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Потребность создания и реализации в России 
целенаправленной политики в области гендерно­
го равенства отражает не только требования со­
ответствия зарубежным аналогам включения 
гендерной компоненты в различные области об­
щественной жизни, но и возрастающими социаль­
ными и демографическими проблемами населе­
ния. Сегодня более 54 % населения составляют 
женщины, что вносит существенные коррективы 
в сложившиеся представления и стереотипы о 
роли и месте женщин в современном обществе. 
Как известно, Россия провозгласила принцип рав­
ноправия полов еще в 1918 г., значительно рань­
ше, чем в большинстве стран мира. Однако в пе­
риод демократических перемен Россия не толь­
ко не усилила свои лидирующие позиции в этой 
области, но и оказалась на 74 месте в мире сре­
ди 177 стран мира по уровню реализации полити­
ки равноправия.

Специальные исследования выявляют различ­
ные показатели гендерного неравенства. Чаще все­
го приводятся факты профессиональной сегрега­
ции по признаку пола, что приводит к неравенству 
возможностей в сфере занятости в целом, к дисп­
ропорции в уровне оплаты труда мужчин и жен­
щин. В качестве примера можно привести данные 
Комитета по груду и социальной защите населения 
Санкт-Петербурга об увеличении числа безработ­
ных женщин в 1 ,5 -2  раза по сравнению с мужчи­
нами. Об увеличивающемся социально-экономи­
ческом неравенстве на рынке труда Санкт-Петер­
бурга свидетельствуют данные о снижении уровня 
доходов женщин по сравнению с мужчинами при­
мерно на 30 %. Имеет место профессиональная

сегрегация работающих женщин, преобладание 
малоквалифицированных форм занятости (в тор­
говле, в сфере обслуживания). Женщины вытес­
няются из высокооплачиваемых отраслей эконо­
мики; они доминируют в низшем звене управле­
ния (в том числе и в социальной сфере).

П ринимаемые в последние десятилетия 
социальные программы по гендерному равенству 
не обеспечивались необходимыми ресурсами для 
их реализации. Кроме того, в рамках идеологии 
рыночных реформ государственные институты 
практически самоустранились от решения мно­
гих социальных проблем, в том числе и «женско­
го вопроса», полагая, что вопросы гражданских 
прав и свобод наилучшим образом решаются в 
ситуациях «свободной конкуренции». В обсуж­
даемом в СМИ проекте гендерной стратегии Рос­
сийской Федерации как «идеологии негосударст­
венной политики» представлен план мероприятий 
по созданию социально-политических условий 
для наиболее полной реализации способностей 
мужчин и женщин в различных сферах жизнедея­
тельности. Выделяется роль неправительствен­
ных организаций, осуществляющих дея тельность 
по реализации социальных проектов. Однако воз­
можность профессиональной социальной работы 
в решении задач обеспечения гендерного равенст­
ва явно недооценивается.

Как показывает зарубежный опыт, решение 
гендерных проблем в большей степени осу­
ществляется развитыми институтами социа>ьной 
работы в партнерстве с неправительственными 
женскими организациями. Так, в европейских стра­
нах, США, Канаде, Северной Европе социальная
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работа как профессиональная деятельность вклю­
чает в себя не только организацию службы лич­
ностной I юмощи людям, но и посреднические функ­
ции между клиентами, социальными агентствами, 
общественными фондами, государственным аппа­
ратом, законодательством. Сегодня социальная 
работа как профессиональная деятельность пред­
ставляет собой многоплановую и трудоемкую про­
фессиональную деятельность, включающую в себя 
различные функции организации и обеспечения 
социальной и психологической поддержки, право­
вой и административной защиты населения, акти­
визации самопомощи клиентам.

Каковы же возможности профессиональной 
социальной работы в обеспечении гендерной 
справедливости и социальной поддержки женщин. 
15 сфере социально-трудовых отношений возмож­
ности целенаправленной социальной работы дос­
таточно велики. Здесь могут быть задейство­
ваны как государственные социальные учрежде­
ния, так и общественные женские организации и 
движения для создания социальных сетей по ме­
сту жительства для сбора данных по фактичес­
кому трудоустройству женщин. Такого рода со­
циальная диагностика позволит социальным ра­
ботникам иметь четкое представление о трудо­
вых ориентациях женщин, их профессиональных 
потребностях в повышении квалификации или 
переобучении, о необходимости создания рассе­
янных рабочих мест по месту жительства. Опыт 
Германии, в частности, показывает высокую эф­
фективность разнообразных программ дополни­
тельного образования для разновозрастных групп 
женщин. Эти программы направлены не только 
на расширение и профессиональную компетент­
ность, общую эрудицию, но и на повышение про­
фессиональной уверенности и конкурентоспособ­
ности женщин на рынке труда. Гендерные обра­
зовательные и просветительские программы выс­
тупают и как программы профилактики различных 
форм девиаций среди женщин. Опыт Финляндии 
показывает высокую эффективность проведения 
образовательных компаний, проводимых работни­
ками здравоохранения и социальной сферы. Осно­
вой образовательных компаний является исполь­
зование г руппового подхода, предполагающего 
объединение женщин по различным признакам: по 
социальной принадлежности, по факторам риска, 
возрастной или половой принадлежности, что де­
лает эти программы более адресными.

Важным направлением в социальной работе с 
женщинами является поддержка женщин, имеющих 
детей. Проблема социального сиротства в России

во многом обуслоалена не только падением нра­
вов, но и социально-экономическими проблемами, 
когда два работающих родителя не могут обеспе­
чить содержание одного ребенка. Увеличение по­
собий малоимущим семьям не приводит к карди­
нальному решению проблем социального си­
ротства. Многоаспектная проблема поддержки се­
мьи с детьми должна быть связана с усилением 
роли женщины-матери в обществе и созданием 
эффективной системы помощи семье, что требует 
разработки системы государственных минималь­
ных стандартов и финансовых нормативов в це­
лях обеспечения гарантированных и доступных 
социальных услуг с учетом особенностей потреб­
ления конкретных групп населения. Эти меры дол­
жны положительно повлиять на феминизацию бед­
ности, особенно женщин с детьми, социашных 
женщин, которые составляют большинство бед­
ною населения. Как показывает практика, в со­
временной России основными потребителями со­
циальных услуг являются женщины, среди кото­
рых преобладают пожилые женщины, матери-оди­
ночки, многодетные матери, женщины, имеющие 
детей-инваждов.

