Тема 2. Характер і види екстремальних, стресових й надзвичайних ситуацій та психологічне забезпечення діяльності у них
План:

1. Визначення та характеристики екстремальної ситуації. 

2. Психологічний зміст екстремальної ситуації.

3. Екстремальність і стрес.

4. Визначення та класифікація надзвичайних ситуацій.

5. Адаптивність як умова збереження цілісності особистості в екстремальних і кризових ситуаціях.

6. Принципи та специфіка діяльності психолога в екстремальних 
і надзвичайних ситуаціях.
На сьогодні не існує єдиного визначення екстремальної ситуації. Термін «екстремальність» вказує на граничні стани в існуванні речей. Більше того, у психологічній літературі досі зустрічається різноманітне тлумачення одних і тих самих термінів і понять. Так, «екстремальні умови» визначаються як граничні, крайні значення тих елементів ситуації, які в середніх своїх значеннях служать оптимальним робочим фоном або, принаймні, не відчуваються як джерело дискомфорту (В. Д. Небилицин,1976) .

Під екстремальними ситуаціями розуміють такі ситуації, які ставлять перед людиною великі об’єктивні та психологічні труднощі, зобов’язують її до повної напруги сил і найкращого використання особистих можливостей для досягнення успіху й забезпечення безпеки (О. М. Столяренко, 2009). Підкреслюється, що екстремальні ситуації відрізняються за складністю, ступенем і характером загроз, небезпек, можливими наслідками, вимогами до підготовки й поведінки людей. 

За сукупністю цих ознак, або за ступенем екстремальності О. М. Столяренко розрізняє такі ситуації: 

· нормальні – буденні, такі, що не представляють особливих труднощів для людини, не містять незвичайних небезпек, потребують звичайної активності й завершуються, як правило, благополучним результатом. По суті, у таких ситуацій немає ознак екстремальності й вони не відносяться до екстремальних;

· параекстремальні – близькі до екстремальних ситуації, здатні привести до невдач, викликати в людини сильну внутрішню напругу;

· екстремальні – ситуації, що характеризуються граничною або близькою до граничної внутрішньою напругою та перенапруженням, які переживає людина. Вірогідність зниження успіху, зриву дій, поява небажаних наслідків тут дуже велика;

· гіперекстремальні – такі, що викликають внутрішні навантаження, які перевищують можливості людини, руйнують її звичайну поведінку та дії, приводять до небезпечних наслідків.

Екстремальні ситуації привертають до себе увагу людей не лише тим, що пов’язані з переживаннями й напругою. Вони приховують у собі загрозу невдач, провалів, поломок техніки, отримання людиною ушкоджень, травм, тяжких захворювань. Екстремальні ситуації виникають, як правило, несподівано й розвиваються в небезпечному для людини напрямі нестримно, часто проти її волі. Непідготовленість до таких ситуацій підвищує вірогідність появи негативних наслідків.

Враховуючи психологічну сутність екстремальної ситуації і розглядаючи її в аспекті характеристик безпеки як життєвої потреби людини (в цьому випадку – життєво небезпечною), можна запропонувати таке визначення екстремальної ситуації – це ситуація, яка викликає актуалізацію потреби 
в безпеці й одночасно блокує її задоволення.

Екстремальна ситуація психологічно небезпечна для суб’єкта, оскільки в ній:

· відбувається перевантаження психофізіологічних механізмів відображення;
· виникають прояви психічної діяльності, що не рефлексуються;

· актуалізуються глибинні рівні психічної організації (вітальні потреби) при їх фрустрації;

· знижується рівень автономності особистості та її вольової регуляції;

· відбувається дезорганізація процесів смислотворення та цілепокладання;

· формуються «ризиковані» способи задоволення потреб (передусім потреби в безпеці);

· відбувається дезорганізація процесів відображення;

· пригнічується ймовірнісне прогнозування.

Аналогічні психологічні небезпеки визначають як можливі в діяльності фахівців, у котрих ключовим елементом професійної технології виступає безпосередня й опосередкована взаємодія з клієнтом, а також у професійній діяльності, продуктом якої є рішення, регулюючі базисні сторони життєдіяльності суспільства. У цьому контексті можна говорити про інформаційно-психологічну безпеку.

Існує декілька підходів щодо розуміння поняття й різновидів безпеки.  Відповідно до одного з них, психологічна безпека визначається в системі національної безпеки країни, де існує політична, військова, економічна, соціальна, культурна безпека. Психологічна безпека включена в соціальну поряд із медичною, генетичною, споживчою, освітньою та ін.

Відповідно до іншого, існують два головних системотвірних види безпеки – фізична та психологічна, а всі інші нанизуються на них, як на стрижень. У цьому випадку можна розділяти суб’єктивні й об’єктивні причини та чинники, що сприяють або перешкоджають збереженню безпеки людини та її фізичного й соціального оточення.

Отже, фізична та психологічна безпека, об’єктивне й суб’єктивне є параметрами, які лежать в основі оцінки екстремальності ситуації та вибору головного напряму допомоги.

Екстремальні ситуації, що виникають у діяльності фахівців ризиконебезпечних професій, мають свій конкретний зміст, проявляються у відповідних формах і можуть бути представлені для вивчення й аналізу психологічною класифікацією, в якій можна виділити такі типи ситуацій: швидкоплинна; тривала; ситуація з елементом невизначеності; ситуація, що потребує готовності до екстрених дій; ситуація, що поєднує несподіваність і дефіцит часу; ситуація з надходженням помилкової інформації; ситуація «домінантного стану»; критична ситуація.

