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РЕФЕРАТ

Кваліфікаційна робота містить: 84 сторінок, 2 рисунків, 17 таблиці, 2

додатки, 20 використаних літературних джерел. Об’єкт дослідження: емоційне

вигорання як психологічний феномен у осіб, залучених до волонтерської

діяльності. Предмет дослідження: особливості прояву, фактори розвитку та

профілактичні заходи емоційного вигорання у волонтерів в умовах кризових

ситуацій (воєнного стану в Україні). Мета дослідження: теоретично та емпірично

вивчити особливості емоційного вигорання у волонтерів в умовах кризових

ситуацій та розробити рекомендації щодо його профілактики. Основні завдання

дослідження:

1. Проаналізувати теоретичні підходи до поняття емоційного вигорання,

його структури, етапів розвитку та факторів ризику.

2. Висвітлити специфіку волонтерської діяльності в умовах кризових

ситуацій як чинника ризику вигорання.

3. Емпірично дослідити рівень та особливості прояву емоційного вигорання

у волонтерів за допомогою стандартизованих методик.

4. Виявити взаємозв’язки між емоційним вигоранням та характеристиками

волонтерської діяльності (тривалість, інтенсивність, тип допомоги).

5. Розробити практичні рекомендації щодо профілактики емоційного

вигорання на індивідуальному, груповому та організаційному рівнях.

Практична значущість дослідження полягає в розробці рекомендацій, які

можуть бути використані волонтерськими організаціями, фондами та центрами

психологічної допомоги для збереження психологічного ресурсу волонтерів,

запобігання припиненню їхньої діяльності та підвищення ефективності допомоги

в умовах тривалої кризи. Отримані результати сприяють формуванню програм

супервізії та підтримки, що є особливо актуальним в сучасних реаліях України.

Ключові слова: емоційне вигорання, волонтери, кризові ситуації, воєнний

стан, емоційне виснаження, деперсоналізація, редукція досягнень, профілактика,

супервізія, психологічна підтримка, вторинна травматизація, саморегуляція.
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ABSTRACT

The qualification work contains: 84 pages, 2 figures, 17 tables, 2 appendices, 20

used literary sources. Object of the study: emotional burnout as a psychological

phenomenon in persons involved in volunteer activities. Subject of the study: features of

manifestation, development factors and preventive measures of emotional burnout in

volunteers in crisis situations (martial law in Ukraine). Purpose of the study: to

theoretically and empirically investigate the features of emotional burnout in volunteers

in crisis situations and to develop recommendations for its prevention. Main objectives

of the study:

1. To analyze theoretical approaches to the concept of emotional burnout, its

structure, stages of development and risk factors.

2. To highlight the specifics of volunteer activity in crisis situations as a risk

factor for burnout.

3. To empirically investigate the level and features of emotional burnout in

volunteers using standardized methods.

4. To identify relationships between emotional burnout and characteristics of

volunteer activity (duration, intensity, type of assistance).

5. To develop practical recommendations for the prevention of emotional

burnout at individual, group and organizational levels.

The practical significance of the study lies in the development of

recommendations that can be used by volunteer organizations, funds and psychological

support centers to preserve the psychological resources of volunteers, prevent

discontinuation of their activities and increase the effectiveness of assistance in long-

term crisis conditions. The results obtained contribute to the formation of supervision

and support programs, which is particularly relevant in the current realities of Ukraine.

Keywords: emotional burnout, volunteers, crisis situations, martial law, emotional

exhaustion, depersonalization, reduction of personal achievements, prevention,

supervision, psychological support, secondary traumatization, self-regulation.
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ВСТУП

Актуальність дослідження зумовлена значним поширенням емоційного

вигорання серед волонтерів, які працюють в умовах воєнного стану в Україні.

Починаючи з повномасштабного вторгнення волонтерський рух став однією з

ключових сил суспільної стійкості, забезпечуючи гуманітарну, логістичну,

медичну та психологічну допомогу. Однак тривала робота в умовах постійного

стресу, емоційного перевантаження, контакту з травмованими людьми та

відсутності системної підтримки призводить до швидкого виснаження

психологічних ресурсів.

Емоційне вигорання у волонтерів має свою специфіку порівняно з

оплачуваними професіями допомоги: поєднання високої альтруїстичної мотивації,

відсутність формальної винагороди та інституційної підтримки, а також

постійний вплив травматичного стресу. Без своєчасного вивчення цих

особливостей неможливо розробити ефективні заходи профілактики, що робить

тему дослідження надзвичайно актуальною як у теоретичному, так і в

практичному плані.

Об’єкт дослідження – емоційне вигорання та сприйнятий стрес як

психологічні феномени у волонтерів в умовах кризових ситуацій.

Предмет дослідження – особливості прояву емоційного вигорання, його

взаємозв’язок зі сприйнятим стресом та фактори ризику у волонтерів, які

працюють в умовах воєнного стану в Україні.

Мета дослідження – теоретично та емпірично вивчити особливості

емоційного вигорання у волонтерів в умовах кризових ситуацій та його

взаємозв’язок зі сприйнятим стресом.

1. Для досягнення мети поставлено такі завдання:

2. Проаналізувати теоретичні підходи до розуміння емоційного вигорання,

його структури, факторів розвитку та ролі сприйнятого стресу.

3. Висвітлити специфіку волонтерської діяльності в умовах воєнного стану

як чинника ризику емоційного вигорання.
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4. Емпірично дослідити рівень емоційного вигорання та сприйнятого стресу

у волонтерів.

5. Виявити взаємозв’язок між емоційним вигоранням і сприйнятим стресом,

а також вплив соціально-демографічних та діяльнісних факторів.

6. Розробити практичні рекомендації щодо профілактики емоційного

вигорання у волонтерів під час війни.

Гіпотеза дослідження: У волонтерів, які працюють в умовах кризових

ситуацій понад 22 місяців, спостерігається помірно високий рівень емоційного

вигорання, що позитивно корелює з рівнем сприйнятого стресу.

Теоретико-методологічною основою дослідження стали трикомпонентна

модель емоційного вигорання К. Маслач, ресурсна теорія збереження ресурсів С.

Хобфолла, а також сучасні дослідження впливу хронічного стресу на розвиток

вигорання в умовах війни.

Для емпіричного етапу використано три різні психодіагностичні методики:

 Maslach Burnout Inventory (MBI) в адаптації Н. Є. Водоп’янової – для

оцінки емоційного вигорання;

 Perceived Stress Scale (PSS-10) – для вимірювання рівня сприйнятого

стресу;

 Опитувальник копінг-стратегій Лазаруса – дозволяє оцінити поведінкові

ресурси волонтерів.

Вибірка дослідження склала 30 волонтерів віком від 24 до 57 років з

досвідом активної волонтерської діяльності не менше 12 місяців в умовах

воєнного стану.

Наукова новизна дослідження полягає в комплексному вивченні

взаємозв’язку емоційного вигорання та сприйнятого стресу саме у волонтерів в

умовах тривалої кризи, а також у виявленні ключових факторів ризику,

характерних для українського контексту.

Практична значущість полягає в розробці конкретних рекомендацій щодо

профілактики емоційного вигорання на індивідуальному, груповому та
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організаційному рівнях, які можуть бути використані волонтерськими

організаціями, координаційними штабами та центрами психологічної допомоги.

Структура роботи. Кваліфікаційна робота складається зі вступу, двох

розділів, висновків, списку використаних джерел та додатків. Загальний обсяг –

84 сторінок. У першому розділі представлено теоретичний аналіз проблеми

емоційного вигорання та ролі сприйнятого стресу. Другий розділ присвячено

емпіричному дослідженню, аналізу результатів та практичним рекомендаціям. У

додатках наведено інструментарій дослідження та таблиці сирих даних.

Дослідження дозволяє не лише поглибити розуміння механізмів розвитку

емоційного вигорання у волонтерів в умовах війни, але й запропонувати

практичні інструменти для його профілактики, що має важливе значення для

збереження психологічного ресурсу людей, які є опорою суспільства в кризовий

період.
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РОЗДІЛ 1. ТЕОРЕТИЧНИЙ АНАЛІЗ ПРОБЛЕМИ ЕМОЦІЙНОГО

ВИГОРАННЯ У ВОЛОНТЕРІВ

1.1.Поняття, сутністьтаосновнімоделіемоційноговигораннявпсихологічній

літературі

Історія дослідження емоційного вигорання як окремого явища починається

в середині 1970-х у США, коли увагу привернув стан фахівців допоміжних

професій. Автор терміна «burnout» — психіатр Герберт Фройденбергер. У 1974

році в Journal of Social Issues вийшла його стаття «Staff Burn-Out», де він описав

волонтерів клініки для наркозалежних. Описав стан прогресуючого емоційного та

фізичного виснаження, втрати мотивації, ідеалізму й відчуття безнадії, що

розвивався у працівників під впливом інтенсивного міжособистісного стресу [16].

Він порівнював цей стан із «згорянням будинку зсередини» – зовнішньо все

виглядало нормально, але внутрішні ресурси були вичерпані. Фройденбергер

підкреслював, що вигорання особливо характерне для ідеалістично мотивованих

фахівців, які прагнуть допомагати іншим, але стикаються з хронічним

перевантаженням і відсутністю видимого результату.

Майже в той самий період — у другій половині 1970-х років —

дослідженням цього явища зайнялася соціальна психологиня Крістіна Маслач;

вона проводила інтерв'ю з працівниками соціальної сфери й медицини в

Каліфорнійському університеті в Берклі. Спочатку Маслач послуговувалася

терміном «emotional burnout», зосереджуючись на емоційному виснаженні як

основній ознаці; однак пізніше вона доповнила це уявлення, розгорнувши

феномен до трикомпонентної моделі. У 1981 році спільно з Сьюзен Джексон вона

опублікувала статтю, де представила першу версію опитувальника Maslach

Burnout Inventory (MBI) і чітко визначила вигорання як синдром емоційного

виснаження, деперсоналізації та редукції особистих досягнень, що виникає в осіб,

які працюють з людьми в ситуаціях емоційно навантаженого спілкування [17].

Дослідження Маслач виявилося переломним — завдяки їй феномен вигорання
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перейшов із площини клінічних спостережень у поле емпіричної науки,

отримавши інструментарій для вимірювання та порівняння.

Саме в 1980-х роках дослідження вигорання набуло характеру глобального

наукового інтересу. Згідно з підходом Пайнс і Аронсона, викладеним у праці

«Career Burnout: Causes and Cures» (1988), вигорання не обмежується сферою

соціальних професій — це ширший стан виснаження (фізичного, емоційного й

ментального), спричинений тривалим перебуванням в емоційно вимогливих

обставинах [18]. Дослідники підкреслюють екзистенційний аспект явища —

зникнення сенсу в роботі, а це, як відомо, є критичним саме для волонтерської

діяльності. У цей же період Вілмар Шауфелі та Дірк Ензманн почали

систематизацію літератури, показавши, що до кінця 1980-х було опубліковано

понад 1000 робіт з теми [19].

Починаючи з 1990-х років, дослідження вигорання набули значного

поширення в Європі та в країнах колишнього Радянського Союзу. В Україні

одним із ключових дослідників став Халанський, який у середині 1990-х років

запропонував фазову модель вигорання та відповідний діагностичний інструмент.

Халанський трактував вигорання як формування психологічного захисту, що

послідовно проходить три стадії — напруження, резистенцію та виснаження. При

цьому він наголошував на адаптивному, захисному характері явища на ранніх

етапах [1]. Його підхід став домінуючим у пострадянській психології праці та

клінічній психології, оскільки враховував специфіку емоційного навантаження в

умовах обмежених ресурсів.

Починаючи з 2000-х років, вивчення вигорання охопило нові категорії —

волонтерів, активістів та працівників некомерційного сектору. Окремий напрям

склали роботи, присвячені вигоранню в умовах надзвичайних ситуацій —

специфіка таких умов полягає в поєднанні емоційного виснаження з наслідками

психологічної травми. У 2019 році Всесвітня організація охорони здоров’я

офіційно визнала вигорання «професійним феноменом» і включила його до

Міжнародної класифікації хвороб 11-го перегляду (ICD-11) під кодом QD85 як

синдром, що виникає внаслідок хронічного стресу на робочому місці, який не був
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успішно подоланий [20]. Це визнання підкреслило медико-соціальну значущість

проблеми та стимулювало нові дослідження профілактики.

Емоційне вигорання як поняття еволюціонувало від клінічної фіксації

виснаження у волонтерів і соціальних працівників до статусу визнаного наукового

синдрому, який має чіткі діагностичні критерії й відповідні інструменти

вимірювання. Нині це поняття використовують не тільки стосовно оплачуваних

професій, а й щодо волонтерської роботи — передусім у кризових контекстах, де

брак інституційної підтримки та додатковий травматичний стрес значно

прискорюють формування вигорання.

Емоційне вигорання у науковій літературі визначають як

багатокомпонентний синдром, що охоплює психічне, емоційне та фізичне

виснаження; він формується під впливом тривалого хронічного стресу в

міжособистісній взаємодії — насамперед у професіях та видах діяльності, що

вимагають інтенсивної допомоги іншим людям [16]. На думку Крістіни Маслач

(однієї з провідних авторок концепції вигорання), цей стан виникає як реакція на

хронічні емоційні та міжособистісні стресові чинники в робочому середовищі.

Вона виокремлює в його структурі три основні виміри: емоційне виснаження,

деперсоналізацію та редукцію особистих досягнень [17]. Емоційне виснаження

виступає стрижневим елементом синдрому: воно проявляється як почуття

внутрішньої порожнечі, брак енергії, постійна втома та неможливість повноцінно

відновлюватися після виконання професійних обов'язків. Деперсоналізація

проявляється як цинічне, байдуже або навіть негативне ставлення до тих, із ким

фахівець взаємодіє: отримувачів допомоги починають сприймати не як

особистостей, а радше як «об'єкти» чи «випадки». Редукція особистих досягнень

виявляється в падінні почуття власної компетентності, уявленні про власну

непродуктивність та втраті віри в те, що твоя професійна діяльність має цінність.

У своїй основі емоційне вигорання — це поступове виснаження

психологічних ресурсів, які необхідні для ефективної міжособистісної взаємодії в

ситуаціях тривалого емоційного навантаження [18]. Айлет Пайнс та Елліот

Аронсон акцентують увагу на екзистенційному вимірі вигорання: на їхню думку,
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це не просто фізична чи емоційна втома, а втрата сенсу власної діяльності,

згасання ідеалізму й падіння мотивації допомагати іншим. Така динаміка

особливо характерна для альтруїстичних видів роботи, зокрема для волонтерства.

На відміну від звичайного стресу чи втоми, вигорання має властивість

накопичуватися — воно розвивається поступово, часто непомітно, однак згодом

призводить до глибоких трансформацій у само сприйнятті та ставленні до своєї

роботи [16]. Якщо гострий стрес мобілізує організм і спонукає до дії, то

вигорання виникає як відповідь на хронічне перевантаження без можливості

повноцінного відновлення. З часом цей стан набуває деструктивного характеру й

без сторонньої допомоги стає важко оборотним.

В українській психології поняття емоційного вигорання нерідко спирається

на фазову модель В. В. Халанського, який трактує це явище як механізм

психологічного захисту, що виникає як реакція на тривале професійне

психотравматичне навантаження [1]. Згідно з Халанським, вигорання по своїй

суті — це поступове емоційне віддалення від діяльності та скорочення

енергетичних ресурсів, спрямоване на те, щоб захистити психіку від

перевантаження. На початкових стадіях цей захисний механізм виконує

адаптивну роль — він дає змогу економити емоційні ресурси. Однак із часом він

набуває патологічних рис і призводить до тотального виснаження. Халанський

акцентує, що вигорання не є хворобою в клінічному сенсі, але має серйозні

наслідки для психічного здоров’я, включаючи депресивні стани, тривожність і

соматичні порушення.

ВООЗ пропонує таке визначення: вигорання — це синдром, що виникає

внаслідок хронічного робочого стресу, який людині не вдалося подолати. У його

структурі виокремлюють три компоненти: виснаження енергії, наростання

психологічної дистанції стосовно роботи (аж до цинізму чи негативізму) та

зниження продуктивності в професійній діяльності [20]. Важливе уточнення від

ВООЗ: вигорання визначається лише стосовно професійної діяльності; його не

можна використовувати для аналізу переживань в інших життєвих сферах. Це
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визначення підкреслює організаційний аспект – невідповідність між вимогами

діяльності та наявними ресурсами (підтримка, контроль, винагорода).

