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ВЛИЯНИЕ СТРАТЕГИЙ ЭМОЦИОНАЛЬНОЙ РЕГУЛЯЦИИ НА УРОВЕНЬ 

ЖИЗНЕСТОЙКОСТИ У ПОДРОСТКОВ: НА ПРИМЕРЕ УЧАЩИХСЯ ШКОЛЫ И 

ПОДРОСТКОВ, НАХОДЯЩИХСЯ В ПСИХИАТРИЧЕСКОМ СТАЦИОНАРЕ 
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Аннотация  
Введение. Подростковый возраст характеризуется повышенной уязвимостью к стрессам, что делает изучение 

факторов психологического благополучия особенно актуальным. Цель исследования – провести сравнительный 

анализ влияния стратегий эмоциональной регуляции на уровень жизнестойкости у подростков из двух групп: 

учащихся общеобразовательной школы и пациентов психиатрического стационара. Материал и методы. В 

исследовании приняли участие 66 подростков (11–17 лет), разделенных на две группы: учащиеся МАОУ 

гимназии №40 – 33 человека и пациенты детского отделения СОКПБ №1 – 33 человека. Использовались 

методики: Опросник когнитивной регуляции эмоций (ОКРЭ) (в адаптации Е. И. Рассказовой, А. Б. Леонова, И. 

В. Плужникова) и опросника Hardiness Survey С. Мадди (в адаптации Е. И. Рассказовой, А. Б. Леонова – «Тест 

жизнестойкости»). Результаты. Учащиеся школы чаще применяли адаптивные стратегии (позитивная 

перефокусировка, планирование), что коррелировало с высоким уровнем жизнестойкости. Пациенты стационара 

демонстрировали преобладание неадаптивных стратегий (самообвинение, руминация), связанных с низкой 

жизнестойкостью. Выводы. Стратегии эмоциональной регуляции сильно влияют на уровень жизнестойкости 

подростков. Разработаны рекомендации по развитию адаптивных стратегий для повышения психологической 

устойчивости.   

Ключевые слова: подростки, эмоциональная регуляция, жизнестойкость, адаптивные стратегии, психическое 

здоровье. 
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THE INFLUENCE OF EMOTION REGULATION STRATEGIES ON THE LEVEL OF 

RESILIENCE IN ADOLESCENTS: A STUDY OF SCHOOL STUDENTS AND 

ADOLESCENTS IN A PSYCHIATRIC HOSPITAL  

Tarasova Maria Gavriilovna, Grachev Mikhail Andreevich 

Department of Psychology and Pedagogy 

Ural State Medical University 

Yekaterinburg, Russia  

Abstract 

Introduction. Adolescence is marked by heightened vulnerability to stress, making the study of psychological well– 

being factors particularly relevant. The aim of the study was to conduct a comparative analysis of the influence of 

emotion regulation strategies on the level of hardiness in two groups of adolescents: school students and psychiatric 

hospital patients. Material and methods. The study involved 66 adolescents (11–17 years old), divided into two groups. 

The Cognitive Emotion Regulation Questionnaire (CERQ) and the Hardiness Test by S. Maddi were used. Results. 

School students more frequently employed adaptive strategies (positive refocusing, planning), which correlated with high 

hardiness. Hospital patients predominantly used maladaptive strategies (self– blame, rumination), associated with low 

hardiness. Conclusions. Emotion regulation strategies significantly influence adolescents’ hardiness. Recommendations 

for developing adaptive strategies to enhance psychological hardiness are provided.   

Keywords: adolescents, emotion regulation, hardiness, adaptive strategies, mental health. 

 

ВВЕДЕНИЕ 

Подростковый возраст сопровождается значительными психоэмоциональными 

нагрузками, что повышает риск развития стрессовых и депрессивных состояний [1]. Важную 

роль в адаптации к стрессам играют стратегии эмоциональной регуляции и уровень 

жизнестойкости. Жизнестойкость (hardiness) определяется как система убеждений, 

способствующая преодолению трудностей и личностному росту [2, 3]. 

Цель исследования – выявить влияние стратегий эмоциональной регуляции на 

уровень жизнестойкости у подростков, сравнив две группы: учащихся школы и пациентов 

психиатрического стационара. 

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ 

Выборка: 66 подростков (24 юноши, 42 девушки), разделенных на две группы:   

1. Учащиеся МАОУ гимназии №40 – 33 человека.   

2. Пациенты детского отделения СОКПБ №1 – 33 человека.  

Использованы следующие методики: 

1. Опросник когнитивной эмоциональной регуляции (ОКРЭ) в адаптации Е. И. 

Рассказовой, А. Б. Леоновой, И. В. Плужникова – оценка 9 стратегий (адаптивных и 

неадаптивных).   

2. Тест жизнестойкости С. Мадди в адаптации Д. А. Леонтьева, Е. И. Рассказовой – 

измерение уровня жизнестойкости и её компонентов (вовлеченность, контроль, принятие 

риска). 

РЕЗУЛЬТАТЫ   

Для статистической обработки использовался критерий ранговой корреляции 

Спирмена (программа STATISTICA 10). 

Таблица 1. 

