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РЕАБІЛІТАЦІЯ ВІЙСЬКОВОСЛУЖБОВЦІВ ІЗ ПСИХІЧНИМИ 
ТА ПОВЕДІНКОВИМИ РОЗЛАДАМИ, СПРИЧИНЕНИМИ 

ВЖИВАННЯМ ПСИХОАКТИВНИХ РЕЧОВИН 

У статті досліджено проблему психічних і поведінкових розладів, спри-
чинених уживанням психоактивних речовин серед військовослужбовців Укра-
їни, а також обґрунтовано необхідність їх комплексної психологічної реабілі-
тації. Встановлено, що залежність від психоактивних речовин є складним біо-
психосоціальним явищем, яке поєднує фізіологічні, психологічні та соціальні 
чинники й відповідно до МКХ-10 належить до психічних і поведінкових роз-
ладів. Доведено, що в умовах війни, тривалого перебування в зоні бойових 
дій, втрати побратимів, хронічного стресу та посттравматичного стресового 
розладу ризик формування хімічної залежності серед військових істотно зро-
стає. Психоактивні речовини нерідко сприймаються як засіб тимчасового по-
легшення симптомів тривоги, депресії та емоційного виснаження, що, своєю 
чергою, призводить до поглиблення психічних порушень і соціальної дезада-
птації. 

Проаналізовано взаємозв’язок між бойовим стресом, ПТСР та форму-
ванням залежності, а також охарактеризовано юридичні наслідки цього яви-
ща, зокрема можливість визнання особи обмежено осудною чи неосудною. 
Обґрунтовано, що традиційні медичні методи лікування не забезпечують 
стійкого результату без поєднання з психосоціальною реабілітацією. Доведе-
но, що саме реабілітація є найбільш ефективним способом подолання залеж-
ності серед військовослужбовців, оскільки поєднує психологічну підтримку, 
соціальну адаптацію та формування нових моделей поведінки.  
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Особливу увагу приділено програмі психосоціальної реабілітації, яка 
включає терапевтичні групи, індивідуальну роботу з психологом, моделю-
вання життєвих ситуацій, фізичну активність і сприяє відновленню внутріш-
ньої стабільності особи. Зроблено висновок про необхідність розроблення та 
впровадження державної програми реабілітації військовослужбовців із зале-
жністю від психоактивних речовин, що має ґрунтуватися на принципах дока-
зової медицини, гуманізму та міжвідомчої взаємодії. 

Ключові слова: військовослужбовці, залежність, психоактивні речовини, 
ПТСР, нормативне регулювання, реабілітація, профілактика, психологічна ре-
абілітація, соціальна адаптація. 

Залеж-Постановка проблеми. 
ність від психоактивних речовин є 
складним біопсихосоціальним яви-
щем, яке поєднує фізіологічну пот-
ребу організму в речовині, психоло-
гічну прив’язаність до її впливу та 
соціальні наслідки, що виникають у 
результаті її вживання. Відповідно 
до Міжнародної класифікації хвороб 
десятого перегляду (МКХ-10), залеж-
ність класифікується як психічний і 
поведінковий розлад, що виникає 
внаслідок вживання психоактивних 
речовин, таких як алкоголь, опіати, 
канабіноїди, стимулятори, седативні 
засоби та інші субстанції, що впли-
вають на центральну нервову систе-
му [1, с. 47-49].  

Цей розлад характеризується 
нав’язливим бажанням приймати 
речовину, втратою контролю над її 
вживанням, розвитком толерантнос-
ті та абстинентного синдрому, а та-
кож поступовим руйнуванням особи-
стості, соціальних зв’язків і профе-
сійної діяльності. У медичній прак-
тиці залежність розглядається як 
хронічне рецидивуюче захворюван-
ня, що потребує комплексного ліку-
вання, включаючи медикаментозну 
терапію, психотерапію та соціальну 
реабілітацію. У юридичному кон-
тексті залежність може бути підста-
вою для визнання особи неосудною 
або обмежено осудною, що має зна-

чення при кваліфікації кримінально-
го правопорушення та визначенні 
заходів впливу [2, с. 92-94].  

