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ВВЕДЕНИЕ
В методическом пособии изложены материалы теоретического и практического характера, которые могут использоваться специалистами в работе по профилактике и коррекции девиантного поведения у детей и подростков в детском оздоровительном лагере.  
Пособие состоит из пяти глав. В первой главе раскрывается понятие «отклоняющееся поведение», указываются причины и формы девиантного поведения, рассматривается общая характеристика девиантного поведения детей и подростков. 
Во второй главе представлена организация социально-психолого-педагогической профилактики девиантного поведения детей и подростков в детском оздоровительном лагере. Рассматривается система подходов к профилактике девиантного повеления. Описаны основные направления работы педагога-организатора и вожатых с трудными детьми и подростками.  
В третьей главе представлены психолого-педагогические рекомендации педагогам по работе с трудными детьми и подростками. Рассматриваются особенности адаптации детей и подростков к жизни в детском оздоровительном лагере. Представлены нестандартные ситуации, часто возникающие при организации летнего отдыха подростков и пути их решения. Особое внимание уделено конфликтам и их профилактике в условиях учреждений летнего отдыха. В рамках данной главы предложена коррекционно-развивающая программа по работе с детьми и подростками, обнаруживающими девиантные формы поведения.


В четвертой главе пособия описана организация профилактики употребления психоактивных веществ в детском оздоровительном лагере. Выделены принципы построения программ профилактики употребления психоактивных веществ в ДОЛ. Представлена памятка для педагогов и вожатых при возникновении подозрений в употреблении детьми и подростками наркотических веществ. Изложены методические рекомендации по профилактике наркомании при организации групповой работы с воспитанниками ДОЛ, а также методические рекомендации по профилактике табакокурения. 

В пятой главе описана система работы по профилактике суицидального поведения в детском оздоровительном лагере. Дана психологическая характеристика суицидального поведения. Представлены рекомендации педагогам по психологической профилактике суицидального поведения детей и подростков.

Приложение содержит полезный психодиагностический материал. 
Пособие адресовано педагогам и вожатым, социальным педагогам, психологам и всем, кто участвует в организации отдыха детей и подростков.
ГЛАВА 1. Психология девиантного поведения   
1.1. Определение понятия "Отклоняющееся поведение"
Общество всегда уделяет особое внимание проблеме поведения людей, которое не соответствует общепринятым или официально установленным социальным нормам. Непреходящая актуальность проблемы отклоняющегося поведения обусловила возникновение в рамках психологии особого направления – психологии девиантного поведения.

Все социальное поведение делят на нормальное и анормальное или асоциальное, девиантное (отклоняющееся от нормы). Отклонение от нормы при этом может быть как положительным (творческая одаренность) так и отрицательным (аморальное, протиправное или делинквентное, преступное или криминальное). 

Под нормальным поведением, как правило, понимают нормативно - одобряемое поведение, не связанное с болезненным расстройством, к тому же характерное для большинства людей. Анормальное или асоциальное поведение можно разделить на нормативно-неодобряемое, патологическое, нестандартное. 

Для асоциального поведения характерны следующие стадии развития:

· неодобряемое поведение (эпизодические шалости, озорство);

· порицаемое поведение (связанное с более систематическим осуждением со стороны взрослых);

· девиантное поведение (нравственно отрицательные проявления и проступки);

· делинквентное (предпреступное) поведение;

· преступное или криминальное поведение.

Отклоняющееся поведение выражает социально-психологический статус личности на оси «социализация - дезадаптация - изоляция». Известно, что в специальной литературе термин «отклоняющееся поведение» нередко заменяется синонимом девиантное поведение (от лат. dеviatio - отклонение).
Выделим  специфические особенности отклоняющегося поведения личности, которые помогут нам отличить его от других феноменов, а также при необходимости констатировать его наличие и динамику у конкретного человека.
1. Отклоняющееся поведение личности - это поведение, которое не соответствует общепринятым или официально установленным социальным нормам.
2. Девиантное поведение и личность, его проявляющая, вызывают негативную оценку со стороны других людей.
3. Особенностью отклоняющегося поведения является то, что оно наносит реальный ущерб самой личности или окружающим людям.
4. Рассматриваемое поведение преимущественно можно охарактеризовать как стойко повторяющееся (многократное или длительное).
5. Для того чтобы поведение можно было квалифицировать как отклоняющееся, оно должно согласоваться с общей направленностью личности.
6. Особенностью отклоняющегося поведения является то, что оно рассматривается в пределах медицинской нормы.
7. Особенностью отклоняющегося поведения является то, что оно сопровождается различными проявлениями социальной дезадаптации.
8. В качестве последнего признака отклоняющегося поведения можно отметить его выраженное индивидуальное и возрастно-половое своеобразие [8].  
Девиантное поведение - это устойчивое поведение личности, отклоняющееся от наиболее важных социальных норм, причиняющее реальный ущерб обществу или самой личности, а также сопровождающееся социальной дезадаптацией. 

Условно можно выделить три основных подхода к проблеме классификации поведенческих отклонений - социально-правовой, клинический и психологический. 

Рассмотренные классификации можно дополнить педагогическим подходом к поведенческим девиациям. В свете основных педагогических задач воспитания и обучения учащихся отклоняющееся поведение школьника может носить характер как школьной, так и социальной дезадаптации.

В структуре школьной дезадаптации, наряду с такими ее проявлениями, как неуспеваемость, нарушения взаимоотношений со сверстниками, эмоциональные нарушения, входят и поведенческие отклонения. Выделяют следующие наиболее распространенные поведенческие отклонения, сочетающиеся со школьной дезадаптацией: дисциплинарные нарушения, прогулы, гиперактивное поведение, агрессивное поведение, оппозиционное поведение, курение, хулиганство, воровство, ложь. 

Признаками более масштабной – социальной дезадаптации в школьном возрасте могут выступать: регулярное употребление психоактивных веществ, сексуальные девиации, проституция, бродяжничество, совершение преступлений, суицидальное поведение, зависимость от компьютерных игр и др.
1.2. Причины девиантного поведения
В основе социально-негативного отклоняющегося поведения человека лежат результаты его социального воспитания, усвоения им негативного социального опыта поведения. Это проявляется в отрицательной направленности личности (интересах, потребностях, мотивах, целях, идеалах), негативных привычках и вызванных ими положительных чувствах (внутреннего удовлетворения), которые становятся регуляторами его антисоциального, аморального поведения. Чтобы эффективно решать вопросы работы с лицами социально-негативного (девиантного) поведения, необходимо выявить основные факторы, обусловливающие их формирование. К группам факторов и их составляющих следует отнести биологический, социальный, педагогический и психологический.

1. Биологический фактор
Отклонения в психическом и физиологическом развитии:
а) низкий уровень интеллектуального развития от рождения или как результат черепно-мозговой травмы, мозговых инфекций; 

б) эмоционально обусловленные отклонения активно-волевой сферы, способствующие формированию повышенной возбудимости, аффектов, импульсивности в действиях и поступках, жажды наслаждений, злорадства и издевательств над окружающими, деспотизма, бродяжничества и пр.;  

в) физические дефекты как врожденного, так и приобретенного характера, особенно косметические дефекты лица – заячья губа, волчья пасть, дефекты ушей, носа, челюстей и др. Переживания таких детей носят порой настолько болезненный характер, что в результате возникают различные формы девиантного поведения. 

2. Социальный фактор

Негативные факторы среды формирования личности: 
а) проблемы семьи: неполные семьи, семьи с одним ребенком, многодетные семьи, дистантные семьи и др., что ведет либо к недостатку педагогического влияния на ребенка, формированию его личности со стороны только одного из родителей, либо к чрезмерному влиянию и попустительству в процессе воспитания; 

б) безнравственная обстановка в семье: пьянство, ссоры, драки, грубость во взаимоотношениях, нечестность и пр., что создает негативный пример для подражания, формирует соответствующее мировоззрение;  

в) негативные факторы семьи, семейной обстановки, способствующие формированию у ребенка, подростка отрицательное отношение к дому, семье, родителям. Это побуждает воспитанника стремиться уйти из дома и значительную часть времени проводить вообще вне дома. В таком случае формируется категория «детей улицы», детей безнадзорных и беспризорных. 

г) негативные факторы средового воздействия на человека в процессе его развития (негативные увлечения в домашней обстановке, факторы улицы, непедагогическое использование возможностей игры в развитии ребенка и пр.)

д) отрицательное влияние ближайшего окружения и, прежде всего антипедагогическое поведение старших, родителей, негативное поведение сверстников  и пр.

е) негативное влияние средств массовой информации, особенно телевидения, видеопродукции.
3.  Педагогический фактор
Недостатки в воспитании ребенка, подростка:
а) ошибки семейного воспитания;

б) «тепличные» условия, отстранение ребенка от сложных жизненных проблем, от любой активной деятельности, способствующие формированию черствости, инфантильности и неспособности сопереживать человеческим трагедиям, преодолевать трудности в критической ситуации;

в) ошибки и упущения в процессе обучения и воспитания в образовательном учреждении, особенно в детском саду и школе;

г) негативные нравственные ориентиры воспитания;

д) привитие ребенку, подростку определенных негативных моделей жизни и деятельности (самореализации в жизни). В этих условиях личность начинает идентифицировать себя с героями различных приключений, «примерять на себя» различные виды деятельности, поступки. Особенно этому способствует телевидение, кино, видеофильмы, которые выступают своего рода «учебниками» различных форм преступной деятельности;

е) средовые негативные «ожидания» по отношению к ребенку, подростку из неблагоприятной семьи, имеющему соответствующее окружение, проявившему нарушения дисциплины и пр. Такие ожидания часто в прямой или косвенной форме провоцируют ребенка к правонарушению;

ж) приобщение ребенка, подростка к спиртным напиткам, наркотикам, курению, азартным играм;

з) отсутствие единства и согласованности в воспитательной деятельности родителей в семье, во взаимодействии семьи и школы, а также семьи, школы и административных органов по работе с детьми и подростками;

и) недостатки системы перевоспитания, исправления правонарушителей и последующей адаптации их в повседневной жизни (социальной среде).

4.   Психологический фактор

1) Несоответствие условий и методов воспитания индивидуальным особенностям ребенка: различные отклонения   в развитии ребенка диктуют необходимость их учета в воспитании. Оно должно ориентироваться на содержание или стимулирование развития тех или иных возможностей ребенка в познавательной, чувственной и волевой сферах, развитие компенсаторных механизмов, позволяющих преодолеть недостатки и пр.

2) Несоответствие коррекционного воздействия своеобразию развития подростка: сложность и своеобразие развития в подростковый период настоятельно диктует необходимость обеспечения наиболее целесообразного и оптимального воспитательного воздействия, с учетом проблем, характерных для этого возраста. Неслучайно, наиболее сложным в воспитании выступает подростковый возраст – переходный возраст. В социальном плане подростковая фаза – это продолжение первичной социализации. Подростки этого возраста, как правило, школьники, они находятся на иждивении родителей (или государства), их ведущей ролью остается учеба. Это сложный период завершения детства и начала «вырастания» из него. К проблемам подросткового возраста, игнорирование которых приводит к отклоняющемуся поведению, относятся: 
а) кризисные явления, характеризующие психофизиологическое развитие в подростковом возрасте: ускоренное или не равномерное развитие организма в период полового созревания; недостаточность развития сердечно-сосудистой системы, влияющей на физическое и психическое самочувствие подростка; «гормональная буря» эндокринной системы в период полового созревания, проявляющаяся в повышенной возбудимости, эмоциональной неустойчивости; 

 б) обострение взаимоотношений с взрослыми, прежде всего с родителями, учителями, проявляющееся в моральном «конфликте» младших и старших, в неадекватном чувстве взрослости и неприятии требований к себе; 

в) стремление заменить отношения с позиции «морали подчинения» на «мораль равенства»; 

г) повышенная критичность в отношении поведения взрослых и их оценочных суждений; 

д) изменения в характере взаимоотношений со сверстниками, потребность в общении, чрезмерное стремление к самоутверждению, приводящие порой к негативным формам и др.
Негативная личностная позиция самого подростка:
а) отклонения в самооценке подростка: завышенная – ведет к возникновению чрезмерной самомобилизации, которая в сочетании с аморальной способностью самовыражения приводит к правонарушениям; заниженная – рождает неуверенность, поведенческий дуализм, раздвоенность личности, что создает проблемы для такой личности в коллективе, сдерживает самовыражение;

б) отклонения в личностных притязаниях подростков. Они, как правило, вытекают из отклонений в самооценке. Притязания, собственно, предопределяют личную позицию подростка и их активность в достижении целей;

в) безразличие к нравственному самосовершенствованию;

г) негативно реализуемая потребность в самоутверждении у подростков с отклонениями в поведении, нездоровое соперничество;

д) сложность формирования у ребенка, подростка, юноши потребности и активное желание в самоисправлении;

е) стремление подростка к обучению, участию в молодежных компаниях, в том числе и асоциальной направленности. Таких объединений достаточно много. 

Факторы риска, указывающие на возможность формирования девиантных форм поведения в подростковом возрасте:

В плане девиантного поведения подростковый возраст считают периодом повышенного риска. Сказываются следующие  факторы: 

1. Трудности подросткового возраста.

2. Пограничность и неопределенность социального положения подростка.

3. Противоречия, обусловленные перестройкой механизмов социального контроля: детские формы контроля, основанные на соблюдении внешних норм и послушание, уже не действуют, а взрослые способы, предполагающие сознательную дисциплину и самоконтроль, еще не сложились или не окрепли.

4. Акцентуированные черты характера.

5. Специфические подростковые реакции.

6. Наличие проблем в развитии в дошкольном возрасте.

Специфические подростковые реакции:

Реакция оппозиции вызывается завышенными претензиями к деятельности и поведении подростка, излишними ограничениями, невниманием к его интересам окружающих взрослых. Реакция оппозиции может быть вызвана и чрезвычайными требованиями к ребенку, непосильной для него учебной или какой-либо другой нагрузкой, конфликтами в семье, школьной неуспеваемостью, несправедливостью. В зависимости от характерологических и эмоциональных особенностей подростка протест иногда проявляется активно в виде грубости, агрессивности, жестокости, демонстративных попыток самоубийства и т.п., или в пассивной форме -  в виде отказа от еды, прогулов занятий и побегов из дома.
Реакция имитации проявляется в подражании определенному лицу, образцу. В детстве имитируется поведение родителей, близких родственников, воспитателей и т.п. иногда образцом может стать и антисоциальный герой. Известно, какое влияние оказывает на подростковую преступность возвеличивание преступника-супермена. Пропаганда уголовного романтизма, распространившаяся в последнее время, может оказать отрицательное косвенное влияние на самосознание подростка.
Реакция отрицательной имитации - поведение, нарочито противопоставленное навязываемой модели. Если модель отрицательна, то эта реакция является положительной.
Реакция компенсации - восполнение неудач в одной области подчеркнутым успехом в другой области. Неудачи в учебе могут компенсироваться «смелым» поведением.
Реакция гиперкомпенсации - неустойчивое стремление к успеху в наиболее трудной для себя области деятельности. Присущая подростку робость может побудить его к отчаянному поведению, к вызывающему поступку. Крайне чувствительный и застенчивый подросток выбирает мужественный вид спорта: бокс, карате и т.п.
Реакция эмансипации - стремление освободиться от навязчивой опеки старших, самоутвердиться. Крайнее проявление - отрицание стандартов, общепринятых ценностей, норм закона, бродяжничество.
Реакция группирования - объединение в группы сверстников. Подростковые группы отличаются одноплановостью, однородной направленностью, территориальной общностью, борьбой за господство на своей территории (во дворе, на своей улице), примитивной символикой. Реакция группирования в значительной степени объясняет то, что подавляющее большинство подростков приобщаются к психоактивным веществам в группе сверстников.
Реакция увлечения - проявляется в самых разнообразных подростковых увлечениях: поп-музыка, стиль одежды, стремление к получению легкой информации, не требующей больших размышлений и используемой для самого процесса общения (пустые многочасовые разговоры у подъезда); увлечения, связанные с чувством азарта; увлечения, обеспечивающие всеобщий успех, внимание (артист, гитарист, чемпион, модница и т.п.); увлечения связанные с физическим самоутверждением, овладением престижными навыками (водить машину, мотоцикл). 

Реакции, обусловленные формирующимся сексуальным влечением – отличаются малой дифференцированностью в младшем и среднем подростковом возрасте и бурно представлены в старшем подростковом возрасте, к этим реакциям относятся онанизм, ранняя половая жизнь, преходящие гомосексуальные действия и др. [13]. 
Перечисленные реакции лежат в основе и формируют «закон подростковой моды» всех времен: обязательными элементами которой являются: а) униформа (одинаковые джинсы, прическа, кольца, браслеты, привычки и т.п.); б) язык (вербальный и невербальный); в) места дислокации; г) ритуалы (приема в группу, особенности проведения досуга, контроль за членами группы и т.п.); д) поведение (элементы эпатажности, вызывающие недовольство старшего поколения).

1.3. Формы девиантного поведения 

Различные формы отклоняющегося поведения у подростков представлены в виде таблицы.

Формы девиантного поведения у подростков
	Форма
	Возможные причины
	Характерные признаки

	Табакокурение
	Стремление подражать взрослым и чувствовать себя взрослым. Стремление все в жизни испробовать. Стремление освободиться из-под опеки и контроля со стороны старших.
	Подростки, часто прибегающие к курению, как правило, плохо учатся, часто болеют простудными заболеваниями, у них нарушается аппетит, они становятся раздражительными и конфликтными.

	Злоупотребление алкоголем и ранний алкоголизм
	Любопытство к напитку, пользующемуся у взрослых популярностью. Стремление к эмансипации. Потребность в изменении своего психического состояния (снятие дискомфорта). Психологическая готовность к употреблению спиртных напитков (наследственность, среда). Отклонения в психическом развитии.
	Легкое опьянение – повышенное настроение, чувство довольства, прилив сил, элементы дурашливости. 
Опьянение средней степени – быстрая и громкая речь, склонность к бестактным шуткам, эмоциональное возбуждение, нарушение координации движений. Опьянение тяжелой степени – резкие нарушения координации движений, немотивированная агрессивность, невнятная речь, нелепость поведения.

	Наркотизм и подростковая наркомания
	Психологическое экспериментирование, поиск новых, необычных ощущений и переживаний. Удовлетворение потребности в персонализации. Группирование со сверстниками; навязывание групповых стереотипов поведения. Отклонения в психическом развитии. Снятие дискомфорта.
	Психологические признаки – снижение успеваемости, утрата интереса к ранее привлекательным видам деятельности, повышенная утомляемость, снижение работоспособности, резкие перепады настроения, асоциальность поступков. 
Соматические признаки – неустойчивость артериального давления, повышенная потливость, расширение зрачков, слезотечение, «гусиная кожа», ломота в суставах, нарушение аппетита и сна.

	Употребление нецензурных выражений
	Неправильное поведение взрослых – употребление нецензурных выражений в присутствии ребенка. Стремление к эмансипации и приобщение к миру взрослых.
	В ситуациях, вызывающих чувство досады, раздражения, с целью эмоциональной разрядки, в общении со сверстниками (а нередко и в присутствии взрослых) подросток в своей речи употребляет ругательные выражения

	Агрессивное поведение
	Стремление к самоутверждению. Реакции протеста. Компенсация чувства собственной неполноценности. Отклонения в психическом развитии.
	Немотивированная агрессия с жестокостью, часто направленная на совершенно невинных, посторонних людей. Получение удовольствия от причинения боли окружающим, чаще – детям, животным. Акты вандализма. Групповые драки.

	Побеги из дома и бродяжничество
	Реакции протеста или обиды на учителей, родителей. Страх перед возможным физическим наказанием (за проступок, плохую отметку). Потребность в ярких впечатлениях и ощущениях («сенсорная жажда»). Импульсивное, неодолимое влечение. Реакция группирования со сверстниками
	Уход из дома на неопределенный период времени, катание на трамваях, троллейбусах; поездка в другой город на ж\д транспорте. Подростки ночуют на вокзалах, чердаках, в заброшенных зданиях, питаются впроголодь. Отличаются избирательной общительностью, большей частью хмуры и недовольны окружающими, склонны к агрессивным реакциям.

	Склонность к воровству
	Неблагоприятные условия среды (асоциальность родителей). Повышенная внушаемость и эмоциональная незрелость. Реакция имитации (игра во «взрослого»). Стремление к самостоятельности и материальной независимости. Нервно-психические нарушения.
	Объектами краж девочек-подростков чаще становятся украшения, предметы косметики. У мальчиков – карманные деньги, которые тратятся на приобретение сигарет, спиртных напитков, распиваемых в асоциальных компаниях. Типичны кражи ценных вещей (радиоаппаратуры, одежды) 

	Сексуальная расторможенность
	Раннее половое созревание. Неблагоприятные условия жизни и воспитания. Реакция эмансипации и имитация «взрослости». Отклонения в психическом развитии.
	Обостренное половое любопытство; высказывания, жесты, рисунки сексуального содержания; повышенный интерес к лицам противоположного пола; стремление прижаться, дотронуться до разных частей тела детей и взрослых; вызывающий внешний вид; гомосексуальные тенденции.

