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АНОТАЦІЯ  

 

У дослідженні взяли участь 79 осіб, хворих на цукровий діабет; з них чоловіків – 31, жінок – 48, середній вік – 

52,22, σ – 16,61.  Встановлено, що мотиви підтримки мають у хворих на цукровий діабет значну перевагу над 

мотивами розвитку, що свідчить про регресивність особистісних тенденцій. Для смисложиттєвих орієнтацій 

досліджуваних характерні низький показник цілей, відносно задовільні показники задоволеності процесом та 

результатами життя. При вірі у принципову можливість керування життям, досліджувані не вірять, що здатні 

самостійно ним керувати. Чоловіки, хворі на цукровий діабет, більше, у порівнянні з жінками, вбачають сенс 

життя у його результатах, відчувають себе господарями власного життя, а також керуються у своїй поведінці 

мотивацією підтримки життєзабезпечення. Аналіз особистісних властивостей засвідчив низькі показники усіх 

особистісних факторів. Найнижчими є показники фактора «Грайливість-практичність», що відбиває зміну особи-

стісних властивостей досліджуваних у бік закритості новому досвіду, більшої практичності, реалістичності, 

орієнтованості на адаптацію до повсякденного життя, настороженості з приводу змін та заклопотаності матеріа-

льною стороною життя. 

Ключові слова: хворі на цукровий діабет, мотиваційно-смислові орієнтації, мотиваційно-смислова сфера, локус 

контролю-Я, взаємозв’язки, особистісні фактори, здоров’я. 
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Постановка проблеми. Високі показники за-

хворюваності на цукровий діабет ставлять цю проблему  

у центр уваги багатьох фахівців. Попри те, що пошире-

ність діабету в нашій країні збільшилася на половину за 

10 років (Сайт Міністерства охорони здоров’я України, 

2016), показники його поширеності продовжують зрос-

тати. Ця тенденція відмічається не лише в Україні, але 

й в усьому світі. За прогнозами Міжнародної Діабетич-

ної Федерації (IDF Diabetes Atlas, 2013), до 2030 року 

на кожних 10 здорових дорослих буде припадати 1 хво-

рий на цукровий діабет, що становить 9,9% хворих на 

цукровий діабет по відношенню до кількості здорових 

осіб. А до 2035 року ця частка буде складати вже 

10,1%. При цьому найбільша частина хворих на дане 

захворювання виявляється у країнах з низьким рівнем 

економічного розвитку; левова частка хворих прожива-

ють у великих містах та мегаполісах. 

За сукупністю показників поширеності цукро-

вого діабету сьогодні все частіше говорять про нього як 

про неінфекційну епідемію з найбільшою поширеністю 

серед країн, що розвиваються, таких, які  мають низь-

кий  рівень економічного розвитку (Ткаченко, 2014). 

Тому увага як медиків, так і фахівців суміжних галузей 

прикута до пошуку адекватних мішеней впливу та діє-

вих підходів до лікування і профілактики цього захво-

рювання. 

До потенційних мішеней психокорекції слід 

віднести мотиваційно-смислову сферу хворих на цукро-
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вий діабет: адже саме вона виконує роль регулятора 

поведінки та діяльності людини. Саме мотиви та особи-

стісні смисли у підсумку чинять вирішальний вплив на 

поведінку щодо організації способу життя людиною, 

який може бути як здоровим, так і нездоровим, на при-

хильність чи неприхильність до лікування у разі виник-

нення симптомів хвороби, на розвиток компенсаторних 

ресурсів особистості тощо.  

Аналіз останніх досліджень і публікацій. У 

монографії Д. Леонтьєва (Леонтьев, 2007) висвітлено 

провідну роль мотиваційно-смислової сфери особистос-

ті як у житті загалом, так і при різноманітних розладах 

особистісного функціонування. У цій праці знаходимо 

виокремлення та аналіз функціональних зв’язків різних 

мотиваційних та смислових утворень. Мотиви, особис-

тісні смисли та смислові установки Д. Леонтьєв відно-

сить до тих структур, які, власне, й виявляються безпо-

середньо у поведінці та відповідно можуть бути діагно-

стовані емпірично.  

А. Лужецька (Лужецька, 2015), спираючись на 

здійснений Д. Леонтьєвим аналіз, пропонує виокрем-

лювати динамічні мотиваційні утворення першого рів-

ня та стійкі мотиваційні утворення другого рівня, які 

вона визначає як смислові. Авторка акцентує увагу на 

тому, що динамічний і смисловий компоненти мотива-

ційно-смислової сфери є взаємозалежними і чинять 

взаємний вплив одне на одного. 

