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Аннотация
Обоснование. В статье обсуждается феномен ригидности у ветера-

нов боевых действий, находящихся на лечении в специализированном 
госпитале. Этот феномен встречается во многих сферах человеческой 
жизни, но его исследования в рамках взаимосвязи с боевыми действи-
ями практически отсутствуют и ещё никогда не были так актуальны, 
как в сложившейся в настоящий момент политической ситуации.  

Цель – изучение специфики психической ригидности и возможно-
сти коррекции у пациентов госпиталя для ветеранов войн, вернувшихся 
со специальной военной операции.

Материалы и методы. Основными методами исследования явля-
ются анализ научной литературы, посвященной проблеме феномену 
ригидности у пациентов, вернувшихся из зоны специальной военной 
операции; а также диагностические методики, включающие наблюде-
ние, описание, беседу, анкетирование, тестирование, методы статисти-
ческой обработки данных. 

Результаты. В ходе исследования определено, что у превалирующе-
го большинства людей, проходящих лечение в госпитале для ветеранов 
войн, имеются существенные затруднения при попытках приспосо-
биться к тем изменениям, которые произошли у них в жизни после 
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возвращения из зоны боевых действий. Основная масса людей, про-
ходящих лечение в госпитале для ветеранов войн, склонна к аффектив-
но окрашенному выражению и проявлению присущего им ригидного 
поведения. Абсолютно всех люди, проходящих лечение в госпитале 
для ветеранов войн, склонны к проявлению ригидного поведения в те 
моменты, когда они находятся в состоянии страха или стресса, то есть 
демонстрируемое обследуемыми в процессе их жизнедеятельности 
ригидное поведение носит схожий причинно обусловленный характер.

Ключевые слова: специальная военная операция; ригидность; ве-
тераны боевых действий; психокоррекционные упражнения; тренинг; 
пациенты; госпиталь для ветеранов войн; адаптация
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Abstract
Background. This article discusses the phenomenon of rigidity in combat 

veterans undergoing treatment in a specialized hospital. This phenomenon 
is found in many spheres of human life, but its research in the framework 
of interrelation with combat operations is practically absent and has never 
been as relevant as in the current political situation.  
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Purpose. The aim is to study the specifics of mental rigidity and the pos-
sibility of correction in patients of a hospital for war veterans who returned 
from a Special Military Operation.

Materials and methods. The main methods of the study are the analysis 
of scientific literature devoted to the problem of the phenomenon of rigid-
ity in patients who returned from the Special Military Operation; as well 
as diagnostic techniques including observation, description, conversation, 
questionnaires, testing, and methods of statistical data processing. 

Results. In the course of the study it was determined that the prevailing 
majority of people treated in the hospital for war veterans have significant 
difficulties in trying to adjust to the changes that have occurred in their lives 
after returning from the war zone. The bulk of people treated in a hospital for 
war veterans are prone to affectively colored expression and manifestation 
of inherently rigid behavior. Absolutely all people treated in the hospital for 
war veterans are inclined to display rigid behavior at those moments when 
they are in a state of fear or stress, i.e. rigid behavior demonstrated by the 
subjects in the course of their life activity has a similar causal character.

Keywords: special military operation; rigidity; combat veterans; psychoc-
orrective exercises; training; patients; hospital for war veterans; adaptation
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Введение
Современное общество переживает период резких политиче-