	Суицидальное поведение
	Ситуации, вызывающие состояние отчаяния и безысходности – потеря близких, чувство одиночества, несправедливое наказание и оскорбление, семейные конфликты. Эмоциональная неуравновешенность, обусловленная возрастным кризисом. Психическое заболевание.
	О желании покончить счеты с жизнью подростки и юноши часто говорят и предупреждают заранее. Большинство суицидальных попыток совершаются, как правило, дома в дневное или вечернее время. Многие из них откровенно демонстративны, адресованы кому-то конкретному.

	Патологические увлечения
	Возникают по принципу «озарения». Ведущим мотивом является стремление к деятельности, которое приобретает односторонний  патологический характер
	Характерны: крайняя одержимость, чрезмерная интенсивность, необычность и вычурность; все другие интересы отступают на задний план; большие затраты времени и сил при низкой продуктивности – личность не обогащается, информация остается довольно сумбурной.


1.4. Типология девиантного поведения
Трудные дети – это те, чье поведение отклоняется от принятых в обществе стандартов и норм. 
Понятием «трудный» ребенок принято обозначать:

· «педагогически трудного» или педагогически запущенного ребенка, «трудновоспитуемого»;

· труднообучаемого ребенка;

· «социально запущенного».

Все эти явления различаются между собой.

В основе педагогической запущенности лежат:

· проблемы внутрисемейного воспитания, педагогическая некомпетентность родителей, когда воспитанием ребенка никто в семье не занимается, ребенок предоставлен сам себе;

· пробелы в знаниях и связанный с этим неуспех в учебе;

· нарушение взаимоотношений с окружающими, группой сверстников, отвержение в школьном коллективе;

· биологическая ущербность, недостатки и дефекты в психофизиологическом развитии.

«Труднообучаемость» обусловлена как объективными, так и субъективными причинами: болезнью; умственной недостаточностью, недоразвитием коры головного мозга и центральной нервной системы (олигофрения); неблагополучием в семье и др.

Проблемы и просчеты в нравственном формировании личности (нравственные деформации), воздействие отрицательной микросреды, безнадзорность могут породить социальную запущенность. Роль среды в формировании социальной запущенности проявляется в двух направлениях: нарушении или отсутствии социально-полезных связей и отношений и наличие отрицательного влияния микросреды, в которой ребенок оказался.
Типы «трудновоспитуемых» несовершеннолетних 
В данной классификации лежит разное соотношение между элементарными потребностями и нравственными мотивами. На этом основании выделяют 4 группы «трудновоспитуемых»:  
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1 группа «трудных» - «слабовольные» - это несовершеннолетние, которых толкают на проступки собственные очень сильные непосредственные потребности. Но они не могут противостоять своим потребностям из-за слабости «тормозов» - отсутствия или слабости волевых усилий противостоять всяким соблазнам и отказать себе в удовольствии. Однако, совершив проступок, они испытывают угрызения совести и раскаиваются. Их раскаяния являются хорошей основой для воспитательного влияние и воздействия. Поэтому воспитателю или психологу необходимо выяснить отношение ребенка к совершенному поступку - переживает он раскаяние или нет.

2 группа «трудных» - «аморальные» - несовершеннолетние, у которых сложилась система аморальных взглядов, при этом они не испытывают раскаяния и угрызений совести. Это особенно педагогически запущенные дети.

3 группа «трудных» - «неустойчивые» - самая существенная особенность их личности - неустойчивость. Они не имеют твердых моральных убеждений, не переживают глубоких нравственных чувств, очень подвержены влиянию окружающих их людей, перенимают их взгляды, оценки, мнения, следуют их поведению, даже несмотря на то, что эти взгляды аморальны, а поведение противозаконно. В основе неустойчивости таких несовершеннолетних лежат такие личностные качества как неуверенность в себе, несамостоятельность, пассивность. Внешними проявлениями их поведения являются безынициативность, неумение отстаивать свое мнение, заторможенность, инертность.

4 группа «трудных» - «аффективные» - исследования психологов показали, что механизмом отрицательных поступков многих «трудных» детей является аффект неадекватности, т.е. состояния острых эмоциональных переживаний и бурного, чрезмерно неадекватного реагирования в ответ на какой-либо внешний или внутренний конфликт. Например, хронический неуспех в школе и дома способствует формированию переживания собственной несостоятельности. В то же время, этому переживанию противостоит стремление ребенка к самоутверждению. Хотя бы кратковременному признанию в коллективе сверстников, что часто выливается в желание «показать себя», пусть даже с отрицательной стороны. Затем это перерастает в позицию противопоставления себя коллективу, а позже и обществу.
1.5. Общая характеристика девиантного поведения детей и подростков 

Поведение некоторых детей и подростков, как указывалось выше, обращает на себя внимание нарушением норм, несоответствием получаемым советам и рекомендациям, отличается от поведения тех, кто укладывается в нормативные требования семьи, школы и общества. Это поведение, характеризующееся отклонением от принятых нравственных, а в некоторых случаях и правовых норм называют девиантным. Оно включает антидисциплинарные, антисоциальные, делинквентные противоправные и аутоагрессивные (суицидальные и самоповреждающие) поступки. Они по своему происхождению могут быть обусловлены различными отклонениями в развитии личности и ее реагирования. Чаще это поведение - реакции детей и подростков на трудные обстоятельства жизни. Возможность появления отклонений в поведении связана также с особенностями физического развития, условиями воспитания и социального окружения.

Оценивая свое тело, подросток констатирует свое физическое превосходство, норму или неполноценность и делает вывод о своей социальной ценности. Понимание своего тела - это преломление в сознании собственных способностей, а также восприятия и оценок окружающих. Может возникнуть пассивное отношение к физической слабости, либо желание компенсировать свои недостатки в другой сфере, либо попытаться их исправить, быстрый рост во время полового созревания приводит к изменению скелета. Запаздывание формирования нервно-мышечного аппарата при этом может нарушить координацию движений, что проявится в неуклюжести. Намеки или упреки окружающих по поводу внешности или неловкости вызывают бурные аффекты, искажают поведение. Акселерированные рослые мальчики убеждены в своей мужественности и силе. Они могут не бороться за уважение окружающих. Их уверенности в себе способствует и то, что их воспринимают как толковых. В связи этим они держатся более естественно, послушнее и требуют к себе меньше внимания. Отстающие в развитии, худые и низкорослые мальчики окружающим представляются маленькими, незрелыми и неприспособленными. Они испытывают потребность в опеке, проявляют мятежность. Чтобы изменить неблагоприятное впечатление о себе, они вынуждены постоянно проявлять изобретательность, предприимчивость, “храбрость”, находиться на виду, и своими “достижениями” доказывать свою полезность и даже незаменимость в группе, к которой принадлежат. Такая активность приводит к трудностям общения и эмоциональному напряжению, которые создают условия для девиантного поведения.

Половое созревание также влияет на поведение. При преждевременном половом развитии в одних случаях возникают преимущественно эмоциональные расстройства, в других - нарушения поведения (претенциозность, вспыльчивость, агрессивность) расстройство влечений; особенно сексуального. При задержанном половом развитии появляются медлительность, несобранность, неуверенность, импульсивность и трудности приспособления.

Возникновение девиантного поведения может быть обусловлено психологическими особенностями. У младших подростков отмечаются диспропорции в уровне и темпах развития личности. Появляющееся чувство взрослости приводит к завышенному уровню притязаний. Эмоциональность становится неустойчивой, отличается резкими колебаниями настроения, быстрыми переходами от экзальтации к сниженному настроению. При столкновении подростка с непониманием его стремлений к самостоятельности, а также в ответ на критику физических способностей или внешних данных возникают вспышки аффекта. Наиболее неустойчивое настроение отмечается в 11-13 лет у мальчиков и в 13-15 лет у девочек. На этот же возраст приходится наиболее выраженное упрямство. Старших подростков волнует право на самостоятельность, они ищут свое место в жизни. Происходит дифференциация способностей, интересов, вырабатывается мировоззрение, определяется психосексуальная ориентация. Однако целеустремленность и настойчивость в этом возрасте все еще уживаются с импульсивностью и неустойчивостью. Чрезмерная самоуверенность и категоричность сочетаются с чувствительностью и неуверенностью в своих силах. Стремление к широким контактам уживается с желанием быть в одиночестве, бесцеремонность со стеснительностью, романтизм с прагматизмом и цинизмом, потребность в нежности с садизмом.

Развитие личности подростка происходит под влиянием культуры и общества, воспитавших его, связано с социально-экономическим положением и полом. Половое созревание у современных подростков завершается раньше наступления социальной зрелости, Имеющаяся свобода выбора жизненного пути удлиняет время приспособления. При этом социальное созревание происходит неравномерно и зависит от завершения образования, материальной независимости или наступления совершеннолетия. Подросток в некоторых сферах жизни может оказаться неприспособленным и тяжело переживать свою несостоятельность. Например, располагая авторитетом в группе спортсменов, подросток может оказаться совершенно незрелым во взаимоотношениях с лицами противоположного пола.

В течение жизни подростка происходит расширение диапазона социальных ролей: ученика, участника самодеятельности, члена спортивной команды и т.д. Однако их освоение происходит с трудом, что может привести к большому эмоциональному напряжению и нарушению поведения. Среди поведенческих нарушений могут быть следующие:

1. Гиперкинетическое расстройство поведения. Оно характеризуется недостаточной настойчивостью в деятельности, требующей умственного напряжения, тенденцией переходить от одного занятия к другому, не завершая ни одного из них, наряду со слабо регулируемой и чрезмерной активностью. С этим могут сочетаться безрассудность, импульсивность, склонность попадать в несчастные случаи, получать дисциплинарные взыскания из-за необдуманного или вызывающего нарушения правил. Во взаимоотношениях со взрослыми не чувствуют дистанции, дети их не любят, отказываются с ними играть. Может быть также расстройство поведения и заниженная самооценка.

2. Расстройство поведения, ограничивающееся семьей. Оно включает антисоциальное или агрессивное поведение (протестующее, грубое), проявляющееся только дома во взаимоотношениях с родителями и родственниками. Может иметь место воровство из дома, разрушение вещей, жестокость по отношению к ним, поджоги дома.

3. Несоциализированное расстройство поведения. Характеризуется сочетанием упорного антисоциального или агрессивного поведения с нарушением социальных норм и со значительными нарушениями взаимоотношений с другими детьми. Оно отличается отсутствием продуктивного общения со сверстниками и проявляется в изоляции от них, отвержении ими или непопулярности, а также в отсутствии друзей или эмпатических взаимных связей с ровесниками. По отношению к взрослым проявляют несогласие, жестокость и негодование, реже взаимоотношения хорошие, но без должной доверительности. Могут быть сопутствующие эмоциональные расстройства. Обычно ребенок или подросток одинок. Типичное поведение включает драчливость, хулиганство, вымогательство или нападение с насилием и жестокостью, непослушание, грубость, индивидуализм и сопротивление авторитетам, тяжелые вспышки гнева и неконтролируемой ярости, разрушительные действия, поджоги,

4. Социализированное расстройство поведения. Оно отличается тем, что стойкое асоциальное (воровство, лживость, прогулы школы, уходы из дома, вымогательство, грубость) или агрессивное поведение возникает у общительных детей и подростков. Часто они входят в группу асоциальных сверстников, но могут быть и в составе неделинквентной компании. С взрослыми, представляющими власть, отношения плохие.

5. Смешанные, поведенческие и эмоциональные расстройства сочетание стойко агрессивного асоциального или вызывающего поведения с выраженными симптомами депрессии или тревоги. В одних случаях выше описанные расстройства сочетаются с постоянной депрессией, проявляющейся сильным страданием, потерей интересов, утратой удовольствия от живых, эмоциональных игр и занятий, в самообвинениях и безнадежности, В других - нарушения поведения сопровождаются тревогой, боязливостью, страхами, навязчивостями или переживаниями из-за своего здоровья.

6. Делинквентное поведение. Подразумеваются проступки, мелкие провинности, не достигающие степени криминала, наказуемого в судебном порядке. Оно проявляется в форме прогулов классных занятий, общения с антисоциальными компаниями, хулиганства, издевательство над маленькими и слабыми, вымогания денег, угона с велосипедов и мотоциклов. Нередко встречаются мошенничество, спекуляция, домашние кражи. Причины социальные - недостатки воспитания. У 30%-80% делинквентных детей - неполная семья, 70% подростков - с серьезными нарушениями характера, 66% - акцентуанты. Среди больничных пациентов без психоза 40% с делинквентным поведением. У половины из них оно сочеталось с психопатией. Побеги из дому и бродяжничество в трети случаев сочетается с делинквентностью. Четверть госпитализированных - с побегами.

Первые побеги происходят в страхе наказания или как реакция протеста, а затем превращаются в условно-рефлекторный стереотип. Побеги возникают:

- как следствие недостаточного надзора;

- в целях развлечения;

- как реакция протеста на чрезмерные требования в семье;

- как реакция на недостаточное внимание со стороны близких;

- как реакция тревоги и страха на наказания;

- вследствие фантазерства и мечтательности;

- чтобы избавиться от опеки родителей или воспитателей;

- как следствие жестокого обращения со стороны товарищей;

- как немотивированная тяга к перемене обстановки, которой предшествует скука, тоска.

7. Ранняя алкоголизация и наркотизация (аддиктивное поведение). Это подростковый эквивалент бытового пьянства взрослых и начала наркомании. В половине случаев алкоголизация и наркотизация начинаются в подростковом возрасте. Среди делинквентных подростков более трети злоупотребляют алкоголем и знакомы с наркотиками. Мотивы употребления - быть своим в компании, любопытство, желание стать взрослым или изменить свое психическое состояние. В дальнейшем выпивают, принимают наркотики для веселого настроения, для большей раскованности, самоуверенности и т.п. Об аддиктивном поведении можно судить сначала по появлению психической (желанию пережить подъем, забвение) зависимости, а потом и физической зависимости (когда организм не может функционировать без алкоголя или наркотика). Появление групповой психической зависимости (стремления напиваться при каждой встрече) - угрожающий предшественник алкоголизма. Стремление подростка найти повод для выпивки или наркотизации, постоянный поиск спиртсодержащих напитков или наркотиков, уже - ранний признак алкоголизма, а в других случаях зависимости от наркотика.

8. Девиации сексуального поведения. У подростков недостаточно осознанное и повышенное половое влечение. Еще не завершена половая идентификация. Поэтому легко возникают отклонения в сексуальном поведении. Особенно им подвержены подростки с ускоренным и замедленным созреванием. У первых сильное половое влечение возникает задолго до социальной зрелости, у вторых - появляется желание самоутвердиться, обгоняя сверстников в сексуальной активности. Кроме того, отстающие в развитии могут стать объектом совращения своими старшими товарищами. Сексуальные девиации у подростков зависят от ситуации и являются преходящими. Среди них могут быть визионизм (подглядывание за обнаженными), эксгибиционизм (демонстрация своей наготы), манипуляции с половыми органами младших детей или животных.

По мере взросления и при переходе к нормальной половой жизни девиации исчезают полностью. При неблагоприятных случаях они становятся дурной привычкой и сохраняются наряду с нормальным сексуальным поведением или возобновляются при отсутствии нормальной половой жизни, совращающем влиянии. Возникновение половых отношений до полного физического созревания может рассматриваться как девиация. Подростковый промискуитет (неоднократная смена партнеров и частые половые сношения) - сексуальная девиация. Она нередко сочетается с алкоголизацией, которая у одних растормаживает влечения, а у других приводит к пассивной подчиняемости.

9. Психогенное патологическое формирование личности. Это аномальное становление незрелой личности детей и подростков под влиянием:

- уродливого воспитания и хронических психотравмирующих ситуаций;

- тяжелых переживаний жизненных трудностей;

- затяжных неврозов;

- дефектов органов чувств и тела или хронических заболеваний.

В их развитии играют роль неправильное воспитание, в результате чего нередко присоединяются нарушения поведения.

Описанные здесь поведенческие нарушения нередко ставят в тупик не только родителей, но и опытных педагогов, так как воспитательные меры оказываются недостаточными для исправления подростков. В этих случаях можно добиться заметного успеха с помощью психологов, способных вскрыть истинные причины расстроенного поведения и дать необходимые рекомендации [10]. 
Глава 2. Организация социально-психолого-педагогической профилактики девиантного поведения детей и подростков в детском оздоровительном лагере 

2.1. Подходы к профилактике девиантного повеления
В концептуальном плане в профилактических технологиях выделяется прежде всего информационный подход. Он основывается на том, что отклонения в поведении подростков от социальных норм происходят потому, что несовершеннолетние их просто не знают, а, следовательно, основным направлением работы должно стать информирование несовершеннолетних об их правах и обязанностях, о требованиях, предъявляемых государством и обществом к выполнению установленных для данной возрастной группы социальных норм. Это можно осуществить через средства массовой информации (печать, радио, телевидение), кино, театр, художественную литературу и другие произведения культуры, а также через систему социального обучения с целью формирования правосознания подростка, повышения его образованности, усвоения им морально-нравственных норм поведения в обществе. 

Подход, основанный на альтернативности – организация досуга, культурные и оздоровительные программы, увеличение количества секций, кружков, клубов по интересам. 

Поведенческий подход, где основное внимание уделяется формированию жизненных навыков, помогающих справиться с ситуациями риска зависимостей. Этот подход базируется на укреплении защитных факторов личности: развитии положительной самооценки; терпимости к разнообразию людей и их жизненных позиций; тренировке сопротивления негативным процессам. 

Социально-профилактический подход в качестве основной цели рассматривает выявление, устранение и нейтрализацию причин и условий, вызывающих различного рода негативные явления. Сущностью этого подхода является система социально-экономических, общественно-политических, организационных, правовых и воспитательных мероприятий, которые проводятся государством, обществом, конкретным социально-педагогическим учреждением, социальным педагогом для устранения или минимизации причин девиантного поведения. Так, отсутствие целевой информации о последствиях, например, употребления наркотиков, приводит несовершеннолетних, которые их употребляют, к уголовной ответственности, так как практически все уверены, что употребление наркотика – это личное дело каждого, а привлечь можно лишь за их распространение, не зная, что в связи с принятием нового закона о наркотических и психотропных веществах, уголовная ответственность наступает даже за их употребление. 

Среди основных направлений профилактики девиантного поведения, особое место занимает медико-биологический подход. Его сущность состоит в предупреждении возможных отклонений от социальных норм целенаправленными мерами лечебно-профилактического характера по отношению к лицам, страдающим различными психическими аномалиями, т. е. патологией на биологическом уровне. Известно, что вменяемый человек при помощи своих волевых качеств, моральных норм и ценностей способен воздерживаться от преступных действий. Когда же у человека существует патология психического развития и здоровья, он, в силу своих психофизиологических особенностей, может нарушить существующие морально-правовые нормы. Это состояние субъекта рассматривается как невменяемость. Очень важно вовремя распознать у подростка различные патологические нарушения психики, которые могут привести его к совершению необдуманных поступков. Он должен быть обследован психиатром с соответствующим медицинским лечением, дополненным определенным воспитательным воздействием со стороны социального педагога, педагога-психолога. 

Следующий подход - психолого-педагогический, заключающийся в восстановлении или коррекции качеств личности подростка с девиантным поведением, особенно его нравственных и волевых качеств личности. У подрастающего поколения следует формировать следующие волевые черты его поведения: 

- быть хозяином своего слова и дела; 

- тормозить стремления и мотивы, способные привести к поступкам, наносящим вред обществу; 

- концентрировать усилия на главном, наиболее важном в настоящее время; 

- ставить перед собой продуманные и не противоречащие праву цели, подчиняя им мимолетные влечения.

2.2. Этапы работы с девиантным поведением детей и подростков 

Начальный (ознакомительный) диагностический  этап 
	Этап
	Цели
	Основные направления в работе
	Методы и приемы в изучении и перевоспитании

	Начальный (ознакомительный) диагностический
	Изучить личность трудного подростка и выявить причины его трудновоспитуемости
	1.Собрать общие данные о подростке (ФИО, возраст, состав семьи и т.д.).
	1.Изучение документальных данных на подростка (личное дело, характеристика, справка о состоянии здоровья).

	
	
	2.Изучить окружающую социальную микросреду подростка, в которой он развивается и воспитывается в настоящее время.
	2.Беседа с родителями, педагогами, самим подростком.

	
	
	3.Психологическое диагностирование для выявления личностных черт, обеспечивающих взаимодействие (для учета психологической совместимости «лидер - подчинение» и т.п.).
	3. Наблюдение за деятельностью и поведением подростка.

	
	
	4. Выявить негативные стороны личности подростка.
	4. Метод создания специальных ситуаций, помогающих выявить «ведущую линию аморального поведения» подростка.

	
	
	5.Выявить степень работоспособности подростка, ее возможность к обучаемости, отношение к труду.
	5.Метод независимых характеристик.

	
	
	6. Определить на базе полученных результатов подлинные причины трудновоспитуемости подростка.
	6. Метод опроса (анкетирование) с целью выявления интересов, симпатий, склонностей, способностей подростка и т.д.


