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ВСТУП
              У сучасному світі становлення і дорослішання особистості пов’язано із збільшенням проблемних ситуацій і відповідно рівню стресу, як відповідь на проблемні ситуації. Стрес супроводжує людину завжди, на всіх її етапах життя. Сучасна ситуація в Україні є джерелом багатьох травмуючи ситуацій для різних верств населення. Особливо негативно реагують на травмуючи ситуації діти, які знаходяться в умовах посиленого психічного навантаження. На дитину обрушується потік інформації, до дитини доносяться страждання і трагедії людей на всі планеті, психіка дитини зазнає руйнівний вплив гамору, транспортних перевантажень і головне – збільшення темпу життя, зайнятість батьків. Дитина залучена до цього ритму життя, однак, психіка дитини є надто чутливою й уразливою для негативного зовнішнього впливу і не завжди може адекватно зреагувати на нього. Проявом стресу є реакції дезадаптації дітей. Дитина не завжди розуміє може пояснити, що з нею відбувається, але симптоми стресу в дитини такі ж, як і у дорослих. 

Проблема стресу досліджувалась як у вітчизняній, так і в зарубіжній психології, фізіології, медицині, зокрема: Р.Бернс, Ф. Василюк, Л. Кижаєв-Смик, Т. Нємчин, Г. Нікіфоров, Г. Сельє, Т. Циганчук. Однак питання особливостей причин та змісту стресових реакцій залишається актуальним, особливо у сфері дитячої психології. Все це свідчить про актуальність дослідження.
       Мета дослідження – з’ясувати вікові та індивідуальні особливості реагування на стрес дітей дошкільного віку.

      Завдання дослідження. Досягнення мети дослідження передбачало розв’язання наступних завдань:

1. Проаналізувати стрес як специфічний психофізіологічний стан.

2. Охарактеризувати особливості психічного розвитку в дошкільному віці.

3. Розкрити вікові та індивідуальні особливості реагування на стрес в дошкільному дитинстві.

4. Охарактеризувати специфіку психодіагностики проявів стресу у дітей дошкільного віку.
5. Окреслити напрями  та способи формування здатності у дітей адекватно реагувати на стрес. 

       Об’єкт дослідження – психічний та особистісний розвиток в дошкільному дитинстві.
       Предмет дослідження – вікові та індивідуальні особливості реагування на стрес дітей дошкільного віку.
        Методи дослідження. У кваліфікаційному дослідженні були застосовані загальнонаукові методи теоретичного рівня (порівняння, систематизація, аналіз, узагальнення теоретичної інформації), аналіз методів емпіричного дослідження, психодіагностичні методи (опитувальник «Оцінювання рівня тривожності й схильності дитини до неврозу»  А. Захарова, експрес-діагностика неврозу К.Хека і Х.Хесса, проективна методика Розенцвейга), а також методи математичної статистики (частотний аналіз).
        Практичне значення роботи полягає в тому, що теоретичний та емпіричний матеріал можуть бути корисними для фахівців закладів дошкільної освіти.
        Апробація. Результати дослідження доповідалися на засіданні кафедри педагогіки та психології дошкільної та початкової освіти.
       Структура та обсяг роботи. Робота складається із вступу, двох розділів, висновків, списку використаних джерел, що налічує 28 найменувань і додатків. Основний зміст роботи викладено на 30 сторінках.

РОЗДІЛ 1.
 ТЕОРЕТИЧНИЙ АНАЛІЗ ПРОБЛЕМИ РЕАГУВАННЯ НА СТРЕС ДІТЕЙ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ
1.1. Характеристику як специфічного психофізіологічного стану.

Стрес – поняття багатогранне, з одного боку стресом називають небезпеку чи загрозу, в інших випадках стресом вважають реакцію на небезпеку чи загрозу. 

Стрес – процес, в ході якого людина реагує на визначені події, які називають стресорами, і кваліфікують як загрозу для життя та як виклик (Майєрс Д.) [13, с. 699].
У 80 роках минулого століття Всесвітня організація охорони здоров’я прийняла наступне визначення стресу: стрес – це неспецифічна  (одна й та сама на різні подразники) реакція організму на будь-яку висунуту до нього вимогу. Стрес – це відповідь на загрозу, реальну чи уявну. (Цигульська Т.Ф.) [27, с. 158].
Стрес – екстремальний стан людини. Стрес – психічний та фізіологічний стан, який виникає у відповідь на різноманітні екстремальні впливи. У наукове використання ввів цю дефініцію Г. Сельє в 30 роки ХХ століття. Г.Селье вважав стрес сукупністю всіх неспецифічних змін, які виникають в організмі під впливом будь-яких сильних подразників (стресорів) та супроводжується перебудовою  захисних сил організму (Дьяченко М.І, Кандибович Л.А.) [3, с. 309].

Стрес виражається адаптаційним синдромом, який проявляється незалежно від якості подразника, і має визначені стадії (фази):
1. Стадія тривоги, під час якої опір організму спочатку знижується, потім включаються захисні механізми. Вважається, що організм мобілізується для зустрічі із загрозою.

2. Стадія резистентності – завдяки напруженню функціональних систем виникає пристосування організму до нових умов.
3. Стадія виснаження, в якій виявляється невідповідність захисних механізмів і відбувається порушення узгодженості життєвих функцій.

Г. Сельє підкреслював, що під час стресу виникають не тільки функціональні зміни у внутрішніх органах, які є відворотними, але й невідворотні зміни, які  спричинюють серйозні захворювання (Батуєва А.С, Соколова Л.В.) [28, с. 567].

Слід зауважити, що стрес існує завжди.  Вплив його залежить від сили стресора, а також від індивідуальних властивостей особистості Трофімов Ю.Л.) [24, с. 379].  Сельє вважав, що першопричиною у розвитку адаптаційного синдрому відіграє ендокринна система людини, але поступово прийшов до розуміння ролі психологічного фактора. Отже, причиною стресу можуть бути зовнішні і внутрішні чинники, сила яких перевищує певну норму, тобто таку, яку може витримати організм людини. Тому почали розрізнювати фізіологічний, психічний та емоційний стрес (Батуєва С.А., Соколова Л.В.) [28, с. 567-568].

