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Резюме: В статье рассматриваются особенности подверженности стрессу условно 

здоровых молодых людей и молодых людей с ограниченными возможностями здоровья. Акту-

альность исследования обусловлена тем, что в современном мире большинство людей испы-

тывает стресс, и это негативным образом влияет в целом на жизнедеятельность людей. Мо-

лодые люди испытывают стресс в силу того, что социальная ситуация развития юношеского 

возраста сама по себе является стрессогенным фактором. Инвалиды и молодые люди с ОВЗ 

могут быть в большей мере подвержены стрессу, так как они находятся в еще более невы-

годных условиях в отличие от условно здоровых людей. Однако мы предполагаем, что подвер-

женность стрессу лиц с ОВЗ может не сильно отличаться от подверженности стрессу ус-

ловно здоровых молодых людей, так как подверженность стрессу может зависеть от разных 

факторов, в частности, от внутренней картины болезни, от отношений, которые складыва-

ются у человека с социальной действительностью. Исследование было проведено на базе 

ФГБОУ ИВО «Московский государственный гуманитарно-экономический университет», в ву-

зе, где обучается много студентов с инвалидностью и ОВЗ. Исследование проводилось в пери-

од пандемии. В качестве инструмента исследования были использованы следующие методики: 

оценка нервно-психического напряжения (автор Т.А. Немчин), выявление уровня подверженно-

сти стрессам (автор Е.А. Тарасов), шкала психологического стресса PSM-25 (автор Лемур-

Тесье Филлион). В ходе исследования гипотеза была подтверждена: значимых различий в под-

верженности стрессу студентов с ОВЗ и условно здоровых студентов не обнаружено.  

Ключевые слова: стресс, подверженность стрессу, юношеский возраст, условно здо-

ровые студенты, студенты с ограниченными возможностями здоровья. 
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Annotation. The article discusses the peculiarities of stress susceptibility of conditionally 

healthy young people and young people with disabilities. The relevance of the study is due to the fact 

that in the modern world, most people experience stress, and this negatively affects the life of people 

in general. Young people experience stress due to the fact that the social situation of the development 

of adolescence itself is a stressful factor. Disabled people and young people with disabilities may be 

more susceptible to stress, as they are in even more unfavorable conditions in contrast to conditionally 

healthy people. However, we assume that the stress susceptibility of persons with disabilities may not 



 

 

 

 

48 
 

differ much from the stress susceptibility of conditionally healthy young people, since stress suscepti-

bility may depend on various factors, in particular on the internal picture of the disease, on the rela-

tionship that a person develops with social reality. The study was conducted on the basis of the Mos-

cow State University of Humanities and Economics, a university where many students with disabilities 

and disabilities study. The study was conducted during the pandemic. The following methods were 

used as a research tool: assessment of neuropsychic stress (author T.A. Nemchin), identification of the 

level of stress susceptibility (author E.A. Tarasov), PSM-25 psychological stress scale (author Lemur-

Tessier Fillion). During the study, the hypothesis was confirmed, no significant differences in the 

stress susceptibility of students with disabilities and conditionally healthy students were found. 

Keywords: stress; exposure to stress; adolescence; conditionally healthy students; students 

with disabilities. 
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Для современной жизни характерны высокие темпы, жесткая конкуренция, все 

увеличивающийся поток информации, которую необходимо принять, переработать и 

научиться применять в короткие сроки. Стремление соответствовать этим требованиям 

диктует необходимость беспрестанно повышать уровень профессиональной компе-

тентности, что, в свою очередь, уже ведет к физическим и интеллектуальным перегруз-

кам. Человек испытывает огромные стрессы. При этом, по данным М.Ю. Любченко, 

В.В. Столяровой (2016), только 10 % населения стрессоустойчивы, 25 % переживают 

стресс с потерями для здоровья, 2/3 всех заболеваний занимают невротические заболе-

вания, связанные со стрессом. Постоянные стрессы могут привести человека к различ-

ным заболеваниям сердечно-сосудистой, эндокринной систем, головным болям, брон-

хиальной астме и другим негативным последствиям.  