Коррекционно-развивающая работа

	Этап
	Цели
	Основные направления в работе
	Методы и приемы в изучении и перевоспитании

	Промежуточный (переориентационный) преобразующий
	Формировать положительный стереотип поведения
	1. Формирование доверительных отношений, не снижая требований к подростку.
	Методы:

1. Метод, направленный на стимулирование интереса и приобщение подростка к труду.
2. Метод поощрения.
3.Метод педагогического требования.
4. Метод переубеждения.
5. Метод упражнения.
6.Метод самовоспитания (самовнушение).

	
	
	2. Предоставление возможности заняться любимым социально значимым делом с обязательным достижением конкретного успеха.
	

	
	
	3. Создание условий для поддержки самоценной активности подростка. Показ подростку интересных сторон коллективной жизни в классе.
	

	
	
	4. Постоянный навязчивый контроль за ходом деятельности (воспитательной, трудовой) подростка, с организацией конкретной помощи.
	Приемы:

1. Разъяснение нравственных понятий.
2. Развитие интересов и формирование перспектив в учебе, труде.
3. Проявление доверия.
4. Внесение творческого начала в совместную деятельность.

	
	
	5.Постоянное создание воспитательных ситуаций (общественные поручения, соревнования, оказание доверия, постоянное включение в совместную коллективную жизнь).
	

	
	
	6.Стимуляция положительного развития личности и подростка через метод педагогического «взрыва».
	

	
	
	7.Формирование у подростка потребности в развитии личности, личностного самоопределения.
	


Профилактическая работа

	Этап
	Цели
	Основные направления в работе
	Методы и приемы в изучении и перевоспитании

	Заключительный 
	1. Сформировать положительный стереотип поведения подростка

2. Формировать у подростка потребности к самовоспитанию
	1.Включение подростка в коллективную трудовую деятельность по освоению и преобразованию окружающей его действительности мира предметов, процессов, вялений и отношений между людьми.

	1. Метод проведения беседы с использованием приемов самоанализа, достигнутых результатов.

2.Методы поощрения и наказания.
3. Метод самоисправления.
4. Метод «взрыва».
5. Метод переубеждения.
6. Метод преувеличивания.
7. Метод самовнушения.
8. Метод переключения.
9. Приемы педагогического стимулирования положительного поведения.
10. Метод личного приема.
11.Метод содействия и творчества.


	
	
	2.Формировать убежденность в нелепости своего прошлого поведения.

	

	
	
	3. Совместные усилия в организации жизни и быта подростка. Принятие совместных обязательств.

	

	
	
	4.Постоянное предоставление возможностей в правильной реализации социальных потребностей (в труде, спорте, общении и т.п.)
	

	
	
	5. Принятие решительных мер в устранении негативного воздействия окружающей среды (разрыв с группой социального поведения)


	


2.3. Психолого-педагогические методы работы с детьми и подростками
Методы работы с трудновоспитуемыми детьми и подростками

	№ п/п
	Методы 
	Назначение 
	Способы и приемы

	1.
	Переубеждение
	Коренное изменение оправдательных мотивов неправильного поведения, формирование социально ценных мотивов.
	Общественное мнение, переубеждение словом, делом, примером, создание социально ценного индивидуального жизненного опыта.

	2.
	Преувеличивание 
	Устранение отрицательных привычек, нездоровых потребностей, неправильных действий. Изменение жизненного опыта.
	Запрет. Контроль. Проверка выполнения требований. Включение в активную социально-ценную деятельность, поддержка положительных проявлений.

	3.
	«Взрыв»
	Разрушение отрицательных качеств, отрицательного стереотипа поведения.
	Нагнетание отрицательных переживаний до «предела», доведение до абсурда негативного поведения подростка.

	4.
	Реконструкция характера
	Внесение определенных корректив в духовный мир ребенка, сохраняя ценные и, устраняя отрицательные.
	Система перспектив, выявление положительного качества, составление программы реконструкции.

	5.
	Переключение
	Изменение направленности, переориентация, следование положительному примеру.
	Методы и приемы организации социально значимой деятельности.

	6.
	Поощрение и наказание
	Стимулирование положительного поведения, сдержание отрицательного.
	Система поощрений и наказаний с поправкой на трудновоспитуемость.

	7.
	Самоисправление 
	Развитие активности детей и подростков в перестройке и переделке своего характера.
	Самоанализ, самооценка, самоприучение, самоубеждение, самонаказание.


Методика контактного взаимодействия с девиантными подростками

Дети и подростки с отклоняющимся поведением, как правило, оказываются трудными в общении. Чтобы установить с ними контакт для последующей работы, педагогу, психологу требуется приложить довольно много усилий, которые могут оказаться бесплодными. Оказать профессиональную помощь специалисту поможет методика контактного взаимодействия Л.Б. Филонова.

Контактное взаимодействие – это модель поведения инициатора контакта, вызывающая и усиливающая у другого человека потребность в сближении, продолжении общения, в высказываниях и сообщениях. Автор методики понимает контакт как доверительные отношения, положительно переживаемое психическое состояние, как инструмент исследования, изучения и коррекции.

Целью применения методики является сокращение дистанции между людьми и самораскрытие личности в процессе общения.

Взаимодействие специалиста с девиантным подростком разворачивается в шести стадиях. На каждой из них используется специфическая тактика взаимодействия и решаются конкретные задачи. Методику можно использовать в диагностических целях и для налаживания постоянных отношений с девиантными подростками.
Начало формы


	Стадия взаимодействия
	Содержание и характер контакта
	Основная тактика
	Результат

	1. Расположение к общению.
	Использование общепринятых форм и фраз. Сдержанное и доброжелательное обращение. Ровное отношение, отсутствие эмоциональных реакций. Непринужденная беседа на отвлеченные темы. Отсутствие советов, уверений, навязчивости.
	Одобрение, согласие, безусловное принятие.
	Принятие согласия.

	2. Поиск общего интереса.
	Поиск нейтрального интереса. Внимательное отношение к интересам подростка. Переход с нейтрального на личностно значимый интерес. Подчеркивание уникальности личности. От общих суждений о людях к конкретному человеку. От его ценностей к состояниям и качествам.
	Ровное отношение, заинтересованность, подчеркивание уникальности личности.
	Положительный эмоциональный фон, согласие.

	3.Выяснение предполагаемых положительных качеств.
	Рассказы о положительных качествах, поиск оригинального. Демонстрация отношения к этим качествам. Отношение к отрицательным качествам других. Поиск тех или иных качеств у себя.
	Принятие того, что предлагает партнер, авансирование доверием.
	Создание ситуации безопасности, безусловное принятие личности.

	4. Выяснение предполагаемых опасных качеств.
	Уточнение границ и пределов личности. Выяснение качеств, мешающих общению. Представление, прогнозирование ситуаций общения. Сомнения, выяснение неясностей. Высказывания о собственных 

негативных качествах.
	Принятие позитивного без обсуждения, сомнения, возражения.
	Ситуация доверия, открытости.

	5. Адаптивное поведение партнеров.
	Подчеркивание положительных и учет негативных качеств. Советы по качествам. Подчеркивание динамики представлений о человеке. Подчеркивание индивидуальности и ее учет в общении. Обсуждение того, что будет представлять трудности. Желание приспосабливаться к особенностям другого.
	Открытые высказывания;

Стимулирование диалога, советы.
	Определение объекта и предмета изменения и преобразования.

	6. Установление оптимальных отношений.
	Общие планы действий. Совместная разработка программы. Нормативы общения, взаимодействия. Распределение ролей. Составление планов по самоизменению.
	Общие намерения.
	Согласие на выполнение принятого 1 плана.


2.4. Организация работы педагога и вожатых с трудными детьми и подростками
Задачи воспитательной работы:
- выявление трудных детей и подростков, составление карточек на каждого из них с учетом: фамилии, имени, года рождения, класса, здоровья, учебы, поведения, общественной активности, состава семьи, педагогической обстановки, эмоциональных отношений в ней, семейных проблем;
- проведение анкеты «Выявление трудновоспитуемых детей в отряде»;
- установление характера педагогической запущенности;
- изучение полезных интересов, способностей и профессиональных намерений;
- воспитание у трудных наблюдательности, добросовестности, способности к сотрудничеству, бережливости, трудолюбия, отзывчивости на добро, вежливости, исполнительности, эмоциональной сдержанности;
- с трудными детьми вести индивидуальную работу, оказывая помощь в преодолении неумелости, укрепляя интерес к познавательной деятельности, дружбе со сверстниками.
- осуществление взаимосвязи воспитания трудных в коллективе и самовоспитания. Организация самопознания и индивидуальной работы. Организация психолого-педагогического просвещения, работа с картами воспитанности трудных. Обучение их культуре поведения на основе управления собой;

- знакомство с правовыми нормами поведения. Воспитание ответственности за поступок, уважения к взрослым, родителям, младшим. Формирование нравственно-ориентированных взаимоотношений полов. Борьба с вредными привычками.
- перестройка отношений трудного подростка (снять настрой на ситуацию конфликта в отношениях с педагогами, со сверстниками, перестроить отношение к познавательной деятельности, к труду), перестройка воспитательной ситуации в коллективе (преобразование форм взаимодействия коллектива и личности, формирование коллективных мнений о подростке, оценочных суждений о нем;  включение трудного в общение со сверстниками, в систему деловых и межличностных отношений, в коллективно организуемые виды деятельности).

Разделы плана:

а) работа с коллективом воспитанников по реализации программы воспитания; направление коллективного воздействия на детей, имеющих девиантное поведение; опора на ведущие виды деятельности: познавательную, игровую, общественно полезную; коррекция форм общения, поведения, формирования культуры поведения, культуры чувств; борьба с вредными привычками;
б) деятельность детей, направленная на вовлечение трудных в коллективные творческие дела отряда (КТД), групповое самоуправление и т. д.;
в) пути формирования воспитывающего детского коллектива в отряде;
г) организация самопознания  и самовоспитания трудных подростков;
д) работа с коллективом учащихся по реализации целевых программ,  направленных на расширение культурного кругозора, воспитание ответственного отношения к жизни, труду, формирование культуры межличностного и межполового общения, организацию самопознания и самовоспитания, самореализации.

Организация личности трудного ребенка


1. Постоянное отслеживание пробелов в знаниях, умениях и навыках трудных учащихся. 


2. Определение системы дополнительных занятий, помощи и консультирования; снятие «синдрома неудачника».


3. Забота об укреплении положения детей в коллективе сверстников, организация помощи трудным в выполнении общественных поручений.


4. Формирование положительной «Я-концепции». Создание для личности обстановки успеха, одобрения, поддержки, доброжелательности, анализ каждого этапа, результата деятельности ученика, его достижений. Поощрение положительных изменений. От авторитарной педагогики - к педагогике сотрудничества и заботы.

Организация медицинской помощи


1. Оказание медикаментозной, физиотерапевтической, суггестивной помощи.

3. Предупреждение привычек курения, влечения к алкоголю и токсическим средствам. Показ отрицательных последствий, внушение и самовнушение.

4. Половое просвещение трудных подростков. Решение проблем половой идентификации.
Организация психологической помощи


1. Изучение психологического своеобразия трудных подростков, особенностей их жизни и воспитания, умственного развития, волевого развития личности, профессиональной направленности, недостатков эмоционального развития, патологических проявлений.

2. Выявление  проблем семейного воспитания: не отреагированность чувств и  переживаний родителями, неосознанная проекция личностных проблем на детей, непонимание, неприятие, негибкость родителей и т.д.

3. Психологическое консультирование с целью помочь ребенку разобраться в своих проблемах и подсказать, как их можно было бы решить.

4. Индивидуальные беседы с трудными детьми с целью помочь им совершать более осмысленные поступки, подняться над своими переживаниями, страхом, преодолеть неуверенность в общении с другими.

5. Коррекция положительного воспитательного воздействия выбранных средств воспитания.
Реализация личностного подхода:   

1. Видеть в каждом ребенке уникальную личность, уважать ее, понимать, принимать, верить в нее.

Любить и уважать трудных сложнее, чем хороших детей, но любовь и забота нужны им больше, т.к. они, как правило, обделены этими эмоциями.

Говорить с трудным как со взрослым, не ломать резко его нравственные взгляды, даже если они ошибочны, а влиять на них постепенно.

Забывать плохое сразу, прощать, помнить хорошее всегда.

Взять в основу работы с трудным оптимистическую гипотезу, верить в исправление трудного: лучше ошибиться в доверии, чем необоснованно осудить.

2. Создавать такую обстановку общения, труда и отдыха в которой каждый ребенок чувствовал бы себя личностью, ощущал бы внимание лично к нему: 

- предоставлять трудному возможность проявить себя с положительной стороны; 
- скомпенсировать его недостатки выявлением положительных сторон;

- организовать переубеждение на его собственном опыте.

3. Исключить принуждение, а также всякое выделение недостатков ребенка. 
Понимать причины детского незнания и неправильного поведения и устранять их, не нанося ущерба личному достоинству ребенка. 

Предъявляя требования к трудному, нельзя угрожать, вспоминать прошлые грехи, брать обещания, которые он не может выполнить;

Быть искренним, не лицемерить с трудным, не морализировать, не унижать его.

4. Организовать атмосферу «успеха», помогать детям обретать уверенность в своих силах и способностях:

 - вызывать, искать все положительное в трудном, опираться, делать ставку на его проявление;
- не скупиться на поощрение и похвалу всех хороших сторон и социально ценных поступков трудного.

5. Учить воспитанника видеть личность как в самом себе, так и в каждом из окружающих; развивать сознание в причастности к своему коллективу и к социальному целому.

Всячески поддерживать усилия трудного по самовоспитанию и перевоспитанию, создавая для этого специальные педагогические ситуации.

Вовлекать и включать трудного в жизнь коллектива, противопоставляя коллективные отношения вредным влияниям.

6. Завоевывать уважение и доверие детей, для чего относиться к себе самому как к личности и быть интересной и значимой личностью для своих воспитанников.

Влиять на трудного, прежде всего, примером собственного поведения, доброго, справедливого отношения к делу, к людям, к детям.

Беречь ребячьи тайны, не предавать их.

Требовать от себя больше, чем от окружающих.

Организация свободного времени трудных детей и подростков
Свободное время - умение разумно и интересно, с пользой для себя и окружающих проводить свой досуг - острая проблема трудных детей. 

У данной категории детей наблюдается неумение рационально использовать свое свободное время, неразвитость умений и навыков досуговой деятельности.

Необходимо заполнить эту пустоту, помочь ребенку приобрести опыт самоутверждения в полезной деятельности, умения и навыки самоорганизации, планирования своего времени, формирования интересов, умения добиваться поставленной цели.

1. Изучение интересов и способностей детей.

2. Вовлечение трудных в кружки, секции, общественно-полезную и социально значимую деятельность.

3. Особое внимание уделить изучению читательских интересов. Записать в библиотеку, отслеживать периодичность ее посещения, помочь составить список интересных и необходимых для развития книг.

4. Изучение участия трудных в неформальных объединениях по месту жительства (компаниях). По необходимости помочь в переориентации интересов.

5. Поощрение любых видов художественного и технического творчества трудных и участие их в общих лагерных и отрядных мероприятиях.

Конец формы

Глава 3. Психолого-педагогические рекомендации педагогам ДОЛ по работе с трудными детьми и подростками
3.1. Особенности адаптации детей и подростков к жизни в детском оздоровительном лагере 

Педагог-организатор, вожатый должны усвоить сущность адаптации.

Адаптация – это приспособление организма к условиям существования. Различают адаптацию биологическую, физиологическую и социально-психологическую. Биологическая адаптация определяется как морфофизиологическое приспособление популяций животных и растительных организмов к конкретным условиям существования во внешней среде. Физиологическая адаптация понимается как совокупность физиологических реакций, лежащих в основе приспособления организма к изменению окружающих условий. Социально-психологическая адаптация представляет собой приспособление личности к окружающей среде.

Целью любой адаптации является устранение или ослабление вредоносного, разрушающего действия биологических, физических, химических и социальных факторов окружающей среды.

Различают адаптацию специфическую и неспецифическую. Специфическая адаптация вызывает такие изменения в организме, которые направлены непосредственно на устранение или ослабление действия неблагоприятного фактора. Неспецифическая адаптация обеспечивает активизацию разнообразных защитных систем организма, целесообразную на начальных этапах приспособления к любому фактору среды независимо от его природы. Неспецифические компоненты и стадии физиологической адаптации описаны канадским физиологом Г. Селье. Он дал им название "адаптационный синдром" или "стресс", состоящий из трех типичных стадий.

Первая из них, "стадия тревоги", характеризуется генерализированной реакцией функциональных систем организма, направленной на мобилизацию его защитных сил. Вторая стадия – "резистентности" - состоит в частичном приспособлении, выявляет напряжение отдельных функциональных систем. На третьей стадии состояние организма или стабилизируется и наступает устойчивая адаптация или в результате истощения ресурсов организма происходит срыв адаптации.

Например, в процессе школьного обучения учащиеся проходят адаптацию к учебной деятельности. Особое напряжение организма наблюдается в первом и пятом классе в пубертатный период, когда новые, социально обусловленные требования вызывают неспецифическую, стрессовую реакцию организма ребенка. Нарушения адаптации рассматриваются как предпосылки для развития разного рода патологических состояний. У некоторых детей возникают вредные привычки (к примеру, обкусывание или сосание ногтей, моргание глазами и др.). В период неустойчивой адаптации воспитанники чаще болеют простудными заболеваниями, у них может снижаться масса тела и т.д.

Адаптация детей зависит от внутренних (эндогенных) факторов: возраста, состояния здоровья, индивидуально-типологических качеств, физического развития, функциональной перестройки организма в связи с половым созреванием, и от внешних: (экзогенных) факторов: условий жизни в семье, правильного режима дня, питания, организации воспитательных мероприятий.

В периоды дезадаптации у воспитанников может снижаться работоспособность, быстро наступать утомление, преобладать неблагоприятный тип биологических ритмов недельной и дневной динамики показателей умственной работоспособности, может отмечаться низкая точность в выполнении заданий. Воспитанники учреждений летнего отдыха, которые имеют признаки неустойчивой адаптации или ее отсутствие составляют группу риска по отношению к нервно-психическим и соматическим заболеваниям и нуждаются в проведении педагогической, психологической и медицинской коррекции.

Для нас в данном случае интерес представляет социальная адаптация подростков.

Социальная адаптация – это приспособление человека к условиям новой социальной среды, один из социально-психологических механизмов социализации личности. В педагогической практике важное значение имеет учет особенностей процесса адаптации ребенка к изменившимся условиям его жизни и деятельности при поступлении в учреждения летнего отдыха детей и подростков, при вхождении в новый коллектив.

Новая социально-педагогическая среда предъявляет к ребенку особые требования, которые в большей или меньшей степени соответствуют его индивидуальным особенностям и склонностям. Поступление в воспитательное учреждение летнего отдыха связано с включением ребенка в группу сверстников, каждый из которых наделен индивидуальными чертами, а все вместе они образуют новую социальную общность, в которой им предстоит наладить взаимоотношения. До этого момента практически весь опыт общения ребенка сводился к отношениям с близкими взрослыми, которые выступали в роли бесспорного авторитета в решении жизненных вопросов и эталона для усвоения речи и навыков поведения.

При поступлении в учреждение летнего отдыха в жизни ребенка наступает качественно новый этап, когда на первый план выступает его участие в многогранной деятельности коллектива. Требования к дисциплине еще более регламентируются. Обновляется коллектив сверстников. На этом этапе решающее значение имеет готовность к деятельности нового коллектива и, имея опыт общения со сверстниками, ребенок, как правило, нормально адаптируется к условиям воспитания.

Проблемы в умственно-личностном развитии препятствуют нормальному вхождению в новые условия и обрекают ребенка на роль отстающего, а это, в свою очередь может обусловить возникновение психических травм, нарушений поведения. От педагога-организатора, вожатого в критических ситуациях дезадаптации ребенка требуется повышенное внимание к его индивидуальным и психологическим особенностям, индивидуальный подход в педагогическом воздействии, а иногда и психокоррекционная работа со специалистами.

В течение лагерной смены вожатый может столкнуться с различными сложностями. Приходится достаточно часто наблюдать агрессивное поведение детей. Важно учитывать причины, возрастные особенности и типы проявления агрессии с целью прогнозирования конфликтных ситуаций и их предупреждения. Агрессия - реакция на конфликтную ситуацию, на невозможность достижения цели - может быть попыткой самозащиты, результатом жестокого обращения с ребенком.

Агрессия может проявляться в различных видах: физическая (использование физической силы против другого лица), косвенная (злобные шутки, сплетни, взрывы ярости); склонность к раздражению; негативизм; недоверие и осторожность по отношению к людям; вербальная (выражение негативных чувств через крик, визг, словесные угрозы, проклятия); чувство вины, ни на чем не основанное. Педагог-организатор, вожатый, столкнувшись с агрессивным поведением, должны сохранять спокойствие. Необходимо найти причины такого поведения, понять их. Найдя причину, следует проанализировать ее наедине с ребенком либо обойти, избегая конфликта в коллективе.