Сучасні автори використовують різні терміни 

для позначення мотиваційно- смислових складових 

структури особистості, які відповідають за спрямова-

ність поведінки та діяльності: «мотиваційна смислова 

установка» (Асмолов, 2007: 355), «мотиваційно-

смислова установка» (Александрова, 2006), 

«мотиваційно-смислові орієнтації»  (Лебедева, 2009). 

Значною мірою обсяг понять «смисложиттєві орієнта-

ції» та «мотиваційно-смислові орієнтації» збігається. 

Однак перший термін позначає ширше коло психологі-

чних феноменів – не лише смисложиттєвих, але й смис-

лових загалом, а також  мотиваційних утворень, які 

визначають орієнтаційну основу життєдіяльності та 

життєконструювання. 

Різні аспекти специфіки мотиваційно-

смислової сфери хворих на цукровий діабет вивчала 

низка авторів. Центральний конструкт дослідження А. 

Штрахової та Е. Арсланбекової (Штрахова 

& Арсланбекова, 2011) – мотиваційний компонент вну-

трішньої картини хвороби хворих соматичними захво-

рюваннями з вітальною загрозою. Авторки розглядають 

мотиваційно-смислову сферу таких хворих як динаміч-

ну систему, що розвивається протягом усього життя. 

Вони виявили, що попри очікувані зміни у мотиваційно

-смисловій сфері, хворі на цукровий діабет мають ви-

щий рівень смисложиттєвих орієнтацій, у порівнянні з 

пацієнтами з хронічним захворюванням нирок. 

У роботах інших авторів вивчалися особливос-

ті внутрішньої картини хвороби та її мотиваційного 

рівня у осіб, хворих на цукровий діабет, залежно від 

етапу захворювання (Качан & Кулак, 2015), локус конт-

ролю здоров’я у підлітків із цукровим діабетом 

(Кирилова, 2017); смислові  аспекти тілесного досвіду 

хворих на цукровий діабет (Василенко, Мангушев, & 

Селин, 2016), взаємозв’язок духовних аспектів з якістю 

життя хворих на цукровий діабет (Panahi, Ahmadi, 

Amjadian, Khasi, Noori, Ghajari, … & Ghaderi, 2019, Hei-

darzadeh, & Amohammadi, 2017, Hajihasani, & Naderi, 

2020), а також здійснено порівняння різних моделей 

смисложиттєвих орієнтацій у хворих на цукровий діа-

бет (García-Alandete, Marco, & Pérez, 2017).  

Серед проаналізованих нами публікацій виок-

ремлюються праці, у яких вивчалися окремі аспекти 

мотиваційного компоненту ставлення до хвороби цієї 

категорії хворих, їх рівень смисложиттєвих орієнтацій, 

особистісні особливості тощо. Однак існує нестача дос-

ліджень, у яких би висвітлювалися специфіка мотива-

ційно-смислових орієнтацій та їх взаємозв’язки з осо-

бистісними властивостями у хворих на цукровий діа-

бет.  

Метою статті є встановлення та аналіз взаємоз-

в’язків мотиваційно-смислових орієнтацій з особистіс-

ними факторами у хворих на цукровий діабет. 

Наукове обґрунтування методології дослі-

дження. Для реалізації мети та завдань дослідження 

використано теоретичні методи: аналіз, синтез, порів-

няння, абстрагування, узагальнення та систематизація 

даних, що містяться у науковій літературі за обраним 

напрямом дослідження, та отриманих безпосередньо у 

емпіричному дослідженні, а також емпіричні методи, 

які включали використання існуючих тестів. Для вста-
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новлення мотиваційно-смислових орієнтацій та особис-

тісних властивостей досліджуваних використано такі 

методики: «Діагностика мотиваційної структури особи-

стості» (Мильман, 1990); «Смисложиттєві орієнтації 

(СЖО)» (Леонтьев, 2000), «Пʼятифакторний опитуваль-

ник особистості» (Хромов, 2000). Для обробки та аналі-

зу отриманих даних використано програму статистич-

ного аналізу SPSS 26, за допомогою якої було отримано 

дані описових статистик та здійснено кореляційний 

аналіз. 

Виклад основного матеріалу. У дослідженні 

взяли участь 79 осіб, хворих на цукровий діабет. З них 

25 осіб – це хворі на цукровий діабет 1 типу, 54 особи – 

хворі на цукровий діабет 2 типу. Усі досліджувані на 

момент дослідження перебували  на лікуванні у  Київсь-

кому міському ендокринологічному центрі; з них чоло-

віків – 31, жінок – 48, середній вік – 52,22, σ – 16,61.  

У табл. 1 наведено медіани вимірюваних показ-

ників. 

До обговорення медіанних значень, наведених 

у табл. 1, зазначимо, що ми також перевірили можливий 

вплив факторів типу цукрового діабету, віку та статі. 