Особливої актуальності про-
блема залежності набуває в умовах 
соціальної нестабільності, збройного 
конфлікту та посттравматичних пе-
реживань, коли психіка людини пе-
ребуває в стані хронічного стресу. 
Військовослужбовці, які зазнали 
бойових травм, втрати побратимів, 
тривалого перебування в зоні бойо-
вих дій, часто стикаються з пост-
травматичним стресовим розладом 
(ПТСР), що супроводжується триво-
жністю, депресією, емоційною не-
стабільністю та порушенням сну. У 
таких умовах психоактивні речовини 
можуть сприйматися як засіб тимча-
сового полегшення симптомів, що 
призводить до формування залеж-
ності. 

Аналіз останніх досліджень і 
публікацій. За даними МКХ-10, ПТСР 
класифікується як окремий психіч- 
ний розлад, який часто супровод-
жується коморбідними станами, 
включаючи залежність від ПАР [1, 
с. 112-115]. Вживання наркотиків або 
алкоголю в таких випадках не лише 
поглиблює психічні порушення, а й 
підвищує ризик вчинення суспільно 
небезпечних діянь, що підтвер-
джується статистикою судово-
психіатричних експертиз: 60–70 % 
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наркозалежних мають психічні по-
рушення, з них 30 % – психотичні 
стани, а 40 % – агресивні або кри-
мінальні прояви [6, с. 27-29].  

Постановка завдання. Метою 
дослідження є обґрунтування психо-
логічної реабілітації як основного та 
найбільш ефективного методу ліку-
вання військовослужбовців, які 
страждають на психічні та поведін-
кові розлади, спричинені вживанням 
психоактивних речовин, у контексті 
сучасної кримінальної, медичної та 
соціальної політики України. У межах 
цієї мети дослідження спрямоване на 
виявлення масштабів поширення 
залежності серед військових, аналіз 
причинно-наслідкових зв’язків між 
бойовим стресом, посттравматичним 
стресовим розладом (ПТСР) та фор-
муванням хімічної залежності, а та-
кож на оцінку ефективності існуючих 
методів лікування, зокрема ре-
абілітаційних програм. Завданням 
даного дослідження є комплексне 
вивчення проблеми психічних та 
поведінкових розладів, спричинених 
вживанням психоактивних речовин 
серед військовослужбовців, з метою 
обґрунтування реабілітації як основ-
ного методу лікування та соціальної 
адаптації. 

Виклад основного матеріалу. 
Залежність від психоактивних ре-
човин серед військовослужбовців 
України в умовах війни та поствоєн-
ного періоду набуває загрозливих 
масштабів. За даними Центру гро-
мадського здоров’я МОЗ України, у 
2023 році було зафіксовано 38 670 
кримінальних правопорушень, пов’я- 
заних із наркотиками, що на 69,4 % 
більше, ніж у 2016 році [6, с. 11-13]. 
Хоча ці дані охоплюють загальну 
статистику, експертні оцінки вказу-
ють на те, що значна частка таких 

правопорушень припадає саме на 
осіб, які мають досвід участі в бойо-
вих діях. Зокрема, серед затриманих 
за насильницькі злочини 47 % пере-
бували під впливом психоактивних 
речовин, а 25 % випадків хуліганства 
були вчинені у стані наркотичного 
або алкогольного сп’яніння [6, с. 27-
29]. Це свідчить про те, що військові, 
які повертаються з фронту, часто 
стикаються з труднощами адаптації, 
що призводить до зловживання ПАР 
як форми саморегуляції або втечі від 
реальності. Судово-психіатрична 
експертиза, проведена у 2023 році, 
виявила, що 60–70 % наркозалежних 
осіб мають психічні порушення, з 
яких 30 % – психотичні стани, а 40 % 
– агресивні або кримінальні прояви
[6, с. 27-29]. У контексті військово-
службовців ці показники можуть 
бути ще вищими, враховуючи специ-
фіку бойового стресу, посттравма-
тичних переживань та соціальної 
ізоляції. Посттравматичний стресо-
вий розлад (ПТСР), депресія, триво-
жні розлади, емоційна нестабільність 
– усе це супутні стани, які часто
поєднуються з хімічною залежністю. 
У військовому середовищі ці речови-
ни можуть використовуватись як 
засіб тимчасового полегшення симп-
томів ПТСР, що лише поглиблює 
проблему. 