В современной научной литературе можно встретить различные значения тер-

мина «стресс»: сильное неблагоприятное, отрицательно влияющее на организм воздей-

ствие; субъективные реакции, отражающие внутреннее психическое состояние напря-

жения и возбуждения, разворачивающиеся во внутриличностном плане; неспецифиче-

ские черты физиологических и психологических реакций организма при сильных, 

экстремальных для него воздействиях, вызывающих интенсивные проявления адапта-

ционной активности.  

 Согласно Г. Селье, стресс – есть неспецифический ответ организма на предъяв-

ление ему требования (1960). Г. Селье и его ученики считают, что стресс является не-

специфической основой многих заболеваний, хотя может приносить не только вред, но 

и пользу. 

В соответствии с когнитивной теорией R.S. Lazarus (1993) стрессовая реакция 

организма возникает лишь тогда, когда сам человек решает, что обстоятельства предъ-

являют слишком высокие требования и их разрешение значительно превышает запас 

ресурсов организма, что соответственно ставит под угрозу его благополучие.  

По мнению Ю.А. Александровского (2005) и А. Тадевосяна (2006), стресс явля-

ется компенсирующей приспособительной реакцией, при которой в кровь поступают 

гормоны и биологически активные вещества, помогающие помогают организму пере-

жить психотравмирующую ситуацию. 

Л.А. Китаев-Смык (2009) считает, что стресс – это неспецифические физиологи-

ческие и психологические проявления адаптационной активности при сильных, экс-

тремальных для организма воздействиях, имеющих определенную значимость для че-

ловека. 

Юноши и девушки в большей мере подвержены стрессу. Cоциальная ситуация 

развития юношеского возраста сама по себе является стрессогенным фактором (Анд-
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реева, 2019). Неопределенность данного периода и особенно неопределенность буду-

щего вызывает у молодых людей беспокойство, тревогу. Также необходимо отметить, 

что юношеский период является периодом максимализма – поведение молодых людей 

не отличается гибкостью. В случае, если молодые люди являются студентами, причи-

нами стресса для них могут быть экзамены, переезд на новое место, плохие условия 

проживания, семейные конфликты, внешность. И.А. Корягиной и Г.В. Королевым 

(2019) были выделены источники стресса среди студентов высших учебных заведений: 

недостаток сна, неумение грамотно распределять время, большая учебная нагрузка, не-

выполненное задание или выполненное не вовремя, отсутствие интереса к учебной 

дисциплине, низкая успеваемость и т.д. К стрессогенным факторам студентов необхо-

димо также добавить огромное множество информационных потоков, в том числе по-

ступающих от различных гаджетов. По данным Т.П. Кормилкиной, В.Ю. Попова, 

Т.А. Бурыгиной, Г.Н. Шеметовой (2017), 43 % студентов используют гаджеты в тече-

ние суток больше 5 часов, 25 % – 2–3 часа, 19 % – 4–5 часов. К тому же, как отмечает 

Е.Н. Шутенко (2018), «сегодняшняя российская молодежь, помимо собственных воз-

растных проблем в локальном социальном контексте, оказывается под прицелом дейст-

вия различных деструктивных сил в глобальной информационной войне против нашей 

страны со стороны коллективного Запада».  

Молодые люди с ограниченными возможностями здоровья в плане подвержен-

ности стрессам находятся в еще более невыгодных условиях в отличие от условно здо-

ровых молодых людей. Физические ограничения, безусловно, оказывают влияние на 

психику и эмоциональную сферу человека. Ключевые особенности высших психиче-

ских функций студентов с ограниченными возможностями здоровья и инвалидностью, 

по мнению Т.В. Шининой: быстрая утомляемость, медленная врабатываемость в про-

цесс, слабое переключение, большая потребность в отдыхе, а также сниженный объем 

кратковременной памяти (2011). А.М. Павлова (2016) считает, что для студентов с ог-

раниченными возможностями здоровья проблемным является построение межличност-

ных отношений. Студенты не адекватны в самовосприятии, самопознании, восприятии 

окружающих, в результате чего они не удовлетворены отношениями с миром, окру-

жающими людьми, у них нарушается социально-психологическая адаптация в целом. 

