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Анотація. У статті досліджено особливості та взаємозв'язок ментального здоров'я, самопочуття та способу життя
студентів різних освітніх напрямів під час війни. Мета дослідження - оцінка особливостей поведінкових факторів, на-
вчального процесу та ментального здоров'я студентів у динаміці під час війни. Двічі (у квітні-червні 2022 та 2023 рр.)
проведене онлайн анкетування здобувачів 1-2 курсів 12 ЗВО України (n=415, жіноча стать - 57,4%, середній вік - 17,9±0,03
років). Застосовані опитувальники QRAPH, RCADS-25, CATS. У статті наведені результати дисперсійного аналізу, про-
аналізовані таблиці спряженості, проведено кореляційний аналіз за допомогою програми STATISTICA 8.0. Відношення шансів
(OR) та довірчий інтервал (ДІ) розраховано за допомогою програми MedCalc. У 2023 році серед здобувачів частка осіб з
межовими та клінічними проявами тривоги становила 30,8±2,7%, з проявами депресії - 33,9±2,8%, а межові та клінічні
ознаки посттравматичного стресового розладу (ПТСР) мали 42,2±2,9%. Найбільша частка осіб з ознаками тривоги і
депресії виявлена серед здобувачів-медиків (52,8±5,9%). Порівняно з 2022 роком встановлено достовірне зниження частки
осіб з клінічними ознаками ПТСР на 10,8% (χ2=6,4; p<0,05), а також тенденцію до зниження тривожно-депресивних проявів
у здобувачів різних спеціальностей ЗВО. Водночас у 2023 році порівняно з 2022 роком визначено зниження тривалості
рухової активності помірної та високої інтенсивності (MVPA) і сну внаслідок підвищення тривалості рухової активності
низької інтенсивності (LPA) та сидячої поведінки (SB). Виконання здобувачами більше 60 хв/добу MVPA знижувало ймовірність
розвитку депресивних симптомів у 2,7 рази (p<0,001), тривожних - в 1,8 рази (p<0,01). Отримані результати свідчать про
важливість підтримки ментального здоров'я та активного способу життя серед здобувачів ЗВО, особливо під час війни.
Для збереження здоров'я та працездатності здобувачів необхідно здійснювати постійний моніторинг як поведінкових
факторів, так і показників ментального здоров'я з розробкою і впровадженням профілактичних заходів щодо гіподинамії.
Ключові слова: здобувачі ЗВО, ментальне здоров'я, самопочуття, рухова активність, сон, тривога, депресія, ПТСР.

СОЦІАЛЬНА МЕДИЦИНА, ОРГАНІЗАЦІЯ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я

Вступ
Війна завжди неочікувана, непередбачувана і несе

загрозу життю та здоров'ю всім жителям країни,  у якій
проходять бойові дії, а особливо чутливими до її
наслідків є діти та підлітки [3]. Стрімкий розвиток бойо-
вих дій, які почались 24 лютого 2022 року в Україні і
тривають вже більше 1,5 року вплинули на фізичне, пси-
хічне та соціальне здоров'я мільйонів людей [1, 11]. Вра-
ховуючи ж пандемію COVID-19, наші діти і підлітки зна-
ходяться в напруженій та невизначеній ситуації більш
ніж три роки [6, 11]. Сьогоднішні здобувачі вищої освіти
молодших курсів - це вчорашні школярі, завершення
навчання яких у школі супроводжувалось соціальними і
фізичними обмеженнями під час періодів жорсткого
карантину та різкими змінами навчального процесу [9,
16]. Це обумовлює увагу до цієї популяційної групи у дос-
лідженнях в умовах нових викликів сьогодення.

Одним з важливих аспектів таких досліджень є вив-
чення психологічного стану здобувачів, зокрема рівня
тривоги, депресії та посттравматичного стресового роз-
ладу (ПТСР) [4]. Важливо визначити, як теперішня над-
звичайна гуманітарна ситуація впливає на їхню психічну

стійкість та спосіб життя, а також як це може відобра-
жатися на ефективності здобуття освіти. Оскільки умо-
вою успішної адаптації до стресових факторів є підтрим-
ка здорового способу життя і балансу праці та відпочин-
ку, вивчення особливостей компонентів режиму дня та
ментального здоров'я здобувачів є необхідними крока-
ми на шляху оцінки адаптаційних можливостей і про-
гнозування майбутніх змін [12,14]. Тому метою дослід-
ження було оцінити поведінкові особливості та психо-
логічний стан здобувачів в умовах війни.