Результаты корреляционного анализа в группе учащихся 

Pair of Variables 

Место=школа 

Spearman Rank Order Correlations (Spreadsheet в Курсовая) 

MD pairwise deleted 

Marked correlations are significant at p <,05000 
Valid Spearman t(N– 2) p– value 

Принятие & Принятие риска 33 – 0,407550 – 2,48487 0,018565 
Фокусирование на планировании & 

Вовлеченность 
33 0,501565 3,22799 0,002942 

Фокусирование на планировании & Общий балл 

жизнестойкости 
33 0,412604 2,52196 0,017021 
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Позитивная переоценка & Вовлеченность 33 0,548217 3,64966 0,000957 
Позитивная переоценка & Контроль 33 0,350913 2,08649 0,045252 
Позитивная переоценка & Общий балл 

жизнестойкости 
33 0,474089 2,99794 0,005316 

Катастрофизация & Общий балл 

жизнестойкости 
33 – 0,369000 – 2,21050 0,034581 

Анализ показал, что школьники, склонные к принятию ситуаций, избегают риска, 

стремясь к стабильности. Подростки, склонные к катастрофизации, демонстрируют низкую 

жизнестойкость и повышенную тревожность. Адаптивные стратегии (планирование, 

позитивная переоценка) коррелируют с высокой жизнестойкостью (Таблица 1) и 

способностью справляться с трудностями. Негативные стратегии (катастрофизация, избегание 

риска) снижают устойчивость к стрессу.  

Таблица 2. 

Результаты корреляционного анализа в группе пациентов 

Pair of Variables 

Место=психбольница 

Spearman Rank Order Correlations (Spreadsheet в Курсовая) 

MD pairwise deleted 

Marked correlations are significant at p <,05000 

Valid Spearman t(N– 2) p– value 
Самообвинение & 

Вовлеченность 
33 – 0,447677 – 2,78749 0,008991 

Самообвинение & Контроль 33 – 0,566725 – 3,82979 0,000585 
Самообвинение & Принятие 

риска 
33 – 0,376301 – 2,26137 0,030899 

Самообвинение & Общий 

балл жизнестойкости 
33 – 0,527666 – 3,45861 0,001601 

Позитивная перефокусировка 

& Вовлеченность 
33 0,571076 3,87334 0,000519 

Позитивная перефокусировка 

& Контроль 
33 0,631247 4,53161 0,000082 

Позитивная перефокусировка 

& Принятие риска 
33 0,492385 3,14976 0,003605 

Позитивная перефокусировка 

& Общий балл 

жизнестойкости 
33 0,697301 5,41646 0,000007 

Фокусирование на 

планировании & Контроль 
33 0,414658 2,53712 0,016426 

Позитивная переоценка & 

Вовлеченность 
33 0,348953 2,07321 0,046552 

Позитивная переоценка & 

Контроль 
33 0,488430 3,11649 0,003928 

Позитивная переоценка & 

Общий балл жизнестойкости 
33 0,461459 2,89609 0,006869 

Рассмотрение в перспективе & 

Вовлеченность 
33 – 0,457612 – 2,86551 0,007413 

Рассмотрение в перспективе & 

Контроль 
33 – 0,486895 – 3,10365 0,004060 

Рассмотрение в перспективе & 

Общий балл жизнестойкости 
33 – 0,420077 – 2,57732 0,014937 

Обвинение других & 

Вовлеченность 
33 0,383775 2,31395 0,027467 

Обвинение других & 

Контроль 
33 0,424560 2,61084 0,013792 

Обвинение других & Общий 

балл жизнестойкости 
33 0,417565 2,55864 0,015612 
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Исследование пациентов детского отделения показало значимые отрицательные 

корреляции между самообвинением и несколькими аспектами жизнестойкости: 

вовлеченностью, контролем, принятием риска и общей жизнестойкостью. Аналогичные 

отрицательные корреляции обнаружены между чрезмерным анализом ситуаций в перспективе 

и вовлеченностью, контролем и жизнестойкостью (Таблица 2). Таким образом, самообвинение 

и чрезмерный анализ негативно влияют на адаптацию пациентов. 

Школьники и пациенты с аффективными расстройствами схожи в том, что их 

жизнестойкость зависит от используемых стратегий эмоциональной регуляции. Однако 

школьники чаще используют адаптивные стратегии, способствующие устойчивости к стрессу, 

в отличие от пациентов, склонных к дезадаптивным стратегиям, усугубляющим их состояние. 

Различия обусловлены контекстом жизни и психологическим состоянием. 

ОБСУЖДЕНИЕ  

Данное исследование подтверждает влияние стратегий эмоциональной регуляции на 

жизнестойкость подростков, согласуясь с выводами Гарнефски, Крайг и других авторов [4, 5]. 

Однако, в отличие от многих работ, фокусирующихся на общей популяции, наше 

исследование включает сравнение с клинической группой, что выявило значительные 

различия в использовании стратегий регуляции между учащимися и пациентами 

психиатрического стационара. Расхождения с некоторыми зарубежными исследованиями 

(например, акцент на подавлении эмоций) могут быть обусловлены культурными факторами 

или особенностями выборки. Ограничения исследования не позволяют делать окончательные 

выводы или обобщать данные на генеральную совокупность, но полученные результаты 

подчеркивают необходимость дальнейших исследований с применением более широких 

выборок и разнообразных методов для уточнения выявленных закономерностей. 

ВЫВОДЫ 

1. Стратегии эмоциональной регуляции значимо влияют на уровень жизнестойкости 

подростков.   

2. Учащиеся школы чаще используют адаптивные стратегии, что связано с высокой 

жизнестойкостью.   

3. Пациенты стационара склонны к неадаптивным стратегиям, что снижает их 

устойчивость к стрессам.   

4. Рекомендованы программы психологической поддержки, направленные на развитие 

адаптивных стратегий эмоциональной регуляции.   
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