Направления государственной социальной поли­
тики в области защиты материнст ва и детства, со­
циальной политики в отношении женщин должны 
стать достоянием гласности и широкого общест­
венного обсуждения. Необходимым является про­
ведение гендерной экспертизы нормативно-право­
вых документов, касающихся различных сфер 
жизнедеятельности населения, что является при­
вычной практикой деятельности социашных служб 
в большинстве развитых стран.

Традиционным направлением социашной рабо­
ты выступает социальная работа с женщинами в 
особо трудных жизненных ситуациях. 11есомнен- 
ный интерес для обогащения отечественной прак­
тики социальной работы представляю! собой за­
рубежные программы профилактики насилия про- 
тивженщин, атакже программы психологической 
и социальной реабилитации женщин, страдающих 
алкоголизмом и наркоманией, опыт социальной 
поддержки пожилых женщин и инвалидов, атакже 
программы социальной помощи женщинам в экс­
тремальных ситуациях. По данным МВД РФ на­
силие в той или иной форме наблюдается в каж­
дой четвертой семье, около 30 % от общего числа 
умышленных убийств совершается в российских 
семьях. В настоящее время в Санкт-Петербурге 
работает ряд организаций, целью деятельности 
которых является поддержка женщин, переживших 
насилие. В Internet сущ ествует страница
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«Женская информационная сеть», которая являет­
ся источником информации для сотрудников не­
коммерческих организаций, занимающихся дан­
ной проблемой. Эти организации образованы бла­
годаря партнерству с зарубежными фондами. Од­
нако наиболее эффективной формой защиты жен­
щин и детей от насилия должны стать специали­
зированные кризисные центры, финасируемые за 
счет средств бюджета. Кроме того, активное вза­
имодействие социальных служб с различными 
женскими организациями способствует привлече­
нию общественного внимания с целью широкого 
обсуждения и поисков решения острых «женских 
проблем», в том числе и предотвращения наси­
лия. Как показывает опыт развитых стран, женс­
кие движения активизируют становление социо- 
гендерной идентичности женщин, что приводит к 
снижению социальной направленности вобществе.

В настоящее время остро стоит задача осу­
ществления комплексной помощи женщинам по 
предотвращению возможных негативных факто­
ров, угрожающих их психологическому здоровью. 
Неудовлетворительное состояние женского здо­
ровья может быть обусловлено различными при­
чинами, включая низкий уровень доступности 
медицинской и социальной помощи, отсутствие 
информации о правильном образе жизни, о вред­
ных для здоровья факторах; низким социальным, 
экономическим и правовым статусом женщины. 
Большинство специалистов из различных облас­
тей подчеркивают, что в современной России 
охрану женского здоровья и здоровья всего на­
селения в целом необходимо организовывать на 
основе концепции у крепления здоровья, основной 
идеей которой является возможность продления 
здоровья, переход от негативного образа жизни к 
позитивному.

В современной России профилакгика и концеп­
ция укрепления здоровья все еще не стали эффек­
тивными средствами борьбы с социально значи­
мыми заболеваниями и опасными факторами риска 
для здоровья населения как на индивидуальном, 
так и па популяционном уровне. Приоритетным 
направлением охраны здоровья населения по-пре- 
жнсму остается лечение заболеваний, включаю­
щее в себя дорогостоящие высокотехнологичес­
кие мел оды. По традиции, сложившейся в нашей

стране, профилактические мероприятия, предназ­
наченные для всего населения в целом, плани­
руются и проводятся учреждениями санитарно- 
эпидем иологического надзора без взаим о­
действия со специалистами социашной сферы, 
что снижает эффективность профилактических 
программ, гак как утрачивается их адресная на­
правленность. Социальные службы могул осу­
ществлять профилактическую работу', связанную 
с обучением женщин основам здорового образа 
жизни. Цель этих программ -  поднять статус жен­
щин. которые могут, используя свою уникаль­
ность в семье, способствовать дальнейшему рас­
пространению знаний и навыков здорового обра­
за жизни и сохранению здоровья членов семьи. 
Активная позиция женщин выступает как один из 
важнейших социальных ресурсов общества, гак как 
они не только сглаживают существующие противо­
речия в семейной, производственной сфере, но и яв­
ляются главным элементом воспроизводства 
нравственного начала, без которого невозможен 
социальный прогресс. Поэтому важной задачей со­
циальных работников становился усиление программ, 
психологической и социальной реабилитации не толь­
ко женщин, но и российскою населения в целом, вос­
становления национального самосознания как фак­
тора самосохранения и выживания нации. В оте­
чественной истории достаточно примеров решения 
труднейших социальных проблем за счет коллектив­
ных усилий «собранности», рассматриваемых как 
проявление «русского чуда».

Таким образом, становление и развитие инсти­
тутов профессиональной социальной работы 
влияет не только на |уманизацию общественных 
отношений, но и способствует достижению т ендер­
ной справедливост и в российском обществе. Эф­
фективная тендерная политика предполагает не 
только решение организационных вопросов струк­
турной перестройки социального обслуживания 
через призму расширения перечня специализиро­
ванных социальных услуг, внедрения эффективных 
психолого-социальных технологий поддержки раз­
ных групп населения, стабильное финансирование 
социальных программ и учреждений, но и усиле­
ние значения социального партнерства, значимос­
ти гражданских инициатив в формировании дос­
тойного облика современной России.
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СТАРШИХ ОФИЦЕРОВ, УВОЛЕННЫХ В ЗАПАС

АННОТАЦИЯ: В статье рассматриваются проблемы социальной адаптации старших 
офицеров, уволенных в запас. Приводятся результаты сравнительного исследования 
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участвовавших в боевых действиях. Анализируется необходимость совершенствования 
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КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: социальная адаптация, старшие офицеры, социальное положение, 
психологическое состояние, методы исследования, валидность методик.

