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Резюме. На сьогодні психосоціальні фактори, стрес і психічне
виснаження розглядаються експертами ВООЗ і Міжнародної
організації праці як новий важливий фактор, що впливає на стан
здоров’я, працездатність, навчання та трудову діяльність. Молоде
покоління, а особливо студентська молодь, яка являє собою вироб-
ничий та інтелектуальний потенціал країни, можна віднести до
групи ризику через надзвичайно високе адаптаційне навантаження.
Інтенсивність та напруженість сучасного життя на психологічному
рівні передує появі негативних емоційних переживань і стресових
реакцій, які, накопичуючись, викликають формування депресив-
них станів. Метою дослідження було вивчити рівень психоемо-
ційного навантаження в студентів молодших курсів медичного
університету. Спостереження проведені за студентами-медиками
другого курсу навчання. Для визначення психоемоційного наван-
таження нами було використано адаптивний варіант методики
Г.Айзенка, яка включає в себе тривожність, фрустрацію, агре-
сивність та ригідність, шляхом проведення анкетування. За резуль-
татами обстеження психоемоційного стану виявили низькі
показники стресостійкості в студентів в умовах навчальної діяль-
ності, що вказує на те, що студенти піддаються негативному впливу
оточуючого середовища. Також слід зазначити, що рівень психо-
емоційного стану студентів залежить від особистісного пережи-
вання стресогенних ситуацій, що виникають в житті студентів.

Ключові слова: психоемоційне навантаження, стрес,
студенти-медики.

Постановка проблеми і аналіз останніх досліджень.
Останнім часом психосоціальні фактори, стрес і психічне
виснаження розглядаються експертами ВООЗ і Міжнародної
організації праці (МОП) як новий важливий фактор, що
впливає на стан здоров’я та працездатність, мотивацію нав-
чання та трудову діяльність [5].

Ознаками психічного здоров’я студентів є їхня актив-
ність, життєрадісність, спостережливість, адаптованість до
умов навчальної діяльності у вищому навчальному закладі,
низька тривожність, емоційна стабільність, здатність сприй-
мати та аналізувати інформацію [8].

Молоде покоління нашої країни, а особливо студентська
молодь, яка являє собою виробничий та інтелектуальний
потенціал країни, можна без перебільшення віднести до
групи ризику через надзвичайно високе адаптаційне наван-
таження [5].

Інтенсивність і напруженість сучасного життя на психо-
логічному рівні передує появі негативних емоційних пере-
живань і стресових реакцій, які, накопичуючись, викликають
формування виражених та тривалих депресивних станів. На
жаль, стрес став невід’ємною частиною повсякденного жит-
тя багатьох людей. Часом його навіть не зауважують, тоді
як довготривалий вплив негативних емоцій може спричи-
нити багато захворювань стресової етіології, так званих
«хвороб стресу». На молодих людей, що починають сту-
дентське життя, одночасно мають вплив декілька стресових
чинників: зміна референтного та мікросоціального середо-
вища в закладі освіти, нерідко зміна житлових умов, зміна
звичного способу життя, у тому числі порядку навчальних
занять та контрольних заходів в університеті (в порівнянні
зі шкільним навчанням) тощо. Тому студентська молодь
часто потребує допомоги в адаптації до нових умов життя.

Необхідність дослідження психічного здоров’я студентів

визначається наявністю таких чинників, що впливають на
стан їх психічного здоров’я, серед яких: іспити, періоди соці-
альної адаптації, необхідність особистого самовизначення
в майбутньому професійному середовищі та ін. Емоційні
стани, що переживаються в цей період, і їх наслідки скла-
дають серйозну загрозу психологічному здоров’ю студентів.
В умовах вищого навчального закладу психічне здоров’я є
дуже важливим фактором, який визначає успішність сту-
дентів у навчальній діяльності, сприяє їхньому особистіс-
ному розвитку та безконфліктному спілкуванню [8].

Практично кожна людина (а також і студенти) переживає
у своєму житті сильні стресові ситуації, які залишають у
душі глибокі травмуючі, а іноді й невиліковні рани. Особливо
гостро це переживає молодь. Негаразди в навчальному
закладі, суперечки, конфлікти з однолітками, проблеми в
особистому житті, сімейні конфлікти, нестача любові, бать-
ківська та педагогічна жорстокість чи байдужість або просто
непослідовність у системі покарань та винагород, мате-
ріальні труднощі – це далеко не повний перелік обставин,
які травмують психіку молодих людей. Якщо це емоційно
вразливі, незахищені студенти, то вони на тлі пасивно-
захисної реакції починають відставати у навчанні, постійно
знаходяться в стані страху та тривоги, стані безвиходу та
апатії, знижується їх загальна активність, що веде до по-
гіршення стану здоров’я.