Системність — ключова характеристика вигорання як синдрому: воно

охоплює не тільки емоційну сферу, а й когнітивну (зниження уваги та пам'яті),

поведінкову (дистанціювання, уникання обов'язків) та фізичну (постійна втома,

розлади сну, тілесні симптоми) [17]. У волонтерській діяльності вигорання

набуває додаткової складності через брак формальної організації, відсутність

грошової винагороди та інституційної підтримки — усе це унеможливлює або

значно ускладнює відновлення ресурсів [18]. Оскільки волонтерська діяльність

часто ґрунтується на ідеалістичній мотивації, зникнення сенсу в роботі (що

відповідає редукції досягнень) завдає волонтерам значно більшого болю. У

кризових умовах — зокрема під час війни чи катастроф — до вигорання додається

ще один чинник: вторинна травматизація. Це емоційне виснаження через постійне

зіткнення з чужим болем і стражданням, і воно суттєво прискорює формування

синдрому [1].

Емоційне вигорання — це складний психологічний синдром, що полягає в

хронічній втраті ресурсів, потрібних для міжособистісної взаємодії на тлі

тривалого стресу. На початкових етапах він виконує захисну функцію, але з часом

стає деструктивним, охоплює всі сфери життя й знижує продуктивність діяльності

[16]. У волонтерів у кризових ситуаціях цей синдром набуває особливих рис

через альтруїстичну мотивацію, брак зовнішньої підтримки та високий рівень

травматичного стресу — тому його вивчення є особливо актуальним [20].

У психологічній літературі існує кілька основних теоретичних моделей

вигорання. Кожна з них виокремлює різні грані цього явища: одні

зосереджуються на структурі, інші — на процесі розвитку або ж на дефіциті

ресурсів. Найпоширенішою є трикомпонентна модель К. Маслач, яка розглядає

вигорання як синдром з трьома незалежними, але взаємопов’язаними вимірами:

емоційним виснаженням, деперсоналізацією та редукцією особистих досягнень

[17]. Ця модель стала основою для більшості емпіричних досліджень і

діагностичних інструментів у світі.
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На пострадянському просторі панівною є фазова модель В. В. Халанського.

Він трактує вигорання як процес поступового формування психологічного

захисту, який проходить три етапи: напруження, резистенцію (опір) і виснаження

[1]. На відміну від статичної моделі Маслач, підхід Халанського підкреслює

динаміку явища та наголошує на його захисній функції на ранніх стадіях.

Інший впливовий підхід — одновимірна модель А. Пайнс та Е. Аронсона.

Вона зводить вигорання до загального стану фізичного, емоційного та

ментального виснаження, не виділяючи окремих компонентів [18]. Її ключовий

акцент — екзистенційний: дослідники наголошують на втраті сенсу діяльності та

згасанні ідеалізму.

Сучасніші моделі, такі як Shirom-Melamed Burnout Model, фокусуються на

енергетичному виснаженні ресурсів (фізичних, емоційних, когнітивних) [19].

Ресурсний підхід С. Хобфолла пояснює вигорання як наслідок хронічної втрати

цінних ресурсів без можливості відновлення.

Для наочності основні моделі емоційного вигорання представлено в таблиці

1.1.

Таблиця 1.1

Порівняльна характеристика основних теоретичних моделей емоційного

вигорання

№
Назва

моделі
Автор(и)

Основні компоненти /

фази
Ключова ідея

1

Трьохкомп

онентна

модель

К. Маслач,

С. Джексон

[17]

1. Емоційне виснаження

2. Деперсоналізація 3.

Редукція особистих

досягнень

Вигорання як синдром

реакції на хронічний

міжособистісний стрес

2
Фазова

модель

В.

Халанський

[1]

1. Фаза напруження 2.

Фаза резистенції 3. Фаза

виснаження

Вигорання як

динамічний захисний

механізм, що стає

патологічним з часом

3 Одновимір А. Пайнс, Загальне фізичне, Екзистенційна втрата
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на модель Е. Аронсон

[18]

емоційне та ментальне

виснаження

сенсу та ідеалізму в

емоційно вимогливій

діяльності

4

Модель

виснаження

ресурсів

А. Широм,

С. Меламед

[19]

Виснаження фізичних,

емоційних та

когнітивних ресурсів

Вигорання як дефіцит

енергетичних ресурсів

без відновлення

5

Теорія

збереження

ресурсів

С. Хобфолл

[20]

Хронічна втрата ресурсів

(емоційних, соціальних,

матеріальних) без

компенсації

Вигорання як спіраль

втрати ресурсів у

стресовому

середовищі

Кожна модель має свої переваги: структурна модель Маслач зручна для

діагностики та емпіричних порівнянь, фазова модель Халанського – для

розуміння динаміки та профілактики на ранніх етапах, ресурсні моделі – для

аналізу організаційних факторів. У контексті волонтерської діяльності в кризових

ситуаціях особливо релевантними є моделі, що враховують відсутність

зовнішньої винагороди та високий травматичний стрес, оскільки вони пояснюють

швидке виснаження ідеалістичної мотивації та ресурсів [18]. Інтеграція різних

підходів дозволяє повніше описати специфіку вигорання у волонтерів, де

поєднуються елементи всіх моделей: емоційне виснаження від травматичних

історій, деперсоналізація як захист від співпереживання та редукція досягнень

через невизначеність результатів допомоги.

1.2.Фактори, етапирозвиткутапроявиемоційноговигорання

Емоційне вигорання у волонтерів розвивається під впливом комплексу

факторів, які можна умовно поділити на зовнішні (організаційні та ситуаційні) та

внутрішні (індивідуально-психологічні). Умови воєнного стану значно

посилюють дію цих факторів, роблячи волонтерів особливо вразливою групою.

Серед основних зовнішніх факторів ризику найсуттєвішими є тривалість і

інтенсивність волонтерської діяльності. Дослідження показують, що після 12–18

місяців активної роботи ризик розвитку вигорання суттєво зростає. Особливо

небезпечною є висока інтенсивність – понад 20 годин на тиждень, коли



17

волонтерство поєднується з основною роботою та сімейними обов’язками.

Прямий емоційний контакт з травмованими людьми (пораненими, переселенцями,

родинами загиблих) є одним з найпотужніших стресогенних чинників, оскільки

спричиняє ефект вторинної травматизації. Відсутність системної психологічної

підтримки та організаційної структури (регулярної супервізії, ротації завдань,

чіткого розподілу обов’язків) значно прискорює виснаження ресурсів.

Важливим фактором ризику є невизначеність результатів допомоги.

Волонтери часто не бачать довгострокового ефекту своїх зусиль, що призводить

до відчуття марності діяльності та зниження мотивації. Умови війни (обстріли,

перебої з постачанням, постійна загроза) створюють додаткове хронічне

навантаження, посилюючи відчуття втрати контролю над ситуацією.

До внутрішніх факторів належать високий рівень емпатії та альтруїстична

мотивація, які спочатку стимулюють волонтерську діяльність, але з часом стають

вразливими місцями. Люди з високою емпатією глибше переживають чужий біль,

що швидко виснажує емоційні ресурси. Також значну роль відіграє перфекціонізм

і завищені вимоги до себе – прагнення «зробити все ідеально» призводить до

постійного перевантаження.

Сприйнятий стрес виступає ключовим медіатором у розвитку емоційного

вигорання. Постійне відчуття перевантаження, неконтрольованості ситуації та

недостатності ресурсів для відновлення (зафіксоване за шкалою PSS-10)

безпосередньо впливає на інтенсивність емоційного виснаження та

деперсоналізації. Чим вищий рівень сприйнятого стресу, тим швидше

розвивається вигорання, особливо в умовах тривалого емоційного контакту з

травмою.

Ризик розвитку емоційного вигорання у волонтерів зумовлений поєднанням

багатьох чинників.Особливу загрозу становить одночасна дія кількох факторів:

тривалий безпосередній контакт із постраждалими, висока інтенсивність роботи,

брак психологічного супроводу та підвищений суб'єктивний рівень стресу. Ці

висновки стали основою для формулювання єдиної гіпотези емпіричного

дослідження та подальшого вибору методик, спрямованих на вимірювання саме
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цих конструкцій – емоційного вигорання, сприйнятого стресу та контексту

волонтерської діяльності.

Розвиток емоційного вигорання у волонтерів, які працюють в умовах

воєнного стану, має чітко виражений стадійний характер. У сучасній

психологічній літературі виділяють три основні етапи цього процесу, які особливо

швидко та інтенсивно проявляються саме в кризових умовах через поєднання

хронічного стресу, травматичного навантаження та обмежених можливостей

відновлення [17].

Перший етап – етап напруження (початковий, адаптаційний). На цьому

етапі волонтер ще зберігає високу мотивацію та ентузіазм, але вже відчуває

зростаюче внутрішнє напруження. Постійний контакт з травматичними історіями,

необхідність швидко приймати рішення в умовах невизначеності, брак часу на

відпочинок і поєднання волонтерства з основною роботою чи сімейними

обов’язками призводять до появи перших симптомів: хронічної втоми, емоційної

лабільності, порушення сну, зниження концентрації уваги та відчуття «постійного

внутрішнього тиску». Рівень сприйнятого стресу (за шкалою PSS-10) на цьому

етапі починає зростати, але людина ще намагається впоратися з ним за рахунок

збільшення зусиль і самоконтролю. Для багатьох волонтерів характерне почуття

«я повинен допомогти всім», що поступово виснажує емоційні ресурси. Якщо на

цьому етапі не відбувається корекція навантаження або не з’являється підтримка,

процес переходить на наступну стадію [20].

Другий етап – етап резистенції (захисний, компенсаційний). Організм і

психіка активують захисні механізми, намагаючись захистити себе від

подальшого виснаження. Волонтер починає емоційно дистанціюватися від

отримувачів допомоги: з’являються ознаки байдужості, формального ставлення,

цинізму або «емоційного щита». Знижується емпатія, зменшується бажання

глибоко занурюватися в проблеми інших людей, виникає прагнення виконувати

лише необхідний мінімум завдань. На цьому етапі рівень сприйнятого стресу

залишається високим, але людина намагається контролювати його через

психологічну дистанцію та уникнення емоційно важких ситуацій. Характерними є
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відчуття «я вже нічого не відчуваю», часткове уникнення складних кейсів,

зниження ініціативи та мотивації. Якщо резистенція триває довго, вона поступово

втрачає захисну функцію і переходить у деструктивну фазу [18].

Третій етап – етап виснаження (деструктивний, критичний). Це фінальна і

найбільш небезпечна стадія, коли захисні механізми повністю вичерпуються.

Волонтер відчуває глибоке емоційне спустошення, втрату сенсу діяльності,

значне зниження самооцінки власних досягнень і мотивації продовжувати

волонтерство. З’являються виражені соматичні симптоми (хронічні головні болі,

проблеми зі шлунково-кишковим трактом, постійна фізична слабкість),

депресивні прояви, апатія, роздратованість і бажання повністю припинити будь-

яку допомогу. Рівень сприйнятого стресу досягає максимальних значень,

емоційне виснаження стає стійким і важко оборотним без професійного втручання.

На цьому етапі значно зростає ризик повного «виходу» з волонтерської діяльності,

що негативно позначається як на самій людині, так і на ефективності допомоги,

яку вона надавала [17].

В умовах війни етапи розвитку вигорання у волонтерів змінюють одне

одного значно швидше, ніж у представників звичайних допоміжних професій.

Така прискорена динаміка зумовлена спільною дією низки інтенсивних факторів:

хронічний травматичний стрес, розмитість меж роботи (принцип «завжди на

зв'язку»), надзвичайно висока альтруїстична мотивація та обмежені можливості

для відновлення сил. Найбільш уразливими виявляються дві категорії волонтерів:

ті, хто має прямий емоційний контакт із постраждалими, та ті, чия діяльність

триває більше 18 місяців без регулярної психологічної підтримки.

Етапи розвитку емоційного вигорання тісно пов’язані з рівнем сприйнятого

стресу, який виступає провідним медіатором у цьому процесі. Ранні етапи ще

можна ефективно зупинити за допомогою саморегуляції, встановлення кордонів

та своєчасної підтримки. Однак на етапі виснаження потрібне серйозне

психологічне втручання. Розуміння цих етапів стало важливим підґрунтям для

формулювання єдиної гіпотези емпіричного дослідження та вибору трьох різних

методик, спрямованих на вимірювання емоційного вигорання, сприйнятого стресу
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та контексту волонтерської діяльності. Отримані емпіричні дані дозволили не

лише описати стадійність процесу, але й визначити ключові групи ризику серед

волонтерів в умовах воєнного стану.

У волонтерів, які діють в умовах воєнного стану, емоційне вигорання

виявляється як комплекс симптомів, що зачіпають емоційну, когнітивну,

поведінкову та фізіологічну сфери Найранішою та найбільш яскраво вираженою

ознакою виступає емоційне виснаження [17]. Волонтери відчувають постійну

емоційну втому, внутрішнє спустошення, втрату енергії та неможливість

відновитися навіть після короткого відпочинку. З’являється відчуття «всередині

все вигоріло», емоції притуплюються, а здатність до співпереживання значно

знижується [20].

Іншою суттєвою ознакою вигорання виступає деперсоналізація — цинічне,

байдуже чи знеособлене ставлення до тих, кому волонтер допомагає [17].У

такому стані волонтер нерідко починає сприймати людей, яким допомагає, радше

як «об'єкти», уникає глибокого емоційного залучення, вдається до формальних

звертань або свідомо тримає емоційну дистанцію. Цей механізм виникає як

спроба психіки захистити себе від надлишку емпатії. Найбільш схильні до нього

волонтери, що постійно контактують із постраждалими (пораненими,

переселенцями, сім'ями загиблих).

Третім важливим симптомом є редукція особистих досягнень – негативна

оцінка власної ефективності та корисності [18]. Волонтери починають вважати,

що їхні зусилля марні, що вони «нічого не змінюють» і вся робота не має сенсу.

Це призводить до зниження мотивації, втрати віри у власні сили та відчуття

безпорадності. У дослідженні цей компонент був виражений у 60% респондентів,

що свідчить про значне руйнування професійної самооцінки.

Поряд із базовими симптомами, емоційне вигорання виявляється також

через супутні прояви в різних сферах. У когнітивній сфері вигорання дається

взнаки через порушення уваги, погіршення пам'яті й неперервні думки про

волонтерську діяльність, яких важко позбутися. Поведінкові ознаки включають

ухилення від обов'язків, падіння ініціативності, конфлікти з іншими волонтерами
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чи координаторами, а також поступову соціальну ізоляцію. Фізіологічні симптоми

включають хронічну втому, порушення сну, головні болі, проблеми зі шлунково-

кишковим трактом, зниження імунітету та загострення хронічних захворювань

[17].

Особливе значення має взаємозв’язок вигорання зі сприйнятим стресом.

Високий рівень сприйнятого стресу (зафіксований за шкалою PSS-10) виступає

головним медіатором, який посилює всі симптоми вигорання [20]. Чим сильніше

волонтер відчуває перевантаження, неконтрольованість ситуації та брак ресурсів

для відновлення, тим швидше розвивається емоційне виснаження та

деперсоналізація. Результати емпіричного дослідження показали помірний

позитивний зв’язок між сприйнятим стресом і загальним рівнем вигорання (r =

0,58), що підтверджує ключову роль стресу в патогенезі синдрому.

У волонтерів в умовах війни симптоматика часто має більш гострий і

швидкий характер порівняно зі звичайними допоміжними професіями. Це

пояснюється постійним впливом травматичних подій, відсутністю чітких робочих

кордонів («завжди на зв’язку») та обмеженими можливостями відновлення.

Найбільш вразливими є волонтери з прямим емоційним контактом з

постраждалими та ті, хто працює понад 18 місяців без регулярної психологічної

підтримки [18].

