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АНТИТЕРОРИСТИЧНОЇ ОПЕРАЦІЇ 

Службово-бойова діяльність військовослужбовців 
Національної гвардії України (НГУ) як за звичайних, так і 
надзвичайних обставин характеризується підвищеним 
моральним, психологічним і фізичним навантаженням, 
пов’язана з небезпекою для їх життя та здоров’я.  

Як свідчить досвід участі особового складу частин та 
підрозділів НГУ у антитерористичній операції, психотравмуючі 
фактори екстремальної ситуації можуть викликати розлади 
психіки військовослужбовців різного ступеня важкості.  

У тому числі військовослужбовці можуть отримати бойові 
психічні травми, під якими розуміють психічні розлади, 
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порушення і захворювання, які виникають у результаті впливу 
факторів бойової обстановки та умов військової служби на 
психіку військовослужбовця й ведуть до часткової, або повної 
втрати їхньої боєздатності.  

Практика функціонування силових структур передових країн 
світу свідчить, що за умов виникнення бойових психічних травм 
можливе використання психологічного супроводу особистості, як 
системної інтегративної технології ефективної психологічної 
допомоги військовослужбовцю, що передбачає підтримку 
природних реакцій, процесів і станів людини та створення умов 
для її переходу від допомоги ззовні до самодопомоги.  

При цьому в рамках супроводження створюються не 
штучні відносини між фахівцем та клієнтом, як у випадку 
психотерапії, а природні підтримуючі стосунки при яких стає 
можливою реконструкція образу світу й відновлення зв’язків 
людини з самою собою, оточуючим світом та суспільством.  

У процесіздійсненнясупроводувійськовослужбовця, 
якийотримавбойовупсихічну травму, реалізуються три 
основністадіїроботи: 1) діагностична, 2) реабілітаційна, 
3)завершальна.  

Важливими діагностичними показниками, які дозволяють 
орієнтуватись щодо ступеня адаптованості військовослужбовця 
до життя є його образ Я, психологічний сТАН особистості та 
фіксованість або гнучкість способів поведінки.  

Завданнями реабілітаційної стадії є: створення безпечного 
простору та формування довіри до фахівця, травматичного 
досвіду та відродження віри у можливість позитивного 
майбутнього, робота з руйнівними почуттями, зміцнення свого 
образу Я, засвоєння нових життєвих ролей та моделей 
поведінки, формування готовності до змін у реальному житті.  

У завершальної стадії два основні завдання: 1) повне 
прийняття людиною відповідальності за себе та своє життя; 
2) вихід з позиції клієнта й відокремлення від фахівця, який 
здійснював супровід.  

Отже, наведена інформація щодо сутності та  
змісту психологічного супроводу психотравмованого 
військовослужбовця визначає доцільність використання цієї 
технології у сучасній практиці функціонування НГУ, особливо 
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при наявності значної кількості військовослужбовців-учасників 
антитерористичної операції.  

Умовами, що забезпечать успішність практичного 
застосування психологічного супроводу є: глибоке розуміння 
його сутності, змісту та методики реалізації відповідними 
фахівцями; сформоване уміння фахівця уловлювати зворотній 
зв’язок та маневрувати при спільній роботі з постраждалим; 
зрілість фахівця, який повинен сприяти створенню умов для 
переживання, об’єктивації, рефлексії та реконструкції образу світу 
клієнта при проходженні з ним всіх описаних стадій супроводу; 
взаємна погодженість організаційних, виховних та психологічних 
впливів суб’єктів психологічного забезпечення діяльності 
формувань НГУ щодо надання ефективної психологічної допомоги 
військовослужбовцям, які її потребують. 
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Повертаючись з війни, солдат потрапляє у зовсім інший 
світ, де немає вибухів, стрілянини, передчасної смерті. Одне з 
найважливіших завдань, що постають перед суспільством, котре 
зустрічає своїх солдат із війни, – це психологічна реабілітація 
військовослужбовців. Відсутність адекватної реабілітації має 

https://uk.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D1%82%D0%B8%D1%82%D0%B5%D1%80%D0%BE%D1%80%D0%B8%D1%81%D1%82%D0%B8%D1%87%D0%BD%D0%B0_%D0%BE%D0%BF%D0%B5%D1%80%D0%B0%D1%86%D1%96%D1%8F