Ухвалення Закону України 
«Про соціальні послуги» від 17 січня 
2019 року № 2671-VIII стало пере-
ломним моментом у формуванні 
правових засад реабілітації осіб із 
залежністю. У цьому законі вперше 
визначено поняття реабілітаційного 
центру, його функціональні вимоги, 
умови роботи та стандарти надання 
реабілітаційних послуг [3, с. 5-8]. По-
станова Кабінету Міністрів України 
№ 741 від 04.10.2017 року деталізує 
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типові положення про заклади 
соціальної підтримки сімей, дітей та 
молоді, включно з реабілітаційними 
установами, що працюють із залеж-
ними особами [5, с. 3-6]. Однак, по-
при наявність нормативної бази, 
державні реабілітаційні центри ча-
сто не забезпечують належної ефек-
тивності лікування, мають низький 
рівень соціальної інтеграції та дис-
ципліни, що знижує їхню результа-
тивність. Натомість приватні ор-
ганізації, зокрема ті, що працюють за 
програмою Громадської Спілки 
«Міжнародна Антинаркотична 
Асоціація», впроваджують сучасні 
методи реабілітації, базовані на те-
рапевтичному середовищі, індивіду-
альній та груповій терапії, мотивації 
до змін та особистісному розвитку [4, 
с. 17-23]. Комплексна програма пси-
хосоціальної реабілітації, розроблена 
ГС «МАА», передбачає поетапне 
відновлення особистості, включаючи 
стабілізацію психоемоційного стану, 
формування мотивації до змін, ро-
звиток навичок саморегуляції, 
відновлення соціальних зв’язків та 
інтеграцію в суспільство. За даними 
програми, рівень соціальної адапта-
ції після проходження повного курсу 
реабілітації сягає 70 %, а рівень по-
вторних злочинів знижується на 40–
50 %, що свідчить про високу ефек-
тивність такого підходу [4, с. 164]. 

В умовах війни та поствоєнного 
періоду актуальність проблеми 
психічного здоров’я військовослуж-
бовців із залежністю від ПАР зростає. 
Це не лише медичне чи соціальне 
питання, а й питання національної 
безпеки, прав людини та ефектив-
ності державної політики. Від-
сутність системної реабілітації для 
військових із залежністю створює 
ризики повторної злочинності, 

соціальної ізоляції, втрати трудового 
потенціалу та загострення психічних 
розладів. У цьому контексті ре-
абілітаційні центри мають стати не 
винятком, а нормою, не альтернати-
вою, а стандартом, не приватною 
ініціативою, а державною гарантією. 
Реабілітація повинна бути інтегро-
вана в систему охорони здоров’я та 
соціального захисту, забезпечена 
належним фінансуванням, норма-
тивним регулюванням та міжвідо-
мчою координацією. Лише за таких 
умов можливо створити ефективну 
модель підтримки військовослуж-
бовців, яка дозволить не лише ліку-
вати залежність, а й відновлювати 
особистість, забезпечувати соціальну 
адаптацію та знижувати рівень ре-
цидивної злочинності [10, с. 8]. 

Профілактика залежності серед 
військовослужбовців є не лише пи-
танням медичної та психологічної 
підтримки, а й викликом для безпе-
ки, правопорядку та морального ста-
ну армії. В умовах війни, коли психо-
емоційне навантаження досягає кри-
тичних меж, військові стають особ-
ливо вразливими до вживання пси-
хоактивних речовин. Проблема 
ускладнюється тим, що доступ до 
таких речовин у військовому середо-
вищі часто є легким. Частина війсь-
кових не чинить опору цьому про-
цесу, адже вживання ПАР сприй-
мається як єдиний спосіб подолати 
страх, зняти напругу, відчути лег-
кість і тимчасову емоційну стабіль-
ність. У стані бойового стресу це дає 
ілюзію контролю, сміливості та 
внутрішнього спокою, що, однак, 
швидко переростає в залежність. Цей 
механізм саморегуляції через ПАР 
формує особливий психологічний 
феномен – синдром «недопрожитої 
травми». За спостереженнями, багато 
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військовослужбовців після демо-
білізації прагнуть повернутися в те 
саме середовище, де панував вирій 
емоцій, адреналін, небезпека та гра-
нична напруга [3, с. 31-34]. Вони не 
можуть адаптуватися до мирного 
життя, відчувають емоційну порож-
нечу, втрату сенсу, і тому шукають 
способи повернення до «бойового 
стану» – через вживання речовин, 
агресивну поведінку або навіть по-
вторне залучення до бойових дій. У 
таких випадках профілактика за-
лежності має бути не лише превен-
тивною, а й реадаптаційною – тобто 
спрямованою на формування нової 
системи цінностей, мотивації та 
соціальних зв’язків. 