Швидкоплинна ситуація. У ній діяльність протікає при жорсткому дефіциті часу з максимальним психічним навантаженням, у готовності до негайних дій у виключно швидкому темпі. Цьому типу ситуації властиві несподіваність, новизна окремих її елементів, швидкість виникнення, брак і суперечливий характер інформації, інтенсивне функціонування мислення, швидкоплинність психічних процесів. Основний чинник такої ситуації – несподіваність, тому тут велике значення відіграє наявність у персоналу відповідного досвіду та звичок.
Тривала ситуація. Для ефективної діяльності в тривалій екстремальній ситуації потрібні стійкі мотиви діяльності, психічна витривалість, висока змобілізованість, відповідальність, самостійність та інші якості персоналу підрозділів особливого ризику.
Ситуація з елементом невизначеності. У ній перед особовим складом підрозділів особливого ризику виникає проблема вибору єдиного правильного рішення з декількох можливих і однаково значущих. Ситуації з елементом невизначеності властиві відсутність або суперечливий характер інформації. У вирішенні різноманітних завдань у рамках цієї ситуації визначального значення набувають адекватна мотивація, емоційна стійкість, висока професійна підготовка й інтелектуальна працездатність.
Ситуація, що потребує готовності до екстрених дій. Діяльність фахівців ризиконебезпечних професій у вказаній ситуації потребує високого рівня уваги, швидкості переключення психічних процесів, емоційної стійкості.
Ситуація, що поєднує несподіваність і дефіцит часу. Характеризується необхідністю негайного прийняття правильного рішення, високим ступенем персональної відповідальності за прийняті рішення та дії, негайним проявом результатів.
Ситуація з надходженням помилкової інформації. Виникає, як правило, при відмовах або несправностях приладів, устаткування або при отриманні дезінформації. Характеризується залежністю кількості помилкових рішень 
і дій від наявності часу й досвіду персоналу підрозділів особливого ризику.
Ситуація «домінантного стану». Обумовлена можливістю повного поглинання уваги якимось одним видом діяльності. Виражається в тому, що людина, перебуваючи в такому «домінантному стані», слабо реагує на інші дії, сигнали й команди, що може привести до негативних наслідків. Для вирішення цього типу ситуацій необхідне використання дуже сильних подразників або застережливих сигналів, які можуть вивести людину зі стану «поглинання».
Критична ситуація. Пред’являє альтернативний вибір можливих результатів діяльності: перемога або повна поразка. У критичній ситуації розкриваються індивідуальні особливості особистості, проявляються основні соціально-психологічні якості, адаптаційні можливості.

Синонімами поняття «екстремальна ситуація» є терміни «травматична ситуація» та «надзвичайна ситуація».

Травматична ситуація. При використанні цього поняття акцентується тема негативних психологічних наслідків, викликаних екстремальною ситуацією. Сьогодні до травматичних відносять усю сукупність ситуацій, пов’язаних із переживанням загрози, трагічної загибелі або непоправної шкоди для здоров’я, будь-які ситуації насильства над особистістю, раптові важкі хвороби, трагічна втрата близьких, перебування в зоні бойових дій. Травматичні ситуації супроводжуються переживанням екстремального за інтенсивністю дистресу – емоціями страху, жаху та почуттям безпорадності. 
Надзвичайна ситуація передбачає виникнення обставин, які є наслідком природних стихійних лих, аварій і катастроф техногенного, екологічного походження, військового, соціального й політичного характеру, і викликають різке відхилення від норм життєдіяльності людей, економіки, соціальної сфери чи природного середовища. Цей термін застосовується в роботах з катастрофології. 
( Психологічний зміст екстремальної ситуації

Психологічний зміст, або екзистенціали (за М. Ш. Магомед-Еміновим, 2002) екстремальної ситуації розкривають її глибоке психологічне наповнення.

1. Екстремальна ситуація є новою, неповсякденною, такою, що змінює передуючу (повсякденну) реальність людини, і з якої вона спрямована на подальший перехід.
2. У цій неповсякденній реальності існування людини відбувається в площині екзистенціальної дилеми життя-смерті, входження буття в небуття. У ній смислова структура особистості носить біполярний характер «L–D» («Life–Death»), що трансформує смислову картину життєвого світу людини, переживання фундаментальної невразливості й символічного безсмертя.

3. У зв’язку зі своєю подвійною можливістю конструкції / деконструкції  екстремальна ситуація, з одного боку, несе в собі небезпеку, загрозу, деструкцію, або вимагає часом деструкції у відповідь на адресу інших (спричиняючи страждання, трагедії, страх смерті та ін.); з іншого – спонукає до стійкості, мужності, людяності, духовності, турботи, допомоги, до вищих трансгресивних переживань і духовних спрямувань особистості. Охоплена відчаєм, загрозою смерті, навіть смисловтратою, людина до останнього моменту сподівається та сповнена прагненням до життя й волею до витривалості.

4. Екстремальна ситуація розриває цілісність життєвого досвіду, темпоральну зв’язаність картини життєвого світу людини, внаслідок чого виникає його фрагментація.

5. Особистість людини, її самоідентичність в екстремальності трансформується, організовується екстремальна констеляція буття особистості в екстремальному життєвому світі. В екстремальній ситуації може відбуватися фрагментація, дуплікація самоідентичності особистості.

