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В С Т У П 
 

Кожна людина зазнає у житті постійних випробовування на міцність 

своєї стійкості – і як біологічна істота, і як особистість. Внаслідок 

суспільних змін, інтенсивність яких постійно збільшується, всі ми 

відчуваємо наростання інформаційного потоку, потерпаємо від 

соціальних, економічних та політичних криз, дивуємося несподіваним 

технічним і технологічним «стрибкам» (Кокун, 2021a). Крім таких 

«загальних» чинників, що для багатьох людей мають стресовий характер, 

в житі кожного періодично виникають ситуації та відбуваються події, які 

стають випробовуванням особистої стійкості (Чиханцова, 2021; Melnychuk 

та ін., 2022).  

Ці випробовування можуть призводити до зміцнення – 

особистісного та професійного, або спричиняти незворотний 

деструктивний вплив – погіршення фізичного та психічного здоров'я, 

негативні соціальні зміни, особистісну деградацію тощо. Власне, що саме 

у певний момент відбудеться у різних людей під впливом однакових 

стресових чинників – перше чи друге, значною мірою й зумовлюється 

рівнем їх біологічної, особистісної та професійної стійкості.  

Не встигли наші співвітчизники пережити пандемією COVID-19, як 

країна в лютому 2022 р. зазнала повномасштабної збройної агресії РФ, що 

стало для українців надзвичайно інтенсивним за силою та негативними 

наслідками стресовим випробовуванням. Тому закономірно, що при 

характеризуванні психологічного стану населення нашої країни 

найчастіше стали вживаються такі терміни як стресовий розлад, тривога, 

страх, депресія тощо. Також підвищеної актуальності набули такі поняття 

як стресостійкість, життєстійкість, життєздатність, психофізіологічна 

стійкість, емоційна стійкість, резильєнтність тощо. Саме ці поняття 

пов’язані з ресурсами, необхідними людині для успішного подолання 

стресових ситуацій, захисту від їх травмівного впливу, уникнення 

негативних психологічних наслідків, які вони можуть спричинити.  

Відповідно, стрімко підвищилася актуальність вирішення таких 

практичних питань як діагностика та зміцнення рівня стійкості до 

екстремальних стресових впливів воєнного часу різних верств населення 

нашої країни – від учнів загальноосвітніх навчальних закладів до 

військовослужбовців Збройних Сил України (Кокун & Мельничук, 2023). 

Тому у цих методичних рекомендаціях буде представлено зміст понять 

психофізіологічної стійкості (резильєнтності) та життєстійкості, зокрема, 

професійної, загальні підходи до їх вивчення, а також апробований в 

умовах війни інструментарій для їх діагностики.   
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 Зміст понять психофізіологічної стійкості та  
професійної життєстійкості 

 

 

Перед тим, як перейти до викладення підходів та інструментарію 

діагностики психофізіологічної стійкості та професійної життєстійкості, 

коротко розглянемо зміст відповідних концепцій та важливість цих 

феноменів для життєдіяльності людини. Насамперед, зазначимо, що 

психофізіологічна стійкість у цих методичних рекомендаціях 

використовується в якості україномовного аналогу англійського терміну 

resiliency і є ідентичною також широко використовуваного в останні роки 

в україномовній науковій літературі терміну резильєнтність. Загалом, 

поняття психофізіологічної стійкості та професійної життєстійкості можна 

вважати  взаємодоповнюючими, хоча й далеко не ідентичними. Психофізі-

ологічна стійкість має більш загальний та широкий характер, а професійна 

життєстійкість – більш професійно спрямований. При цьому, психофізі-

ологічну стійкість ми розглядаємо як у істотній мірі природну передумову 

чи основу професійної життєстійкості. Зокрема, вищенаведене 

засвідчують середньої сили (r = 0,3–0,5) позитивні кореляційні зв’язки, що 

в наших дослідженнях фіксувалися за цими показниками (Кокун, 2022; 

Kokun, 2023ab) 

 

Поняття психофізіологічної стійкості 

 

Англомовне поняття «резилієнс» (resilience), що характеризує 

стійкість, за тривалий час його використання набуло досить різноманітних 

значень. Однак, в якості психологічного феномену цей термін почав 

набувати поширення лише з 70-х років ХХ століття, і у теперішній він 

широко використовується у психології, медицині, біології та соціальних 

науках в контексті впливу на людину певних екстремальних, загрозливих 

чи стресових умов, а також її здатності до збереження повноцінного 

функціонування під час та після такого впливу (Bonanno & Diminich, 

2013). 

В україномовній літературі термін «resilience» перекладають як 

«стресостійкість», «життєстійкість», «життєздатність», «стійкість до 

травми», «психологічна пружність», «психологічна стійкість», що 

призводить до певної термінологічної плутанини. Відмінність у змісті 

понять резилієнсу («resilience») та резильєнтності («resiliency»), полягає в 

тому, що резилієнс є процесом, а резильєнтність – властивістю (або 

здатністю) особистості (Ассонов та Хаустова, 2019). Відповідно до цього 
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принципу ми надалі й розподілимо визначення резилієнсу та 

резильєнтності, що наводяться в різних джерелах. 

Американська психологічна асоціація (American Psychological 

Association, 2023) визначає резилієнс як процес і результат успішної 

адаптації людини до важких або складних життєвих обставин, 

насамперед, через розумову, емоційну та поведінкову гнучкість, а також 

через пристосування до зовнішніх і внутрішніх вимог. 

Загалом резилієнс може одночасно характеризуватися як:  

 стабільне психічне функціонування під час стресового впливу;  

 швидке повернення до норми після деструктивної дії 

психотравмуючих факторів;  

 здобуття якісно нових рис та більш успішне функціонування, 

як результат подолання психологічної травми (Ассонов та Хаустова, 

2019). 

Також сучасними авторами резилієнс взаємодоповнююче 

визначається як: процес використання біологічних, психосоціальних, 

структурних і культурних ресурсів для підтримки психологічного 

благополуччя (Folke, 2016); динамічний розвивальний процес з 

досягнення позитивної адаптації, незважаючи на вплив значної загрози, 

серйозних труднощів або травми (Cicchetti, 2013); адаптивний динамічний 

процес повернення до початкового психосоціального функціонування 

після певного дезадаптивного періоду, спричиненого дезорганізуючою 

дією психотравмуючих факторів (Кокун та ін., 2022); процес подолання 

негативних наслідків впливу травмівних подій, успішної боротьби з 

травмівними наслідками після цих подій та уникнення негативних 

траєкторій життя та розвитку, що пов'язані з ризиком (Fergus & 

Zimmerman, 2005); успішне адаптування в умовах ризику, критичних 

обставин чи змін, що передбачає взаємодію між людиною, її життєвим 

досвідом та поточним життєвим контекстом (Meredith та ін., 2011). 