Найефективнішим інструмен-
том у роботі з такими військовослу-
жбовцями є реабілітація в спеціально 
сконструйованому середовищі. Про-
грама ГС «МАА» передбачає ше-
стимісячний курс, який базується на 
принципах дисципліни, колективної 
відповідальності, рівності всіх учас-
ників процесу та чітких правилах 
поведінки. Заборонені скандали, 
сварки, лихослів’я – натомість куль-
тивується просте, чесне спілкування, 
що дозволяє людині поступово 
відновити внутрішню стабільність 
[4, с. 35-38]. У центрі працюють тера-
певтичні групи, де учасники отри-
мують зворотний зв’язок від 
спеціалістів та інших членів спільно-
ти, але не мають права відповідати - 
лише слухати, аналізувати, прийма-
ти. Це створює умови для глибокого 
внутрішнього діалогу, саморефлексії 
та переосмислення власного досвіду. 
Важливим елементом програми є 
письмові роботи, які містять прово-
каційні запитання, що змушують 
задуматися про якість життя, цін-
ності, втрати та травми. Учасники 

мають змогу «перепрожити» свої 
травматичні події в безпечному се-
редовищі, де їх не засуджують, а 
підтримують. Профілактика зривів 
здійснюється через моделювання 
конкретних життєвих ситуацій, 
аналіз ризиків та формування стра-
тегії поведінки. Крім того, важливу 
роль відіграє фізична активність – 
спорт, бокс, тренування, які допома-
гають стабілізувати емоційний фон, 
зняти напругу та сформувати нові 
звички. Психологи працюють 
індивідуально та в групах, проводять 
лекції, тренінги, мотиваційні зустрічі, 
що дозволяє учасникам поступово 
інтегруватися в нову реальність. 

У контексті державної політики 
важливо враховувати, що профілак-
тика залежності серед військовослу-
жбовців не може бути зведена лише 
до медичних заходів. Вона має вклю-
чати соціальну підтримку, правове 
регулювання, освітні програми та 
міжвідомчу координацію. Досвід 
Національної гвардії України, яка 
впроваджує комплексні програми 
психологічної підтримки, раннього 
виявлення ознак залежності та робо-
ти з ризиковими групами, є прикла-
дом ефективної моделі [8, с. 12–18]. 
Залучення сімей військових до про-
цесу реадаптації, регулярні психо-
логічні обстеження, індивідуальні 
консультації та освітні заходи – усе це 
створює підтримувальне середовище, 
яке знижує ризик ізоляції та фор-
мування залежності. Правові аспекти 
профілактики можуть бути підсилені 
через адаптацію досвіду реабілітації 
осіб з інвалідністю, який передбачає 
не лише медичне втручання, а й 
соціальну інтеграцію, професійну 
орієнтацію та правовий захист [9, 
с. 21-25]. Такий міждисциплінарний 
підхід дозволяє враховувати ком-
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плексність проблеми та забезпечити 
її вирішення на різних рівнях – 
медичному, соціальному, правовому 
[7, с. 19-21]. 

Незважаючи на зростаючу ак-
туальність проблеми залежності се-
ред військовослужбовців, в українсь-
кому законодавстві досі відсутнє 
чітке регулювання реабілітації цієї 
категорії осіб. Норми Кримінального 
кодексу України (ст. ст. 92-94) пе-
редбачають можливість застосуван-
ня примусових заходів медичного 
характеру до осіб, які вчинили зло-
чини у стані психічного розладу або 
залежності, однак ці положення не 
деталізують механізм реабілітації 
саме військових, які постраждали 
внаслідок бойового стресу та вжи-
вання психоактивних речовин [1, 
с. 92-94]. Відсутність спеціалізованих 
нормативних актів, які б регламен-
тували порядок, умови та стандарти 
надання реабілітаційних послуг 
військовослужбовцям, створює про-
галину між медичною потребою та 
правовим забезпеченням. Аналіз 
Державної стратегії у сфері протидії 
наркотикам на період до 2030 року 
свідчить про поступовий перехід від 
каральної моделі до моделі змен-
шення шкоди. У документі наголо-
шується на необхідності розвитку 
системи реабілітації, інтеграції по-
слуг з лікування залежності в за-
гальну систему охорони здоров’я, а 
також на важливості міжвідомчої 
координації [10, с. 12]. Проте стра-
тегія не містить конкретних поло-
жень щодо військовослужбовців як 
окремої цільової групи, що усклад-
нює її практичне застосування в 
умовах війни. Водночас, у стратегії 
декларується підтримка недержав-
них реабілітаційних центрів, що 
відкриває можливості для партнер-