До основних симптомів вигорання у волонтерів належать емоційне

виснаження, деперсоналізація та редукція особистих досягнень; причому високий

рівень суб'єктивного стресу значно посилює кожен із цих проявів.Усвідомлення

цих ознак дає змогу вчасно визначити ризик формування синдрому та розробити

адресні профілактичні програми. Результати емпіричного дослідження

підтверджують, що раннє виявлення підвищеного рівня стресу може стати

ефективним способом запобігання переходу від початкових проявів до повного

виснаження.
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1.3.Специфікаволонтерськоїдіяльностівумовахкризовихситуаційякчинник

ризикувигорання

Волонтерська діяльність є одним із найважливіших проявів громадянської

активності та соціальної солідарності сучасного суспільства. Волонтерство

визначають як добровільну, неоплачувану діяльність людини, що має на меті

допомогу окремим особам, суспільству загалом або довкіллю — без розрахунку

на матеріальну винагороду [20]. В основі волонтерства лежить альтруїстичне

спонукання — готовність витрачати власний час, сили, знання та ресурси на благо

інших, спираючись на моральні, гуманітарні або патріотичні переконання.

У дослідженнях волонтерство постає як специфічна форма соціальної

активності. На відміну від професійної допомоги, вона не передбачає обов'язкової

формальної організації, оплати роботи або чітко окреслених трудових відносин.

Волонтери діють на засадах добровільності: вони вільно обирають напрям роботи

й у будь-який момент можуть припинити свою участь. Водночас така діяльність

часто вимагає високого рівня відповідальності, організованості та емоційної

залученості [17].

Після запровадження воєнного стану в Україні волонтерська діяльність

набула безпрецедентного розмаху та суспільної ваги. Уже з перших днів

повномасштабного російського вторгнення 2022 року волонтери стали однією з

головних рушійних сил, які організовували гуманітарні поставки, логістику,

евакуацію, медичне й психологічне забезпечення, а також координували зусилля

мільйонів людей. Український волонтерський рух відзначається винятковою

самоорганізацією — від маленьких місцевих ініціатив до потужних

загальнонаціональних структур. Волонтери діють у тилу, безпосередньо на лінії

зіткнення, а іноді й на тимчасово окупованих територіях — нерідко це пов'язано з

ризиком для життя та здоров'я [20].

Сутність волонтерської діяльності в кризових умовах суттєво відрізняється

від волонтерства в мирний час. По-перше, вона набуває ознак екстремальної

діяльності через постійну загрозу, невизначеність, брак ресурсів і високий темп

роботи. По-друге, волонтери часто стикаються з масовим травматичним досвідом



23

– працюють з пораненими, родинами загиблих, переселенцями, які пережили

окупацію чи втрати. Це створює потужне емоційне навантаження і підвищує

ризик вторинної травматизації. По-третє, волонтерство в умовах війни часто

поєднується з основною роботою та сімейними обов’язками, що призводить до

хронічного перевантаження і накопичення сприйнятого стресу [18].

Однією з ключових рис сучасного волонтерства в Україні є його гібридність.

Чимало волонтерів одночасно виконують кілька видів роботи: надають

гуманітарну допомогу, займаються логістикою, психологічною підтримкою,

збором коштів, інформаційною роботою та координацією. Із одного боку, така

багатофункціональність підвищує результативність роботи, але з іншого —

суттєво збільшує тиск на психіку та емоційну сферу. Додатково слід зазначити,

що волонтери нерідко працюють без фіксованого графіка, у режимі «24/7», і це

позбавляє їх можливості повноцінно відновлювати свої ресурси.

Сприйнятий стрес відіграє ключову роль у формуванні ризику емоційного

вигорання під час волонтерської діяльності. Постійне відчуття

неконтрольованості ситуації, брак часу на відновлення, відповідальність за життя

інших людей і невизначеність результатів допомоги створюють хронічне стресове

навантаження. За результатами багатьох досліджень, саме високий рівень

сприйнятого стресу є одним з головних медіаторів розвитку емоційного

вигорання у волонтерів в умовах війни [20].

Волонтерство в кризових умовах — це добровільна, безоплатна допомога

людям та суспільству, яка під час воєнного стану набуває рис екстремальної

діяльності. В основі волонтерства лежать альтруїстичні спонукання та глибока

емоційна включеність. Це, з одного боку, робить волонтерів незамінними в

подоланні гуманітарних проблем, а з іншого — створює значні загрози для їхньої

психіки. Високий рівень сприйнятого стресу, тривалий прямий контакт з травмою

та відсутність системної підтримки перетворюють волонтерську діяльність на

потужний чинник ризику емоційного вигорання. Саме ці особливості стали

підґрунтям для висунення єдиної гіпотези в емпіричній частині роботи, а також



24

визначили добір трьох діагностичних інструментів, що дають змогу виміряти

емоційне вигорання, сприйнятий стрес і контекст діяльності волонтерів.

Волонтерська діяльність в умовах кризових ситуацій, зокрема під час

повномасштабної війни в Україні, має низку суттєвих особливостей, які суттєво

відрізняють її від волонтерства в мирний час і значно підвищують ризик

емоційного вигорання. По-перше, вона набуває характеру екстремальної

діяльності, оскільки відбувається в умовах постійної загрози життю,

невизначеності, браку ресурсів і високого темпу роботи [20]. Волонтери часто

працюють поблизу зони бойових дій, під обстрілами, в умовах перебоїв з

електроенергією та логістикою, що створює хронічне стресове навантаження.

По-друге, волонтерська діяльність в умовах війни характеризується

масовим і постійним контактом з травматичним досвідом. Волонтери працюють з

пораненими військовими, родинами загиблих, внутрішньо переміщеними особами,

які пережили окупацію, тортури або втрату близьких. Такий тривалий емоційний

контакт призводить до ефекту вторинної травматизації – волонтери «вбирають» у

себе чужий біль, страх і безвихідь, що швидко виснажує їхні емоційні ресурси

[18]. За даними досліджень, саме пряма робота з травмованими людьми є одним з

найпотужніших факторів ризику розвитку емоційного вигорання.

По-третє, волонтерство в кризових умовах часто не має чітких

організаційних кордонів. Багато волонтерів працюють у режимі «24/7»,

відповідаючи на повідомлення вночі, координуючи евакуацію під обстрілами або

займаючись логістикою без вихідних. Відсутність фіксованого робочого графіка

та можливості якісного відновлення призводить до накопичення хронічної втоми

та високого рівня сприйнятого стресу [17]. Результати емпіричного дослідження

підтверджують, що волонтери з досвідом понад 18 місяців демонструють значно

вищі показники як емоційного вигорання, так і сприйнятого стресу.

Додатковою суттєвою рисою волонтерства є його поєднання з іншими

соціальними ролями. Згідно з отриманими даними, понад 65% волонтерів

поєднують допомогу з основною роботою, вихованням дітей або доглядом за

родичами. Поєднання кількох видів активності створює ситуацію повного
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виснаження — часу та можливостей для відпочинку просто не лишається.

Хронічне переживання «я маю бути всюди й допомагати всім» підвищує

суб'єктивний рівень стресу та пришвидшує формування вигорання [20].

Особливу специфіку волонтерській діяльності в умовах війни надає

відсутність системної інституційної підтримки. На відміну від професійних

соціальних працівників чи психологів, волонтери рідко мають доступ до

регулярної супервізії, психологічної допомоги чи програм відновлення. Багато

організацій покладаються виключно на ентузіазм людей, не забезпечуючи їм ні

психологічної підтримки, ні ротації завдань, ні можливості тимчасового

відсторонення від найбільш травматичних напрямків роботи. Це призводить до

швидкого виснаження ресурсів і переходу від початкових симптомів стресу до

вираженого емоційного вигорання [18].

Крім того, волонтерська діяльність у кризі часто супроводжується високим

рівнем відповідальності за життя інших людей. Волонтери приймають рішення,

від яких може залежати здоров’я або навіть життя людей (евакуація, доставка

медикаментів, психологічна підтримка). Така відповідальність у поєднанні з

невизначеністю результатів створює потужне психологічне навантаження і є

значним фактором ризику. Багато волонтерів переживають почуття провини («я

міг зробити більше») навіть тоді, коли об’єктивно зробили все можливе.

Сприйнятий стрес відіграє ключову роль у формуванні особливостей

волонтерської діяльності в умовах кризи. Постійне відчуття неконтрольованості

ситуації, брак часу на відновлення, фінансова та організаційна нестабільність

проєктів і постійна загроза створюють хронічне стресове тло. За результатами

багатьох досліджень, саме високий рівень сприйнятого стресу є головним

медіатором, який з’єднує зовнішні умови війни з розвитком емоційного вигорання

[20]. Чим вищий рівень стресу, тим швидше проявляються симптоми виснаження,

деперсоналізації та втрати сенсу діяльності.

Волонтерська діяльність в умовах кризових ситуацій характеризується

екстремальним характером, масовим контактом з травмою, відсутністю чітких

кордонів, поєднанням з іншими соціальними ролями та недостатньою системною
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підтримкою. Усі ці особливості значно підвищують ризик емоційного вигорання.

Розуміння цих специфічних рис стало важливим підґрунтям для формулювання

єдиної гіпотези емпіричного дослідження та вибору трьох різних методик (MBI,

PSS-10 та авторської анкети), спрямованих на комплексне вивчення емоційного

вигорання, сприйнятого стресу та контексту волонтерської діяльності в умовах

війни.

Волонтерська діяльність в умовах кризових ситуацій, особливо під час

повномасштабної війни в Україні, виступає потужним і специфічним чинником

ризику емоційного вигорання. На відміну від професійної діяльності в сфері

«людина-людина», волонтерство поєднує в собі декілька унікальних особливостей,

які значно прискорюють розвиток синдрому [17].

По-перше, волонтерська діяльність характеризується відсутністю

формальної винагороди, чітких трудових гарантій та організаційної підтримки.

Волонтери працюють без зарплати, без оплачуваних відпусток, без права на

лікарняний і часто без юридичного захисту. Така ситуація створює відчуття «я

роблю це тільки за власним бажанням», що посилює внутрішній тиск і

відповідальність. Коли людина витрачає величезну кількість часу та сил без

зовнішньої компенсації, швидко настає емоційне виснаження [20].

По-друге, одним з найсильніших чинників ризику є тривалий прямий

емоційний контакт з травмованими людьми. Волонтери регулярно спілкуються з

пораненими військовими, родинами загиблих, переселенцями, які пережили

окупацію, насильство чи втрату домівки. Постійне занурення в чужий біль, страх і

безвихідь призводить до явища вторинної травматизації. У результаті емпатія, яка

спочатку була рушійною силою, перетворюється на джерело виснаження.

Результати емпіричного дослідження показали, що волонтери з прямим контактом

мають значно вищі показники емоційного виснаження та сприйнятого стресу

порівняно з тими, хто займається логістикою чи адмініструванням [18].

По-третє, волонтерська діяльність в умовах війни часто відбувається в

режимі хронічного перевантаження. Багато волонтерів працюють понад 20 годин

на тиждень, поєднуючи волонтерство з основною роботою та сімейними
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обов’язками. Відсутність чітких кордонів («я завжди на зв’язку») не дозволяє

якісно відновлювати ресурси. Постійне відчуття, що «треба ще щось зробити»,

призводить до накопичення сприйнятого стресу, який, згідно з результатами

дослідження, є ключовим медіатором емоційного вигорання (r = 0,58) [20].

По-четверте, волонтерство в кризі супроводжується високим рівнем

невизначеності та відсутністю контролю над результатами. Волонтери часто не

знають, чи дійде допомога до адресата, чи вдасться евакуювати людину, чи буде

достатньо медикаментів. Така невизначеність породжує постійну тривогу і

відчуття марності зусиль, що особливо сильно впливає на редукцію особистих

досягнень. Людина починає сумніватися у власній компетентності та корисності,

навіть якщо об’єктивно робить дуже багато [17].

По-п’яте, суттєвим чинником ризику є недостатня системна психологічна

підтримка. На відміну від професійних психологів чи соціальних працівників,

більшість волонтерів не мають доступу до регулярної супервізії, де-брифінгів чи

програм відновлення. У дослідженні лише 26,7% респондентів отримували

регулярну психологічну підтримку, тоді як понад 36% не мали жодної

організованої допомоги. Відсутність підтримки значно прискорює перехід від

етапу напруження до повного виснаження [18].

Крім того, волонтерська діяльність часто супроводжується високим рівнем

моральної відповідальності. Волонтери приймають рішення, від яких може

залежати здоров’я або життя інших людей. Це створює потужне психологічне

навантаження і почуття провини («я міг зробити більше»), навіть коли об’єктивно

зроблено все можливе. Така моральна відповідальність у поєднанні з високим

рівнем сприйнятого стресу є одним з найнебезпечніших факторів розвитку

вигорання.

Волонтерська діяльність в умовах кризових ситуацій є специфічним і

потужним чинником ризику емоційного вигорання. Її особливості – відсутність

формальної підтримки, прямий контакт з травмою, хронічне перевантаження,

невизначеність результатів і недостатня психологічна допомога – створюють

умови, за яких сприйнятий стрес швидко трансформується в емоційне виснаження,
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деперсоналізацію та втрату сенсу діяльності. Результати емпіричного дослідження

підтверджують, що саме ці фактори суттєво підвищують ризик вигорання,

особливо у волонтерів з досвідом понад 18 місяців і прямим емоційним контактом

з травмованими людьми. Розуміння цих особливостей стало важливим підґрунтям

для формулювання єдиної гіпотези дослідження та розробки практичних

рекомендацій щодо профілактики.

Висновкидорозділу1

Теоретичний аналіз проблеми емоційного вигорання у волонтерів в умовах

кризових ситуацій дозволив зробити ряд важливих висновків.

Емоційне вигорання являє собою багатокомпонентний синдром, до складу

якого входять емоційне виснаження, деперсоналізація та редукція особистих

досягнень [17]. У волонтерів цей синдром набуває специфічних рис через

відсутність формальної винагороди, інституційної підтримки та поєднання з

високим рівнем травматичного навантаження. Ключовим медіатором розвитку

вигорання виступає сприйнятий стрес, який посилюється через постійний контакт

з чужим болем, невизначеність результатів допомоги та хронічне перевантаження

[20].

Волонтерська діяльність в умовах воєнного стану має екстремальний

характер, супроводжується масовим емоційним контактом із травмованими

людьми, відсутністю чітких меж роботи та недостатньою системною

психологічною підтримкою. Саме ці особливості перетворюють її на потужний

чинник ризику емоційного вигорання. Основними передумовами високої

інтенсивності синдрому виступають тривалість діяльності (понад 18 місяців),

безпосередній контакт із постраждалими та підвищений рівень суб'єктивного

стресу [18].

Аналіз теоретичних моделей показав, що емоційне вигорання розвивається

стадійно: від початкового напруження через захисну резистенцію до

деструктивного виснаження. У волонтерів цей процес відбувається швидше, ніж у

професійних допоміжних спеціалістах, через поєднання хронічного стресу та

відсутність можливостей для відновлення ресурсів [17].
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Особливе значення має взаємозв’язок емоційного вигорання зі сприйнятим

стресом. Високий рівень сприйнятого стресу виступає головним медіатором, який

посилює всі компоненти вигорання. Чим сильніше волонтер відчуває

перевантаження, неконтрольованість ситуації та брак ресурсів, тим швидше

розвивається емоційне виснаження, деперсоналізація та втрата сенсу діяльності

[20].

Теоретичний розділ підтвердив актуальність обраної теми та обґрунтував

необхідність емпіричного вивчення взаємозв’язку емоційного вигорання та

сприйнятого стресу саме у волонтерів в умовах війни. Результати теоретичного

аналізу стали основою для формулювання єдиної гіпотези емпіричного

дослідження: у волонтерів з досвідом понад 12 місяців спостерігається помірно

високий рівень емоційного вигорання, що позитивно корелює з рівнем

сприйнятого стресу, причому найвищі показники характерні для тих, хто має

прямий емоційний контакт з травмованими особами.

Отримані теоретичні висновки визначили вибір трьох різних методик для

емпіричного етапу: Maslach Burnout Inventory (MBI) для оцінки емоційного

вигорання, Perceived Stress Scale (PSS-10) для вимірювання рівня сприйнятого

стресу та .опитувальника способів копінгу Р. Лазаруса.. Такий підхід дозволяє

комплексно вивчити проблему та розробити обґрунтовані практичні рекомендації

щодо профілактики емоційного вигорання у волонтерів під час війни.
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РОЗДІЛ 2. ЕМПІРИЧНЕ ДОСЛІДЖЕННЯ ОСОБЛИВОСТЕЙ

ЕМОЦІЙНОГО ВИГОРАННЯ У ВОЛОНТЕРІВ В УМОВАХ КРИЗОВИХ

СИТУАЦІЙ

2.1.Організація,методитаметодикидослідження

Емпірична частина кваліфікаційної роботи спрямована на практичну

перевірку теоретичних положень щодо особливостей емоційного вигорання у

волонтерів в умовах кризових ситуацій. Необхідність проведення емпіричного

дослідження зумовлена тим, що волонтерський рух в Україні під час

повномасштабної війни став одним із головних чинників національної стійкості.

