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Введение

Особенности протективных свойств психики 
человека — достаточно актуальная тема, учиты-
вая, что способы совладания и психологической 
защиты активно работают на протяжении всей 
жизни человека и то, как обеспечивается адекват-

Аннотация
С целью выявления взаимосвязи жизнестойкости со способами совладания со стрессом у пациентов с ИБС 

были обследованы 24 чел. с диагнозом «Ишемическая болезнь сердца» (основная группа) и 22 чел. условно здоро-
вых (контрольная группа), средний возраст в основной группе составил 59.83 ± 13.36 года, а в контрольной груп-
пе — 49.75 ± 9.21 года. Изучаемые группы сопоставимы в гендерном аспекте. Использовались опросник проак-
тивного совладающего поведения, адаптированный Е.С. Старченковой, и тест жизнестойкости Сальваторе Мад-
ди. Установлено, что пациенты с ишемической болезнью сердца склонны к личностным нарушениям и интенсив-
но переживают стресс, а также отличаются слабой устойчивостью личности в любой проблемной ситуации в силу 
своей пассивности и зависимости от внешних факторов. Выявленные установки пациентов с ИБС снижают устой-
чивость личности в любой фрустрирующей ситуации, способствуют усилению чувства неполноценности и страха 
перед трудными ситуациями и ведут к дезадаптации в окружающей среде.

Introduction

Peculiarities of protective features of the human 
psyche are a rather topical problem given the fact 
that psychological defense and coping mechanisms 
are used actively throughout the whole human life, 
and an extent, to which they ensure adequate re-

Abstract
With the aim of identifying relations between resilience and stress coping techniques in patients with coronary ar-

tery disease (CAD), based on examination of 24 CAD patients (study group) and 22 conditionally healthy people (control 
group) with the average age of 59.83 ± 13.36 in the study group and 49.75 ± 9.21 in the control group. Sample groups being 
studied are comparable by gender structure. A questionnaire on proactive adaptive coping behavior by E.S. Starchenkova 
and resilience test by Salvatore Maddy was used. It was found that CAD patients are prone to personality disorders and 
high-severity distress. Personality traits in CAD patients indicate weak tolerance to problematic situations due to passivity 
and dependency on external factors. The mindsets observed in CAD patients lead to lower stability of personality against 
any frustration-inducing situation, stronger sense of inferiority and fear of difficulties, as well as social maladjustment.
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ное реагирование конкретного индивидуума при 
стрессовых ситуациях, во многом зависит имен-
но от протективных свойств. Состояние депрес-
сии у пациентов с сердечно-сосудистыми заболе-
ваниями в целом и ишемической болезнью серд-
ца (ИБС) в частности достаточно распростране-
но [1]. В настоящее время установлено, что суще-
ственную роль в развитии всевозможных заболе-
ваний, в частности сердечно-сосудистых, играют 
психоэмоциональный стресс и другие психологи-
ческие факторы [2, 3].

У пациентов с ишемической болезнью серд-
ца в большинстве случаев обнаруживается взаи-
мосвязь между каким-либо инициирующим со-
бытием в жизни и возникновением заболевания. 
В связи с этим важным в изучении ИБС как пси-
хосоматического заболевания является изучение 
жизнестойкости и  способов совладания со стрес-
сом, а также подбор программы психотерапевти-
ческого воздействия.

Цель исследования

Выявить взаимосвязь жизнестойкости со 
способами совладания со стрессом  у пациентов с 
ИБС.

Материалы и методы 

В данном исследовании приняли участие 24 
чел. с диагнозом «Ишемическая болезнь серд-
ца» (основная группа) и 22 чел. условно здоро-
вых (контрольная группа).  Средний возраст в 
основной группе составил 59.83 ± 13.36 года,  в 
контрольной группе — 49.75 ± 9.21 года. Изуча-
емые группы сопоставимы в гендерном аспекте. 
С целью выявления интенсивности использова-
ния копинг-стратегий у пациентов ИБС были ис-
пользованы опросник проактивного совладаю-
щего поведения, адаптированный Е.С. Старчен-
ковой, и тест жизнестойкости Сальваторе Мадди. 
Достоверность различий между отдельными по-
казателями в группах определялась с помощью 
U-критерия Манна — Уитни; взаимосвязь показа-
телей выявлялась с помощью коэффициента кор-
реляции Спирмена. 

Результаты и обсуждение

На начальном этапе нами были изучены 
шкалы проактивного совладающего поведения в 
изучаемых группах. Были выявлены высокие по-
казатели по шкале «проактивное преодоление» 
в основной группе и средние показатели в кон-
трольной группе. Данная шкала оценивает про-
цесс целеполагания, т. е. постановку важных для 
личности целей, а также процесс саморегуляции 

sponse of a particular individual to stressful situ-
ations depends significantly on functioning of the 
so-called protective features. State of depression in 
patients with cardiovascular diseases in general, and 
ischemic heart disease (IHD) in particular, is a com-
mon phenomenon [1]. It has been found that psy-
choemotional stress and other psychological factors 
play a considerable part in development of various 
diseases, including cardiovascular diseases [2, 3].