ства, але не гарантує стабільного 
фінансування чи нормативного захи-
сту таких ініціатив. У цьому кон-
тексті особливої уваги потребує пи-
тання закріплення реабілітації як 
гарантованої соціальної послуги для 
військовослужбовців із залежністю. 
Закон України «Про соціальні послу-
ги» визначає реабілітаційні заходи 
як один із видів підтримки, проте не 
деталізує механізм їх реалізації для 
осіб, які мають бойовий досвід і 
психічні розлади, спричинені війною 
[3, с. 5-8]. Відсутність чітких стан-
дартів, фінансових механізмів та 
міжвідомчої відповідальності приз-
водить до того, що реабілітація за-
лишається переважно ініціативою 
недержавних організацій [4, с. 17-23]. 

Висновки. Узагальнюючи ре-
зультати проведеного дослідження, 
можна стверджувати, що проблема 
залежності від психоактивних ре-
човин серед військовослужбовців 
України є системною, багатофактор-
ною та надзвичайно актуальною в 
умовах війни та поствоєнного 
періоду. Високий рівень бойового 
стресу, психоемоційне виснаження, 
посттравматичні розлади, а також 
легкий доступ до наркотичних ре-
човин створюють сприятливе сере-
довище для формування хімічної 
залежності У межах роботи розгля-
нуто поняття залежності, хімічної 
залежності та посттравматичного 
стресового розладу відповідно до 
МКХ-10, що дозволило сформувати 
науково обґрунтовану базу для по-
дальшого аналізу [1, с. 47-49; 112-
115]. Виявлено, що саме ПТСР у 
поєднанні з бойовим досвідом є 
ключовим тригером для розвитку 
залежності серед військових. У таких 
умовах традиційні медичні підходи 
виявляються недостатніми, а тому 
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особливу увагу слід приділяти ре-
абілітаційним програмам, які врахо-
вують психологічні, соціальні та по-
ведінкові аспекти. Реабілітація є 
єдиним ефективним способом подо-
лання залежності серед військово-
службовців. Програма психосоціаль-
ної реабілітації, розроблена ГС 
«МАА», демонструє високу результа-
тивність: рівень соціальної адаптації 
після проходження курсу сягає 70 %, 
а рівень повторних злочинів зни-
жується на 40–50 % [4, с. 24-26]. Ше-
стимісячна програма включає тера-
певтичні групи, письмові роботи, 
моделювання життєвих ситуацій, 
фізичну активність та індивідуальну 
роботу з психологом, що створює 
умови для глибокої трансформації 
особистості. Учасники програми по-
ступово відновлюють внутрішню 

стабільність, переосмислюють трав-
матичний досвід та формують нову 
систему цінностей. У зв’язку з цим 
перспективним напрямом є розробка 
державної програми реабілітації 
військовослужбовців із залежністю, 
яка має включати стандартизацію 
послуг, міжвідомчу координацію, 
фінансування та інтеграцію ре-
абілітації в систему охорони здоров’я 
та соціального захисту. Така програ-
ма повинна базуватися на принципах 
доказової медицини, гуманізму та 
соціальної справедливості. За-
кріплення реабілітації як гарантова-
ної соціальної послуги дозволить не 
лише знизити рівень рецидивної 
злочинності, а й відновити людський 
потенціал, забезпечити гідне повер-
нення військових до мирного життя 
та зміцнити національну безпеку. 
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Rehabilitation of Military Personnel with Mental and Behavioural Disorders 
Caused by the Use of Psychoactive Substances 

The article examines the problem of mental and behavioural disorders caused 
by the use of psychoactive substances among Ukrainian military personnel and sub-
stantiates the need for their comprehensive psychological rehabilitation. It is estab-
lished that dependence on psychoactive substances is a complex biopsychosocial 
phenomenon combining physiological, psychological and social factors and, accord-
ing to ICD-10, belongs to the category of mental and behavioural disorders. It is 
proved that under conditions of war, prolonged stay in combat zones, loss of com-
rades, chronic stress and post-traumatic stress disorder, the risk of developing sub-
stance dependence among military personnel significantly increases. Psychoactive 
substances are often perceived as a means of temporary relief from anxiety, depres-
sion and emotional exhaustion, which, in turn, leads to aggravation of mental disor-
ders and social maladjustment. 