Возможность целенаправленной социальной и 
социально-психологической адаптации старших 
офицеров, уволенных в запас, сопряжена с серьёз­
ны ми трудностями. Связано это в первую оче­
редь с отсутствием соответствующей информа­
ции, позволяющей судить о социальном и со­
циально-психологическом состоянии людей, от­
служивших 25 лет и у шедших в отставку в зва­
нии подполковника или полковника.

В государственной программе «Социальная 
адаптация военнослужащих, подлежащих уволь­
нению из Вооруженных Сил Российской Федера­
ции. других войск, военных формирований и орга­
нов. и членов их семей на 2002 -  2005 годы» ука­
зывается, что общее количество уволенных офи­
церов превышает 180 тыс. человек. 100 % из них 
для полноценного вхождения в гражданскую 
жизнь требуется профессиональное консультиро­
вание и профориентация. 50 % нуждается в про- 
фессиональном обучении.

Однако в имеющейся статистике категория 
старших офицеров, то есть бывших военнослу­
жащих, имеющих высшую квалификацию и час­
то боевой опыт, как специфическая социальная 
группа не представлена. Оставаясь вполне дееспо­
собной на протяжении ещё 1 5 -1 7  лег, она, тем 
не менее, по ряду причин выпала из поля зрения, 
как социологов, так и психологов, от которых во 
мног ом зависит выбор направлений работы с этой 
категорией наших граждан.

С учётом сказанного мы предприняли попыт­
ку получения статистической информации, харак­
теризующей именно эту категорию бывших 
военнослужащих. В качестве объекта исследо­
вания выс гупали уволенные в запас старшие офи­
церы двух высших учебных заведений Санкт-Пе­
тербурга -  всего 60 человек, 30 из которых име­
ли опыт у частия в боевых действиях. Исследо­
вание проводилось с использованием следу ющих 
методов:

1. Специально разработанный опросник, 
позволяющий зафиксировать ряд социальных и 
социально-психологических характеристик 
испытуемых.

2. Методику диагностики агрессивности (тест 
А. Ассингера).

3. Шкалы ситуативной и личностной тревож­
ности (Ч.Д. Спилбергера).

4. Математико-статистические методы обра­
ботки результатов тестирования.

Выбранный подход позволил получить срав­
нительные результаты по двум группам респон­
дентов: участвовавших в боевых действия (БД) 
и не участвовавших в них. При этом по шести 
позициям оценивалось социальное положение 
старших офицеров и по шести -  их психологичес­
кое состояние.

Данные, характеризующие социальное поло­
жение сравниваемых групп, представлены в 
таблице I .
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Т а б ли ц а  I. О б щ и е  д а н н ы е , х а р а к т е р и з у ю щ и е  с о ц и а л ь н о е  п о л о ж е н и е  с т а р ш и х  о ф и ц ер о в  (в %)

Показатели Участники БД Не участники БД
Общее социальное положение:

работают по специатьности; 9 27
работают не по специальности; 66 70
не работают 25 3

Жилищные условия:
квартира собственная; 43 75
квартира служебная; 25 10
снимают квартиру 32 15

Семейное положение:
женаты; 59 71
разведены; 10 8
гражданский брак: 28 19
ХОЛОСТ 3 2

Количество детей:
один; 50 45
два и более; 25 40
нет 25 15

Наличие ранений: 
да; 73 33
нет 27 67

Инвалидность:
да; 19 0
нет 81 0

С учётом того, что верификация данных по кри­
терию Стьюдета показала величину достоверности 
Р ( Т< tkp) = 0,03, при а -  0.95. По полученным 
результатам можно сделагь следующие выводы:

!. Практически по всем позициям, харак­
теризующим социальное положение старших офи­
церов, уволенных в запас, получены достоверные 
различия.

2. Большинство ответивших (66%  и 70% ) ра­
ботают. но tie по специальности. Однако в луч­
шем положении оказываются те, кто не участво­
вал в БД: 27 % из них всё же работают по 
специальности, тогда как 25 % участников БД 
вообще не находят работы и живут на пенсию.

3. Значительно различаются обе группы и по

жилищным условиям. 75 % испыгуемых второй 
группы всё же имеют собственные квартиры, тог­
да как среди участников БД их имеют лишь 43 %; 
среди них 32 % вынуждены снимать квартиры.

4. Трудности с устройством на работу и жи­
лищные условия, вероятно, сказываются на се­
мейном положении участников БД и их репродук­
тивном поведении. Среди них женаты лишь 59%. 
а 28% состоят в гражданском браке. Двух и бо­
лее детей имеют 25 %; у 25 % детей вообще нет.

5. 73 % участников БД имеют ранения: 19 % 
из них -  инвалиды.

Общие данные, характеризующие социальное по­
ложение испытуемых, могут быть дополнены резуль­
татами социально-1 юихотогическошатока (см. табл.2).

Таблица 2. Общие данные, характеризующие соишпьно-психаюгическое состояние испытуемых, %.
Показатели Участники БД Не участники БД

Отношение к уровню доходов:
высокий; 0 0
средний; 47 83
низкий 53 17

Удовлетворённость основными сферами деятельности:
работой и досугом; 8 15
только работой; 37 67
только досугом; 3 9
ни работой, ни досугом; 40 5
затрудняюсь ответить 12 4

Готовность вернуться на военную службу:
да: 75 93
нет. 25 7

Хотели бы Вы, чтобы Ваши дети, внуки продолжили ваш
профессиональный путь: *

да; 81 96
нет. 19 4
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Данные таблицы 2 представляются более вы­
разительными и позволяют оценить рассматри­
ваемую проблему с иной стороны.

Предсказуемым оказывается лишь отноше­
ние к уровню доходов, что связано с переходом 
к гражданскому состоянию высших офицеров, 
уволенны х в запас. Но и здесь отнош ение 
участников БД к своему материальному поло­
жению выражено наиболее резко. 53 % по срав­
нению с 17 % не участвовавших в БД считают 
уровень своих доходов низким, что дополняет­
ся и оценкой его как среднего (47 и 83 % соот­
ветственно).