Психофізіологічну стійкість (резильєнтність, resiliency) у найбільш 

загальному змісті можна розуміти як розумову, фізичну, емоційну та 

поведінкову здатність людини адаптуватися, відновлюватися та 

процвітати в ситуаціях ризику, викликів, небезпеки, складності та 

негараздів, а також вчитися та рости після невдач (Кокун, 2022; Кокун та 

ін., 2022). 

Ця якість також різними авторами визначається як: здатність 

успішно адаптуватися до негараздів, стресових життєвих подій, значної 

загрози або травми (Feder та ін., 2019); здатність вистояти перед обличчям 

змін, продовжувати розвиватися в умовах, що постійно змінюються 

(Folke, 2016); здатність динамічної системи, такої як спільнота, 
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передбачати виклики та успішно до них адаптуватися (Acosta та ін., 2017); 

здатність людини або соціальної групи (спільноти) амортизувати вплив 

надзвичайних ситуацій, тобто «пом’якшувати» дію їхніх соціальних та 

психологічних наслідків через актуалізацію ресурсів окремих людей, груп, 

організацій та громад, здатних запобігти загостренню психологічних 

проблем і розладів серед учасників і свідків важких подій (Гусак та ін., 

2017). 

Важливим є те, що резильєнтність особистості чи сім’ї виходить за 

межі індивідуального чи сімейного системного рівня, охоплюючи 

спроможність і ресурси, які можна мобілізувати у відповідь на виклики за 

допомогою процесів, що підключають цю особу чи сім’ю до додаткових 

можливостей і ресурсів (Masten, та ін. 2021). 

Лазос (2018) підкреслює, що значимість вивчення резильєнтності 

зумовлена необхідністю з’ясування природи людської спроможності до 

психологічної позитивної адаптації в несприятливих обставинах, оскільки 

саме на цьому фахівці з психічного здоров’я можуть засновуватися при 

розробці спеціальних психотехнологій, спрямованих на розвиток 

резильєнтності, життєстійкості, стресостійкості; а також на розвиток 

здатності людини до самостійного подолання стресових ситуацій (Лазос, 

2018). 

 

Поняття життєстійкості та професійної життєстійкості 

  

Відзначимо, що поняття життєстійкості науковцями досить часто 

використовується в якості синоніму резильєнтності. Однак, як 

справедливо відзначають Ассонов та Хаустова (2019) останнім часом, ці 

поняття стали розмежовуватися в ракурсі того, що життєстійкість почала 

розглядатися в якості захисного фактору резилієнсу/резильєнтності. 

Поняття «життєстійкості» (hardiness) у науковий обіг було введено 

переважно зусиллями S. Kobasa та S. Maddi в роботах, що були 

опубліковані в кінці 70-х – першій половині 80-х років минулого століття. 

Цей феномен, що являє собою багатовимірну особистісну властивість, яка 

забезпечує захист людини від стресових впливів, привертає досить 

інтенсивну увагу науковців вже не перше десятиліття. Адже, внаслідок 

розвитку прикладної психології стресу та екзистенційної психології, 

стрімко зросла зацікавленість учених до таких явищ як стійкість 

особистості, здатність людини протистояти несприятливим умовам 

середовища, долати життєві та професійні кризи (Кокун, 2021-а). 

На основі досліджень з менеджерами середнього рівня телефонної 

компанії, яка перебувала у кризовому стані, а її співробітники зазнавали 
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серйозних організаційних стресів, Kobasa (1979) виділила два протилежні 

способи реагування. Перший відзначався вразливістю до стресів, що 

призводило до зниження працездатності, виснаження і виникнення 

проблем зі здоров’ям. Для іншого властивим було емоційне, особистісне 

та професійне «процвітання» менеджерів, всупереч постійним стресовим 

ситуаціям на роботі. Це стало підставою для виділення дослідницею трьох 

взаємопов'язаних особистісно-професійних характеристик – включеності 

(commitment), контролю (control) та прийняття виклику (challenge), які й 

зумовили відмінності між цими двома групами менеджерів у реагуванні 

на професійний стрес. А для загальної характеристики групи менеджерів, 

яка виявила здатність до «процвітання» в умовах стресу, вчена й 

запропонувала використовувати термін життєстійкість («стійкість до 

стресу/stress hardiness).  

Проведений нами аналіз наукових досліджень життєстійкості, 

виконаних за останні 40 років, переконливо засвідчив її виняткову та 

багатоаспектну значимість, як для людини та суспільства в цілому, так і 

для всіх галузей професійної діяльності та освіти. Адже в численних 

дослідженнях було доведено важливість життєстійкості для забезпечення 

навчальної та професійної ефективності, мотивації, стресостійкості, 

адаптивності, емоційної стабільності, психологічного благополуччя, 

креативності, сумлінності, фізичної та психічної витривалості, 

професійної спрямованості, задоволеності роботою, прояву лідерських 

якостей тощо. Окрім того, цими дослідженнями було доведено виняткове 

значення життєстійкості для попередження таких особистісно 

несприятливих якостей та явищ, як посттравматичні та інші розлади 

психічного здоров’я, соматичні скарги, зловживання алкоголем, депресія, 

тривога, уникнення, трудоголізм, професійне вигорання тощо (Кокун, 

2021-а).  

Життєстійкість нами розуміється як стійка багатовимірна 

особистісна властивість, що являє собою сукупність поглядів та 

переконань про себе та навколишній світ, які забезпечують мужність та 

мотивацію людини перетворити складні ситуації на можливості 

зростання, а також здатність залишатися здоровим та здійснювати 

високоефективну діяльність, незважаючи на високий рівень стресу 

(Кокун, 2021-а). 

За визначенням Чиханцової (2021) життєстійкість є інтегральною 

особистісною характеристикою людини, особистісним ресурсом, що 

забезпечує їй успішність подолання життєвих труднощів та здатність 

витримувати стресову ситуацію, зберігаючи внутрішню впевненість, 

збалансованість, не знижуючи успішності діяльності. 
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Трьома невід’ємними складовими життєстійкості є включеність, 

контроль та прийняття виклику.   

Включеність (commitment) характеризує здатність людини 

залишатись включеною в життєву активність та відчувати сенс життя. 

Включеність надає відчуття мети, сприяє розвитку соціальних зв’язків, 

характеризує відданість людини собі та своїй роботі. Люди з високим 

рівнем включеності намагаються зробити все цікавим і корисним, замість 

того, щоб відчувати нудьгу та порожнечу.  

Контроль (control), (протилежність – «безсилля»), являє собою 

стійке переконання у можливості людини впливати своїми зусиллями на 

оточення, на свою життєву ситуацію, на все те, що відбувається навколо, 

замість того, щоб відчувати себе жертвою обставин. Для людей з високим 

рівнем контролю властивим є виражений внутрішній локус контролю та 

докладання активних зусиль для перетворення несприятливих ситуацій на 

власні переваги.  

