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ANXIETY IN THE CONTEXT OF PROFESSIONAL COMPETENCES 
FORMATION IN FUTURE MEDICAL WORKERS DURING THEIR 

UNDERGRADUATE STADY IN THE CONDITIONS OF WAR

Анотація. У статті розглянуто проблему впливу тривалого й високоінтенсивного стресу в умовах війни та зу-
мовленої цим тривожності на формування професійних компетентностей студентів медичних навчальних закладів 
України. Наведено дані наукової літератури щодо причин, структури та рівня тривожності студентів вітчизняних на-
вчальних закладів у мирний час порівняно з даними досліджень, проведених після початку повномасштабних воєнних 
дій. Проаналізовано основні прояви та наслідки надмірної тривожності, аспекти її впливу на навчальний процес та на 
формування фахових компетентностей здобувачів фахової медичної освіти. Приділено увагу механізмам адаптації до 
навчального середовища в контексті негативного впливу тривожності. 

Показано, що навіть в умовах мирного часу рівень тривожності частини студентів є надміру високим, що порушує 
механізми їхньої адаптації до навчального середовища. Із початком повномасштабної війни, згідно з результатами 
досліджень, рівень тривожності студентів значно зріс, що негативно впливає як на їхні психоемоційний стан, адап-
таційні можливості, так і на професійну підготовку, зокрема в частині формування комунікативної компетентності. 

Наведені дані вказують на необхідність більш поглибленого вивчення впливу тривожності на формування фахових 
компетентностей студентів медичних навчальних закладів із метою вироблення стратегії подолання негативного впли-
ву стресу на навчальний процес в умовах, що склалися. Набуття студентами фахових компетентностей повинне включа-
ти тренування як комунікативних навичок, так і стресостійкості та спроможності контролювати власні емоційні стани, 
знаходити ефективні стратегії виходу зі складних ситуацій, уміти відновлювати свої власні психічні ресурси тощо. 

Ключові слова: ситуативна та особистісна тривожність, навчання в умовах війни, фахові компетентності медич-
ного працівника, комунікативна компетентність.

Abstract. The article examines the problem of long-term and high-intensity stress and the resulting anxiety impact on the 
formation of professional competences in students of medical educational institutions of Ukraine in the conditions of war. Data 
from the scientific literature on the causes, structure and level of students’ anxiety in peacetime are given in comparison with 
the data obtained after the beginning of full-scale military operations. The main manifestations and consequences of excessive 
anxiety, aspects of its influence on the educational process and on the formation of students’ professional competences are 
analyzed. Attention is also paid to the mechanisms of adaptation to the educational environment in the context of the negative 
impact of anxiety. 

It is shown that even in peacetime, the anxiety level of some students was excessively high, which used to disrupt the 
mechanisms of their adaptation to the educational environment. With the beginning of a full-scale war, according to research 
results, the anxiety level of students increased significantly, which has negatively affected both their psycho-emotional state, 
adaptation capabilities, and professional training, in particular, in terms of communicative competence formation. 
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The given data indicate the need for a more in-depth study of the anxiety impact on the formation of professional 
competencies in students of medical educational institutions in order to develop a strategy to overcome the negative impact of 
stress on the educational process in the existing conditions. Students' acquisition of professional competencies should include 
training in both communication skills and stress resistance and the ability to control one's own emotional states, to use the 
effective koping-strategies, to restore one's own psychcal resources, etc.

Key words: situational and personal anxiety, study in conditions of war, professional competence of a medical worker, 
communicative competence.

Вступ. Формування фахових компетентностей 
працівників у галузі медицини на етапі додиплом-
ної підготовки передбачає як тренування профе-
сійних навичок, так і відповідну психологічну 
підготовку, щоб досягнути вміння ефективно 
працювати за будь-яких обставин. Медичний пра-
цівник відповідно до роду своєї діяльності часто 
перебуває у стані невизначеності та стресу навіть 
за звичайних умов роботи, що вимагає витримки, 
самовладання, психологічної гнучкості, позитив-
ної налаштованості для успішного функціону-
вання у складних ситуаціях. Значною мірою такі 
якості необхідні і для забезпечення комунікацій-
ного процесу в системі охорони здоров’я [3; 4; 
10]. 