Более чем своеобразными по сравнению, на­
пример. с гражданскими инженерами оказались 
данные, характеризующие удовлетворённость 
основными сферами деятельности (сферой тру­
да и сферой досуга -  шкала В.В. Водзинской). 
Наиболее показательна здесь удовлетворённость 
как той, так и другой сферой. Она характеризует 
адаптированность к городскому образу жизни в 
целом и пе должна опускаться ниже 40 %. Мы же 
получаем 8 % по первой группе и 15 % по второй, 
то есть наших испытуемых следует отнести к 
категории дезадаптантов, особенно участников 
БД. 40 % которых не удовлетворены ни работой, 
ни досугом.

Может показаться, что удовлетворённость 
только работой компенсирует сделанный вывод. 
Это не так, поскольку сравнительные исследо­
вания показывают, что нормативная удовлетво­
рённость должна здесь быть в пределах 5 - 7  %, 
гак же как и удовлетворённость только сферой 
досуга.

Увязывание социально-психологическою ком­
форта только со сферой работы (37 % и 67 % 
соответственно) позволяет говорить о социаль­
ной патологии, развившейся и закрепившейся в 
повседневной практике воинского бытия. Люди 
ориентированы только на работу в том случае, 
когда остальная сфера деят ельности чрезвычай­
но сужена.

Это можно подтвердить ещё двумя статис­
тическими фактами. Во-первых, 75 % участ­
ников БД и 93% не участвовавших в них гото­
вы вернуться на военную службу и во-вторых, 
81 % испытуемых первой группы и 96 % -  вто­
рой при ответе на вопрос «Хотели бы Вы, 
чтобы Ваши дети, внуки продолжили Ваш про­
фессиональный путь?» -  ответили «да».И  это 
в условиях пробуксовывания военной реформы

и явного неприятия общ еством  службы в 
армии.

Использованные в ходе исследования психо­
логические тесты весьма логично дополняют 
приведенные выше данные.

По тесту Ч.Д. Спилбергера ожидаемый ре­
зультат получен по шкале ситуат ивной тревож­
ности (СТ). Умеренная тревожность характер­
на для 36,3 % участников БД и 69 % не участвовав­
ших в них. Однако высокая тревожность (45 и 
более баллов по шкале СТ) обнаруживается у 
63,7 % испытуемых первой группы илишьу21 % -  
второй. Это представляется вполне объясни­
мым, если учитывать социальное положение и 
социально-психологическое состояние старших 
офицеров, прошедших через войну. Именно для 
них, прежде всего, характерен психологический 
дискомфорт, не могущий не сказаться на осо­
бенностях их социальной активности и деятель­
ности.

Неожиданными и, с нашей точки зрения, 
трудно объяснимыми, на данный момент, ока­
зались данные, полученные по шкале личнос­
тной тревожности (ДТ). Высокая тревожность 
обнаруж илась у 100 % испытуемых обеих 
групп. Можно, к примеру, предположить, что 
личностная тревожность -  психологическая 
особенность офицеров, в течение двух с поло­
виной десятков лет вынужденных постоянно 
заботиться о своей карьере, поскольку от ус­
пешного продвижения по службе зависят как 
их статус, так и материальное положение их 
самих и их семей. Но это всего лишь предпо­
ложение, требующее серьёзной проверки ины­
ми методами и на более широком социальном 
поле.

Второй из применённы х нами тестов -  
диагностика агрессивности (по А. Стингеру) -  
дал вполне ожидаемые результаты. Здесь по­
казатели низкой агрессивности отсутствуют в 
обеих группах. Средний уровень агрессивнос­
ти вдвое выше у второй группы (26 % и 52 % 
соответственно). Высокий же уровень агрес­
сивности явно превалирует у участников бое­
вых действий (74 % и 48 %).

Приведённые данные, полученные на основе 
достаточно ограниченной выборочной совокуп­
ности (60 человек), не позволяют широко экст­
раполировать полученные результаты. Но по­
скольку других данных, касающихся адаптивных 
особенностей старших офицеров, уволенных в
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зап ас , нет, мы полагаем  ц елесообразны м  
указать на ряд моментов в подобных исследо­
ваниях, если они будут проводиться в даль­
нейшем.

Первая трудность, с которой сталкивается 
исследователь, это нежелание старших офице­
ров, особенно участников БД, контактировать с 
психологами. Причины этого вполне объяснимы. 
Это и высокий статус испытуемых, и свойствен­
ная им высокая личностная тревожность, и по­
вышенная агрессивность.

11редлагавшийся им опросник (анкета) лишь 
в первом приближении может считаться валид­
ным. хотя, разрабатывая его, мы стремились 
избегать провокационных вопросов. По крайней

мере, в одном случае нам это не удалось. Как 
объяснить, что среди не участвовавших в БД 
оказалось 33 % имеющих ранения? Скорее все­
го здесь имеет место «вербальный эффект» -  
подсознательная попытка причислить себя к 
боевым офицерам. Возможно, что с подобным 
эффектом мы сталкиваемся при ответах и ещё 
на некоторые вопросы социально-психологичес­
ко го блока, не укладывающиеся в «гражданс­
кую» логику. Можно полагать, что увольнение в 
запас резко ухудшает социальное положение 
бывших старших офицеров, но готовность подав­
ляю щего больш инства из них вернуться на 
военную службу слишком навязчиво характери­
зует их глубокую дезадаптивность.

1. Гладков А. Подготовка личного состава ВМС Франции к увольнению в запас // Зарубежное военное обозрение. 
1989. №10.

2. Леонидов С. Т рудоустройство бывших американских военнослужащих // Зарубежное военное обозрение. -
1993,-№5.