Гиперактивные дети (с повышенной активностью) - самые шумные, подвижные, невнимательные дети, не могут долго концентрироваться на одном занятии. Эти дети, несмотря на активность и тягу к общению, трудно приспосабливаются к новой среде и новым людям.

Трудности адаптации связаны с несоблюдением лагерного режима, дерзостью, упрямством, эмоциональными перепадами настроения, обидчивостью. Гиперактивные дети трудно поддаются контролю и не выносят педагогического давления в силу их психического состояния.

О таких детях следует сообщить врачу лагеря. Подавлять чрезмерную активность ребят неэффективно, но целесообразнее направлять их энергию в нужное русло. Подвижным детям нравятся спортивные игры, им, может быть, приятно выполнять поручения, где требуется скорость. Не всегда удается управлять гиперактивными детьми, используя лишь слова. Есть риск быть неуслышанным. Поэтому важные наставления полезно сопровождать легким, негрубым прикосновением. Если говорить, глядя ребенку в глаза и придерживая за руку, он поймет, что сообщение следует выслушать. Если же такие ребята все же не выполняют каких-либо значимых требований, важно настойчиво и последовательно напоминать об обязательности их выполнения.

Тоска по дому наиболее активно проявляется в период адаптации ребенка к жизни в лагере. Необходимо занять ребенка интересным делом, сделать день насыщенным. Вожатому следует окружить такого ребенка теплом, следить за тем, чтобы другие дети также не были обделены вниманием.

3.2. Нестандартные ситуации, возникающие при организации летнего отдыха подростков
Студенты-практиканты, которые прибывают работать в лагерь, часто сталкиваются с новыми для них проблемами. Далее приводятся советы в их решении.

При встрече детей в городе прикрепите на одежду визитку с вашим именем и номером отряда, в  котором вы – вожатый.

Если один вожатый что-то запретил или забрал у ребенка запрещенные в лагере предметы, другому вожатому следует поддержать своего напарника. У вас должны быть слаженные действия, в противном случае дети будут активно пользоваться вашими разногласиями.

Не должно быть замков, ключей на дверях в детских палатах в целях безопасности.

Детям можно переселиться из одной палаты в другую только в первые два дня.

Если ребята не хотят принимать участие в отрядных делах, их ничего не интересует, попробуйте дать им ответственное поручение, чтобы они осознали собственную значимость.

Если подростки убежали ночью из корпуса без разрешения воспитателей, надо незамедлительно сообщить об этом руководству лагеря, принять серьезные меры, так как подобные действия могут стать причиной опасного инцидента. Следует обсудить проблему с ребятами и, может быть, пообещать сходить с ними на костер в лес.

Если ребенок пропал из отряда и никто из ребят не знает о его местонахождении, вожатый должен немедленно сообщить об этом начальнику лагеря или старшему вожатому, собрать всех остальных детей в отряде и проверить их численность. Затем по мере возможности следует начать поиски пропавшего ребенка.

Если воспитанник влюблен в своего вожатого, задача вожатого как можно более мягко и тактично разъяснить ребенку ситуацию. Не следует пренебрегать чувствами ребенка. Дети – ранимые существа, любое действие или просто неверно подобранное слово может привести к печальным последствиям (вплоть до попытки самоубийства).

Если ребенок вдруг начал плакать, а вожатый никак не может его успокоить, лучше оставить ребенка в покое, отвлечь его каким-то интересным делом. Ребенок успокоится и, возможно, расскажет сам о причине его поведения.
Если ребенок является сыном или дочерью сотрудника лагеря, это не означает, что ребенка можно отпускать к родителям без причины. Для всех родителей существуют одинаковые правила.

В лагерь принимаются дети с 6 до 15 лет.

Как поступить с ребенком, который ворует?

Не надо кричать на ребенка, а сначала попробовать спокойно поговорить с ним, пытаясь убедить его сознаться в краже и вернуть украденное, а затем извиниться. Впредь следует более внимательно следить за этим ребенком.

Можно ли справиться с лунатизмом? Не следует бояться лунатизма. Вместе с тем, за таким ребенком придется следить более внимательно. Не следует его будить, кричать, приказывать, если он отправился погулять ночью. Его кровать не должна находиться у окна. На полу, под ногами, можно постелить мокрую тряпку, это поможет ему проснуться.

Если ребенок страдает энурезом, вожатому придется набраться терпения и постараться помочь воспитаннику. Вожатый должен избавить ребенка от смущения и насмешек со стороны сверстников. Лучше организовать процедуру смены белья, когда ребят не будет в палате, либо тихо и незаметно рано утром. Следует посоветоваться с врачом, поговорить с ребенком, ограничить его питье на ночь.
Конфликтные ситуации. Разногласия не следует доводить до конфликта (действенным является метод убеждения обеих сторон, что все не так уж страшно и нет причин для конфликта). Однако в любом коллективе конфликты неизбежно возникают. В этом случае вожатый должен контролировать свои чувства и эмоциональное состояние. Он должен постараться взглянуть на ситуацию объективно. Не следует искать виновных, а надо искать выход из сложившейся ситуаций. Нельзя унижать личности участников конфликта, применять сниженную лексику. После разрешения неприятных моментов постарайтесь побыстрее забыть о них и не напоминать детям. Дети должны ложиться спать прощенными.
Вандализм. Когда личная или лагерная собственность уничтожается детьми, это признак более глубоких проблем. С детьми следует прямо обсудить это с тем, чтобы помочь им обрести понимание серьезных последствий такого поведения, а также их привлекают к участию в восстановлении и замене разрушенной собственности. Этот вопрос решает администрация лагеря. Задача вожатого - составить докладную записку по этому случаю. 

Дети рассказывают "ужасы" о своей жизненной ситуации. Слушайте эти рассказы и не пугайтесь. Постарайтесь сконцентрироваться на фактах. Часто подростки переоценивают, "накручивают" ситуацию. Помогите им снять эту "накрутку", концентрируясь на фактах, а не на эмоциях. 

Дети, которые ни в чем не участвуют. Встречаются такие "наблюдатели" по жизни. Задача вожатого - создать условия для успеха ребенка и организовать формы взаимодействие детей, соответствующие их полу и возрасту, их интересам. Как правило, такие дети избирательно участвуют в каких-либо делах. Не толкайте их, позволяйте им выбирать. Поддерживайте их, когда они решились быть активными. 

Отряд трудно собрать на отрядном месте. Как правило, такие трудности испытывают опытные вожатые и вожатые "пофигисты", которые не работали в самом начале смены над дисциплиной. Таким образом, основное, что сделает детей управляемыми, - это формирование дисциплины. Помогут Вам в этом, прежде всего, Ваша дисциплинированность, четкое соблюдение режимных моментов, планирование дня и подбор форм взаимодействия детей, адекватных возрасту, выполнение всех необходимых мероприятий оргпериода и авторитетный стиль руководства в оргпериод и во время выполнения режимных моментов. В первые дни смены собирать отряд на отрядном месте лучше вдвоем. Один вожатый может затеять игру на отрядном месте с теми, кто пришел, или играть на гитаре. Другой обходит палаты. 

Отрицательный лидер. Бывают группы, в которых ребенок встает в оппозицию с вожатым, нарушает требования и вокруг собирает группу. Скорее всего, он хочет власти и внимания. Подружитесь с ним, примите его, заключите с ним договор, покажите, как конструктивно стать лидером. Но не спорьте с ним и не "роняйте" его в глазах других. 

Отпускают "сальные" шутки. Чаще всего это делают старшие мальчики. Делают это для того, чтобы "проверить Вас на реакцию", провоцируют. Спокойно скажите, что "парни часто устраивают такие проверки, но вы просите в присутствии девочек не шутить так и не говорить резких слов". Будьте готовы к тому, что такая ситуация может возникнуть еще. Но при Вашем адекватном реагировании это скоро прекратится. 

Ребенок нарушает правила поведения. Часто у взрослых возникает ощущение, что ребенок это делает "назло". Рудольф Дрейкурс считает, что в основе любого нарушения лежит один из четырех мотивов: 

- привлечение внимания, 

- власть, 

- месть, 

- избегание неудачи. 

Разберитесь, какой мотив движет ребенком в Вашей ситуации и помогите ему реализовать свое поведение. 

Ребенок отказывается дежурить в столовой. Сначала поговорите с ним один на один, выясните, почему. Бывает, что у ребят остатки еды вызывают чувство брезгливости. В таком случае можно предложить ему другую работу. Бывает, что ребенок себя плохо чувствует. Бывают другие причины. Напомните ему о том, что все ребята из вашего отряда участвуют в дежурстве, весь отряд несет ответственность, чтобы накормить дружину, и не стоит подводить ребят из своего отряда. Ребята не поймут тебя и могут обидеться на тебя. 


Ребенок ябедничает про других. Чаще всего это делают для того, чтобы привлечь Вас в защиту или чтобы Вы реализовали желания ребенка. Например, "он обзывается на меня" - ребенок, как правило, хочет, чтобы Вы его защитили или наказали обидчика. Пригласите обидчика и втроем разберите ситуацию. Как правило, в ней не правы оба ребенка. Скажите обоим, в чем они не правы и помирите их. 


Ругается нецензурными словами. При всех четко и спокойно скажите ребенку, что вы чувствуете по принципу: "Когда ты говоришь такие слова, у меня возникает чувство…" и далее "Я хочу, чтобы на нашем отрядном месте не звучало этих слов". Будьте готовы к тому, что ребенок не сразу поймет это. Дайте ему время. Главное - оставаться спокойным и твердым. 


Сексуальное поведение. Старшие дети иногда находят лагерь местом, удобным для сексуального поведения. Особенно тем, что они находятся в постоянном контакте со сверстниками. Такое поведение может быть агрессивным, явным или скрытым. Не провоцируйте детей своим открытым поведением с партнером (объятия, поцелуи при всех). Важно говорить о сексе откровенно без морализации, чтобы показать детям приемлемые схемы поведения. 

Стресс. Современная жизнь вызывает массу стрессов, особенно у детей. Живущих в условиях мегаполиса. Они ведут поспешную жизнь. Если их торопить по часам, просить что-то сделать за короткое время, все это приводит к усилению стресса. Его признаки - повышенный голод, сонливость, проблемы обучаемости и внимания. Избегайте с детьми спешки и сложных заданий, каких-либо форм деятельности, не соответствующих данной возрастной группе. Вам поможет четкое выполнение режима, четкое планирование и доведение плана дня до детей. Помните, что детский лагерь, где дети отдыхают и общаются посредством адекватных форм взаимодействия. Роль вожатого - обеспечить детям это. 


Суицидальное поведение. Бывает в лагере очень редко и чаще как демонстрация. Особое внимание имейте к детям с депрессивными формами поведения (не улыбается, отказ от всего, частые уходы). После разговора с таким ребенком обратитесь к психологу. 

Другие особые ситуации могут встретиться у Вас в отряде. Если чувствуете, что не знаете, как выйти из них, обратитесь к администрации лагеря, к психологу. Когда вы приглашаете к психологу ребенка младшего и среднего возраста, помните, что им малознакомо слово "психолог", их первая реакция: "Что, я псих?". Поэтому скажите им что-то вроде: "У нас на отряде лучше не плакать, пойдем туда, где можно плакать" или "Пойдем в комнату, где мы можем с тобой вдвоем поиграть и поговорить".

3.3. Конфликты и их профилактика в условиях учреждений летнего отдыха

Наблюдения показывают, что 80% конфликтов возникает помимо желания их участников. Главную роль в возникновении конфликтов играют так называемые конфликтогены. Это слова, действия (или бездействие), могущие привести к конфликту. Например, неучтивое обращение не всегда приводит к конфликту, поэтому и допускается многими. Негативную суть конфликтогенов можно объяснить тем, что человек чувствительнее к словам других, нежели к тому, что говорит сам. Мы болезненно реагируем на обиды и оскорбления, проявляем ответную агрессию. Поэтому вожатому необходимо учить и настаивать на том, чтобы общение между детьми было дружелюбным, толерантным.

Необходимо учить подростков правилам бесконфликтного общения:

Правило 1. Не употребляйте конфликтогены.

Правило 2. Не отвечайте конфликтогеном на конфликтоген.

Не забывайте, что, если не остановитесь сейчас, позднее сделать это будет практически невозможно.

Правило 3. Проявляйте благожелательные посылы в адрес собеседника.

Приведём типы конфликтогенов

Стремление к превосходству

1. Прямые проявления превосходства: приказание, угроза, замечание или любая другая отрицательная оценка, критика, обвинение, насмешка, издевка, сарказм.

2. Снисходительное отношение, т.е. проявление превосходства, но с оттенком доброжелательности: "Как можно этого не знать?", "Неужели вы не понимаете?"

3. Хвастовство, т.е. восторженный рассказ о своих успехах, истинных или мнимых, вызывает раздражение, желание "поставить на место" хвастуна.

4. Категоричность, безапелляционность – проявление излишней уверенности в своей правоте, самоуверенности; предполагает свое превосходство и подчинение собеседника. Сюда относятся любые высказывания категоричным тоном, в частности, такие, как "Я считаю", "Я уверен". Вместо них безопаснее употреблять высказывания, отличающиеся меньшим напором: "Я думаю", "Мне кажется", "У меня сложилось впечатление, что ..."

5. Навязывание своих советов. Существует правило: давай совет лишь тогда, когда тебя об этом просят.

6. Перебивание собеседника, повышение голоса, поправка одним другого. Тем самым показывается, что мысли одного человека более ценны, чем мысли других, именно его надо слушать.

7. Утаивание информации. Информация может утаиваться по разным причинам: например вожатым от детей из благих побуждений, чтобы не расстраивать плохими новостями. Однако отсутствие информации вызывает состояние тревоги. К утаившему что-либо вожатому дети навсегда теряют доверие.

8. Подшучивание. Его объектом обычно становится тот, кто почему-либо не может дать достойный отпор.

9. Обман или попытка обмана есть средство добиться цели нечестным путем и является конфликтогеном.

10. Напоминание (возможно, непреднамеренное) о какой-то проигрышной для собеседника ситуации.

11. Перекладывание ответственности на другого человека.

Проявления агрессивности:

Агрессия может проявляться, как черта личности и ситуативно, как реакция на сложившиеся обстоятельства.

Проявления эгоизма:

Эгоизм – это ценностная ориентация человека, характеризующаяся преобладанием своекорыстных потребностей безотносительно к интересам других людей. Проявления эгоизма заключаются в отношении к другому человеку как к объекту и средству достижения своекорыстных целей.

Разрешение конфликта начинается с установления причин его возникновения. Сложность состоит в том, что истинные причины нередко маскируются, ибо могут охарактеризовать инициатора конфликта не с лучшей стороны.

Есть несколько формул, по которым можно попытаться решить конфликт.

1. Конфликтная ситуация + Инцидент = Конфликт.

Конфликтная ситуация - накопившиеся противоречия, содержащие истинную причину конфликта.

Инцидент - стечение обстоятельств, являющихся поводом для конфликта.

Конфликт - это открытое противостояние как следствие взаимоисключающих интересов и позиций.

Разрешить конфликт - это значит устранить конфликтную ситуацию, исчерпать инцидент.

2. Сумма двух (или более) конфликтных ситуаций приводит к конфликту.

При этом конфликтные ситуации являются независимыми, не вытекающими одна из другой. Разрешить конфликт по этой формуле - значит устранить каждую из конфликтных ситуаций.

Какие ситуации могут привести вожатого к конфликтам с детьми? Обычно это недостатки в организации их жизнедеятельности и управление вожатого отрядом. Перечислим те из них, которые наиболее часто приводят к конфликтам:

· отсутствие отдачи детям за их активную творческую жизнедеятельность в лагере;

· неблагоприятные условия для существования отряда;

· недостатки в организации работы отряда;

· несоответствие прав и обязанностей;

· постоянное отсутствие вожатого в отряде, вынужденное бездействие;

· недостаток ресурсов для выполнения заданий;

· отсутствие четкости в распределении обязанностей;

· несправедливые действия вожатого по отношению к детям.

Предупреждение конфликтов предполагает:

1) постоянную работу по улучшению условий деятельности отряда, совершенствованию поощрений, улучшению организации деятельности;

2) строгое следование духу лагерного законодательства;

3) соблюдение профессиональной этики педагога;

4) учет ожиданий вашего отряда.

Общие рекомендации по разрешению конфликтной ситуации могут быть следующие:

1. Признать существование конфликта, т.е. признать наличие противоположных целей, методов у оппонентов, определить непосредственных участников. Эти вопросы не просто решить. Сложно сознаться и заявить вслух, что ты находишься в состоянии конфликта с сотрудником лагеря по какому-то вопросу. Иногда конфликт существует уже давно, воспитанники страдают, а открытого признания его нет, каждый выбирает свою форму поведения и воздействия на другого, однако совместного обсуждения и выхода из создавшейся ситуации не происходит.

2. Определить возможность переговоров. После признания наличия конфликта и невозможности его решить "с ходу" целесообразно договориться о возможности проведения переговоров и уточнить, каких именно, с посредником или без него, кто может быть посредником, устраивающим обе стороны в равной степени.

3. Согласовать процедуру переговоров. Следует определить, где, когда и как начнутся переговоры, т.е. оговорить сроки, место, процедуру ведения переговоров, время начала совместной деятельности.

4. Выявить круг вопросов, составляющих предмет конфликта.

Основная проблема состоит в том, чтобы определить в совместно используемых терминах, что является предметом конфликта. На этом этапе вырабатываются совместные подходы к проблеме, выявляются позиции сторон, определяются точки наибольшего разногласия и возможного сближения позиций.

5. Разработать варианты решений. Стороны при совместной работе предлагают несколько вариантов решений с расчетом затрат по каждому из них с учетом возможных последствий.

6. Принять согласованное решение. После рассмотрения ряда возможных вариантов, при взаимном обсуждении и при условии, что стороны приходят к соглашению, целесообразно это общее решение представить в письменном виде: коммюнике, резолюции, договоре о сотрудничестве и т.д. В сложных или ответственных случаях письменные документы составляются после каждого этапа переговоров. 

7. Реализовать принятое решение на практике. Если процесс совместных действий заканчивается только принятием проработанного и согласованного решения, а дальше ничего не происходит и не меняется, то такое положение может явиться детонатором других, более сильных и продолжительных конфликтов. Причины, вызвавшие первый конфликт, не исчезли, а только усилились невыполненными обещаниями. Повторные переговоры проводить будет намного сложнее.

Методика урегулирования конфликтов

в детском оздоровительном лагере

Основные стили поведения педагога-организатора в конфликтной ситуации. Психологами разработано немало рекомендаций, касающихся различных аспектов поведения людей в конфликтных ситуациях, выбора соответствующих стратегий поведения и средств разрешения конфликта, а также управления им.

Рассмотрим поведение человека в конфликтной ситуации с точки зрения его соответствия психологическим стандартам. Суть ее состоит в следующем. Конструктивное разрешение конфликта зависит от следующих факторов:

- адекватности восприятия конфликта, то есть достаточно точной, не искаженной личными пристрастиями оценки поступков, намерений, как противника, так и своих собственных;

- открытости и эффективности общения, готовности к всестороннему обсуждению проблем, когда участники честно высказывают свое понимание происходящего и пути выхода из конфликтной ситуации, создания атмосферы взаимного доверия и сотрудничества.

Педагогу-организатору необходимо знать, какие черты характера, особенности поведения воспитанника характерны для конфликтной личности. Психологи к таким качествам относят следующие: 

- неадекватная самооценка своих возможностей и способностей, которая может быть как завышенной, так и заниженной. И в том, и другом случае она может противоречить адекватной оценке окружающих, чем подготавливается и почва для возникновения конфликта;

- стремление доминировать во что бы то ни стало;

- консерватизм мышления, взглядов, убеждений, нежелание преодолеть устаревшие традиции;

- излишняя принципиальность и прямолинейность в высказываниях и суждениях, стремление во что бы то ни стало сказать правду в глаза;

- наличие набора эмоциональных качеств личности: тревожность, агрессивность, упрямство,  раздражительность, неделикатность.

Ученые К.У. Томас и Р.X. Килменн разработали основные стратегии поведения в конфликтной ситуации. Они указывают, что существуют пять основных стилей поведения при конфликте: приспособление, компромисс, сотрудничество, игнорирование, соперничество или конкуренция. Стиль поведения в конкретном конфликте определяется той мерой, в которой вы хотите удовлетворить собственные интересы, действуя при этом пассивно или активно, и интересы другой стороны, действуя совместно или индивидуально.

Приведем некоторые рекомендации по наиболее целесообразному использованию стилей поведения в зависимости от конкретной ситуации и характера личности человека.

Стиль конкуренции, соперничества может использовать педагог, обладающий сильной волей, достаточным авторитетом, властью, не очень заинтересованный в сотрудничестве с другой стороной и стремящийся в первую очередь удовлетворить собственные интересы. Его можно использовать, если: исход конфликта очень важен для вас и вы делаете большую ставку на свое решение возникшей проблемы; обладаете достаточной властью и авторитетом и вам представляется очевидным, что предлагаемое вами решение - наилучшее; чувствуете, что у вас нет иного выбора и вам нечего терять; должны принять непопулярное решение и у вас достаточно полномочий для выбора этого шага; взаимодействуете с подчиненными, предпочитающими авторитарный стиль.