ских и экономических перемен, природных и геополитических 
катаклизмов. Для жизни человека становятся характерными ситуа-
ции потери работы, резко падающие и взлетающие уровни жизни, 
рвущиеся родственные связи и т.д. Последствия вынужденных из-
менений образа жизни проявляются в росте негативных психоло-
гических проявлений, повышении уровня психоэмоционального 
напряжения, развитии и широком распространении таких неблаго-
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приятных для здоровья психических состояний, как тревога, неу-
довлетворенность жизнью, неуверенность в завтрашнем дне, страх 
перед будущим, агрессивность, депрессия, суицидальные тенден-
ции (Клочко, 2002). В свете последних событий, связанных с про-
ведением специальной военной операции актуальным, становится 
проблема исследования и коррекции ригидности у участников спе-
циальной военной операции (СВО). Ригидность, в свою очередь, 
представляет собой неготовность человека к изменению сплани-
рованной ранее программы деятельности даже тогда, когда это не-
обходимо исходя из условий, требующих ее перестройки согласно 
новым ситуационным требованиям, предъявляемых окружающей 
действительностью, соответственно, чем выше ригидность, тем че-
ловеку труднее взаимодействовать с внешней средой, тем сильнее 
игнорируются возможности самореализации, открывающиеся во 
взаимодействии человека со средой, тем больше вероятность воз-
никновения и проявления поведенческих стереотипов в неадекват-
ных для них условиях [1].

Проблема всестороннего изучения и коррекции ригидности 
является одной из важнейших проблем современной психологии 
[16]. Известно, что одним из основополагающих факторов полно-
ценного функционирования человека в социуме является актив-
ность личности, её мера взаимодействия с окружающим миром и 
потребность в самореализации [2]. В своей работе А.Н.Певнева 
отмечает и делает акцент на рассмотрении ригидности с опорой на 
эмоциональный компонент в концепции психической ригидности 
Г.В.Залевского [13]. В работе Е.Г.Косовой психическая ригидность 
рассматривается фактор развития посттравматического стрессового 
расстройства у лиц, переживших боевой стресс. Также стоит от-
метить, что число исследований, рассматривающих влияние «бо-
евой» травмы на личность связано с авторами А.Е.Ениколопова, 
А.С.Марьиной, С.К.Соколова. В отечественной психологи на данный 
момент слабо представлена исследовательская часть проявлений 
психической ригидности при появлении стрессовых расстройств 
у участников СВО. 
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Научная новизна исследования: показано, что готовность к изме-
нению образа жизни обозначает не просто способность человека к 
адаптации, приспособлению к новым условиям жизни, а указыва-
ет на индивидуальные особенности человека, обеспечивающие его 
устойчивость в условиях разрешения постоянно воспроизводимо-
го противоречия между образом жизни и образом мира человека. 
Получены доказательства того, что по отношению к феномену го-
товности человека к изменению образа жизни значимым является 
континуум «ригидность-интернальность». Сегодня поставлена зада-
ча государственной важности, чтобы все военнослужащие, возвра-
тившиеся из зоны боевых действий, имели возможность не только 
вернуться к жизни в обществе, но и смогли бы полноценно в нём 
функционировать [14]. Существует достаточно много реабилитаци-
онных программ для работы с ветеранами боевых действий, однако 
результат применения этих программ зависит не только от мастерства 
участвующих специалистов, но и от готовности пациентов принять 
помощь. Та или иная степень ригидности может существенно поме-
щать психокоррекционной работе и в итоге не позволит этим паци-
ентам полноценно вернуться к жизни в условиях мирного времени.

Материалы и методы 
Исследование проводилось на базе КГБУЗ «Красноярский кра-

евой госпиталь для ветеранов войн». 
Для реализации поставленной цели были использованы следу-

ющие методы: анализ и обобщение научной литературы по из-
бранной теме. Томский опросник ригидности» (ТОР). Томский 
опросник ригидности (ТОР) – клинико-психологическая тестовая 
методика, направленная на диагностику психической ригидности 
как свойства личности. Опросник разработан для выявления пси-
хической ригидности как трудности корректировки отдельных 
элементов или программы поведения в целом в соответствии с 
объективными требованиями ситуации при различной степени их 
осознанности и принятия. Количественный и качественный ана-
лиз эмпирических данных.
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Выборка исследования представлена пациентами, находящи-
мися на лечении Красноярского краевого госпиталь для ветеранов 
войн: мужчины в возрасте от 30 до 60 лет. Общее количество об-
следуемых равно 30. 