Вважається, що людина може протистояти різкому і короткочасному стресу. Проблема виникає в тому випадку, коли стрес перетворюється на довготривалий, коли людина перебуває у нескінчених несприятливих, навіть критичних ситуаціях.  Шкідливість стресу полягає в тому, що він загрожує ресурсам людини, які розуміють як особистісні характеристики, умови, правила, яких дотримуються. Якщо стресор загрожує стабільності, власності, рідним людям, як наслідок виникає стрес (Цибульська Т.Ф.) [27, с. 162].
В процесі роботи над учінням про стрес, Г. Сельє виокремив два види стресу:
- дистрес, пов’язаний із з негативними емоційними реакціями;

- еустрес, пов’язаний із позитивними емоційними реакціями.


Існує погляд, що стрес може бути і корисним і шкідливим, Корисний стрес активізує, мобілізує людину, негативний стрес гальмує процеси і реакції людини, виснажує її. 

Виокремлюють різні ступені стресу за силою їх виразності. Слабкий ступінь стресу  свідчить про майже відсутність стресу. Фізіологічних змін практично немає, психічний стан також залишається незмінним. При середньому ступені відбуваються помітні зміни у соматичному і психічному стані, як правило, з’являється організованість, підвищена розумова працездатність, швидкі реакції, впевненість у собі, стійкість до перепон. Можна вважати позитивною характеристикою такого стану. При сильному стресі для людини властиві порушення функцій на всіх рівнях – фізичному, фізіологічному, психічному. Людина скаржиться на неприємні відчуття, дискомфорт. Людина в такому стані може втратити свідомий контроль над вчинками, посилюються стереотипні чи автоматичні реакції, виникають проблеми у когнітивній діяльності, а саме виникають проблеми із запам’ятовуванням,  обробленням інформації, з’являються помилки, які не властиві людині у звичайному стані. Саме цей рівень є шкідлий, деструктивний для особистості (Цибульська Т.Ф.) [28, с. 163-165].
Поряд із поняттям «стрес» використовують  поняття «стресостійкість», яке є властивістю особистості. Стресостійкість визначається порогом рані мості й характеристиками нервово-психічної реактивності. Високий поріг забезпечується активністю життєвих позицій, пластичністю життєвих стереотипів. Як правило, поведінка людини із високою стресостікістю характеризується відсутністю високої тривожності, прагненням до змагальної діяльності та високою активністю у пошуку продуктивних стратегій активності. 

Таким чином, стрес  – це неспецифічна  (одна й та сама на різні подразники) реакція організму на будь-яку висунуту до нього вимогу. Стрес – це відповідь на загрозу, реальну чи уявну. Стрес виражається адаптаційним синдромом, який проявляється незалежно від якості подразника має визначені стадії (фази): стадія тривоги, стадія резистентності, стадія виснаженості. Виділяють два види стресу – дистрес і еустрес. Стрес може бути і корисним і шкідливим. Виокремлюють різні ступені стресу за силою їх виразності.

1.2. Особливості психічного розвитку в дитинстві.

Дошкільний вік є особливим періодом в житті людини. Саме цей період забезпечує   подальший розвиток дитини, цей період є базою для набуття дитиною знань, умінь, навичок, засвоєння нових видів діяльності. Формуються властивості психіки, які є актуальними не тільки на цьому віковому етапі, а й ті, які забезпечують повноцінний розвиток дитини в подальшому. Новоутворення, які формуються в дошкільному віці є надзвичайно важливими для формування особистості дитини (Кулачківська С.Є., Ладивір С.О.) [11, с. 4].

Дошкільний період охоплює вік від трьох років до шести років. Як і будь-який інший період розвитку дошкільний період характеризується специфічною соціальною ситуацією розвитку, провідною діяльністю, розвитком всіх сфер психіки й особистості та новоутвореннями. 

Специфіку соціальної ситуації розвитку визначає прагнення дитини-дошкільника бути дорослим, брати участь у соціально значущій і соціально схваленій діяльності. Однак реально брати участь у дорослому житті дитина дошкільник ще не може через обмежені вікові можливості. Саме на цьому протиріччі між прагненням бути дорослим і неможливістю здійснити це прагнення криється суперечність розвитку. Розв’язати цю суперечність може лише одна діяльність – ігрова діяльність, яка стає провідною на цьому етапі розвитку. Саме в сюжетно-рольовій діяльності дитина може виконувати роль дорослого, здійснювати дорослу діяльність, виконувати функції дорослої людини. Ігрова діяльність надає можливість здійснювати те, що в реальному житті для неї недоступно (Павелків Р.В., Цигипало О.П.) [19, с. 155].         

Дошкільний вік є періодом, коли дитина оволодіває соціальним спектром людських стосунків через спілкування з дорослими, а також через ігрові та реальні стосунки з однолітками. В цей віковий період відбувається засвоєння норм і правил соціальної поведінки. Особливого значення для дитини набуває близький дорослий, який є носієм знань, інформації, умінь. В той же час значно більшого значення набувають стосунки з однолітками – це нова сфера соціальних контактів.
Максимально швидко формується внутрішня позиція дитини дошкільного віку стосовно інших людей, відбувається усвідомлення власного «Я», своєї поведінки.