Прийняття виклику проти загрози (challenge) характеризує 

сприйняття людиною життєвих змін як природних і позитивних, а також 

як можливостей для зростання. Розвиток в людини цієї складової зменшує 

неї потребу у відчутті безпеки, страху зробити помилки, сприяючи 

особистісному зростанню. Ця складова також сприяє здатності бути 

гнучким та адаптуватися до потенційно стресових ситуацій. 

При діагностиці життєстійкості слід враховувати те, що 

включеність, контроль та прийняття виклику, з одного боку, вважаються 

невід’ємними складовими загального виміру життєстійкості. А з іншого, 

їх цілком можливо розглядати й як окремі якості. Тому, найбільш 

обґрунтований підхід полягає у необхідності врахування чотирьох 

показників: включеності, контролю, прийняття виклику, а також їх суми 

як загального показника життєстійкості. Адже, наприклад, для певної 

людини можуть бути властиві високі показники виклику та контролю, але 

низький показник прийняття виклику. 

Переходячи до поняття професійної життєстійкості, вважаємо за 

потрібне відзначити те, що хоча спочатку феномен життєстійкості було 

виділено на основі досліджень саме в професійній сфері, але у 

подальшому, внаслідок досліджень на найрізноманітніших вибірках, 

«професійний» зміст життєстійкості було дещо «розмито» і він став 

представлятися в більш узагальненому змісті. Однак, такого роду 

«узагальнене» представлення життєстійкості є не зовсім коректним, 

оскільки рівень цієї властивості у тієї ж самої людини в різних сферах її 

життєдіяльності може істотно відрізнятися. Наприклад, для людини може 

бути властивим високий рівень життєстійкості у професійній сфері, але 
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істотно нижчий у побутовій. Вона може гарно справлятися с 

несприятливим чинниками під час складного навчання, але виявляти 

повну безпорадність у міжособистісних стосунках тощо. Відповідно, різне 

змістовне наповнення життєстійкість може мати й у різних умовах 

життєдіяльності. Очевидно, що життєстійкість людини в умовах 

ув’язнення чи воєнного полону буде визначатися іншими якостями і 

проявами, ніж життєстійкість працівника великої корпорації. 

У зв’язку з вищенаведеним, нами було виокремлено поняття 

професійної життєстійкості, яку слід розуміти як системну 

особистісно-професійну властивість, що формується у фахівця впродовж 

професійного життя, виявляючись у певному рівні включеності в 

професійну діяльність, контролі за нею та прийнятті «професійних 

викликів», і забезпечує його здатність протистояти несприятливим 

обставинам в роботі, запобігаючи розвитку професійної дезадаптації, 

розладам здоров’я та забезпечуючи особистісно-професійне зростання 

(Кокун, 2020). 
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Загальні підходи та інструментарій вивчення  
психофізіологічної стійкості та життєстійкості 
 

 

Підходи та інструментарій діагностики психофізіологічної стійкості  

 

Сучасні підходи до вивчення психофізіологічної стійкості 

(резильєнтності) людини охоплюють різні методи та точки зору. 

Наприклад, у масштабному дослідженні, проведеному в Німеччині – 

Лонгітюдному дослідженні резильєнтності (Longitudinal Resilience 

Assessment – LORA), використовується мультимодальне фенотипування, 

включаючи оцінку стану психічного здоров’я, соціально-демографічні 

змінних, змінних способу життя, факторів резильєнтності, історії життя, 

нейропсихологічні оцінки та аналіз біоматеріалу (Chmitorz, та ін. 2021). 

Соціально-екологічний розвивальний системний підхід фокусується 

на взаємодії між індивідуальним функціонуванням і контекстуальними 

впливами, розглядаючи психофізіологічну стійкість як багаторівневий, 

динамічний і реляційний процес, в якому особистість і контекст взаємно 

утворюють один інше через процеси співрегулювання (Schoon, 2021). 

У дослідженні особливостей виникнення та прояву психофізіологіч-

ної стійкості людини в прибережних екосистемах було поєднано шкалу 

відчуття узгодженості Антоновського з наративним опитуванням, в 

контексті гендерних та освітніх аспектів, а також засобів існування. Це 

надало можливість виявити гендерні, освітні та життєві виміри 

індивідуальної стійкості. При цьому, розповіді про історію життя 

виявилися особливо корисними для виявлення основних контекстів і 

процесів, які втілюють індивідуальні соціально-екологічні взаємодії, що 

впливають на конструкцію психофізіологічної стійкості (Matin & Taylor, 

2015). 

Вищенаведені досить різноманітні підходи ілюструють складність та 

багатовимірність вивчення психофізіологічної стійкості людини. Аналіз 

вищенаведених та інших сучасних наукових праць дозволив дійти до 

висновку, що вивчення психофізіологічної стійкості може засновуватися 

на використанні широкого кола підходів і методів, спрямованих на оцінку 

здатності людини або спільноти адаптуватися, відновлюватися та 

процвітати перед обличчям негараздів та викликів. Отже, в якості 

основних підходів до вивчення психофізіологічної стійкості можна 

розглядати такі: 

 Методи, засновані на самооцінюванні. Включають два основні 

засоби. Перший – це опитувальники та шкали самооцінки. Такі як Шкала 
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резильєнтності Коннора-Девідсона (CD-RISC) чи Шкала резильєнтності 

для дорослих (RSA). Вони передбачають надання досліджуваними 

інформації щодо своєї психофізіологічної стійкості на основі серії 

запитань. Другий – це опитування. Наприклад, структуровані опитування 

можуть містити запитання про копінг-стратегії, соціальну підтримку та 

сильні сторони власної особистості. 

 Методи спостереження. Вони можуть включати: 1) 

спостереження за поведінкою – спостереження за тим, як люди реагують 

на стресори та виклики в реальних життєвих ситуаціях надає змогу 

зрозуміти їхню адаптивну поведінку; 2) відеофіксація поведінки – 

психофізіологічна стійкість також може оцінюватись на основі аналізу 

записаної в різних контекстах поведінки людини. 

 Клінічні діагностичні підходи: інтерв'ю та використання 

діагностичних інструментів. Клініцисти можуть проводити інтерв'ю, щоб 

вивчити досвід людини, механізми копінгу, загальне психологічне та 

емоційне благополуччя. Використання стандартизованих діагностичних 

інструментів може бути спрямованим на оцінку стану психічного здоров’я 

людини та факторів, що впливають на її психофізіологічну стійкість. 

 Фізіологічні методи. В якості біомаркерів психофізіологічної 

стійкості людини, що розглядаються в якості об’єктивних показників 

реакції її організму на стрес, можуть використовуватися такі фізіологічні 

показники, як варіабельність серцевого ритму, рівень кортизолу та інші 

біомаркери, пов’язані зі стресом. Також уявлення про нейронні процеси, 

пов’язані з психофізіологічною стійкістю, може надати нейровізуалізація. 

Наприклад, використання функціональної магнітно-резонансної 

томографії (МРТ). 