A correlation between the occurrence of the dis-
ease and an important event of some sort may be 
observed in patients with coronary artery disease 
(CAD) in a majority of cases. Thus, studying resil-
ience in its relation to stress coping techniques, as 
well as a choice of psychotherapeutic treatment pro-
gram, is an important part of studying CAD as a psy-
chosomatic disease.

Aim of the Research

To study peculiarities of resilience and stress 
coping techniques in patients with ischemic heart 
disease.

Materials and methods

The research sample included 24 patients with 
diagnosed CAD (study group) and 22 conditionally 
healthy people (control group). The average age was 
59.83 ± 13.36 in the study group and 49.75 ± 9.21 
in the control group. Sample groups being studied 
are comparable by gender structure. To identify the 
intensity of use of coping strategies in patients with 
IHD, a questionnaire on proactive adaptive cop-
ing behavior by E.S. Starchenkova and resilience 
test by Salvatore Maddi were proposed. Statistical 
significance of differences in individual indicators 
in groups was determined using Mann — Whitney 
U-test, while correlation between indicators was de-
tected using Spearman’s correlation coefficient. 

Results and Discussion

At the initial stage, scales of proactive coping be-
havior in sample groups being study were researched. 
High values along proactive coping scale were detect-
ed in the study group and medium values in the con-
trol group. This scale implies a goal-setting process, 
i.e. setting goals, which are important for a person, 
along with self-regulation on achievement, which 
includes cognitive and behavioral components. Pro-
active coping stands for efforts aimed at allocation 
of general resources, which facilitate achievement of 
important goals and personal growth. Medium val-
ues along reflexive coping scale were detected in the 
study group and low values in the control group. This 
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по достижению этих целей, включающий ког-
нитивную и поведенческую составляющие. Суть 
проактивного преодоления заключается в фор-
мировании ресурсов, которые облегчают дости-
жение важных целей и способствуют личностно-
му росту. По шкале «рефлексивное преодоление» 
выявлены средние показатели в основной группе 
и низкие — в контрольной. Данная шкала оцени-
вает представления  о возможных поведенческих 
альтернативах, а именно — возможные стрессо-
ры, проблемы и имеющиеся ресурсы, генериро-
вание предполагаемого плана действий, прогноз 
вероятного исхода деятельности и выбор спосо-
бов ее выполнения. По шкале «стратегическое 
планирование» в основной группе выявлены низ-
кие показатели и средние показатели в контроль-
ной группе. Эта шкала оценивает процесс созда-
ния четко продуманного, целеориентированного 
плана действий, в котором наиболее масштабные 
цели разделяются на подцели, управление дости-
жением которых становится более доступным. По 
шкале «превентивное преодоление» выявлены 
высокие показатели в контрольной группе и низ-
кие — в основной. Эта шкала оценивает предвос-
хищение потенциальных стрессоров и подготовку 
действий по нейтрализации негативных послед-
ствий до того, как наступит возможное стрессо-
вое событие. Неопределенность стимулирует че-
ловека использовать широкий спектр копинг-
стратегий (накопление денежных средств, страхо-
вание, поддержание здорового образа жизни). По 
шкале «поиск инструментальной поддержки», 
которая оценивает получение информации, со-
ветов и обратной связи от непосредственного со-
циального окружения человека в период совлада-
ния со стрессами, выявлены высокие показатели 
в основной группе и средние — в контрольной. По 
шкале «поиск эмоциональной поддержки», оце-
нивающей регуляцию эмоционального дистресса 
путем разделения чувств с другими, поиска сочув-
ствия и общения с людьми из непосредственного 
социального окружения человека, выявлены так-
же высокие показатели в основной группе и сред-
ние — в контрольной.

На следующем этапе определялся уровень 
жизнестойкости по шкалам теста (рис. 1). 

