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ПСИХОЛОГІЧНА ДОПОМОГА СІМ’ЯМ БІЖЕНЦІВ ТА ВИМУШЕНИХ ПЕРЕСЕЛЕНЦІВ ЗАСОБАМИ АРТ-ТЕРАПІЇ

У сучасному світі мільйони людей під тиском стихійних лих, кліматичних змін, війн, утисків політичних систем стають вимушеними переселенцями та біженцями у різні країни світу. Біженцями з України стали принаймні п’ять мільйонів українців у наслідок російсько-української війни тільки протягом 2022 - 2023 років [3]. Частина з них планує залишитись за кордоном, а інші підтримують контакти з Україною, планують повернутись додому, до своїх сімей, їх діти продовжують займатись онлайн з українськими вчителями, підтримують онлайн контакти з друзями, однолітками та родичами в Україні, тобто сім’ї безперервно підтримують культурний, емоційний, комунікативний, економічний та освітній зв’язки. Сучасна державна соціальна політика має орієнтуватись на повернення біженців до України, розробці відповідних програм соціально-психологічного супроводу цієї категорії громадян. Треба зазначити, що українські сім’ї продовжують користуватись послугами психологів в Україні через різні онлайн-платформи, планують повернутись до України. Але переважна більшість у наслідок безпекової ситуації приймає нові виклики, знаходиться у процесі інтеграції у нові суспільства.
Психологічна допомога на віддаленні сім’ям українських біженців стає необхідністю сьогодення, має свої практичні задачі з виживання нації та зосереджується на своєрідній підтримці людини, що опинилась в складних життєвих обставинах у наслідок біженства та переживає нестачу психологічних ресурсів для відновлення і саморегуляції, засобами психологічного впливу за принципом «людина біля людини».
Українські біженці переживають негативні життєві обставини через вимушену міграцію, травматичний досвід, що суттєво повпливав на їх фізичне та психічне здоров’я, різке зниження соціально-економічного статусу, відрізняються підвищеною сензитивністю через інтеграцію до нової етнокультурної реальності, труднощі в мовній адаптації, часто комунікативну депривацію через самоізоляцію та втрату соціальних зв’язків на батьківщині.
Робота психолога з сім’ями українських біженців має соціокультурне спрямування, так психолог-консультант розглядає вимушеного мігранта як: 1) людину з унікальним досвідом, сімейною історією і особистісними особливостями; 2) як представника групи людей зі спільними рисами, специфічними особливостями поведінки, що мають спільні проблеми з психологічної інтеграції і адаптації до нових умов життя; 3) як носія своєї культури і субкультури етнічної, сімейної, територіальної громади; 4) як постраждалої від війни, природних та техногенних катастроф, масштабних політичних утисків із загрозою життю; 5) як індивідуальності, яка переживає кризу ідентичності, порушення цілісності та інтегрованості.
Психологічна проблема біженства може бути виражена через переживання людиною ситуації вимушеної міграції, бути тягарем у підлітковому віці, та являти собою певний психологічний конструкт з переплетінням у свідомості людини минулих, теперішніх  та очікуваних подій, які впливають на її життя, вибір, емоційність, соціальні контакти або соціальну ізоляцію, хронічні захворювання, психічні розлади, соціальну адаптацію. Проблеми вимушеної міграції можуть ставати хронічними і впливати на наступні покоління. Подолання проблеми на перехідному етапі є досягнення особистістю матеріального, соціального, психологічного благополуччя у нових умовах життя.
У тезах розглянуто особливості організації психологічної допомоги біженцям та вимушеним переселенцям через арт-практикум та роботу психолога з подолання наслідків стресів, травматичних ситуацій.
Розгляд співвідношення стресу і травми у вимушених переселенців є важливим для надання їм психологічної допомоги.
Розмежування понять стресу і травми необхідні як розрізнення особливостей впливу і наслідків дії екстремальних факторів на людину, особливо у ситуації вимушеної міграції, коли вони мають тотальний характер дії, пов’язані із стражданнями, втратами і впливають на глобальні зміни життя, різким зниженням показників якості життя до і після міграції. Наукові концепції та дискусії торкаються питання того, чи стрес передує травмі, чи травмівні події викликають негативний стрес. Ці наукові пошуки відбиваються у встановленні у клінічній практиці діагностичної категорії «посттравматичний стресовий розлад», який визначає стрес як результат наслідків травми у МКХ-11, DSM-V.