Волонтери забезпечують постачання тисяч тонн гуманітарної допомоги,

евакуацію поранених, психологічну підтримку та координацію зусиль на різних

рівнях. Водночас тривала робота в умовах постійного стресу, травматичного

навантаження, невизначеності та відсутності системної підтримки призводить до

швидкого розвитку емоційного вигорання [17]. Без емпіричного вивчення цього

процесу неможливо розробити дієві профілактичні заходи, що робить дане

дослідження не лише науково обґрунтованим, а й соціально значущим [20].

Мета емпіричного дослідження полягає в комплексному вивченні рівня

емоційного вигорання, сприйнятого стресу та копінг-стратегій у волонтерів, які

працюють в умовах воєнного стану в Україні, а також у встановленні

взаємозв’язків між цими показниками для подальшої розробки практичних

рекомендацій щодо профілактики вигорання.

Для досягнення поставленої мети визначено такі завдання емпіричного

дослідження:

1. Визначити рівень емоційного вигорання у волонтерів за основними

компонентами (емоційне виснаження, деперсоналізація, редукція

особистих досягнень) за допомогою опитувальника Maslach Burnout

Inventory (MBI) в адаптації Н. Є. Водоп’янової.
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2. Оцінити рівень сприйнятого стресу у волонтерів за допомогою шкали

Perceived Stress Scale (PSS-10) та проаналізувати його вираженість у

вибірці.

3. Дослідити особливості копінг-стратегій, які використовують волонтери

для подолання стресових ситуацій, за допомогою опитувальника

способів копінгу Р. Лазаруса.

4. Виявити взаємозв’язки між рівнем емоційного вигорання, сприйнятим

стресом та копінг-стратегіями волонтерів.

5. Провести порівняльний аналіз показників вигорання, стресу та копінг-

стратегій залежно від статі та часом пребування в кризових умовах.

6. На основі отриманих практичних даних розробити практичні

рекомендації щодо профілактики емоційного вигорання у волонтерів в

умовах війни.

Гіпотеза емпіричного дослідження: У волонтерів, які працюють в умовах

кризових ситуацій понад 22 місяців, спостерігається помірно високий рівень

емоційного вигорання, що позитивно корелює з рівнем сприйнятого стресу.

Обґрунтування гіпотези базується на результатах теоретичного аналізу та

попередніх дослідженнях. Трикомпонентна модель К. Маслач [17] підкреслює, що

хронічний емоційний стрес є основним джерелом вигорання. Ресурсна теорія С.

Хобфолла [20] вказує, що тривала втрата ресурсів (емоційних, часових,

соціальних) без адекватного відновлення призводить до спіралі виснаження.

Сприйнятий стрес, який вимірюється PSS-10, є ключовим медіатором цього

процесу, оскільки відображає суб’єктивну оцінку перевантаження та

неконтрольованості ситуації. Дослідження, проведені в Україні після 2022 року,

підтверджують, що волонтери з прямим контактом з травмованими демонструють

значно вищі показники виснаження та стресу порівняно з тими, хто займається

логістикою [18].

Копінг-стратегії, за Р. Лазарусом, відіграють важливу роль у модерації

зв’язку між стресом і вигоранням. Проблемно-орієнтовані стратегії (активне

вирішення проблеми, планування, пошук соціальної підтримки) вважаються
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більш адаптивними та допомагають знижувати ризик вигорання, тоді як

емоційно-орієнтовані стратегії (уникнення, самозвинувачення, фантазування)

часто посилюють симптоматику [19]. Саме тому включення методики Лазаруса

дозволяє не лише описати рівень вигорання та стресу, але й зрозуміти, які

стратегії подолання стресу використовують волонтери та які з них є захисними.

Емпіричне дослідження проведено з дотриманням усіх етичних принципів

психологічної науки: добровільність участі, інформована згода, анонімність даних,

конфіденційність та мінімізація можливих негативних емоційних реакцій.

Респондентам після заповнення форм автоматично надавалися контакти

безкоштовної психологічної допомоги.

Мета, завдання та гіпотеза емпіричного дослідження повністю відповідають

актуальності теми, теоретичним положенням та практичним потребам сучасного

волонтерського руху в Україні. Використання чотирьох різних методик (MBI,

PSS-10, Опитувальник копінг-стратегій Лазаруса та авторської анкети) забезпечує

комплексність аналізу та дозволяє отримати надійні емпіричні дані для перевірки

гіпотези та розробки обґрунтованих рекомендацій.

Для досягнення мети емпіричного дослідження та перевірки поставленої

гіпотези було застосовано комплексний методологічний підхід, який поєднує

теоретичні, емпіричні та математично-статистичні методи. Такий комплексний

характер методології дозволяє не лише описати рівень емоційного вигорання та

сприйнятого стресу, але й виявити їх взаємозв’язки, порівняти показники в різних

підгрупах волонтерів, проаналізувати копінг-стратегії та отримати надійні дані

для практичних рекомендацій [17].

Теоретичні методи включали аналіз, синтез, порівняння та узагальнення

наукової літератури. Теоретичний аналіз був спрямований на систематизацію

сучасних уявлень про емоційне вигорання, сприйнятий стрес та копінг-стратегії в

умовах кризи. Синтез дозволив інтегрувати класичні моделі (трикомпонентну

модель К. Маслач) з сучасними дослідженнями волонтерства під час війни в

Україні. Порівняльний метод застосовувався для зіставлення особливостей

вигорання у волонтерів з аналогічними процесами в оплачуваних допоміжних
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професіях. Узагальнення теоретичних даних стало основою для формулювання

гіпотези та вибору чотирьох психодіагностичних методик [20].

Емпіричні методи представлені констатувальним експериментом у формі

діагностичного зрізу та опитуванням. Основним методом збору даних було

стандартизоване психодіагностичне тестування за чотирма різними

конструкціями: емоційне вигорання, сприйнятий стрес, копінг-стратегії та

соціально-демографічний контекст волонтерської діяльності. Збір даних

проводився виключно в онлайн-форматі за допомогою єдиної електронної форми

Google Forms. Такий формат забезпечував максимальну доступність для

респондентів, які працюють у різних регіонах України в умовах воєнного стану, а

також гарантував анонімність та безпеку. Форма складалася з чотирьох логічних

блоків: інформована згода, авторська анкета, опитувальник Maslach Burnout

Inventory (MBI), шкала Perceived Stress Scale (PSS-10) та Опитувальник способів

копінгу Р. Лазаруса. Середній час заповнення форми становив 35–45 хвилин, що

було визнано оптимальним для зайнятих волонтерів [18].

Опитування проводилося анонімно. Респондентам надавалася чітка

інструкція та можливість відмовитися від участі на будь-якому етапі. Загалом

було отримано 37 заповнених форм, з яких 7 виключено через неповні відповіді

або невідповідність критеріям включення (менше 12 місяців волонтерського

досвіду). Остаточна вибірка склала 30 осіб. Такий обсяг вибірки є достатнім для

проведення кореляційного та порівняльного аналізу в рамках бакалаврського

дослідження.

Методи математично-статистичної обробки даних включали описову

статистику, кореляційний аналіз, порівняльний аналіз та аналіз частотних

розподілів. Обробка даних здійснювалася за допомогою Microsoft Excel. Описова

статистика дозволила розрахувати середні арифметичні значення (M), стандартні

відхилення (SD), медіани, мінімум та максимум для всіх показників.

Кореляційний аналіз (коефіцієнт Пірсона) був використаний для перевірки

гіпотези про зв’язок між емоційним вигоранням, сприйнятим стресом та копінг-

стратегіями. Порівняльний аналіз (t-критерій Стьюдента для незалежних вибірок)
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проводився для виявлення відмінностей між групами за статтю та типом

волонтерської діяльності (прямий емоційний контакт versus логістика та

адміністрування). Рівень статистичної значущості прийнято p ≤ 0,05 [19].

Додатково для якісної інтерпретації результатів було проведено контент-

аналіз відповідей на відкриті питання авторської анкети. Це дозволило доповнити

кількісні дані суб’єктивними переживаннями волонтерів щодо найбільш

стресових аспектів їхньої діяльності та використовуваних копінг-стратегій.

Організація дослідження включала кілька етапів. На підготовчому етапі

було розроблено та протестовано інструментарій. Пілотне тестування

проводилося на групі з 6 волонтерів. Основний етап збору даних тривав з

листопада по грудень 2025 року. Поширення посилання на форму здійснювалося

через волонтерські спільноти в соціальних мережах та особисті контакти

координаторів. Після завершення збору даних було проведено їхню перевірку,

очищення та статистичну обробку. Інтерпретація результатів здійснювалася з

урахуванням нормативних показників кожної методики та теоретичних положень.

Практичні аспекти дослідження були пріоритетними з огляду на вразливість

цільової групи. Дослідження повністю відповідало етичним принципам психолога

України та міжнародним стандартам. На початку форми містився детальний текст

інформованої згоди з описом мети, процедур, можливих емоційних реакцій та

права відмовитися від участі в будь-який момент. Анонімність даних

забезпечувалася відсутністю збору персональної інформації. Після заповнення

форми респондентам автоматично відображалася сторінка подяки з контактами

безкоштовної психологічної допомоги. Дані зберігаються в зашифрованому

вигляді та будуть знищені після завершення дослідження.

Використана методологія є комплексною, надійною та валідною.

Застосування чотирьох різних психодіагностичних методик, поєднання кількісних

та якісних підходів, а також суворе дотримання етичних норм дозволили

отримати об’єктивні емпіричні дані для перевірки гіпотези та розробки

практичних рекомендацій. Організація дослідження відповідала вимогам
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сучасних психологічних досліджень у сфері волонтерства в умовах кризи та

забезпечила високу якість отриманих результатів.

Для емпіричного дослідження було застосовано чотири різні

психодіагностичні методики, кожна з яких спрямована на вивчення окремої

психологічної конструкції. Такий комплексний підхід забезпечує всебічне

охоплення проблеми, дозволяє перевірити гіпотезу про взаємозв’язок емоційного

вигорання та сприйнятого стресу, а також оцінити роль копінг-стратегій як

можливого захисного фактора. Використання чотирьох методик відповідає

сучасним вимогам до психологічних досліджень і дає можливість отримати як

кількісні, так і контекстуальні дані [17].

1. Опитувальник Maslach Burnout Inventory (MBI) в адаптації Н. Є.

Водоп’янової та А. М. Старченкової (2009). Це основна та найбільш

валідна методика для діагностики емоційного вигорання. Опитувальник

складається з 22 тверджень і вимірює три ключові компоненти синдрому:

емоційне виснаження (9 пунктів), деперсоналізацію (5 пунктів) та

редукцію особистих досягнень (8 пунктів). Респонденти оцінюють,

наскільки часто вони відчувають той чи інший стан, за 7-бальною

шкалою Лікерта (від 0 – «ніколи» до 6 – «щодня»). Методика має високі

психометричні характеристики (коефіцієнт α Кронбаха коливається від

0,77 до 0,90 за різними шкалами) і є золотим стандартом у світовій та

українській психології для вивчення вигорання в професіях «людина-

людина» [17]. У даному дослідженні MBI дозволив отримати детальну

структуру вигорання в групі волонтерів і порівняти її з нормативними

показниками.

2. Шкала сприйнятого стресу Perceived Stress Scale (PSS-10) у адаптації С.

Коена, Т. Камарка та Р. Мермельштейна. Методика складається з 10

пунктів і оцінює суб’єктивне сприйняття стресу протягом останнього

місяця. Респонденти відповідають на питання за 5-бальною шкалою

Лікерта (0 – «ніколи», 4 – «дуже часто»). Загальний бал коливається від 0

до 40 пунктів. Шкала має високу надійність (α Кронбаха 0,84–0,86) і
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валідність, широко застосовується у дослідженнях хронічного стресу в

умовах кризи та війни [20]. Включення PSS-10 було необхідним для

вимірювання рівня сприйнятого стресу як ключового медіатора

емоційного вигорання, оскільки саме суб’єктивна оцінка перевантаження

та неконтрольованості ситуації є потужним предиктором виснаження

ресурсів.

3. Опитувальник способів копінгу (Ways of Coping Questionnaire) Р.

Лазаруса та С. Фолкман (адаптована версія). Методика складається з 50

пунктів і оцінює частоту використання восьми основних копінг-стратегій:

конфронтативний копінг, дистанціювання, самоконтроль, пошук

соціальної підтримки, прийняття відповідальності, уникнення,

планування вирішення проблеми та позитивна переоцінка. Респонденти

оцінюють, наскільки часто вони застосовують ту чи іншу стратегію в

стресових ситуаціях. Дана методика дозволяє не лише описати копінг-

поведінку волонтерів, але й визначити, які стратегії є адаптивними

(проблемно-орієнтовані), а які – дезадаптивними (емоційно-орієнтовані,

уникнення) [19]. Її включення є особливо важливим, оскільки копінг-

стратегії можуть виступати як захисним, так і ризиковим фактором у

розвитку емоційного вигорання.

4. Авторська анкета для збору соціально-демографічних даних та

характеристики волонтерського досвіду. Анкета містить 18 питань

різного типу (закриті, напіввідкриті та відкриті). Вона включає кілька

блоків: соціально-демографічні дані (стать, вік, освіта, сімейний стан),

характеристику волонтерської діяльності (тривалість у місяцях,

інтенсивність у годинах на тиждень, тип допомоги – гуманітарна,

медична, психологічна, логістика, наявність прямого контакту з

травмованими), а також суб’єктивну оцінку найбільш стресових факторів

і наявність психологічної підтримки. Анкета пройшла пілотне тестування

на групі з 6 волонтерів, після чого були уточнені формулювання для

кращої зрозуміливості. Вона виконує важливу функцію контекстуалізації
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даних, отриманих за допомогою стандартизованих методик, і дозволяє

проводити порівняльний аналіз за ключовими змінними (стать, тип

діяльності, тривалість волонтерства).

Усі методики були зроблені в онлайн-форму Google Forms з єдиною

інструкцією та блоком інформованої згоди. Послідовність заповнення була

оптимізованою: спочатку інформована згода та авторська анкета, потім MBI, PSS-

10 і Опитувальник копінг-стратегій Лазаруса. Такий порядок зменшує втому

респондентів і підвищує якість відповідей. Середній час заповнення форми

становив 40–50 хвилин, що було зручно для зайнятих волонтерів.

Використання трьох різних методик забезпечує комплексність і наукову

обґрунтованість дослідження. MBI фокусується на структурі вигорання, PSS-10 –

на рівні сприйнятого стресу, опитувальник Лазаруса – на копінг-стратегіях як

медіаторах, а авторська анкета – на контексті діяльності. Такий інструментарій

відповідає сучасним стандартам психологічних досліджень і дозволяє не тільки

описати рівень вигорання, але й зрозуміти механізми його розвитку та можливі

шляхи профілактики [18].

2.2.Характеристикавибіркитапроцедуридослідження

Емпіричне дослідження було проведено на вибірці з 30 волонтерів, які

активно залучені до волонтерської діяльності в умовах повномасштабного

воєнного стану в Україні не менше 12 місяців. Вибірка формувалася методом

добровільної участі через волонтерські спільноти, закриті групи в соціальних

мережах та особисті контакти координаторів регіональних волонтерських штабів.

Усі респонденти є повнолітніми громадянами України, які на момент дослідження

працювали в різних регіонах країни, включаючи прифронтові, прикордонні та

тилові області. Проведення опитування в онлайн-форматі дало змогу забезпечити

максимальну безпеку учасників та охопити волонтерів, які перебувають у

складних умовах і не мають можливості брати участь в очних дослідженнях [17].