Как видно из рис. 1, достоверные различия 
выявлены по шкалам «вовлеченность», «кон-
троль», а также «жизнестойкость». Известно, 
что тип А (люди с повышенной склонностью к 
ИБС) имеет характерные паттерны поведения. М. 
Friedman и R. Rosenman охарактеризовали дан-
ный тип следующим образом: постановка перед 
собой труднодостижимых целей, направленность 

scale implies envisioning and thinking about pos-
sible alternative ways of behavior in terms of com-
paring their potential effectiveness. This includes 
assessing potential stressors, analyzing problems 
and resources available, developing a supposed plan 
of actions, predicting possible outcomes of actions, 
and choosing the ways to implement them. Lowered 
values were detected along strategic planning scale 
in the study group and medium values in the control 
group. Strategic planning scale represents a process 
of developing a thoroughly thought-out, goal-ori-
ented plan of actions, in which the most ambitious 
goals are divided into subgoals, which makes their 
achievement more manageable. High values are de-
tected along the preventive coping scale in the control 
group and low values in the study group. Preventive 
coping stands for anticipation of potential stressors 
and preparation of mitigation actions before possible 
stressful event occurs. This uncertainty motivates a 
person to use a wide range of coping behavior pat-
terns (accumulation of money, insurance, healthy 
lifestyle). High values are detected along the scale of 
search for instrumental support in the study group 
and medium values in the control group. This scale 
implies receiving information, advice, and feedback 
from the close social surrounding of a person in a pe-
riod of stress coping. Lastly, the scale of search for 
emotional support, which is oriented at emotional 
distress regulation via sharing feelings with the oth-
ers, search for compassion, and communication with 
people from the close social surrounding of a person, 
similarly showed high values in the study group and 
medium values in the control group. 

At the next stage, resilience level was diagnosed 
based on the test scales (Fig. 1). 

It can be seen from Fig. 1 that statistically sig-
nificant differences were found along involvement 
and control axes and in general resilience values. It 
is known that type А (or people with enhanced pre-
disposition to CAD) has its characteristic behavior 
patterns. M. Friedman and R. Rosenman character-
ized this type as follows: setting challenging goals, 
orientation at comparison and competition, as well 
as achieving professional success, perceived short-
age of time, permanent willingness to act, and per-
manent anxiety. Such resilience components as con-
trol and involvement are common for this type of be-
havior, since they imply a belief that struggling and 
being involved make it possible to affect the outcome 
of the general activity, which shows the correlation 
between this type of behavior and resilience in gen-
eral. To properly analyze the general resilience indi-
cator, it is important to find out whether it actually 
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на сравнивание и конкуренцию, а также достиже-
ние профессиональных успехов, дефицит време-
ни, постоянная готовность действовать, постоян-
ное присутствие тревоги. Такие компоненты жиз-
нестойкости, как контроль и вовлеченность, ха-
рактерны для данного типа поведения, так как 
они подразумевают убежденность в том, что во-
влеченность в происходящее и борьба позволяют 
повлиять на результат общей деятельности, что 
показывает связь данного типа поведения и жиз-
нестойкости в целом. Анализируя общий показа-
тель жизнестойкости, важно выяснить, является 
ли она одним из факторов, влияющих на разви-
тие заболевания, или же, наоборот, жизнестой-
кость — это смягчающее обстоятельство в пато-
генезе ИБС. Здесь важно учитывать, что жизне-
стойкость представляет собой совокупность ком-
понентов контроля, вовлеченности и приятия ри-
ска, и выраженность этих компонентов позволя-
ет снизить внутреннее напряжение в стрессовых 
ситуациях. 

В результате корреляционного анализа в 
группе пациентов с ИБС было выявлено несколь-
ко зависимостей. Между шкалой «жизнестой-
кость» и такими копинг-стратегиями, как реф-
лексивное преодоление, превентивное преодо-
ление и поиск эмоциональной поддержки, суще-
ствует обратная корреляционная связь (рис. 2). 
Рефлексивное преодоление представляет собой 
копинг-стратегию, предполагающую длительные 
размышления о проблемах, планирование вы-
хода, рассматривание различных форм поведе-
ния в стрессовой ситуации, а также представле-

is a factor that affects development of the disease or 
is instead a mitigating factor in CAD pathogenesis. 
It should also be taken into account that resilience 
is a combination of control, involvement, and risk 
acceptance, and that manifested presence of these 
components makes it possible to reduce inner stress 
in stressful situations and reduce their significance. 

As a result of correlation analysis in the CAD 
group, several dependencies were revealed. An in-
verse correlation was detected between the resil-
ience scale and several coping strategies, specifi-
cally reflexive coping, preventive coping, and search 
for emotional support (Fig. 2). Reflexive coping is 
a coping strategy, which implies long-time think-
ing about problems, planning possible ways out, 
considering various types of behavior in stressful 
situations, as well as imagining possible outcomes. 
Inverse correlation between this coping mechanism 
and resilience may be explained by the fact that per-
sonality profiles of CAD patients include planning 
and lengthy reflection on the situation at hand, es-
pecially in professional activity, while the actual use 
of said coping mechanism requires a rather large 
amount of resources, which naturally results in 
lowered resilience. Apart from reflexive coping, re-
silience turned out to have inverse correlation with 
preventive coping strategy. This coping mechanism 
is very similar to the previous one, the key difference 
being that preventive coping implies specifically fo-
cusing attention on anticipating the effects of nega-
tive stressors, i.e. a person prepares for negative 
consequences beforehand. This strategy requires 
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Рис. 1. Результаты диагностики жизнестойкости в группах (баллы)
(*p = 0.001; **p = 0.01; ***p = 0.05)