 Екологічне оцінювання. Включає оцінювання: 1) факторів 

навколишнього середовища, що забезпечують контекст для розуміння 

стійкості (оточення людини, включаючи мережі соціальної підтримки, 

доступ до ресурсів та фактори спільноти); 2) стійкості спільноти (оцінка 

факторів на рівні спільноти, які сприяють стійкості; таких як соціальна 

згуртованість та наявні ресурси). 

 Підхід виявлення сильних сторін. Спрямований на виявлення та 

використання наявних у особистості сильних сторін, навичок і ресурсів. 

 Лонгітюдне оцінювання. Може включати як повторні 

вимірювання (проведення повторного оцінювання через певний час, 

спрямованого на  відстеження змін у психофізіологічній стійкості та 

адаптивних стратегіях, що застосовуються людиною), так і постійний 

моніторинг окремих осіб або спільнот. 
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 Підхід змішаних методів. З метою більш повного розуміння 

досліджуваного феномену психофізіологічної стійкості, цей підхід 

передбачає поєднання якісних методів, таких як інтерв’ю та наративи, з 

кількісними показниками. 

 Оцінювання в ракурсі розвитку. Оцінювання психофізіологіч-

ної стійкості проводиться на різних етапах розвитку людини з 

урахуванням вікових механізмів копінгу та адаптаційних навичок. 

 Оцінка групової стійкості груп або команд в організації. 

 Динамічні оцінювання. Передбачають оцінювання стійкості на 

основі спостережень у реальному часі за тим, як люди реагують на 

стресори в динамічних ситуаціях. 

Вищенаведені підходи можуть використовуватися окремо або в 

поєднанні, що надає можливість забезпечити повне розуміння стійкості на 

індивідуальному та груповому рівнях, а також на рівні спільноти. Вибір 

підходу має засновуватися на аналізі конкретного контексту, цілей 

оцінювання та особливостей досліджуваної вибірки чи спільноти. 

Повертаючись до першого, найбільш часто використовуваного в 

дослідженнях психофізіологічної стійкості підходу – методах, заснованих 

на самооцінюванні, зазначимо, що до найбільш відомих методик її 

діагностики можна віднести: Шкали резильєнтності Коннора-Девідсона  

(The Connor–Davidson Resilience Scale) – повну на 25 пунктів (CD-RISC-

25; Bahadorikhosroshahi & Habibi-Kaleybar, 2017), і скорочену на 10 

пунктів (CD-RISC-10; Campbell-Sills & Stein, 2007), Коротку шкалу 

резильєнтності (The Brief Resilience Scale) на 21 запитання (Mazerolle та 

ін., 2018) і 6 запитань (Smith та ін., 2008), та Шкалу резильєнтності для 

дорослих (Resilience Scale for Adults; RSA) на 33 пункти (Friborg та ін., 

2003). 

 

Підходи та інструментарій діагностики життєстійкості та 

професійної життєстійкості 

 

Аналіз достатньо повно розглянутих вище основних підходів до 

вивчення психофізіологічної стійкості дає підстави вважати, що вони 

значною мірою можуть бути покладені й в основу вивчення життєстій-

кості. Далі докладніше розглянемо підходи, що більш сфокусовано можуть 

бути використанні у дослідженнях професійної життєстійкості. 

Зокрема, до таких підходів можна віднести: 

 Опитувальники професійної життєстійкості, які спеціально 

розроблені для професійної діяльності, і оцінюють включеність, контроль 

та прийняття фахівцем виклику в контексті його професійної ролі, 



 14 

професійних функцій та обов’язків. Відповідно, також можуть 

розроблятися індивідуалізовані опитувальники оцінки професійної 

життєстійкості для певних професій і навіть робочих місць, що 

фокусуються на здатності людини адаптуватися та процвітати в умовах 

професійного стресу. Також вони можуть включати такі компоненти, як 

професійні копінг-стратегії, задоволеність роботою та професійна 

адаптивність. 

 Опитування та інтерв'ю, пов’язані з професійним стресом. 

Такі дослідження можуть фокусуватися на професійні стресорах та 

механізмах професійної копінг-поведінки і надають інформацію про 

здатність людини долати виклики на робочому місці. Виявлення факторів 

стресу та оцінка того, як люди реагують на них, сприяє розумінню 

природи професійної життєстійкості. 

 Діагностика лідерства. Для фахівців, які обіймають керівні 

посади, оцінювання може зосереджуватися на лідерських якостях, 

пов’язаних із життєстійкістю. Зокрема, такими як прийняття рішень під 

тиском, сприяння позитивному робочому середовищу та підтримка 

відданості досягненню поставлених цілей. 

 Оцінка ефективності професійної діяльності. Оцінка 

ефективності професійної діяльності фахівця, особливо у складних 

ситуаціях, здатності працівника справлятися з труднощами, може 

опосередковано відображати його життєстійкість. 

 Всебічне професійне оцінювання. В процесі такого оцінювання 

відгуки про фахівця збираються з різних джерел, включаючи колег, 

підлеглих і керівників. Ці оцінки можуть включати запитання, пов’язані зі 

індивідуальною стійкістю, включеністю та здатністю людини справлятися 

з пов’язаними з роботою труднощами. 

 Оцінювання здатності фахівця до активного формування 

власного професійного середовища, спрямоване на визначення здатності 

людини здійснювати проактивне формування своєї роботи відповідно до 

особистих сильних сторін і переваг. Такі оцінювання можуть надати 

розуміння того, як прояв індивідуальної ініціативи у формуванні робочого 

середовища сприяє підвищенню професійної життєстійкості. 

 Оцінювання збалансованості роботи та особистого життя 

фахівця. Такі оцінювання, спрямовані на вивчення балансу між роботою 

та особистим життям, а також того, як люди справляються зі стресовими 

факторами, пов’язаними з роботою, у контексті їхнього життя в цілому, 

сприяють з’ясуванню чинників, що зумовлюють професійну 

життєстійкість. 
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 Опитування професійного благополуччя. Опитування, 

зосереджені на професійному благополуччі, можуть охоплювати різні 

аспекти, включаючи психічне здоров'я, задоволеність роботою та стрес, 

пов'язаний з роботою. Вони можуть включати компоненти, пов’язані з 

професійною життєстійкістю в контексті її взаємозв’язку з тим, як фахівці 

підтримують своє благополуччя на робочому місці. 

 Оцінювання здатності людини до інновацій та адаптації до 

змін на робочому місці в контексті її професійної життєстійкості. Таке 

оцінювання може включати реакції фахівця на організаційні зміни, 

технологічний прогрес або зміни посадових ролей. 
 Оцінювання взаємозв’язку професійної мотивації та 

професійної життєстійкості. Спрямовується на вивчення різних 

аспектів мотивації та ентузіазму людини до роботи, мотиваційних 

аспектів її відданості організації, які спонукають до постійних зусиль. 
За досить вже тривалий час вивчення життєстійкості вже розроблено 

досить об’ємний перелік діагностичного інструментарію, заснованого на 

самооцінюванні, а також його модифікацій та адаптацій на різні мови, для 

вивчення цього феномену.  