В.М. Гребенникова, Т.И. Бонкало, Е.Ю. Руденко (2019) у студентов с ограниченными 

возможностями здоровья выделяют «низкие рефлексивные способности, неумение аде-

кватно осознавать то, как их воспринимают другие, страх быть естественным, конгру-

энтным в общении, неспособность к быстрому установлению психологического эмо-

ционального насыщенного контакта с людьми, недостаточный уровень развития креа-

тивных черт личности». Е.С. Фоминых (2012) считает, что студенты с ОВЗ проявляют 

виктимность и склонность к беспомощному поведению, агрессивным реакциям, некри-

тичность, конфликтность, а также фиксируются на негативном опыте, страхе перед не-

приятностями, у них обострена забота о безопасности, они конформны, несамостоя-

тельны в решении проблем, их активность и инициатива ослаблены. 

Однако среди студентов с ограниченными возможностями довольно часто 

встречаются успешно адаптировавшиеся к образовательной среде. Успешность соци-

альной адаптации студентов с ограниченными возможностями, их подверженность или 

неподверженность стрессу, по мнению Ю.М. Жидковой и Л.Н. Малорошвило (2017), 

зависит от специфики их внутренней картины здоровья, болезни, дефекта. Феномен 

«внутренней картины болезни» в свое время был раскрыт А.Р. Лурией (1977). Он его 

определил как то, что испытывает и переживает больной, общее самочувствие, вся мас-

са его ощущений, самонаблюдений, его представления о своей болезни, о ее причинах. 

Внутренняя картина здоровья – это представление человека о собственном здоровье, 
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установка по отношению к здоровью. Как внутренняя картина здоровья, так и внутрен-

няя картина болезни формируются в процессе социализации человека. На их формиро-

вание влияют опыт окружающих и сведения, почерпнутые из средств массовой инфор-

мации и литературных источников.  

В.В. Николаевой (1970) были выделены следующие уровни внутренней картины 

болезни: уровень непосредственно-чувственного отражения болезни (то, что чувствует 

человек в результате болезни), эмоциональный уровень (переживания человека, свя-

занные с болезнью), интеллектуальный уровень (знания человека о своем заболевании, 

его течении, причинах и последствиях), мотивационный уровень (актуализация здо-

ровьесберегающего поведения). Среди факторов, влияющих на внутреннюю картину 

болезни, ею были выделены половые, возрастные особенности, профессиональный ста-

тус, особенности темперамента, личности. В зависимости от внутренней картины бо-

лезни у каждого лица с ограниченными возможностями здоровья формируется собст-

венный стиль поведения: человек либо борется с болезнью, адаптируется к ней, либо 

капитулирует перед болезнью, возможно, не признает дефект. То есть внутренняя кар-

тина болезни может регулировать поведение человека в позитивном векторе, влияя на 

продолжение борьбы и стремление к полному выздоровлению, или в негативном век-

торе, усугубляя физическое состояние.  

В психологии уже много лет изучается поведение людей, направленное на пси-

хологическое преодоление стресса – совладающее поведение или копинг-стратегии. 

Также в литературе встречается термин «устойчивость к стрессу». Под устойчивостью 

к стрессу понимают степень адаптации человека к воздействию экстремальных факто-

ров среды, которая проявляется в активации ресурсов организма и психики, в измене-

нии работоспособности и поведения человека. Устойчивость к стрессу и совладающее 

поведение – понятия, связанные друг с другом. S. Folkman и R.S. Lazarus (1988) была 

разработана трехфакторная модель копинг-механизмов, которая включает копинг-стра-

тегии, копинг-ресурсы, копинг-поведение. G.E. Vaillant (1997) в преодолевающем по-

ведении выделил копинг-категории: обращение к социальной поддержке; сбор инфор-

мации для умения видеть опасность и отрепетировать ответы на нее; развертывание 

бессознательных устойчивых механизмов (альтруизм, юмор, сублимация).  