Розрахування коефіцієнта кореляції (використовувався 

коефіцієнт Спірмена) не виявило зв’язку жодного моти-

ваційно-смислового параметра з параметром віку. За 

параметром типу цукрового діабету не виявлено відмін-

ностей (використовувався критерій Манна-Уїтні) між 

групами осіб, хворих на діабет 1 та 2 типу, за жодною 

шкалою. За параметром статі виявлено відмінності 

(також використовувався критерій Манна-Уїтні) у пока-

зниках шкал СЖО «Результат життя» (-2.524**) та 

«Локус контролю-Я» (-2.162*), а також у показниках 

шкали «Мотив підтримки життєзабезпечення» (-2.174*) 

тесту «Діагностика мотиваційної структури особистос-

ті». При цьому всі 3 показники, за якими виявлено від-

мінності, є вищими у чоловіків.  

Тобто чоловіки, хворі на цукровий діабет, біль-

ше, ніж жінки, що мають таке ж захворювання, вбача-

ють сенс життя у його результатах, відчувають себе 

господарями власного життя, а також керуються у своїй 

поведінці мотивацією підтримки життєзабезпечення.  

Результати стосовно аспекту локусу контролю, 

який характеризує віру людини у власну здатність конт-

ролювати своє життя, та щодо джерела сенсу у минуло-

му, тобто у досягненнях, що уже здійснені, є очікувани-

ми. Адже традиційно чоловіки більшою мірою, ніж жін-

ки, схильні бачити себе господарями свого життя, а 

також орієнтовані на досягнення та вбачають у них 

сенс.  

Але, як показали результати порівняння чолові-

чої та жіночої частин вибірки, у чоловіків також є ви-

щим мотив підтримки життєзабезпечення, тобто, зокре-

Таблиця 1. 

Медіанні значення шкал тестів «Діагностика мотива-
ційної структури особистості», «СЖО» та 

«Пʼятифакторний опитувальник особистості» 

№ Показник Медіана 

Мотиваційні шкали 

1 Мотив підтримки життєзабезпечення 20.00 

2 Мотив комфорту 18.00 

3 Мотив соціального статусу 18.00 

4 Мотив спілкування 13.00 

5 Мотив загальної активності 13.00 

6 Мотив творчої активності 13.00 

7 Мотив суспільної корисності 13.00 

Смисложиттєві шкали 

1 Цілі в житті 15.00 

2 Процес життя 25.00 

3 Результат життя 28.00 

4 Локус контролю-Я 15.00 

5 Локус контролю-життя 29.00 

6 Загальний показник осмисленості життя 91.00 

Особистісні фактори 

1 Екстраверсія-інтроверсія 44.00 

1.1 Активність - пасивність 9.00 

1.2 Домінування - підкорення 9.00 

1.3 Товариськість - замкненість 10.00 

1.4 Пошук вражень - уникнення вражень 9.00 

1.5 Привернення уваги – уникнення уваги 10.00 

2 Привʼязаність - відокремленість 45.00 

2.1 Теплота - байдужість 10.00 

2.2 Співробітництво - суперництво 9.00 

2.3 Довірливість - підозрілість 9.00 

2.4 Розуміння - нерозуміння 9.00 

2.5 Повага інших - самоповага 9.00 

3 Контролювання - природність 48.00 

3.1 Акуратність - неакуратність 9.00 

3.2 Наполегливість - відсутність наполегливості 9.00 

3.3 Відповідальність - безвідповідальність 10.00 

3.4 Самоконтроль - імпульсивність 10.00 

3.5 Передбачливість - безпечність 10.00 

4 Емоційність – емоційна стриманість 47.00 

4.1 Тривожність - безтурботність 10.00 

4.2 Напруженість - розслабленість 10.00 

4.3 Депресивність - емоційна комфортність 9.00 

4.4 Самокритика - самодостатність 9.00 

4.5 Емоційна лабільність - емоційна стабільність 9.00 

5 Грайливість - практичність 38.00 

5.1 Цікавість-консерватизм 8.00 

5.2 Мрійливість-реалістичність 8.00 

 
5.3 

Артистичність - неартистичність 7.00 

5.4 Сенситивність - нечутливість 7.00 

5.5 Пластичність - ригідність 7.00 
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ма, й піклування про своє здоров’я. Очевидно, це пов’я-

зано з більшою кількістю життєвих сфер, підтримку 

яких забезпечують жінки, та їх більшою здатністю до 

«багатозадачності», тобто одночасного утримання в 

полі уваги багатьох завдань, окрім  підтримки власного 

здоров’я та благополуччя. Точніше пояснення отрима-

ного результату потребує залучення до аналізу додатко-

вих параметрів та може плануватись як перспектива 

подальших розвідок. 

