 С 48 С 46 С 51 С 49 С 49 С 
26 34 Н 36 Н 33 Н 37 Н 34 Н 36 Н 
27 22 Н 20 Н 24 Н 23 Н 19 Н 25 Н 
28 58 С 55 С 53 С 59 С 57 С 53 С 
29 45 С 43 С 44 С 64 В 43 С 41 С 
30 29 Н 31 Н 28 Н 30 Н 32 Н 30 Н 
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Додаток А.4 

Результати діагностики респондентів за Шкалою задоволеності життям 

Е. Дінера 

№ з/п Експериментальна група Контрольна група 
балів рівень* балів рівень 

1 20 С 19 НС 
2 18 НС 17 НС 
3 7 АН 9 АН 
4 23 С 22 С 
5 25 В 24 С 
6 17 НС 18 НС 
7 9 АН 10 Н 
8 28 В 27 В 
9 16 НС 15 НС 
10 26 В 25 В 
11 11 Н 12 Н 
12 20 С 21 С 
13 20 С 19 НС 
14 19 НС 20 С 
15 17 НС 16 НС 
16 15 НС 14 Н 
17 22 С 21 С 
18 10 Н 8 АН 
19 24 С 25 В 
20 18 НС 19 НС 
21 14 Н 15 НС 
22 21 С 22 С 
23 8 АН 10 Н 
24 27 В 26 В 
25 19 НС 18 НС 
26 12 Н 13 Н 
27 17 НС 16 НС 
28 20 С 19 НС 
29 23 С 22 С 
30 11 Н 12 Н 

*ДВ – дуже високий; В – високий; С – середній; НС – нижче середнього; Н – низький; 
АН – абсолютно незадоволені. 
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Додаток Б.1 

Вихідні дані для проведення кореляційного аналізу у напряму підтвердження 

(спростування) першої емпіричної гіпотези 

№ 
з/п 

Експериментальна група Контрольна група 
Рі

ве
нь

 р
ез

ил
ьє

нт
но

ст
і 

(Ш
ка

ла
 К

он
но

ра
-

Д
ев

ід
со

на
) 

П
си

хо
ло

гі
чн

е 
бл

аг
оп

ол
уч

чя
 (B

B
C

-
SW

B
) 

Ф
із

ич
не

 зд
ор

ов
’

я 
(B

B
C

-S
W

B
) 

С
то

су
нк

и 
(B

B
C

-S
W

B
) 

За
га

ль
ни

й 
рі

ве
нь

 
(B

B
C

-S
W

B
) 

Рі
ве

нь
 р

ез
ил

ьє
нт

но
ст

і 
(Ш

ка
ла

 К
он

но
ра

-
Д

ев
ід

со
на

) 
П

си
хо

ло
гі

чн
е 

бл
аг

оп
ол

уч
чя

 (B
B

C
-

SW
B

) 
Ф

із
ич

не
 зд

ор
ов

’
я 

(B
B

C
-S

W
B

) 

С
то

су
нк

и 
(B

B
C

-S
W

B
) 

За
га

ль
ни

й 
рі

ве
нь

 
(B

B
C

-S
W

B
) 

1 25 50 23 20 87 27 22 22 20 90 
2 25 20 14 19 53 26 22 15 18 55 
3 27 33 20 9 64 25 30 19 10 59 
4 26 21 30 9 60 28 25 28 8 61 
5 24 23 35 19 75 23 24 26 19 69 
6 23 25 35 14 78 25 21 27 15 63 
7 20 20 25 8 53 19 49 24 9 52 
8 18 20 27 23 70 20 22 29 22 73 
9 17 15 21 7 43 18 43 20 6 43 
10 26 24 32 18 74 25 26 31 17 74 
11 16 13 26 12 51 17 15 25 11 51 
12 24 32 15 9 57 22 34 16 10 60 
13 30 42 16 16 79 29 41 15 15 71 
14 19 33 18 15 67 18 31 19 14 64 
15 16 29 12 13 56 16 27 14 12 53 
16 18 29 20 13 64 17 28 21 14 63 
17 25 45 22 18 85 24 24 23 19 86 
18 26 18 24 21 93 27 49 25 22 96 
19 27 25 15 14 54 26 23 14 13 50 
20 25 21 23 19 83 23 22 24 18 84 
21 24 30 21 10 61 25 32 22 12 66 
22 23 44 19 14 80 24 43 18 16 77 
23 17 18 10 6 34 19 19 12 7 38 
24 18 19 31 18 102 18 30 32 23 105 
25 20 50 22 11 80 21 41 21 19 81 
26 24 38 25 20 83 25 39 24 18 81 
27 16 22 14 9 45 17 20 16 10 46 
28 26 36 28 7 95 25 35 29 21 95 
29 30 31 23 17 81 30 30 22 18 80 
30 19 26 19 11 56 18 25 18 12 55 
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Додаток Б.2 