Однако следует иметь в виду, что это не тот стиль, который можно использовать в близких личных отношениях, так как кроме чувства отчуждения он ничего больше не сможет вызвать. Его также нецелесообразно использовать в ситуации, когда вы не обладаете достаточной властью, а ваша точка зрения по какому-то вопросу расходится с точкой зрения начальника.

Стиль сотрудничества можно использовать, если, отстаивая собственные интересы, вы вынуждены принимать во внимание нужды и желания другой стороны. Этот стиль наиболее труден, так как требует более продолжительной работы. Цель его применения - разработка долгосрочного взаимовыгодного решения. Такой стиль требует умения объяснять свои желания выслушивать друг друга, сдерживать свои эмоции. Отсутствие одного из этих факторов делает этот стиль неэффективным. Для разрешения конфликта этот стиль можно использовать в следующих ситуациях: необходимо найти общее решение, если каждый из подходов к проблеме важен и не допускает компромиссных решений; у вас длительные, прочные и взаимозависимые отношения с другой стороной; основной целью является приобретение совместного опыта работы; стороны способны выслушать друг друга и изложить суть своих интересов; необходима интеграция точек зрения и усиление личностной вовлеченности педагогов в деятельность.
3.4. Коррекционно-развивающая программа по работе с детьми и подростками, обнаруживающими девиантные формы поведения 
Программа предоставляет возможность краткосрочной работы. Требуется немного времени и по продолжительности каждого занятия, и по общему числу занятий. Краткосрочность - важное условие возможности включения психокоррекционных методов в реальность жизни детского оздоровительного лагеря.

Подбор детей для занятий. Для занятий берутся дети, вызывающие беспокойство педагогов, дети с "плохим поведением".

Организация и содержание коррекционной работы. Занятия проводятся в группе из 4-10 детей. Продолжительность одного занятия 45-60 минут. Число занятий - 10. В зависимости от организационных возможностей занятия проводятся с различной частотой. Лучше проводить  их ежедневно, но можно через день и даже по 1 разу в неделю.

Более частые занятия приводят к более явным результатам, интенсифицируя внутреннюю психологическую работу. Кроме того, меньше вероятность того, что кто-то из детей заболеет и пропустит часть цикла. Встречаться с детьми лучше в помещении, позволяющем проводить игровые занятия. Потребуют​ся стулья по числу участников, бумага для рисования (большие листы) и карандаши. 

Занятие 1
Цель: знакомство, снятие психологического напряжения в группе.
Участники вместе с ведущим занимают места, образуя круг.

1. Знакомство с помощью игры «Мяч» 

1) Участник называет свое имя и передает мячик соседу, кото​рый тоже называет свое имя и передает мячик дальше, пока не пред​ставятся все участники.

2) Участник кидает мячик любому члену группы, тот называет свое имя и кидает мячик кому-либо по своему выбору.

3) Участник называет свое имя и имя того, кому бросает мяч.

2. Обсуждение правил: не обижать друг друга и не обсуждать ни с кем занятия. 

3. Поменяться местами по какому-либо признаку. Все сидят на своих местах, водящий стоит, его стул отставляется. Водящий говорит: "Меняются местами те, у кого... (например, в одежде есть синий цвет)", те участники, у кого есть названный признак, быстро меняются местами друг с другом, водящий стремится занять одно из освободившихся мест. Оставшийся без стула становится водящим. Игра прекращается, когда признаки начинают повторяться.

4. Лишний стул. 

5. "Что я люблю" с запоминанием других. Каждый участник го​ворит, что он любит.

Затем другие участники должны вспомнить, кто что любит.

6. Один начинает предложение, другой его заканчивает. Напри​мер, первый участник говорит: "Сегодня утром...", сосед должен повторить начало фразы и закончить ее, например: "Сегодня утром шел снег", затем он говорит свое начало фразы, его сосед ее заканчивает.

7. Путаница. Выбирается водящий, а остальные участники, образуя круг, начинают запутываться, меняя своё положение в круге, но, не отрывая рук друг от друга. Задача водящего – распутать получившуюся фигуру, вернув каждого в первоначальное положение.

8. Релаксационные упражнения на руки. Представьте, что в вашей левой руке находится целый лимон. Как можно сильнее сожмите его. Постарайтесь выдавить из него весь сок. Чувствуете, как напряглись ваши рука и ладонь, когда вы его сжимаете. А теперь выроните его. Обратите внимание на свои ощущения, когда рука расслаблена. Теперь возьмите другой лимон и сожмите его. Постарайтесь сжать его ещё сильнее, чем первый. Прекрасно. Вы прилагаете все силы. Теперь выроните этот лимон и расслабьтесь. Не правда ли, насколько лучше чувствуют себя ваши рука и ладонь, когда они расслаблены? И снова возьми​те лимон левой рукой и постарайтесь выжать из него весь сок до капельки. Не оставляйте ни единой капельки. Сжимайте всё сильнее. Прекрасно. Теперь расслабьтесь, пусть лимон сам выпадет из вашей руки. (Повторить весь процесс для правой руки.)

9. Рефлексия занятия.

Занятие 2
Цель: повышение психологической безопасности участников группы.

1. Слон. Каждый из участников выбирает, кем он будет: слоном, креветкой, бегемотом или др. Слон изображается так: одной рукой участник берет себя за нос, другая рука "продевается" в образо​вавшееся кольцо, эта рука "помахивает" как хобот слона; крокодил изображается двумя вытянутыми вперед руками, которые то соеди​няются, разъединяются, как пасть крокодила; бегемота изображают с помощью локтей: кисть правой руки кладется на левое плечо, другая рука также сгибается в локте, кисть ее оказывается в подмышечной впадине, для изображения бегемота локти сходятся и расходятся; жи​рафа можно изобразить с помощью поднятой вверх руки, кисть ста​новится головой жирафа и поворачивается в разные стороны; кревет​ка делается с помощью двух кулаков, приставленных к глазам, боль​шой палец помещается между указательным и средним пальцами, движения таких кулаков напоминают движения глаз; лягушка - это кулак, ритмично "шлепающийся" на развернутую ладонь другой руки. Когда все решат, кто они, водящий показывает, кто он и затем – кого он выбирает, кто будет следующим водящим. Этот участник также сначала показывает, кто он и затем - кого он выбирает. Все участники внимательно следят за происходящим, чтобы не пропустить момент, когда выберут их.

2. Пианино. Каждый из участников кладет правую ладонь на бедро соседа справа, а левую ладонь - на бедро соседа слева, при этом руки участников оказываются перекрещенными. Задание для группы заключается в том, чтобы хлопать ладонью по ноге строго по очеред​ности расположения ладоней, ладони - как клавиши пианино. (Для участника это означает, что хлопает он, затем двое его соседей, затем снова он).

3. Поменяться местами. См. занятие 1, упр. З.

4. Молекулы. Освобождается пространство. Участники прижи​мают согнутые в локтях руки к своему телу, ладони "разворачивают" вовне. Задание выполняется с закрытыми глазами. По сигналу участ​ники движутся то быстро, то медленно, по команде открывают глаза и находят себе пару или образуют группы из заданного количества участников.

5. "Что я не люблю" с запоминанием других. Каждый участник говорит, что он не любит, затем все вспоминают, что назвал каждый из участников.

6. Колечко.

7. Релаксационные упражнения. 

Представьте, что вы ленивые пушистые коты и кошечки. Пред​ставьте, что вам хочется потянуться. Вытяните руки вперёд. Под​нимите их высоко над головой. Теперь откиньте назад. Почувствуй​те, как напряглись ваши плечи. Тянитесь как можно сильнее. А теперь уроните руки по бокам. Молодцы, котята, давайте ещё по​тянемся. Вытяните руки перед собой, поднимайте их вверх, над головой, откиньте назад, как можно дальше. Тянитесь сильнее. А теперь быстро уроните руки. Хорошо. Заметьте, насколько более расслабленными чувствуют себя ваши руки и плечи. А теперь да​вайте потянемся, как настоящие коты. Попробуем дотянуться до потолка. Вытяните руки прямо перед собой. Тяните их как можно выше, поднимая над головой. А теперь закиньте их назад, тяните назад. Чувствуете, как напряглись ваши руки и плечи? Тянитесь, тянитесь. Напряжение в мышцах растёт. Прекрасно! А теперь бы​стро опустите руки, пусть они упадут сами. Не правда ли, как хо​рошо чувствовать расслабление? Вы чувствуете себя хорошо, уют​но, тепло и лениво, как котятки.

8. Совместный рисунок. Каждый участник рисует на доске или на листе бумаги линию, "закорючку", делается это в порядке очеред​ности. В результате получается какой-то общий рисунок. Участники обсуждают, что у них получилось. Можно придумать название рисунку, дать имя, если получился персонаж. 

9. Рефлексия занятия.

Занятие 3
Цель: активизация знаний и представлений о себе, акцент на пози​тивных сторонах собственной личности.

1. Жмурки. Требуется свободное пространство. Водящему завя​зывают глаза. Участники двигаются поблизости от водящего. Он должен поймать участника и назвать его имя, тогда участник стано​вится водящим.

2. Добрый-злой мяч. Участники становятся в широкий круг. Кидают друг другу мячик. "Добрый мяч" легко поймать, "злой" -трудно. Научившись кидать добрый-злой мяч, участники кидают друг другу разные мячи, тот, кому адресован мяч, угадывает, был ли этот мяч "добрым" или "злым".

3. Бросать друг другу мяч с любым вопросом "о тебе". Вопросы могут быть самыми разными – об увлечениях, семье, о том, что делал сегодня. Получивший мяч дает ответ на вопрос, затем кидает мяч дру​гому участнику со своим вопросом.

4. "Кто я такой". Участники по кругу называют относящиеся к ним понятия (ученик, сын, пассажир и т.д.), стремясь дать их как можно больше.

5. Релаксационные упражнения.

А теперь представьте, что вы маленькие черепашки. Сидите вы на камушке, на берегу симпатичного мирного пруда и греетесь, расслабившись, но солнышке. Вам так приятно, так тепло, так спо​койно. Но что это? Вы почувствовали опасность. Черепашки быс​тро прячут голову под панцирь. Постарайтесь поднять ваши пле​чи вверх до ушей, а голову втянуть в плечи. Втягивайте сильнее. Не так легко быть черепашкой и втягивать голову под панцирь. Но, наконец, опасность миновала. Вы можете вытащить голову, снова расслабиться и блаженствовать на тёплом солнышке. Но бе​регитесь, приближается ещё большая опасность. Торопитесь, бы​стрее прячьтесь в своём домике, сильнее втягивайте головку. Старайтесь как можно сильнее её втянуть, а то вас могут съесть... Но вот опасность миновала и опять можно расслабиться. Вытяните вашу шейку, опустите плечики, расслабьтесь. Почувствуйте, на​сколько лучше это прекрасное ощущение расслабленности, чем когда ты весь сжался. Но опять опасность. Втяните головку, под​нимите плечи прямо к ушкам и крепко держите их. Ни один мил​лиметр вашей головы не должен показаться из-под панциря. Втя​гивайте голову сильнее. Почувствуйте, как напряглись ваши пле​чи и шея. Хорошо. Опасность опять миновала, и вы можете опять высунуть вашу головку. Расслабьтесь, вы теперь в полной безопас​ности.

6. Рассказать про себя что-нибудь хорошее. Каждый участник рассказывает о своих навыках, умениях, качествах, событиях жизни, в случае затруднений ему оказывается помощь.

7. Рефлексия занятия.

 

Занятие 4
Цель: Дифференциация представлений о себе. Обучение навыкам взаимодействия в группе сверстников.

1. Калека XX века. Участники становятся в круг и перебрасы​вают друг другу мяч. Если кто-то не смог поймать мяч, он становится "калекой". Тот, кто посылал ему мяч, называет часть тела, которую теперь нельзя будет использовать. Участник убирает названную руку за спину или поджимает ногу или закрывает глаз и т.п. Если в даль​нейшем участник удачно поймает мяч, способность использовать часть тела возвращается к нему. Дети должны сами найти выход из ситуации, когда у многих участников не используются многие части тела.

2. Кошки-мышки. Участники образуют замкнутый круг, взяв​шись за руки. Два участника остаются вне круга. Один - кошка, дру​гой - мышка. Мышка убегает от кошки, может пробегать через круг, кошка пытается поймать мышку, она может быть только за граница​ми круга. Участники помогают мышке тем, что опускают или подни​мают руки, чтобы мышка могла спрятаться или выйти из круга.

3. Дарить друг другу (воображаемые) подарки. Подарки изоб​ражаются движениями без слов. Участники угадывают, что это такое.

4. Что у меня не получается и что у меня получается. Участники по кругу выполняются это задание, все внимательно слушают, при не​обходимости задают уточняющие вопросы, следят, соответствует ли действительности то, о чем говорится.

5. Совместная история из отдельных предложений. Каждый участник по кругу говорит свое предложение. Следующий добавляет к предложениям свое, между ними должна быть смысловая связь.

6. Драматизация рассказанной истории. Участники распределя​ют роли и разыгрывают историю, затем проводится обсуждение. 

7. Релаксационные упражнения.

А теперь представьте, что вы пытаетесь жевать очень тягучую большую жвачку. Вам очень трудно её жевать, челюсти движутся с трудом, но вы пытаетесь её прокусить. Надавливайте сильнее. Вы так стараетесь сжать её зубами, что напряглась даже шея. А теперь остановитесь, расслабьтесь. Почувствуйте, как свободно свисает ваша нижняя челюсть, как это приятно – расслабиться. Но да​вайте опять примемся за эту жвачку. Двигайте челюстями, пытай​тесь её прожевать. Сильнее сжимайте её, так, чтобы она выдавли​валась сквозь зубы. Хорошо! Вам удалось ее продавить сквозь зубы. А теперь расслабьтесь, приоткройте рот, пусть ваши челюсти от​дохнут. Как хорошо вот так отдохнуть и не бороться с этой жвач​кой. Но пора с ней покончить. На этот раз мы её разжуем. Двигай​те челюстями, сдавливайте её как можно сильнее. Вы стараетесь изо всех сил. Ну, всё, наконец-то вы с ней справились! Можно от​дохнуть. Расслабьтесь, пусть отдохнет всё ваше тело. Почувствуй​те, как расслабились все ваши мускулы.

8. Рефлексия занятия.

Занятие  5
Цель: Тренировка навыков взаимодействия в группе.

1. Кошки-мышки. См. встречу 4, упражнение 2.

2. Пианино. См. встречу 2, упражнение 2.

3. крокодил. Каждый участник называет какой-нибудь предмет или что-то другое, например, животное, своему соседу, чтобы другие этого не слышали. Затем по очереди участники изображают этот предмет пантомимически, другие угадывают. Задача участника пока​зать как можно понятнее заданное слово.

4. Обсуждение по командам, почему хорошо или плохо: а) иметь кошку; б) быть ребенком. Одна команда называет положи​тельные стороны, другая - отрицательные, затем команды меняются ролями.

5. Совместный рисунок. См. встречу 2, упражнение 7. 

6. Релаксационные упражнения.

А вот прилетела надоедливая муха. Она опускается прямо вам на нос. Попробуйте прогнать её без помощи рук. Правильно, смор​щивайте нос, сделайте столько морщин на носу, сколько вы смо​жете. Покрутите носом – вверх, в стороны. Хорошо! Вы прогнали муху! Теперь можно расслабить лицо. Заметьте, что когда вы кру​тили носом, и щёки, и рот, и даже глаза помогали вам и они тоже напрягались. А теперь, когда вы расслабили нос, расслабилось всё лицо – это такое приятное ощущение. О-о, опять эта назойливая муха возвращается, но теперь она садится на лоб. Сморщите его хорошенько, попытайтесь просто сдавить эту муху между морщин​ками. Ещё сильнее сморщите лоб. Наконец-то! Муха вылетела из комнаты совсем. Теперь можно успокоиться и расслабиться. Лицо  расслабляется, становится гладким, исчезают все морщинки до од​ной. Вы ощущаете, какое гладкое, спокойное, расслабленное у вас лицо. Какое это приятное чувство!

7. Рефлексия занятия.

Занятие 6
Цель: тренировка навыков взаимодействия в группе. Активизация по​зитивного восприятия жизни.

1. Калека XX века. См. встречу 4, упражнение 1.

2. Недостающий стул. Или "стул есть – никак не сесть". Стулья в количестве: число участников минус один - ставятся спинками в центр круга, образуется круг. Участники – идут друг за другом вокруг стульев, водящий задает темп, меняет его. По его сигналу участники должны быстро занять место. Участник, которому не удалось занять стул, становится водящим. Другой вариант – участник без места вы​бывает из игры, забирает стул из круга; игра заканчивается, когда не остается стульев.

3. Сказать, что нравится в любом участнике группы. Упражне​ние выполняется с мячом. Участник кидает мяч и говорит, что ему нравится в том участнике, кому он посылает мяч. Используется стан​дартное начало фразы: "Мне нравится в тебе то, что ты..."

4. Что хорошего со мной уже произошло в этом году и что я хо​чу, чтобы произошло. Каждый участник отвечает на эти вопросы.

5. Человек и его тень... 

6. Красный уголек. Участники сидят на стульях в произвольном порядке. Водящий подходит к каждому. Участники шёпотом сооб​щают водящему на ухо выбранный для себя персонаж (фильма или сказки, например: Баба-Яга, Царевна-Лягушка, трансформер Гальватрон). Водящий запоминает все образы и затем подзывает участни​ков к себе: "Ко мне идёт Баба-Яга" и т.д. Если водящий забыл персо​наж какого-либо участника, то последний назначает водящему фант: проскакать на одной ножке, прокричать петухом, сказать каждому комплимент и т.п. После выполнения фанта участник в награду называет своего героя. В конце концов, за водящим выстраиваются все участники, держась друг за друга и образуя цепочку. Водящий ведет за собой группу, преодолевая препятствия в виде хаотично расстав​ленных стульев, одновременно рассказывая историю. История должна быть не слишком короткой, любого содержания, но в ней должно прозвучать словосочетание "красный уголек"; как только эти слова будут произнесены, участники должны очень быстро занять места на стульях, стульев на один меньше, чем частников. Оставшийся без сту​ла участник становится водящим. 

7. Релаксационные упражнения.

Ого! К нам приближается симпатичный маленький слонёнок. Но он не смотрит себе под ноги и не видит, что вы лежите у него на пути в высокой траве. Вот-вот сейчас наступит на ваш живот, не двигайтесь, уже нет времени отползти в сторону. Просто подго​товьтесь: сделайте ваш живот очень твёрдым, напрягите все мус​кулы как следует. Оставайтесь, так лежать. Но, кажется, он свора​чивает в сторону... теперь можно расслабиться. Пусть ваш живот станет мягким, как тесто, расслабьте его – как следует. Насколько так лучше, правда?.. Но вот слонёнок опять повернул в вашу сто​рону. Берегитесь! Напрягите ваш живот. Сильнее. Если слонёнок наступит на твёрдый живот, вы не почувствуете боли. Превратите ваш живот в камень. Уф, опять он свернул, можно расслабиться. Успокойтесь, улягтесь поудобнее, расслабьтесь. Замечаете разницу между напряженным и расслабленным животом? Как это хорошо, когда ваш живот расслаблен. Но вот слонёнок перестал крутиться и направился прямо на вас! Сейчас точно наступит! Напрягите живот, как можно сильнее. Вот он уже заносит над вами ногу, сейчас наступит?.. Фу, он перешагнул через вас и уже уходит отсюда. Можно расслабиться. Всё хорошо, вы расслабились и чувствуете себя хорошо и спокойно. А теперь представьте, что вам нужно протиснуться через очень узкую щель в заборе, между двумя досками, на которых так много заноз. Надо стать очень тоненьким, чтобы протиснуться и не по​лучить занозу. Втяните живот, постарайтесь, чтобы он прилип к позвоночнику. Станьте тоньше, ещё тоньше, ведь вам очень нуж​но пробраться через забор. А теперь передохните, уже не надо утоньшаться. Расслабьтесь и почувствуйте, как живот «распуска​ется», становится тёплым. Но вот пора опять пробираться через забор. Втяните живот. Подтяните его к самому позвоночнику. Станьте совсем тоненьким, напрягитесь. Вам очень нужно протиснуться, а щель такая узкая... Ну всё, вы пробрались, и ни одной занозы! Можно полностью расслабиться. Откиньтесь на спину, расслабьте живот, пусть он станет мягким и теплым. Как вы хоро​шо себя чувствуете. Вы всё сделали замечательно.

8. Рефлексия занятия.

Занятие 7
Цель: Тренировка навыков взаимодействия в группе. Отреагирование негативных эмоций.

1. жмурки. См. встречу 3, упражнение 1.

2. Слон. См. встречу 2, упражнение 1.

3. Дарить друг другу (воображаемые) подарки. Смотри встречу 4, упражнение 3.

4. Поменяться местами. См. встречу 1, упражнение 3.

5. Что в моей жизни, у меня уже стало лучше. Участники расска​зывают о том, какие изменение произошли в их жизни за последнее время. Необходимо участие каждого, при затруднениях оказывается помощь.