3. Россия НАТО - консультационный и учебный центр социальной адаптации военных, уволенных в запас. 
http://law.infoglobus.net/52/074389.html.
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ТРКНИНГ СТРЕССОУСТОЙЧИВОСТИ В ПОДГОТОВКЕ 
СПЕЦИАЛИСТОВ ПОМОГАЮЩИХ ПРОФЕССИЙ

АННОТАЦИЯ: В статье описывается логика построения тренинга стрессоустойчивого 
поведения. Основные понятия тренинга иллюстрируются схемами с краткими пояснениями 
которые могут служить в качестве раздаточного материала для участников тренинга.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: стресс, стресс-факторы, стрессовые реакции, стрессоустойчивость, 
стрессоустойчивое поведение.

Для успешной деятельности и социальному 
работнику, и психологу, кроме специальных зна­
ний, высокого социального интеллекта и комму­
никативной компетентности нужно обладать 
стрессоустойчивостыо по отношению к комму­
никативным перегрузкам (интенсивность обще­
ния, постоянное нахождение в зоне социального и 
психологического неблагополучия, трудные 
клиенты). Эти стороны деятельности профес­
сиональных коммуникаторов должны прорабаты­
ваться в процессе их профессиональной подго­
товки как в теоретическом, так и, что особенно 
важно, в практическом плане. Наиболее эффек­
тивной формой практ ической отработки профес­
сионально значимых коммуникативных умений 
является социально-психологический тренинг.

Цель настоящей статьи -  показать логику 
построения тренинга «стрессоустойчивое поведе­
ние» в форме схем и алгоритмов с краткими пояс­
нениями в качестве раздаточного материала для 
участников тренинга и соответствующие этой 
логике этапы работы.

Работа над стрессоустойчивостью предпола­
гает соединение двух жанров групповой психокор- 
рскционной работы -  поведенческой и личност­
но-ориентированной.

Логика построения тренинга такова.
1. Краткая теоретическая справка о психоло­

гическом стрессе.
2. Стресс-факторы (осознание и идентифика­

ция событий, ситуаций, личностных качеств, за­
пускающих стрессовые состояния).

3. Стрессовые реакции (осознание и инвента­
ризация участниками группы своих поведенчес­
ких реакций в психологически напряженных си­
туациях).

4. Проработка своего поведения в психологичес­

ки напряженных ситуациях (ответ на оскорбление, 
ответ на критику, высказывание критики и т.п.) в 
ролевых проигрываниях, моделирующих эти ситуа­
ции, с включением элементов групповой психокор­
рекционной работы (например, основанной на пози­
тивном подходе Н. Пезешкиана [5] или краткосроч­
ной терапии, фоку сированной на решении [ 1; 9]).

Психологический стресс (краткая теоретичес­
кая справка)

Термин «стресс» (англ, stress -  давление, напря­
жение) заимствован из техники, где он означает внеш­
нюю силу, приложенную к объекту и вызывающу ю 
его напряженность, т.е. изменение структуры.

Ганс Селье [7] ввел термин «стресс» в физио­
логию для обозначения неспецифической реакции 
организма в ответ на любое неблагоприятное воз­
действие. Теория стресса, предложенная Селье, 
может быть обобщена в четырех положениях [3]:

1) все биологические организмы имеют врож­
денные механизмы поддержания внутреннего рав­
новесия (гомеостазиса);

2) стрессоры -  сильные внешние раздражите­
ли -  нарушают это равновесие, на что орг анизм 
реагирует неспецифической (независимой от вида 
стрессора)защитно-приспособительной реакцией;

3) развитие стресса и приспособление к нему 
проходит три стадии:

-  тревога (при появлении стрессора);
-  сопротивление (продолжающемуся дей­

ствию стрессора);
-  истощение;
4) организм имеет ограниченные резервы адап­

тационных возможностей, их истощение может при­
вести к потере здоровья, к быстрому старению.

На психологическом уровне стрессом часто 
называют любое психологическое (эмоциональ­
ное) напряжение, излишне расширяя этим объем
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понятия «стресс». Мы будем понимать под психо­
логическим напряжением неспецифическую реак­
цию человека, обусловленную его индивидуальны­
ми личностными особенностями, в ответ на 
возденет вие сложной для него ситуации. Психоло­
гическим стрессом будем называть высокую сте­
пень психологического напряжения, оказывающую 
сильное отрицательное влияние на деятельность че­
ловека и его отношения с окружающими.

Стрессовая ситу ация и поведение в ней челове­
ка характеризуются следующими особенностями:

-  преобладаю щ им и стресс-ф акторам и 
являются психологические факторы, главным об­
разом профессиональные и семейные, среди ко­
торых важнейшее место занимают деструктив­
ные, конфликтные взаимоотношения;

-  фактор не является стрессогенным сам по 
себе, таковым он становится в оценке его конк­
ретным человеком;

-  возможные реакции человека на стрессо­
вую ситуацию можно разделить на три группы:

сознательное овладение ситу ацией, преоб­
разование ее (coping-поведение),

импульсивная, ухудшающая отношения с 
другими и не разрешающая ситуацию разряд­
ка негативных эмоций,
• уход из ситуации, защита (по большей час­
ти неосознанная) от негативных чувств, свя­
занных с ней.

Стресс-факгоры.
В качестве стресс-факторов могут выступать 

как факторы ситуации S, так и неадекватные по 
отношению к ситуации, непродуктивные личност­
ные установки Р. Большинство стрессовых 
чувств, эмоций F можно свести в две группы — 
вариации страха и гнева разного уровня интен­
сивности:

страх -  тревожность, беспокойство, чувство 
вины, самоедство, страх конкретных событий, 
чувство беспомощности, безысходности;

гнев -  раздражительность, обида, зависть, 
злость, месть, ненависть.

По характеру индивидуальных реакций людей 
на стрессовые факторы выделяют два психоло­
гических типа (рис. 2) [4; 6].

для типа А для типа В

Рис. 2. Два типа реакций на стресс-фактор

Тип А (коронарный)- большая уязвимость пе­
ред стрссс-факгором, низкий порог стресса; по­
казатели работоспособности и самочувствия сни- i 
жаются уже при объективно небольших интен­
сивностях стресс-фактора (например, при незна- < 
чительном уменьшении знаков внимания со сто­
роны партнера, при незначительном замечании со < 
стороны коллеги по работе); <

-  характеризуется: склонностью к конкурен- i
ции. борьбе, высоким уровнем притязаний, стрем- i

лением всегда быть на высоте, завышенными 
требованиями, нетерпеливостью по отношению 
к окружающим.