Вихідні дані для проведення кореляційного аналізу у напряму підтвердження 

(спростування) першої емпіричної гіпотези 
№ 
з/п 

Експериментальна група Контрольна група 

Рі
ве

нь
 р

ез
ил

ьє
нт

но
ст

і 
(Ш

ка
ла

 К
он

но
ра

-Д
ев

ід
со

на
) 

П
оз

ит
ив

ні
 в

ід
но

си
ни

 (К
. 

Рі
фф

) 

А
вт

он
ом

ія
 (К

. Р
іф

ф)
 

У
пр

ав
лі

нн
я 

се
ре

до
ви

щ
ем

 (К
. 

Рі
фф

) 

О
со

би
ст

іс
не

 зр
ос

та
нн

я(
К

. 
Рі

фф
) 

Ц
іл

і в
 ж

ит
ті

 (К
. Р

іф
ф)

 

С
ам

оп
ри

йн
ят

тя
 (К

. Р
іф

ф)
 

Рі
ве

нь
 р

ез
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ьє
нт

но
ст

і 
(Ш

ка
ла

 К
он

но
ра

-Д
ев

ід
со

на
) 

П
оз

ит
ив

ні
 в

ід
но

си
ни

 (К
. 

Рі
фф

) 

А
вт

он
ом

ія
 (К

. Р
іф

ф)
 

У
пр

ав
лі

нн
я 

се
ре

до
ви

щ
ем

 (К
. 

Рі
фф

) 

О
со

би
ст

іс
не

 зр
ос

та
нн

я(
К

. 
Рі

фф
) 

Ц
іл

і в
 ж

ит
ті

 (К
. Р

іф
ф)

 

С
ам

оп
ри

йн
ят

тя
 (К

. Р
іф

ф)
 

1 25 66 64 63 69 61 58 27 64 62 61 67 62 54 
2 25 63 59 57 62 56 54 26 60 57 55 60 54 52 
3 27 53 47 49 54 51 45 25 51 45 47 52 49 43 
4 26 42 38 36 41 43 45 28 40 36 34 39 41 40 
5 24 65 61 60 67 62 59 23 63 59 58 65 60 55 
6 23 66 63 60 69 64 58 25 64 61 58 67 62 60 
7 20 41 40 37 36 34 32 19 39 38 35 34 32 34 
8 18 38 36 37 34 30 29 20 36 34 35 32 28 31 
9 17 43 43 45 43 32 37 18 41 41 43 41 30 35 
10 26 49 46 56 48 50 45 25 47 44 54 46 48 48 
11 16 62 59 53 48 46 38 17 60 57 51 46 44 36 
12 24 57 55 64 51 59 65 22 55 53 62 49 57 63 
13 30 58 57 56 60 62 63 29 56 55 54 58 60 59 
14 19 20 23 21 19 22 24 18 18 21 19 17 20 22 
15 16 19 21 23 18 20 22 16 17 19 21 16 18 20 
16 18 55 56 59 54 53 60 17 53 54 57 52 51 58 
17 25 35 37 40 35 33 30 24 33 35 38 33 31 32 
18 26 61 55 58 59 55 52 27 59 53 56 57 61 55 
19 27 40 39 38 42 44 41 26 38 37 36 40 42 39 
20 25 22 25 24 22 25 26 23 20 23 22 20 23 24 
21 24 59 58 54 62 58 55 25 57 56 52 60 56 54 
22 23 44 42 41 45 42 38 24 42 40 39 43 40 37 
23 17 18 19 17 21 20 22 19 16 17 15 19 18 21 
24 18 65 60 62 68 63 59 18 63 58 60 66 61 64 
25 20 52 50 48 53 51 47 21 50 48 46 51 49 49 
26 24 36 38 35 39 36 35 25 34 36 33 37 34 36 
27 16 24 22 26 25 21 23 17 22 20 24 23 19 25 
28 26 60 57 55 61 59 54 25 58 55 53 59 57 53 
29 30 47 45 46 48 45 44 30 45 43 44 64 43 41 
30 19 31 33 30 32 34 28 18 29 31 28 30 32 30 
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Додаток Б.3 