The relationship between combat stress, PTSD and the development of addic-
tion is analysed, and the legal consequences of this phenomenon, including the pos-
sibility of recognising a person as having diminished responsibility or being legally 
insane, are characterised. It is substantiated that traditional medical treatment 
methods do not ensure sustainable results without psychosocial rehabilitation. The 
study proves that rehabilitation is the most effective way to overcome addiction 
among military personnel, since it combines psychological support, social adapta-
tion and the formation of new behavioural patterns.  

Particular attention is paid to a psychosocial rehabilitation programme in-
cluding therapeutic groups, individual counselling with a psychologist, modelling of 
life situations and physical activity, which contribute to restoring the individual’s 
inner stability. It is concluded that there is a need to develop and implement a state 
programme for the rehabilitation of military personnel suffering from psychoactive 
substance dependence, based on the principles of evidence-based medicine, human-
ism and interagency cooperation. 

https://orcid.org/0000-0002-8169-0028
https://orcid.org/0000-0001-5403-9654


ISSN 2523–4552. ВІСНИК ПЕНІТЕНЦІАРНОЇ АСОЦІАЦІЇ УКРАЇНИ. 2026/ № 1(35) 

158 | С т о р і н к а

Keywords: military personnel, addiction, psychoactive substances, PTSD, regu-
latory regulation, rehabilitation, professional, psychological rehabilitation, social ad-
aptation. 

Цитування за ДСТУ 8302:2015: Рудой К. М., Удренас Г. І. Реабілітація 
військовослужбовців із психічними та поведінковими розладами, спричи-
неними вживанням психоактивних речовин. Вісник Пенітенціарної асоціації 
України. 2026. № 1(35). С. 149-158. DOI: https://doi.org/10.34015/2523-
4552.2026.1.14 

Citation APA: Rudoi, K. M., & Udrenas, G. I. (2026). Reabilitatsiia 
viiskovosluzhbovtsiv iz psykhichnymy ta povedinkovymy rozladamy, 
sprychynenymy vzhyvanniam psykhoaktyvnykh rechovyn [Rehabilitation of 
military personnel with mental and behavioural disorders caused by the use of 
psychoactive substances]. Bulletin of the Penitentiary association of Ukraine, 1 (35), 
149-158. https://doi.org/10.34015/2523-4552.2026.1.14 

Внесок авторів. Автори спільно здійснили концептуалізацію дослідження, аналіз дже-
рел, підготовку тексту статті та формулювання висновків. Усі автори ознайомилися з остаточ-
ною версією рукопису, схвалили її та погодилися з поданням статті до публікації. 

Академічна доброчесність. Автори підтверджують оригінальність, точність і до-
стовірність тексту статті та наведених у ній результатів, а також дотримання основних прин-
ципів і правил академічної доброчесності. 

Використання інструментів штучного інтелекту. Автори засвідчують, що під час 
підготовки цієї статті інструменти штучного інтелекту не використовувалися. 

Конфлікт інтересів. Автори заявляють про відсутність реального чи потенційного 
конфлікту інтересів. 

Фінансування. Дослідження виконано в межах наукової діяльності авторів у 
відповідних установах і не мало окремого зовнішнього фінансування. 

Author Contributions. The authors jointly conceptualized the study, analyzed the sources, 
prepared the text of the article, and formulated the conclusions. All authors reviewed the final version 
of the manuscript, approved it, and agreed to submit the article for publication. 

Academic Integrity Statement. The authors confirm the originality, accuracy, and reliability 
of the text of the article and the results presented therein, as well as compliance with the basic princi-
ples and rules of of academic integrity. 

Use of Artificial Intelligence Tools. The authors certify that no artificial intelligence tools 
were used in the preparation of this article. 

Conflict of Interest. The authors declare that there is no actual or potential conflict of interest. 
Funding. The study was carried out within the framework of the authors’ academic activity at 

their respective institutions and received no specific external funding. 
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