Тип В -  меньше подвержен влиянию стресс- 
факторов, высокий порог стресса;

-  характеризуется: склонностью к компромис­
су, склонностью адаптироваться к ситуации, а не 
«плыть против течения», способностью спокой­
но отнестись к проигрышу, терпеливостью по от­
ношению к другим.
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Стрессоры и потребности желание). При благоприятных условиях потрсб-
В каждой ситуации человек реализует, сознает ность реализуется, насыщаясь и растворяясь, что 

он или нет, ту или иную потребность (намерение, можно проиллюстрировать следующей схемой:

Ста
потребности

Рис. 3. Здоровое функционирование организма: цикл «зарождения-насыщения-растворе-
ния» потребности

Стресс-факторы вносят сбой, срывают благо- потребности, оставляя в психике человека «осколки» 
приятный цикл «зарожзения-насыщения-расгворения» из нереализованных намерений, азанов,желаний:

срыв реализации  
пот ребности

*  t
зарож дение

потребности

Рис. 4. Невротическое функционирование организма: срыв цикла «зарождения-насыще-
ния-растворения» потребности

Сзрессогенным является не само по себе со­
бытие (ситу ация, личностная особенность), а свя­
занное с ним препятствие для реализации чело­
веком значимой для него потребности, утрата 
какой-либо жизненной позиции: например, недо­
вольство начальника для одного человека может 
означать возможную потерю статуса, для друго­
го -  психологической безопасности, для третье­
го -  самоуважения и т. д. Возможно, что эта си­
туация будет угрожать удовлетворению сразу не­
скольких потребностей.

Для выявления и дальнейшей проработки по­
требностей, фрустрируемых соответствующими 
стресс-факторами, участникам может быть пред­
ложена (в зависимости от задач и предпочтений 
ведущего) за или иная классификация потреб­
ностей, в частности:

• классификация А. Маслоу —  потребности 
физиологические, безопасности, привязанности, 
уважения, самоактуализации;

• классификация К. Алдерфера — потребно­
сти роста, взаимосвязей, существования;

• классификация Мак-Клсланда — потреб­
ности власти, достижений, привязанности.

Поведение в стрессовой ситуации
Негативные эмоции, вызванные стрессором, 

повышают вероятность импульсивных, автома­
тических реакций, деструктивных ответов на си­
туацию. Человек становится объектом, управ­
ляемым своими эмоциями.

эм о ц и и

В этом случае человек действует в рамках 
своего драйверного автоматизированного пове­
дения (driver -  шофер, водитель; не Я -  хозяин 
своего поведения, а драйвер ведет меня). Вы­
бора ответной реакции на ситуацию как такового
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нет: человек не выбирает реакцию, за него это 
делает драйвер, драйверная эмоция. При этом 
список наиболее частых деструктивных реак­
ций может быть следующим:

-  агрессия,
-• неоправданные уступки,
-  уход из ситуации,
-  обесценивание ситуации,
-  регрессия (обида, жалость к себе),
-  зацикливание на негативных чувствах.
При конструктивной реакции на стрессор че­

ловек выходит из драй верного состояния, его по­
ведение становится обдуманным, учитывающим 
всестороннюю информацию, не подверженным 
негативному влиянию эмоций.

Человек становится субъектом, конструктив­
но влияющим на ситуацию, проясняющим ее и 
свои взаимоотношения с людьми, в нее вовлечен­
ными.

Анализ поведенческих реакций участников 
удобно проводить с опорой на понятия, введен­
ные Э.Бсрном в транзактном анализе: Родительс­
кое, Взрослое, Детское эго-состояния [2; 8];

В берновской модели структуры личности со­
стояния Родитель и Дитя часто являются источ­

ником импульсивного неконструкгив-

®
ного ответа на стрессор, цель кото­
рого состоит в том, чтобы наказать, 
напугать, овиноватить, разжалобить 
оппонента или поскорее выйти из си­
туации. При этом Родитель осуще­
ствляет проверку ситуации «на соот­
ветствие нормам» и при их наруше­
нии реагирует агрессивной критикой, 

замечанием, оценкой, запретом; Дитя проверяет 
ситуацию «на обидность» и реагирует протестом, 
оправданием, обидой, «надутыми губками»,ухо­
дом, «хлопаньем дверью».

Взрослый чаще всего старается дать конст­
руктивный ответ на ситуацию, всесторонне учи­
тывающий имеющуюся информацию, по возмож­
ности улучшающий ситуацию и взаимоотноше­
ния с вовлеченными в нее людьми.

В тренинге работа с поведенческими реакция­
ми ведется в двух направлениях: с одной стороны, 
через осознание участниками своего неконструк­
тивного поведения, коммуникативных дефицитов, 
с другой —  через отработку в режиме «здесь и 
теперь» конструктивных навыков. Предложенные 
в настоящей статье схемы позволяют проводить 
эту работу осознанно и целенаправленно.

1. АхолаТ., Фурман Б. Краткосрочная позитивная психотерапия. — СПб., 1996. - 139 с.
2. БернЭ. Игры, в которые играют люди.— Л., 1992.- 400 с.
3. Бодров В.А. Информационный стресс. — М.,2000,- 286 с.
4. Ньюстром Д„ Дэвис К. Организационное поведение. — СПб., 2000.-439 с.
5. Пезешкиан Н. Позитивная семейная психотерапия. — М., 1993.-332 с.
6. Рутман З.М. Как преодолеть стресс. — СПб., 1998. -160 с.
7. Селье Г. Стресс без дистресса. — М., 1979. -  96 с.
8. Стюарт Я., Джойнс В. Современный транзактный анализ. — СПб., 1996.-331 с.
9. Ялов А.М. Краткосрочная позитивная психотерапия. СПб., 1997.-63 с.

77



МИНИНА КСЕНИЯ ВЛАДИМИРОВНА
cm. преподаватель Санкт-Петербургского государственного 

института психологии и социальной работы.