Негативний стресовий стан, який супроводжується почуттями тривоги, страху та униканням негативних впливів Сельє назвав «дистресом». Так, Г. Сельє описав синдром біологічного стресу або загальний адаптаційний синдром та три послідовні фази його виникнення: тривоги, опору та виснаження. Відомо, що надлишковий рівень стресу при тривалій дії стресових факторів призводить до важких наслідків, навіть смерті. Але й у повній відсутності стресу організм не може функціонувати, «повна свобода від стресу означає смерть» [2, с.79].  Концепція стресу набула широкого визнання у психології. 	Так, Лазарус вводить термін «психологічний стрес» та дає йому визначення. Психологічний стрес – це не стільки фізіологічна реакція на ситуацію, ба більше реакція на особливості взаємодії між особистістю і довкіллям, та залежить переважно від когнітивних процесів, способу мислення, оцінки ситуації, знання власних ресурсів, адекватного вибору способів саморегуляції людиною. Тому умови, які викликають стрес у однієї людини не обов’язково призводять до стресу в іншої (Лазарус). В дослідженнях вчений виділив два етапи оцінки стресогенної події: оцінка наявності ступеню небезпеки і загрози для індивіду та оцінка власних ресурсів для подолання загрози. За Лазарусом, стрес виникає тоді, коли людина сприймає ситуацію загрози як таку, що потребує набагато більше ресурсів для її подолання, ніж те, чим володіє людина [4, с. 37].
Американський психолог Ч. Спілбергер досліджував початкову фазу стресу згідно концепції Лазаруса, а саме стан тривоги у стресі. Вчений зазначав, що тривога виникає у випадку, коли індивід сприймає певний подразник або ситуацію як такі, що несуть у собі потенційно елементи небезпеки, загрози, шкоди. Сила і тривалість стану тривоги визначаються когнітивною оцінкою ситуації, яка заснована на чотирьох компонентах: 1) сама ситуація; 2) рівні особистісної тривожності; 3) ефективність потенційної протидії загрозі; 4) реакція людини на актуальний стан тривоги [5, с. 127].
У вимушених мігрантів тривога виникає ще до переїзду, підвищується після нього, так як перебування у невизначеності також розцінюється як загрозлива та небезпечна. Тривога супроводжується страхом – емоційною реакцією на актуальні події. Досвід вимушеної міграції ґрунтується як на «особистісній» так і на «ситуативній» тривозі, пов’язаній з об’єктивними причинами і ситуаціями, які можна розглядати предметно. Розвиток наукової думки і концепцій стосовно природи психологічного стресу дозволяє психологу надавати професійну допомогу вимушеним мігрантам через аналіз самої ситуації і особливостями її сприйняття людиною. Так, особистість у стресі використовує когнітивне перепрацювання та захисні механізми, виробляє свій спосіб адаптивної поведінки у стресовій ситуації, намагається встановити контроль над тривогою, застосовує дії для розв’язання проблеми, мінімізації дискомфорту для полегшення переживання стресу.
Арт-терапія в психологічній реабілітації є достатньо дієвим методом психотерапії, який допомагає за допомогою творчості навчити пацієнтів самовираженню, поліпшити психоемоційний стан; позбавитися від напруги; усунути агресію, тривогу; побороти депресію; підвищити життєвий тонус; розкрити творчі здібності; навчитися концентруватися на проблемі, знаходити правильне рішення, контролювати свої емоції тощо [1, с. 145].
Реалізація програми реабілітації має відбуватися в строгій послідовності процедур і заходів залежно від реабілітаційного етапу. Виділяють перший етап діагностичний, власне реабілітаційний процес та завершальний етап, що може містити психоедукацію рідних та близьких військового, набуття навичок стабілізації, релаксації тощо для учасників психологічної реабілітації.
Заняття з арт-терапії може проходити онлайн у формі групової роботи та індивідуального консультування пацієнтів. При своєчасному наданні психологічної допомоги знижується ризик появи супутніх розладів (наприклад, ПТСР та алкогольна залежність, фобії, розлади адаптації тощо).
Психологічна реабілітація є динамічним процесом: зміни стану учасника психологічної реабілітації (фізичного, психологічного), індивідуальної реакції на терапевтичні втручання та зміни плану терапії за необхідності.
Арт-терапія ділиться на три етапи. Спочатку необхідно створити емоційну атмосферу довіри. Актуалізувати проблему. Після арт-терапевтичної практики обговорити, як можна справитися з визначеною проблемою з опорою на особистісні ресурси пацієнта. Останнім етапом буде символічна трансформація або нівелювання проблеми.
Підготовка фахівців психологів з технік арт-терапії, застосування їх з урахуванням специфіки емоційних та поведінкових проблем біженців та вимушених переселенців, також творчих можливостей пацієнта відповідно задач психологічної реабілітації є освітнім завданням сучасних вишів.
Висновок. Безперечно, арт-терапія як засіб вільного самовираження та саморегуляції через художню творчість допомагає пацієнту усвідомити та оцінити свої почуття і успішно віднайти внутрішні ресурси та досягнути самозцілення, а також є дієвим засобом подолання наслідків психічної травми. Успішна психологічна реабілітація засобами арт-терапії передбачає стійкі зміни у проявах особистості, а саме: прийняття особистістю відповідальних рішень за своє життя, покращення соціальної адаптації, слідування техніці безпеки, зниження впливу стресових факторів на реактивні та деструктивні прояви у емоціях та поведінці, настанови на майбутнє позитивні, професійна зайнятість, яка задовольняє, стійка орієнтація на здоровий спосіб життя, достатня стресостійкість, хороші сімейні стосунки, прагнення бути повноцінним членом суспільства, покращувати якість життя.
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