6. У цій ситуації відзначається непередбачуваність подій, невизначеність результату й розвитку наслідків, складність розуміння та інтерпретації людиною того, що відбувається .
7. Екстремальна ситуація обмежує можливості існування, самореалізації, реалізації потреб особистості. З одного боку, вона обмежує звичайні способи існування, з іншого – людина потрапляє в нові, незвичайні умови життя, які часто різко контрастують із попередніми.

8. Екстремальна ситуація обмежує можливості вибору цілей, дії, контролю за ситуацією, вчинками тощо. Вона може призвести до переживання людиною втрати контролю, безпорадності, безвиході. Водночас екстремальна ситуація відкриває можливості, недоступні для людини в повсякденній реальності. Двоякість цих можливостей украй гостро ставить перед особистістю проблему відповідальності й провини, героїчного та жертовного.
9. В екстремальній ситуації відбувається трансформація смислової структури особистості. Людина намагається знайти розуміння, пояснення, інтерпретацію як конкретної ситуації, так і свого подальшого існування – сенс для продовження своєї єдиної події буття. Особистість може переживати смислові конфлікти, кризи, смисловтрату, з одного боку, і здійснити смислову трансгресію, відкриття нових горизонтів втілення буттєвих сенсів, охопити смислову перспективу розвитку та зростання – з іншого.
10. У цій ситуації, всупереч вторгненню небуття, у центрі своєї присутності у світі людина відчуває прагнення до можливості існування, волю до витривалості. Темпоральність трансформується двояко: з одного боку, темпоральність людини фрагментується, дисоціюється, розриваючи зв’язок часів і вимагаючи темпорального зв’язування. З іншого боку, в екстремальності людина охоплена волею до витривалості, створенням зв’язку часів, темпоральним зв’язуванням часових розривів, темпоральних дисоціацій.

11. Екстремальна ситуація гранично висвітлює сутність феномену турботи про буття особистості – пошуку турботи та її надання (підтримки, співучасті).
12. Відзначається трансформація темпоральної структури особистості та її життєвого світу. В екстремальній ситуації трансформується темпоральна структура картини життєвого світу. Незважаючи на своє інтенсивне занурення в актуальний досвід (і вторгнення, й уникнення), людина вкрай стурбована розвитком майбутнього життєвого світу.

13. В екстремальній ситуації виникає тріадична структура «розлад-адаптація-зростання», або в дещо іншому ракурсі – «страждання-стійкість-трансгресія». Оскільки характеристика екстремальної ситуації дана з точки зору онтології особистості, вона не є вичерпною, і тому до неї потрібно додати зазначені вище індивідуальні характеристики (характеристики біо-соціального індивіда). У цьому випадку для опису екстремальності можна об’єднати разом фізичні (біологічні), соціальні, душевні, духовні, екзистенціальні модуси людини.
14. В екстремальній ситуації людське існування відкривається в етико-естетичному вимірі: у цій сфері сенси особистості творяться не лише в інстанції істини, але й відкриваються у сфері добра й зла, краси й потворності, відповідальності й безвідповідальності, обов’язку. 
Екстремальність і стрес

Поняття «стрес» тісно пов’язане з екстремальністю та екстремальними подіями. Його використовують для позначення широкого кола станів і дій людини, що виникають як відповідь на різноманітні екстремальні дії (стресори).
Стресори зазвичай поділяють на дві групи:
·  фізіологічні (біль, голод, спрага, надмірне фізичне навантаження, висока або низька температура, тиск і тому подібне);

·  психологічні (інформаційні й емоційні).

Інформаційний стрес виникає в ситуаціях інформаційних перевантажень, коли людина, яка несе велику відповідальність за наслідки прийнятих нею рішень, не справляється з пошуком потрібного алгоритму, не встигає приймати правильні рішення в необхідному темпі. 
Емоційний стрес має місце в ситуаціях, що загрожують фізичній безпеці людини (війни, злочини, аварії, катастрофи, важкі хвороби тощо), її економічному благополуччю, соціальному статусу, міжособистісним стосункам (втрата роботи, засобів існування, сімейні проблеми тощо). Незалежно від різновидів стресу, психологи вивчають ті наслідки, які виникають на фізичному, психологічному й поведінковому рівнях. Відбуваються емоційні зрушення, деформується мотиваційна сфера, змінюється хід процесів сприйняття та мислення, порушується рухова й мовна поведінка. Особливо сильний дезорганізуючий вплив на людську діяльність завдають емоційні стреси, що досягли ступеня афекту в тій чи іншій його формі (імпульсивній, гальмівній чи формі генералізації). Афект має таку силу, яка здатна гальмувати будь-які інші психічні процеси. Більше того, вони нав’язують людині певні стресові способи вимушеного виходу з екстремальної ситуації, відповідні формі прояву афекту. Проте подібні способи, що сформувалися за мільйони років біологічної еволюції (втеча, заціпеніння, некерована агресія), виправдовують себе тільки в біологічних умовах, але не в соціальних.
У сучасній психології важко знайти точні межі поняття психологічного стресу. Стресові ситуації розглядаються як чинники, які викликають надмірне навантаження на систему психологічного саморегулювання та призводять до розвитку емоційної напруги. 

Ситуації, що спричиняють психологічний стрес, мають надзвичайно різноманітний характер. До них відносяться, зокрема, екстремальні умови: ситуації небезпеки фізичної природи, катастрофи, землетруси, урагани, 
повені, пожежі. 