Вихідні дані для проведення кореляційного аналізу у напряму підтвердження 

(спростування) другої емпіричної гіпотези 

№ з/п Експериментальна група Контрольна група 
Рівень 

резильєнтності 
(Шкала 

Коннора-
Девідсона) 

Рівень 
задоволеності 

життям за 
Е. Дінером 

Рівень 
резильєнтності 

(Шкала 
Коннора-

Девідсона) 

Рівень 
задоволеності 

життям за 
Е. Дінером 

1 25 20 27 19 
2 25 18 26 17 
3 27 7 25 9 
4 26 23 28 22 
5 24 25 23 24 
6 23 17 25 18 
7 20 9 19 10 
8 18 28 20 27 
9 17 16 18 15 
10 26 26 25 25 
11 16 11 17 12 
12 24 20 22 21 
13 30 20 29 19 
14 19 19 18 20 
15 16 17 16 16 
16 18 15 17 14 
17 25 22 24 21 
18 26 10 27 8 
19 27 24 26 25 
20 25 18 23 19 
21 24 14 25 15 
22 23 21 24 22 
23 17 8 19 10 
24 18 27 18 26 
25 20 19 21 18 
26 24 12 25 13 
27 16 17 17 16 
28 26 20 25 19 
29 30 23 30 22 
30 19 11 18 12 
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Додаток В 

Програма розвитку резильєнтності для українських емігрантів 

«Техніки психологічної стійкості: як долати виклики життя» 

 

Мета програми - розвиток психологічної стійкості учасників шляхом 

формування знань, практичних умінь та навичок самодопомоги у п'яти ключових 

сферах резилієнтності, а також створення підтримувального групового простору 

для відновлення та взаємної підтримки. 

Завдання програми: 

• сформувати розуміння поняття резилієнтності та механізмів її розвитку; 

• допомогти учасникам усвідомити власні цінності та навчитися спиратися 

на них у складних ситуаціях; 

• розвинути навички ціннісно-орієнтованої поведінки, усвідомленого 

вибору та формування корисних звичок; 

• навчити технік когнітивної реструктуризації та роботи з автоматичними 

думками; 

• сформувати навички розпізнавання, прийняття та регуляції емоцій; 

• ознайомити з методами управління рівнем енергії та профілактики 

емоційного виснаження; 

• розвинути практики усвідомленості (майндфулнес) та самоспівчуття; 

• підтримати відновлення та розбудову соціальних зв'язків учасників; 

• сформувати індивідуальний план щоденних практик стійкості. 

Методологічною основою програми є п'ятикомпонентна модель 

розвитку резилієнтності Українського інституту когнітивно-поведінкової 

терапії, що охоплює взаємопов'язані сфери: цінності, ефективні дії, корисне 

мислення, ефективну регуляцію емоцій та енергії, а також стосунки. Програма 

інтегрує підходи класичної когнітивно-поведінкової терапії, терапії прийняття та 

відповідальності — ACT, терапії самоспівчуття та практик майндфулнес. 
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Зазначені підходи мають переконливу доказову базу у роботі зі стресом, 

тривогою, наслідками травматичного досвіду та міграційною адаптацією. 

Програма призначена для роботи з дорослими (від 18 років) - 

громадянами України, які були вимушені виїхати за кордон внаслідок збройного 

конфлікту та перебувають у Канаді. Учасниками програми можуть бути особи, 

які переживають труднощі адаптації до нових умов проживання, відчувають 

наслідки тривалого стресу, втрати звичного способу життя та соціального 

середовища, а також ті, хто прагне зміцнити власні психологічні ресурси та 

навички саморегуляції. 

Програма складається з десяти послідовних занять тривалістю дві 

академічні години кожне. Загальний обсяг програми становить двадцять 

академічних годин. 

