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Тривожні розлади є однією з найпоширеніших форм психоемоційних порушень, що суттєво 
впливають на якість життя людини. Метою є теоретичне обґрунтування психологічних особли-
востей осіб із тривожними розладами на основі аналізу провідних наукових підходів. Методоло-
гічну основу становлять психодинамічний, поведінковий і біологічний підходи, які дозволяють 
розкрити різні аспекти формування тривожності. Результати свідчать, що особи з тривожними 
розладами мають характерні когнітивні, емоційні та поведінкові особливості. Ці особливості 
формують специфічну модель реагування на стрес і соціальні ситуації. Комплексне вивчення 
когнітивних, емоційних і поведінкових механізмів тривожності є основою для розробки ефек-
тивних психокорекційних і психотерапевтичних програм.
Ключові слова: психодинамічний, поведінковий, біологічний підходи, психотерапія, тривож-
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Anxiety disorders are one of the most common forms of psychoemotional disorders that significantly 
affect a person’s quality of life. The aim is to provide a theoretical justification for the psychological 
characteristics of individuals with anxiety disorders based on an analysis of leading scientific approaches. 
The methodological basis consists of psychodynamic, behavioral, and biological approaches that reveal 
different aspects of anxiety formation. The results show that individuals with anxiety disorders have 
characteristic cognitive, emotional, and behavioral features. These features form a specific model 
of response to stress and social situations. A comprehensive study of the cognitive, emotional, and 
behavioral mechanisms of anxiety is the basis for the development of effective psychocorrectional and 
psychotherapeutic programs.
Key words: psychodynamic, behavioral, biological approaches, psychotherapy, anxiety disorder.

Вступ

Тривога є складним психологічним феноме-
ном, що включає когнітивні, емоційні та фізі-
ологічні компоненти. Вона може розглядатися 
як адаптивний механізм, що дозволяє організму 
швидко реагувати на загрозливі ситуації, проте 
у разі надмірного вираження тривога стає патоло-
гічною та суттєво впливає на якість життя інди-
віда [1, с. 107–110]. 

Залежно від етіології та проявів тривожні стани 
можуть бути розглянуті крізь призму різних пси-
хологічних концепцій.

Виклад основного матеріалу

Психодинамічний підхід до пояснення три-
вожних розладів ґрунтується на теоріях Зигмунда 
Фрейда та його послідовників, які розглядають 
тривогу як наслідок внутрішніх конфліктів між 
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свідомими та несвідомими імпульсами. Відповідно 
до цього підходу тривога виникає, коли витіснені 
або неприйнятні бажання та імпульси підсвідомості 
вступають у суперечність із соціальними нормами 
та внутрішніми заборонами, що підтримуються 
Его. У таких випадках психіка використовує захисні 
механізми, зокрема витіснення, раціоналізацію або 
проєкцію, проте коли ці механізми виявляються 
недостатніми, внутрішнє напруження проявляється 
у вигляді тривожного розладу. Важливим аспектом 
психодинамічного підходу є розгляд ролі раннього 
дитячого досвіду та незадоволених базових потреб, 
які можуть впливати на формування особистісної 
вразливості до тривожних станів [5, с. 83–86].

З точки зору поведінкової теорії тривожні роз-
лади розглядаються як результат умовного навчання 
та підкріплення. Одним із ключових механізмів 
є класичне обумовлення, коли нейтральний стимул 
набуває здатності викликати тривогу внаслідок асо-
ціації із загрозливою ситуацією. Наприклад, якщо 
певна подія викликала сильний страх, у майбут-
ньому схожі ситуації можуть провокувати тривожні 
реакції навіть за відсутності реальної загрози. Крім 
того, оперантне обумовлення сприяє закріпленню 
тривожної поведінки: уникнення загрозливих ситу-
ацій приносить тимчасове полегшення, що під-
силює цю поведінку, створюючи замкнене коло 
уникання [6, с. 37–40]. Таким чином, поведінко-
вий підхід пояснює тривогу як набутий навик, що 
підтримується через механізми підкріплення та 
навчання на основі досвіду.

Біологічний підхід акцентує увагу на нейрофізі-
ологічних і нейрохімічних механізмах виникнення 
тривожних розладів. Основну роль відіграють 
зміни в роботі нейромедіаторних систем, зокрема 
гамма-аміномасляної кислоти (ГАМК), серотоніну 
та норадреналіну. ГАМК виконує функцію гальмів-
ного нейромедіатора, що регулює рівень збудження 
нервової системи, і її дефіцит може призводити до 
підвищеної збудливості та тривожності. Серотонін 
бере участь у регуляції емоційного стану, а його 
дисфункція може спричиняти тривожні розлади, 
депресію та компульсивні стани. Норадреналін, 
своєю чергою, відіграє ключову роль у реакціях 
стресу та активації симпатичної нервової системи, 
що пояснює такі соматичні симптоми тривожних 
розладів, як тахікардія, гіпервентиляція та підви-
щене потовиділення [3, с. 21–27]. 

Крім нейрохімічних факторів, значну роль у роз-
витку тривожних розладів відіграють анатомічні 
структури головного мозку, зокрема лімбічна сис-
тема та ретикулярна формація. Лімбічна система, 
що включає мигдалеподібне тіло та гіпокамп, від-
повідає за емоційну регуляцію та обробку загроз-
ливих сигналів. Гіперактивність мигдалеподібного 
тіла пов’язана з підвищеною тривожністю, тоді як 
дисфункція гіпокампу може сприяти неадекватній 
обробці страху та загрози. Ретикулярна формація 
регулює рівень активації мозку та реагування на 
подразники, а її гіперзбудливість може спричиняти 
надмірну реактивність на стресові фактори [4].