Аналізуючи питання стресу в студентів молодших курсів,
варто уточнити поняття «стрес». У сучасному розумінні,
згідно з психологічним словником, стрес – це неспецифічна
реакція організму у відповідь на несподівану та напружену
ситуацію; це фізіологічна реакція, що мобілізує резерви
організму й готує його до фізичної активності як то супротив,
боротьба, втеча. Аналіз класифікацій стресів свідчить про
те, що вони (стреси) є результатом впливу стресорів, які
різняться за змістом, силою, часом дії. До того ж одні й ті ж
стресори викликають різну реакцію у різних людей,
особливо молоді [1].

З психологічної точки зору, стан стресу містить специ-
фічну форму відображення людиною екстремальної ситуації
і модель поведінки як відповідну реакцію на це відобра-
ження. Тривожність розглядається як вид стресу. Ми знахо-
димо класифікацію стресу на: евстрес (позитивний стрес,
який поєднується з бажаним ефектом і мобілізує організм)
та дистрес (негативний стрес з небажаним шкідливим ефек-
том). При евстресі відбувається активізація пізнавальних
процесів і процесів самосвідомості, осмислення дійсності,
пам’яті. Дистрес, що виникає в робочій або навчальній (для
студентів) ситуації, має тенденцію розповсюджуватися і на
відпочинок. Негативні нервово-психічні й фізіологічні
наслідки, що накопичуються, важко компенсувати в години
дозвілля, потрібна швидка компенсація під час навчальної
або трудової діяльності. Зараз особливості існування сус-
пільства, зокрема інформаційне перевантаження, є причи-
ною хронічних форм стресу. Як зазначають окремі науковці,
у наш час стрес набув характеру епідемії [2].

Професійні навантаження емоційного характеру за
відсутності раціонального відпочинку в багатьох людей при-
зводять до стану хронічного емоційного напруження.



35

Галицький лікарський вісник, 2017, Т. 24, №2

Високий рівень психоемоційного напруження, пов’язаний
з інформаційним перевантаженням, прискореним темпом
життя, несприятливими умовами навчання чи праці, може
сприяти зростанню запально-дистрофічних хвороб тканин
пародонта. Клінічні дослідження останніх років підтверд-
жують високу чутливість тканин пародонта до стресу. Ре-
зультати дослідження впливу різноманітних факторів на
виникнення хвороб тканин пародонта свідчать, що стрес є
визначальним чинником розвитку патології пародонта [6].

Показано, що тривалий вплив на людину іммобілізацій-
ного стресу супроводжується перерозподілом циркулюючої
крові, змінами мікроциркуляції та деструктивними по-
шкодженнями мікросудин [4], посиленням вільноради-
кальних процесів, зменшенням споживання кисню [10],
порушенням енергетичного обміну [11] та розвитком дис-
трофії кісткової тканини [3, 9, 12]. Водночас питання про
стресіндуковані порушення транспорту та утилізацію кисню
в м’яких і твердих тканинах пародонта залишається майже
не з’ясованим [7].

Студентський вік, за визначенням Б.Ананьєва, є сенси-
тивним періодом для розвитку основних соціогенних потен-
цій людини. Вища освіта спричиняє величезний вплив на
психіку людини, розвиток її особистості, формує склад мис-
лення, який характеризує професійну спрямованість особис-
тості. Умови теоретичного й практичного навчання є своє-
рідним полігоном для тренування адекватних реакцій на
різноманітні стимули соціального та фізичного середовища.
Для успішного навчання у вищому навчальному закладі не-
обхідний досить високий рівень загального інтелектуального
розвитку, ерудованості, широти інтересів, рівня володіння
певним колом логічних операцій тощо. При деякому зни-
женні цього рівня можлива їх компенсація за рахунок під-
вищеної мотивації або працездатності, наполегливості,
ретельності і акуратності в навчальній діяльності. Тривож-
ність впливає на успішність діяльності людей. Як встанов-
лено, тривожність сприяє діяльності в достатньо простих
для індивіда ситуаціях і перешкоджає – у складних, при
цьому істотне значення має початковий рівень тривожності
людини.[1]

Мета: вивчити рівень психоемоційного навантаження
в студентів молодших курсів медичного університету.

Матеріал і методи дослідження
Для дослідження самооцінки емоційних станів студентів-

медиків молодших курсів ми залучили 137 студентів (37-хлопців,
100-дівчат) 2 курсу медичного університету. Вибірка не мала
суттєвих відмінностей за гендерним та віковим складом, місцем
проживання.