Найбільш відомими методиками вважаються:  

 Опитувальник особистісних поглядів (The Personal Views Survey), з 

якого починалася в 1979 р. розробка S. Kobasa інструментарію 

діагностики професійної життєстійкості. Перший варіант, що складався зі 

101 пункту, далі було модифіковано у опитувальник на 50 запитань. 

Останню його версію –Опитувальник особистісних поглядів переглянутий 

(The Personal Views Survey III-Revised – PVS III-R) було скорочено до 18 

пунктів. Він дозволяє отримати загальний показник життєстійкості, а 

також три показники підрядного рівня за шістьма пунктами кожний: 

включеність, контроль та прийняття виклику (Golby, & Sheard, 2004).  

 Опитувальник життєстійкості III-R (The Hardiness Survey III-R) має 

65 пунктів та вимірює фактори вразливості до стресу, напруги та 

регресивного подолання, а також фактори стійкості життєстійких 

переконань, життєстійкого подолання та життєстійкої соціальної 

підтримки. В Україні значного розповсюдження набула російська 

адаптація цього опитувальника (та її переклади українською мовою), 

опублікована Д. Леонтьєвим та Є. Рассказовою під назвою Тест 

життєстійкості. 

 Шкала диспозиційної стійкості (The Dispositional Resilience Scale) 

розроблялася P. Bartone. Її перший варіант (45-item The Dispositional 

Resilence Scale – DRS-45) пізніше було скорочено з 45 запитань до 30 

(DRS-30) та 15 (DRS-15). Всі версії діагностують життєстійкість за трьома 
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«традиційними» її складовими – включеністю, контролем та прийняттям 

виклику, мають гарну внутрішню узгодженість та критеріальну валідність 

(Bartone та ін., 2008). Скорочені версії було розроблено для підвищення 

швидкості проведення діагностики. 

В літературі також повідомляється про використання таких методик 

дослідження життєстійкості як: Опитувальник психологічної 

життєстійкості (The Psychological Hardiness Questionnaire) на 27 запитань 

(Azarian та ін., 2016), Шкала психологічної життєстійкості (The 

Psychological Hardiness Scale) на 27 запитань (Hammoud та ін., 2019), 

Опитувальник професійної життєстійкості (The Occupational Hardiness 

Questionnaire) на 22 запитання (Moreno-Jiménez та ін., 2014), Шкала 

життєстійкості (The Hardiness Scale) на 21 запитання (Merino-Tejedor та 

ін., 2015), Опитувальник особистісної стійкості (The Resistant Personality 

Questionnaire) на 21 запитання (Calvo, & García, 2018), Шкала академічної 

життєстійкості (The Academic Hardiness Scale) на 18 запитань (Creed та ін., 

2013), Коротка версія тесту життєстійкості Д. Леонтьєва та 

Є. Рассказової на 15 запитань (Олефір та ін., 2013). 

Слід відзначити, що за роки досліджень кількість запитань в 

методиках діагностики життєстійкості поступово скорочувалась і 

переважна більшість сучасного діагностичного інструментарію містить 

кількість запитань (пунктів) в межах 15-25.  

Щодо діагностики професійної життєстійкості, то вона має бути 

спрямованою на визначення у фахівця її загального рівня та 

індивідуальних особливостей вираженості її складових. Серед методик, 

безпосередньо спрямованих на діагностику саме професійної 

життєстійкості, можна назвати Опитувальник професійної життєстійкості 

(The Occupational Hardiness Questionnaire) Moreno-Jiménez та ін. (2014), та 

розроблений нами Опитувальник професійної життєстійкості у двох 

версіях – україномовній (Кокун, 2021b) та англомовній (Kokun, 2021). 
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Діагностування професійної життєстійкості 
 

 

Як зазначалося вище, нами раніше було розроблено та 

стандартизовано сфокусований на діагностиці професійної життєстійкості 

фахівців різних професій діагностичний інструмент під назвою 

Опитувальник професійної життєстійкості. Цей опитувальник було 

представлено та опубліковано у двох версіях – україномовній (Кокун, 

2021b) та англомовній (Kokun, 2021). У його бланковому варіанті на 

кожне із 24 запитань пропонувалося обрати одну із п’яти відповідей, які, 

відповідно, оцінювалися від 0 до 4 балів. Саме такий варіант також 

використано на нашому діагностичному інтернет-сайті http://prof-

diagnost.org.  

Однак, необхідність проведення масових психодіагностичних 

досліджень в умовах війни з використанням Гугл-форм зумовила потребу 

у певному модифікуванні опитувальника для цього онлайн-формату, яка, 

зокрема, полягала у використанні класичної шкали Лайкерта. Тому далі 

ми представимо цей модифікований варіант, результати його 

стандартизації та психометричні характеристики, отримані на українській 

вибірці під час війни. 

 

Опитувальник професійної життєстійкості 

(україномовна версія для використання у Гугл-формах) 

 

Опитувальник професійної життєстійкості розроблено на 

змістовій основі трьох взаємопов’язаних складових життєстійкості – 

контроль, включеність, та прийняття виклику (control, commitment, 

challenge). Також при розробці опитувальника у кожній із вищеназваних 

складових професійної життєстійкості нами виділено ще чотири 

компоненти: емоційний, мотиваційний, соціальний і професійний. Таким 

чином опитувальник надає можливість визначити загальний рівень 

професійної життєстійкості, а також ступінь вираженості його трьох 

складових та чотирьох компонентів.  

Як відзначалося вище, за роки досліджень життєстійкості кількість 

запитань в методиках її діагностики поступово скорочувалась і сучасний 

діагностичний інструментарій для її дослідження містить кількість 

запитань (пунктів) в межах 15-25. Кількість запитань у Опитувальнику 

професійної життєстійкості відповідає цим межам, дорівнюючи 24-м. 

 

http://prof-diagnost.org/
http://prof-diagnost.org/
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Дослідницький бланк Опитувальника професійної життєстійкості 

(для Гугл-форм) 
 

Ім’я та прізвище __________________________________ Дата ___________  

вік __ стать ___ професія ________________ посада ___________________  

стаж роботи на посаді ____ загальний стаж роботи за професією ____ 

 

Інструкція: Будь ласка, дайте відповіді на нижченаведені 24 запитання, 

обвівши кружечком відповідну цифру:  

0 = ні;  1 = скоріше ні;  2 = важко сказати;  3 = скоріше так; 4 = так 

 

1. Чи отримуєте ви задоволення від процесу своєї роботи? 0 1 2 3 4 

2. Чи подобається вам постійно бути в курсі робочих справ? 0 1 2 3 4 

3. Чи виникає у вас стан певного піднесення, коли доводиться 

братися за нестандартні робочі справи? 

0 1 2 3 4 

4. Чи намагаєтесь ви постійно бути в курсі всіх своїх робочих 

справ? 