Результаты и их обсуждение
В начале, при проведении первичной диагностики было опреде-

ление в выборке исследования доминирующего показателя ригид-
ности. Для достижения этой цели использовали «Томский опросник 
ригидности», в ходе исследования средний показатель ригидности 
на выборке 30 человек составил (150, 56 баллов.). 

В «Томском опроснике ригидности» Г.В. Залевского (Залевский, 
1976) выделяют несколько шкал, каждая из которых может дать нам 
отчётливое понимание того, при каких ситуациях и в какой форме 
ригидность чаще всего проявляется в жизни людей, принимавших 
участие в боевых действиях. 

Валидность методики была измерена следующим образом: 1.вы-
числена конвергентная валидность как коэффициент корреляции шка-
лы симптомокомплекс ригидности, которую фактически составили 
адаптированные вопросники Brengelman и Rubenovitz, с остальными 
шкалами ТОРЗ. Было выявлено, что между шкалами симптомоком-
плекс ригидности и шкалой «аффективная ригидность» MMPI су-
ществует высокая связь со шкалами ТОРЗ (р < 0,05; р < 0,01). Это 
говорит о том, что все эти шкалы измеряют одну и ту же личност-
ную характеристику, хотя с акцентом на разные ее аспекты. Об этом 
свидетельствуют, например, более высокие корреляции между шка-
лами ригидности как состояния и сенситивной ригидности, харак-
теризующими эмоциональный аспект психической ригидности, и 
шкалой «аффективная ригидность».2. внешняя валидность ТОРЗ 
демонстрируется статистически высоко достоверными различиями 
между показателями шкал, полученными на выборке 219 здоровых 
человек, и показателями 521 нервно-психически (пограничные со-
стояния, шизофрения) больного (р < 0,001), подтверждающими ги-
потезу «о значительно меньшей гибкости больных».

https://psylab.info/%D0%9C%D0%B8%D0%BD%D0%BD%D0%B5%D1%81%D0%BE%D1%82%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9_%D0%BC%D0%BD%D0%BE%D0%B3%D0%BE%D0%B0%D1%81%D0%BF%D0%B5%D0%BA%D1%82%D0%BD%D1%8B%D0%B9_%D0%BB%D0%B8%D1%87%D0%BD%D0%BE%D1%81%D1%82%D0%BD%D1%8B%D0%B9_%D0%BE%D0%BF%D1%80%D0%BE%D1%81%D0%BD%D0%B8%D0%BA
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Структурно ТОРЗ состоит из шкал:
1.	 Шкала общей ригидности склонности, к широкому спектру 

фиксированных форм поведения, СКР (симптомокомплекс 
ригидности) - персеверациям, навязчивостям, стереотипиям, 
упрямству, педантизму и собственно ригидности. 

2.	 Шкала сенситивной ригидности (СР) отражает эмоциональ-
ную реакцию человека на новое, на ситуации, требующие ка-
ких-либо изменений, возможно, страх перед новым, своего 
рода неофобия. 

3.	 Шкала установочной ригидности (УР) также отражает лич-
ностный уровень проявления психической ригидности, 
выраженный в позиции, отношении или установке на приня-
тие - непринятие нового, необходимости изменений самого 
себя - самооценки, уровня притязаний, системы ценностей, 
привычек и т.п. 

4.	 Шкала ригидности как состояния (РСО). Высокие показатели 
по этой шкале свидетельствуют о том, что в состоянии страха, 
стресса (дистресса), плохого настроения, утомления или ка-
кого-либо болезненного состояния человек в высокой степени 
склонен к ригидному (шире - к фиксированному) поведению. 

5.	 Шкала преморбидной ригидности (ПMP). Высокие показатели 
по этой шкале свидетельствуют о том, что испытуемый уже 
и подростковом и юношеском (школьном) возрасте испыты-
вал трудности в ситуациях каких-либо перемен, нового и т.п. 
Взрослые, опрашиваемые ретроспективно оценивают то, как 
они себя вели, переживали и решали те или иные проблемы в 
соответствующих ситуациях в школьном возрасте (для боль-
ных - это преморбидный период).