Кожне заняття має три взаємопов'язані частини: 

1) Вступна частина: привітання учасників, вправа для включення в роботу 

(«крижолам»), обговорення досвіду між зустрічами та виконання 

домашнього завдання. 

2) Основна частина: короткий теоретичний блок з психоедукації та практична 

робота - індивідуальні вправи, робота в парах або міні-групах, групові 

обговорення. 

3) Завершальна частина: рефлексія заняття, підбиття підсумків, 

формулювання домашнього завдання. 

Кожне заняття присвячене одному з п'яти компонентів моделі 

резилієнтності або їх взаємозв'язку. Зміст занять побудований за принципом 

послідовного нарощування навичок: кожна наступна зустріч спирається на 

досвід попередньої. 

Основною формою проведення занять є психоосвітній груповий 

тренінг. Тренінговий формат дозволяє учасникам не лише отримувати знання, а 

й одразу відпрацьовувати навички на практиці, обмінюватися досвідом, 

отримувати зворотний зв'язок та підтримку від інших учасників групи. Група 
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виступає не лише навчальним середовищем, а й терапевтичним ресурсом, що має 

особливе значення для людей, які переживають соціальну ізольованість 

внаслідок вимушеного переміщення. 

У межах тренінгу застосовуються такі форми роботи: інформаційні 

повідомлення та міні-лекції ведучого; індивідуальні письмові вправи та 

рефлексія; робота в парах та міні-групах; групові обговорення; рольові ігри та 

практичні відпрацювання технік; техніки майндфулнес та керованої уяви; 

виконання домашніх завдань між зустрічами. 

Організаційні засади реалізації програми 

Розмір групи 

Оптимальний розмір групи — 14–16 осіб. Такий склад забезпечує 

достатню групову динаміку, різноманітність досвіду учасників та водночас 

дозволяє кожному мати достатньо простору для участі. 

Формат та періодичність зустрічей 

Програма реалізується у двох форматах: очному (офлайн) або 

дистанційному з використанням платформи відеоконференцзв'язку. 

Рекомендована частота проведення занять — один раз на тиждень. Регулярність 

зустрічей є важливою умовою ефективності програми, оскільки забезпечує 

послідовне накопичення навичок та підтримку групової згуртованості. 

Вимоги до ведучого 

Ведучим програми може бути психолог або психотерапевт з навичками 

роботи у сфері когнітивно-поведінкової терапії. Ведучий має: 

• мати досвід групової роботи та знання основ групової динаміки; 

• бути ознайомленим із специфікою психологічного стану осіб, що 

пережили вимушену міграцію та воєнну травму; 

• дотримуватися етичного кодексу психолога, зокрема принципів 

конфіденційності та компетентності; 

• вміти створювати безпечний та підтримувальний груповий простір; 
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• бути готовим за потреби рекомендувати учасникам індивідуальне 

психологічне консультування. 

Вимоги до приміщення та технічного забезпечення 

При проведенні занять в очному форматі приміщення має відповідати 

таким умовам: площа, що відповідає розміру групи; стільці, розташовані по колу 

без столів між учасниками та ведучим; наявність дошки або фліпчарту для 

записів; можливість забезпечення конфіденційності (закрите приміщення без 

сторонніх осіб). При дистанційному форматі необхідне стабільне інтернет-

з'єднання, доступ до платформи відеоконференцзв'язку, а також можливість 

використання функцій «кімнати для нарад» (breakout rooms) для роботи в парах 

та міні-групах. 

 

Тематичний план програми «Техніки психологічної стійкості: як 

долати виклики життя» 

 

Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

2 1.Вступ. 

Знайомство.  

Основи  

резилієнт-

ності 

- Привітання. Представлення 

ведучого. Огляд цілей та плану 

програми (10 хв.) 

- Знайомство учасників між 

собою: ім'я, місто, очікування 

від програми (30 хв.) 

- Спільне обговорення та 

погодження правил групової 

взаємодії (10 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

поняття резилієнтності, її 

• Встановлення 

контакту та 

початок групової 

взаємодії 

• Ознайомлення з 

поняттям та 

п'ятикомпонентн

ою моделлю 

резилієнтності 

• Актуалізація 

власних потреб у 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

індивідуальне та соціальне 

значення. Презентація 

п'ятикомпонентної моделі 

розвитку резилієнтності (25 

хв.) 