Як бачимо у табл. 1, мотиви підтримки життє-

забезпечення, комфорту та соціального статусу мають 

значну перевагу над мотивами загальної активності, 

творчої активності та суспільної корисності, що свід-

чить про регресивні особистісні тенденції у дослідниць-

кій вибірці. Як зазначає розробник тесту «Діагностика 

мотиваційної структури особистості», В. Мільман 

(Мильман, 1990), переважання перших трьох мотивів 

над трьома останніми на 5 пунктів або більше відбиває 

регресивний тип мотиваційного профілю. Для унаоч-

нення виявлених мотиваційних особливостей зобрази-

мо мотиваційний профіль у вигляді рисунка (рис. 1). 

На рис. 1 бачимо значне переважання мотивів 

підтримки  (перші три мотиви) над мотивами розвитку 

(останні три мотиви). Таке співвідношення мотивів, 

очевидно, відбиває мотиваційні перебудови, пов’язані 

зі зміною способу життя в умовах хвороби, в якому 

мотиви творчої самореалізації та особистісного розвит-

ку поступаються мотивам, асоційованим з піклуванням 

про власне здоров’я та збереження життя. 

Для смисложиттєвих орієнтацій досліджува-

них, як бачимо у табл. 1, характерний низький показник 

цілей та дещо більш оптимістичні показники задоволе-

ності процесом та результатами життя. Цікаво, що по-

казники локусу контролю-Я та локусу контролю-життя 

є різними за вираженістю: показник локусу контролю-Я 

у досліджуваних досить низький, а локусу контролю-

життя – достатній. Отже, при вірі у принципову можли-

вість керування життям, досліджувані не вірять, що 

здатні самостійно керувати своїм життям. Отримані 

результати узгоджуються з даними інших авторів 

(Кошанская, 2007, Оганесян, Губина, & Кароян, 2015) 

про високий рівень екстернальності у спрямованості 

локусу контролю стосовно здоров'я та хвороби у даної 

категорії хворих.    

Аналіз особистісних властивостей, який може-

мо здійснити на основі аналізу медіанних значень фак-

торів та шкал «Пʼятифакторного опитувальника особи-

стості», наведених у табл. 1, свідчить про певне зни-

ження, у порівнянні з нормативними показниками, за 

основними факторами. Але найбільшим є зниження 

фактора 5 «Грайливість-практичність», що відбиває 

зміну особистісних властивостей досліджуваних у бік 

більшої практичності, реалістичності, орієнтованості на 

адаптацію до повсякденного життя, настороженості з 

приводу змін та заклопотаності матеріальним боком 

життя. 

Більше інформації ми можемо отримати, про-

аналізувавши взаємозв’язки між досліджуваними пара-

метрами. Між показниками мотиваційної структури та 

смисложиттєвими орієнтаціями зв’язків не виявлено. У 

табл. 2 наведено значимі кореляції, отримані за допомо-

гою коефіцієнта Спірмена. 

Отже, отримано слабкі негативні зв’язки двох 

шкал фактора 1 «Екстраверсія-інтроверсія» з шкалою 

локусу контролю-Я. Це шкали «домінування-

підкорення» (r = -.255*) та «товариськість-

замкненість» (r = -.228*). Отже на рівні тенденцій мо-

жемо говорити про пов’язаність уявлення про себе як 

людину, здатну керувати власним життям з такими про-

явами інтровертованості, як замкненість та схильність 

до відмови від домінування у стосунках з людьми.  

Більше всього звʼязків мотиваційно-смислових 

параметрів виявлено з фактором 2 «Прив’язаність-

відокремленість». Цей фактор пов’язаний негативно з 

Примітка. 1 – мотив підтримки життєзабезпечення; 2 – мотив 

комфорту; 3 – мотив соціального статусу; 4 – мотив спілкування; 

5  – мотив загальної активності; 6 – мотив творчої активності: 7 – 

мотив суспільної корисності. 

Рис. 1. Регресивний тип мотиваційного профілю 
хворих на цукровий діабет 
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мотивом соціального статусу (r = -.245* ) та позитивно 

– з мотивом загальної активності (r =.269*). Отримані 

зв’язки також слабкі, тому не можемо про них говорити 

як про вияв закономірності, однак зауважимо тенден-

цію до пов’язаності мотивів соціального статусу та за-

гальної активності з рисами самостійності, незалежнос-

ті та відокремленості.  

Також виявлено зв’язки різного характеру за 

всіма шкалами цього фактора. «Теплота-байдужість» 

пов’язані негативно з локусом контролю-Я (r = -.224*); 

«співробітництво-суперництво» - позитивно з мотивом 

суспільної корисності (r = .238*). За шкалою 

«довірливість-підозрілість» виявлено три слабких зв’яз-

ки: негативний – з мотивом спілкування (r = -.232*); 

позитивні – за мотивами загальної активності (r 

= .265*) та суспільної корисності (r = .251*).  