6.	 Шкала реальности (ШР). Это вид контрольной шкалы. Она 
показывает, исходит ли испытуемый в своих ответах на во-
просы ТОРЗ из своего опыта или только из предположений. 
Высокие показатели по этой шкале свидетельствуют о том, 
что испытуемый исходил из некоторых предположений, а по-
тому результаты обследования не могут вызывать доверия.
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7.	 Шкала лжи (ШЛ). Вопросы вычленены из Личностного опрос-
ника Г. Айзенка с целью повышения достоверности получа-
емых результатов. Количественно исчисляется аналогично 
шкале реальности ТОРЗ.

Эти сведения являются крайне важными, так как позволяют не 
просто выявить общие показатели ригидности испытуемых, но ещё 
и выяснить, какие аспекты ригидности будут проявляться отчётли-
вее всего. Дополнительно, для получения необходимых сведений мы 
провели детальный анализ третьей шкалы – шкалы «сенситивной 
ригидности, четвёртой шкалы – шкалы «установочной ригидности», 
пятой шкалы – «ригидности как состояния», а также шестой шка-
лы – шкалы «преморбидной ригидности», результаты проведённо-
го анализа представлены в таблице 1

Таблица 1.
Средние показатели «сенситивной ригидности», «установочной 

ригидности», «ригидности как состояния» и «преморбидной ригидности»             
у пациентов госпиталя для ветеранов войн

Показатели 
«сенситивной 

ригидности» (в 
баллах):

Показатели 
«установочной 
ригидности» (в 

баллах):

Показатели 
«ригидности 

как состояния» 
(в баллах):

Показатели 
«преморбидной 
ригидности» (в 

баллах):
43,06 25,03 21,16 23,9

Обсуждение 
Исходя из интерпретации результатов «Томского опросника ри-

гидности» Г.В. Залевского, согласно которой низкий показатель 
ригидности характерен для интервала 0-62 баллов, умеренный по-
казатель ригидности характерен для интервала 63-124 балла, вы-
сокий показатель ригидности характерен для интервала 125-186 
баллов, очень высокий показатель ригидности характерен для ин-
тервала 187-248 баллов, мы можем сформировать четыре группы 
испытуемых: 1 группа- низкий показатель ригидности (0% от общей 
выборки), 2 группа - умеренный показатель ригидности был у 6 ис-
пытуемых (20% от общей выборки), 3 группа - высокий показатель 
ригидности обнаружен у 20 испытуемых (60% от общей выборки), 

https://psylab.info/%D0%90%D0%B9%D0%B7%D0%B5%D0%BD%D0%BA%D0%B0_%D0%BB%D0%B8%D1%87%D0%BD%D0%BE%D1%81%D1%82%D0%BD%D1%8B%D0%B9_%D0%BE%D0%BF%D1%80%D0%BE%D1%81%D0%BD%D0%B8%D0%BA
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4 группа - очень высокий показатель ригидности - 6 испытуемых 
(20% от общей выборки).

На основе полученных данных, мы можем прийти к выводу, что 
в исследуемой выборке превалирующим является высокий и очень 
высокий показатели ригидности. Эти результаты указывают на то, 
что большая часть испытуемых испытывает существенные затруд-
нения при попытках приспособиться к тем изменениям, которые 
произошли у них в жизни после возвращения из зоны боевых дей-
ствий, что, в свою очередь, непременно сказывается на успешности 
их адаптации к жизни в обществе. Кроме того, интересным является 
тот факт, что среди всех испытуемых не нашлось ни одного челове-
ка, для которого был бы характерен низкий показатель ригидности. 
Это говорит нам о том, что среди респондентов нет тех людей, для 
которых возвращение из зоны боевых действий не было бы сопря-
жено с трудностями, вызванными необходимостью приспосабли-
ваться к жизни в новых социальных реалиях.