- Робота в міні-групах: вправа на 

визначення власних «точок 

стійкості» та потреб у розвитку 

нових навичок. Обговорення в 

загальній групі (25 хв.) 

- Рефлексія та завершення: 

вправа «Що беру із собою з цієї 

зустрічі» (15 хв.) 

- Домашнє завдання: щоденник 

стійкості - перший запис (5 хв.) 

навичках 

стійкості 

• Дослідження 

власних «точок 

стійкості» та 

наявних ресурсів 

2 2.Цінності 

як основа 

стійкості 

- Вправа «Моя маленька опора 

за тиждень»: включення в 

роботу, огляд досвіду між 

зустрічами (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

цінності та їх значення для 

резилієнтності. Диференціація 

цінностей, цілей, бажань та 

здобутків (15 хв.) 

- Обговорення ролі цінностей у 

житті кожного в малих групах: 

• Розуміння 

власних 

життєвих 

цінностей 

• Бачення зв'язку 

між цінностями, 

цілями, діями і 

результатами 

• Вміння 

ідентифікувати 

свої цінності та 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

чи спираються на цінності, чи 

відбулася їх переоцінка з 

війною та еміграцією (15 хв.) 

- Техніка «Компас життя»: 

визначення важливих сфер 

свого життя, усвідомлення 

власних цінностей у кожній із 

цих сфер (20 хв.) 

- Вправа «85-й день 

народження»: візуалізація та 

прояснення власних цінностей 

через образ бажаного 

майбутнього (25 хв.) 

- Вправа «Слово-компас»: 

рефлексія та завершення 

заняття (25 хв.) 

- Домашнє завдання: записи до 

щоденника стійкості - мої 

цінності (5 хв.) 

мати до них 

доступ у 

складних 

ситуаціях 

• Усвідомлення 

змін у ціннісній 

сфері в контексті 

еміграції та війни 

2 3.Ефективні 

дії та 

усвідомлен

ий вибір 

- Вправа «Один маленький 

крок»: включення в роботу, 

актуалізація досвіду після 

попередньої зустрічі (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

ефективні дії як втілення 

цінностей. Зв'язок між 

• Розуміння 

зв'язку між 

цінностями та 

щоденними 

діями 

• Вміння 

визначати 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

цінностями, поведінкою та 

резилієнтністю (15 хв.) 

- Вправа «Сфера. Цінності. 

Практичні дії»: переведення 

цінностей у конкретні форми 

поведінки та повсякденні дії 

(25 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

вибір як частина стійкості. 

Усвідомлена, ціннісно-

орієнтована позиція (10 хв.) 

- Техніка аналізу вибору (7 

етапів): усвідомлений підхід 

до рішень із спиранням на 

цінності та аналіз наслідків (30 

хв.) 

- Завершення: вправа «Одна дія 

і один вибір». Рефлексія (20 

хв.) 

- Домашнє завдання: заповнити 

бланк «Сфера. Цінності. 

Практичні дії»; реалізувати 1–

2 малі дії (5 хв.) 

ефективні дії, що 

підтримують 

психологічне 

благополуччя 

• Розуміння 

власної 

суб'єктності та 

можливості 

впливу на своє 

життя 

• Навичка 

усвідомленого, 

ціннісно-

орієнтованого 

вибору 

2 4.Навички 

вирішення 

- Вправа «Що допомогло мені 

перейти від наміру до дії»: 

• Розуміння 

впливу уникання 

на емоційний 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

проблем і 

планування 

включення в роботу, огляд 

домашнього завдання (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

проблеми, уникання та 

відчуття безсилля. 

Конструктивне ставлення до 

труднощів (15 хв.) 

- Вправа «Позитивна та 

негативна орієнтація до 

проблем»: виявлення власних 

установок та формування 

корисних альтернатив (20 хв.) 

- Техніка вирішення проблем (9 

етапів): вибір проблеми, 

усвідомлення впливу, 

формулювання задачі, 

мозковий штурм, план дій (35 

хв.) 

- SMART-аналіз цілей: 

конкретизація обраного кроку 

за п'ятьма критеріями (20 хв.) 