Тобто можемо говорити про тенденцію до збі-

льшення показників локусу контролю-Я з підвищенням 

рівня байдужості у стосунках, до пов’язаності мотиву 

суспільної корисності зі схильністю до співробітницт-

ва, а також до пов’язаності  довірливості з мотивами 

загальної активності та суспільної корисності. Показ-

ник зв’язку  підозрілості з мотивом спілкування може 

відображати досить специфічні особистісні тенденції 

цієї категорії осіб.  

Шкала «розуміння-нерозуміння» на рівні зако-

номірності негативно пов’язана з мотивом соціального 

статусу (r =-.337**) та на рівні тенденції позитивно – з 

мотивом загальної активності (r = .271*), а шкала 

«повага інших - самоповага» - на рівні закономірності 

негативно з мотивом спілкування (r = -.310**) та на 

рівні тенденції позитивно з мотивом загальної активно-

сті(r = .267*). Найбільше зв’язків із шкалами цього фак-

тора виявлено за мотивом загальної активності. Він 

більше виражений у хворих на цукровий діабет, яким 

властиві риси довірливості, розуміння інших та поваги 

до них. 

За фактором 3 «Контролювання-природність» 

не виявлено зв’язків, однак знайдено слабку позитивну 

кореляцію однієї з його шкал – «відповідальність-

відсутність відповідальності» – зі шкалою результату 

життя (r = .243*): у відповідальних осіб у даній вибірці 

можемо говорити про вищі показники позитивної оцін-

ки результатів життя. 

Фактор 4 «Емоційність-емоційна стриманість» 

виявляє слабкий зв’язок з мотивом загальної активності 

(r = .247*). Також з цим мотивом невиражено пов’язана 

шкала цього фактора «напруженість-розслабленість» (r 

= .270*). Ще одна шкала цього фактора – «тривожність-

безтурботність» – пов’язана слабким негативним зв’яз-

ком з мотивом підтримки життєзабезпечення (r = -

.245*). Цей зв’язок є неочікуваним, однак він може бу-

ти поясненим загостренням певних особистісних рис, 

що відбивають зміну способу життя в умовах хвороби. 

Хворі на цукровий діабет схильні до підвищення рівня 

екстернальності локусу контролю (Василенко, Селін & 

Таблиця  2. 

Взаємозв’язки мотивів, смисложиттєвих орієнтацій та особистісних властивостей 

Показники Р ЛЯ П СС С ЗА СК 
Прив’язаність - відокремленість       -.245*   .269*   

Емоційність-стриманість           .247*   
Домінування-підкорення   -.255*           

Товариськість-замкненість   -.228*           
Теплота-байдужість   -.224*           

Співробітництво-суперництво             .238* 
Довірливість-підозрілість         -.232* .265* .251* 

Розуміння-нерозуміння       -.337**   .271*   
Повага інших-самоповага         -.310** .267*   

Відповідальність-відсутність .243*             
Тривожність-безтурботність     -.245*         

Напруженість-розслабленість           .270*   
Сенситивність-нечутливість       -.225*       
Примітки: 

1. Р – результат життя; ЛЯ – локус контролю-Я; П – мотив підтримки життєзабезпечення; СС – мотив соціального статусу; С – 

мотив спілкування; ЗА – мотив загальної активності; СК – мотив суспільної корисності. 

2.  * - рівень значимості ≤ 0,05;  ** - рівень значимості ≤ 0.01. 

© Iryna Burovska   DOI (Article): https://doi.org/10.31108/1.2021.7.3.1 

https://doi.org/10.31108/2018vol12iss2
https://doi.org/10.31108/2018vol14iss4pp9-18


 

 

 12 

 

  

                       PSYCHOLOGICAL  JOURNAL 

Volume 7 Issue 3 (47)  2021 

 

Volume 7 Issue 3 (47) 2021                                                                                         http://www.apsijournal.com/  

 

ISSN 2414-0023 (Print) 

ISSN 2414-004X (Online) 

DOI (Issue): https://doi.org/10.31108/1.2021.7.3 

Мангушев,  2016) та очікування піклування про них з 

боку інших людей – лікарів, родичів тощо. Тому мотив 

підтримки життєзабезпечення у них може бути поєдна-

ним з рисами безтурботності. 

Нарешті, щодо фактора 5 «Грайливість-

практичність» слід зазначити наступне: виявлено зв’я-

зок лише однієї з його шкал – «сенситивності-

нечутливості» – з мотивом соціального статусу (r = -

.225*). Це слабкий негативний зв’язок, який засвідчує 

тенденцію, у відповідності до якої зростання мотиву 

соціального статусу відбувається разом зі зменшенням 

прояву сенситивності. 