При изучении структуры ригидности, согласно которой низкий по-
казатель «сенситивной ригидности» характерен для интервала 0-19 
баллов, умеренный показатель «сенситивной ригидности» характе-
рен для интервала 20-38 баллов, высокий показатель «сенситивной 
ригидности» характерен для интервала 39-57 баллов, а очень высо-
кий показатель «сенситивной ригидности» характерен для интерва-
ла 58-76 баллов, было сформировано четыре группы испытуемых: 1 
группа - низкий показатель «сенситивной ригидности» - 4 испытуе-
мых (13% от общей выборки), 2 группа- умеренный показатель «сен-
ситивной ригидности» - 8 испытуемых (27% от общей выборки), 3 
группа- высокий показатель «сенситивной ригидности» - 10 испыту-
емых (33% от общей выборки), 4 группа - очень высокий показатель 
«сенситивной ригидности» - 8 испытуемых (27% от общей выборки).

Полученные результаты позволяют сделать заключение, что сре-
ди испытуемых превалирующим является высокий показатель «сен-
ситивной ригидности». 

Таким образом, большинство ветеранов боевых действий до-
вольно активно сопротивляются различным психокоррекционным 
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мероприятиям, которые заставляют их изменить привычную схему 
реагирования на новую, иными словами, большинство обследуемых 
склонны к аффективно окрашенному выражению и проявлению 
присущего им ригидного поведения.

Результаты по показателям «установочной ригидности» полу-
чены следующие: - низкий показатель «установочной ригидности» 
(0-17 баллов) обнаружен у 6 испытуемых (20% от общей выборки), - 
умеренный показатель «установочной ригидности»(18-34 балла) - 
20 испытуемых (67% от общей выборки), - высокий показатель 
«установочной ригидности» (35-51 балла) у 4 испытуемых (13% от 
общей выборки), - очень высокий показатель «установочной ригид-
ности»(52-68 баллов) не обнаружен в выборке . 

 На основе полученных данных, мы можем прийти к заключе-
нию, что в нашей выборке превалирующим является умеренный 
показатель «установочной ригидности». Эти результаты указыва-
ют нам на то, что у большей части испытуемых проявления ригид-
ности практически не фигурируют на личностном уровне, то есть 
для большинства испытуемых нехарактерно наличие тех или иных 
базовых установок, направленных на непринятие каких-либо из-
менений в жизни или в самих себе. Кроме того, немаловажным яв-
ляется тот факт, что среди всех испытуемых не нашлось ни одного 
человека, для которого был бы характерен очень высокий показа-
тель «установочной ригидности». Это говорит нам о том, что сре-
ди респондентов нет тех людей, для которых ригидное поведение 
было бы обусловлено их сугубо личностными и индивидуальными 
особенностями. 

Исходя же из интерпретации результатов методики, согласно ко-
торой низкий показатель «ригидности как состояния» характерен 
для интервала 0-6 баллов, умеренный показатель «ригидности как 
состояния» характерен для интервала 7-12 баллов, высокий показа-
тель «ригидности как состояния» характерен для интервала 13-18 
баллов, а очень высокий показатель «ригидности как состояния» 
характерен для интервала 19-24 баллов, мы в очередной раз можем 
сформировать четыре группы испытуемых, условно отделённых 
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друг от друга: - низкий показатель «ригидности как состояния» ха-
рактерен для 0 испытуемых (0% от общей выборки), - умеренный 
показатель «ригидности как состояния» характерен для 0 испытуе-
мых (0% от общей выборки), - высокий показатель «ригидности как 
состояния» характерен для 0 испытуемых (0% от общей выборки), - 
очень высокий показатель «ригидности как состояния» характерен 
для 30 испытуемых (100% от общей выборки).

На основе полученных данных, мы можем прийти к заключению, 
что в нашей выборке превалирующим является очень высокий по-
казатель «ригидности как состояния». Эти результаты указывают 
нам на то, что абсолютно все испытуемые склонны к проявлению 
ригидного поведения в те моменты, когда они находятся в состо-
янии страха или стресса, иными словами, мы можем говорить о 
том, что демонстрируемое обследуемыми в процессе их жизнеде-
ятельности ригидное поведение носит схожий причинно обуслов-
ленный характер.