Характеристика провідної діяльності віку є обов’язковим моментом, тому що саме під час неї, в процесі  неї формуються основні новоутворення віку, зароджуються нові види діяльності. Гра і за змістом, і за походженням є історичним утворенням. Сюжетно-рольова гра має соціально обумовлений характер, тому що дитина вчиться грати під прямим, а частіше під опосередкованим впливом дорослого. Важливим є той факт, що мотиви ігрової діяльності закладені у змісті гри, дитину більше цікавить не сам результат ігрової діяльності, сам процес гри. Гра є найважливішим засобом пізнання і відображення навколишнього світу, в першу чергу світу людей. На фоні ігрової діяльності формуються нові види діяльності, серед яких продуктивні види діяльності, такі як малювання,аплікація, конструювання та інші. Важливим аспектом формування особистості є формування трудової діяльності, яка реалізується через ріні форми побутової. Особливо важливим є надання можливості дошкільнятам брати участь у дорослих видах діяльності разом із дорослими та під їх керівництвом. Слід знати дорослим, що бажання брати участь у дорослих видах діяльності досить швидко минає, тому треба цим моментом скористатися сформувати позитивне ставлення до праці.
Дошкільний вік є періодом інтенсивного розвитку пізнавальних процесів. У цей період дитина накопичує багато уявлень про навколишній світ, які під впливом організованого навчання перетворюються на первинні уявлення про граматичну будову мовлення, математичні уявлення. Інтенсивний сенсорний розвиток проявляється засвоєнням уявлень про різноманітні властивості предметів та явищ навколишнього світу, оволодінням новими діями (перцептивними), які дозволяють більш диференційовано сприймати світ, дитина навчається використовувати загальноприйняті сенсорні еталони. Дошкільний вік характеризується бурхливим інтелектуальним розвитком. На основі наочно-дійового мислення розвивається наочно-образне, а потім образно-мовне. Інтенсивно розвиваються операції мислення. Поряд з мисленням розвивається уява. Зростає роль мовлення у функціонуванні мислення. До функції спілкування додається функція планування своєї діяльності. Виникає внутрішнє мовлення, яке є ознакою розвитку у дитини словесно-логічного мислення. Поступово у дошкільників у процесі сюжетно-рольової гри, продуктивних видів діяльності формується довільна увага. Домінуючої ролі в пізнавальній діяльності  набуває пам’ять, але переважає мимовільне запам’ятовування  (Забродський М.М.) [4, с. 47-51 ].
У дошкільному віці реально формується особистість дитини, цей процес пов’язаний із емоційно-вольовою сферою. У дитини з’являється важлива функція – емоційне передбачення, яке дозволяє дитині поступово навчатися контролювати власну поведінку, сприяє формуванню моральної поведінки. У дошкільника в нормі переважають позитивні емоції. Дошкільний період є важливим для формування довільності, на що позитивно впливає гра, під час якої необхідно підкорятися певним правилам, виконувати визначені дії. 

Основним новоутворенням в розвитку особистості є формування ієрархії мотивів. Діяльність дитини починає визначатися не окремим мотивами, а їх підпорядкованою системою, що пов’язано із розвитком довільності – дитині для того, щоб поступитися власним бажанням, заради спільних потреб, треба докласти вольові зусилля. Мотиви починають виконувати роль обмежувача. Дорослим необхідно знати, які мотиви є найбільш дієвим в цьому віці. Так найбільш сильними мотивами поведінки дошкільника є заохочення, схвалення, отримання нагороди. Слабкішим є мотив покарання або виключення із угрупування. Шкідливим є мотив власна обіцянка дитини, яким дуже часто користуються і батьки і педагоги. Дитина в цьому віці не може ще дотриматися даної обіцянки, але швидко розуміє користь даного слова. Таким чином у дитини виховується необов’язковість. Самим слабким мотивом є пряма заборона дій дитини, особливо, якщо вона не підсилена поясненням або іншими додатковими мотивами.

У дошкільному віці вже яскраво проявляються окремі риси характеру. Характерною рисою є схильність дитини до самоствердження. Показником розвитку особистості є розвиток самосвідомості та її складової самооцінки. Слід відзначити, що самооцінка в дошкільному віці не стійка, залежить від оцінок дорослих. Спостерігається тенденція до завищеної самооцінки, яка виконує психозахисну функцію (Забродський М.М.) [4, с. 51-53]. Центральним новоутворення віку є готовність до шкільного навчання.

Таким чином, дошкільний вік характеризується специфічною соціальною ситуацією розвитку – прагненням дитини до соціально значущої і соціально схваленої діяльності дорослих, яка є неможливою для дошкільника через  обмежені вікові можливості. Провідною діяльністю є ігрова діяльність Провідним новоутворенням  є формування готовності до систематичного навчання в школі.
   1.3. Вікові та індивідуальні особливості реагування на стрес в дитинстві.
Перебіг стресу у дітей обумовлюється віковими закономірностями і залежить від індивідуальних особливостей дитини. Причиною стресу у дітей можуть бути страх, тривога, які виникають із зміною соціальної ситуації розвитку. 
Стрес виникає як реакція на стресову подію, але у дітей симптоми стресу зберігаються довше, ніж у дорослого. Стрес у дитини проявляється на різних рівнях:
На емоційному рівні стресова реакцій у дітей проявляється  у появі страхів, злості,  неконтрольованому плачі, дратівливості, стабільності та впевненості, збентеженні, появі почуття провини.

На когнітивному рівні  спостерігається погіршення концентрації уваги, порушенні пам’яті, втраті вже сформованих пізнавальних навичок.

На поведінковому рівні реагування на стрес у дітей проявляється у різких змінах поведінки, регресі поведінкових форм, втраті контролю над поведінкою, загостренні агресивних реакцій й посиленні агресивності, в постійному пошуку самовираження через конфлікти з оточуючими (Соловей О.А.) [24].

Наведені реакції дітей на стрес обумовлені віковими закономірностями розвитку на цьому онтогенетичному етапі.

Аналіз способів реагування дітей на стресову ситуацію показав, що найчастіше вони використовують психологічні захисти.
Психологічний захист – це виражена реакція організму на фрустрації. Фрустрація – це психічний стан, який виникає при неможливості задовольнити потребу, а також на сильні подразники, як правило негативного характеру. Виходячи з цього, психологічний захист розуміють як форму реагування на ситуації, які характеризуються реальною чи уявленою загрозою цілісності особистості, її самооцінці, ідентичності. Психологічний захист проявляється у вигляді специфічних прийомів, що використовує дитина для того, щоб зменшити силу неприємних стресорів. Психологічний захист проявляється на несвідомому рівні для  регуляції поведінки у неочікуваних і стресогенних ситуаціях. Спричинюють активацію механізмів психологічного захисту життєві обставини, які загрожують особистості, негативно впливають на самооцінку і викликають дуже сильні для дитини емоційні переживання [5, 7, 24].

