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Сьогодні надзвичайно актуалізується проблема адаптації та самоадапта-
ції особистості, формування її соціальної та професійної ідентичності, про-
те практичний аспект проблеми адаптації особистості студента залишаєть-
ся недостатньо розкритим, оскільки стрімко змінюються багато поглядів, 
також змінюється молоде студентське покоління і, відповідно, має змінюва-
тися технологія роботи педагогів [1].

Адаптація умов існування – процес безперервний, так як ми постійно 
зіштовхуємось із новими реаліями. Яскравим свідченням цього є 2020 рік, 
в країні було запроваджено самоізоляцію, а ЗВО перевели на дистанційне 
навчання. Таким чином, виникла абсолютно нова ситуація не стільки для 
студентів, скільки для педагогів, які повинні були організувати навчальний 
процес у нових реаліях, для чого дуже важливо знати психоемоційну харак-
теристику контингенту, що навчається [2].

Виходячи з вищезазначеного, мета нашої роботи – виявити особливості 
соціально-психологічної адаптації студентів медичного вишу у нових умо-
вах для всіх учасників освітнього процесу.

В опитуванні за методикою діагностики соціально-психологічної адапта-
ції за К.Роджерсом та Р.Даймондом взяло участь 24 здобувачі вищої освіти 
– студенти лікувального факультету ПДМУ протягом двох років [3]. 

Соціально-психологічна адаптація може реалізуватися через механізми 
самосприйняття, прийняття інших, емоційного комфорту, інтернальності, 
домінування та ескапізму [3]. Зміна цих механізмів сприяє найефективнішій 
адаптації студентів до умов навчання у медичному ЗВО. Так, в цілому прак-
тично всі студенти швидко адаптувалися до умов навчання у вузі, але при 
цьому на різному етапі дослідження відбувалася зміна ролі різних механізмів 
адаптації, зокрема, відбулося підвищення адаптивності за рахунок переходу 
із середньої зони у високу та зниження ступеня дезадаптивності [4].

Методика діагностики соціально-психологічної адаптації К.Роджерса та 
Р.Даймонда також оцінює інтегральні показники «адаптація», «самосприй-
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няття», «лояльність» («прийняття/неприйняття інших»), «інтернальність», 
емоційна комфортність, «домінування» та «ескапізм». 

Проведене дослідження показало, що інтегральний показник «самоприй-
няття» у студентів ПДМУ значно зріс до кінця першого року навчання, коли 
не було зимової екзаменаційної сесії, а отже, не було значних психоемоційних 
навантажень. Однак, перша сесія викликала значне падіння цієї самооцінки, 
але при цьому не збільшився показник «неприйняття себе» (студенти високо 
оцінюють свої особисті характеристики та повністю ними задоволені) [5]. 

Варто відзначити, що студенти ПДМУ за результатами анкетування пока-
зали гарне ставлення до оточуючих, високу потребу у спілкуванні, взаємодії 
та спільній діяльності. При цьому слід зазначити, що з незначної частини 
студентів іспити дещо негативно вплинули на цей показник (привели до 
зниження), але залишалися у межах зони комфорту, тобто, не викликали 
неприйняття інших. Умови дистанційного навчання сприяли підвищенню 
цього показника [6].

Протягом спостереження виявлено, що переважна більшість студентів 
почувала себе цілком комфортно вже в першому семестрі, що може гово-
рити про сприятливу обстановку у вузі, коли студент відчуває впевненість, 
спокій, зручність, не боїться вільно висловлювати свої почуття та думки, 
оптимістичний та всім задоволений та відчуває свою приналежність до сту-
дентської когорти. Особливо зріс цей показник за умов дистанційного на-
вчання. Ймовірно, це пов’язано з тим, що студентам не треба було ходити 
на лекції та заняття та з’явилася можливість працювати у зручному режимі. 
Високий рівень внутрішнього контролю при помірному зовнішньому кон-
тролі, тобто, здатність брати на себе відповідальність за те, що відбувається, 
за результати діяльності, який був виявлений у наших студентів, позитивно 
впливають на адаптацію та процес навчання, тому що учні впевнені у собі, 
можуть самостійно приймати рішення, не чекаючи додаткового контролю. 
Отже, вважатимемо, що вони золота середина між зовнішнім і внутрішнім 
контролем. Оцінка інтегрального показника «домінування» показує, що у 
більшості студентів медичного вишу рівень мотивованості, прагнення до лі-
дерства у вирішенні завдань протягом навчання зростає, але є частина сту-
дентів, яким потрібне керівництво, вони не можуть самостійно виконувати 
поставлені кимось завдання, а для цього і потрібні викладачі, куратори, «на-
ставники» у студентських групах, які контролюють успішність студентів та 
вчасно проводять бесіди з студентами з приводу їхньої успішності – т’ютор-
ство. При цьому слід зазначити, що умови дистанційного навчання показа-
ли негативну тенденцію щодо цих якостей (незначне зниження домінування 
та зростання свідомості). Один і той же студент відрізняється коли він зна-
ходиться в університеті (аудиторні заняття) і коли він знаходиться вдома на 
онлайн занятті у вільній обстановці. Показник «ескапізм» (уникнення про-
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блем, уникнення проблемних ситуацій) у студентів ПДМУ перебував у зоні 
комфорту, але відзначалася тенденція до зниження цього показника, тобто, 
якщо спочатку студенти часто сподівалися на те, що проблема сама якось 
вирішиться, то в міру навчання у медичному університеті вони почали вчас-
но вживати заходів щодо ліквідації академічних боргів. Порівнюючи рівень 
соціально-психологічної адаптації за результатами анкетування на почат-
ку навчання (1-й семестр першого курсу) та наприкінці другого курсу (на 
дистанційному навчанні), виявлено збільшення за показниками «адаптив-
ність», «самоприйняття», «емоційна комфортність» [7,8]. 

Висновки. Таким чином, проведене дослідження показало, що студенти 
ПДМУ практично повністю адаптувалися до кінця першого курсу, проте 
перша сесія викликала незначну дезадаптацію, при цьому рівень адаптова-
ності не вийшов за межі комфортних значень. На другому курсі відбулося 
піднесення адаптації за рахунок особистісних якостей студентів, таких як 
висока самооцінка та прийняття інших, прагнення домінування та висо-
ка мотивованість до навчального процесу. Умови дистанційного навчання 
мали двоякий вплив на учнів. З одного боку, студенти легко адаптувалися до 
цих умов, у них підвищилася оцінка по відношенню до себе та оточуючих, їм 
було емоційно комфортно. З іншого боку, незважаючи на високі оцінки, ре-
зультати такого навчання у наступному семестрі показали, що студенти не 
засвоїли пройдений матеріал, погано орієнтуються в отриманій інформації 
та не можуть її аналізувати [9]. 
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