Матеріали та методи
Двічі (у квітні-червні 2022 та 2023 рр.) було проведе-

не онлайн опитування здобувачів ЗВО України за допо-
могою опитувальника Q-RAPH [10, 16], який включав
демографічні, соціальні та антропометричні показни-
ки, питання щодо особливостей здоров'я, поведінкових
факторів і навчального процесу та був адаптований до
воєнного стану (протокол № 1 засідання комітету з ме-
дичної етики ДУ "Інститут громадського здоров'я НАМН
України" від 28.02.2022 р.). Проаналізовано 415 анкет:
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з них 126 анкет здобувачів (54% жіноча стать) за 2022
рік і 289 (59% жіноча стать) за 2023 рік. Середній вік
респондентів був 17,5±0,1 років у 2022 р. і 17,9±0,1 років
у 2023 р. У дослідженні взяли участь майбутні спеціал-
істи таких галузей: 42,2% - "Фізична культура та спорт"
(n=175), 22,2% - "Педагогічні науки" (n=92), 17,3% - "Ме-
дицина" (n=72), 7,5% - "Психологія/соціологія" (n=31),
6,3% - "Менеджмент/фінанси" (n=26), 4,6% - "Технічні
науки/IT" (n=19). Інформована згода отримана.

У статті наведені результати дисперсійного аналізу,
проаналізовані таблиці спряженості, проведено коре-
ляційний аналіз за допомогою програми STATISTICA 8.0.
Відношення шансів (OR) та довірчий інтервал (ДІ) роз-
раховано за допомогою програми MedCalc.

Робота підготовлена за ініціативою колективу
авторів у межах виконання НДР "Гігієнічна оцінка особ-
ливостей життєдіяльності дітей і підлітків в умо-
вах сучасних викликів" № держреєстрації 0123U10096
(2023-2025 рр.).

Результати. Обговорення
У таблиці 1 наведені показники, що характеризують

здоров'я респондентів (наявність хронічних захворювань,
наявність надлишкової ваги чи ожиріння, наявність в
анамнезі COVID-19). У 2022 та 2023 рр. 26,2% та 33,9%
здобувачів (p>0,1) відповідно вказали, що мають хронічні
захворювання, а у 15,9% респондентів 2022 р. та 13,5% у
2023 р. визначено надмірну масу тіла та ожиріння. За
захворюваністю на COVID-19 групи дослідження також
не відрізнялись (p>0,5).

Географічне місце проживання респондентів на мо-
мент дослідження представлено на рисунку 1.

На момент дослідження 61,9±2,9% респондентів не
переїжджали зі свого довоєнного місця проживання у

зв'язку з бойовими діями, 20,8±2,4% переїжджали, але
вже повернулись, 8,7±1,7% були внутрішньо переміще-
ними особами, а 8,6±1,8% виїхали за кордон.

Вивчення особливостей навчання здобувачів показа-
ло відмінності форматів навчання у 2022 та 2023 рр.
(χ2=53,3; p<0,001). Під час першого дослідження (2022
р.) 84,1±3,3% здобувачів навчались у дистанційному фор-
маті, 4,8±1,9 відвідували аудиторні заняття і 11,1±2,8%
навчались у змішаному форматі. У 2023 році у дистанцій-
ному форматі навчались 45,7±2,9% здобувачів, 16,1±1,8%
в аудиторному і 26,5±2,2% у змішаному форматі.