Нами було використано адаптивний варіант методики
Г.Айзенка, яка включає в себе тривожність, фрустрацію, агре-
сивність та ригідність, шляхом проведення анкетування. Анкета
містить 40 питань по 10 на кожну групу психічних станів. Якщо
цей стан спостерігається часто, це оцінюється в 2 бали, якщо буває,
але зрідка – у 1 бал, якщо зовсім не підходить – 0 балів. Інтер-
претація результатів здійснюється наступним чином: підрахо-
вуються бали за питання від 1 до 10, що відповідає показнику
тривожності, від 11 до 20 – фрустрації, від 21 до 30 – агресивності
та від 31 до 40 – ригідності. Кількість набраних балів за кожен
психічний стан оцінюємо за табл. 1.

Статистичний аналіз результатів дослідження здійснювали за
допомогою статистичного пакету «Stat Soft 6.0», класичних методів
варіаційної статистики. Наявність відмінностей між досліджува-
ними показниками оцінювали за критерієм Стьюдента.

Результати дослідження та їх обговорення
За результатами психологічного тестування студентів

другого курсу медичного університету, ми отримали відпо-
відні дані (табл. 2) щодо кожного показника психічного стану
(тривожності, фрустрації, агресивності, ригідності)

При дослідженні тривожності ми виявили в 46% дослід-

жуваних низький рівень тривожності, що в середньому ста-
новив 5,32±0,18. Щодо показника середнього рівня три-
вожності, то він спостерігається у 49,9% анкетованих
студентів, що в середньому становить 9,76±0,23 бали. Якщо
ж оцінювати кількість студентів, які отримали результат ви-
сокої тривожності, то він є доволі низьким і становить 4,4%
і в середньому складає 15,67±0,42 бали. Аналізуючи показ-
ник тривожності, слід зазначити, що в більшості студентів
спостерігається середній рівень тривожності, який є до-
пустимим і характеризується залежністю від загальних
обставин та ситуацій.

Провівши аналіз показника фрустрації, ми отримали такі
дані: 66,4% досліджуваних мали низький рівень фрустрації,
що в середньому становить 5,03±0,18 бали; у 30,7% – вия-
вили середній рівень фрустрації, що в середньому становить
10,07±0,28 бали; у 2,9% – показник фрустрації є високим і в
середньому дорівнює 15,5±0,5 бали. Отже, з отриманих
результатів ми бачимо, що більшість студентів мають низь-
кий рівень фрустрації, що вказує на те, що студенти мають
високу самооцінку, стійкі до невдач та не зупиняються на
досягнутому.

За шкалою агресивності можна зробити висновок, що
29,2% студентів не є агресивними, що в середньому ста-
новить 4,93±0,27 бали. Середній рівень агресивності відмі-
чається у 60,6% студентів і становить 10,36±0,19 бали. Щодо
показника високого рівня агресивності, то він відмічається
в 10,2% студентів, що в середньому складає 16,0±0,29 бали.
Як бачимо з таблиці 2, у студентів 2 курсу агресивність
відповідає середньому рівню, що характеризується зміною
настрою та стриманням своєї агресії.

Аналізуючи показники ригідності, ми спостерігаємо, що
у 32,1% студентів ригідність відповідає низькому рівню і в
середньому становить 5,82±0,21 бали. Якщо ж оцінювати
середній рівень ригідності, то його спостерігаємо у 60,6%
студентів, що складає в середньому 10,42±0,22 бали. Висо-
кий рівень ригідності відмічаємо в 7,3% студентів, що в се-
редньому дорівнює 15,5±0,17 бали. Отже, більшість сту-

Таблиця 1. Інтерпретація психоемоційних станів 

Бали Тривожність Фрустрація Агресив-
ність Ригідність 

0-7 Неспокійний Висока само-
оцінка, стійкі до 
невдач, не бої-
теся труднощів 

Стійкі, 
стримані 

Ригідність 
відсутня, 

легко пере-
ключаєтеся 

8-14 Тривожність 
середня, 

допустима 

Середній 
рівень, фрустра-

ція має місце 

Середній 
рівень 

Середній 
рівень 

15-20 Дуже 
тривожний 

Низька 
самооцінка, ви 

уникаєте 
труднощів, 

боїтеся невдач 

Агресивні, 
нестримані. 