Стан стресу також можуть викликати тривалі, часто повторювані фрустрації. Слід мати на увазі, що стресогенний характер тієї або іншої дії часто обумовлюється не лише її змістом, але й психологічними особливостями особистості, оскільки ступінь опору людини до різних дій неоднаковий.

Зміни, що виникли при стресі, здатні викликати й тривалі, малозворотні зрушення в структурі особистості. Найбільш несприятливим варіантом реакцій на тривалу стресову ситуацію є розвиток апатії, пасивності, іноді з кататоноподібними симптомами. Людина припиняє властиву їй активність, не втручається в хід подій, що відбуваються навколо та стосуються її, якщо розцінює ситуацію як безнадійну. 

Тривалий стрес призводить не лише до психічних відхилень, але й до соматичних порушень. Вони виражаються у виникненні судинних захворювань, виразковій хворобі шлунку й дванадцятипалої кишки. 

Таким чином, тривалий стан пильності, емоційної напруги є згубним. 
Це змушує припускати, що здатність контролювати складні ситуації за наявності тривалої напруги може після певного часу призводити до виходу системи зі стану фізіологічної рівноваги.

Визначають також декілька чинників, дія яких є найнесприятливішою 
в ситуації тривалого стресу. До них відносяться висока напруга стресу, загроза, спрямована на основну систему цінностей індивідуума, неможливість впоратися з ситуацією у зв’язку зі стресом, низький ступінь індивідуального опору психологічному стресу.

Опірність стресу полягає в здатності долати важкі ситуації без дезорганізації поведінки. Під опірністю або толерантністю розуміють нереагування на емоційні збудження в умовах стресу. Іншими словами, важкі й неприємні ситуації не викликають в особистості значних негативних емоцій, страху, гніву, тривоги. 

У той же час опірність може визначатися як здатність до збереження організації поведінки в умовах стресу. У цьому випадку, незважаючи на виникнення під впливом стресу емоційної напруги, не відбувається дезорганізації поведінки, основні цілі продовжують реалізуватися, зберігається раціональне мислення в ситуаціях катастрофи, правильно втілюються в життя необхідні схеми, зберігається мотивація.

Існує два основних уявлення про вплив емоційної напруги на виконання різних дій, функціонування людини в цілому.

Прибічники одного підходу вважають, що емоції справляють передусім дезорганізуючий вплив на особистість. Людина, що знаходиться в стані емоційної напруги, діє хаотично, не враховує характеру ситуацій, неправильно користується отримуваною інформацією, реагує або занадто сильно, або занадто слабо, поза кореляцією з силою подразників. Різкий страх призводить до заціпеніння, виключає взагалі будь-яку діяльність.
Прибічники іншого підходу вважають, що напруга різного змісту (тривога, страх, гнів, ейфорія) бере участь у процесі пристосування, адаптації людини до ситуацій екстремального типу. Згідно з цим положенням, емоції мобілізують, допомагають оптимальному використанню всіх ресурсів організму для того, щоб впоратися з ситуацією. Тут важливе, передусім, встановлення факту непрямої залежності між ефективністю дій і силою напруги, а також між ефективністю дій і складністю завдання. Емоції можуть залежно від їх напруги та ступеня складності завдання як підвищувати ефективність дій, так і дезорганізувати їх правильне виконання.
Таким чином, в екстремальних умовах стресуємість є важливою для адаптації, але до певної межі кількісного оптимуму. За його межами розвиваються порушення різних функцій.

Визначення та класифікація надзвичайних ситуацій

Надзвичайна ситуація (НС) – це обстановка на певній території, що склалася в результаті аварії, небезпечного природного явища, катастрофи, стихійного або іншого лиха, які можуть спричинити або спричинили людські жертви, збиток здоров’ю людей або природному довкіллю, значні матеріальні втрати й порушення умов життєдіяльності людей.
НС класифікуються: за причинами виникнення; за швидкістю поширення; за масштабом.

1) за причинами виникнення надзвичайні ситуації можуть носити техногенний, природний, біологічний, екологічний і соціальний характер.

Надзвичайні ситуації техногенного характеру:

· аварії на АЕС з руйнуванням виробничих споруд і радіоактивним забрудненням території; 

· аварії на ядерних установках інженерно-дослідних центрів із радіоактивним забрудненням території; 

· аварії на хімічно небезпечних об’єктах ;

· аварії в науково-дослідних установах (на виробничих підприємствах), 
що здійснюють розробку, виготовлення, переробку, зберігання й транспортування бактеріальних засобів і препаратів або інших біологічних речовин; 

· авіаційні катастрофи, що спричинили значну кількість людських жертв і вимагають проведення пошуково-рятувальних робіт; 

· зіткнення або схід з рейок залізничних потягів (потягів у метрополітенах), що спричинило групове ураження людей, значне руйнування залізничних колій або руйнування споруд у населених пунктах; 

· аварії на водних комунікаціях, що викликали значну кількість людських жертв, забруднення отруйними речовинами акваторій портів, прибережних територій, внутрішніх водоймищ; 

· аварії на трубопроводах, що викликали масовий викид транспортований речовин, і забруднення в безпосередній близькості від населених пунктів; 

· аварії на електросистемах; 

· аварії на очисних спорудах; 

· гідродинамічні аварії; 

· прорив гребель; 

· пожежі, що виникли в результаті вибухів на пожежонебезпечних об’єктах. 

Надзвичайні ситуації біологічного характеру:
· епідемії та пандемії; 

· епізоотії та панзоотії; 

· епіфітотії та панфітотії. 