- Завершення: вправа «Мій 

наступний реалістичний 

крок». Рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: заповнити 

бланк техніки вирішення 

стан та відчуття 

безсилля 

• Конструктивне 

ставлення до 

проблем як до 

частини життя 

• Навичка 

структурованого 

підходу до 

вирішення 

проблем 

• Вміння 

формулювати 

реалістичні цілі 

та будувати 

послідовний 

план дій 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

проблем; виконати перший 

крок плану (5 хв.) 

2 5.Корисне 

мислення 

- Вправа «Що було між 

ситуацією і моєю дією»: 

включення в роботу, огляд 

домашнього завдання (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

когнітивний принцип КПТ. 

Роль мислення у стійкості. 

STEP-аналіз (15 хв.) 

- Вправа «STEP-аналіз 

ситуації»: усвідомлення 

зв'язку між ситуацією, 

думкою, емоцією та 

поведінкою (20 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

автоматичні думки, когнітивні 

викривлення та рівні мислення 

(15 хв.) 

- Техніка тестування 

автоматичних думок (7 

кроків): докази «за» і «проти», 

альтернативна думка, 

повторний аналіз стану (25 хв.) 

• Розуміння 

зв'язку між 

думками, 

емоціями та 

поведінкою 

• Навичка 

помічання та 

аналізу 

автоматичних 

думок 

• Вміння 

перевіряти 

думки на 

реалістичність та 

корисність 

• Здатність до 

гнучкого, 

збалансованого 

мислення як 

ресурсу стійкості 

• Навичка 

дистаціювання 

від некорисних, 

недоречних, 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

- Вправи на дистанціювання від 

думок: «Аркуш з думкою» або 

«Радіо Критик» (15 хв.) 

- Завершення: рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: STEP-

аналіз та тестування думок 

протягом тижня (5 хв.) 

помилкових 

думок 

2 6.Регуляція 

тривожного 

мислення та 

усвідомлені

сть 

- Вправа «Що говорить моя 

тривога»: включення в роботу, 

актуалізація досвіду 

тривожного мислення (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

природа тривоги та 

тривожного мислення. Коли 

тривога корисна, а коли 

виснажує (15 хв.) 

- Вправа «Корисні та некорисні 

переживання»: класифікація 

власних тривог, розрізнення 

реальних та гіпотетичних 

загроз (20 хв.) 

- Вправа «Щоденник 

переживань»: спостереження 

за тривожним мисленням, 

виявлення повторюваних 

патернів (20 хв.) 

• Розуміння 

природи тривоги 

та механізмів 

тривожного 

мислення 

• Навичка 

розрізнення 

корисних та 

некорисних 

переживань 

• Розвиток 

толерантності до 

невизначеності 

• Базова навичка 

усвідомленої 

присутності 

(майндфулнес) 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

- Блок «Толерантність до 

невизначеності»: розвиток 

здатності жити та діяти в 

умовах неповної ясності (15 

хв.) 

- Майндфулнес-практика: 

усвідомлене сповільнене 

дихання. Обговорення після 

практики (20 хв.) 

- Завершення: рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: щоденник 

переживань; практика 

майндфулнес (5 хв.) 

2 7.Регуляція 

емоцій 

- Коло настрою. Огляд 

домашнього завдання (15 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

функції емоцій. Некорисні 

переконання щодо 

висловлення емоцій та їх 

наслідки. Метафора «оперних 

співаків» (15 хв.) 

- Вправа «Ідентифікація 

емоцій»: розпізнавання та 

називання власних емоцій з 

використанням «Колеса 

емоцій» Р. Плутчика (20 хв.) 

• Розуміння 

функцій емоцій 

та формування 

корисного 

ставлення до них 

• Навичка 

розпізнавання, 

ідентифікації та 

вимірювання 

власних емоцій 

• Вміння 

описувати та 

висловлювати 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

- Вправа «Вимірювання рівня 

емоцій»: шкала інтенсивності 

0–10. Метафора «термометра» 

(15 хв.) 

- Вправа «Висловлення емоцій»: 

опис власних емоцій у 

контексті ситуації, думок та 

тілесних реакцій. Формула «Я 

відчуваю… і тому…» (20 хв.) 

- Огляд основних способів 

емоційної регуляції. Алгоритм 

допомоги собі (20 хв.) 