           Механізм психологічного захисту реалізується через зниження емоційного напруження та недопущення психічної травми. Внаслідок дії психологічного захисту з’являються нові емоційні переживанння. В основі дії механізмів психологічного захисту лежить захист особистості дитини від розуміння неприємних ситуацій, переміщуючи їх у несвідому сферу. Психологічний захист виконує компенсаторну функцію наступним чином:
· перетворюючи травмуючи переживання на комфортні, приємні чи нейтральні переживання; 

· переміщуючи неприємних переживань зі сфери свідомого до неусвідомленого;
· переміщуючи акцент не на логіку, а на емоції;

· створюючи захист від  критики ззовні.
Необхідно також додати, що не слід оцінювати психологічний захист як корисний чи шкідливий, однак психологічний захист діє на несвідомому рівні, що знижує можливості формування у дитини складної поведінки, тому актуальним є навчання дитини свідомим формам реагування на стрес.
 
Рідко актуалізується який-небудь єдиний механізм захисту, як правило, для пом’якшення внутрішнього і зовнішнього конфлікту, послаблення тривоги включаються різні психологічні захисти (Зливков В.Л.)  [5].

        Найтиповіші психозахисними реакціями в дитинстві, як вважає І. Нікольська, є такі: пасивний протест, опозиція, імітація, емансипація і компенсація (Нікольська І.М., Грановська Р.М.) [18].

             Пасивний протест -  рання форма захисної поведінки, проявляється вже з раннього дитинства. Дитина відмовляється від іжі, ігор, спілкування, взаємодії з батьками. Пасивний процес є реакцією дитини на стрес в ситуації розлучення з матір’ю, родиною. Не задовольняються базові потреби дитини, поведінка якої перетворюється на аутичну і проявляється у відмові від виконання звичайних дій. 
           Опозиція – є проявом активного протесту проти існуючих норм і правил дорослих. Висування надмірних вимог провокує опозиційні дії дитини.  Постійні претензії, непосильне навантаження, яке не відповідає реальним можливостям дитини спричинюють надмірне внутрішнє напруження, яке перетворюється в реакції опозиції. Реакції опозиції можуть проявлятися у вигляді несхваленої поведінки, капризів, негативізмом, бунтом, агресивними діями. Опозиція проявляється у випадках, коли дитина втрачає увагу батьків, і тому є свідченням про негайну потребу в любові, піклуванні, захисті.  Опозиція є проявом заміщення, інструментом повернення до себе уваги, прихильності батьків.   
         Імітація - реакція, яка проявляється у бажанні до наслідування. Дитина виділяє привабливі для неї риси і намагається їх відтворити у власній поведінці. Часто дитина наслідує поведінку тієї особи, яка демонструє привабливі для дитини форми поведінки, що надають  можливість отримати бажане. Така імітація – є проявом ідентифікації з дорослим, при чому дитина не усвідомлює чи соціально схвалена ця поведінка, чи ні, головним є отримання бажаного.
            Емансипація проявляється к вигляді прагнення дітей до самоствердження, самостійність. Є типовою поведінкою дитини під час криз і свідчить про прагнення дитини змінити соціальну ситуацію. Часто проявляється як реакцію на надмірний контроль з боку батьків, їх прагнення обмежувати активність дитини. Особливо актуально проявляється ця форма психологічного захисту при авторитарному чи жорсткому стилі виховання в родині.
            Компенсація проявляється у випадках, коли не задовольняються базові потреби дитини і вона намагається їх компенсувати отриманням задоволення іншими способами (наприклад, розгойдування, онанізм та ін.). Іноді незрілі форми психологічного захисту зберігаються і в дорослих людей у вигляді різноманітних звичок.  
Стосовно вікових особливостей слід визначити, що на різних етапах дитинства виникають специфічні для саме цього віку форми реагування на стрес. В самому ранньому онтогенезі як реакцією на стрес можуть виникнути шкідливі звички: смоктання пальців, обкусування нігтів, висмикування волосся, мастурбацію та ін. Проекція та імітація, які виникають в ранньому дитинстві, спричинюються тим, що малюк починає виокремлювати себе з оточення, вважаючи його негативним, а себе гарним. В дошкільному віці  починає проявлятися тенденція до відділення. У  три роки з’являються такі реакції на стрес як пасивний протест, опозиція, емансипація (вони пов’язані із кризою трьох років). У п’ять років з’являється сублімація, яка обумовлена засвоєнням моральних цінностей й формуванням гендерної ідентичності [7, 18].
       Психофізіологічна схильність  дитини до визначеної форми реагування на стрес  обумовлюється властивостями нервової системи, переважним типом темпераменту. Саме в цьому і проявляються індивідуальні особливості реагування на стрес. 

Надсильно реагують на стрес діти з вираженим переважанням холеричного та меланхолічного темпераменту, для яких властивою є емоційна нестійкість. Діти-холерики та діти-меланхоліки часто демонструють різноманітні психологічні захисти. Холерики реагують на стрес агресивними діями та деструктивними реакціями, які частіше спрямовують на батьків, тварин, предмети оточення, іграшки. Дитина-меланхолік внаслідок слабкості нервової системи реагують по іншому: вони починають гірко плакати, голосно та невтішно ридати. Як правило, дорослим важко витримати таку афективну реакцію і вони йдуть на поступки дитині. Однак це є негативною виховною стратегію, поступаючись дитині, вони фіксують таким чином у несвідомій сфері  ефективний спосіб отримання бажаного ( Ісаєв Д.Н.) [7].