Аналізуючи інформацію про виявлені взаємоз-

в’язки мотиваційно-смислових параметрів з особистіс-

ними властивостями хворих на цукровий діабет, слід 

зазначити такі найбільш виразні та специфічні тенден-

ції.  

Локус контролю-Я, який є важливим аспектом 

осмисленості життя, очевидно, більше пов’язаний з 

полюсом інтровертованості, насамперед, з відсутністю 

прагнення до домінування над іншими людьми та риса-

ми замкненості. Також більш високі показники локусу 

контролю-Я у хворих на цукровий діабет асоційовані з 

егоцентризмом, орієнтацією на власне благополуччя 

при незначній увазі до благополуччя інших. Хоча в ці-

лому за вибіркою показник локусу контролю-Я низь-

кий. 

Зважаючи на отримані відмінності за цим пара-

метром між чоловічою та жіночою частинами вибірки, 

слід зазначити, що такі зв’язки локусу контролю-Я з 

особистісними властивостями більше характеризують 

саме чоловічу частину вибірки. 

Зрозумілим є також зв’язок задоволеності са-

мореалізацією, як однієї зі смисложиттєвих орієнтацій, 

з відповідальністю, яка відбиває здатність до самоконт-

ролю, дисциплінованості, організованості. Перелічені 

особистісні властивості є підставою для досягнення 

важливих для особистості результатів, а відтак – для 

задоволеності самореалізацією. І навпаки, безвідповіда-

льність, слабкість самоконтролю та самоорганізації 

корелюють з низьким рівнем задоволеності самореалі-

зацією. 

Мотив підтримки життєзабезпечення виявив-

ся пов’язаним з безтурботністю, що, очевидно, відбиває 

також екстернальність локусу контролю цієї категорії 

хворих, тобто хворі на цукровий діабет, маючи високий 

рівень мотиву життєзабезпечення (а він у більшості 

осіб, що увійшли до вибірки, досить високий (див. табл. 

1 та рис. 1)), бачать реалізацію цього мотиву через заді-

яння інших людей. Тому високий рівень цього мотиву 

поєднується з безтурботністю, безпечністю, нецілесп-

рямованістю тощо.   

Мотив соціального статусу пов’язаний у хво-

рих на цукровий діабет з егоцентризмом, відокремлені-

стю від інших людей, переважною орієнтацією на влас-

не благо, з відсутністю прагнення до розуміння інших 

та низькою сенситивністю як проявом закритості ново-

му досвіду. Тобто цей мотив у даної категорії осіб шви-

дше асоційований не з прагненням до самореалізації, а 

носить відтінок егоцентричного прагнення до покра-

щення своєї життєвої ситуації. 

Мотив спілкування парадоксальним чином по-

в’язаний у хворих на цукровий діабет з підозрілістю та 

з низькою повагою інших. Тобто цей мотив переломлю-

ється  через риси особистості, які, очевидно, також є 

відображенням адаптації до життя в умовах захворю-

вання, з егоцентричною зосередженістю на власних 

проблемах.  

Мотив загальної активності, стосовно якого 

отримано найбільше інформації про зв’язки з особисті-

сними властивостями, переломлюється через схиль-

ність до  співробітництва, взаємодопомоги, риси емо-

ційності, довірливості, розуміння інших та напруже-

ність. Однак, враховуючи низькі показники цього моти-

ву (див. табл. 1 та рис. 1), слід зазначити, що у хворих 

на цукровий діабет ми радше маємо протилежну ситуа-

цію: низький мотив загальної активності переломлю-

ється через егоцентризм, індивідуалістичність, низький 

рівень просоціальної орієнтації, підозрілість, нерозу-

міння інших людей та низьку повагу до них, слабку 

емоційність.  

Мотив суспільної корисності, який у хворих на 

цукровий діабет є низьким (див. табл. 1 та рис. 1), поєд-

наний з рисами суперництва та підозрілості, що також 

досить своєрідно відтіняє реалізацію цього мотиву.  

Загалом, виявлені зв’язки мотиваційно-

смислових параметрів окреслюють специфіку цієї сфе-

ри в умовах хвороби на цукровий діабет.  
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Висновки. Отже, мотиваційно-смислові орієн-

тації хворих на цукровий діабет сьогодні залишаються 

недостатньо вивченими. Разом з тим, саме ця сфера 

належить до перспективних мішеней психологічного 

впливу, оскільки саме вона виконує роль регулятора 

поведінки та діяльності будь-якої людини, зокрема, й 

людини з певним захворюванням. Саме мотиви та осо-

бистісні смисли чинять вирішальний вплив на поведін-

ку щодо організації способу життя, який може бути як 

здоровим, так і нездоровим, на прихильність чи непри-

хильність до лікування у разі виникнення симптомів 

хвороби, на розвиток компенсаторних ресурсів особис-

тості тощо. 