Війна в Україні внесла корективи в усі сфери 
життя населення, зумовивши перебування як 
пересічних громадян, так і зокрема працівників 
медицини у стані хронічного стресу та невизна-
ченості [1; 8; 19; 20]. Будь-яка війна є надзви-
чайно важким стресовим чинником, негативний 
вплив якого стосовно суспільства характеризу-
ється, серед іншого, також і соціально-економіч-
ними та психічними аспектами [9; 10]. За даними 
ВООЗ, одними з наслідків будь-якого збройного 
конфлікту є в подальшому наявність у близько 
20% населення проблем з адекватним функці-
онуванням у соціумі та професійній діяльності 
[1], підвищення рівня смертності та інвалідності 
невійськового ґенезу [1]. Перебування у стані 
тривалого та високоінтенсивного стресу відбива-
ється на психічному здоров’ї людини, призводить 
до невротичних або психосоматичних, а у низці 
випадків і до психічних розладів [17; 18]. 

У воєнний час система охорони здоров’я несе 
додаткові навантаження [9], а професійна діяль-
ність медичних працівників є набагато напруже-
нішою та пов’язана з вищим ризиком професій-
ної дезадаптації [10; 14]. За даними опитування 
М.І.  Мокрякової та А.О.  Ганжі [9], проведеного 
серед медичних працівників, залучених у ста-
ціонарну допомогу пацієнтам-жертвам бойових 
дій на території України, більшість опитаних 
знаходилася під впливом стресу помірної або 
високої інтенсивності, у багатьох із них відзна-
чали ознаки депресії. 67% респондентів указу-
вали на відчуття емоційного спустошення після 
роботи з пораненими військовими, у 56% така 
робота призводила до порушення сну, 73% від-
чували напруженість після цілого робочого дня 
з великою кількістю поранених, 68% відзначали 

погіршення стану здоров’я через постійні недо-
сипання, 43% швидко схудли через нерегулярні 
прийоми їжі та стрес. У 87% опитаних усклад-
нилися взаємини з близькими людьми через те, 
що респонденти стали дратівливішими внаслідок 
виснажливої роботи. Слід зазначити, що навіть 
у тих медичних працівників, які безпосередньо 
не працюють у воєнній медичній допомозі, на 
якість їхньої професійної діяльності впливають 
тривалий робочий час, часті повітряні тривоги 
тощо [9]. 

Напруженість роботи медичного працівника 
навіть у мирний час може призвести до профе-
сійного вигорання, і ця проблема притаманна 
не лише країнам, що розвиваються, а й країнам 
розвинутого Заходу [2]. Поза війною значною 
мірою професійне вигорання пов’язане з висо-
кою насиченістю емоційних стосунків у сфері 
медицини, невизначеністю, швидкими темпами 
роботи тощо [5]. Вплив професійного вигорання 
на особистість медичного працівника є широко 
дослідженим [2; 9; 15; 17; 18], спектр його нега-
тивних наслідків на організм є широким – від 
погіршення процесів мислення, координації рухів 
аж до невротичних або психосоматичних розла-
дів, що у плані професійної діяльності зумовлює 
погіршення якості роботи, збільшення кількості 
професійних помилок, зростання числа конфлік-
тів тощо. 

В умовах війни тривалість та інтенсивність 
стресових впливів значно зростають, стресоген-
ними чинниками є безпосередня загроза життю 
та здоров’ю, смерть та страждання людей, тому 
поширеність професійного вигорання та його 
наслідки можуть бути драматичнішими. Трену-
вання навичок ефективно працювати у стресових 
ситуаціях набуває значно більшої актуальності, 
ніж у мирний час [9; 10; 14]. Для успішного фор-
мування необхідних професійних компетентнос-
тей майбутніх працівників у галузі медицини пер-
шим кроком повинне стати дослідження впливу 
стресу на навчальний процес в умовах війни та як 
це відображається на формуванні фахових компе-
тентностей студентів. 

Мета статті – провести аналіз даних наукової 
літератури щодо вивчення рівня тривожності сту-
дентів медичних навчальних закладів України під 
час війни та її впливу на навчання і набуття фахо-
вих компетентностей.