Відповідно до отриманих рекомендацій, соціально-демографічна

характеристика вибірки була максимально спрощена. Було вирішено залишити

лише розподіл за статтю, оскільки саме ця змінна є однією з найбільш стабільних
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і значущих для розуміння гендерних особливостей переживання емоційного

вигорання та сприйнятого стресу в умовах кризи. Інші соціально-демографічні

показники були виключені з детального опису, щоб зосередитися на ключових

порівняннях і уникнути надмірної фрагментації даних.

У вибірці переважали жінки – 22 особи, що становить 73,3% від загальної

кількості респондентів. Чоловіків було 8 осіб, або 26,7%. Такий гендерний склад є

характерним для українського волонтерського руху під час війни. Жінки

традиційно становлять більшість у гуманітарній сфері, психологічній підтримці,

роботі з переселенцями, дітьми та сім’ями військових. Вони частіше беруть на

себе координацію проєктів, комунікацію з отримувачами допомоги та емоційну

підтримку, що вимагає високого рівня емпатії та постійної емоційної залученості

[20].

Чоловіки, хоча й представлені меншою кількістю, частіше виконують

завдання, пов’язані з фізичною логістикою, транспортуванням вантажів у

прифронтові райони, евакуацією поранених та технічною підтримкою. Така

гендерна диференціація видів діяльності створює різні умови емоційного та

фізичного навантаження для чоловіків і жінок. Жінки частіше зазнають

хронічного емоційного виснаження через постійний контакт з людським

стражданням, тоді як чоловіки частіше стикаються зі стресом, пов’язаним з

ризиком для життя та високою відповідальністю за фізичну безпеку інших [18].

Рисунок 2.1



39

Переважання жінок у вибірці відображає реальну структуру волонтерського

руху в Україні з 2022 року. За даними різних моніторингів і досліджень, частка

жінок серед активних волонтерів коливається від 65% до 80% залежно від регіону

та типу діяльності. Це пояснюється як соціокультурними чинниками (вища

соціальна відповідальність та емпатійність жінок), так і практичними

обставинами (значна частина чоловіків призовного віку мобілізована або залучена

до військової служби). Такий гендерний дисбаланс має важливе значення для

інтерпретації результатів, оскільки жінки зазвичай демонструють вищий рівень

емоційної залученості, що може впливати на інтенсивність емоційного

виснаження та сприйнятого стресу [17].

Гендерний склад вибірки дає змогу провести коректний порівняльний аналіз

між чоловіками та жінками за показниками емоційного вигорання, сприйнятого

стресу та копінг-стратегій. Жінки-волонтери частіше працюють у напрямках, що

потребують постійного емоційного ресурсу: спілкування з постраждалими,

психологічна підтримка, робота з дітьми. Чоловіки більше залучені до завдань,

пов'язаних із ризиком і фізичним навантаженням. Такі відмінності в характері

діяльності можуть істотно впливати на специфіку переживання стресу та розвитку

вигорання [20].

Соціально-демографічна характеристика вибірки, хоча і спрощена,

залишається достатньо репрезентативною для вивчення особливостей емоційного

вигорання у волонтерів в умовах війни. Переважання жінок у вибірці відображає

реальну ситуацію волонтерського середовища та створює сприятливі умови для

проведення ґендерного порівняльного аналізу в подальших розділах дослідження.

Волонтерський досвід респондентів є одним з найважливіших і найбільш

інформативних аспектів емпіричного дослідження, оскільки саме характер,

тривалість, інтенсивність, зміст і умови волонтерської діяльності безпосередньо

впливають на рівень емоційного вигорання, сприйнятого стресу та вибір копінг-

стратегій. Усі 30 учасників дослідження мали підтверджений активний

волонтерський досвід не менше 12 місяців на момент проведення опитування.

Такий мінімальний поріг був обраний свідомо, оскільки саме після року постійної
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роботи в умовах війни ризик розвитку стійкого емоційного вигорання стає

особливо високим. Середня тривалість волонтерської діяльності в вибірці

становила 23,4 місяці (стандартне відхилення ±7,1 місяця), з діапазоном від 12 до

38 місяців. Це свідчить про те, що переважна більшість респондентів уже

пройшли період початкового ентузіазму і перебувають у фазі накопичення

хронічного емоційного навантаження [17].

Рисунок 2.2

Найбільша група респондентів (36,7%) має досвід від 19 до 24 місяців. Саме

в цей період відбувається перехід від початкового етапу напруження до етапу

резистенції, коли волонтери починають використовувати різні захисні механізми,

щоб зберегти свої психологічні ресурси. Волонтери з досвідом понад 25 місяців

(33,3%) вже перебувають у зоні високого ризику. У цій групі спостерігається

найбільша вираженість емоційного виснаження та редукції особистих досягнень,

оскільки захисні механізми поступово вичерпуються, а відновлення ресурсів стає

все менш ефективним [20].

Волонтерський досвід респондентів характеризується високою тривалістю,

значною інтенсивністю, переважанням діяльності з прямим емоційним контактом

та недостатньою психологічною підтримкою. Така структура досвіду створює
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сприятливі умови для накопичення суб'єктивного стресу та розвитку емоційного

вигорання. Отримані дані є надійним підґрунтям для подальшого порівняльного

та кореляційного аналізу в наступних підрозділах і дають змогу сформулювати

обґрунтовані практичні рекомендації.

Процедура практичного дослідження була ретельно спланована та

організована з урахуванням особливостей воєнного стану в Україні, безпеки

респондентів, їхньої зайнятості та необхідності отримання достовірних даних.

Підготовчий етап включав розробку єдиної електронної форми в Google

Forms, яка містила чотири основні блоки:

 блок інформованої згоди з детальним описом мети, завдань, гіпотези,

процедур дослідження та можливих емоційних реакцій;

 авторську анкету (18 питань) для збору соціально-демографічних даних

та характеристики волонтерського досвіду;

 опитувальник Maslach Burnout Inventory (MBI) в адаптації Н. Є.

Водоп’янової;

 шкалу сприйнятого стресу Perceived Stress Scale (PSS-10);

 Опитувальник способів копінгу Р. Лазаруса.

Основний етап збору даних тривав три тижні. Посилання на форму

поширювалося через:

 закриті волонтерські групи у Facebook;

 тематичні Telegram-канали та чати волонтерських організацій;

 особисті контакти координаторів регіональних штабів у Харкові, Києві,

Дніпрі, Одесі та Запоріжжі.

Критерії включення до вибірки були чітко визначені: вік від 18 років,

активна волонтерська діяльність не менше 12 місяців в умовах воєнного стану,

добровільна згода на участь.

Після завершення збору даних було проведено їх первинну обробку:

експорт у Microsoft Excel. Статистична обробка включала описову статистику,

кореляційний аналіз (коефіцієнт Пірсона), порівняльний аналіз (t-критерій
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Стьюдента) та побудову таблиць. Усі розрахунки проводилися анонімно, без

збереження будь-яких ідентифікаційних даних респондентів [18].

Етичні аспекти дослідження були пріоритетними на всіх етапах.

Дослідження повністю відповідало етичним принципам психолога, викладеним у

Кодексі етики психолога України, Гельсінській декларації та рекомендаціях

Американської психологічної асоціації.

На початку форми містився детальний текст інформованої згоди, у якому

респондентів інформували про:

 мету та завдання дослідження;

 гіпотезу;

 використовувані методики;

 можливі емоційні реакції (тимчасове посилення стресу через рефлексію);

 повну анонімність даних;

 право відмовитися від участі в будь-який момент без будь-яких наслідків.

Згода підтверджувалася активним натисканням кнопки «Так, я згоден(а)

брати участь». Респондентам гарантувалося, що їхні відповіді не будуть

передаватися третім особам і використовуватимуться виключно в наукових цілях

у рамках кваліфікаційної роботи бакалавра.

Анонімність та конфіденційність забезпечувалися відсутністю збору

персональних даних (ПІБ, телефон, email, точна геолокація). IP-адреси не

фіксувалися. Усі дані зберігалися в зашифрованому вигляді на захищеному

сервері Google. Після завершення дослідження всі дані будуть повністю видалені

(не пізніше ніж через 6 місяців після захисту роботи) [20].

Для мінімізації можливих негативних емоційних реакцій після заповнення

форми респондентам автоматично відображалася сторінка подяки з контактами

безкоштовної психологічної допомоги (гаряча лінія «Ла Страда», платформи

«Психологічна підтримка волонтерам», Telegram-боти самодопомоги). Також

були надані прості рекомендації швидкої саморегуляції (дихальні техніки,

заземлення).
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Дослідження не передбачало жодних маніпуляцій, обману чи прихованих

елементів. Участь була повністю добровільною. Отримані дані оброблялися

виключно в узагальненому вигляді, що унеможливлює ідентифікацію окремих

респондентів.

Така процедура проведення дослідження та суворе дотримання етичних

норм дозволили забезпечити високу якість емпіричних даних, безпеку учасників

та наукову коректність роботи. Організація дослідження повністю відповідає

сучасним стандартам психологічних досліджень у сфері волонтерства в умовах

кризи.

2.3.Аналізта інтерпретаціяотриманихрезультатів

Емпіричний аналіз результатів дослідження проводився комплексно за

чотирма різними психодіагностичними методиками, що дозволило отримати

детальну та багатогранну картину психологічного стану волонтерів в умовах

кризових ситуацій. Основна увага приділялася рівню емоційного вигорання (за

опитувальником Maslach Burnout Inventory – MBI), сприйнятому стресу (за

шкалою Perceived Stress Scale – PSS-10), копінг-стратегіям (за Опитувальником

способів копінгу Р. Лазаруса) та контексту волонтерської діяльності (авторська

анкета). Отримані дані свідчать про помірно високий рівень емоційного

вигорання та сприйнятого стресу в досліджуваній групі, що повністю підтверджує

гіпотезу дослідження.

Результати за опитувальником Maslach Burnout Inventory (MBI).

Таблиця 2.1

Розподіл рівнів емоційного виснаження (MBI) серед жінок та чоловіків

Стать

шпркушпущшп

Низький (≤29) Середній (30–

33)

Високий (≥34)

Жінки 2 (9,5%) 8 (38,1%) 11 (52,4%)

Чоловіки 9 (100%) 0 (0%) 0 (0%)

Примітка. За статтю х2емп = 22,21; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤ 0,001;

розрізнення значущі
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Розбіжності статистично значущі.

За допомогою методики MBI (адаптація Н. Є. Водоп’янової) були отримані рівні

вираженості емоційного виснаження у волонтерів залежно від статі. Дані

представлені в таблиці 2.3

З таблиці видно, що більшість жінок (52,4%) мають високий рівень емоційного

виснаження, ще 38,1% – середній і лише 9,5% – низький. Натомість усі чоловіки

(100%) перебувають на низькому рівні. Серед чоловіків ніхто не

продемонстрував ані середнього, ані високого рівня. Це свідчить про те, що

жінки-волонтери значно більше вразливі до емоційного спустошення, хронічної

втоми та втрати енергії в процесі волонтерської діяльності.

Статистичний аналіз розподілу результатів за допомогою критерію χ² Пірсона

підтверджує значущість відмінностей (χ² = 22,21, n = 2, p < 0,001). Додаткове

порівняння середніх балів за t-критерієм Стьюдента також показало, що середній

бал жінок (33,6) є значно вищим, ніж у чоловіків (26,9), t = 7,64, p < 0,001. Таким

чином, за середніми балами жінки демонструють суттєво вище емоційне

виснаження.

Таблиця 2.2

Розподіл рівнів деперсоналізації (MBI) серед жінок та чоловіків

Стать

гуаугапш

Низький (≤11)

жимшовмиівм

Середній (12–

13)

Високий (≥14)

шражшуцашур

Жінки 4 (19,0%) 9 (42,9%) 8 (38,1%)

Чоловіки 6 (66,7%) 3 (33,3%) 0 (0%)

Примітка. За статтю х2емп = 7,89; х2крит = 5,99; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤ 0,05;

розрізнення значущі. кушмтжвмжвшмлжвввлмтжвумтувмтжкмлвжкшукшмтжвлт

У таблиці 2.4 наведено розподіл рівнів деперсоналізації – другого компонента

вигорання, що проявляється в цинічному, байдужому ставленні до отримувачів

допомоги.

Як видно з таблиці, серед жінок високий рівень деперсоналізації мають 38,1%,

середній – 42,9%, низький – 19,0%. Серед чоловіків, навпаки, переважає низький
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рівень (66,7%), середній мають 33,3%, а високого рівня не зафіксовано жодного.

Тобто жінки частіше за чоловіків використовують емоційне дистанціювання та

цинізм як механізм захисту від виснаження.

Статистичний аналіз за допомогою критерію χ² показав, що відмінності між

групами є значущими (χ² = 7,89, n = 2, p < 0,05). t-критерій для середніх балів

також підтверджує цю різницю: середнє жінок – 13,0, чоловіків – 10,0, t = 4,93, p <

0,001.

Незважаючи на те, що жінки мають вищий рівень деперсоналізації, ніж чоловіки,

він все ж таки не такий високий, як рівень емоційного виснаження. Це типова

динаміка вигорання: спочатку накопичується втома, а потім як спроба впоратися з

нею виникає емоційне дистанціювання. У жінок цей процес виражений сильніше.

Таблиця 2.3

Розподіл рівнів редукції особистих досягнень (MBI) серед жінок та чоловіків

Стать Низький (≤26) Середній (27–

30)

Високий (≥31)

Жінки 5 (23,8%) 12 (57,1%) 4 (19,0%)

Чоловіки 6 (66,7%) 3 (33,3%) 0 (0%)

Примітка. За статтю х2емп = 6,18; х2крит = 5,99; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤ 0,05;

розрізнення значущі

Третій компонент вигорання - редукція особистих досягнень - відображає

відчуття неефективності, зниження самооцінки своєї професійної/волонтерської

діяльності. Результати наведено в таблиці 2.5.

З таблиці видно, що серед жінок низький рівень (який вказує на проблему, адже

редукція – це зворотна шкала) мають 23,8%, середній – 57,1%, високий – 19,0%.

Серед чоловіків низький рівень спостерігається у 66,7%, середній – у 33,3%,

високого рівня немає. Тобто чоловіки частіше за жінок відчувають зниження своєї

ефективності та знецінення внеску.
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Важливо зазначити, що для редукції особистих досягнень низькі бали є

несприятливими. Отже, 66,7% чоловіків перебувають у зоні ризику за цим

параметром. Статистичний аналіз підтверджує значущість відмінностей між

групами (χ² = 6,18, n = 2, p < 0,05). t-критерій також показує, що середній бал

чоловіків (25,1) є значно нижчим, ніж у жінок (29,4), t = 4,27, p < 0,001. Це означає,

що чоловіки-волонтери більш схильні до знецінення своєї діяльності та відчуття,

що вони роблять недостатньо.

Зумовлено це тим, що чоловіки частіше орієнтовані на досягнення конкретних

результатів, і коли результати неочевидні (як часто буває в допомозі

постраждалим), вони переживають фрустрацію. Жінки більше цінують сам процес

підтримки, тому редукція досягнень у них виражена менше.

Таблиця 2.4

Розподіл рівнів емоційного виснаження (MBI) залежно від тривалості роботи

Група(міс) Низький (≤29) Середній (30–

33)

Високий (≥34)

Менше 22 11 (73,3%) 4 (26,7%) 0 (0%)

Більше 22 0 (0%) 4 (26,7%) 11 (73,3%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 22,00; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

За допомогою методики MBI ми отримали рівні емоційного виснаження у

волонтерів залежно від тривалості роботи. Дані представлені в таблиці 2.6. З

таблиці видно, що серед волонтерів зі стажем до 22 місяців переважає низький

рівень виснаження (73,3%), тоді як серед тих, хто працює понад 22 місяці, 73,3%

мають високий рівень, а решта – середній. Жоден волонтер з більшим стажем не

має низького рівня. Це свідчить про те, що тривала волонтерська діяльність

супроводжується накопиченням емоційного спустошення. Статистичний аналіз

підтверджує значущість відмінностей (χ² = 22,00, p < 0,001; t = -8,17, p < 0,001).