Оскільки предметом дослідження є ментальне здо-
ров'я, було важливо визначити наскільки респонденти
постраждали від факторів війни. Тому в опитувальник Q-
RAPH були включені такі питання:  "Чи були ви свідком
або учасником таких подій як: обстріли та бомбардуван-
ня, бойові дії, окупація, смерть рідних та близьких, фізич-
не або сексуальне насильство, втрата житла, втрата ро-
боти, розлука з рідними, переїзд в іншу країну, несподіва-
не і тривале відключення електроенергії". Крім переліче-
них пунктів у варіантах було поле "інше" та "нічого з пере-
ліченого". Тих студентів, які відмітили поле "нічого з пе-

Рік

Стать Характеристики здоров'я

чоловіча жіноча НМТ+О ХЗ COVID-19

n % n % % % %

2022 58 46,0 68 54,0 15,9 26,2 46,0

2023 119 41,2 170 58,8 13,5 33,9 52,9

Таблиця 1. Характеристика здоров'я здобувачів за наявні-
стю хронічних захворювань, COVID-19 в анамнезі та над-
мірною масою тіла й ожирінням, %.

Примітки: НМТ+О - частка осіб з надмірною масою тіла та
ожирінням, ХЗ - частка осіб з хронічними захворюваннями,
COVID - частка осіб, що перехворіли на COVID-19

Рис. 1. Місце проживання респондентів на момент дослідження.
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реліченого" і не написали коментар у полі "інше" ми
віднесли до групи, яка не відчула впливу війни. Дослід-
ження показало, що 80,2±3,6% здобувачів у 2022 р. та
86,5±2,0% у 2023 р. зазначили, що перебували під впли-
вом вказаних факторів, пов'язаних з війною. Між група-
ми юнаків і дівчат за цим показником не було виявлено
статистично достовірних відмінностей (p>0,1).

Оцінку ментального здоров'я проводили за визначен-
ням наявності ознак та рівня тривожних, депресивних
проявів та посттравматичного стресового розладу (ПТСР
з використанням шкал The Revised Child Anxiety and
Depression Scale-Short Version (RCADS-25) та the Child
and Adolescent Trauma Screen (CATS) [7, 13]. Питання
опитувальників були адаптовані для здобувачів і за ре-
зультатами наших досліджень показали високу
надійність та узгодженість відповідей (альфа Кронбаха
становила 0,89 для CATS та 0,90 для RCADS-25, а серед-
ня міжелементна кореляція - 0,33 та 0,28 відповідно).
Також ми визначили групу здобувачів з межовими та
клінічними порушеннями ментального здоров'я (табл. 2)
та порівняли їх спосіб життя з групою, яка мала нормаль-
ний рівень показників.

Під час першого дослідження частка осіб з межови-

ми та клінічними депресивними проявами серед здобу-
вачів становила 38,1±4,3%, частка здобувачів з тривож-
ними проявами - 38,9±4,3%, а межові та клінічні ознаки
ПТСР мали 46,8±4,4% здобувачів. У 2023 році частки
здобувачів з депресивними та тривожними проявами
статистично не відрізнялись порівняно з 2022 роком
(p>0,1), але встановлено достовірне зниження частки осіб
з клінічними проявами ПТСР на 10,8% (χ2=6,4; p<0,05) і
досить виражена тенденція до зниження частки осіб з
тривожними проявами високого рівня. Більш детальний
аналіз показав, що серед юнаків під час дослідження
частка осіб з депресивними проявами коливалась у ме-
жах 12,6-13,8%, а серед дівчат ці показники були суттєво
більші та становили 58,8±6,6% у 2022 році, 48,8±3,8% у
2023 році. Спостерігається тенденція до зниження по-
казників, але статистично достовірних відмінностей не
визначено. Динаміка показників тривоги також спрямо-
вана на зниження в обох групах дослідження, але теж
без статистично достовірних відмінностей між групами
(табл. 2).

Частка осіб з межовими та клінічними ознаками ПТСР
у 2022 році становила серед юнаків 20,7±5,3%, а серед
дівчат - 69,1±5,6%. У 2023 році у юнаків цей показник не

Таблиця 2. Розподіл здобувачів за градаціями ментального здоров'я з урахуванням статі, 2022-2023 рр., %.