0 1 2 3 4 

5. Чи потрібне, на вашу думку, чітке планування роботи? 0 1 2 3 4 

6. Чи підвищує вашу професійну відповідальність виникнення 

нестандартної ситуації? 

0 1 2 3 4 

7. Чи сильно вас захоплює взаємодія з колегами при 

розв’язанні поставлених завдань? 

0 1 2 3 4 

8. Чи вважаєте ви, що постійний взаємний контроль за 

діяльністю колег по роботі (в розумних межах) йде їй на 

користь? 

0 1 2 3 4 

9. Чи має бути повна мобілізованість природною реакцією 

групи колег, що спільно працюють на виникнення нештатних 

ситуацій? 

0 1 2 3 4 

10. Чи часто у думках ви повертаєтесь до справ поза робою? 0 1 2 3 4 

11. Чи часто ви перевіряєте відповідність поставлених на 

роботі завдань тому, як вони виконуються? 

0 1 2 3 4 

12. Чи згодні ви з тим, що ефективне професійне зростання 

неможливе без постійного розв’язання нестандартних та 

відповідальних завдань? 

0 1 2 3 4 

13. Чи часто ви стикаєтесь у процесі своєї роботи з чимось 

цікавим та (чи) вартим уваги? 

0 1 2 3 4 

14. Чи часто у вас виникає занепокоєння, коли з якихось 

причин стає неможливим передбачити особливості своєї 

роботи наперед? 

0 1 2 3 4 

15. Чи сильно псується у вас настрій, коли на роботі 

доводиться вирішувати непередбачувані ситуації? 

0 1 2 3 4 

16. Чи часто обставини вашої роботи складаються так, що 

доводиться постійно тримати у фокусі уваги свої робочі 

справи? 

0 1 2 3 4 
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17. Чи потрібний, на вашу думку, постійний моніторинг ходу 

професійної діяльності (своєї, колег, організації)? 

0 1 2 3 4 

18. Чи підвищується у вас бажання працювати у разі 

збільшення відповідальності за кінцевий результат роботи? 

0 1 2 3 4 

19. Чи перебуваєте ви в курсі робочих та позаробочих справ 

своїх колег? 

0 1 2 3 4 

20. Чи важко вам працювати з колегами, які не зовсім відкриті 

щодо ходу та результатів своєї та (або) спільної роботи? 

0 1 2 3 4 

21. Чи поліпшується ваша взаємодія з колегами, коли 

доводиться розв’язувати  незвичні завдання? 

0 1 2 3 4 

22. Чи важко вас відволікти під час роботи на позаробочі 

питання?  

0 1 2 3 4 

23. Чи перевірка зайвий раз того, що робиш, йде тільки на 

користь кінцевому результату? 

0 1 2 3 4 

24. Чи згодні ви з тим, що працювати в умовах невизначеності 

має вміти кожний працівник? 

0 1 2 3 4 

 

Обробка результатів опитувальника 

 

Опитувальник професійної життєстійкості містить 24 запитання і 

дозволяє визначити загальний рівень професійної життєстійкості а також 

рівень вираженості трьох його складових (контроль, включеність і 

прийняття виклику) та чотирьох компонентів (емоційний, мотиваційний, 

соціальний і власне професійний). Відповіді даються за п’ятибальною 

шкалою Лайкерта (від «ні» = 0 до «так» = 4). 

Кількісні результати опитувальника підраховуються згідно з 

ключем. 

№ Показники  Сума балів за 

запитаннями  

1 Загальний рівень професійної 

життєстійкості 

1 – 24 

(від 0 до 96) 

2 Рівень професійної включеності 1,4,7,10,13,16,19,22 

(від 0 до 32) 

3 Рівень професійного контролю 2,5,8,11,14,17,20,23 

(від 0 до 32) 

4 Рівень професійного прийняття ризику 3,6,9,12,15,18,21,24 

(від 0 до 32) 

5 Рівень емоційного компоненту професійної 

життєстійкості 

1,2,3,13,14,15 

(від 0 до 24) 

6 Рівень мотиваційнного компоненту 

професійної життєстійкості 

4,5,6,16,17,18 

(від 0 до 24) 
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7 Рівень соціального компоненту професійної 

життєстійкості 

7,8,9,19,20,21 

(від 0 до 24) 

8 Рівень професійного компоненту 

професійної життєстійкості 

10,11,12,22,23,24 

(від 0 до 24) 

 

Визначення нормативних діапазонів інтерпретації індивідуальних 

результатів та психометричних характеристик україномовної версії 

опитувальника для використання у Гугл-формах (таблиця 1) засновується 

на результатах Всеукраїнського опитування «Твоя життєстійкість в 

умовах війни». Це опитування було проведеного в червні-липні 2022 р. за 

участі 1257 респондентів (67,7% жінок і 32,3% чоловіків) віком від 18 

років зі всіх регіонів України (Кокун, 2022). При нормуванні для 

визначення кількісних меж п’яти градацій рівня професійної 

життєстійкості використовувався крок у 20% отриманого розподілу 

показників на всій вибірці. 

Таблиця 1 

Нормативні показники загального рівня професійної 

життєстійкості 

(доросле населення України, червень-липень 2022 р., N = 1257) 

№ Рівень професійної 

життєстійкості 

Бали Відповідний діапазон за 

відсотковим розподілом вибірки 

1 Низький 0 – 53 0 – 20 % 

2 Нижчий за середній 54 – 60 21 – 40 % 

3 Середній 61 – 66 41 – 60 % 

4 Вищий за середній 67 – 74 61 – 80 % 

5 Високий 75 – 96 81 – 100 % 

 

Показники стандартизації версії опитувальника для Гугл-форм за 

всією вибіркою наведено у таблиці 2.  

Коефіцієнт Кронбаха (α) шкал професійних включеності, контролю та 

прийняття виклику склав 0,81; шкал емоційного, мотиваційного, 

соціального та професійного компонентів професійної життєстійкості – 

0,82; всіх семи шкал разом – 0,92. Такі показники характеризують 

внутрішню узгодженість опитувальника як достатньо високу. 

Оскільки виявилося, що між чоловіками та жінками наявні 

достовірні відмінності (p < 0,05–0,001) за 6 з 8 показників професійної 

життєстійкості – у жінок вищим є загальний рівень професійної 

життєстійкості та п’ять з семи його складових/компонентів (крім 

прийняття виклику та професійного компоненту), у наступній таблиці 3 
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наводимо ці відмінності для врахування їх при інтерпретації отриманих на 

основі цього опитувальника результатів. 