АНАЛИЗ СОЦИАЛЬНЫХ ПРОБЛЕМ ПОДРОСТКОВ 
С НАРУШЕНИЕМ СОЦИАЛИЗАЦИИ

[А НН ОТАЦИ Я.  В статье рассматривается нарушение социализации подростков при 
условии включения или исключения их из социальной среды, а также проанализированы 
социальные проблемы подростков с нарушением социализации.

КЛЮЧЕВЫВ СЛОВА: социализация, социальная структура, социальное здоровье, 
социальная среда, «ближняя» социальная среда, включение/исключение из социальной 

\ ^ р е д ы , социальные проблемы подростков.

Негативные тенденции общественного разви­
тия охватывают все большие слои подростков, 
молодежи, снижая возрастную границу, выражаясь 
в различных формах дестру ктивного поведения и 
обусловливая «кризис социализации». Возрастные 
особенности на фоне социальной невостребован- 
ности и бесперспективное! и в сознании подавляю­
ще! о большинства молодых людей при культиви­
ровании вседозволенности представляю! доста­
точно острый социашный конфликт.

Большинство специалистов и общественных 
деятелей подчеркивают, что в современной Рос­
сии основные институты социализации не м о г у  
в полной мере выполнять роль формирования со­
циально здоровой личности.

Как отмечает С.П. Иваненков, «кризисные си­
туации в различных сферах жизнедеятельнос­
ти обостряют проблему социализации молодежи 
и активизируют се изучение» [3].

В концепции Р.А. Зобова, В.Н. Келасьева о со- 
циальном здоровье личности рассматривается 
социальное целое как совокупность взаимосвя­
занных социальных структур, формируемых об­
щей деятельностью, единой культурой, единым 
пространством, информационными, энергетичес­
кими взаимодействиями субъектов. Процесс 
социализации предполагает приобщение челове­
ка к культуре. Приобщение к культуре осуществ­
ляется на нескольких уровнях:

приобщение к отдельным компонентам куль- 
]уры (науке, искусству, религии, политике и т. д.). 
По такое приобщение порождает односторон­
ность человека и при определенных условиях соз­
даст основу для экстремизма. В этом случае нет 
оснований говорить о предпосылках для полно­
ценного социального здоровья;

-  приобщение к деформированной кулыуре, из 
которой выброшены отдельные компоненты (ис­
тория, отдельные науки, направления искусства, 
религия и т. д.). Разновидностью деформирован­
ной культуры является современная массовая 
культура, порождающая свои ущербные вариан­
ты социализации;

— приобщение к духовной культуре именно как 
к целому (всем ее компонентам), что наиболее 
благоприятно для социализации, хотя достигает­
ся сравнительно редко. Но именно в этом случае 
создаются предпосылки для формирования пол­
ноценного социального здоровья. Поэтому в за­
висимости отуровня приобщения к культуре идет 
процесс социализации, который зачастую носит 
неоднозначный, противоречивый характер и мо­
жет порождать в человеке как конструктивные, 
так и деструктивные тенденции [2].

Таким образом, социальное здоровье пред­
ставляет собой систему ценностей, установок и 
мотивов поведения человека в социальной среде. 
Его наличие означает способность к общению с 
другими людьми в условиях окружающей социаль­
ной среды и присутствие личностных взаимоот­
ношений, приносящих удовлетворение. Под со­
циальной средой понимается комплекс социаль­
ных и природных сфер, в которых осущесл вляется 
жизнедеятельность человека и которая предостав­
ляет ресурсы для удовлегворения его потребнос­
тей и его развития. Включение же человека в со­
циальную среду -  это процесс напрааленного из­
менения, в ходе которого человек вырабатывает 
свойства, требуемые этой средой, что позволяет 
ему развиваться и удовлетворять свои потреб­
ности. Если мотивы человека не соответствуют 
требованиям среды, то это является первым
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препятствием к включению. Если у него при этом 
нс обнаруживается и способностей к приобрете­
нию свойств, требуемых средой, то это второе 
препятствие к включению и т. д. Исключение же 
человека из среды -  это процесс, при котором 
человек теряет свойства, присущие этой социаль­
ной среде. Возможным последствием исключе­
ния человека из социальной среды может стать 
состояние депривации.[2]

И. Лангеймер и 3. Матейчик отмечают, что 
депривация является психическим состоянием, 
возникающим в результате таких жизненных си­
туаций, где субъекту не предоставляется возмож­
ность для удовлетворения его определенных ос­
новных потребностей в достаточной мере и в те­
чение длительного времени. В данном случае 
«депривация» будет рассматриваться как 
препятствия или изоляция от социальной среды, 
которая, в свою очередь, может быть либо на­
сильственной, либо вынужденной на протяжении 
всего процесса социализации, в различных 
социальных институтах, начиная от семьи, закан­
чивая школьным образованием и т. д. [4].

Процесс социализации достигает определен­
ной степени завершенности при обретении лич­
ностью интегрального социального статуса, т. е. 
социальной зрелости.

При анализе трудностей социализации очевид­
ны возрастные факторы. Каждый возрастной пе­
риод связан как с благ оприятными возможнос­
тями для проявления способностей человека, так 
и с трудностями адекватного выполнения изме­
нившихся статусных требований и обучения но­
вым ролям.

Практически в каждом возрасте индивид мо­
жет испытывать проблемы, связанные с приспо­
соблением к новым ролевым статусным требо­
ваниям. Однако подростки, вступив в переходный 
период от детства к взрослости, объективно ока­
зываются в группе риска, если речь идет о рез­
кой ломке социализирующих моделей общества.

Известный отечественный социолог В.Г. Ли­
совский к факторам, влияющим на процесс социа­
лизации человека, огносит: семью, отношения ра­
венства (включение в «группы равных», т. е. дру­
зей одного возраста), обучение в школе, средства 
массовой информации, труд, организации (моло­
дежные объединения, церковь, свободные ассо­
циации, спортивные клубы) [5].

Важным вкладом в изучение процессов социа­
лизации стало развитие социально- средового под­
хода, разрабатываемого кафедрой теории и прак­
тики социальной работы СПбГУ под руководством

В.Н. Келасьева. Включение человека в социальную 
среду и исключение из неё рассматривается в кон­
тексте решения задач социальной работы.