Стать Рік

Градації показників ментального здоров'я

норма межові клінічні

n % m n % m n % m

Депресія

Чоловіча
p=0,825

2022 50 86,2 4,5 6 10,3 4,0 2 3,5 2,4

2023 104 87,4 3,0 5 4,2 1,8 10 8,4 2,5

Обидві групи 154 87,0 2,5 11 6,2 1,8 12 6,8 1,9

Жіноча
р=163

2022 28 41,1 6,0 8 11,8 3,9 32 47,1 6,1

2023 87 51,1 3,8 28 16,5 2,8 55 32,4 3,6

Обидві групи 115 48,3 3,2 36 15,1 2,3 87 36,6 3,1

Тривога

Чоловіча
p=0,117

2022 43 74,1 5,8 3 5,2 2,9 12 20,7 5,3

2023 100 84,0 3,4 4 3,4 1,7 15 12,6 3,0

Обидві групи 143 80,8 3,0 7 3,9 1,5 27 15,3 2,7

Жіноча
р=0,215

2022 34 50,0 6,1 7 10,3 3,7 27 39,7 5,9

2023 100 58,8 3,8 21 12,4 2,5 49 28,8 3,5

Обидві групи 134 56,3 3,2 28 11,8 2,1 76 31,9 3,0

ПТСР

Чоловіча
p=0,586

2022 46 79,3 5,3 8 13,8 4,5 4 6,9 3,3

2023 90 75,6 3,9 22 18,5 3,6 7 5,9 2,2

Обидві групи 136 76,8 3,2 30 17 2,8 11 6,2 1,8

Жіноча
р=0,041

2022 21 30,9 5,6 13 19,1 4,8 34 50 6,1

2023 77 45,3 3,8 44 25,9 3,4 49 28,8 3,5

Обидві групи 98 41,2 3,2 57 24 2,8 83 34,9 3,1
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змінився (p>0,5), але в групі дівчат спостерігається дос-
товірне зниження до 54,7±3,8% (p<0,05). Частки осіб з
ментальними порушеннями були суттєво вищими у дівчат,
ніж у юнаків (p<0,01) на всіх етапах дослідження. Не ви-
явлено відмінностей градацій показників ментального
здоров'я залежно від місця проживання й міграції та
формату навчання здобувачів (p>0,2). Проте серед здо-
бувачів з хронічними захворюваннями частка осіб з три-
вожними та депресивними симптомами була вищою на
26,7% (χ2=27,9; p<0,001) та 16,1% (χ2=10,5; p<0,01) відпо-
відно. Також визначено, що серед здобувачів-медиків
ознаки депресивних симптомів мали 52,8±5,9% осіб. Це
відповідає результатам, отриманим у дослідженні, яке
оцінювало стан здоров'я у здобувачів-медиків [8], проти
31,5±2,5% у здобувачів інших спеціальностей (χ2 =11,9;
p<0,001). У здобувачів, що перебували під безпосереднім
впливом факторів війни показники тривожно-депресив-
них проявів та симптомів ПТСР також були вищими
(F=4,7; p<0,01), ніж у тих, хто зазначив, що не був свідком
або учасником воєнних подій, більш виражене у дівчат
(рис. 2).

Показники самопочуття визначали за самооцінкою
здоров'я здобувачів, які відповідали на запитання "Оцініть
своє здоров'я" за шкалою від 1 до 5, де 1 означає погане
здоров'я, а 5 - відмінне. За самооцінкою здоров'я по-
вністю здоровими себе вважало 38,1±4,3% здобувачів

17-19 років у 2022 р. та 23,5±2,5% у 2023 р. (p>0,1). Се-
редня самооцінка здоров'я здобувачів цієї вікової групи у
2022 році становила 4,1±0,1 балів і знизилась у 2023 до
3,9±0,1 балів (p<0,05). Встановлено обернений кореля-
ційний зв'язок між показником самооцінки здоров'я та
показниками депресивних (r= -0,53; p<0,001) і тривож-
них проявів (r= -0,39; p<0,001), а також ПТСР (r= -0,50;
p<0,001).

У процесі дослідження було визначено тижневу і до-
бову тривалість сну, рухової активності низької (LPA) та
помірної і високої інтенсивності (MVPA), а також малорух-
ливих видів діяльності (так званої сидячої поведінки) (SB).
Ми визначили структуру денних видів діяльності та сну
протягом доби, а також частку респондентів, які мали
тривалість MVPA 60 хв/добу і більше. Отримані результа-
ти представлені в таблиці 3.