Результати проведеного нами емпіричного дос-

лідження засвідчили  специфіку мотиваційно-

смислових орієнтацій хворих на цукровий діабет та їх 

звʼязків з особистісними властивостями цієї категорії 

осіб. 

Мотиви підтримки життєзабезпечення, ком-

форту та соціального статусу (група мотивів підтрим-

ки) мають у хворих на цукровий діабет значну перевагу 

над мотивами загальної активності, творчої активності 

та суспільної корисності (тобто над групою мотивів 

розвитку), що свідчить про регресивні особистісні тен-

денції. 

Для смисложиттєвих орієнтацій досліджуваних 

характерний низький показник цілей, відносно задові-

льні показники задоволеності процесом та результата-

ми життя. Локус контролю-Я та локус контролю-життя 

є різними за вираженістю: показник локусу контролю-Я 

досить низький, а локусу контролю-життя – достатній. 

Тобто при вірі у принципову можливість керування 

життям, досліджувані не вірять, що здатні самостійно 

керувати своїм життям. Ці результати узгоджуються з 

даними інших авторів щодо високого рівня екстерналь-

ності у спрямованості локусу контролю стосовно здо-

ров'я та хвороби у даної категорії хворих.    

Виявлено відмінності між чоловічою та жіно-

чою частинами вибірки за параметрами локусу контро-

лю-Я, задоволеності результатом самореалізації та мо-

тиву підтримки життєзабезпечення. Чоловіки, хворі на 

цукровий діабет, більше, у порівнянні з жінками, що 

мають таке ж захворювання, вбачають сенс життя у 

його результатах, відчувають себе господарями власно-

го життя, а також керуються у своїй поведінці мотива-

цією підтримки життєзабезпечення.  

Аналіз особистісних властивостей засвідчив 

певне зниження усіх особистісних факторів, у порів-

нянні з нормативними показниками. Але найбільшим є 

зниження фактора «Грайливість-практичність», що від-

биває зміну особистісних властивостей досліджуваних 

у бік закритості новому досвіду, більшої практичності, 

реалістичності, орієнтованості на адаптацію до повсяк-

денного життя, настороженості з приводу змін та закло-

потаності матеріальним боком життя. 

Виявлені зв’язки мотиваційно-смислових оріє-

нтацій з особистісними властивостями хворих на цук-

ровий діабет є слабкими та переважно невисокого рівня 

значимості, тому швидше дозволяють говорити про 

встановлені тенденції, аніж про закономірності. До та-

ких тенденцій, насамперед, слід віднести специфічне 

заломлення мотиваційно-смислових орієнтацій через 

особистісні властивості досліджуваних, які, своєю чер-

гою, є зміненими під впливом захворювання, тобто че-

рез егоцентризм, низький рівень просоціальної орієнта-

ції, екстернальність локусу контролю, закритість ново-

му досвіду, підозрілість, нерозуміння інших людей та 

фіксацію на власних проблемах. 

До перспектив подальших розвідок у даному 

напрямку слід віднести розширення обсягу вибірки та 

уточнення отриманих даних, перевірка та, за умов вияв-

лення відповідних статистичних закономірностей, вста-

новлення характеру взаємозв’язку мотиваційно-

смислових орієнтацій та особистісних властивостей 

хворих на цукровий діабет, тобто можливого впливу 

мотиваційно-смислових орієнтацій або певних їх скла-

дових на особистісні властивості цієї категорії хворих, 

або ж зворотного впливу.  
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CORRELATIONS OF MOTIVATIONAL-MEANING 

ORIENTATIONS  AND PERSONAL FACTORS FOR 

PATIENTS WITH DIABETES MELLITUS 

 

ABSTRACT 

The article studies correlations between motiva-

tional-meaning orientations and personal factors for pa-

tients having diabetes mellitus. The study involved 79 peo-

ple undergoing treatment for diabetes mellitus at the Kiev 

City Endocrinology Center: 31 men, 48women, with aver-

age age of 52.22, σ = 16.61. The following methods were 

used: “Diagnostics of the motivational structure of person-

ality” (Milman, 1990), “Meaningful life orienta-

tions” (Leontiev, 2000) and “Five-Factor Personality Ques-

tionnaire” (Khromov, 2000). The motives of support were 

significantly more important than the motives of develop-

ment for patients with diabetes mellitus, which indicated 

the regressive personal tendencies. 

As for meaningful life orientations, the indicator of 

goals was low, the indicators of satisfaction with a life pro-

cess and life results were somewhat more optimistic. The 

results for the indicators of the locus of control-Self and the 

locus of control-life were different: locus of control-Self 

was low, but locus of control-life was sufficient. That is, 

the respondents believed in the fundamental capability to 

manage their lives, but they did not believe that they were 

able to manage it themselves. The obtained data are con-

sistent with the results of other authors on the externality of 

the locus of control for such patients. 