Бувають 
труднощі в 

роботі з 
людьми 

Висока ригід-
ність, проти-

показана 
зміна місця 

роботи, зміни 
в сім’ї 

 

Таблиця 2. Показники психічних станів в студентів 2 
курсу 

Тривож-
ність Фрустрація Агресив-

ність Ригідність Рівень 
показника % Серед-

ній бал % Серед-
ній бал % Серед-

ній бал % Серед-
ній бал 

Низький 
(0-7) 

46 5,32 
±0,18 

66,4 5,03 
±0,18 

29,2 4,93 
±0,27 

32,1 5,82 
±0,21 

Середній 
(8-14) 

49,6 9,76 
±0,23 

30,7 10,07 
±0,28 

60,6 10,36 
±0,19 

60,6 10,42 
±0,22 

Високий 
(15-20) 

4,4 15,67 
±0,42 

2,9 15,5 
±0,5 

10,2 16,0 
±0,29 

7,3 15,5 
±0,17 
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дентів мають середній рівень ригідності, що свідчить про
вплив настрою цих осіб та їх бажань на поведінкову актив-
ність людини.

Висновок
За результатами обстеження психоемоційного стану за

методикою Г.Айзенка, ми виявили досить низькі показники
стресостійкості в студентів в умовах професійно-навчальної
діяльності. Показники тривожності, агресивності та ри-
гідності знаходяться на середньому рівні, що свідчить про
те, що студенти не вміють чинити опір негативному впливу
оточуючого середовища, погано реагують на конфліктні та
стресові ситуації.

Отже, рівень психоемоційного стану залежить від осо-
бистісного переживання стресогенних ситуацій що вини-
кають в житті студентів, зокрема й під час навчання.

Перспективи подальших досліджень
Плануємо подальше вивчення рівня психоемоційного

навантаження у студентів старших курсів, а також його
взаємозв’язок з захворюваннями ротової порожнини.
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Павлюк Т.В., Рожко М.М., Панчак О.В.
Оценка психоэмоционального состояния у студентов млад-

ших курсов медицинского университета
Резюме. В настоящее время психосоциальные факторы, стресс

и психическое истощение рассматриваются экспертами ВОЗ и
международной организации труда как новый важный фактор,
влияющий на состояние здоровья, работоспособность, обучение
и трудовую деятельность. Молодое поколение, особенно студен-
ческая молодежь, которая представляет собой производственный
и интеллектуальный потенциал страны, можно отнести к группе
риска из-за чрезвычайно высокой адаптационной нагрузки.
Интенсивность и напряженность современной жизни на психоло-
гическом уровне предшествует появлению негативных эмоцио-
нальных переживаний и стрессовых реакций, которые, накап-
ливаясь, вызывают формирование депрессивных состояний.
Целью исследования было изучить уровень психоэмоциональной
нагрузки у студентов младших курсов медицинского университета.
Наблюдение проведенные за студентами-медиками второго курса
обучения. Для определения психоэмоциональной нагрузки нами
были использованы адаптивный вариант методики Айзенка,
которая включает в себя тревожность, фрустрацию, агрессивность
и ригидность, путем проведения анкетирования. По результатам
обследования психоэмоционального состояния обнаружили низ-
кие показатели стрессоустойчивости у студентов в условиях учеб-
ной деятельности, указывает на то, что студенты подвергаются
негативному воздействию окружающей среды. Также следует
отметить, что уровень психоэмоционального состояния студентов
зависит от личностного переживания стрессогенных ситуаций
возникающих в жизни студентов.

Ключевые слова: психоэмоциональная нагрузка, стресс,
студенты-медики.
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Abstract. Currently, psychosocial factors, stress and mental ex-
haustion are considered by WHO experts and the International Labour
Organization as an important new factor affecting the health, working
capacity, training and career. Young generation, especially students,
who are an industrial and intellectual potential of the country can be
attributed to the risk group because of the extremely high burden of
adaptation. The intensity and tension of modern life at a psychological
level preceding the occurrence of negative emotional experiences and
stress reactions that, accumulating, cause the formation of depressions.
The aim of the study was to examine the level of psycho-emotional
stress in the junior students of medical university. The observations of
the medical students of the second year of study were performed. To
determine the psycho-emotional stress we have used adaptive varint of
H.Ayzenko method that include an anxiety, frustration, aggressiveness
and rigidity, through questionnaires. According to a survey results of
the state of psycho-emotional state low levels of stress resistance were
found in students in learning activities, indicating that students are
exposed to the negative impact of the environment. It should also be
noted that the level of emotional condition of students depends on the
personal experience of stressful situations that arise in students’ lives.

Key words: psycho-emotional stress, stress, medical students.
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