Теоретична частина. Студенти є когортою 
осіб, чутливих до стресових ситуацій, що визна-
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чається їхніми віковими особливостями [13; 16]. 
Юнацький вік – це рубіж між шкільним та дорос-
лим життям, період становлення особистості, 
змін у її внутрішньому світі, формування меха-
нізмів соціальної взаємодії [13; 15]. У цей кри-
зовий період навіть упевнені у собі молоді люди 
відчувають напруження, що зумовлене зміною 
звичного життєвого стану, входженням у нову 
сферу діяльності та новий соціум, високим інте-
лектуальним навантаженням [13]. Тому у студен-
тів, особливо протягом перших років навчання, 
зростає рівень тривожності. Тривога – це емо-
ційний стан, що характеризується станом очіку-
вання несприятливого розвитку подій, високого 
рівня стурбованості, емоційної напруги. Слід 
уміти ідентифікувати як соматичні прояви три-
воги (прискорене серцебиття, пітливість тощо), 
так і її поведінкові прояви, зокрема й «маски» 
тривожності – агресію, апатію, лінь тощо. Вод-
ночас необхідно розуміти різницю між продук-
тивною та дезадаптивною тривожністю. Тривож-
ність на рівні, який змушує людину до активної 
діяльності, необхідна для вчасного розпізнавання 
ризиків та подолання труднощів, здійснення 
самоконтролю. Тривала та високоінтенсивна три-
вога, як правило, деструктивно вливає на стан 
людини та її активність, навчальну та професійну 
діяльність [13; 15]. З одного боку, початкова три-
вожність допомагає студенту під час вирішення 
простих завдань, проте вона є перепоною за 
розв’язання складних. У соціальному аспекті три-
вожність визначає рівень комунікабельності та 
впливає на спілкування, ставлення та поведінку 
в рамках навчального процесу, у психологічному 
аспекті вона може бути причиною низької само-
оцінки, нерішучості, невпевненості у власних 
силах, демотивації. Наслідками надмірної три-
вожності є гостріша реакція на невдачі, зниження 
працездатності, неефективні дії в надзвичайних 
ситуаціях чи в умовах обмеженого часу [13; 15].

 Виділяють два основні види тривожності: 
ситуативну (СТ) і особистісну (ОТ). СТ форму-
ється на ґрунті суб’єктивно пережитих емоційно 
забарвлених подій як відповідь на стресову ситу-
ацію; вона спричиняє появу емоційних реакцій 
у юнаків і дівчат у конкретний момент як реак-
цію на подразнюючу дію стресорного чинника. 
ОТ є відносно стійкою індивідуальною ознакою 
людини, яка характеризує схильність до появи 
тривожнісних реакцій у процесі виконання зви-
чайної щоденної активності та сприйнятті різних 
життєвих ситуацій як потенційно загрозливих 
[15]. 

Реакція на стрес завжди передбачає адапта-
цію до умов професійного середовища (навчаль-
них завдань, професійної інформації та соціаль-
ного оточення) [4; 12], що у мирний час, згідно 
з різними даними, займає від року до трьох років 

навчання у медичному професійному навчаль-
ному закладі [13]. У разі неуспішної адаптації 
необхідна діагностика причин та надання пси-
хологічної допомоги з боку працівників вищого 
навчального закладу [13]. Слід своєчасно розпіз-
навати та адекватно розцінювати такі деструк-
тивні елементи адаптації студентів, як конфлік-
тність, соціальна тривожність, невпевненість 
у своїх силах або надмірна самовпевненість тощо 
[12]. 

Адаптація може бути творчою або формаль-
ною, що можливо визначити на основі аналізу 
ставлення студента до навчальної діяльності. 
Творча адаптація передбачає ефективне присто-
сування до навчання завдяки прикладеним сту-
дентом зусиллям, продуктивну діяльність з отри-
мання знань, формування творчого мислення, 
оволодіння професійними навичками. З іншого 
боку, адаптацію слід кваліфікувати як формальну, 
якщо студент не ставить за основну мету здобуття 
знань та набуття професійних компетентностей, 
а лише намагається пасивно пристосуватися до 
нового начального середовища, отримати хороші 
оцінки способами, які дають змогу не прикладати 
для цього значних зусиль [12].

Розрізняють такі аспекти адаптації до 
навчання, як фізіологічний (залучення фізіоло-
гічних адаптативних механізмів людського тіла), 
психічний та психологічний, соціально-психо-
логічний (адаптація у новій соціальній групі, 
що передбачає володіння ефективними механіз-
мами комунікації), професійно-фаховий та соці-
ально-фаховий [13]. Під професійно-фаховим 
аспектом адаптації розуміють процес пристосу-
вання до змісту, умов та самостійної організації 
навчальної діяльності, формування необхідних 
для навчання навичок та ставлення. Соціально-
психологічний аспект адаптації включає у себе 
активне (чи пасивне) пристосування до оточення, 
побудову взаємин у студентських групах, форму-
вання стилю особистісної поведінки. Під соці-
ально-фаховою адаптацією розуміють прийняття 
суспільних вимог до майбутньої професійної 
діяльності. Для оцінки ефективності адаптації 
студента у нових для нього навчальних умовах 
слід брати до уваги його мотивацію до навчання, 
здатність до вироблення стратегії власної пове-
дінки, емоційну стійкість, позитивний мікро-
клімат студентської групи, а також оцінювати 
успішність адаптації за всіма її аспектами [13]. 
Урахування цих чинників поряд з індивідуальною 
роботою зі студентом є важливою передумовою 
успішності зусиль навчального закладу, які при-
кладають для адаптації студентів до навчання.