        У дітей-сангвініків реакції на стрес у вигляді психологічного захисту  формуються повільніше і пізніше, частіше в несприятливих умовах родини. Для них властивий сильний тип нервової системи, що дає їм можливість для більшого опору стресорам. Діти з вираженим типом сангвінічного типу темпераменту використовують неочікувані для дорослих прийоми. Так, вони використовують фантазії, які більш схожі на брехню, з метою уникнення покарання за небажані вчинки. Діти починаю вірити в ці історії і доводити їх правдивість до дорослих. Однак, використання цього способу (в разі успішності) може стати для дитини основним і дитина його використовувати неправду навіть тоді, коли в цьому немає потреби.

          Діти-флегматики також мають сильний тип нервової системи. Уповільненість психічної активності, емоційна врівноваженість дають ім. можливість опиратися негативним чинникам на свідомому рівні, або взагалі не реагувати на них.
         Використання психологічних захистів як форми реагування на стресові ситуації гальмує вікове формування довільності психічних функцій і саморегуляції поведінки, тому актуальним є проблема навчання дітей усвідомленим способам реагування на стресові ситуації.
         Таким чином, перебіг стресу у дітей обумовлюється віковими закономірностями і залежить від індивідуальних особливостей дитини. Реагування на стрес у дітей може бути на різних рівнях: емоційному, когнітивному і поведінковому. Віковою особливістю реагування на стрес є використання дітьми психологічних захистів. Найтиповішими формами реагування на стрес дитинстві є оніхофагія, трихотилломанії, яктації, реакції пасивного і активного протесту, імітації, емансипації та сублімації. Індивідуальні особливості реагування на стресову ситуацію у дітей обумовлюються властивостями нервової системи та типом темпераменту. Частіше формуються механізми психологічного захисту у дітей із емоційною нестійкістю – у меланхоліків та холериків, у меланхоліків вони посилюються слабкістю нервової системи.  Більш здатними опиратися стресорам властива для дітей із сангвінічним та флегматичним темпераментом, емоційна врівноваженість яких дозволяє використовувати усвідомлені прийоми реагування на стрес.
РОЗДІЛ 2.

ПСИХОЛОГО_ПЕДАГОГІЧНА ПІДТРИМКА ДІТЕЙ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ З ОЗНАКАМИ СТРЕСУ
2.1. Специфіка психодіагностики проявів стресу у дітей дошкільного віку.
 
Дитина, яка перебуває в стресовому стані потребує допомоги, самостійно впоратися зі стресом дитина не може. Надання якісної психологічної підтримки таким дітям повинно починатися з якісної діагностики, яка має певну специфіку. Діагностика такої дитини повинна враховувати вікові особливості таких дітей, зміст стресової ситуації, індивідуальні особливості реагування на стресову ситуацію. Як, правило безпосередня діагностика дитини, особливо без попередньої підготовки часто виявляється неефективною, тому що дитина відмовляється йти на контакт. Тому починати обстеження такої дитини краще зі структурованого спостереження за дитиною у звичайних для неї умовах. Також психологічні особливості дитини неможливо оцінити поза контекстом родини, тому важливим  є дослідження сім’ї дитини, яка перебуває в стресовому стані.


Аналіз психологічного  інструментарію дозволив визначитися з методиками, які використовують в ситуації дослідження дитини, що знаходиться у стресовому стані. Для дослідження особливостей реагування дітей дошкільного віку на стрес доцільно використовувати наступні методики дослідження:

1. Структуроване спостереження.
 
Спостереження є поширеним методом дитячої психології і полягає в організованому сприйнятті і фіксації психологічних ознак, тобто тих прояві психіки, які можна безпосередньо побачити. Вихователь може спиратися на суцільне спостереження, тому що проводить з дітьми багато часу, якщо дослідження проводить психолог, то, як правило, корисним буде часткове і невключене спостереження. З метою підвищення об’єктивності результати спостереження бажано  доповнювати  бесідами з персоналом дошкільної установи.
2. Опитувальник «Оцінювання рівня тривожності й схильності дитини до неврозу» ( За  А. Захаровим ).

Методика призначена для оцінки емоційного стану дитини залежно від поведінкових реакцій. Методика є експертною оцінкою  і орієнтована на дорослих (батьків, вихователів), яким пропонується оцінити поведінку дитини за 2-бальною шкалою 15 тверджень (Коробко С.Л.) [9, с. 105-106]. 
Текст опитувальника представлений у додатках (додаток Б). 
Кількість балів присуджується в залежності від виразності ознаки   (0 – 2 бали). Кількісна інтерпретація дозволяє  виявити:
30-20 балів свідчать про безсумнівну наявність у дитини неврозу;

19-15 балів попереджають про появу неврозу найближчим часом;

14-10 балів є ознакою нервового розладу, але не обов’язково на стадії загострення;

9-5 балів свідчать про схильність до виникнення неврозу;

4-0  балів характеризують вікові особливості дитини. 

3. Тест Розенцвейгу (модифікація).
Цей тест використовують для оцінки ступеня виразності у дитини стресових реакцій, таких як дратівливість, агресивність, негативізм, протест. Стимульним матеріалом є малюнки, на яких зображені діти в різних, близьких до стресових  і таких, що викликають фрустрацію, ситуаціях. Ситуації на малюнках є неоднозначним, що впливає на їх вибір і розуміння дітьми. Приклади стимульного матеріалу наведені у додатках (додаток В).

Відповіді оцінюють згідно за двома критеріями:

· за спрямованістю реакції;

· за типом реакцій.

Реакції за спрямованістю:

- Спрямовується на живе або неживе оточення, засуджується зовнішня причина фрустрації, підкреслюються характеристики ситуації.
- Спрямована на самого себе, з прийняттям провини чи відповідальності за виправлення ситуації, що виникла. Ситуація не підлягає засудженню. Дитина сприймає її як сприятливу для себе.

-   Ситуація фрустрації аналізується як щось малоймовірне або таке, чого неможна уникнути, але можна подолати потім. Звинувачення себе чи інших відсутнє.
Реакції за типом:

- У відповіді виділяється перешкода. Перешкоди акцентуються незалежно від того, розглядаються вони як сприятливі, несприятливі чи незначні.

- У відповіді робиться акцент на самозахист. Відповідь у формі негативної оцінки чиєїсь поведінки, заперечення власної провини, ухилення від осуду спрямовані на захист власного «Я», відповідальність нікому не прописується.

