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китайських респондентів зберегли домінуючу емоцію страху. Вони відмічають 
також, що моделі поведінки змінилися ще в 2020 році. 
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РІВЕНЬ ТРИВОЖНОСТІ ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ  
В УМОВАХ БОЙОВИХ ДІЙ 

Фесюк А. І. 
Міжрегіональна академія управління персоналом 

(м. Одеса, Україна) 
Чисельні порушення військової дисципліни, породжуються погано 

контрольованим тривожним станом у військовослужбовців. Небезпека 
тривожності полягає і в тому, що вона створює передумови до суїцидів, 
перешкоджає оздоровленню психологічного клімату, зменшує ступінь довіри у 
взаєминах між керівниками та підлеглими. Вирішення цих завдань, потребує 
відповідного науково-психологічного забезпечення [1]. 

Метою обраною теми є вивчення та аналіз рівня особистісної та реактивної 
тривожності військовослужбовців в умовах бойових дій.  

Аналізуючи чисельні дослідження, тривога – це емоційний стан, відчуття 
сильного хвилювання, неспокою нерідко без будь якого зовнішнього приводу. 
[2]. Розрізняють реактивну тривожність (РТ), яку ще називають ситуативною 
тривожністю (СТ), що пов’язана з певною ситуацією; а також особистісну 
тривожність (ОТ), яка є стабільною властивістю особистості. Особистісна 
тривожність характеризує стійку схильність сприймати велике коло ситуацій 
станом тривоги. Дуже висока ОТ прямо корелює з наявністю невротичного 
конфлікту; з емоційними і невротичними зривами і психосоматичними 
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захворюваннями. Реактивна тривожність, навпаки, викликається певною 
ситуацією, тому може бути об’єктом терапевтичної дії. За ступенем виразу 
тривожність буває низькою, помірною (що є фізіологічною нормою, так звана 
«корисна тривожність») і високою (яка потребує особливої уваги). Низька 
тривожність потребує підвищення відчуття відповідальності. Але іноді дуже 
низька тривожність у показниках є результатом активного витіснення 
особистістю високої тривожності з метою показати себе з більш вигідного боку. 
[3]. 

Для проведення дослідження було використано наступну методику: 
«Шкала оцінки реактивної та особистісної тривожності» Ч.Д. Спілбергера, 
Ю.Л.Ханіна. Обрана методика дозволяє інформативно та надійно оцінити рівень 
тривожності у наданий час. Тобто реактивна тривожність, як стан, особистісна 
тривожність, як стійка (постійна характеристика) людини. Нижче наведені 
результати дослідження військовослужбовців кількістю 182 осіб, які 
знаходились у зоні проведення активних бойових дій.  

Таблиця 1 
Отримані результати за методикою Шкала оцінки рівня реактивної 

реактивної та особистісної тривожності» Ч.Д. Спілбергера, Ю.Л. Ханіна 
Методика «Шкала 

оцінки рівня реактивної 
реактивної та 
особистісної 
тривожності»  

Ч.Д. Спілбергера,  

Ю.Л. Ханіна 

Особистісна 
тривожність  

(ОТ) 

Реактивна (ситуативна) 
тривожність 

(РТ) 
Кількість 

осіб 
% Кількість 

осіб 
% 

Низька  16 8,8 % 4 2,2 % 
Помірна 12 6,6 % 160 87,9 % 
Висока 154 84,6 % 18 9,9 % 

 
Отже, із всього вищезазначеного можна зробити висновок, що особистісна 

тривожність, показала досить високі показники у військовослужбовців, з 181 
осіб, 84,6% висока, помірна у 6,6% та низька у 8,8%. Що торкається реактивної 
тривожності, 87,9 % показили помірний рівень тривоги, 9,9% високий та 2,2% 
низький рівень тривоги.  

За даними проведеного емпіричного дослідження на виявлення схильності 
до стану тривоги у військовослужбовців, можна порекомендувати органам 
військового управління і виховання доцільно фіксувати різні такі прояви серед 
особового складу з подальшим їх аналізом і проведенням відповідних виховних, 
психокоригуючих впливів. У зв’язку з тим, що різні прояви захисних реакцій 
військовослужбовця фіксувати неспеціалісту важко рекомендується 
організувати проведення з командирами занять за програмою «Мій рівень 
тривоги» з метою навчання їх технології управління тривогою  в підрозділах. У 
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зв’язку з тенденцією ускладнення навчання і виховання особового складу і 
необхідністю надання кваліфікованої допомоги військовослужбовцям доцільно 
ввести до складу підрозділів офіцера-вихователя. Для розвитку служби 
психологічного забезпечення, потрібно науково-методичне забезпечення, більш 
тісне і координоване взаємодія медичних, виховних, психологічних і освітніх 
центрів.  
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