Надзвичайні ситуації природного характеру можуть виникати внаслідок:

· геофізичних явищ (землетрусів і вивержень вулканів); 

· геологічних явищ (наприклад, просадка земної поверхні, сель, 
обвал, зсув); 

· метеорологічних, у тому числі агрометеорологічних, явищ (буря, ураган, смерч, злива, сильний снігопад, посуха, лавина та ін.); 

· гідрологічних явищ (наприклад, повінь); 

· морських гідрологічних явищ (наприклад, цунамі, шторм); 

· природних пожеж (лісові, торф’яні, степові, підземних копалин та ін.); 

· явищ космічного походження (наприклад, космічне випромінювання великої інтенсивності, падіння гігантського метеорита). 

Надзвичайні ситуації екологічного характеру бувають такими, що:
· пов’язані зі зміною стану суші (ґрунту, надр, ландшафту);

· пов’язані зі зміною складу та властивостей атмосфери (повітряного середовища); 

· пов’язані зі зміною стану гідросфери (водного середовища).

Надзвичайні ситуації соціального характеру:

· війни; 

· локальні й регіональні конфлікти (міжнаціональні, міжконфесійні);

· голод; 

· великі страйки; 

· масові безлади, погроми, підпали та ін. 

НС одного типу можуть викликати, у свою чергу, інші види НС.

2) за швидкістю поширення

Кожному виду надзвичайних подій властива своя швидкість поширення небезпеки. Відповідно до цього надзвичайні події класифікуються на:

· раптові (вибухи, транспортні аварії, землетруси та ін.); 

· з небезпекою, що поширюється швидко (аварії з викидом газоподібної отрути, гідродинамічні аварії з утворенням хвилі прориву, пожежі); 

· з небезпекою, що поширюється з помірною швидкістю (аварії з викидом РР, аварії на комунальних системах, виверження вулканів, паводкові повені та ін.); 

· з небезпекою, що поширюється повільно (аварії на промислових очисних спорудах, посухи, епідемії, екологічно небезпечні явища). 

3) за масштабом

В основі класифікації НС за масштабом лежать величина території, на якій поширюється НС, число потерпілих і розмір збитків. Відповідно до цього НС можуть бути класифіковані на такі ситуації:

· локального характеру; 
· муніципального характеру; 
· міжмуніципального характеру; 
· регіонального характеру; 
· міжрегіонального характеру; 
· федерального характеру. 
Адаптивність як умова збереження цілісності особистості в екстремальних і кризових ситуаціях

Психофізіологічна адаптація людини до екстремальних умов не може розглядатися без урахування психологічних реакцій, що виникають у межах норми. Вважаємо за доцільне визначення в цих межах особливостей, слідом за якими можуть виникати ранні форми дезадаптаційної патології, порушення донозологічного етапу.

Питання про межі норми психофізіологічної адаптації розглядається 
з таких позицій. У процесі тривалої еволюції людина пристосувалася до певних умов існування, включаючи такі чинники зовнішнього середовища, як клімато-метеорологічні умови та соціально-психологічні стосунки. Розвиток сучасної цивілізації поставив перед людиною ряд нових завдань, привів до появи принципово нових дій, пов’язаних передусім із науково-технічною революцією, прискоренням темпу життя, збільшенням кількості змін в одиницю часу, частим виникненням ситуацій, для вирішення яких потрібне застосування підходів, що не вкладаються в рамки звичних стереотипів. Проникнення 
людей на території з украй важкими клімато-метеорологічними умовами, будівництво в цих районах житлових комплексів пов’язане з розвитком промисловості, що водночас пред’являє значно більші вимоги до психофізіологічної адаптації. При цьому можуть створюватися умови, коли людині доводиться максимально використовувати адаптивні ресурси, жити в умовах, які наближають організм до «ліміту» адаптаційних можливостей. Подальше збільшення навантаження на адаптивні механізми або приєднання додаткових, умовно-патогенних чинників, які у звичайних умовах не здатні порушити резистентність організму, може привести до розвитку патології. Крайні варіанти норми психофізіологічної адаптації виявляються при вивченні функціонування на межі адаптаційних «лімітів».
Як відомо, хвороба є формою пристосування організму до умов існування. Якісна своєрідність патології полягає в тому, що організму доводиться жертвувати якоюсь однією або декількома функціями для збереження життєво важливіших, без яких існування у створених умовах стає неможливим. Виникнення хвороби є виходом організму за межі адаптаційних «лімітів», вироблених у процесі тривалої еволюції для найбільш високого рівня інтеграції. При цьому можливі:

· збереження високого рівня інтеграції при одночасній втраті будь-яких функцій, зазвичай менш важливих для збереження життєздатності організму;

· порушення властивого організму високого рівня інтеграції, перехід на нижчий рівень інтеграції функцій;

· поєднання першого та другого варіантів. Межі адаптації в умовах високого рівня інтеграції для окремих функціональних систем різні й можуть бути охарактеризовані фізіологічними та психологічними параметрами.

Певні умови можуть сприяти звуженню або розширенню меж адаптивної психофізіологічної норми. Для людини особливо важливого значення набувають соціально-психологічні чинники, зокрема характер мотивації.

Адаптаційні механізми в умовах патології є віддзеркаленням іншого рівня пристосування. І на цьому рівні відбувається інтеграція, що забезпечує максимально можливе збереження системи та її функціонування.