Индивидуальный стиль совладающего поведения часто формируется под влия-

нием ближайшего социального окружения, прежде всего семьи. Формирование совла-

дающего поведения под влиянием семьи было рассмотрено в исследованиях С.А. Кор-

зун, Э.В. Остромецкой, И.А. Русяевой, М.В. Богдановой и др. С.А. Корзун и Э.В. Остро-

мецкая (2019) считают, что «в семьях, где доминируют в отношениях родителей с 

подростками директивность, неразвитость родительских чувств, есть тенденция к про-

явлению подростками менее продуктивных моделей совладающего поведения, таких 

копинг-стратегий, как «бегство-избегание» и «поиск социальной поддержки» в разре-

шении трудных жизненных ситуаций. В семьях, где родители проявляют максимальное 

внимание к подростку, велика вероятность проявления подростками конструктивного 

разрешения трудных жизненных ситуаций». Выработанные в подростковом возрасте 

копинг-стратегии в дальнейшем переносятся на последующие возрастные этапы. 

И.А. Русяева, М.В. Богданова (2019) подчеркивают: «От согласованности реального 

поведения родителя и защитных способов, которым он учит ребенка, зависит последо-

вательность воспитания, эмоциональное состояние ребенка, а также его самопонимание 

и стрессоустойчивость». 

Для изучения различий подверженности стрессу условно здоровых молодых 

людей и молодых людей с ограниченными возможностями здоровья нами было обсле-

довано 40 студентов. Базой исследования послужил Московский государственный гу-
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манитарно-экономический университет. Из общей выборки 20 студентов – условно 

здоровые, 20 студентов – лица с ограниченными возможностями здоровья. Исследова-

ние было проведено в период пандемии. Инструментами исследования служили сле-

дующие методики: оценка нервно-психического напряжения (автор Т.А. Немчин), вы-

явление уровня подверженности стрессам (автор Е.А. Тарасов), шкала психологическо-

го стресса PSM-25 (авторы R. Tessier, L. Lemyre, L. Fillion).  

Диагностика по методике «Оценка нервно-психического напряжения» (табл. 1) 

выявила следующие результаты у студентов с ограниченными возможностями здоро-

вья: слабое нервно-психическое напряжение проявляют 74 % студентов, среднее – 

26 %, студентов с высоким нервно-психическим напряжением не выявлено. Условно 

здоровые студенты показали следующие результаты: слабое нервно-психическое на-

пряжение проявляют 79 % условно здоровых студентов, среднее – 21 %, высокое нерв-

но-психическое не обнаружено.  

Таблица 1 

Результаты диагностики нервно-психического напряжения студентов  

по методике «оценка нервно-психического напряжения» (автор Т.А. Немчин) 

Группы студентов 
Нервно-психическое напряжение (%) 

Слабое Среднее Высокое 

Студенты с ограниченными возможностями здоровья 74 26 – 

Условно здоровые студенты 79 21 – 

Таким образом, результаты у обеих групп почти схожи. Среди условно здоровых 

студентов на 5 % больше студентов со слабым нервно-психическим напряжением. Яв-

ляется ли это значительным показателем? Вычисления по U-критерию Манна-Уитни 

выявили, что различия в показателях студентов с ограниченными возможностями здо-

ровья и условно здоровых студентов не значимы. U = 153, при Uкр = 113. Необходимо 

отметить, что для слабого нервно-психического напряжения характерно спокойное и 

уравновешенное состояние, улучшение внимания, мобилизация, когда повышаются как 

психические, так и физические возможности организма, работоспособность, устойчи-

вость к действию неблагоприятных факторов. Отличие умеренного нервно-психическо-

го напряжения от слабого состоит в том, что уровень мобилизации резервов ниже, 

энергетические ресурсы организма мобилизуются практически полностью. А для чрез-

мерного нервно-психического напряжения характерно перенапряжение регуляторных 

систем организма, снижение концентрации внимания, мотивации к работе, резкое сни-

жение интеллектуальных и энергетических ресурсов организма, падение иммунитета.  