Рівень тривожності студентів навчальних 
закладів різних профілів активно вивчали у дово-
єнний час. Виявлено, що рівень СТ зростає або 
ж має аномально низьке значення напередодні 
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важливих подій у житті студента (іспити, вико-
нання важливих завдань, змагання, виступ перед 
аудиторією тощо) [13; 15]. Як правило, тривож-
ність найвища протягом першого року навчання 
та особливо перед першою сесією [13]. У деяких 
дослідженнях знаходили вищий рівень тривож-
ності серед дівчат порівняно з юнаками та певні 
гендерні особливості таких її проявів, як поведін-
кові реакції [13; 15]. 

Із результатів досліджень рівня тривожності, 
проведених у довоєнний час, можна зробити 
висновок про її загалом невисокий рівень. На це 
вказують О.В.  Тимощук і співатори [15]: дослі-
дження СТ й ОТ за методикою Спілбергера 
в учнів старших класів та студентів немедичних 
коледжів міста Івано-Франківська показало їх 
середній рівень; за А.І.  Шарун [17], рівень ОТ 
серед студентів медичного коледжу міста Дні-
пра в довоєнний час становив у основній групі 
27,3% порівняно з 3,3% у групі контролю. Проте 
і на такому рівні у частини опитаних виявляли 
порушення сну, схильність до невротизму й дра-
тівливість, утому після занять, зниження уваги 
та пам’яті, знесилення, апатію, погіршення апе-
титу, головний біль, вегетативні дисфункції [15; 
17]. Виявлені порушення формувалися в тісному 
зв’язку зі стресогенними чинниками [17].

За даними А.В. Перепелиці [11], у студентів 
медичного коледжу в мирний час виявляли високі 
показники ОТ у 13,6% осіб і СТ – у 15,5%. Помір-
ний рівень був визначений серед 20% студентів 
з ОТ і 18,2% – із СТ, а під час практичної діяль-
ності здобувачів освіти у лікарні було виділено 
24,6% осіб, які мали ризик виникнення симптомів 
емоційного вигорання. Основними причинами 
тривожності студентів медичних коледжів у дово-
єнний час були проблеми спілкування з батьками 
та однолітками, вимоги до навчання, інтимно-
особистісні аспекти [11; 13].

Під час воєнних дій змінилась як структура, 
так і інтенсивність стресової тривожності студен-
тів, оскільки основною її причиною стало пере-
бування учасників навчального процесу у стані 
невизначеності та безпосередньої загрози життю 
та здоров’ю. Це сприяє більш формальному під-
ходу до навчання, зниженню зацікавленості та 
мотивації студентів, має негативний вплив на 
когнітивні процеси [8; 19; 20]. Під час вивчення 
впливу воєнних подій на ментальне здоров’я 
студентів, які знаходилися в умовах воєнних 
дій і були вимушені здійснити внутрішнє чи 
зовнішнє переміщення, О.І.  Авдєєнко і співав-
тори [1] спостерігали симптоми депресії у 38,5% 
респондентів, що набагато більше, ніж у довоєн-
ний час, у 51,8% було виявлено ознаки тривоги, 
а у 20,4% – посттравматичного стресового роз-
ладу, рівень дезадаптації відповідав кількості 
пережитих травматичних подій. Більш чутли-

вими до чинників загрози виявилися студенти 
жіночої статі. Спостерігали кореляційний зв’язок 
між поліпшенням стану і кількістю днів пере-
бування поза межами території, на якій відбува-
ються воєнні дії [1]. Навіть навчання на терито-
ріях умовно безпечних, таких, що знаходяться під 
періодичними ракетними обстрілами, у цілому не 
знімає загроз травмування та не позбавляє учнів 
та студентів стресу [7].