У 2022 році у здобувачів жіночої статі було визначено
вищу тривалість LPA та нижчу тривалість MVPA (p<0,05-
0,001), ніж у здобувачів чоловічої статі. Ці ж тенденції збе-
рігались і в 2023 році. Встановлено статистично достовірні
відмінності (p<0,001) структури активностей і сну протя-
гом доби залежно від освітнього напрямку здобувачів
(рис. 3).

Визначено, що частка сну (F=13,7; p<0,001) та MVPA
(F=24,4; p<0,001) у структурі доби була найменшою у
здобувачів-медиків, а частка SB - найбільшою (F=9,2;

Рис. 2. Дисперсія показників ментального здоров'я студентів за впливом факторів війни та статтю, бали.

Таблиця 3. Тривалість денних видів активності та сну у здобувачів з урахуванням статі, 2022-2023 рр., хв/добу.

Стать n Сон, год/добу SB, хв/добу LPA, хв/добу MVPA, хв/добу Частка студентів, які мають
 > 60 хв/добу MVPA

юнаки 177 7,5±0,1 801,2±8,9 105,3±4,1 83,7±5,7 51,4±3,8

2022 58 7,9±0,2 778,2±15,5 96,3±6,3 91,7±10,8 55,2±6,5

2023 119 7,3±0,1 812,4±10,8 109,6±5,2 79,8±6,7 49,6±4,6

дівчата 238 7,2±0,1 837,3±6,2 130,2±3,9 40,4±2,9 22,7±2,7

2022 68 7,7±0,1 809,3±11,1 114,7±6,5 53,7±6,3 32,3±5,7

2023 170 7,0±0,1 848,5±7,2 136,4±4,7 35,1±3,2 18,8±3,0

F 13,2 7,7 9,6 19,7 c2=4,9

p 0,001 0,001 0,001 0,001 p<0,05
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p<0,001) і ці показники становили відповідно 27,1±0,6%,
1,6±0,3% та 61,5±0,7%. Найвища частка MVPA у струк-
турі доби (6,5±0,4%) була у здобувачів, що навчаються за
спеціальностями, які відносяться до фізкультури та
спорту. У здобувачів інших освітніх напрямків цей показ-
ник коливався у межах 2,2-2,8%.

Ми порівняли тривалість денних активностей та сну в
структурі доби під час опитування у 2023 році порівняно з
такими даними за 2022 рік (рис. 4). Встановлено, що у
2023 році порівняно з 2022 роком у здобувачів підвищи-
лась тривалість LPA, але тривалість MVPA значуще зни-
зилась (відповідно F=9,5; p<0,01 та F=6,8; p<0,01). Поряд
з цим встановлено зниження тривалості сну (F=32,9;
p<0,001) і підвищення частки SB (F=11,7; p<0,001) у струк-
турі режиму дня. Ці зрушення характерні як для юнаків,
так і для дівчат.

Як бачимо з рисунку 4,  найбільші зрушення денних
активностей здобувачів пов'язані зі зменшенням трива-
лості занять спортом і фізичних вправ помірної та висо-
кої інтенсивності (MVPA).

Для підтримки оптимального самопочуття та збере-
ження здоров'я підліткам необхідно досягати 60 хв/добу
MVPA [5],  однак визначено,  що на початку війни тільки
42,9±4,4% здобувачів (55,2±6,5% юнаків і 32,3±5,7%
дівчат) досягли рекомендованих показників (табл. 2), а
через 1 рік війни цей показник знизився до 31,5%±2,7

(49,6±4,6% юнаків і 18,8±3,0% дівчат). Такі зрушення були
достовірними як для групи юнаків (χ2=6,6; p<0,01), так і
для групи дівчат (χ2=30,7; p<0,001). Водночас 85,7%
юнаків і 55,9% дівчат вказало,  що спорт і фізичні вправи
допомагають долати стрес, не випробовували цей ме-
тод для боротьби зі стресом 8,4% юнаків і 22,9% дівчат,
спробували, але спортивні заняття не допомогли - 5,9%
юнаків і 21,2% дівчат.