Диагностика уровня подверженности стрессам по методике Е.А. Тарасова пока-

зала (табл. 2), что низкий уровень подверженности стрессу проявляется у 5 % студен-

тов с ограниченными возможностями здоровья, средний – у 69 %, завышенный – у 

21 %, высокий – у 5 % студентов. У условно здоровых студентов выявились следующие 

показатели: низкого уровня нет, средний – у 68 %, завышенный уровень – у 32 %, вы-

сокий уровень отсутствует.  

Таблица 2 

Уровень подверженности стрессам  

у студентов с ограниченными возможностями здоровья  

и условно здоровых студентов 

Группы студентов 
Уровень подверженности стрессам (%) 

Низкий Средний Завышенный Высокий 

Студенты с ограниченными возможностями здоровья 5 69 21 5 

Условно здоровые студенты – 68 32 – 
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Вычисления по критерию Манна-Уитни показали, что различия в показателях 

условно здоровых студентов и студентов с ограниченными возможностями здоровья не 

значимы. U = 176, при Uкр = 113. Необходимо отметить, что низкий уровень подвер-

женности стрессу может означать, что человек живет спокойно и размеренно, он 

справляется с проблемами, которые возникают. Средний уровень подверженности 

стрессу наблюдается у людей, чья жизнь наполнена деятельностью и напряжением. За-

вышенный уровень подверженности стрессу характерен для людей честолюбивых, 

мечтающих о солидной карьере, их жизнь – это беспрестанная борьба. Высокий уро-

вень подверженности стрессу может угрожать здоровью людей.  

Диагностика по методике «Шкала психологического стресса PSM-25» у подав-

ляющего большинства респондентов с ограниченными возможностями здоровья вы-

явила низкий показатель психической напряженности (63 %). Средний уровень психи-

ческой напряженности выявлен у 32 %, высокий уровень – у 5 % студентов с ограни-

ченными возможностями здоровья. У условно здоровых студентов показатели 

следующие: у 69 % – низкий показатель психической напряженности, у 26 % – средний 

показатель психической напряженности, у 5 % – высокий показатель психической на-

пряженности.  

Таблица 3 

Показатели психической напряженности студентов  

по методике «Шкала психологического стресса PSM–25» 

Группы студентов 
Уровень стресса (%) 

Низкий Средний Высокий 

Студенты с ограниченными возможностями здоровья 63 32 5 

Условно здоровые студенты 69 26 5 

Необходимо отметить, что состояние, психологически адаптированное к рабо-

чим нагрузкам, оценивается как низкий уровень, состояние, когда наблюдается некото-

рое истощение организма, усталость – как средний, состояние дезадаптации и психиче-

ского дискомфорта – как высокий. Вычисления по критерию Манна-Уитни показали, 

что различия в показателях условно здоровых студентов и студентов с ОВЗ по данной 

методике не значимы. U = 173,5, при Uкр = 113. 

Таким образом, сопоставив результаты всех методик, можно отметить следую-

щее. Высокий уровень подверженности стрессу не наблюдается как у студентов с огра-

ниченными возможностями здоровья, так и у условно здоровых студентов. Для подав-

ляющего большинства студентов характерен низкий уровень подверженности стрессу. 

Все это может говорить о положительном эмоциональном фоне происходящих собы-

тий, невысоких психических и физических нагрузках, привычном темпе деятельности, 

состоянии оптимальной работоспособности и продуктивности организма, психологиче-

ской адаптированности студентов к рабочим нагрузкам. Мы полагаем, что такие ре-

зультаты могут быть связаны с дистанционным обучением. Возможно, домашняя об-

становка оказывала влияние на понижение уровня подверженности стрессу. Лишь не-

большая часть респондентов имеет средний уровень стресса. Возможно, это связано как 

с повышенной личностной ответственностью студентов, так и с реакцией на домаш-

нюю обстановку, которая могла быть не самой подходящей для обучения. Отсутствие 

значимых различий в показателях условно здоровых студентов и студентов с ограни-

ченными возможностями здоровья может быть также связано с тем, что у студентов с 

ограниченными возможностями здоровья на каком-то этапе их жизненного пути уже 

сформированы определенные копинг-стратегии, в результате чего они не столь под-
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вержены стрессу, а также с тем, что они в момент проведения эмпирического исследо-

вания находились в благоприятных жизненных условиях.  
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