6. Школа зверей. Каждый из участников придумывает себе роль - какого-нибудь зверя и действует в соответствии с ней. 

7. Рефлексия занятия. 

Занятие 8
Цель: тренировка навыков взаимодействия в группе.

1. Кошки-мышки. См. встречу 4, упражнение 2.

2. Лабиринт. Стулья или другие предметы расставляются в ком​нате так, что получается лабиринт. Участники разбиваются на пары, один из них ведущий, другой – ведомый, участники делают сцепление между собой с помощью согнутых указательных пальцев. Ведомый закрывает глаза, и ведущий проводит его через лабиринт. Задача ведущего – провести партнера так, чтобы он не задел за предметы. Затем участники меняются ролями. После выполнения задания проводится его обсуждение всей группой, выявляется наиболее успешная пара.

3. Отказаться или согласиться что-то сделать для другого. Все участники становятся в тесный круг. Один из участников просит дру​гого сделать что-либо, другой должен либо отказаться, либо согла​ситься и выполнить эту просьбу.

4. Совместная история из отдельных предложений. См. встречу 4, упражнение 5.

5. Драматизация рассказанной истории. См. встречу 4, упражне​ние 6.

6. Красный уголек. См. встречу 6, упражнение 6.

7. Рефлексия занятия.

Занятие  9
Цель: работа с социальными ролями, "премирование" различ​ных социальных ролей.

1. Недостающий стул. См. встречу 6, упражнение 2.

2. Пианино. См. встречу 2, упражнение 2.

3. Отказаться или согласиться что-то сделать. Смотри встречу 8, упражнение 3.

4. Роли хорошего-плохого учеников ("Школа"). Участники по​лучают роли – послушного, упрямого, озорного и другого ученика, учителя. Роли в игре отличаются от тех, которые свойственны ребенку в жизни. Разыгрывается сюжет из школьной жизни.

5. Падишах. Водящий играет роль падишаха. Он сидит на цент​ральном месте, другие участники составляют очередь на прием к па​дишаху, каждый приносит ему подарок, это могут быть воображаемые предметы или концертные номера. Падишах либо одобряет подарок (без слов, жестами), и приглашает участника быть около не​го, либо отвергает подарок, и участник снова занимает очередь и готовит другой подарок. Участники могут объединяться в пары или небольшие группы. 

6. Релаксационные упражнения.

А теперь представьте, что вы стоите босиком в большой с или​стым дном луже. Постарайтесь вдавить пальцы своих ног глубоко в ил. Попытайтесь достать до самого дна, где ил кончается. На​прягите ноги, чтобы получше вдавить ступни в ил. Растопырьте пальцы ног, почувствуйте, как ил продавливается вверх между ними. А теперь выйдите из лужи. Дайте своим ногам отдохнуть и согреться на солнышке. Пусть пальцы ног расслабятся... Не прав​да ли, какое это приятное чувство?.. Опять шагните в лужу. Вдав​ливайте пальцы ног в ил. Напрягите мышцы ног, чтобы усилить это движение. Всё сильнее вдавливайте ноги в ил, постарайтесь выдавить весь ил наружу. Хорошо! Теперь выходите из лужи. Расслабьте ноги, ступни и пальцы ног. Как приятно ощущать сухость и солнечное тепло. Всё, напряжение ушло. Вы чувствуете в ногах лёгкое приятное покалывание. Чувствуете, как по ним разливает​ся тепло.

7. Рефлексия занятия. 

Занятие 10
Цель: завершение работы. Позитивное программирование бу​дущего. Ощущение принадлежности к группе сверстников.

1. Путаница. См. встречу 1, упражнение 7.

2. Слон. См. встречу 2, упражнение 1.

3. Падишах. См. встречу 9, упражнение 5.

4. "Каким я буду через год" - обсуждение. По ходу обсуждения отмечаются и усиливаются позитивные реальные предположения.

5. Совместный рисунок "Каким я буду через год". Каждый участник рисует свой рисунок на общем большом листе бумаги.

Занятия с десятью детьми, набранными в данную коррекционную группу, проводились два раза в неделю. Дети начали заниматься с удовольствием, хотя и несколько настороженно. На первых занятиях приходилось не раз напоминать пра​вила. Понравились и запомнились такие игры как «Перемена мест», «Слон», «Пианино». 

Интересно было наблюдать за тем, как дети может быть впервые внимательно рассматривали друг друга, ища общие признаки, как старались взаимодействовать в игре «Пианино». У отдельных ребят возникали большие затруднения. «Слон» нравится детям артистичным и раскованным. Некоторые ребята старались точно выполнять задание, другие импровизировали, а многие сначала «стеснялись», и только потом втянулись в игру. 
«Путаница» долго не получалась. Дети расцеплялись, а ведущий не мог понять принцип «спутывания». Совместный рисунок в конце второго занятия показал стремление понять друг друга, положительный эмоциональный настрой детей и получился солнечным и добры.

Глава 4.  Организация профилактики употребления психоактивных веществ в детском оздоровительном лагере

4.1. Принципы построения программ профилактики употребления психоактивных веществ в детском оздоровительном лагере 
По мнению медицинских работников, одной из главных причин взрывного роста заболеваемости является неосведомленность потенциальных наркоманов-подростков и лиц с невысоким социальным статусом. В практической деятельности наркологов нередки случаи, когда молодой пациент сообщает, что даже не представлял себе эффекта и механизма действия наркотика, не говоря уже о формировании зависимости [21]. 
Сложившаяся ситуация требует срочного развития системы контрпропаганды и разъяснительной работы об опасности наркотиков среди населения. Сейчас же, наоборот, пропаганда и реклама наркотиков преобладают в обществе над контрпропагандой. Реклама наркотиков производится обычно двумя путями.

Прямая реклама - бытовой путь, т.е. из уст в уста; реклама энергетических напитков на радио, бортах транспорта и т.д.

Косвенная реклама - видео- и книжная беллетристика с описанием безысходной борьбы с непобедимыми наркодельцами; некомпетентная контрпропаганда наркотиков лицами, не обладающими достаточными для этого знаниями. Часто следствием описания действия наркотиков становится рост интереса к ним. В особенности, это касается разнообразных скандальных материалов в газетах и журналах.

По мнению наркологов, психологов, валеологов и социологов, система контрпропаганды наркотиков должна строиться на трех принципах.

1. Широкий выбор средств контрпропаганды.

2. Разумный выбор объектов профилактики.

3. Компетентность разработчиков программ и занятий. 

Эти принципы лежат в основе построения школьных программ в области антиалкогольной и антинаркотической первичной профилактической работы [6, 17]. 
4.1.1. Средства контрпропаганды
Речь идет о последовательной противоалкогольной и противонаркотической воспитательной работе в ДОЛ:

· распространение информации о причинах, формах и последствиях злоупотребления наркотическими средствами и алкоголем;

· формирование у подростков навыков анализа и критической оценки информации, получаемой о наркотиках и алкоголе, и умение принимать правильные решения;

· включение игровых программ воспитания трезвости в программу ДОЛ. 

Формирование здорового образа жизни и трезвеннических установок у подрастающего поколения.

Целевая работа с группой риска - определение групп риска и оказание адекватной помощи в преодолении проблем, ведущих к появлению тяги к наркотикам и алкоголю: образовательно-психологическая, психокоррекционная и психотерапевтическая работа с детьми и подростками из группы риска.

Групповые и индивидуальные занятия, проводимые психологами и педагогами и направленные на развитие навыков социальной адаптации, психофизиологической саморегуляции, повышение устойчивости к стрессам, уверенности в себе, осознание положительных свойств личности, формирование жизненных целей для достижения здорового образа жизни, отказ от вредных привычек и т.д.

Вовлечение детей в досуговую и оздоровительную деятельность, в которой могли бы проявиться их способности, душевные качества, где они могли бы получить одобрение, знаки внимания, уважение окружающих.

Беседы, диспуты, лекции, проводимые медиками, психологами, педагогами, с объяснением общественных, психологических, медицинских и юридических последствий злоупотребления наркотиками и алкоголем. Видеоматериалы.

Яркая полиграфическая продукция на рекламных щитах в общественных местах, и в особенности, в местах сбора молодежи.

Выступление популярных личностей, спортивных тренеров, священников, психотерапевтов, имеющих дело с молодежью. Темы для выступлений: "Формирование жизненных целей для достижения здорового образа жизни", "Формирование характера" (или силы воли, физического совершенства, развитие творческих начал, антистрессовая подготовка, виды психофизиологической саморегуляции и т.п.).

Переход от лекционной формы работы к беседе с вовлечением слушателей в оценку и обсуждение информации. Проведение диспутов, вечеров вопросов и ответов с активным участием аудитории, с демонстрацией слайдов, плакатов, диаграмм, графиков.

Работа с семьей. Родители должны быть информированы о вреде наркотиков для подрастающего поколения и обучены умению направлять заинтересованность подростков в свободное от учебы время на занятия спортом, искусством, техникой, приобщение к культурным ценностям. Следует акцентировать внимание родителей на совместное проведение досуга в семейном кругу - посещение музеев, выставок, туристические походы и т.п.

Работа с подростковыми группами с социально-негативным поведением.

Контроль проведения досуга в социально-позитивных группах без подавления инициативы подростков, с направлением ее в социально-приемлемое русло.

4.1.2. Выбор объектов профилактики 
Создание профилактических сообщений, направленных на определенные группы населения: педагогические коллективы, родителей, учащихся, младших школьников, подростков, старшеклассников, студентов. Такие сообщения должны отличаться и содержанием, и формой представления.

В частности, для школьников главным должно стать негативное представление их личного будущего в случае употребления наркотиков, для родителей и педагогов - способы распознавания наркологической интоксикации, методы психологического и педагогического воздействия и взаимодействия между взрослыми и школьниками.

 4.1.3. Компетентность разработчиков программ и занятий

В первую очередь обеспечивается прямым и детальным знакомством с вопросами, касающимися обсуждаемого предмета. Квалифицированный нарколог, психолог, валеолог, педагог, социальный работник, сотрудник МВД должны уметь заинтересовать подростков и долго удерживать их внимание без генерирования повышенного интереса к наркотикам [21]. 
В работе с подростками необходимо учитывать, что они склонны слушаться тех, кого любят и уважают. Активность и эрудированность организатора и руководителя профилактических занятий, а также его умение вызвать доверие, уважение и интерес слушателей способствуют повышению эффективности антиалкогольной и антинаркотической работы. 

При рассказе о наркотических веществах школьникам и их родителям следует избегать ненужной детализации, излишней информации, нельзя давать подробные сведения о них (внешнем виде, способах приема, действии, вызываемых ощущениях). Это часто играет роль негативной рекламы, провоцирует к ненужному, вредному экспериментированию.

Необходимо подчеркивать (приводя при этом соответствующие реальные конкретные примеры) непредсказуемость действия потребляемых веществ, неизвестность предстоящего, большую опасность возникновения беды. 

Надо учитывать "бунтарский дух" молодежи, которую запреты только подстегнут к наркотизации, являющейся "запрещенным" поступком, "неправильным" действием. Молодежь не любит учиться на чужих ошибках, она хочет испытать и попробовать все сама, иметь собственное мнение. Этим и вызываются протестные формы поведения против навязываемых ей "хороших", "правильных" схем поведения.

Излагая проблематику потребления наркотических веществ, не следует придавать ей особую первостепенную значимость. Необходимо уменьшать, развенчивать роль потребления таких веществ жизни общества людей, показывая, что их истинная роль - это эрзац (замена) полноценной жизни, ее жалкое подобие. Не следует огульно голословно ругать потребителей наркотиков, надо лишь подчеркнуть, что они составляют незначительную часть молодежи. Необходимо стремиться развеять ореол, атмосферу "романтики", окружающую потребляющих наркотики, якобы создающих свои "общества", свою "культуру", снять с потребления наркотических средств покров тайны, необычности, разоблачить мифы, связанные с наркотиками и наркоманами. 

Потребление наркотических средств следует рассматривать не как "особую жизнь", а как бегство от жизни, слабость, боязнь жизненных проблем и препятствий, тогда как эти препятствия на самом деле являются условиями и источниками развития и расширения личностных возможностей, прообразами Свободы.

Прием наркотиков превращает человека в автомат, робота, действиями которого управляет принимаемое вещество. В самих наркотических веществах нет какой-то особой сверхъестественной силы, порабощающей человека, наоборот, человек собственной рукой накладывает на себя гнетущее его впоследствии ярмо наркомании.

Изложение материала должно быть без излишней драматизации, без многих сообщений об ужасах, опасностях, связывания потребления наркотиков с "греховностью", "моральной распущенностью". Большой части молодежи свойственно стремление к риску и убежденность, что "со мной этого не случится".

Сегодня многие подростки достаточно хорошо информированы, и в случае искажения и преувеличения негативных последствий злоупотребления наркотиками при описании их воздействия, они могут оценить информацию как ложную, что будет повышать их критичность и скептицизм по отношению к взрослым.

Необходимо учитывать, что существуют типы наркомании, не наносящие быстро существенного вреда физическому здоровью, но при этом они опасны развитием психической патологии, и, безусловно, очень опасны с общественной точки зрения.

Профилактические сведения должны содержать установку на активное, раннее выявление лиц, потребляющих наркотики, необходимость раннего обращения к врачу по поводу данного заболевания. Обязательно следует указать, что большое значение имеет ликвидация источников изготовления и сбыта наркотических веществ.

Первичная профилактика потребления наркотических веществ должна начинаться с целенаправленного воспитания. Нравственное и трудовое воспитание подрастающего поколения необходимо направлять на формирование позитивно ориентированной личности в социальном плане с высокой культурой и сильным характером, развитыми познавательными интересами, прочными стремлениями и навыками творческого труда и проведения досуга.

Учитывая сложность и ответственность проведения антинаркотической и антиалкогольной профилактической работы в образовательном учреждении, мы считаем, что она может вестись исключительно лицами, прошедшими специальную подготовку, которая должна обязательно включать в себя:

- изучение особенностей возраста;

- повышение коммуникативной компетентности;

- изучение актуальных потребностей и интересов подростков;

- освоение методов групповой работы;

- формирование навыков визуальной диагностики особенностей личности;

- изучение особенностей подростковых групп и субкультур;

- широкую осведомленность о медицинских и биохимических аспектах молодежной наркомании.

Мы полагаем, что подготовка специалистов для проведения профилактической работы в образовательных учреждениях должна носить междисциплинарный характер, отражающий сложную системную природу молодежной наркомании как феномена.

Можно сформулировать следующие задачи организации широкой профилактики употребления алкоголя и наркотиков в образовательных учреждениях.

1.  Организация и проведение целевых программ, направленных на снижение спроса на алкоголь и наркотики и уменьшение вреда от их употребления. Данные программы должны охватывать пять основных направлений: 

· широкая воспитательная работа - это повышение культурного уровня, организация разумного использования досуга школьников, развитие сети кружков и факультативов;

· валеологическое воспитание - пропаганда здорового образа жизни, развитие физкультурного движения, обучение методам психофизиологической саморегуляции, искоренение вредных привычек;

· психологическое воспитание и психокоррекционная работа - занятия, проводимые психологами и педагогами, посвященные развитию навыков обучения и социальной адаптации, поиску средств для решения задач взросления, регулированию стрессов, осознанию положительных свойств личности и формированию жизненных целей для достижения здорового образа жизни. В занятия можно включать беседы об общественных и юридических последствиях злоупотребления алкоголем и наркотиками

· общественные меры борьбы - привлечение общественности к выявлению и выделению "групп риска", к социально-реабилитационной помощи;

· правовые средства борьбы - пропаганда нормативных актов, регламентирующих ответственность за наркоманию; 

2. Подготовка групп специалистов, способных реализовывать эти программы из числа педагогов и школьных психологов.

3. Организация раннего выявления случаев употребления наркотиков и алкоголя с целью оказания помощи. 

Содержание мероприятий профилактической программы определяется в соответствии с тем, как в разных возрастных группах происходят накопление знаний о наркотиках и алкоголе и формирование отношения к ним.

В целях повышения эффективности вся профилактическая работа обязательно нуждается в психологической и социальной разработке, научно-методической экспертизе.
4.2. Памятка для педагогов и вожатых при возникновении подозрений в употреблении детьми и подростками наркотических веществ

1. Беседа с учащимся.

Цель: получение объяснений от воспитанника о замеченных изменениях (забывчивость, сонливость, появившиеся трудности в общении и т.п.) в его состоянии. 

Обязательные требования к построению первой беседы:  конфиденциальность, избегание репрессивной и осуждающей тактики, высказывание подозрений в употреблении наркотических веществ только при существовании уверенности в этом.

2. Действия педагога при не подтверждении подозрений в первой беседе: родителей можно не информировать.

3. Действия педагога при подтверждении подозрений в первой беседе (с учетом недопустимости разглашения педагогом информации о заболевании воспитанника) или при выявлении и в дальнейшем похожих изменений в состоянии ребенка:
- поставить в известность администрацию ДОЛ, которая, в свою очередь, будет действовать в установленном для такой ситуации порядке (информирование родителей, правоохранительных органов).     
- убедить в целесообразности обращения за помощью к специалистам (мед. работнику, психологу, наркологу);

- проинформировать ребенка об учреждениях, оказывающих помощь, их адресах, телефонах;

- провести беседу с родителями (цель: поделиться подозрениями, убедить в необходимости обращения за помощью к специалистам);

- организовать индивидуальную встречу воспитанника, его родителей со специалистом;

- указать на недопустимость появления в ДОЛ в состоянии одурманивания, вовлечения сверстников в употребление психоактивных веществ.
4. Действие педагога при подозрениях в групповом употреблении учащимися наркотиков:
- поставить в известность администрацию ДОЛ, которая, в свою очередь, будет действовать в установленном для такой ситуации порядке;
- провести групповую беседу (собрание с приглашением нарколога, работника правоохранительных органов) с родителями всех челнов «наркоманической» группы;

- организовать индивидуальные встречи воспитанников, их родителей с наркологом;

- проинформировать детей, их родителей об учреждениях, оказывающих помощь, их адресах, телефонах.

4.2.1. Признаки употребления наркотиков
Общие косвенные признаки употребления наркотиков:

· нарастающая скрытность ребенка;
· ребенок слишком поздно засыпает и дольше всех залеживается в постели с утра, ему трудно проснуться;
· падает интерес к любым видам деятельности в лагере или к привычным увлечениям, уклоняется от любой работы;
· снижение интеллектуальной и физической активности;
· ребенок склонен к лжи, воровству, выпрашивает деньги у сверстников;
· ведет подозрительные разговоры с определенными воспитанниками лагеря (говорит с ними шепотом, непонятными фразами или в уединении);
· настроение ребенка – это очень важный признак – меняется по непонятным причинам, и очень часто не соответствует ситуации: добродушие и вялость в скандале или, наоборот, раздражительность в спокойной ситуации.

Очевидные признаки употребления наркотиков: следы от уколов, порезы, синяки; бумажки и денежные купюры свернутые трубочкой; закопченные ложки; капсулы, пузырьки, жестяные банки; пачки лекарств снотворного или успокоительного действия; папиросы в пачках от сигарет.

Специфические признаки злоупотребления отдельными наркотиками
Предположить употребление конкретного наркотика можно как по признакам интоксикации, так и – правда, только для некоторых веществ – по признакам абстиненции.

Опиаты (героин, морфин, промедол, кодеин, маковая соломка, опий-сырец, метадон)

Способ употребления: курение, вдыхание, вводят внутривенно. 

Признаки опийного опьянения: бледная, сухая и теплая кожа; необычная сонливость, в самое разное время; медленная, «растянутая» речь, часто «отстает» от темы и направления разговора; добродушное, покладистое и предупредительное поведение; производит впечатление крайне рассеянного или задумчивого; стремится к уединению в тишине и темноте, несмотря на время суток иногда, наоборот, желает быть в обществе, даже если его не просят, навязчив и назойлив; зрачек  (Очень важный признак!) необычайно узкий и совершенно не расширяется в темноте из-за чего, снижение остроты зрения при плохом освещении; снижение болевой чувствительности, может обжечься о сигарету или сковородку, не почувствовав боли; часто на одежде видны дырки с обгоревшими краями, т.к. засыпая, может забыть о сигарете, которая горит у него в руке. Зимой могут ходить по улице без верхней одежды, так как чувствуют жар.

Опьянение длится 6-12 часов, и если употребление уже вошло в систему, то после прекращения действия наркотика развивается абстинентный синдром.

Признаки синдрома отмены: беспокойство, напряженность, раздражительность; при слабой физической зависимости, напоминает ОРЗ, внезапно начинается и внезапно проходит; резкое и сильное увеличение зрачков, покраснение глаз, слезотечение, насморк и чихание; сильная потливость; бессонница; желудочные расстройства (рвота, боли в животе, понос); ломота и сильные боли во всем теле. 

Каннабиноиды (марихуана – высушенная зеленовато-коричневая или не высушенная травянистая часть конопли; гашиш – темно-коричневая плотная субстанция, похожая на пластилин)

Типичный способ употребления: курение.

