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отримані в ході дослідження було оброблено за допомогою загальноприйнятих 
статистичних методів. 

Отримані результати: Комбінування методів арт-терапії у комплексних програмах 
реабілітації пацієнтів з хворобою Паркінсона продемонструвало покращення 
функціонального стану пацієнтів за шкалою рівноваги Берга в середньому на 4 бали (7,7%), 
показник тесту Ромберга покращився у 90%. Результати групи зіставлення не зазнали 
суттєвих змін у функціональному стані. Таким чином, показник за шкалою рівноваги Берга 
змінився в середньому на 1 бал (1,8%) у позитивну сторону. Результати тесту Ромберга 
залишились стійкими. Аналізуючи результати анкетування найбільш позитивний вплив на 
загальне самопочуття для обох груп відстежувався після проведення комбінованого 
заняття, яке включало ТРТ поєднану з ізотерапією або пластилінотерапією. 
Пролонгованість ефекту від занять варіювала від кількох хвилин до цілої доби. 52% 
становив показник в декілька годин у пацієнтів із ХП, пацієнти без ХП відмітили 
збереження позитивного стану протягом того ж часу у 37,5% випадків. 

Висновки: Таким чином, комбінування методів арт-терапії, рекомендоване під час 
занять танцювально-руховою терапією з метою пролонгування позитивних змін у їх 
фізичному, а також психоемоційному стані. У побудові програми арт-терапевтичного 
заняття з метою підвищення результативності, доречно використовувати комбінування 
танцювально-рухової терапії, як швидкого, так і повільного напрямку з методами 
пластилінотерапії та іншими засобами мистецтва. 
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Актуальність. Через початок повномасштабної війни на території України, в 
умовах постійного стресу все більше людей потребують реабілітації. На сьогоднішній день 
розроблено велику кількість методик боротьби з подоланням стресу спричиненого війною. 
Тому постає необхідність дослідити які саме види реабілітації допомогають студентам 
покращити свій ментальний стан та психічне здоров'я. 

Мета дослідження. Метою є дослідження впливу повномасштабного вторгнення на 
психосоціальний стан студентів вищих навчальних закладів, аналіз видів реабілітації серед 
опитаних студентів , виявлення дієвих методів боротьби зі стресом. 

Матеріали та методи. Дослідження проводилось на основі опитування студентів 
вищих навчальних закладів.  

Результати дослідження. В опитуванні взяло участь 95 студентів, 68,4% з яких – 
жінки, решта – чоловіки. Більшість студентів оцінює свою стресостійкість на 3 бали із 5 
(52,6% опитаних), 26,3% - оцінюють в 4 бали, і лише 5,3% - 5 балів з 5. При цьому 68.4% 
студентів навчаються на 4 курсі навчального закладу. 52,6% опитаних зазначили, що війна 
вплинула на їх стресостійкість, проте 42,1% не видначилась точно. У 57,1% студентів 
стресостійкість зменшилась, у решти – збільшилась. Лише 15,8% осіб звернулись для 
консультації до психолога після початку війни і 10,5% студентів звернулись до лікаря-
реабілітолога. Для протидії стресу 57,1% осіб використовували музикотерапію, 42,9% я 
психосоціальні тренінги та зоотерапію, 28,6% відвідували психолога, решта користувались 
ігровою терапією, спорт, арт-терапію. Більшість студентів вважають проведені заходи 
досить ефективними. 

Висновки. Підсумовуючи результати дослідження, можна зробити висновок про те, 
що війна значно вплинула на психосоціальний стан та стресостійкість студентів вищих 
навчальних закладів. Найбільш ефективними методами реабілітації в даному випадку є 
музикотерапія, зоотерапія, психосоціальні тренінги. 