- У відповіді відзначається задоволення потреби. Постійна потреба знайти конструктивне розв’язання конфліктної ситуації у формі або вимоги допомоги від інших людей, або взяття на себе обов’язку розв’язати ситуацію, або впевненості в тому, що час та хід подій приведуть до розв’язання.

3. Експрес-діагностика неврозу К.Хека і Х.Хесса

Методика спрямована на з’ясування наявності невротичних симптомів батьків, їх особистісних проблем, які можуть спричинити невроз у дитини, обумовлений стресом (Терещенко Л.А.) с.47-48. Батькам пропонується відповісти 40 запитань позитивно чи негативно. Оброблення даних полягає в підрахунку позитивних відповідей. Кількість відповідей більше 24 свідчить про ймовірність неврозу. 

     Діагностичний комплекс добирається таким чином, щоб максимально повно охопити реакції реагування на стресову ситуацію.

Для з’ясування особливостей реакцій на стрес у дітей дошкільного віку нами була проведена констатувальна діагностика. У дослідженні взяли участь вихованці середньої групи (п=19), вік дітей 4,2 – 5,1 роки. Також до діагностики були залучені батьки дітей. Опитування дітей було проведено під час батьківських зборів. 


Результати психодіагностики дітей і батьків були оброблені статистично (частотний аналіз), що дало можливість з’ясувати схильність дітей та їх батьків до неврозу, який виникає у відповідь на різноманітні стресові ситуації. Результати частотного аналізу представлені в таблиці 2.1

                                                                                              Таблиця 2.1.

Розподіл за рівнями виразності схильності дітей та батьків до невротичних реакцій (п=19)
	Показник дослідження
	Рівні виразності досліджуваної ознаки (%)

	
	Високий
	Вище середнього
	Середній
	Нижче середнього
	Низький

	Тривожність та схильність дитини до неврозу
	10,5
	26,3
	31,6
	21,1
	10,5

	Схильність до неврозу батьків
	21,1
	26,3
	26,3
	15,8
	10,5


Аналіз результатів показав, що більше ніж третина досліджуваних і дітей і батьків продемонстрували високий і вище середнього рівні схильності до неврозу і невротичних реакцій. Такий показник підтвердив, що стрес в більшості випадків є характерною рисою сучасних сімей, де схильність до невротичних реакцій дітей часто обумовлені саме високим рівнем невротизації батьків.
Результати структурованого спостереження (протягом тижня) показали, що діти дошкільного віку у складних ситуаціях використовують механізми психологічного захисту, а саме:

Пасивний протест – 17 разів, опозиція – 12; імітація – 8; компенсація – 9. Не спостерігалась емансипація (більш властива для кризи трьох років, підліткової кризи). Також діти використовували примітивні психологічні механізми: смоктання й обкутування нігтів – 28; висмикування волосся - 2; онанізм та мастурбація – 3.

Аналіз відповідей дітей на запропоновані малюнки методики Розенцвейга показав тенденцію до звинувачення інших у проблемах, засуджується зовнішній стресор, рідше зустрічаються відповіді, що акцентують увагу на перешкодах і майже відсутні відповіді, де дитина бере провину за ситуацію на себе.

Таким чином, для діагностики вікових та індивідуальних особливостей реагування на стрес дітей дошкільного віку необхідно використовувати комплекс діагностичного інструментарію. Важливим є діагностика батьків, тому, що стрес у дітей часто зумовлений невротичними реакціями батьків та ставленням до дітей. Для діагностики стресових реакцій дітей доцільно використовувати структуроване спостереження, опитувальник А. Захарова «Оцінювання рівня тривожності й схильності дитини до неврозу», експрес-діагностика неврозу в батьків К.Хека і Х.Хесса, Тест Розенцвейга для дітей.


Результати констатувальної діагностики показали високий рівень схильності і батьків і дітей до невротичних реакцій, а також використання дітьми механізмів психологічного захисту.
     2.2. Формування здатності у дітей адекватно реагувати на стрес.
Дитина, яка перебуває в стресовому стані не може сама впоратися із негативними чинниками, тому допомога дорослих їй необхідно. Бажано, щоб допомогу здійснювали фахівці із залученням батьків родини. Стресові реакції дітей можуть перетворитися у звичайну поведінку і негативно впливати на їх психічний та особистісний розвиток.

Однією з найактуальніших умов збереження психічного здоров’я дитини є дотримання перевірених психогігієнічних норм організації освітнього процесу дітей з обов’язковим урахування вікових та індивідуальних властивостей особистості дитини. До таких норм належать:

· збереження стабільного позитивного емоційного стану дітей;

· орієнтація в освітньому процесі на потенційні можливості дитини;

· урахування сенситивних періодів розвитку дитини;

· організація ефективної взаємодії всіх учасників освітнього процес із обов’язковим залученням батьків дитини;
· створення сприятливих умов для психофізичного розвитку дитини.

Слід пам’ятати, збереження психічного здоров’я дитини є безперервним процесом, втручання на етапі виникнення проблеми, як правило, знижує ефективність освітнього процесу і порушує психічне здоров’я дитини, тому актуальною є профілактика порушень розвитку в дитинстві. Профілактика повинна здійснюватися у наступних напрямах:

· навчити дитину адекватно  поводитися в критичних чи складних ситуаціях;

· розуміти власні емоції і мотиви поведінки, керувати власними емоційними реакціями;

· навчити дитину критично ставитися до негативних подразників, оцінювати їх розумом, а не емоціями;

· сприяти набувати досвід долати перешкоди, сприяти ефективній адаптації;

· виробляти імунітет до стресових ситуацій, сприяти формуванню життєстійкості (Терещенко Л.А.) [25, с. 87-88]. 