Таблиця 2 

Показники стандартизації версії Опитувальника професійної 

життєстійкості для Гугл-форм  

(доросле населення України, червень-липень 2022 р., N = 1257) 

№ Показники професійної 

життєстійкості 

М SD Асиме-

трія 

Екс-

цес 

1 Загальний рівень професійної 

життєстійкості 
63,48 12,88 -,60 ,78 

2 Професійна включеність 20,74 5,13 -,64 ,36 

3 Професійний контроль 21,14 4,98 -,47 ,24 

4 Прийняття виклику 21,60 4,93 -,65 ,84 

5 Емоційний компонент 16,52 3,83 -,73 ,73 

6 Мотиваційний компонент 17,03 3,98 -,63 ,37 

7 Соціальний компонент 14,69 4,31 -,42 ,07 

8 Професійний компонент 15,24 3,83 -,33 ,19 

 

Таблиця 3 

Статеві відмінності показників Опитувальника професійної 

життєстійкості для Гугл-форм  

(доросле населення України, червень-липень 2022 р., N = 1257) 

Показники Стать M SD t p < 

Загальний рівень професійної 

життєстійкості 

чол. 62,32 13,70 
-2,21 ,05 

жін. 64,04 12,44 

Професійна включеність чол. 19,84 5,37 
-4,32 ,001 

жін. 21,17 4,96 

Професійний контроль чол. 20,75 5,03 
-1,97 ,05 

жін. 21,33 4,95 

Прийняття виклику чол. 21,73 5,27 
0,65 - 

жін. 21,54 4,76 

Емоційний компонент чол. 15,93 4,09 
-3,74 ,001 

жін. 16,79 3,67 

Мотиваційний компонент чол. 16,72 4,10 
-1,98 ,05 

жін. 17,18 3,92 

Соціальний компонент чол. 14,31 4,50 
-2,14 ,05 

жін. 14,87 4,21 

Професійний компонент чол. 15,36 4,00 
0,73 - 

жін. 15,19 3,75 
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Версія опитувальника для використання у Гугл-формах, так само як і 

початкова версія, виявила достатньо високу конкурентну валідність. Про 

це свідчить наявність отриманих на тій же вибірці достовірних 

кореляційних зв’язків різних його шкал з низкою позитивних 

психодіагностичних показників (таблиця 4).  

Таблиця 4 

Взаємозв’язки показників професійної життєстійкості з показниками 

резильєнтності, самоефективності та посттравматичного зростання 

(N = 1257) 
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Р

ез
и

л
ь
єн

тн
іс

ть
 

С
ам

о
еф

ек
ти

в
н

іс
ть

 

З
аг

ал
ьн

и
й

 п
о
к
аз

н
и

к
 

зр
о
ст

ан
н

я 

С
то

су
н

к
и

 з
 

о
то

ч
у
ю

ч
и

м
и

 

Н
о
в
і 

м
о
ж

л
и

в
о
ст

і 

О
со

б
и

ст
іс

н
е 

зм
іц

н
ен

н
я
 

Д
у
х
о
вн

і 
та

 

ек
зи

ст
ен

ц
ій

н
і 
зм

ін
и

 

П
о
ц

ін
у
в
ан

н
я
 ж

и
тт

я
 

Загальн. рівень життєстійкості ,32 ,42 ,33 ,33 ,27 ,31 ,28 ,31 

Професійна включеність ,29 ,40 ,29 ,29 ,23 ,26 ,22 ,28 

Професійний контроль ,13 ,22 ,24 ,25 ,19 ,20 ,22 ,23 

Прийняття виклику ,40 ,47 ,33 ,30 ,26 ,34 ,27 ,29 

Емоційний компонент ,26 ,32 ,23 ,22 ,22 ,22 ,16 ,23 

Мотиваційний компонент ,27 ,38 ,28 ,28 ,21 ,26 ,23 ,26 

Соціальний компонент ,24 ,33 ,33 ,33 ,26 ,29 ,27 ,31 

Професійний компонент ,24 ,34 ,23 ,22 ,16 ,22 ,22 ,21 

Примітка: всі кореляції достовірні на рівні p < ,001 

 

Отже, різні показники професійної життєстійкості мають достовірні 

позитивні зв’язки з резильєнтністю (p < ,001; r = ,13–.40), 

самоефективністю (p < ,001; r = ,22–.47), та такими ознаками 

посттравматичного зростання, як його загальний показник (p < ,001; r = ,23–

.33), стосунки з оточуючими (p < ,001; r = ,22–.33), нові можливості 

(p < ,001; r = ,16–.27), особистісне зміцнення (p < ,001; r = ,22–.34), 

духовні та екзистенційні зміни (p < ,001; r = ,16–.28), поцінування життя 

(p < ,001; r = ,21–.31). 
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Діагностування психофізіологічної стійкості 
 

 

Нижче будуть викладені 2 версії Шкали резильєнтності Коннора-

Девідсона: скорочена – Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона–10 (The 

10-item Connor‐Davidson resilience scale; CD-RISC-10); та повна – Шкала 

резильєнтності Коннора-Девідсона–25 (The 25-item Connor‐Davidson 

resilience scale; CD-RISC-25). Щодо скороченої версії також будуть 

наведені, як і у випадку з Опитувальником професійної життєстійкості, 

кількісні дані щодо її апробації в дослідженнях з цивільним населенням 

України під час війни. 

 

Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона-10 

 

Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона-10 (Campbell‐Sills & 

Stein, 2007; Школіна та ін., 2020), включає 10 найбільш інформативних 

пунктів повної шкали з 25 пунктів. Відповідно, вона складається з 10 

тверджень, відповіді на які даються за п’ятибальною шкалою Лайкерта 

(від «повністю невірно» = 0 до «вірно майже у всіх випадках» = 4).  

 

Дослідницький бланк Шкали резильєнтності Коннора-Девідсона-10 
 

Ім’я та прізвище __________________________________ Дата ___________  

Інструкція: Вам пропонується оцінити себе за 10 твердженнями, обвівши 

кружечком відповідну цифру: 

0 = повністю невірно 

1 = зрідка вірно 

2 = вірно час від часу 

3 = часто вірно 

4 = вірно майже у всіх випадках 

                                                      Повністю      Вірно майже у 

                                                               невірно                           всіх випадках 

1. Здатний адаптуватися до змін 0 1 2 3 4 

2. Можу впоратися з усім, що трапиться 0 1 2 3 4 

3. Дивлюся на речі з гумористичного боку 0 1 2 3 4 

4. Впевнений, що подолання стресу 

зміцнює 

0 1 2 3 4 

5. Швидко відновлююсь після хвороби або 

труднощів 

0 1 2 3 4 

6. Можу досягти своїх цілей не зважаючи 

на перепони 

0 1 2 3 4 
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7. Під тиском зосереджуюсь і думаю ясно 0 1 2 3 4 

8. Важко розчарувати невдачею 0 1 2 3 4 

9. Думаю про себе як про сильну людину 0 1 2 3 4 

10. Можу впоратися з неприємними 

почуттями 

0 1 2 3 4 

 

Обробка результатів  

Кількісний показник резильєнтності за методикою складає сума 

балів за 10 твердженнями (від 0 до 40). 