Встановлено, що серед здобувачів з нормальними
показниками ментального здоров'я частка осіб, які до-
сягали 60 хв/добу MVPA і більше, була вищою, ніж серед
їхніх однолітків з межовими та клінічними депресивни-
ми і тривожними симптомами. Ймовірність розвитку деп-
ресивних розладів у здобувачів при досягненні 60 хв/добу
MVPA в 2,7 рази нижча, ніж при меншій тривалості MVPA
(OR=0,37; ДІ 0,23-0,58), тривожних розладів - нижча в 1,8
рази (OR=0,54; ДІ 0,35-0,85). Це свідчить про важливість
для здобувачів занять спортом або фізичними вправа-
ми як шляху профілактики тривожно-депресивних роз-
ладів в умовах надзвичайної гуманітарної ситуації.

Ми вивчили взаємозв'язки показників ментального
здоров'я та поведінкових факторів за допомогою коре-
ляційного аналізу та отримали достовірні залежності. У
загальній групі дослідження встановлено достовірний
взаємозв'язок бального показника депресії з такими
показниками, як тривалість сну (r= -0,17; p<0,001), MVPA
(r= -0,23; p<0,001) та SB (r= 0,22; p<0,001). Показник три-
вожності був пов'язаний з тривалістю MVPA (r= -0,12;
p<0,05) та SB (r= 0,12; p<0,05). Кореляційний зв'язок баль-
ної оцінки показника ПТСР був достовірним з показни-
ками: сон (r= -0,18; p<0,001), MVPA (r= -0,14; p<0,01) та SB
(r= 0,17; p<0,01). Як бачимо, найбільше погіршення по-
казників ментального здоров'я спостерігалось при підви-
щенні SB, а також при зниженні тривалості сну та MVPA.
Відомо, що висока частка малорухливих видів активності
в структурі режиму дня підлітків і низький рівень рухової
активності призводить до підвищення ризику розвитку
неінфекційних хронічних захворювань у дорослому віці
[2], тому необхідно розглянути можливість інтервенцій з
підвищення рухової активності у здобувачів, особливо під
час такого важкого періоду, як війна.

Дослідження, які були проведені до початку повно-
масштабного воєнного вторгнення показали, що біля 80%
здобувачів досить добре ознайомлені з інформацією
щодо важливості здорового способу життя, але при цьо-
му впроваджували ці знання у власне життя тільки біля
20-40% [15]. Оскільки достатня рухова активність пози-
тивно впливає на всі аспекти здоров'я, а також розумову
працездатність, акцентування уваги здобувачів на важ-
ливості рухової активності й підтримці балансу праці та
відпочинку під час навчання і життєдіяльності в цілому є
сьогодні одним з нагальних завдань.

Висновки та перспективи подальших
розробок

1. Серед українських здобувачів ЗВО 1-2 курсів роз-

Рис. 3. Структура доби у студентів різних освітніх напрямків
під час війни, %.

Рис. 4. Величина і напрям зрушень тривалості денних актив-
ностей та сну у студентів вікової групи 17-19 років з ураху-
ванням статі за період дослідження (1 рік), %.
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лади ментального здоров'я під час війни має значна
частка осіб: депресивні прояви - 33,9-38,1%; тривожні
прояви - 30,8-38,9%, ПТСР - 42,2-46,8%. Частка дівчат з
ментальними розладами в 3-4 рази вища порівняно з
юнаками.  За рік війни між двома дослідженнями спос-
терігається зменшення частки здобувачів з ознаками
ПТСР на 10,8% (p<0,05) та тенденція до зменшення
тривожно-депресивних проявів.

2. На підвищення рівня ментальних порушень у здо-
бувачів впливає наявність хронічних захворювань,
освітній напрям (52,8% здобувачів медичних спеціаль-
ностей мають ознаки депресивних розладів порівняно
з 31,5% студентів інших освітніх напрямів (p<0,001)), а
також факт безпосередньої участі або свідка воєнних
подій. Не впливають на рівень ментальних розладів
місце проживання, міграція, формат навчання здобу-
вачів.