Для збереження психічного здоров’я дітей використовують різноманітні шляхи, способи, прийоми. Нами були проаналізовані програми, тренінги, ігри, вправи, які допомагають дитині долати негативні переживання, адекватно реагувати на стресові ситуації.  Корисним способом навчання поводити себе в стресовій ситуації є формування у дітей психологічної компетентності. 
Формування психологічної компетентності сприяє гармонізації емоційно-вольової сфери дитини, навчає її умінню регулювати емоційні процеси, переводе реакції на стрес із несвідомої у свідому сферу. Такі уміння допомагають дитині відшукати адекватні способи зняття напруження, уникнути формування негативних звичок. Психологічна компетентність дитини дошкільного віку включає орієнтацію дитини у власній особистості, здатність самостійно знаходити шляхи розв’язання проблем або, що є дуже важливим, вміння звернутися за допомогою до дорослого, якому довіряє. В процесі виконання кваліфікаційної роботи ми ознайомились із програмою О.О. Алексєєвої, яка спрямована на формування психологічної компетентності дітей дошкільного віку.        
         Для розвитку психологічної компетентності дітей дошкільного віку О.О. Алексєєва пропонує серію психологічних занять для роботи над різними емоціями (гнів, страх, тривога, радість тощо). Робота з дітьми авторка пропонує організувати таким чином, щоб діти ставали активними учасниками занять.

        Посилює ефективність занять з розвитку психологічної компетентності дитяча творчість, яка є корисною в роботі агресивністю, тривожністю, депресією. В такому аспекті саме дитяча творчість може стати центральною ланкою організації допомоги дітям, що перебувають у стресовій ситуації. (Алексєєва О.О.) [1, с.170-184].
      Таким чином, стресові ситуації негативно впливають на психічне здоров’я дитини дошкільного віку. Умовою збереження психічного здоров’я дитини є дотримання психогігієнічних норм організації освітнього процесу дітей з обов’язковим урахування вікових та індивідуальних властивостей особистості дитини. Підвищує ефективність корекційної роботи залучення до неї всіх учасників освітнього процесу, особливо батьків. Актуальною є профілактика порушень психічного здоров’я в дитинстві. Для збереження психічного здоров’я дітей використовують різноманітні шляхи, способи, прийоми. Для навчання дитини адекватним реакціям в стресових ситуаціях необхідно  формувати в них психологічну компетентність. Психологічна компетентність дитини включає її орієнтацію дитини у власній особистості, здатність самостійно знаходити шляхи розв’язання проблем, вміння звернутися за допомогою до дорослого, якому довіряє.

Висновки

У висновках підбиваються підсумки  теоретичного аналізу наукової літератури в означеному напрямі. Узагальнення результатів аналізу теоретичного  та емпіричного матеріалу дозволило дійти таких висновків:

1. Стрес  – це неспецифічна  (одна й та сама на різні подразники) реакція організму на будь-яку висунуту до нього вимогу. Стрес – це відповідь на загрозу, реальну чи уявну. Стрес виражається адаптаційним синдромом, який проявляється незалежно від якості подразника має визначені стадії (фази): стадія тривоги, стадія резистентності, стадія виснаженості. Виділяють два види стресу – дистрес і еустрес. Стрес може бути і корисним і шкідливим. Виокремлюють різні ступені стресу за силою їх виразності.

2. Дошкільний вік характеризується специфічною соціальною ситуацією розвитку – прагненням дитини до соціально значущої і соціально схваленої діяльності дорослих, яка є неможливою для дошкільника через  обмежені вікові можливості. Провідною діяльністю є ігрова діяльність Провідним новоутворенням  є формування готовності до систематичного навчання в школі.
3. Перебіг стресу у дітей обумовлюється віковими закономірностями і залежить від індивідуальних особливостей дитини. Реагування на стрес у дітей може бути на різних рівнях: емоційному, когнітивному і поведінковому. Віковою особливістю реагування на стрес є використання дітьми психологічних захистів. Найтиповішими формами реагування на стрес дитинстві є оніхофагія, трихотилломанії, яктації, реакції пасивного і активного протесту, імітації, емансипація та сублімація. Індивідуальні особливості реагування на стресову ситуацію у дітей обумовлюються властивостями нервової системи та типом темпераменту.

 4. Діагностика вікових та індивідуальних особливостей реагування на стрес дітей дошкільного віку повинна бути комплексною. Важливою є діагностика батьків, тому що стрес у дітей часто зумовлений невротичними реакціями батьків та ставленням їх до дітей. Для діагностики стресових реакцій дітей доцільно використовувати структуроване спостереження, опитувальник «Оцінювання рівня тривожності й схильності дитини до неврозу» А. Захарова, експрес-діагностику неврозу в батьків К.Хека і Х.Хесса, тест Розенцвейга для дітей. 
Результати констатувальної діагностики показали високий рівень схильності і батьків і дітей до невротичних реакцій, а також використання дітьми механізмів психологічного захисту.

 5. Стресові ситуації негативно впливають на психічне здоров’я дитини дошкільного віку. Умовою збереження психічного здоров’я дитини є дотримання психогігієнічних норм організації освітнього процесу дітей з обов’язковим урахування вікових та індивідуальних властивостей особистості дитини. Підвищує ефективність корекційної роботи залучення до неї всіх учасників освітнього процесу, особливо батьків. Актуальною є профілактика порушень психічного здоров’я в дитинстві. Для збереження психічного здоров’я дітей використовують різноманітні шляхи, способи, прийоми. Для навчання дитини адекватним реакціям в стресових ситуаціях необхідно  формувати в них психологічну компетентність. Психологічна компетентність дитини включає її орієнтацію дитини у власній особистості, здатність самостійно знаходити шляхи розв’язання проблем, вміння звернутися за допомогою до дорослого, якому довіряє.
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ДОДАТКИ

Додаток А

КОДЕКС АКАДЕМІЧНОЇ ДОБРОЧЕСНОСТІ ЗДОБУВАЧА ВИЩОЇ ОСВІТИ ХЕРСОНСЬКОГО [image: image6.png]


ДЕРЖАВНОГО УНІВЕРСИТЕТУ

Я,                    Бичкова Анастасія Олегівна                                                                      ,  учасник(ця) освітнього процесу Херсонського державного університету, УСВІДОМЛЮЮ, що академічна доброчесність – це фундаментальна етична цінність усієї академічної спільноти світу.