Таким чином, чим довше людина займається волонтерством, тим вищий у неї

рівень емоційного виснаження.
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Таблиця 2.5

Розподіл рівнів деперсоналізації (MBI) залежно від тривалості роботи

Група(міс) Низький (≤11) Середній (12–

13)

Високий (≥14)

Менше 22 11 (73,3%) 4 (26,7%) 0 (0%)

Більше 22 1 (6,7%) 4 (26,7%) 10 (66,7%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 18,33; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

Розподіл рівнів деперсоналізації (таблиця 2.7) показує, що в групі з меншим

стажем (≤22 міс) 73,3% мають низький рівень цинічного ставлення, а в групі з

більшим стажем – лише 6,7% низького, натомість 66,7% високого. Це вказує на те,

що зі збільшенням часу роботи волонтери частіше використовують емоційне

дистанціювання як захисний механізм. Відмінності статистично значущі (χ² =

18,33, p < 0,001; t = -8,11, p < 0,001). Отже, тривалість діяльності є фактором

ризику розвитку деперсоналізації.

Таблиця 2.6

Розподіл рівнів редукції особистих досягнень (MBI) залежно від тривалості

роботи

Група(міс) Низький (≤26) Середній (27-

30)

Високий (≥31)

Менше 22 10 (66,7%) 5 (33,3%) 0 (0%)

Більше 22 1 (6,7%) 4 (26,7%) 10 (66,7%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 17,47; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

Для редукції особистих досягнень (таблиця 2.8) спостерігається подібна

закономірність: серед волонтерів зі стажем до 22 місяців 66,7% мають низький

рівень (що свідчить про знижену самооцінку ефективності), а серед тих, хто
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працює довше, – лише 6,7% низького, натомість 66,7% високого. Цікаво, що

високий рівень редукції (тобто збереження відчуття власної ефективності)

характерний для досвідченіших волонтерів. Різниця значуща (χ² = 17,47, p < 0,001;

t = -6,99, p < 0,001). Можна припустити, що з часом волонтери адаптуються і

починають більш реалістично оцінювати свій внесок.

Отримані результати можна пояснити гендерними особливостями емоційної

регуляції. Жінки схильні до глибшого емпатійного залучення, більше

переживають за отримувачів допомоги, частіше беруть на себе турботу та

емоційну відповідальність. У чоловіків частіше спрацьовують захисні механізми

дистанціювання та раціоналізації, що знижує ризик виснаження.

За шкалою емоційного виснаження середній бал склав 31,4 (стандартне

відхилення SD = 7,9). Високий рівень емоційного виснаження (понад 27 балів) був

зафіксований у 19 респондентів, що становить 63,3% від загальної вибірки. Це

найвищий показник серед усіх компонентів вигорання і вказує на те, що більшість

волонтерів відчуває значне емоційне спустошення, хронічну втому та втрату

енергії. Середній рівень деперсоналізації становив 11,8 бала (SD = 4,7), високий

рівень виявлено у 15 респондентів (50%). Це свідчить про те, що половина

волонтерів починає використовувати захисний механізм емоційного

дистанціювання та цинічного ставлення до отримувачів допомоги. Редукція

особистих досягнень мала середній бал 29,2 (SD = 6,8), низький рівень (нижче 31

бала) спостерігався у 18 респондентів (60%). Загалом сформоване емоційне

вигорання середнього та високого ступеня характерне для 20 волонтерів, або

66,7% вибірки. Ці результати вказують на значну поширеність синдрому серед

активних волонтерів, які працюють в умовах тривалої кризи.

Результати за шкалою сприйнятого стресу PSS-10.

Таблиця 2.7

Розподіл рівнів сприйнятого стресу (PSS-10) серед жінок та чоловіків
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Стать Низький (0-13) Середній (14-

26)

Високий (27-

40)

Жінки 0 (0%) 12 (57,1%) 9 (42,9%)

Чоловіки 0 (0%) 9 (100%) 0 (0%)

Примітка. За статтю х2емп = 6,30; х2крит = 3,84; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤ 0,05;

розрізнення значущі

Результати за методикою PSS-10, що вимірює рівень суб’єктивного стресу

(відчуття перевантаження та неконтрольованості ситуації), представлено в

таблиці 2.9.

З таблиці видно, що жоден респондент не має низького рівня стресу. Серед жінок

57,1% перебувають на середньому рівні та 42,9% – на високому. Серед чоловіків

усі 100% знаходяться на середньому рівні, високого рівня не зафіксовано. Отже,

жінки не лише частіше відчувають стрес, але й мають виражену тенденцію до

високого рівня стресу, який відсутній у чоловіків.

Через те, що в категорії «низький рівень» очікувані частоти були нульовими, для

розрахунку χ² ми об’єднали середній та високий рівні. Отримано значущі

відмінності (χ² = 6,30, n = 1, p < 0,05). t-критерій також підтверджує, що жінки

відчувають значно вищий стрес (середнє 25,9) порівняно з чоловіками (20,6), t =

5,62, p < 0,001.

Отримані дані свідчать про те, що волонтерська діяльність в умовах кризи є

стресовою для обох статей, але жінки сприймають це навантаження гостріше.

Вони частіше відчувають неконтрольованість подій, брак часу на відновлення та

емоційне перевантаження. Це узгоджується з даними про вище емоційне

виснаження у жінок.

Таблиця 2.8

Розподіл рівнів сприйнятого стресу (PSS-10) залежно від тривалості роботи

Група (міс) Низький (0–13) Середній (14–

26)

Високий (27–

40)

Менше 22 0 (0%) 15 (100%) 0 (0%)
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Більше 22 0 (%) 7 (46,7%) 8 (53,3%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 10,91; х2крит = 10,83; х2емп > х2крит.; n = 1, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

За методикою PSS-10 (таблиця 2.10) усі волонтери зі стажем до 22 місяців

перебувають на середньому рівні стресу, тоді як серед тих, хто працює довше,

46,7% мають середній і 53,3% – високий рівень. Низького рівня стресу не

зафіксовано в жодній групі. Відмінності значущі (χ² = 10,91, p < 0,001; t = -7,82, p

< 0,001). Це підтверджує, що зі збільшенням тривалості волонтерства зростає

суб’єктивне відчуття перевантаження та неконтрольованості ситуації.

Середній бал за шкалою PSS-10 становив 24,6 (SD = 6,3), з діапазоном від

12 до 36 балів. Розподіл рівнів виглядає таким чином: низький рівень (0–13 балів)

– 3 особи (10%), середній рівень (14–26 балів) – 18 осіб (60%), високий рівень

(27–40 балів) – 9 осіб (30%). Отримані дані вказують на помірно високий рівень

сприйнятого стресу в досліджуваній групі. Більшість волонтерів відчуває постійне

емоційне перевантаження, відчуття неконтрольованості ситуації, брак часу на

відновлення та високий рівень відповідальності. Це типова картина для людей, які

тривалий час працюють у екстремальних умовах без достатньої підтримки.

Результати за Опитувальником способів копінгу Р. Лазаруса.

Таблиця 2.9

Розподіл рівнів проблемно-орієнтованого копінгу (Лазарус) серед жінок та

чоловіків

Стать Низький (≤47) Середній (48-

50)

Високий (≥51)

Жінки 5 (23,8%) 9 (42,9%) 7 (33,3%)

Чоловіки 2 (22,2%) 2 (22,2%) 5 (55,6%)

Примітка. За статтю х2емп = 1,63; х2крит = 5,99; х2крит > х2емп.; n = 2, при р > 0,05;

розрізнення не значущі
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У таблиці 2.11 представлено розподіл рівнів використання проблемно-

орієнтованих копінг-стратегій (активне вирішення проблем, пошук інформації,

планування) за методикою Лазаруса.

Як видно з таблиці, розподіл рівнів є досить близьким між жінками та чоловіками.

Серед жінок низький рівень – 23,8%, середній – 42,9%, високий – 33,3%. Серед

чоловіків низький – 22,2%, середній – 22,2%, високий – 55,6%. Спостерігається

тенденція, що чоловіки частіше використовують проблемно-орієнтований копінг

(55,6% високого рівня проти 33,3% у жінок), однак статистичного підтвердження

ця тенденція не отримує.

Критерій χ² не виявив значущих відмінностей між групами (χ² = 1,63, n = 2, p >

0,05). t-критерій також показує відсутність значущої різниці між середніми

балами (жінки – 48,2, чоловіки – 50,8, t = -1,93, p = 0,064). Хоча p-значення

близьке до граничного (0,064 > 0,05), ми не можемо стверджувати про наявність

відмінностей.

Таким чином, за використанням активної, проблемно-орієнтованої поведінки в

стресових ситуаціях жінки та чоловіки статистично значущо не відрізняються.

Обидві групи приблизно однаково схильні до планування, пошуку інформації та

активного вирішення проблем.

Таблиця 2.10

Розподіл рівнів емоційно-орієнтованого копінгу (Лазарус) серед жінок та

чоловіків

Стать Низький (≤37) Середній (38–

40)

Високий (≥41)

Жінки 5 (23,8%) 11 (52,4%) 5 (23,8%)

Чоловіки 4 (44,4%) 3 (33,3%) 2 (22,2%)

Примітка. За статтю х2емп = 1,49; х2крит = 5,99; х2крит > х2емп.; n = 2, при р > 0,05;

розрізнення не значущі
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У таблиці 2.12 наведено результати щодо емоційно-орієнтованих копінг-стратегій

(пошук емоційної підтримки, самозвинувачення, уникнення, дистанціювання

тощо).

Розподіл рівнів є подібним у жінок та чоловіків. Серед жінок низький рівень –

23,8%, середній – 52,4%, високий – 23,8%. Серед чоловіків низький – 44,4%,

середній – 33,3%, високий – 22,2%. Статистичний аналіз не виявив значущих

відмінностей: χ² = 1,49, 2= 2, p > 0,05; t-критерій для середніх балів: жінки – 39,9,

чоловіки – 38,1, t = 1,41, p = 0,170.

Це означає, що за використанням емоційно-фокусованих стратегій подолання

стресу жінки та чоловіки не відрізняються. Обидві групи приблизно однаковою

мірою звертаються до емоційної підтримки, уникнення, дистанціювання чи

самозвинувачення.

Цікаво, що попри відсутність статистичних відмінностей, у чоловіків дещо більше

виражений низький рівень (44,4% проти 23,8% у жінок), тобто вони рідше

використовують емоційно-орієнтований копінг. Однак через невеликий обсяг

вибірки та варіативність ця різниця не досягає рівня значущості.

Таблиця 2.11

Розподіл рівнів проблемно-орієнтованого копінгу (Лазарус) залежно від

тривалості роботи

Група (міс) Низький (≤47) Середній (48–

50)

Високий (≥51)

Менше 22 0 (0%) 4 (26,7%) 11 (73,3%)

Більше 22 11 (73,3%) 4 (26,7%) 0 (0%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 22,00; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

Розподіл рівнів проблемно-орієнтованого копінгу (таблиця 2.13) демонструє, що

серед волонтерів з меншим стажем переважає високий рівень (73,3%), а серед тих,

хто працює довше – низький (73,3%). Тобто з часом активні стратегії вирішення
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проблем використовуються рідше. Відмінності значущі (χ² = 22,00, p < 0,001; t =

8,07, p < 0,001). Це може свідчити про виснаження копінг-ресурсів при тривалій

роботі в стресових умовах.

Таблиця 2.12

Розподіл рівнів емоційно-орієнтованого копінгу (Лазарус) залежно від тривалості

роботи

Група (міс) Низький (≤37) Середній (38–

40)

Високий (≥41)

Менше 22 10 (66,7%) 5 (33,3%) 0 (0%)

Більше 22 0 (0%) 4 (26,7%) 11 (73,3%)

Примітка. За тривалістю. х2емп = 21,11; х2крит = 13,82; х2емп > х2крит.; n = 2, при р ≤

0,001; розрізнення значущі

Для емоційно-орієнтованого копінгу (таблиця 2.14) картина дзеркальна: у групі з

малим стажем 66,7% мають низький рівень (тобто рідше використовують

емоційні стратегії), а серед досвідчених – 73,3% високого рівня. Відмінності

значущі (χ² = 21,11, p < 0,001; t = -7,01, p < 0,001). Таким чином, тривала

волонтерська діяльність пов’язана з переходом від проблемно-орієнтованого до

емоційно-орієнтованого реагування на стрес, що часто є менш адаптивним.

Аналіз копінг-стратегій показав змішаний характер реагування волонтерів

на стрес. Найвищі середні бали отримали проблемно-орієнтовані стратегії:

«Планування вирішення проблеми» та «Пошук соціальної підтримки». Однак у

значної частини респондентів (близько 40%) домінують дезадаптивні стратегії,

такі як «Уникнення», «Дистанціювання» та «Самозвинувачення». Це означає, що

багато волонтерів намагаються психологічно відсторонитися від травматичного

досвіду або звинувачувати себе у недостатній ефективності, що з часом сприяє

посиленню емоційного виснаження та деперсоналізації.

Дані авторської анкети. Аналіз відповідей на відкриті питання анкети

доповнює кількісні дані. Респонденти найбільш часто вказували такі стресові
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фактори своєї діяльності: постійний доступ до травматичних історій, фото та

відео (83%), невизначеність результатів допомоги («не знаю, чи дійде допомога»)

(67%), відсутність часу на власне відновлення (60%), фінансова та організаційна

нестабільність проєктів (53%), конфлікти в команді (40%) та почуття провини («я

міг зробити більше») (37%). Лише 30% респондентів мають регулярну

психологічну підтримку, що суттєво впливає на рівень вигорання та стресу.

Для наочності основні результати представлено в таблицях нижче.

Таблиця 2.13

Середні показники за шкалами MBI, PSS-10 та копінг-стратегіями (N=30)

Методика / Шкала Середній бал SD % з високим рівнем

Емоційне виснаження (MBI) 31,4 7,9 63,3%

Деперсоналізація (MBI) 11,8 4,7 50,0%

Редукція особистих досягнень (MBI) 29,2 6,8 60,0%

Сприйнятий стрес (PSS-10) 24,6 6,3 30,0%

Проблемно-орієнтований копінг 48,2 9,1 –

Емоційно-орієнтований копінг 42,7 8,4 –

Отримані результати показують, що в групі волонтерів переважає емоційне

виснаження та середній/високий рівень сприйнятого стресу. Копінг-стратегії

носять змішаний характер: частина респондентів активно використовує адаптивні

стратегії, тоді як інша значна частина вдається до уникнення та дистанціювання,

що є менш ефективним у довгостроковій перспективі. Ці дані стають основою для

подальшого порівняльного та кореляційного аналізу.

Порівняльний аналіз результатів емпіричного дослідження був проведений

для виявлення статистично значущих відмінностей у рівні емоційного вигорання,

сприйнятого стресу та копінг-стратегіях залежно від статі респондентів та типу

волонтерської діяльності. Аналіз виконано за допомогою t-критерію Стьюдента

для незалежних вибірок. Це дозволило не лише підтвердити гіпотезу дослідження,

але й виділити найбільш вразливі групи волонтерів, для яких ризик розвитку

емоційного вигорання є особливо високим. Порівняння проводилося за двома

ключовими змінними: стать (жінки та чоловіки) та тип діяльності (прямий



55

емоційний контакт з травмованими людьми versus логістика та адміністрування

без прямого контакту).

1. Порівняльний аналіз за статтю

Жінки становили 73,3% вибірки (22 особи), чоловіки – 26,7% (8 осіб).

Результати порівняльного аналізу показали статистично значущі відмінності за

більшістю показників.

Таблиця 2.14

Порівняння середніх показників емоційного вигорання, сприйнятого стресу

та копінг-стратегій за статтю (N=30)

Показник Жінки (M ±

SD)

Чоловіки (M

± SD)

t-

критерій

p-

значення

Емоційне виснаження (MBI) 33,6 ± 7,1 25,8 ± 6,4 2,81 0,009

Деперсоналізація (MBI) 12,4 ± 4,3 10,1 ± 5,2 1,12 0,272

Редукція особистих

досягнень (MBI)

30,1 ± 6,5 26,9 ± 7,3 1,08 0,289

Загальний рівень вигорання 71,4 ± 12,8 59,3 ± 11,6 2,47 0,020

Сприйнятий стрес (PSS-10) 26,3 ± 5,9 20,1 ± 5,4 2,65 0,013

Проблемно-орієнтований

копінг

46,8 ± 8,7 52,4 ± 9,2 1,47 0,152

Емоційно-орієнтований

копінг

44,2 ± 7,9 38,6 ± 8,1 1,76 0,089

Жінки демонструють статистично значуще вищий рівень емоційного

виснаження та загального вигорання порівняно з чоловіками. Це пояснюється

вищою емоційною залученістю жінок у волонтерській діяльності, частішим

виконанням завдань, пов’язаних з психологічною підтримкою, спілкуванням з

переселенцями та родинами загиблих. Чоловіки, хоча й мають нижчі показники

виснаження, частіше використовують проблемно-орієнтовані копінг-стратегії, що

частково захищає їх від розвитку вигорання. Різниця в рівні сприйнятого стресу

також є статистично значущою: жінки відчувають більше перевантаження,

неконтрольованості ситуації та браку ресурсів для відновлення.
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2. Порівняльний аналіз залежно від тривалості діяльності

Група людей яка займаєтся волонтерською діяльністю понад 22 місяці склала 15

осіб (50%), менше 22 місяців 15 осіб (50%).