Признаки опьянения: опьяняющий эффект может зависеть от личностных особенностей и ситуации; опьянение в группе характеризуется заразительностью эмоций, которые распространяются с одного члена группы на всех остальных мгновенно и в одинаковой степени; наблюдаются неудержимые приступы смеха по незначительному поводу или острые приступы страха с попыткой бежать; меняется восприятие времени и предметов; движения плохо координированы; зрачки расширены, покраснение лица и век; сухость во рту; учащенный до 100 и более уд/мин пульс; речь «заплетающаяся»; голос хриплый; резко повышается аппетит; тремор пальцев рук.

Снотворные препараты

Способ употребления: пероральный и внутривенный.

Признаки опьянения: 

1) фаза возбуждения (2-4 часа) настроение от эйфории до безразличия, причем меняется внезапно; угнетение мыслительных способностей и потерей морально-нравственных ориентиров (отсутствие чувства такта и навыков вежливости); поспешность и легкомыслие в принятии решений; зачастую агрессивны и легко лезут драться; зрачки обычно расширены, кожа бледная; резко нарушена координация движений (размашистые, избыточные, неуклюжие); учащенный пульс.

2) наркоманы становятся вялыми, сонливыми; нарастает заторможенность; замедляется пульс; затуманенность сознания; дезориентация; сон длится недолго (2-4 часа), обычно тяжелый с храпом, похож на сон алкоголика.

Абстинентный синдром (очень тяжелый и развивается в течение 24 часов после отмены препарата и достигает пика своей выраженности через 2-3 дня и медленно уменьшается): выраженная тревога за свою жизнь и стойкая мучительная бессонница; настроение злобное, депрессивное;  непроизвольные мышечные подергивания, тремор рук и пальцев; прогрессирующая слабость; головокружение; искажение зрительного восприятия; тошнота; рвота; повышение а/д; резкое снижение а/д при вставании; «выкручивающие», «ломящие» боли  в суставах; очень частое и опасное расстройство – судорожные припадки с потерей сознания, похожие на эпилептические.

Галлюциногены (ЛСД – бесцветный порошок без запаха или прозрачная жидкость;  псилоцин и псилоцибин – содержится в грибах-поганках; мескалин)

Способ употребления: внутрь или внутривенно.

Симптомы интоксикации: человек в состоянии опьянения от галлюциногенов слишком привлекает к себе внимание, т.к. бредит, совершает нелепые поступки (в течение долгого времени разглядывает рисунки на обоях и они представляются ему шедеврами живописи или даже мультфильмами); разнообразные галлюцинации: визуальные (видятся разные животные – крысы, мухи, крокодилы, змеи); слуховые – слышатся голоса и наркоман может разговаривать с этими голосами. Поэтому редко бывает, что родители наблюдают опьянение галлюциногенами, наркоманы стараются переждать опьянение вдали от людей.

Абстинентный синдром у принимающих галлюциногены не сильно выражен.

Диагностика злоупотребления галлюциногенами очень сложна. Обычно сами больные рассказывают о приеме, когда сталкиваются с осложнениями (психозами, депрессиями и апатией). 

Амфетамины (эфедрон – розовый или прозрачный раствор с запахом фиалки;  первитин – желтая или прозрачная маслянистая жидкость с запахом яблок; эфедрин – кристаллы белого или желтого цвета)

Способ употребления: эфедрин курят или вдыхают, эфедрон и первитин чаще всего вводят внутривенно. Употребление имеет циклический характер: от 1-2х дней до 3-5 (своеобразные «запои») затем перерыв на несколько дней.

Симптомы интоксикации: бледное лицо, расширенные зрачки, сухость во рту (постоянно облизывает губы), излишняя двигательная активность, настроение приподнятое, болтливость, деятельность однообразная и непродуктивная, отсутствие чувства голода, нарушение режима сна и бодрствования (может не спать несколоко суток, затем утомляется и долго спит), появляется сильное сексуальное раскрепощение, при длительном употреблении значительно снижается масса тела.

Абстинентный синдром: общая резкая физическая слабость, разбитость, вялость; головная боль (половины головы); кожа сальная; тики на лице; в первые часы – вспыльчивость, раздражительность, грубость, нарастает тревога, внутреннее напряжение, настроение снижено, наркоманы злобны, беспокойны, через несколько часов эти проявления ослабевают появляется депрессия, жизнь кажется бессмысленной и ненужной. На пике абстиненции возможны попытки самоубийства.

Экстази (белые, коричневые, розовые, желтые таблетки, часто с рисунками, или капсулы)

Способ употребления: внутрь.

Симптомы интоксикации: в первые минуты повышается температура , расширяются зрачки, появляется тошнота, головокружение, слабость, через 15-20 минут повышается настроение, искажается восприятие окружающего мира (звуки «ощущаются», а цвета «слышатся»), время течет медленнее, увеличивается выносливость, физическая сила, человек может выдерживать экстримальные нагрузки.

Абстинентный синдром отсутствует, т.к. возникает только психическая зависимость и человек без препарата не способен выполнять даже обычную работу. После прекращения действия наркотика наступает состояние апатии, подавленности, усталости, сонливости – расплата за искусственный «разгон» организма. Это состояние длится несколько дней.

Ингалянты (красители, растворители, клей, бензин)

Способ употребления: путем вдыхания паров (в основном употребляют подростки 10 – 14 лет).

Симптомы интоксикации: галлюцинации, неадекватное поведение (громко кричат, смеются, дерутся между собой), нарушение координации движений, покраснение лица в области рта и носа,  запах растворителя, ацетона или бензина от волос или от одежды, капли краски, лака,  клея на одежде. Так же могут быть состояния «застывания» в течение 20-60 минут.

4.3. Методические рекомендации по профилактике наркомании при организации групповой работы 
4.3.1. Аргументы в разговоре о наркотиках
Мы затрагиваем типичные ситуации и некоторые утверждения, которые часто возникают в разговоре о наркотиках.

1. "Запрет не решает проблемы"

Многие подростки считают, что их жизнь ограничена множеством ненужных запретов. 

Естественно, существуют запреты, которые противоречат интересам некоторых групп.

Например, не разрешается включать музыку на полную громкость в многоквартирном доме после десяти вечера, но это сделано не из неприязни к любителям музыки, а из уважения к их соседям. Запрещено ездить на мотоцикле без шлема - не потому, что общество стремится усложнить жизнь подростков, а потому, что оно заботиться о здоровье и будущем мотоциклистов.

Другим аргументом в разговорах о том, что разрешить, а что запретить, является утверждение, что запретный плод сладок. Дескать, стоит отменить все запреты, и тогда станет уже совсем не так интересно курить на переменах, пить спиртное, пробовать марихуану. Но давайте задумаемся над тем, что здесь первично: само явление или запрет. Если бы подростки никогда не курили на переменах, не существовало бы никакого запрета на курение. Если бы они не переворачивались на своих мотоциклах и не получали тяжелые травмы мозга, не существовало бы причин штрафовать за отсутствие шлема и т. д.

Если запрет влечет за собой нарушения, то тогда, если быть последовательными, надо отменить запрет на воровство, мошенничество, побои, убийства, и надеяться, что эти преступления исчезнут сами по себе. Но веришь ли ты сам в это?

Запрет в обществе - это не самоцель, а реакция общества на такие действия и явления, которые большинство членов общества не одобряют, но которые у некоторых все же вызывают желание попробовать.

2. "Почему бы не научиться дома правильно пить?"

Слишком многие, в том числе и взрослые, наивно полагают, что подростки могут "научиться" пить спиртные напитки "правильно", то есть никогда не напиваться и не вести себя непристойно в состоянии опьянения.

Но умеет или не умеет человек пить спиртное в разумных пределах - это вопрос не тренировки, а социальной и духовной зрелости.

Все исследования показывают, что подростки, которым родители предлагают алкоголь дома раньше, чем они по закону сами смогут его покупать, пьют и вне дома больше, чем другие подростки.

Они как бы получили негласное одобрение родителей и к тому же считают, что умеют обращаться с алкоголем лучше, чем их товарищи.     Они ошибаются!

3. "Почему бы не научить подростков принимать наркотики с наименьшим риском?"

Многие считают, что вместо того, чтобы запрещать наркотики, нужно научить подростков обращаться с ними, по возможности не причиняя вреда здоровью. Для этого существует английский термин "harm reduction", то есть уменьшение вреда. Подобные аргументы все чаще выдвигают сторонники легализации наркотиков.

Но это утверждение и фальшиво, и опасно. Понятие harm reduction подразумевает уменьшение вреда, а не полное его отсутствие. То есть даже те, кто положительно относятся к легализации наркотиков и проповедуют harm reduction, понимают все же, что наркотики всегда влекут за собой вред, которого полностью избежать невозможно,  а можно лишь до какой-то степени уменьшить.

Если общество признало бы harm reduction, то тогда ему нужно было бы признать и употребление наркотиков. Во многих странах решили, что это делать недопустимо, в том числе в Швеции и в России. Поэтому мы и не можем никого научить принимать наркотики "безвредным" путем.

4.  "Конопля не опасна, если курить ее не очень часто"

Ты, может, знаком с теми, кто время от времени покуривает коноплю, считая, что это не причиняет никакого вреда. Но марихуана - непредсказуемый наркотик. Даже если курить редко, могут появиться панические реакции. Коварство конопли еще и в том, что оказываемое ею вредное действие начинает проявляться очень незаметно: нарушается концентрация внимания, ухудшается память и т.д. Через какое-то время человек попросту глупеет.

Единственный надежный способ избежать всех этих проблем - это совсем воздержаться от курения конопли или даже не пробовать.

5.  "Вредное действие конопли еще не окончательно выяснено"

Существует множество научных исследований, доказывающих, что каннабис отрицательно действует на физическое и психическое состояние человека. В последние годы появились также сведения о том, что каннабис часто обнаруживается в организме у погибших в автокатастрофах, в результате несчастных случаев, самоубийства, убийства и т. д.

Те, кто курит коноплю, ставят на карту свое психическое здоровье, и чем человек моложе, тем выше риск осложнений со стороны психики. (Об этом можно прочитать более подробно в отдельной брошюре, которая называется "Марихуана" и целиком посвящена конопле).

6.  "Каннабис расширяет сознание"

Проповедники хэша и ЛСД 60-х годов утверждали, что наркотики "расширяют сознание" и дают возможность тем, кто их употребляет, испытывать переживания и впечатления, относящиеся к особому измерению бытия.

Эти видения, посещающие тех, кто находится под влиянием каннабиса или ЛСД, могут, естественно, истолковываться как дорога к новому сознанию. Но эти переживания и видения скорее являются искажением нормального сознания и могут сравниваться с переживаниями шизофреника: ощущение нереальности, то, что человек отделяется от собственного тела, что части собственного тела кажутся чужими, совсем по-иному воспринимается все услышанное и увиденное.

Некоторые наркоманы считают, что эти видения и есть новое верное восприятие действительности, недоступное для тех, кто никогда не принимал наркотики. Это восприятие отражается на их способности думать, на оценке ценностей, на их отношении к жизни вообще и к жизни своего окружения.

Им тяжело общаться с теми, кто не принимает наркотики, и они часто попадают на социальное дно.

Сами они считают, что противостоят обществу, которое не способно ничего понять.

Обычно очень тяжело заставить таких наркоманов отказаться от курения каннабиса. Зачем же бросать, ведь наоборот, это те, кто не курит, должны начать?!

7.  "Существует разница между употреблением и злоупотреблением"

Нет! Любое использование наркотика не в медицинских целях запрещено и поэтому расценивается как злоупотребление. 

8.   "От конопли человек не становится таким неуправляемым, как от алкоголя"

Наркотическое опьянение, как и алкогольное, во многом зависит от ситуации, в которой оно наступило, а также от состояния человека перед приемом наркотика. 

Пока не существует убедительных научных доказательств того, что конопля вызывает агрессивность. Но многие тяжкие преступления, как потом выясняется, совершают люди, находящиеся в состоянии наркотического опьянения. Для таких преступлений характерны преувеличенная реакция и жестокость. Полиции часто не удается найти никакого мотива, хотя мотив, конечно же, всегда существует - по крайней мере, в сознании самого наркомана. Частые перепады настроения у некоторых курильщиков конопли делают этот наркотик особенно коварным и опасным как для самого наркомана, так и для окружающих.

9.   "Если я хочу курить травку, то это мое личное дело"

Это очень распространенное утверждение, как и то, что наркомания - это саморазрушающее поведение и никого не касается, кроме самого наркомана. Оба утверждения ошибочны. Они как бы исходят из того, что чело​век находится в вакууме. На самом деле все обстоит по-другому.

Каждого человека окружают близкие ему люди: семья, друзья, соседи, одноклассники или сослуживцы. Эти люди будут также втянуты в проблемы наркомана. Они будут волноваться за него, тратить массу энергии на то, чтобы заставить его бросить наркотики. Они также будут обмануты, раз за разом, поскольку наркоман постоянно нарушает свои обещания о том, что завяжет с наркотиками. Если он не остановится, то, скорее всего, вскоре начнет воровать у своих близких, да может дойти до того, что он ограбит своих родителей, чтобы добыть деньги на наркотики.

Ко всему прочему, он не сможет выполнить свой долг перед обществом. Учебу или работу невозможно в течение долгого времени совмещать с наркотиками. Поэтому наркоман не сможет учиться или выполнять свою работу, тем самым, становясь обузой для общества.

У него возникнут серьезные проблемы со здоровьем, и его бюллетени и пенсию по инвалидности придется оплачивать другим.

Находясь в состоянии наркотического опьянения, он представляет опасность на дороге, в особенности, если он за рулем. Не секрет что наркоман опасен для людей, так как его ничего не остановит на пути поисков денег, на наркотики.

Следовательно, наркомания - это не личное дело каждого. Именно из-за этого существуют ограничения и мы против легализации наркотиков.

10. "Общество не выступает против алкоголя, тогда почему оно против каннабиса?"

Здесь тоже нужно кое-что уточнить. Существуют случаи, когда общество выступает против алкоголя. Продажа и потребление алкоголя имеют массу ограничений, например, подростки не имеют права покупать спиртные напитки, запрещается вести машину, находясь в состоянии алкогольного опьянения, употребление алкоголя запрещено практически на всех рабочих местах.

То, что общество не выступает против потребления алкоголя в определенных пределах, объясняется, что употребление спиртного связано в нашей стране со старыми традициями. Эта традиция имеет глубокие народные корни и на сегодняшний день не может быть полностью запрещена, поскольку все законы должны опираться на народную поддержку.

Однако эта традиция обходится государству в огромные суммы из-за падения производства, медицинского обслуживания и ухода, пенсий по инвалидности и т.д., не говоря уже о личных трагедиях, виною которым становится алкоголь.

11.  "Вред причиняют запреты, а не наркотики"

Это один из самых популярных аргументов сторонников легализации. Здесь в который уже раз путается причина со следствием. Запреты - это следствие того, что наркотики причиняют вред, а не наоборот. Если отменить запреты на наркотики, то больше людей решится попробовать их и больше людей пострадает. Скорее всего, большее количество людей будет попадать в тюрьму, ибо наркотики влияют на способность рассуждать и дают человеку обманчивое ощущение, что он способен совершить любое преступление и скрыться от правосудия.

Но почему не дать возможность людям принимать свои наркотики, вместо того чтобы сажать их в тюрьму, тем самым, нанося им такую моральную травму?

Не секрет, что условия содержания в российских тюрьмах оставляют желать лучшего, и далеко не всегда там перекрыт доступ к наркотикам. Однако наказание - хоть оно и тяжело - заставляет задуматься, правильно ли ты живешь.

12. "Большинство употребляющих алкоголь не являются алкоголиками. То же самое касается и наркотиков"

В вопросе потребления существует очень большая разница между теми, кто пьет спиртные напитки и теми, кто употребляет наркотики. Большинство пьет алкоголь не для того, чтобы напиться, а в связи с традицией. Те, кто регулярно пьет с целью опьянения, как раз и являются алкоголиками. Что же касается наркотиков, то тут опьянение и есть главная цель употребления. И именно опьянение, вызываемые им приятные ощущения и являются главной причиной наступления наркотической зависимости.

Зависимость от наркотиков развивается гораздо быстрее, чем от алкоголя.

13.  "С наркотиками бесполезно бороться. Они будут существовать всегда"

Разумеется, важно вести борьбу против наркотиков на международном уровне.

Но борьба против наркотиков должна вестись в своей стране, что означает, что проблема с наркотиками в России должна решаться в России - а не в Афганистане, Таджикистане, Голландии или другой стране-экспортере наркотиков.

Борьба эта не будет успешной, если она не будет иметь всенародной поддержки или односторонне направлена только против крупных дельцов наркобизнеса, против производителей, оптовиков или торговцев средней руки. Борьба должна вестись на всех фронтах, но разными методами и средствами. В этом необходима и твоя помощь, иначе где-то совсем рядом бой может быть проигран.

Наркомания - это, по сути, рыночный феномен. А наркотик с этой точки зрения - очень удобный продукт: он дает большую прибыль за короткий срок, он распространяется дальше от покупателя к покупателю и для него не нужно проводить никаких маркетинговых исследований, он создает сильную зависимость и таким образом привязывает покупателей к себе.

Поэтому борьба против наркотиков никогда не закончится успешно, пока покупатели не начнут говорить: "Нет, спасибо, нам ничего не надо".

Ведь когда не будет покупателей, не будет и рынка. А не будет рынка - не будет и торговцев!

В дискуссии о наркотиках приводится, естественно, масса других аргументов. Но эти - самые распространенные. И мы надеемся, что ты их запомнишь, ведь они наверняка возникнут тогда, когда ты меньше всего этого ждешь: приятным летним вечером на даче, в молодежном лагере, на дне рождения или на сборах футбольной команды.

4.3.2. Конспект занятия для детей и подростков на тему: «Наркомания: причины и последствия»

Учебно-воспитательные цели: 

- раскрыть последствия употребления наркотиков, табака, алкоголя;

- рассмотреть причины наркомании; 

- пропаганда здорового образа жизни и спорта и приобщение к
ценностям здорового образа жизни.

Время занятия: 40 – 90 мин.

Материальное обеспечение: слайдовый проектор, набор слайдов «Наркомания: причины и последствия», экран, микрофон с усилителем и колонками (если лекция проводится в актовом зале).

Содержание

1. Влияние наркотиков на здоровье человека и его личностное развитие.

2. Дискуссия «За и Против» Чего же больше: вреда или удовольствия?

3. Наркотики первого шага: табак, алкоголь, ингалянты.

4. Причины, по которым люди начинают употреблять наркотики.

5. Индивидуальная работа «Мои жизненные ценности».

6. Индивидуальная работа «Мой кодекс чести».

7. Работа по группам «Разработка системы мер по решению проблемы наркомании.

1. Влияние наркотиков на здоровье человека и его личностное развитие

Эта лекция посвящена актуальной для нашей страны проблеме. По экспертным оценкам, в России около 6 миллионов граждан имеют опыт употребления наркотиков, из них 1,87 млн. человек – это подростки и молодежь [image: image2.wmf]в возрасте до 24 лет. По данным Управления ООН по наркотикам и преступности Россия стала крупнейшим потребителем героина в Европе. В России по данным официальной статистики на 2009 год число наркоманов оценивается в 503000 человек, состоящих на диспансерном учете, а реальное количество, рассчитанное по методике ООН, – более 2,5 млн. 
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По результатам специальных эпидемиологических исследований общее число потребителей наркотических веществ, включая «скрытых» наркоманов, может втрое превышать количество состоящих на официальном учете. За последние 10 лет смертность от наркомании увеличилась в 15 раз, а детская в 45 раз. Один наркоман втягивает в свой порочный круг не менее 10-17 человек.
Средняя продолжительность жизни наркомана от 1 года до 4,5.
84 % наркоманов попробовали первый раз наркотик, когда им еще не было и 15 лет. 96% родителей, узнают, что их дети наркоманы, через 2 года, когда сделать что то уже практически не возможно.

Наркомания и токсикомания, к сожалению, быстрыми темпами распространяются в подростковой и молодежной среде. В настоящее время свыше 70% состоящих на учете - это лица в возрасте до 30 лет. Из общего числа несовершеннолетних, состоящих на учете, более 16 тысяч имеют медицинский диагноз "наркомания" и 9 тысяч - "токсикомания". 

Изучение факторов, способствующих заражению ВИЧ-инфекцией, позволило констатировать, что, в основном, заражение обусловлено «рискованным» поведением (в первую очередь, злоупотребление наркотическими средствами), способствующим реализации ведущих путей передачи вируса от человека человеку – через кровь и половые контакты.

6 миллионов человек – это потребители наркотиков. Но если к этому числу прибавить огромное количество алкоголиков и курильщиков, то окажется, что большая часть нашей страны в той или иной степени страдает наркотической зависимостью. 
            Чем опасна наркомания? Применяя медицинский термин, можно с уверенностью сказать, что "героиновая эпидемия" достигла угрожающих масштабов, нанося непоправимый ущерб национальным интересам, государству и обществу. Наркомания соседствует с преступностью, подростковой смертностью, СПИДом и многими социальными проблемами страны. Но в первую очередь наркомания разрушает личность, семью и будущее самих потребителей наркотиков. 