Межа між нормою та патологією є рухливою регульованою системою, яка включає певний діапазон допустимих відхилень. Їх кількісне визначення, що поєднується з обов’язковою якісною характеристикою, може мати певне практичне значення. 

Зміни в рамках психофізіологічного здоров’я стосуються передусім психічного рівня. Роль інших рівнів зростає відповідно до прогресу розвитку 
в напрямі дезадаптаційної патології.

Людина, якій часто доводиться знаходитися у важких ситуаціях, здатна виробити навички найбільш адекватних реакцій, найбільш правильної мобілізації своїх функцій. Можливе навчання різним способам елімінації страху. Існують різні приклади такої адаптації. 

Так, лектор-початківець відчуває страх перед аудиторією, що може значною мірою ослабити його можливості. Надалі поступово страх стає все менш вираженим, відбувається адаптація до ситуації. У прикладах, подібних до наведеного, значну роль відіграє позитивний досвід, почуття задоволення у зв’язку з виконуваним завданням. Це призводить до зростання довіри до себе та сприяє кращій адаптації до важких ситуацій.

Тривалі психотравмуючі ситуації можуть у деяких випадках призводити до значних змін психічного стану людини, що виражається в порушенні ієрархії значущості, зникненні властивих раніше оцінок, підходів у міжособистісних стосунках. Такі стани нагадують симптоми психічного захворювання. Вони, як правило, короткочасні й зникають після виходу людини зі стресової ситуації. 

Серед стратегій, спрямованих на адаптацію особистості, розрізняють такі:

· адаптація особистості шляхом перетворення або повного подолання проблемної ситуації (активна незахисна адаптивна стратегія);

· адаптація шляхом уникнення проблемної ситуації (пасивна адаптивна стратегія);

· адаптація зі збереженням проблемної ситуації та пристосуванням до неї. Вона може здійснюватися, по-перше, шляхом перетворення сприйняття й тлумачення ситуації, тобто створення її непроблемного суб’єктивного образу; по-друге, шляхом  глибинної зміни самої особистості, тобто її «Я-образу».

Адаптація – це не тільки процес, а й властивість будь-якої живої системи (стан гомеостазу визначає як успішність процесу адаптації, так і динаміку та діапазон параметрів функціонального стану організму), що полягає в здатності пристосовуватися до змінних умов зовнішнього середовища. Рівень розвитку цієї властивості визначає інтервал зміни умов і характеру діяльності, у межах якого можлива адаптація для конкретного індивіда.

Адаптаційні здібності особистості багато в чому залежать від її психологічних особливостей, що визначають як успішність процесу адаптації, так і динаміку й діапазон параметрів функціонального стану організму в різноманітних умовах життя та діяльності. 

( Психологічне забезпечення діяльності в екстремальних і надзвичайних ситуаціях 

Психологічне забезпечення діяльності в екстремальних ситуаціях є цілісною системою, до основних рівнів якої відносяться: соціально-психологічний; власне психологічний; психофізіологічний.

Метою психологічного забезпечення є оптимальне використання індивідуальних адаптивних ресурсів, можливостей і здібностей співробітників для підвищення ефективності діяльності, збереження і відновлення їх психосоматичного здоров’я.

Основними завданнями системи психологічного забезпечення є: психологічне забезпечення адаптації, надійності, безпеки і психосоматичного здоров’я в екстремальних умовах діяльності.

Психологічне забезпечення адаптації в екстремальних і надзвичайних ситуаціях - це система соціально-психологічних, психологічних і психофізіологічних заходів, спрямованих на оптимізацію процесу адаптації в екстремальних умовах, розвиток адаптивних здібностей до стресу, психологічний супровід співробітника в адаптаційному періоді, психопрофілактику професійного стресу, психокорекцію неадаптивних і дезадаптивних станів.

Психологічна підготовка, оцінка і прогнозування готовності до дій в умовах професійного стресу і ризику, є одним з пріоритетних напрямів психологічного забезпечення.

Психологічна підготовка - це спеціально організований цілеспрямований процес формування професійно важливих якостей (адаптивність до стресу, професійна надійність) і професійно важливих знань, умінь і навичок адаптивної копінг-поведінки, управління неадаптивними і дезадаптивними станами, які виникають і екстремальних і надзвичайних ситуаціях.
Результатом психологічної підготовки є готовність до безпомилкових, ефективних дій в умовах професійного стресу з мінімальними витратами адаптивних ресурсів, що проявляються в «ціні» адаптації. Предметом психологічної підготовки, відповідно, являється розвиток адаптивних здібностей до стресу.
Психологічна готовність до дій в екстремальних умовах є метою і результатом психологічної підготовки  і складається з двох системних блоків:
· функціональній готовності, яка припускає сформованість оперативно важливих знань, умінь і навичок адаптивного копінгу і управління стресом;
· особовій готовності, яка включає сформованість і розвиненість адаптивних індивідуально-психологічних і індивідуально-психофізіологічних властивостей.
Рівні психологічної підготовки. Ми виділяємо два рівні психологічної підготовки : базовий і оперативний.
Базовий рівень - спрямований на формування психологічної готовності до широкого спектру стресогенних ситуацій діяльності. Базова психологічна підготовка здійснюється одноразово.
Оперативний рівень підготовки спрямований на формування готовності до дій в конкретних стресових ситуаціях діяльності. Здійснюється кожного 
разу перед виконанням професійного завдання в екстремальній ситуації.
Психологічний супровід в екстремальних і надзвичайних ситуаціях - один з видів цілісної і комплексної системи соціальної, інструментальної і емоційної підтримки, здійснюваної у рамках системи психологічного забезпечення діяльності в екстремальних ситуаціях.
Ключовим елементом психологічного супроводу є соціальна підтримка, яка може бути інструментальною і емоційною. Емоційна підтримка дозволяє висловити важкі емоції і почуття. Інструментальна - забезпечити інформаційну підказку про способи подолання стресової ситуації. Соціальна підтримка є важливим чинником розвитку адаптивних здібностей до стресу, а здатність встановлювати підтримувальні стосунки - структурним компонентом адаптивності до стресу.