Включение (исключение) определяется боль­
шим количеством детерминант, которые можно раз­
делить на зависящие от: человека (здоровья, воз­
раста, пола и т.д.); состояние «ближней» социаль­
ной среды; процессов взаимодействия человека и 
социальной среды и регуляторов этих взаимодей­
ствий; фазы развития общества в целом [59, с. 34].

Наибольший интерес представляют детерми­
нанты, зависящие от состояния «ближней» со­
циальной среды.

Как правило, человек оказывается включен­
ным одновременно как в дальние, так и в ближ­
ние социальные среды. При этом каждая из них 
характеризуется своей формой динамики, 
вследствие чего может иметь место исключе­
ние человека из одних сред, несмотря на то, что 
он остается включенным в другие [2, с. 37 -  38]. 
Процессы включения (исключения) находятся в 
динамическом равновесии. При нарушении рав­
новесия и доминирования процессов исключения 
человек оказывается на обочине общества, и его 
самореализация значительно ограничивается. 
Однако и доминирование процессов включения 
означает, что человеку трудно найти наиболее 
благоприятные среды для самореализации, выст ­
роить приоритеты жизненных целей и т.д. Замы­
кание в рамках одной социальной среды, как пра­
вило, делает человека ограниченным [2, с. 40].

В ряде прикладных исследований использует­
ся интегративный индекс социального благопо­
лучия -  неблагополучия, отражающий меру вклю­
ченности ребенка в основные для него среды -  
семью, школу, досуг, а также в негативную сре­
ду -  уличную. Выраженность индекса благопо­
лучия может варьировать в диапазоне от полной 
сохранности связей с семьей, школой, включения 
в конструктивную досуговую деятельность и не­
включения в негативную уличную среду (в этом 
случае индекс отражает наиболее благополучную 
ситу ацию) до полного разрыва связей ребенка с 
семьей, школой и полного включения ребенка в 
уличную среду (в этом случае индекс отражает 
уже наиболее неблагополучную ситуацию) [ 1 ].

Формированию социального здоровья наиболее 
способствует сохранность связей ребенка с базо­
выми для него средами. В зависимости от степе­
ни включенности ребенка в упомянутые выше со­
циальные среды определяются различные груп­
пы детей и, соответственно, технологии работы с 
каждой из этих групп. При этом представляют
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интерес существенно различающиеся по степе­
ни социального благополучия основные группы 
детей, для которых характерны:

-  полная включенность в развивающие среды 
семьи и школы (сохранность связей). Но в связи с 
гем, что досуг ребенка недостаточно организован, 
часть своего свободного времени он начинает про­
водить на улице;

полная сохранносгь связей с семьей, полностью 
организован досуг. Но в школе возникают какие-то 
проблемы, с которыми ребенок не в состоянии спра­
виться сам -  не успевает по каким-то предметам 
или не складываются взаимоотношения с педагога­
ми или одноклассниками. В результате ребенок мо- 
жетбросить школу, начнутся проблемы в семье и он 
уйдет на улицу, где начнет усваивать ее нормы;

-  сохранност ь связей с семьей, но возникают 
проблемы со школой (выпадение из школы) при 
отсутствии какого-либо содержательного досуга;

-  утрата связей, как с семьей, так и со шко­
лой при полном включении в уличную среду [ 1 ].

Дтя определения факторов, влияющих на нару­
шение социализации подростков, было проведено 
эмпирическое исследование социальных проблем 
данного контингента. Опросный лист для социаль­
ных педагогов включал в себя следующие разде­
лы информации: факторы, влияющие на здоровье 
подростков; факт оры, связанные с обучением; се­
мейная ситуация подростов; материатьное поло­
жение семей; количество социально опасных се­
мей и количество асоциальных подростков, со­
стоящих на учете. Исследование проводилось в 
10 Егечерних школах, количество трудных учащих­
ся -  подростков составило 6812 человека.

Исследование выявило, что 44 % учащихся -  
подростков имеют низкий уровень здоровья. Это 
обусловлено тем, что учащиеся употребляют 
спирт ные Е1апигки и легкие наркотические ве­
щества. курят около 90 % школьников.

На момент проведения исследования 153 че­
ловека состояли на учете в ОППН (отдел про­
филактики правонарушений несовершеннолетних) 
и 134 человека условно осуждет1ы.

По мнению педагогов, низкий уровень знаний 
демонстрирует 89 % школьников, что связано с 
низким уровнем обучаемости, отсутствием на­
выков самостоятельной работы.

73 % подростков проживают в неблагополуч­
ных семьях. Семейная ситуация характери­
зуются следующими неблагоприятными факто­
рами: социально-демографическими (неполные 
семьи -  58 %; многодетные -  0.7 %; подростки, 
живущие с опекунами -  0,8 %); социально-эко­
номическими (низкий материальный уровень 
жизни семьи -  64 %; плохие жилищные условия 
-  70%); социально-психологическими (конфликт­
ные семьи -37% ;  низкий образовательный уро­
вень родителей, педагогическая несосгоятель- 
ность родителей -  63 %); медико-социальными 
(инвалидность, хронические заболевания роди­
телей -  7,6 %; пренебрежение санитарно-i игие- 
ническими условиями 14 %); криминогенны­
ми (наличие судимых члеЕюв семьи -  1,2 %; зло­
употребление спиртными напитками — 42 %).

Изучив социальное проблемы подростков, 
можно с уверенностью говорить, что необходим 
поиск HOB1.EX подходов как к процессу обучения, 
так и к социализации данного контингента, по­
скольку в большинстве случаев семья не вы­
полняет социализируюгцую функцию, и данную 
проблему приходится решать в образовательных 
учреждеЕгиях. П рослеж ивается 1Еедостаток 
практических технологий для работы с трудны­
ми подростками для облегчения прохождения 
ими процесса социализации и достижения глав­
ной цели этого процесса -  формирования со­
циально здоровой, соггиально адаптированной 
личности.
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