3. За рік війни між двома дослідженнями у здобу-
вачів (як дівчат, так і юнаків) відбулись зрушення в струк-
турі доби: зменшилась тривалість сну та занять спортом
і фізичними вправами помірної та високої інтенсивності
(MVPA) за рахунок збільшення тривалості сидячої пове-
дінки та фізичної активності низької інтенсивності
(p<0,01-0,001). Найбільші зрушення денних активнос-
тей здобувачів стосуються зниження тривалості MVPA,
причому в групі дівчат це зрушення суттєво більше по-
рівняно з юнаками (відповідно зменшення MVPA протя-
гом року на 52,8% у дівчат та 15,0% у юнаків).

4. Частка здобувачів, які дотримуються необхідного
рівня MVPA (60 хв/добу), на другому році війни становить
серед юнаків 31,5%, серед дівчат - 18,8%. Встановлено,
що ймовірність появи депресивних розладів у здобувачів
при досягненні 60 хв/добу MVPA в 2,7 рази нижча, ніж
при меншій тривалості MVPA (OR=0,37; ДІ 0,23-0,58), три-
вожних розладів - нижча в 1,8 рази (OR=0,54; ДІ 0,35-
0,85). Це свідчить про важливість для здобувачів занять
спортом або фізичними вправами як шляху профілак-
тики тривожно-депресивних розладів в умовах надзви-
чайної гуманітарної ситуації.

Визначені несприятливі особливості ментального
здоров'я та способу життя здобувачів під час війни в
майбутньому можуть призвести до негативних наслідків,
зокрема спровокувати появу таких неінфекційних хрон-
ічних захворювань, як цукровий діабет, серцево-судинні
захворювання та порушення імунітету. Тому необхідно
продовжувати моніторинг поведінкових факторів та ста-
ну ментального здоров'я, а також підвищувати інфор-
мованість здобувачів щодо значення рухової активності.
Важливим питанням сьогодні також є удосконалення
профілактичних заходів щодо розвитку гіподинамії і по-
рушень ментального здоров'я. Особливу увагу при цьо-
му потрібно надавати групам ризику, зокрема здобува-
чам жіночої статі, здобувачам-медикам, здобувачам з
хронічними захворюваннями, здобувачам, що стали
безпосередніми учасниками або свідками воєнних
подій.
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Chmel L. L.
Annotation. The article examines the peculiarities of the mental health, well-being and lifestyle of students of various specialties
during wartime, with an emphasis on medical students. The study aims to assess the characteristics of behavioral factors, the
educational process and students' mental health in the dynamics during the war. In April-June 2022 and 2023, an online survey of
students of 12 universities of Ukraine (n=415, female gender 57.4%, average age 17.9±0.03 years) was conducted. QRAPH, RCADS-
25, and CATS questionnaires were used. The article presents the results of variance analysis, analyzed conjugation tables, conducted
correlation analysis using the STATISTICA 8.0 program. Odds ratio (OR) and confidence interval (CI) were calculated using MedCalc.
In 2023, 30.8±2.7% of students had signs of anxiety, 33.9±2.8% had signs of depression, and 42.2±2.9% had signs of post-traumatic
stress disorder (PTSD). The largest proportion of persons with anxiety and depression was among medical students (52.8±5.9%). A
trend towards a decrease in anxiety and depressive symptoms among students of all majors compared to the previous year was
revealed. Additionally, there was a significant decrease in the proportion of students with clinical signs of PTSD by 10.8% (χ2 =6.4;
p<0.05). In 2023, there was also a decrease in the duration of moderate-to-vigorous physical activity (MVPA) and sleep and an increase
in light physical activity and sedentary behavior. It was found that 60 min/day of MVPA reduced the chances of developing depressive
symptoms by 2.7 times (p<0.001). For anxiety disorders, this probability was 1.8 times (p<0.01). The obtained results indicate the
importance of maintaining mental health and an active lifestyle among students, especially during wartime. In order to preserve the
health and working capacity of students, it is necessary to carry out constant monitoring of both behavioral factors and indicators of
mental health with the development and implementation of hypodynamia preventive measures.
Keywords: students, mental health, well-being, physical activity, sleep, anxiety, depression, PTSD.
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