Відповідно до концепції адаптивності, супровід має бути спрямований 
на мобілізацію адаптивних здібностей, а саме мобілізацію здібностей управління психофізіологічними станами; управління сном і сновидіннями; конструктивного і адаптивного мислення; самоорганізації часу життя; встановлення підтримувальних стосунків; упевненої самостверджуючої поведінки; управління фізіологічними функціями і підтримки оптимального фізичного стану.

Етапи психологічного супроводу. Психологічний супровід є цілісною системою, що складається з елементів (компонентів). Такими елементами є:
· діагностичний моніторинг (відстежування), за допомогою якого виявляється проблема або стан, що потребує психологічного супроводу, а також «пункт призначення», в який хоче потрапити супроводжуваний;

· вибір методичного інструментарію для надання підтримки;

· надання підтримки, допомоги «дістатися до своєї мети»;

· оцінка результатів, корекція методичних прийомів. 

Якщо екстремальна ситуація не погрожує життєдіяльності співробітників, доцільно використовувати методи психологічної допомоги по ініціативному зверненню співробітника.

Можна стверджувати, що особиста безпека, а в більш загальному вигляді - рівень та ефективність діяльності особистості в екстремальних ситуаціях значною мірою залежить від її психологічної стійкості.

Психологічна стійкість - це активно-дієвий стан особистості, що відображає зміст і умови професійного завдання і виявляється у здатності зберігати стан нормального функціонування психіки, доцільно діяти, незважаючи на перепони. Найбільш вагомими складовими такої здатності є вміння співробітника за допомогою волі долати негативний вплив емоцій на діяльність, переборювати страх, нерішучість, а також зберігати самовладання при подальшому ускладненні ситуації.

( Принципи та специфіка діяльності психолога в екстремальних і надзвичайних ситуаціях

До основних напрямів психологічної допомоги в екстремальних ситуаціях можна віднести такі: 

· Психологічна допомога особам, які пережили травматичний стрес 
і мають посттравматичну симптоматику. Найчастіше в цих ситуаціях використовуються методи: десенсибілізації і переробки рухами очей (ДПДГ); послаблення травматичного інциденту; символдрами; когнітивно-емотивної інтервенції; гештальт-техніки; візуально-кінестетична дисоціація; робота 
із страхітливими сновидіннями; психологічний дебрифінг.

· Психологічна допомога особам, які переживають стан горя, втрати; психологічна допомога при суїцидальному ризику. Психологічна допомога в стані горя-втрати припускає, як правило, інформування близьких, родичів, колег, про те, як поводитися з тим, що горює, яких помилок не здійснювати, про що говорити, про що не говорити. Якщо ж тому, хто горює ні з ким розділити свій стан, потрібна допомога добровольця або групи осіб з оточення людини, які знали загиблого (померлого). Роль «слухача» може виконувати і психолог. 

· Для надання психологічної допомоги при суїциїдальному ризику необхідно оцінити міру суїциїдального ризику, наявність ситуаційних, поведінкових, комунікативних, когнітивних і емоційних індикаторів потенційної суїцидальної поведінки і індикаторів, що знижують ризик суїциду; ресурси рішення проблем (адаптивні ресурси, копінг) : внутрішні і зовнішні.

· Психологічна допомога при адаптаційних розладах із депресивною симптоматикою. Для надання допомоги використовуються психотехніки когнітивного і поведінкового підходів: виявляються ситуації, що викликають неадаптивні депресивні стани, аналізуються неадаптивні думки, переконання, почуття, поведінкові і соматичні реакції на них. Опрацьовуються альтернативні адаптивні реакції на ці ситуації.

У зазначених екстремальних ситуаціях надається екстрена психологічна допомога. Це система короткочасних заходів, спрямованих на потерпілих безпосередньо в самій екстремальній ситуації. Основна мета екстреної психологічної допомоги – профілактика патологічних змін, відновлення й збереження психосоматичного здоров’я.

Психодіагностика при екстреній психологічній допомозі неможлива, загальноприйнятим методом є вислуховування переживань, підтримка психічного самопочуття людини, регуляція її стану. 

Метою діяльності фахівців-психологів при роботі на місці НС є підтримка оптимального психологічного та психофізіологічного стану фахівців, що беруть участь в ліквідації наслідків НС, а також надання екстреної психологічної допомоги людям, потерпілим у результаті НС.

У потерпілого в надзвичайній ситуації можуть з’являтися реакції, викликані травмою, емоційним шоком. За динамікою психічних станів вони проявляються у вигляді страху, апатії, ступору, рухового збудження, агресії, нервового тремтіння, плачу, істерики, паніки. 