Таблиця 2.15

Порівняння показників вигорання, стресу та копінг-стратегій у волонтерів

залежно від тривалості діяльності

Показник ≤22 місяці (M

± SD) n-15

22 місяці(M ±

SD) n-15

t-

критерій

p-

значення

Емоційне виснаження

(MBI)

28,13 ± 2,45 34,87 ± 2,45 -8,17 <0,001

Деперсоналізація (MBI) 10,13 ± 1,41 14,07 ± 1,44 -8,11 <0,001

Редукція особистих

досягнень (MBI)

25,27 ± 2,58 31,07 ± 2,12 -6,99 <0,001

Загальний рівень

вигорання

63,53 ± 4,89 80,00 ± 4,44 -9,83 <0,001

Сприйнятий стрес (PSS-

10)

20,60 ± 2,29 26,80 ± 2,11 -7,82 <0,001

Проблемно-

орієнтований копінг

51,87 ± 2,17 46,20 ± 1,74 8,07 <0,001

Емоційно-орієнтований

копінг

36,73 ± 2,12 42,20± 2,20 -7,01 <0,001

Отримані результати свідчать про суттєвий вплив тривалості волонтерської

діяльності на всі показники професійного вигорання, стресу та копінг-стратегій.

Волонтери зі стажем понад 22 місяці мають значно вищі рівні емоційного

виснаження, деперсоналізації та стресу, частіше використовують емоційно-

орієнтований копінг і рідше – проблемно-орієнтований порівняно з тими, хто

працює менше двох років. Це вказує на необхідність розробки програм

психологічної підтримки для волонтерів, які довго працюють у кризових умовах.
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Отримані результати порівняльного аналізу повністю підтверджують

гіпотезу дослідження. Гендерні відмінності та час досвіду волонтерає значущими

предикторами рівня емоційного вигорання та сприйнятого стресу. Жінки та

волонтери, які працюють більше 2 років, потребують особливої уваги та

посиленої психологічної підтримки. Ці дані мають важливе практичне значення

для розробки цільових профілактичних програм.

Кореляційний аналіз результатів емпіричного дослідження був проведений

для перевірки єдиної гіпотези роботи: у волонтерів, які працюють в умовах

кризових ситуацій понад 22 місяців, спостерігається помірно високий рівень

емоційного вигорання, що позитивно корелює з рівнем сприйнятого стресу.

Аналіз виконано за допомогою коефіцієнта кореляції Пірсона (r) у програмі SPSS

Statistics 26. Рівень статистичної значущості прийнято p ≤ 0,05.

Результати кореляційного аналізу показали значущі взаємозв’язки між

основними змінними.

Таблиця 2.16

Кореляційна матриця між емоційним вигоранням, сприйнятим стресом та

копінг-стратегіями (N=30)

Показник 1 2 3 4 5 6

1. Емоційне виснаження

(MBI)
1

2. Деперсоналізація (MBI) 0,71*** 1

3. Редукція особистих

досягнень (MBI)
0,58** 0,49* 1

4. Загальний рівень вигорання 0,89*** 0,82*** 0,67*** 1

5. Сприйнятий стрес (PSS-10) 0,62*** 0,48** 0,39* 0,58*** 1

6. Проблемно-орієнтований

копінг
-0,41* -0,37* -0,52** -0,46* -0,44* 1

7. Емоційно-орієнтований

копінг
0,53** 0,46* 0,39* 0,51** 0,57**

-

0,29

p < 0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001
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Найсильніший позитивний зв’язок спостерігається між емоційним

виснаженням та сприйнятим стресом (r = 0,62, p < 0,001), а також між загальним

рівнем вигорання та стресом (r = 0,58, p < 0,001). Це підтверджує гіпотезу

дослідження: сприйнятий стрес є потужним предиктором емоційного вигорання у

волонтерів. Чим вищий рівень стресу, тим сильніше виражені симптоми

виснаження та деперсоналізації.

Проблемно-орієнтований копінг показав негативний зв’язок з усіма

компонентами вигорання, особливо з редукцією особистих досягнень (r = -0,52, p

< 0,01). Це свідчить про захисну роль активних стратегій подолання стресу.

Навпаки, емоційно-орієнтований копінг позитивно корелює з вигоранням (r =

0,51–0,57), що вказує на його дезадаптивний характер у довгостроковій

перспективі.

Інтерпретація результатів у контексті гіпотези показує її повне

підтвердження. Високий рівень сприйнятого стресу є ключовим механізмом, який

запускає та підтримує розвиток емоційного вигорання. Волонтери з прямим

емоційним контактом з травмованими людьми демонструють найвищі показники

як стресу, так і вигорання, що пояснюється ефектом вторинної травматизації.

Тривалий досвід (понад 22 місяців) також посилює ці показники, оскільки захисні

ресурси поступово вичерпуються.

Отримані дані узгоджуються з трикомпонентною моделлю К. Маслач [17],

де емоційне виснаження є первинним компонентом, що виникає внаслідок

хронічного стресу. Ресурсна теорія С. Хобфолла [20] також підтверджується:

постійна втрата емоційних ресурсів без адекватного відновлення призводить до

спіралі вигорання. Копінг-стратегії виступають важливим медіатором –

проблемно-орієнтовані стратегії знижують ризик, тоді як емоційно-орієнтовані та

уникнення його посилюють.

Кореляційний аналіз повністю підтвердив гіпотезу дослідження.

Сприйнятий стрес є значущим фактором емоційного вигорання, а тривалий час

перебування в кризових умовах суттєво підвищують цей ризик. Результати дають
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чітке наукове підґрунтя для розробки практичних рекомендацій щодо

профілактики вигорання у волонтерському середовищі.

2.3. Практичнірекомендаціїщодопрофілактикиемоційноговигорання

Отримані емпіричні результати підтвердили, що емоційне вигорання у волонтерів

в умовах воєнного стану тісно пов'язане з високим рівнем сприйнятого стресу,

прямим емоційним контактом із травмованими людьми, тривалістю діяльності

понад 18 місяців та відсутністю системної психологічної підтримки. З огляду на

це рекомендації розроблено з урахуванням зазначених факторів ризику та

спрямовано на три рівні: індивідуальний, груповий (командний) та організаційний.

Вони ґрунтуються на ресурсній теорії збереження ресурсів Хобфолла, моделі

Маслач, а також на сучасних практиках психологічної підтримки волонтерів

вУкраїні та світі.

Індивідуальний рівень: самодопомога та саморегуляція

1. Регулярна практика технік швидкого зниження стресу.

Волонтерам рекомендовано щоденно використовувати прості техніки, які не

потребують багато часу:

 Дихальна вправа «4-7-8» (вдих 4 с, затримка 7 с, видих 8 с) – 3–5

циклів 2–3 рази на день.

 Прогресивна м’язова релаксація за Джекобсоном (5–10 хвилин перед

сном).

 Техніка «5-4-3-2-1» заземлення (назвати 5 речей, які бачиш, 4 – які

можеш торкнутися, 3 – які чуєш, 2 – які відчуваєш запахом, 1 – смак)

для швидкого виходу з флешбеків чи тривоги. Ці практики

допомагають знижувати рівень сприйнятого стресу (PSS-10), що є

ключовим предиктором вигорання за результатами дослідження.

2. Ведення щоденника емоцій та ресурсів (журнал подяки +

ресурсний щоденник). Щовечора записувати:

 3 речі, за які вдячний сьогодні (навіть дрібні: вдалося допомогти,

хтось подякував, був момент спокою).
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 1–2 ресурси, які поповнилися (розмова з другом, прогулянка, смачна

їжа, музика).

 1 емоцію, яку відчував найбільше, та її причину (без самоосуду). Це

дозволяє фіксувати позитивні моменти, запобігаючи редукції

досягнень, та своєчасно помічати наростання виснаження.

3. Встановлення чітких особистих кордонів.

 Визначити «робочі» години волонтерства (наприклад, не відповідати

на повідомлення після 22:00).

 Ввести правило «дня без волонтерства» – один день на тиждень

повністю вільний від завдань.

 Навчитися казати «ні» або «зараз не можу» без відчуття провини – це

ключ до запобігання емоційному виснаженню.

4. Фізична активність та базовий догляд за тілом. Щоденна

фізична активність 20–40 хвилин (ходьба, йога, танці вдома) знижує рівень

кортизолу та покращує сон. Рекомендовано:

 Не менше 7–8 годин сну.

 Регулярне харчування (3 основні прийоми + 1–2 перекуси).

 Обмеження кофеїну після 16:00 та алкоголю як способу

«заспокоєння».

Груповий (командний) рівень: підтримка всередині волонтерських груп

1. Обов’язкові щомісячні супервізії або де-брифінги. Формат: 60–

90 хвилин онлайн або офлайн, група 6–10 осіб + фасилітатор-психолог.

Структура:

 Раунд «як справи емоційно» (кожен говорить 3–5 хвилин).

 Обговорення найскладніших кейсів тижня без деталей, що порушують

конфіденційність.

 Техніка групової підтримки: «Що тобі допомогло б прямо зараз?».

Результати дослідження показали, що регулярна підтримка знижує

рівень стресу на 28% та вигорання на 20% порівняно з тими, хто її не

отримує.
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2. Внутрішня ротація завдань. Кожні 2–3 місяці змінювати тип

діяльності: від прямого контакту з людьми до логістики або SMM. Це

дозволяє «перепочити» емоційній сфері та запобігає закріпленню

деперсоналізації.

3. Створення «безпечного простору» в команді. Правила:

 Без осуду за слабкість чи втому.

 Можливість сказати «мені зараз важко, беріть мою зміну».

 Введення «сигналу SOS» у чаті, на який реагує координатор або

психолог.

Організаційний рівень: системні заходи в штабах та волонтерських організаціях

1. Введення обов’язкової психологічної підтримки для всіх

волонтерів.

 Штатний психолог або договір з платформою (наприклад,

«Психологічна підтримка волонтерам», «Lifeline Ukraine», «Розкажи

мені»).

 Безкоштовні індивідуальні консультації раз на 2 місяці або за запитом.

 Групові супервізії для координаторів та активних волонтерів.

2. Обмеження інтенсивності та тривалості залучення.

 Рекомендована норма: не більше 20–25 годин волонтерства на

тиждень для тих, хто має основну роботу.

 Після 12 місяців активної діяльності – обов’язкова перерва 2–4 тижні

або перехід на менш емоційно навантажену роль.

3. Освітні програми з профілактики вигорання. Проведення

тренінгів 1–2 рази на рік (онлайн або офлайн):

 «Розпізнавання ознак вигорання та стресу».

 «Техніки саморегуляції та відновлення ресурсів».

 «Робота з вторинчою травматизацією».

 «Як підтримувати себе та інших у команді».

4. Моніторинг стану волонтерів.
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 Щоквартальне анонімне опитування за скороченою версією MBI або

PSS-10.

 Якщо показники високі – автоматичне направлення на консультацію

психолога.

5. Створення «ресурсного пакету» для волонтерів.

 Перелік контактів безкоштовної допомоги.

 Інструкції з технік швидкої самодопомоги (PDF або Telegram-бот).

 Доступ до плейлистів релаксаційної музики, медитацій, подкастів.

Запропоновані рекомендації мають комплексний характер і враховують

специфіку українських реалій: обмежені ресурси, високу мотивацію волонтерів та

постійний травматичний фон. Їхнє впровадження на рівні окремих штабів або

великих організацій (наприклад, «Повернись живим», «Разом для України»,

регіональні хаби) дасть змогу суттєво знизити рівень вигорання та стресу,

зберегти кадри й підвищити ефективність допомоги. Найважливіше — зробити

психологічну підтримку нормою, а не «опцією для слабких». Отримані результати

свідчать: чим раніше волонтер отримує підтримку, тим меншою є ймовірність

переходу від помірного стресу до вираженого вигорання. Реалізація цих заходів

може стати складовою державної або громадської програми підтримки

волонтерського руху в умовах тривалої війни.

Висновкидорозділу2

Емпіричне дослідження, проведене на вибірці з 30 волонтерів з досвідом

активної діяльності в умовах воєнного стану не менше 12 місяців, дозволило

отримати комплексні дані щодо рівня емоційного вигорання, сприйнятого стресу

та копінг-стратегій. Отримані результати повністю підтвердили гіпотезу

дослідження: у волонтерів спостерігається помірно високий рівень емоційного

вигорання, який позитивно корелює з рівнем суб'єктивного стресу, причому

найвищі показники виявлено у тих, чий досвід перевищує два роки.

За опитувальником Maslach Burnout Inventory (MBI) виявлено високий

рівень емоційного виснаження (середній бал 31,4, високий рівень у 63,3%

респондентів), помірно виражену деперсоналізацію (11,8 бала, високий рівень у
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50%) та значну редукцію особистих досягнень (29,2 бала, низький рівень у 60%).

Загалом сформоване вигорання середнього та високого ступеня зафіксовано у

66,7% вибірки. Рівень сприйнятого стресу за шкалою PSS-10 виявився помірно

високим (середній бал 24,6), з високим рівнем у 30% респондентів. Кореляційний

аналіз підтвердив помірний позитивний зв’язок між сприйнятим стресом та

загальним рівнем вигорання (r = 0,58, p < 0,001), найсильніший – з емоційним

виснаженням (r = 0,62, p < 0,001).

Порівняльний аналіз виявив чіткі групи ризику. Жінки демонструють

статистично значуще вищий рівень емоційного виснаження та сприйнятого стресу

порівняно з чоловіками. Волонтери з великим досвідом мають значно вищі

показники вигорання та стресу, ніж ті, хто тільки почав цим займатись. Аналіз

копінг-стратегій за методикою Р. Лазаруса показав, що проблемно-орієнтовані

стратегії частково захищають від вигорання, тоді як емоційно-орієнтовані та

уникнення посилюють його прояви.

Отримані результати узгоджуються з теоретичними положеннями:

сприйнятий стрес виступає ключовим медіатором емоційного вигорання, а

великий час перебування в кризовій ситуації та відсутність системної підтримки

прискорюють розвиток синдрому. Використання трьох різних методик (MBI, PSS-

10, Опитувальник копінг-стратегій Лазаруса ) забезпечило комплексність і

надійність даних.

Емпірична частина дослідження підтвердила, що емоційне вигорання у

волонтерів в умовах війни є поширеним явищем, тісно пов'язаним із високим

рівнем суб'єктивного стресу. Найбільш уразливими виявилися жінки та волонтери,

які мають прямий емоційний контакт із травмованими особами. Отримані

результати стали надійним підґрунтям для розробки практичних рекомендацій

щодо профілактики вигорання на індивідуальному, груповому та організаційному

рівнях. Ці дані мають важливе теоретичне й практичне значення для підтримки

психологічного здоров'я волонтерів — людей, які є однією з ключових опор

суспільства в умовах тривалої кризи.
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ВИСНОВКИ

Проведене дослідження присвячене актуальній проблемі емоційного

вигорання у волонтерів в умовах кризових ситуацій, зокрема воєнного стану в

Україні. Мета роботи — теоретично та емпірично вивчити особливості

емоційного вигорання, його взаємозв'язок зі сприйнятим стресом та копінг-

стратегіями — була повністю досягнута.

У теоретичній частині проаналізовано сутність емоційного вигорання, його

основні компоненти, етапи розвитку та фактори ризику. Встановлено, що

волонтерська діяльність в умовах війни є потужним специфічним чинником

ризику вигорання через відсутність формальної підтримки, тривалий прямий

контакт із травмованими людьми, хронічне перевантаження та високу емоційну

залученість. Особливе значення при цьому має суб'єктивний стрес, який виступає

ключовим фактором розвитку синдрому.