 

Для визначення нормативних діапазонів інтерпретації 

індивідуальних результатів за Шкалою резильєнтності також використані 

результати вищезгаданого Всеукраїнського опитування «Твоя 

життєстійкість в умовах війни» (таблиця 5), що було проведеного в 

червні-липні 2022 р. за участі 1257 респондентів (Кокун, 2022). При 

нормуванні кількісних меж п’яти градацій рівня резильєнтності 

використовувався крок у 20% отриманого розподілу показників на всій 

вибірці.  

Таблиця 5 

Нормативні  показники рівня резильєнтності (у балах) 

№ Рівень 

резильєнтності 

Бали Відповідний діапазон за 

відсотковим розподілом вибірки 

1 Низький 0 – 15 0 – 20 % 

2 Нижчий за середній 16 – 20 21 – 40 % 

3 Середній 21 – 25 41 – 60 % 

4 Вищий за середній 26 – 30 61 – 80 % 

5 Високий 31 – 40 81 – 100 % 

 

Показники стандартизації адаптованої нами версії Шкали 

резильєнтності за цією вибіркою наведено у таблиці 6. 

Таблиця 6 

Показники стандартизації Шкали резильєнтності  

Коннора-Девідсона-10  

(доросле населення України, червень-липень 2022 р., N = 1257) 

Показник М SD Асиме-

трія 

Екс-

цес 

Рівень резильєнтності 22,86 7,93 -,30 -,40 

 

Коефіцієнт Кронбаха (α) десяти пунктів шкали склав 0,89, що 

свідчить про її високу внутрішню узгодженість. 
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За показником резильєнтності наявні статеві відмінності, які свідчать 

про достовірно вищий (p < 0,001) його рівень у чоловіків (таблиця 7). 

Таблиця 7 

Статеві відмінності Шкали резильєнтності Коннора-Девідсона-10  

(доросле населення України, червень-липень 2022 р., N = 1257) 

Показник Стать M SD t p < 

Рівень резильєнтності чол. 23,91 8,21 
3,25 ,001 

жін. 22,36 7,75 

 

 

Також у показника резильєнтності на тій же вибірці встановлено 

достовірні (p < ,001) кореляційні зав’язки з низкою позитивних (таблиця 

8) та негативних (таблиця 9) психодіагностичних показників. Кореляційні 

зв’язки рівня резильєнтності з показниками професійної життєстійкості 

було наведено раніше у таблиці 4. 

Таблиця 8 

Взаємозв’язки рівня резильєнтності з показниками самоефективності 

та посттравматичного зростання (N = 1257) 
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Рівень резильєнтності ,42 ,33 ,33 ,27 ,31 ,28 ,31 

Примітка: всі кореляції достовірні на рівні p < ,001 

 

Таблиця 9 

Взаємозв’язки рівня резильєнтності з кількістю симптомів ПТСР та 

соматичних скарг (N = 1257) 
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Рівень резильєнтності -,45 -,36 -,17 -,22 -,23 -,30 

Примітка: всі кореляції достовірні на рівні p < ,001 
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Отже, рівень резильєнтності, окрім професійної життєстійкості, має 

достовірні позитивні зв’язки з самоефективністю (p < ,001; r = ,42) та 

ознаками посттравматичного зростання (p < ,001; r = ,28–.33), а також 

достовірні негативні зв’язки з кількістю симптомів ПТСР (p < ,001; r = -,45) 

та показниками соматичних скарг (p < ,001; r = -,17 – -.37). 

 

Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона-25 

 

Шкала резильєнтності Коннора-Девідсона-25 (The 25-item 

Connor‐Davidson resilience scale; CD-RISC-25) складається з 25 тверджень 

(Connor & Davidson, 2003). Відповіді на твердження даються за 

п’ятибальною шкалою Лайкерта (від «повністю невірно» до «вірно майже 

у всіх випадках»).  

 

 

Дослідницький бланк Шкали резильєнтності Коннора-Девідсона-25 
 

Ім’я та прізвище __________________________________ Дата ___________  

Інструкція: Вам пропонується оцінити себе за 25 твердженнями, обвівши 

кружечком відповідну цифру: 

0 = повністю невірно 

1 = зрідка вірно 

2 = вірно час від часу 

3 = часто вірно 

4 = вірно майже у всіх випадках 

 

Пам’ятайте, що у даному випадку «правильних» чи «неправильних» 

відповідей бути не може. 

№ Твердження Варіанти 

відповіді 

1 Здатний адаптуватися до змін 0 1 2 3 4 

2 Маю близькі та безпечні стосунки 0 1 2 3 4 

3 Вірю в можливість допомоги Вищих сил  0 1 2 3 4 

4 Можу впоратися з усім, що трапиться 0 1 2 3 4 

5 Минулий успіх дає впевненість для нових викликів 0 1 2 3 4 

6 Дивлюся на речі з гумористичного боку 0 1 2 3 4 

7 Впевнений, що подолання стресу зміцнює 0 1 2 3 4 

8 Швидко відновлююсь після хвороби або труднощів 0 1 2 3 4 

9 Вважаю, що житті нічого не  трапляється без причини 0 1 2 3 4 

10 Докладаю всі зусилля незважаючи ні на що 0 1 2 3 4 

11 Можу досягти своїх цілей не зважаючи на перепони 0 1 2 3 4 
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12 Коли все виглядає безнадійно, я не здаюся 0 1 2 3 4 

13 Знаю, куди звернутися за допомогою 0 1 2 3 4 

14 Під тиском зосереджуюсь і думаю ясно 0 1 2 3 4 

15 Надаю перевагу прийняттю лідерства у вирішенні 

проблем 

0 1 2 3 4 

16 Мене важко розчарувати невдачею 0 1 2 3 4 

17 Думаю про себе як про сильну людину 0 1 2 3 4 

18 Здатен приймати непопулярні або важкі рішення 0 1 2 3 4 

19 Можу впоратися з неприємними почуттями 0 1 2 3 4 

20 Можу діяти на підставі передчуття 0 1 2 3 4 

21 Маю сильне відчуття мети 0 1 2 3 4 

22 Контролюю своє життя 0 1 2 3 4 

23 Люблю життєві виклики 0 1 2 3 4 

24 Працюю, щоб досягти своїх цілей 0 1 2 3 4 

25 Горджуся своїми досягненнями 0 1 2 3 4 

 

Обробка результатів  

Кількісний показник резильєнтності за методикою складає сума 

балів за 25 твердженнями (від 0 до 100). 

 
 

. 
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ДОДАТОК 
 

Гугл-форма Всеукраїнського опитування  

«Твоя життєстійкість в умовах війни» 
 

У додатку наведено Гугл-форму, що використовувалася для проведення 

Всеукраїнського опитування «Твоя життєстійкість в умовах війни» (червень-

липень 2022 р.; 1257 респондентів). Ця Гугл-форма може бути використана в 

якості орієнтовного зразку дизайну, формулювання запитань, пов’язаних із 

індивідуальним досвідом пережитих стресових подій, а також подання 

психодіагностичного інструментарію при проведенні масових психологічних 

досліджень під час війни.   
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