Для надання екстреної психологічної допомоги психолог повинен:

·  проаналізувати ситуацію (особливості травмуючих впливів, кількість людей, які потребують допомоги); 

· ознайомитися з інформацією щодо умов передбачуваної роботи (місцеперебування потерпілих та їх родичів, місце, де можна працювати з постраждалими, інформація про порядок таких організаційних дій, як розміщення потерпілих, порядок виплати компенсацій, розташування пунктів харчування, зосередження інформації про потерпілих тощо); 

· визначити різні групи людей, які потребують екстреної психологічної допомоги.

До напрямів екстреної психологічної допомоги відносяться: 

· екстрена допомога в стані шоку; 

· екстрена допомога при істеричній реакції;

· екстрена допомога при агресивній реакції; 

· екстрена допомога при неконтрольованому нервовому тремтінні.

Основними принципами роботи фахівців є:

· дотримання етичних норм і правил професійної діяльності з урахуванням специфіки екстреної психологічної допомоги (несподіваність 
і сила несприятливої дії, короткотерміновість надання допомоги);

· екстрена психологічна допомога надається людині, якщо її реакції є нормальною відповіддю на обставини навколишньої реальності; якщо реакції виходять за межі норми, то необхідною є допомога лікаря-психіатра;

· використовувані прийоми й техніки мають бути короткотерміновими, оскільки робота ведеться за принципом «тут і тепер»;

· допомога спрямована на корекцію актуального стану, викликаного конкретною ситуацією, отже, діє заборона на роботу з давніми проблемами людини, що вимагає пролонгованої сесії.

Психологічні рекомендації щодо поведінки співробітників екстремального профілю діяльності з постраждалим населенням

1. Якщо Ви перебуваєте поруч із людиною, яка одержала психічну травму в результаті впливу екстремальних факторів (при терористичному акті, аварії, втраті близьких, трагічній звістці й т.п.) не втрачайте самовладання! 
2. Поведінка постраждалого не повинна Вас лякати, дратувати або дивувати. Його стан, вчинки, емоції – це нормальна реакція на ненормальні обставини. Подбайте про свою психологічну безпеку. 

3. Не надавайте психологічну допомогу в тому випадку, якщо Ви цього не хочете (неприємно або інші причини). Знайдіть того, хто може це зробити. Дотримуйтеся принципу «Не нашкодь»! 
4. Не робіть того, у користі чого Ви не впевнені. У таких випадках обмежтеся співчуттям і якнайшвидше зверніться по допомогу до фахівця (психотерапевта, психіатра, психолога). 
Алгоритм перших дій: 

Оглянути місце події та з’ясувати, що може загрожувати Вам, а потім – що може загрожувати потерпілим. 

Оглянути потерпілих і спробувати зрозуміти, чи є загроза життю постраждалих, і якщо так, то від чого людина може загинути прямо зараз. 

Викликати фахівців (медиків, співробітників МНС тощо). 

Залишатися з потерпілим до приїзду фахівців, намагаючись зберегти або поліпшити його стан доступними методами. 

При катастрофах, стихійних лихах, вибухах, аваріях людина не має опинитися в ізоляції.  

Для людини, яка опинилася під уламками, будь-який зв’язок із зовнішнім світом є необхідним. Тому дуже важливо розмовляти з потерпілим. 

Говорити слід голосно, повільно й чітко. 
Пам’ятайте, до надання медичної допомоги психологічна підтримка необхідна, коли людина ізольована. Повідомте потерпілого про те, що допомога вже близько. Підкажіть потерпілому, як необхідно поводитися: 

· максимальна економія сил; 

· подих повільний, неглибокий, через ніс – це дозволить заощаджувати кисень в організмі й навколишньому просторі; 

· забороніть потерпілому робити щось для самоевакуації, самозвільнення; 

· пам’ятайте, якщо потерпілий звільнений з небезпечного місця, у першу чергу необхідно надати медичну допомогу (зупинити кровотечу тощо).  Психологічна допомога доцільна тільки після цього. 
Якщо постраждала Ваша близька людина. 

· Намагайтеся створити умови для «задушевної» розмови. Це необхідно для того, щоб дати негативним почуттям, переживанням вийти назовні. Але ні в якому випадку не тисніть на людину, якщо вона проти. 

· Не відштовхуйте потерпілого, навіть якщо він відштовхує Вас. Продовжуйте надавати йому підтримку й виражати свою любов. 

· Прояв негативних реакцій у перший місяць після трагічної події є нормою. Якщо психологічна допомога була надана вчасно, негативні реакції слабшають; можливе також їх самовгасання.

· Якщо негативні реакції зберігаються далі або вперше з’являються тільки через півроку, можна констатувати наявність посттравматичного стресового розладу (ПТСР). 

Випадки, коли звернення до психологів та психотерапевтів необхідне:
· симптоми посттравматичного синдрому продовжують проявлятися через тривалий час після психотравмуючої події та при цьому не слабшають; 

· змінилося ставлення до роботи; 

· тривають нічні кошмари або безсоння; 

· важко контролювати свої почуття; 

· бувають раптові вибухи гніву, багато що злить, дратує; немає людини, з якою можна було поділитися своїми переживаннями;

· стосунки в родині сильно погіршилися; 

· стосунки з товаришами по роботі сусідами, знайомими сильно погіршилися; 

· оточуючі говорять «Він сильно змінився»; 

· стали частіше відбуватися нещасні випадки; 

· з’явилися шкідливі звички; 

· хочеться більше випивати, палити, приймати «заспокійливі» засоби; 

· з’явилися проблеми зі здоров’ям, яких раніше не було.