Таким чином, тривожні розлади можна роз-
глядати з різних теоретичних позицій, кожна 
з яких пропонує своє пояснення природи цього 
явища. Психодинамічний підхід зосереджується 
на внутрішніх конфліктах і несвідомих процесах, 
поведінковий підхід розглядає тривогу як набу-
тий навик, а біологічний підхід підкреслює роль 
нейрофізіологічних та нейрохімічних механізмів. 
Комплексний аналіз цих підходів дозволяє не лише 
краще зрозуміти механізми формування тривожних 
розладів, а й розробити ефективні методи їх ліку-
вання, що поєднують психотерапевтичні та фарма-
кологічні інтервенції.

З урахуванням основних теоретичних підходів 
до розуміння тривожних розладів можна виокре-
мити специфічні психологічні особливості осіб, які 
страждають на ці стани. Залежно від когнітивних, 
емоційних та поведінкових аспектів, такі особи 
мають низку характерних рис, що впливають на 
їхнє сприйняття реальності, реакції на стресові 
ситуації та міжособистісну взаємодію.

Когнітивна сфера осіб із тривожним розла-
дом характеризується схильністю до негативного 
мислення та надмірної фокусованості на потен-
ційних загрозах. Одним із ключових когнітивних 
механізмів є катастрофізація – тенденція сприй-
мати нейтральні або незначні події як небезпечні 
та потенційно руйнівні. Такі особи часто схильні 
до румінацій, тобто повторюваних і нав’язливих 
думок про можливі негативні наслідки подій, що 
підвищує рівень тривоги та перешкоджає при-
йняттю рішень [2, с. 117–120].

Ще одним характерним проявом є когнітивні 
викривлення, зокрема дихотомічне (чорно-біле) 
мислення, узагальнення негативного досвіду та 
персоналізація (схильність інтерпретувати події 
як такі, що безпосередньо пов’язані з особистими 
невдачами). Крім того, особи з тривожними розла-
дами демонструють знижену когнітивну гнучкість, 
що ускладнює адаптацію до змінних умов серед-
овища та призводить до ригідності мислення.

На емоційному рівні тривожність проявляється 
через підвищену чутливість до стресових факторів, 
знижену стресостійкість та домінування негатив-
них емоцій [7]. Особи з тривожним розладом часто 
демонструють емоційну лабільність – швидку зміну 
емоційного стану під впливом навіть незначних 
зовнішніх подій. Спостерігається також низький 
поріг толерантності до невизначеності, що спри-
чиняє постійне прагнення до передбачуваності та 
контролю над ситуаціями.

Характерною особливістю є надмірна самокри-
тика та схильність до почуття провини, що часто 
поєднується з хронічним емоційним виснаженням. 
Емоційний фон таких осіб нестабільний, з тенден-
цією до домінування почуття страху, невпевненості 
у власних силах та безпорадності перед життєвими 
труднощами.

Поведінковий рівень характеризується тенденцією 
до уникнення ситуацій, які можуть бути потенційно 
загрозливими або викликати дискомфорт. Це може 
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проявлятися як уникнення соціальних взаємодій, про-
фесійних викликів або побутових ситуацій, що потре-
бують прийняття відповідальності. Така стратегія, 
хоч і приносить тимчасове полегшення, лише поси-
лює тривожний стан у довгостроковій перспективі.

Також часто спостерігаються ритуалізовані дії, 
спрямовані на зменшення тривоги. Наприклад, 
особи можуть перевіряти певні речі багаторазово 
(замки, вимкнені електроприлади), слідувати суво-
рим рутинам або виконувати компульсивні дії, що 
не мають реальної необхідності.

Додатково у соціальній взаємодії такі особи 
схильні до підвищеної чутливості до критики та 
прагнення до зовнішнього схвалення. Вони можуть 
уникати висловлення власної думки через страх 
осуду або проявляти надмірну поступливість у між-
особистісних стосунках.

Висновки

Таким чином, особи з тривожним розладом 
демонструють специфічний набір когнітивних, емо-
ційних та поведінкових особливостей, які формують 
їхнє світосприйняття та адаптаційні механізми. 

Когнітивні спотворення, схильність до ката-
строфізації та румінацій впливають на спосіб 
обробки інформації, спричиняючи постійне очіку-
вання негативних наслідків. Емоційна лабільність 
і низький поріг толерантності до невизначеності 
ускладнюють емоційну регуляцію, а поведінкові 
стратегії уникнення лише закріплюють тривожний 
стан, не даючи змоги ефективно адаптуватися до 
реальності. 

Розуміння цих особливостей є ключовим для 
психологічної корекції тривожних розладів, адже 
саме вони визначають як симптоматику, так і стра-
тегії подолання тривожності. 

Комплексний аналіз когнітивних, емоційних та 
поведінкових механізмів дозволяє не лише глибше 
зрозуміти природу тривожних станів, а і сприяти 
розробці ефективних психотерапевтичних підходів. 
Зокрема, когнітивно-поведінкові техніки, методи 
когнітивної реструктуризації та експозиційна тера-
пія спрямовані на зміну дисфункціональних моделей 
мислення та поведінки, що сприяє формуванню більш 
адаптивних способів реагування на стресові ситуації. 

Інтеграція наукових знань про психологічні осо-
бливості осіб із тривожними розладами у психоте-
рапевтичну практику дозволяє суттєво підвищити 
ефективність лікування та покращити якість життя 
пацієнтів.
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