За результатами онлайн-анкетування 75 сту-
дентів ІІІ курсу Первомайського медичного 
фахового коледжу Миколаївської області, прове-
деного Т. Дударєвою [6] в період 2022–2023 рр., 
виявлено значно вищий, аніж довоєнний, рівень 
тривожності студентів за шкалою Спілбергера. 
Середнє значення тривожності в опитаних сту-
дентів становило 48,0 балів, що у цілому відпо-
відає високому її рівню. При цьому в діапазоні 
високого рівня тривожності (45 і більше балів) 
знаходилися відповіді 45 опитаних (60%), у діа-
пазоні середніх значень (3–44 бали) – у 30 сту-
дентів (40%), що значно перевищує показники 
мирного часу. Жодна відповідь не була в діапа-
зоні низького рівня тривожності – до 30 балів. 
Студенти з високими рівнями як ситуативної, так 
і особистісної тривожності в опитуванні демон-
стрували високі показники тесту В.  Овчарової 
на визначення соціально-комунікативної ком-
петентності, а саме: високу схильність до уник-
нення невдач, нетерпимість до невизначеності та 
високу фрустраційну нетолерантість. Специфіка 
тесту полягає у виявленні потенційних проблем 
формування комунікативної компетентності, 
отже, високі рівні досліджуваних показників, 
власне, вказують на присутність цієї проблеми. 
Водночас у респондентів із середнім рівнем оби-
двох типів тривожності показники тесту В. Овча-
рової були значно нижчими від середніх значень 
у когорті (P<0,1-0,05), що вказує на відсутність 
проблем у формуванні комунікативної компе-
тентності. 

У результаті опитування за тестом «Експрес-
діагностика стійкості до конфліктів» у цьому ж 
дослідженні [6] виявлено високе значення показ-
ника, який визначали, загалом у вибірці респон-
дентів: 54,84±1,29. При цьому значення переваж-
ної більшості відповідей знаходилися в діапазоні 
високого рівня стійкості, і лише у 6 осіб (8,0%) 
були в діапазоні середнього рівня. Якщо про-
аналізувати структуру даного тесту, слід брати 
до уваги, що він був створений із метою оціню-
вання поведінки респондента у суперечці. Запи-
тання тесту сформовано так, що якщо розглядати 
його в контексті комунікації, респонденти пови-
нні вибирати відповідь за 5-бальною шкалою, де 
найнижчі значення відповідають уникненню кон-
флікту, досягненню згоди, тобто цей полюс можна 
охарактеризувати як «конформний». З іншого 
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полюсу знаходяться запитання, які характерні для 
активної, можна навіть сказати, агресивної участі 
у суперечці. Наприклад, від «ухиляюсь від супер-
ечки» до «рвусь у суперечку», від «прислухаюсь 
до думки інших» до «не беру до уваги думки 
інших осіб». У цьому контексті отримані резуль-
тати свідчать, що студенти з високим рівнем 
тривожності більш вірогідно будуть вести себе 
«агресивно», «встрягати у суперечку», що далеко 
не завжди є допустимим у медицині.

Висновки та перспективи подальших дослі-
джень. Наведені дані вказують на те, що у воєн-
ний час рівень СТ опитаних студентів медичного 
коледжу є значно вищим від даних мирного часу, 
студенти демонструють високу схильність вирі-
шувати питання шляхом конфлікту. Вища тривож-
ність (як ситуативна, так і особистісна) в умовах 
хронічного стресу певною мірою пов’язана з про-
блемами формування соціально-комунікативної 
компетентності майбутніх фахівців галузі меди-
цини. Виходячи із цього, необхідні більш погли-

блене вивчення такого впливу на формування 
фахових компетентностей загалом, дослідження 
особливостей механізмів адаптації у різних її 
аспектах (фізіологічному, психічному, соціаль-
ному та фаховому) в умовах війни. Отримані дані 
необхідні для вироблення стратегії подолання 
негативного впливу стресу на навчальний процес 
в умовах, що склалися.

Професійна діяльність медичного працівника 
в період воєнних дій, навіть якщо він не працює 
безпосередньо близько до лінії зіткнення, пови-
нна передбачати формування нових компетент-
ностей, які б дали змогу ефективно виконувати 
свої функціональні обов’язки в умовах хроніч-
ного та високоінтенсивного стресу. Набуття 
фахових компетентностей повинне включати тре-
нування як комунікативних навичок, так і стре-
состійкості та спроможності контролювати власні 
емоційні стани, знаходити ефективні стратегії 
виходу зі складних ситуацій, уміти відновлювати 
свої власні психічні ресурси тощо. 
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