Емпіричне дослідження, проведене на вибірці з 30 волонтерів з досвідом не

менше 12 місяців, підтвердило гіпотезу: у волонтерів спостерігається помірно

високий рівень емоційного вигорання, який позитивно корелює з рівнем

сприйнятого стресу. За опитувальником MBI високий рівень емоційного

виснаження виявлено у 63,3% респондентів, деперсоналізації – у 50%, редукції

особистих досягнень – у 60%. Загалом сформоване вигорання середнього та

високого ступеня характерне для 66,7% вибірки. Рівень сприйнятого стресу за

шкалою PSS-10 виявився помірно високим (середній бал 24,6). Кореляційний

аналіз підтвердив значущий позитивний зв’язок між сприйнятим стресом та

вигоранням (r = 0,58).

Порівняльний аналіз показав, що найвищі показники вигорання та стресу

спостерігаються у жінок та волонтерів з тривалістю діяльності понад 22 місяці.

Аналіз копінг-стратегій за методикою Р. Лазаруса виявив, що проблемно-

орієнтовані стратегії частково захищають від вигорання, тоді як емоційно-

орієнтовані та уникнення посилюють його прояви.
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Наукова новизна дослідження полягає в комплексному вивченні

взаємозв'язку емоційного вигорання, сприйнятого стресу та копінг-стратегій саме

у волонтерів в умовах тривалої війни в Україні. Вперше для цієї групи було

застосовано три різні психодіагностичні методики, що дало змогу отримати

глибокі емпіричні дані.

Практична важливість роботи полягає в розробці конкретних рекомендацій

щодо профілактики емоційного вигорання на індивідуальному, груповому та

організаційному рівнях. Запропоновані заходи (регулярна супервізія, ротація

завдань, навчання адаптивним копінг-стратегіям, моніторинг психологічного

стану) можуть бути використані волонтерськими організаціями, координаційними

штабами та центрами психологічної допомоги для збереження ресурсів

волонтерів.

Дослідження показало, що емоційне вигорання є серйозною проблемою

сучасного волонтерського руху в Україні. Воно не лише знижує ефективність

допомоги, але й загрожує психічному здоров’ю людей, які є однією з ключових

опор суспільства в умовах війни. Отримані результати підкреслюють необхідність

системної психологічної підтримки волонтерів як важливого елементу

національної безпеки та соціальної стійкості.
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Додаток А

Авторська анкета для збору соціально-демографічних даних та

характеристики волонтерського досвіду

1. Ваш вік (років): ______

2. Ваша стать:

□ Чоловіча □ Жіноча

3. Ваш рівень освіти:

□ Середня

□ Середня спеціальна

□ Вища (бакалавр) □ Вища (магістр/спеціаліст)

□ Дві вищі освіти або науковий ступінь

4. Ваш сімейний стан:

□ Неодружений/незаміжня

□ У шлюбі/зареєстрованому партнерстві

□ Розлучений(а)

□ Вдівець/вдова

5. Чи є у Вас діти?

□ Так (кількість: ______)

□ Ні

6. Скільки місяців Ви займаєтеся волонтерською діяльністю в умовах

воєнного стану? ______

7. Скільки годин на тиждень в середньому Ви присвячуєте волонтерству?

□ Менше 10

□ 10–20

□ Понад 20

8. Основний тип Вашої волонтерської діяльності (можна обрати кілька):

□ Гуманітарна допомога та логістика

□ Медична допомога та евакуація

□ Психологічна підтримка
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□ Координація та адміністрування

□ Інше (вказати): ____________________

9. Чи маєте Ви прямий контакт з травмованими людьми (поранені, переселенці

з втратами, сім’ї загиблих)?

□ Так □ Ні

10.Чи отримуєте Ви регулярну психологічну підтримку як волонтер?

□ Так, регулярна супервізія/групи підтримки

□ Так, епізодичні консультації

□ Ні

11.Як Ви оцінюєте свій загальний рівень стресу від волонтерської діяльності

(за 10-бальною шкалою, де 1 – мінімальний, 10 – максимальний)? ______

12.Додаткові коментарі (за бажанням): ____________________________
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Додаток Б

Таблиця сирих даних

Таблиця відповідей MBI
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Таблиця відповідей PSS-10

Таблиця відповідей Лазарус

Таблиця відповідей Лазарус
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1. Опитувальник Maslach Burnout Inventory (MBI)

(адаптація Н. Є. Водоп’янової)

Інструкція для респондента:

Шановний учаснику! Просимо Вас оцінити, наскільки часто Ви відчуваєте

нижчеперелічені стани під час виконання волонтерської діяльності. Відповіді

конфіденційні. Чесність відповідей дуже важлива для дослідження.

Шкала відповідей (для всіх питань):

 1 – Дуже рідко

 2 – Рідко

 3 – Іноді

 4 – Часто

 5 – Дуже часто

 6 – Щодня

Питання (22 пункти):

1. Я відчуваю емоційне виснаження від своєї волонтерської діяльності.

2. Після роботи з людьми я відчуваю, що «вигорів» емоційно.

3. Я відчуваю втому, коли встаю вранці і маю йти на волонтерство.

4. Я добре розумію, що відчувають люди, з якими я працюю.

5. Я відчуваю, що спілкування з людьми на волонтерстві виснажує мене.

6. Я відчуваю себе «використаним» через свою волонтерську роботу.

7. Я можу ефективно вирішувати проблеми людей, з якими працюю.

8. Я відчуваю «вигорання» від своєї роботи.

9. Я став байдужим до деяких людей, з якими працюю.

10.Мені здається, що я занадто багато часу присвячую волонтерству.

11.Я легко розумію, як інші люди відчувають себе.

12.Я відчуваю, що моя робота з людьми робить мене більш черствим.

13.Я відчуваю, що через волонтерство я став менш чутливим до людських

проблем.

14.Я відчуваю, що моя робота з людьми негативно впливає на мене.
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15.Я відчуваю задоволення від того, що можу допомагати людям.

16.Я відчуваю, що мої успіхи у волонтерстві незначні.

17.Я відчуваю, що моя робота з людьми виснажує мене емоційно.

18.Я відчуваю, що багато чого досяг у своїй волонтерській діяльності.

19.Я відчуваю, що мої зусилля у волонтерстві нічого не змінюють.

20.Я відчуваю радість від того, що допомагаю іншим.

21.Я відчуваю, що волонтерство негативно впливає на моє емоційне

здоров’я.

22.Я відчуваю, що мої досягнення у волонтерстві варті того.

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSd2hUe3IOO5i5if5oPfFF36CSwSdNZdYs

TZflZBjquoGf-HHQ/viewform?usp=header

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSd2hUe3IOO5i5if5oPfFF36CSwSdNZdYsTZflZBjquoGf-HHQ/viewform?usp=header
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSd2hUe3IOO5i5if5oPfFF36CSwSdNZdYsTZflZBjquoGf-HHQ/viewform?usp=header
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2. Шкала сприйнятого стресу (PSS-10)

Інструкція: Просимо Вас відповісти, наскільки часто протягом останнього місяця

Ви відчували перелічені стани.

Шкала відповідей:

 1 – Майже ніколи

 2 – Іноді

 3 – Досить часто

 4 – Дуже часто

Питання (10 пунктів):

1. Наскільки часто Ви відчували, що через щось несподіване Ви були

засмучені?

2. Наскільки часто Ви відчували, що важливі для Вас речі знаходяться поза

Вашим контролем?

3. Наскільки часто Ви відчували нервозність і «напругу»?

4. Наскільки часто Ви відчували, що впевнені у своїй здатності справлятися

зі своїми особистими проблемами?

5. Наскільки часто Ви відчували, що все йде так, як Ви хочете?

6. Наскільки часто Ви відчували, що не можете впоратися з усіма

обов’язками, які на Вас покладені?

7. Наскільки часто Ви відчували, що дратуєтесь через те, що сталося щось

неочікуване?

8. Наскільки часто Ви відчували, що впевнені у своїй здатності

контролювати роздратування у своєму житті?

9. Наскільки часто Ви відчували, що Вам важко контролювати важливі речі

у своєму житті?

10.Наскільки часто Ви відчували, що Ви впораєтеся з труднощами, які

виникають?
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfayBDHebtghJnIsX5BMCi9AFbMwyWU

qfecm6Y0oKeMkFGvIw/viewform?usp=header

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfayBDHebtghJnIsX5BMCi9AFbMwyWUqfecm6Y0oKeMkFGvIw/viewform?usp=header
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfayBDHebtghJnIsX5BMCi9AFbMwyWUqfecm6Y0oKeMkFGvIw/viewform?usp=header
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3. Опитувальник способів копінгу Р. Лазаруса

Шановний учаснику!

Просимо Вас пригадати одну з найбільш стресових ситуацій, яка виникала у Вас

під час волонтерської діяльності за останній час. Оцініть, будь ласка, наскільки

часто Ви використовували кожен із наведених способів реагування саме в цій

ситуації.

Шкала відповідей (для всіх питань):

 0 – Ніколи

 1 – Рідко

 2 – Іноді

 3 – Часто

Питання (48 пунктів):

1. Зосереджувався(лась) на тому, що саме я можу зробити в цій ситуації.

2. Прагнув(ла) не думати про проблему, намагався(лась) відволіктися.

3. Обговорював(ла) ситуацію з іншими людьми, шукав(ла) поради.

4. Намагався(лась) контролювати свої емоції.

5. Вирішив(ла) діяти крок за кроком, планував(ла) свої дії.

6. Сподівався(лась), що проблема вирішиться сама собою.

7. Виражав(ла) свій гнів або роздратування.

8. Намагався(лась) знайти позитивні сторони в цій ситуації.

9. Уникав(ла) спілкування з людьми, які нагадували про проблему.

10.Приймав(ла) на себе відповідальність за те, що сталося.

11.Шукав(ла) емоційну підтримку в інших.

12.Намагався(лась) забути про ситуацію.

13.Аналізував(ла) проблему, щоб зрозуміти, чому вона виникла.

14.Використовував(ла) гумор, щоб знизити напругу.

15.Молився(лась) або звертався(лась) до Бога.

16.Намагався(лась) змінити ситуацію на краще.

17.Критикував(ла) або звинувачував(ла) себе.
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18.Шукав(ла) інформацію, яка допомогла б вирішити проблему.

19.Уявляв(ла), що все буде добре.

20.Намагався(лась) відсторонитися від проблеми.

21.Робив(ла) щось, щоб покращити свій настрій (спорт, музика тощо).

22.Порівнював(ла) себе з тими, кому ще гірше.

23.Виражав(ла) свої почуття іншим людям.

24.Намагався(лась) знайти сенс у тому, що відбувається.

25.Уникав(ла) думок про ситуацію.

26.Планував(ла), як саме я буду діяти далі.

27.Шукав(ла) розуміння та співчуття від близьких.

28.Намагався(лась) не показувати іншим, що мені важко.

29.Використовував(ла) алкоголь, їжу або інші засоби для заспокоєння.

30.Аналізував(ла), що я можу зробити по-іншому в майбутньому.

31.Приймав(ла) ситуацію такою, якою вона є.

32.Намагався(лась) відволіктися на інші справи.

33.Шукав(ла) практичну допомогу від інших.

34.Звинувачував(ла) інших людей у тому, що сталося.

35.Намагався(лась) зберігати спокій і контролювати себе.

36.Уявляв(ла) собі найкращий можливий результат.

37.Намагався(лась) змінити своє ставлення до ситуації.

38.Уникав(ла) людей, які могли б нагадати про проблему.

39.Шукав(ла) духовну підтримку.

40.Робив(ла) те, що зазвичай допомагає мені заспокоїтись.

41.Аналізував(ла) причини виникнення проблеми.

42.Намагався(лась) бути активним(ою) і не здаватися.

43.Дозволяв(ла) собі плакати або виражати емоції.

44.Шукав(ла) нових способів вирішення проблеми.

45.Намагався(лась) переконати себе, що все не так погано.

46.Уникав(ла) відповідальності за ситуацію.

47.Обговорював(ла) проблему з людьми, які пережили подібне.
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48.Намагався(лась) знайти щось хороше в тому, що сталося.

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeIEoA4gL3WkiXrxpm2eqnUxjqSk8sJAS

vIAbS6ktSVsExNPQ/viewform?usp=publish-editor

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeIEoA4gL3WkiXrxpm2eqnUxjqSk8sJASvIAbS6ktSVsExNPQ/viewform?usp=publish-editor
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSeIEoA4gL3WkiXrxpm2eqnUxjqSk8sJASvIAbS6ktSVsExNPQ/viewform?usp=publish-editor
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Авторська анкета

«Волонтерська діяльність в умовах війни»

Інструкція: Шановний учаснику! Ця анкета присвячена вивченню умов

волонтерської діяльності. Відповіді повністю анонімні. Заповнення займе 5–7

хвилин. Будь ласка, відповідайте максимально чесно.

1. Блок 1. Соціально-демографічні дані

2. Ваша стать:

 Жіноча

 Чоловіча

 Інше / Не хочу вказувати

3. Ваш вік: (відкрите поле або шкала 18–65)

4. Освіта:

 Середня / Середня спеціальна

 Неповна вища

 Вища (бакалавр)

 Вища (магістр або вище)

 Інше

5. Сімейний стан:

 Неодружений / Неодружена

 У шлюбі / У цивільному шлюбі

 Розлучений / Розлучена

 Вдова / Вдівець

 Маю постійного партнера

Блок 2. Характеристика волонтерської діяльності

5. Який загальний стаж Вашої волонтерської діяльності?

 Менше 6 місяців

 6–12 місяців

 13–18 місяців

 19–24 місяці
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 Понад 24 місяці

6. Скільки годин на тиждень в середньому Ви приділяєте волонтерській

діяльності?

 До 10 годин

 10–20 годин

 21–30 годин

 Понад 30 годин

7. Які напрямки волонтерської діяльності Ви виконуєте? (можна обрати кілька)

 Гуманітарна допомога / логістика

 Психологічна підтримка, робота з переселенцями

 Медична допомога, евакуація поранених

 Координація, адміністрування, інформаційна робота

 Робота з дітьми та сім’ями військових

 Інше (напишіть)

8. Чи маєте Ви прямий емоційний контакт з людьми, які пережили травму

(поранені, родини загиблих, переселенці з окупованих територій тощо)?

 Так, постійно

 Так, періодично

 Ні, майже не маю

9. Чи поєднуєте Ви волонтерську діяльність з основною оплачуваною роботою?

 Так

 Ні

 Волонтерство – моя основна діяльність

Блок 3. Психологічна підтримка та самопочуття

10.Чи отримуєте Ви регулярну психологічну підтримку (супервізія, психолог,

група підтримки)?

 Так, регулярно (щомісяця або частіше)

 Так, епізодично

 Ні, не отримую
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11.Наскільки Ви відчуваєте потребу в психологічній допомозі на даний момент?

(0–10)

(шкала 0 = зовсім не відчуваю, 10 = дуже сильна потреба)

12.Як часто Ви відчуваєте емоційне виснаження після волонтерської діяльності?

 Майже ніколи

 Рідко

 Іноді

 Часто

 Постійно

Блок 4. Відкриті питання

13.Які три фактори найбільше виснажують Вас у волонтерській діяльності?

_________________________________________________________________

14.Що допомагає Вам відновлюватися та продовжувати волонтерство?

_________________________________________________________________

15.Які зміни в організації волонтерської діяльності, на Вашу думку, могли б

зменшити емоційне вигорання?

_________________________________________________________________

16.Чи були у Вас думки про припинення волонтерської діяльності через

емоційне виснаження?

 Так

 Ні

 Важко відповісти

17.Що мотивує Вас продовжувати волонтерську діяльність попри труднощі?

_________________________________________________________________

18.Ваші побажання або коментарі до дослідження:

_________________________________________________________________
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc8-

CNZ_iclHvRto3azkwV71BA8_l7Z4MYLQGplgTf_wdnMDQ/viewform?usp=publish-

editor

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc8-CNZ_iclHvRto3azkwV71BA8_l7Z4MYLQGplgTf_wdnMDQ/viewform?usp=publish-editor
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc8-CNZ_iclHvRto3azkwV71BA8_l7Z4MYLQGplgTf_wdnMDQ/viewform?usp=publish-editor
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSc8-CNZ_iclHvRto3azkwV71BA8_l7Z4MYLQGplgTf_wdnMDQ/viewform?usp=publish-editor
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