- Завершення: рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: 

спостереження за емоційними 

станами, ведення щоденника 

емоцій  (5 хв.) 

емоції зрозуміло 

для себе та інших 

• Знання та 

застосування 

алгоритму 

емоційної 

регуляції 

2 8.Регуляція 

енергії 

- Вправа «Чи впізнаєте себе»: 

включення в роботу через 

перелік ознак виснаження (15 

хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

емоційне виснаження, 

причини та ознаки у чотирьох 

сферах: думки, емоції, тіло, 

поведінка (15 хв.) 

• Розуміння 

механізмів 

емоційного 

виснаження та 

його ознак 

• Знання 

фізіологічних 

способів 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

- Пояснення моделі стресу: 

тривога - опір - виснаження. 

Принцип завершення стрес-

реакції через тіло (рух, 

дихання, контакт, плач, сміх) 

(20 хв.) 

- Навичка моніторингу власного 

стану: щоденні запитання до 

себе (10 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

ресурсні та ціннісні активності 

як основа відновлення енергії 

(15 хв.) 

- Вправа «Мої ресурсні 

активності»: індивідуальна 

робота, обмін у малих групах, 

обговорення в загальному колі 

(30 хв.) 

- Завершення: рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: щоденний 

моніторинг стану; 3 ресурсні 

активності впродовж тижня (5 

хв.) 

завершення 

стрес-реакції 

• Навичка 

регулярного 

моніторингу 

власного стану 

• Вміння 

визначати власні 

ресурсні 

активності та 

цілеспрямовано 

відновлювати 

енергію 

2 9.Соціальна 

стійкість та 

- Коло настрою. Огляд 

домашнього завдання (10 хв.) 

• Розуміння 

цінності 

соціальних 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

навички 

комунікації 

- Інформаційне повідомлення: 

соціальні зв'язки як ключовий 

ресурс психологічної стійкості 

(10 хв.) 

- Вправа «Карта соціальних 

зв'язків»: побудова 

«соціального атома», 

усвідомлення стану та якості 

власної мережі стосунків (25 

хв.) 

- Обговорення в групі: які 

стосунки ми прагнемо 

будувати; що підтримує та що 

руйнує зв'язки у спільноті (15 

хв.) 

- Механізм «давати–брати» як 

основа балансу в спільноті: 

робота в парах (20 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

природа конфліктів. Алгоритм 

ефективної комунікації (4 

кроки). Рольова гра (25 хв.) 

- Завершення: рефлексія (10 хв.) 

- Домашнє завдання: визначити 

1–2 кроки для зміцнення 

соціальних зв'язків (5 хв.) 

зв'язків для 

підсилення 

стійкості 

• Усвідомлення 

стану власних 

соціальних 

ресурсів та 

потреб 

• Навички 

розбудови та 

відновлення 

соціальних 

зв'язків 

• Навички 

ефективної 

комунікації та 

конструктивного 

вирішення 

конфліктів 
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Год. Теми Зміст програми Чого навчаться 

учасники 

2 10юСамоспі

вчуття та 

інтеграція 

практик 

стійкості 

- Коло настрою. Огляд 

домашнього завдання (10 хв.) 

- Інформаційне повідомлення: 

самоспівчуття - три 

компоненти (майндфулнес, 

причетність до людства, 

доброта до себе). Жести 

самоспівчуття (15 хв.) 

- Вправа «Як би я поставився до 

свого друга»: усвідомлення 

власної моделі ставлення до 

себе у складних ситуаціях (20 

хв.) 

- Практика Self-compassion 

break: три кроки підтримки 

себе в момент страждання - 

індивідуальна робота та 

обговорення (25 хв.) 

- Підбиття підсумків програми: 

групова рефлексія. Що 

змінилося? Які навички стали 

опорою? (20 хв.) 

- Завершення: вправа «Ідеї 

щоденних практик стійкості», 

формування індивідуального 

плану практик (20 хв.) 

- Прощання з групою (10 хв.) 

• Знання та 

навички 

доброзичливого, 

співчутливого 

ставлення до 

себе 

• Вміння 

опиратися на 

себе у складних 

ситуаціях 

• Інтеграція усіх 

навичок 

програми у 

щоденне життя 

• Формування 

індивідуального 

плану щоденних 

практик стійкості 
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