Men with diabetes mellitus more often, in compar-

ison with women, see life meaning in its results, feel them-

selves masters of their own lives, and are guided in their 

behavior by motives of life support. As for the analyzed 

personal traits, low values were obtained for all factors 

identified with the Five-Factor Personality Questionnaire. 

“Playfulness-practicality” factor turned up to be the lowest, 

which reflected that the studied people had tendency to be 

closed to new experience, afraid for changes but to be more 

practical, realistic, focus on adaptation to everyday life, and 

be concern about the material side of life. 

The revealed correlations of motivational-meaning 

orientations with personal traits for patients with diabetes 

mellitus were weak and of a low significance, therefore, 

they rather allow us to speak about tendencies than about 

regularities. These tendencies, first of all, include the spe-

cific refraction of motivational-meaning orientations 

through the respondents’ personal traits changed because 

disease, namely, egocentrism, a low prosocial orientation, 

the external locus of control, rejection of new experience, 

suspiciousness, misunderstanding of other people and fo-

cusing on one’s own problems. 

Keywords:  patients with diabetes mellitus, moti-

vational- meaning orientations, motivational- meaning 

sphere, locus of control-Self, correlations, personal factors, 

health. 
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ВЗАИМОСВЯЗИ МОТИВАЦИОННО-

СМЫСЛОВЫХ ОРИЕНТАЦИЙ С ЛИЧНОСТНЫ-

МИ ФАКТОРАМИ У БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ 

ДИАБЕТОМ 

 

АННОТАЦИЯ 

Статья посвящена исследованию взаимосвязей 

между мотивационно-смысловыми ориентациями и 

личностными факторами у больных сахарным диабе-

том. В исследовании приняли участие 79 лиц, находя-

щихся на лечении в связи с сахарным диабетом в Киев-

ском городском эндокринологическом центре. Из них 

мужчин - 31, женщин – 48, средний возраст - 52,22, σ - 

16,61. Были использованы методики: «Диагностика 

мотивационной структуры личности» (Мильман, 1990), 

«Смысложизненные ориентации» (Леонтьев, 2000) и 

«Пятифакторный опросник личности» (Хромов, 2000). 

Установлено, что мотивы поддержки имеют у больных 

сахарным диабетом значительное преимущество перед 

мотивами развития, что свидетельствует о регрессивно-

сти личностных тенденций.  

Для смысложизненных ориентаций испытуе-

мых характерны низкий показатель целей, несколько 

более оптимистические показатели удовлетворенности 
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процессом и результатами жизни. Показатели локуса-

контроля-Я и локуса контроля-жизнь являются разны-

ми по выраженности: низкий уровень локуса контроля-

Я и достаточный – локуса контроля-жизнь. То есть, 

веря в принципиальную возможность управления жиз-

нью, испытуемые не верят, что способны самостоятель-

но ею управлять. Полученные результаты согласуются 

с результатами других авторов об экстернальности ло-

куса контроля этой категории лиц.  

Мужчины, больные сахарным диабетом, боль-

ше, по сравнению с женщинами, видят смысл жизни в 

ее результатах, чувствуют себя хозяевами собственной 

жизни, а также руководствуются в своем поведении 

мотивацией поддержки жизнеобеспечения. Анализ лич-

ностных свойств показал низкие показатели всех лич-

ностных факторов, выявляемых Пятифакторным опрос-

ником личности. Самыми низкими являются показате-

ли фактора «Игривость-практичность», что отражает 

изменение изучаемых личностных свойств в сторону 

закрытости новому опыту, большей практичности, реа-

листичности, ориентированности на адаптацию к по-

вседневной жизни, настороженности по поводу измене-

ний и озабоченности материальной стороной жизни.  

Выявленные связи мотивационно-смысловых 

ориентаций с личностными свойствами больных сахар-

ным диабетом являются слабыми и обнаруживают пре-

имущественно невысокий уровень значимости, поэтому 

скорее позволяют говорить об установленных тенден-

циях, чем о закономерностях. К таким тенденциям, 

прежде всего, следует отнести специфическое прелом-

ление мотивационно-смысловых ориентаций через из-

мененные под влиянием заболевания личностные свой-

ства испытуемых, а именно, эгоцентризм, низкий уро-

вень просоциальной ориентации, экстернальность локу-

са контроля, закрытость новому опыту, подозритель-

ность, непонимание других людей и фиксацию на соб-

ственных проблемах. 

Ключевые слова: больные сахарным диабе-

том, мотивационно-смысловые ориентации, мотиваци-

онно-смысловая сфера, локус контроля-Я, взаимосвязи, 

личностные факторы, здоровье. 
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