ЗАЯВЛЯЮ, що у своїй освітній і науковій діяльності ЗОБОВ’ЯЗУЮСЯ:

– дотримуватися:

· вимог законодавства України та внутрішніх нормативних документів університету, зокрема Статуту Університету;

· принципів та правил академічної доброчесності;
· нульової толерантності до академічного плагіату;
· моральних норм та правил етичної поведінки;

· толерантного ставлення до інших;

· дотримуватися високого рівня культури спілкування;

– надавати згоду на:

· безпосередню перевірку курсових, кваліфікаційних робіт тощо на ознаки наявності академічного плагіату за допомогою спеціалізованих програмних продуктів;

· оброблення, збереження й розміщення кваліфікаційних робіт у відкритому доступі в інституційному репозитарії; 

· використання робіт для перевірки на ознаки наявності академічного плагіату в інших роботах виключно з метою виявлення можливих ознак академічного плагіату;

– самостійно виконувати навчальні завдання, завдання поточного й підсумкового контролю результатів навчання;

– надавати достовірну інформацію щодо результатів власної навчальної (наукової, творчої) діяльності, використаних методик досліджень та джерел інформації;

– не використовувати результати досліджень інших авторів без використання покликань на їхню роботу; 

– своєю діяльністю сприяти збереженню та примноженню традицій університету, формуванню його позитивного іміджу;

– не чинити правопорушень і не сприяти їхньому скоєнню іншими особами; 

– підтримувати атмосферу довіри, взаємної відповідальності та співпраці в освітньому середовищі;

– поважати честь, гідність та особисту недоторканність особи, незважаючи на її стать, вік, матеріальний стан, соціальне становище, расову належність, релігійні й політичні переконання;

– не дискримінувати людей на підставі академічного статусу, а також за національною, расовою, статевою чи іншою належністю;

– відповідально ставитися до своїх обов’язків, вчасно та сумлінно виконувати необхідні навчальні та науково-дослідницькі завдання;
– запобігати виникненню у своїй діяльності конфлікту інтересів, зокрема не використовувати службових і родинних зв’язків з метою отримання нечесної переваги в навчальній, науковій і трудовій діяльності;

– не брати участі в будь-якій діяльності, пов’язаній із обманом, нечесністю, списуванням, фабрикацією;

– не підроблювати документи;

· не поширювати неправдиву та компрометуючу інформацію про інших здобувачів вищої освіти, викладачів і співробітників;

· не отримувати і не пропонувати винагород за несправедливе отримання будь-яких переваг або здійснення впливу на зміну отриманої академічної оцінки ;

– не залякувати й не проявляти агресії та насильства проти інших, сексуальні домагання;

– не завдавати шкоди матеріальним цінностям, матеріально-технічній базі університету та особистій власності інших студентів та/або працівників;

– не використовувати без дозволу ректорату (деканату) символіки університету в заходах, не пов’язаних з діяльністю університету;

– не здійснювати і не заохочувати будь-яких спроб, спрямованих на те, щоб за допомогою нечесних і негідних методів досягати власних корисних цілей;
– не завдавати загрози власному здоров’ю або безпеці іншим студентам та/або працівникам.

УСВІДОМЛЮЮ, що відповідно до чинного законодавства у разі недотримання Кодексу академічної доброчесності буду нести академічну та/або інші види відповідальності й до мене можуть бути застосовані заходи дисциплінарного характеру за порушення принципів академічної доброчесності.

	___17.03.21__ 

        (дата)
	
	Анастасія Бичкова
                                                (ім’я, прізвище)


Додаток Б

Текст опитувальника 
«Оцінювання рівня тривожності й схильності дитини до неврозу»
 (за А.Захаровим)
1.Легко засмучується, багато переживає, усе занадто близько 
приймає до серця. 

2. Коли щось не так — у сльози, плаче, не може заспокоїтися. 

3.Вередує без причини, дратується через дрібниці, не може 
чекати, терпіти. 

4. Дуже часто ображається, «дметься», не терпить ніяких зауважень. 

5.Украй хитливий у настрої, аж до того, що може сміятися 
і плакати одночасно. 

6. Усе більше сумує і засмучується без видимої причини. 

7. Як і в перші роки, знову ссе соску, палець, усе вертить у руках. 

8. Довго не засинає без світла і присутносп поруч близьких; неспокійно 
спить, часто прокидається вночі; не може вранці відразу отямитися. 

9.Стає надто збудливим, коли потрібно стримуватися, 
чи загальмованим і млявим при виконанні чогось. 

10.3'являються виражені страхи, побоювання, боязкість у будь-
яких нових, невідомих чи відповідальних ситуаціях. 

11. Наростає непевність у собі, нерішучість у діях і вчинках. 

12.Усе швидше втомлюється, відволікається, не може 
концентрувати увагу довгий час. 

13.Усе сутужніше знайти з ним спільну мову, домовитися, стає 
сам не свій, без кінця змінює рішення чи занурюється в себе. 

14.Починає скаржитися на головні болі ввечері чи на болі 
у ділянці живота вранці; нерідко блідне, червоніє, упріває; чухається 
без видимої причини, алергія, різні висипи на шкірі. 

15. Знижується апетит, часто і подовгу хворіє, підвищується без 

причин температура, часто пропускає дитячий садок чи школу. 
                                                    Додаток В
              Стимульний матеріал проективної методики  Розенцвейга

[image: image1.png]Ocmannii

WMaAmMo4oK
a giddana -
meoemy Gpa-




[image: image2.png]| Biddaii genocuned!





[image: image3.png]sidpemonmyaa-
ironmep.

- A ne mowy
mu maeii zea





[image: image4.png]A ne s6upaiocv y mebe cnu-
cysamu: mu pobuw 3anad-
mo 6azamo nomMunoK.





[image: image5.png]v1 0006 4A3K0680 Kynuaa 6u
mobéi urw AARGKY, AKOU
8 Mene 6yano 6mbzue Zpoueil.