Fig. 1. Results of resilience diagnostics in sample groups (scores)
(*p = 0.001; **p = 0.01; ***p = 0.05)
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ния о возможном исходе. Обратную корреляци-
онную связь данной копинг-стратегии с жизне-
стойкостью можно объяснить тем, что у пациен-
тов с ИБС в профиле личности присутствует такая 
черта, как планирование и долгое обдумывание 
ситуации, особенно если это касается професси-
ональной деятельности, т. е. использование это-
го копинг-механизма требует достаточно боль-
шого количества ресурсов, что в результате и дает 
сниженную жизнестойкость. Также была выявле-
на обратная корреляционная связь между жизне-
стойкостью и превентивным преодолением. Дан-
ный копинг-механизм очень схож с предыдущим, 
главное отличие в том, что превентивное преодо-
ление подразумевает концентрацию внимания 
именно на предвосхищении воздействия негатив-
ных стрессоров, т. е. человек заранее готовится к 
отрицательным последствиям, данная стратегия 
также требует затрат ресурсов личности, что при-
водит к снижению жизнестойкости.

Обратная взаимосвязь между жизнестойко-
стью и копинг-стратегией «поиск эмоциональной 
поддержки» достаточно обоснованная, посколь-
ку, как мы знаем, жизнестойкость — это скорее 
индивидуально направленный феномен, тогда 
как поиск эмоциональной поддержки направлен 
на других, чтобы получить обратную связь. Для 
пациентов с ИБС характерны такие компоненты 
жизнестойкости, как вовлеченность и контроль, 
что предполагает их погруженность в деятель-
ность, что нельзя сказать о копинг-стратегии «по-
иск эмоциональной поддержки». Также выявле-
на обратная корреляционная связь между компо-
нентами «вовлеченность» и «поиск эмоциональ-
ной поддержки». Вовлеченность подразумевает 
полную включенность в происходящее, дает уве-
ренность в себе и своей деятельности. Поиск эмо-
циональной поддержки ориентирован на поиск 

significant resources as well, which similarly results 
in lower resilience.

Inverse correlation between resilience and cop-
ing via search for emotional support seems well 
justified, since resilience, as we know, is more of a 
self-oriented phenomenon, whereas search for emo-
tional support is oriented at the others, so that the 
feedback could be obtained. Involvement and con-
trol components of resilience are more pronounced 
in CAD patients, which implies their immersion 
in activity, which cannot be said about coping via 
search for emotional support. Moreover, inverse 
correlation between involvement component and 
coping via search for emotional support was de-
tected. Involvement implies that total immersion 
(involvement) makes individuals more confident in 
themselves and their actions. Coping via search for 
emotional support is oriented at searching for com-
passion and communication with other people for 
emotional distress regulation. Thus, inverse correla-
tion between these scales shows that, if a person is 
oriented at activity, then the higher the involvement 
values, the lower the values along the scale of search 
for emotional support.

Direct correlation is detected between reflex-
ive and preventive coping strategies. As we already 
know, these mechanisms are similar, since they 
are both aimed at planning of problem-solving and 
readiness to certain actions. 

Conclusion

It was found that patients with ischemic heart 
disease are prone to personality disorders and high-
severity distress. Personality traits in CAD patients 
indicate weak tolerance to problematic situations 
due to passivity and dependency on external factors. 
The mindsets observed in CAD patients lead to low-
er stability of personality against any frustration-in-
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coping 

Поиск эмоциональной 
поддержки

Search for emotional 
support

Вовлеченность
Involvement

R = ―0.49
R = ―

0.47

Рис. 2. Взаимозависимости жизнестойкости со способами совладающего поведения
Fig. 2. Interdependences between resilience and coping techniques
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сочувствия и общения с другими людьми для ре-
гуляции эмоционального дистресса. Обратная 
взаимосвязь этих шкал показывает, что чем выше 
показатели вовлеченности, тем ниже показатели 
по шкале «поиск эмоциональной поддержки».

Выявлена прямая взаимосвязь между спосо-
бами совладающего поведения в форме рефлек-
сивного и превентивного преодоления. Как мы 
уже знаем, эти механизмы схожи, поскольку они 
направлены на планирование решения пробле-
мы, а также на готовность к определенным дей-
ствиям. 

Заключение

Установлено, что пациенты с ишемической 
болезнью сердца склонны к личностным наруше-
ниям и интенсивному переживанию стресса. Осо-
бенность пациентов с ИБС заключается в слабой 

ducing situation, a stronger sense of inferiority and 
fear of difficulties, as well as social maladjustment. 
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