Вновь продолжая исходить из интерпретации результатов мето-
дики, согласно которой низкий показатель «преморбидной ригидно-
сти» характерен для интервала 0-20 баллов, умеренный показатель 
«преморбидной ригидности» характерен для интервала 21-40 бал-
лов, высокий показатель «преморбидной ригидности» характерен 
для интервала 41-60 баллов, а очень высокий показатель «премор-
бидной ригидности» характерен для интервала 61-80 баллов, мы 
снова можем сформировать четыре группы испытуемых, условно 
отделённых друг от друга: - низкий показатель «преморбидной ри-
гидности» характерен для 10 испытуемых (33% от общей выбор-
ки), - умеренный показатель «преморбидной ригидности» характерен 
для 19 испытуемых (64% от общей выборки), - высокий показатель 
«преморбидной ригидности» характерен для 1 испытуемых (3% от 
общей выборки), - очень высокий показатель «преморбидной ри-
гидности» характерен для 0 испытуемых (0% от общей выборки).

На основе полученных данных, мы можем прийти к заключению, 
что в нашей выборке превалирующим является умеренный показа-
тель «преморбидной ригидности». Эти результаты указывают нам 
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на то, что у большей части испытуемых не было пережитых в под-
ростковом или юношеском возрасте ситуаций, которые требовали 
бы каких-либо перемен и изменений, то есть у большинства испы-
туемых отсутствуют предпосылки, которые бы могли способство-
вать формированию ригидного поведения ещё с раннего возраста.

Проведя подробный анализ всех данных, полученных нами после 
осуществления первичной диагностики, будет целесообразно не толь-
ко дать обоснование получившихся в процессе проведения исследо-
вания результатов, но и постараться выявить, на что в первую очередь 
будет необходимо направить программу коррекционного воздействия.

Заключение 
Обобщая результаты исследования, можно сделать следующие 

основные выводы: 
- у превалирующего большинства людей, проходящих лечение 

в госпитале для ветеранов войн, имеются существенные затрудне-
ния при попытках приспособиться к тем изменениям, которые про-
изошли у них в жизни после возвращения из зоны боевых действий.

- основная масса людей, проходящих лечение в госпитале для 
ветеранов войн, склонна к аффективно окрашенному выражению и 
проявлению присущего им ригидного поведения. - абсолютно всех 
люди, проходящих лечение в госпитале для ветеранов войн, склон-
ны к проявлению ригидного поведения в те моменты, когда они на-
ходятся в состоянии страха или стресса, то есть демонстрируемое 
обследуемыми в процессе их жизнедеятельности ригидное поведе-
ние носит схожий причинно обусловленный характер.

Если же говорить об особенностях ригидного поведения у людей, 
проходящих лечение в госпитале для ветеранов войн в более общей 
форме, то можно сказать, что все респонденты, принявшие участие 
в проведении нашего исследования и задействованные в разные 
промежутки своей жизни в боевых действиях, связанных с защи-
той интересов граждан Российской Федерации, имеют выраженную 
склонность к проявлению ригидного поведению, предпочтительно 
демонстрируемого в стрессовых ситуациях, но обусловленную не 
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личностными особенными испытуемых, а теми событиями, в ко-
торых обследуемым довелось побывать в процессе своей жизни, 
говоря обобщённо, можно сказать, что ригидное поведение у лю-
дей, проходящих лечение в госпитале для ветеранов войн, получи-
ло столь высокую степень выраженности в результате их участия в 
боевых действиях и различных военных операциях, то есть ригид-
ное поведение всех этих людей носит схожую, можно даже сказать 
идентичную, причинную обусловленность.

Таким образом, на основании всего вышесказанного, мы можем 
совершенно уверенно говорить о том, что всем людям, проходящим 
лечение в госпитале для ветеранов войн, необходимо прохождение 
курса психологической коррекции, направленной не только на сни-
жение выраженности у них ригидного поведения, но и на принятие 
себя в этой новой и непривычной для них социальной реальности.
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