Подумайте только: даже самые лучшие методы лечения наркомании обеспечивают вероятность выздоровления только на 10-15 процентов. Средний возраст наркоманов снизился и составляет 13-14 лет, а средняя продолжительность жизни наркомана не превышает 7-10 лет.
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Главная опасность наркотиков состоит в том, что незаметно для сознания человека быстро и необратимо происходит разрушение клеток голов​но​го мозга. В течение жизни человек испытывает различные эмоции: радость, страх, печаль и др. Каждый раз, когда мы что-то делаем, думаем, чувствуем, в нервной системе происходят физиологические изменения. От нейрона к нейрону передаются импульсы, начинается выделение биологически активных веществ - нейромедиаторов.
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Человеку свойственно получать удовольствие. У него, как у всех млекопитающих, существует "центр удовольствия", который находится в мозге. Когда человек испытывает приятные ощущения, его мозг вырабатывает внутренние опиаты. Они в чем-то родственны наркотикам, но не вызывают у человека никаких вредных последствий, поскольку являются продуктом его организма.

В норме колебания эмоционального состояния человека незначительны. Центральная нервная система поддерживает баланс нейромедиаторов. Но если в организм попадают наркотики, происходят резкие изменения.
Сегодня науке известно, что, попав в мозг, наркотики направляются к особым молекулам - опиатным и дофаминовым рецепторам. Эти молекулы у здорового человека "улавливают" внутренние опиаты. Когда же в мозг попадают наркотики, они начинают взаимодействовать с молекулами-рецепторами и тоже вызывают чувство удовольствия. При этом внутренние опиаты не могут взаимодействовать с нервными клетками и разрушаются. Происходит сбой работы механизма, формирующего приятные ощущения у человека. С каждой новой дозой он "запускается" вновь и вновь, причем работает без естественных веществ, вырабатываемых клетками мозга, используя их искусственные заменители - наркотики. Все это приводит к нарушению выработки в организме веществ, отвечающих за чувство удовольствия, поэтому обычно наркоманы так равнодушны к тому, что приносит радость другим людям: к общению, жизненным успехам, творчеству, красоте. Но без удовольствия они тоже жить не могут, поэтому продолжают добывать его искусственным путем, вызывая те же процессы в мозге с помощью наркотиков. Такой режим выводит из строя молекулы-рецепторы и разрушает мозг. 
Наркотик проникает в различные цепи обменных процессов в организме – без него развивается абстинентный синдром  («ломка»). Он свидетельствует о том, что человек стал законченным наркоманом и будет принимать все большие дозы наркотика, а промежутки между приемами начнут сокращаться. В период "ломки" все внутренние органы и системы больного словно подчиняются невидимому "химическому дирижеру", нормальная нервная и гормональная регуляция нарушается. Сначала человек чувствует просто усталость, озноб, слабость, у него нарушается сон, потом начинают работать в чрезвычайном режиме железы: мучает кашель, из глаз текут слезы, появляется испарина. Через некоторое время учащается дыхание, повышается давление, начинает колотиться сердце, появляются боли в мышцах и суставах, бьет озноб. Все эти сбои в работе организма быстро нарастают и достигают максимума на 4-5-й день после отнятия от наркотиков, а потом постепенно уменьшаются. Но без врачебной помощи мало кто выдерживает эти 4-5 дней. Не стоит и говорить о том, что подобные "встряски", повторяющиеся у наркоманов с разной частотой, довольно быстро разрушают их здоровье.

Из-за разрушения клеток головного мозга у наркомана наблюда​ется ослабление памяти, логического мышления, ухудшение математических способностей. Обычно у наркоманов истощенный вид, кожа желтушно-бурая или, напротив, очень бледная. Нередко речь замедленная и несвязная, дыхание сбивчивое. Нарушается координация движений. Кроме того, происходит разрушение всего организма: наркоман часто страдает от колитов, гастритов, язвы желудка. Обычна среди наркоманов преждевременная смерть от болезней или несчастного случая. Многие наркоманы инфицированы ВИЧ и в течение 10-15 лет после заражения погибают. Но чаще всего наркоманы умирают от передозировок или несчастных случаев в состоянии наркотического опьянения. В то время как число смертельных случаев среди наркозависимых лиц возросло в 10 раз, среди детей это увеличение составило 40 раз.
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Наркоман – как правило, человек с неадекватной самооценкой, низким самоконтролем и нарушениями в эмоционально-волевой сфере. Сильно изменяется характер человека. Это особенно заметно родным и близким - человек становится отчужденным и безразличным к окружающим, вялость и слабость чередуются у него со вспышками раздражительности, гнева, откровенной грубости, он подозревает всех в плохом отношении к нему, винит в своих несчастьях семью, врачей, сослуживцев. Забота о получении новой порции вытесняет все остальные жизненные интересы. Пытаясь уйти от реальности, не желая преодолевать даже вполне естественные трудности, наркоман стремится получить удовольствие от жизни. Так постепенно человек попадает в полную зависимость от наркотика.
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Наркоманы, как правило, несчастны в личной жизни. Многим наркоманам трудно стать родителями по причине бесплодия. Наркомания будущих родителей приносит вред не только их психическому и физическому здоровью, обуславливает личностную деградацию, но и влияет на развитие еще не родившегося ребенка. Эмоциональное состояние матери во время беременности оказывает значительное влияние на процесс вынашивания ребенка (различные патологии беременности), течение родов, последующие детско-родительские отношения.

Употребление марихуаны во время беременности ведет к приближению срока родов и такому осложнению как преждевременная отслойка плаценты. При героиновой наркомании отмечается 50% преждевременных родов. Смертность среди новорожденных, матери которых употребляли наркотики во время беременности, высока: при героиновой зависимости 72%, при метадоновой 82%. 

Несомненно, влияние наркологической патологии родителей на потомство. Многочисленными медико-генетическими исследованиями доказано, что у детей, родители которых больны алкоголизмом и наркоманиями, существенно повышен риск развития этих заболеваний. Кроме того, у большинства таких детей имеются те или иные характерологические и поведенческие расстройства: повышенная возбудимость, агрессивность, склонность к развитию депрессивных состояний и др. Употребление наркотиков женщиной во время беременности может стать причиной рождения ребенка с сформированной наркотической зависимостью.
Жизнь наркоманов, как правило, протекает в мире лжи, выдумок и иллюзий и, чаще всего, заканчивается в одиночестве и болезнях. Часто ради получения очередной дозы наркоман готов совершить преступление или унизиться.

2. Дискуссия «За и Против» Чего же больше: вреда или удовольствия?

- в употреблении наркотиков;

- в употреблении алкоголя;

- в табакокурении.

Привести аргументы, которые обычно используют люди, употребляющие эти вещества, и опровергнуть их. Либо привести аргументы против употребления этих веществ и попробовать доказать, что они незначительны в сравнении с получаемой пользой или удовольствием.

3. Наркотики первого шага: табак, алкоголь, ингалянты
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Как же люди становятся наркоманами? Все наркотики, независимо от силы воздействия, оказы​вают стойкое влияние на физиологию и психику человека.
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Хотя в лекции говорится о сильных наркотиках, процесс привыкания протекает аналогично и в случае употребления алкоголя и табака. С уровня эксперимента к нормальной жизни возвращается только половина людей. Не остановившись пробовать наркотик, человек выходит на этап, когда наркотик начинает нравиться, особенно если есть подходящая компания. Из компании наркоманов в состоянии выбраться не более 20%. С уровня привычки и увеличивающейся потребности, когда наркотик все больше становится целью, выходят только  5-10% людей. А когда отсутствие наркотика приводит к дискомфорту и физическим болям, а наркотик становится лекарством от боли, а не удовольствием, выживает в лучшем случае 1-4% людей, которых смело можно причислять к психическим и физическим инвалидам.

Одним из самых заметных побочных явлений, сопровождающих распро​странение наркомании в мире, стала эпидемия ВИЧ. Причины почти поголовного инфицирования наркоманов заключаются в нестерильных шприцах, зараженных наркотиках и беспорядочных сексуальных отношениях.
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Как известно, алкоголь и табак причиняют серьезный вред организму человека. В нашей стране ежегодно 42 тысячи человек умирают от отравления алкоголем. От болезней, связанных с курением, в России ежегодно умирают от 300 до 400 тысяч человек. Хотя многие пытаются бросить курить и пить, далеко не у всех это получается. Вся проблема в сильнейшей наркотической зависимости. Поэтому табак и алкоголь – это тоже наркотики. При этом наиболее сильная и быстро развивающаяся зависимость возникает у детей и подростков в силу незрелости и слабости их организма и психики. Хронические курильщики и алкоголики обретали зависимость в возрасте до 16 лет. При этом подростки, употреблявшие алкоголь и табак, а уж тем более ингалянты, часто начинали интересоваться и более сильными наркотиками. Поэтому алкоголь, табак и ингалянты называют «наркотиками первого шага». Воздействие этих наркотиков видно не сразу и порой проявляется через 5-10 лет, но оно неизбежно наступает и может привести даже к  смерти.
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Никотин, содержащийся в табаке, является наркотиком, который, как уже было сказано, вызывает сильную зависимость и способен оказать смертель​ное воздействие на человека. Смертельная доза для взрослого человека содержится в одной пачке сигарет, если ее выкурить сразу, а для подростка – полпачки. Были  зарегистрированы случаи смерти подростков от выкуренных подряд двух-трех сигарет из-за отравления жизненно важных центров, в результате которого наступала остановка сердца, и прекращалось дыхание. Табачный дым содержит около 4000 химических соединений, более 40 из которых вызывают рак, несколько сотен являются сильными ядами. Практически все органы разрушаются под воздействием табака: головной мозг, сердце, печень, кровеносные сосуды, почки, мочевой пузырь, половые железы и т.д. Легкие курильщика со стажем – это черная, гниющая масса. Кожа быстро стареет, становится дряблой. Зубы желтеют, из-за курения зимой на улице эмаль зубов быстро разрушается, и на них быстро образуется кариес. Не говоря уже о том, что не только дыхание, но и кожа, и одежда курильщика всегда пропитаны запахом табака.
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Потребление алкоголя является серьезной проблемой в области психического здоровья и одним из важнейших факторов, лежащих в основе глобального бремени болезней. Попадая в кровь, алкоголь быстро раз носится по всему организму, оказывая в особенности сильное разрушающее воздействие на головной мозг. Кроме того, поражаются печень, сердце, желудок. Вообще, нет такого органа, который бы не страдал от разрушительных последствий употребления алкоголя.

Употребление алкоголя во время беременности становится причиной нарушений психического и физического здоровья будущего ребенка.

В состоянии опьянения люди часто совершают необдуманные поступки и насильственные действия. Данные научных исследований показывают, что алкоголь способствует усилению агрессивности. Большая часть несчастных случаев на дорогах происходит по вине пьяных водителей.
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Ингалянты – это продук​ты бытовой химии, а людей, которые используют их в качестве наркотиков, называют токсикоманами. Более 1000 продуктов бытовой химии можно назвать ингалянтами, которые содержат сильные яды и могут вызвать поражение головного мозга, а результате чего подростки, которые потребляют ингалянты, значительно отстают в умственном и психическом развитии от своих ровесников. Токсикомания часто вызывает смерть, а в России ежегодно регистрируется до 22 тыс. токсикоманов. 

Работа на проверку уровня знаний по теме занятия

Индивидуальная работа. Педагог зачитывает утверждения, а подростки письменно отвечают на вопросы «правильно» или «неправильно».

1)  Большинство наркотиков не вредно для здоровья в небольших количествах (Н).

2)  Наркоманы часто совершают опасные преступления и не помнят об этом (П).

3)  Можно умереть от первой дозы сильного наркотика (П).

4)  Даже в самом слабом наркотике содержится много неизвестных ядовитых веществ (П).

5)  Каждый раз, когда человек находится в состоянии наркотического опьянения, разрушаются клетки головного мозга, которые не восстанавливаются (П).

6)  При употреблении наркотиков их требуется все большее количество (П).

7)  Наркоман может заразиться СПИДом не только через зараженную иглу, но и через сам зараженный наркотик (П).

8)  Наркотики, прописанные врачом, могут принести вред и вызвать серьезное заболевание, если злоупотреблять ими (П).

9)  Постоянное употребление любого наркотика уничтожает способность испытывать удовольствие (П).

10) Из общего числа наркозависимых выживают 50 % (Н). 

Затем учитель дает правильные ответы на вопросы.

5. Причины, по которым люди начинают употреблять наркотики
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На слайде приведены причины употребления наркотиков, которые обычно называют  сами наркоманы. При этом большинство респондентов указывают на первые две:
 - любопытство; 

    -давление со стороны ровесников.
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Сильное влияние на формирование зависимости оказывают СМИ. Рекламируя табак и алкоголь, они тем самым подталкивают детей и подростков к употреблению наркотиков первого шага. Видя образ курящего и пьющего героя фильма, дети думают, что сигарета и бутылка – это «круто», что это по-взрослому. А на самом деле – наоборот! Зависимый человек далек от зрелости и взрослости.

Если же более внимательно проана​лизиро​вать явление наркомании, то на первый план выходит проблема, касающаяся эмоциональной сферы личности, то есть качество любви, заботы и поддержки, которые каждый из нас получает в своей жизни. Главной задачей в этом смысле является работа над отношениями с родителями, братьями и сестрами в семье или с теми, кто их заменяет [image: image16.jpg]«HapKkoMaHbI-nucaTenu -
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(дедушки, бабушки, учителя). Доверяйте мнению старших, которые учат вас каждый день в школе или ждут после школы дома. Пусть их мнение кажется вам слишком назидательным сейчас, оно, согласитесь, лучше, чем предложение принять наркотик. А потом вы сможете оценить заботу и любовь родителей и учителей по достоинству. 

Другой причиной предрасположенности к наркомании является отсутствие четкой цели в жизни и собственной жизненной позиции, что приводит в низкой самооценке, страху, неуверенности в себе и, как следствие, пренебрежительному отношению к своему здоровью и здоровью окружающих людей.

6. Индивидуальная работа «Мои жизненные ценности»
Подросткам диктуется список возможных человеческих ценностей: 

- интересная работа; 

- хорошая обстановка в стране; 

- общественное признание; 

- материальный достаток и хорошее здоровье;

- любовь; 

- семья;

- удовольствия, развлечения; 

- самосовершенствование; 

- свобода, независимость;

- справедливость; 

- доброта; 

- честность; 

- искренность;

- вера; 

- целеустремленность. 
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Затем каждому предлагается выбрать из списка и выписать семь самых главных для него ценностей. Затем предлагается вычеркнуть из списка самых значимых ценностей те ценности и цели, которые невозможно исполнить, будучи наркоманом, и написать, почему они будут невыполнимы. Желающие могут объяснить свое мнение.
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Может быть, кто-то скажет, что он не видит авторитетов среди старших. Так действительно бывает. Но мы не можем выбрать себе других родителей. И даже если попытаемся как-то помочь им стать лучше, потребуется затратить на это много времени и сил. Но всегда можно начать с самого себя, изменить в лучшую сторону свою собственную жизнь. Для этого необходимо четкое представление о цели и ценности человеческой жизни. В связи с этим можно выделить такие основные вопросы, которым стоит уделить внимание.

Во-первых – это самосовершенствование. Наблюдайте за собой, анализируйте свои поступки и стремитесь к зрелости в принятых решениях. На нашу жизнь оказывают влияние много различных факторов, но каждый человек выбирает, находиться ли ему в плену своего окружения или самому определять свою жизнь. Быть самостоя​тельным под силу только зрелому человеку. При этом зрелость человека определяется не его возрастом или образованием, а, в первую очередь, тем, насколько ему удалось развить свой внутренний потенциал, воплотить в жизнь свои таланты, преодолеть свои недостатки.
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Другими важными критериями зрелости являются нравственные принципы, воплощенные в повседневной жизни, чистая совесть, способность брать на себя ответственность,  бескорыстное отношение к людям, способность искренне любить и заботиться о других.
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Можем порекомендовать в работе над характером ведение дневника и еженедельника, письменную постановку целей на год и анализ достижений, оформление плаката с девизом своего жизненного предназначения. Все эти методы – способы самоанализа, взвешенной критической и положительной оценки себя. Без этого невозможно контролировать свой характер, менять свою жизнь в лучшую сторону, развивать способность любить, прощать, выполнять свою ответственность.

Постарайтесь сосредоточиться на той идее, что, в конце концов, вы станете чьей-то второй половинкой и родителями. Гармоничные отношения с другими людьми и, в особенности, в семье приносят ни с чем не сравнимое счастье. Какой бы замечательной ни была жизнь человека в детстве, однажды он поймет, что ему не достаточно просто быть одному, а хочется разделить жизнь с любимым человеком и воспитать детей. Семья, основанная на идеалах верности, доверия, жизни ради других, станет источником будущих побед в любом деле.

7. Индивидуальная работа «Мой кодекс чести» (15 мин):

Представьте себя на праздновании вашей золотой свадьбы, на котором собралось много ваших близких людей: членов семьи, родственников, сотрудников, знакомых. Каждый из них поздравляет вас и что-то вспоминает о вашей жизни и семье. Чтобы вы хотели услышать:
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От вашего супруга о себе, о своем характере, каким вы были супругом последние 50 лет?

2. От вашего ребенка о том, какой вы отец (мать)?

3. От вашего друга о вашем характере, вкладе, какой вы человек?

Задание: Напишите три монолога, которые вы бы хотели услышать. Выберите из монологов качества, которые являются для вас ценными. 
Выводы: Возможно, у вас появилось понимание того, что вам необходимо для жизненного успеха. Монологи отражают ваши собственные ценности и убеждения и основные цели вашей жизни.
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Подумайте также, чего вы добиться в своей жизни и какое наследие хотите оставить после себя. Лучше, если это будет наследие, которое послужит еще многим поколениям. Нужно найти профессию по душе и достичь полной творческой самореализации. 

Высокий профессионализм и стремление добиваться наивысших результатов наполнят жизнь незабываемыми ощущениями. Итак, нам еще предстоит достичь многих целей, и жизнь стоит того, чтобы прожить ее достойно.

Если хотите добиться чего-то важного, неординарного, полезного вашей стране, уделяйте основное внимание следующему:
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учеба (помните, что вы способны получить образование, найти хорошую работу и делать карьеру, но всему этому нужно уделять много времени уже сейчас!);

· спорт (активные занятия спортом укрепляют ваше здоровье и воспитывают волю, которая чрезвычайно полезна при вступлении во взрослую и профессиональную жизнь);

· самообразование (кроме предметов в школе есть масса интересной информации, которая повысит ваши знания в той области, в которой вы хотите работать в будущем. Посещайте курсы, читайте книги и стройте планы);

· активный летний отдых (поездки в горы, альпинизм, походы, сплавы и т.д. – это не только незабываемые впечатления, но и полезный опыт пребывания на природе и воспитания характера);

· творчество (никогда не поздно начать рисовать, танцевать, играть на музыкальных инструментах, писать песни, рассказы, заниматься фотографией. Все это очень интересно, занимательно и захватывающе.)
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В ситуации нравственного выбора, если вам вдруг «на слабо» предложат наркотик (включая наркотики первого шага), ответьте для себя на следующие вопросы:

· соответствует ли наркотик моим моральным ценностям и целям жизни?
· одобрят ли родители то, что я сейчас попробую наркотик?
· полностью ли я отдаю отчёт в том, что делаю?
· может ли быть другом человек, который толкает меня на этот шаг?
Если хотя бы на один вопрос последует ответ «нет», - бегите, не оставайтесь в этом месте.
[image: image25.jpg]HEHHBIE MPVUVHBY, [O;
MITHOAVI HauMHaoT)
ATb HAPKOTKM




Настоящее счастье возможно только без наркотиков, так как наркотики забирают у человека все, включая его личность. Этому есть много примеров. [image: image26.jpg]Bananne CMIU




Элвис Пресли умер от передозировки наркотиков, Курт Кобейн застрелился в состоянии наркотического опьянения. Знаменитый велогонщик Марко Пантани, победитель гонки «Тур де Франс-98», также умер от передозировки.  Диего Марадона совсем потерял форму, когда пристрастился к наркотикам, и с тех пор регулярно посещает больницу, где лечится от наркомании и заодно от психических проблем. Мало кто знает, что жертвами наркотиков стали известные в нашей стране Александр Блок и Владимир Высоцкий.
Есть и другие истории. Известный писатель Стивен Кинг в своей работе «Как писать книги» на собственном примере (был алкоголиком и наркоманом, чуть не потерял жену и детей, но ради семьи преодолел зависимость) смог развенчать миф о том, что талант и наркотическая зависимость взаимосвязаны. Согласно этому мифу писатели – люди чувствительные, а потому имеют право пить. Этот миф он назвал «защитой Хемингуэя», который так оправдывал свою наркотическую зависимость. Вот, что сказал Стивен Кинг об этом: «Мысль, что творчество и дрянь, меняющая сознание, ходят парами, - это один из величайших мифов поп-интеллигенции нашего времени. Четыре писателя двадцатого столетия, на чьей ответственности это по большей части лежит, - Хемингуэи, Фицджеральд, Шервуд Андерсон и поэт Дилан Томас. Эта концепция хорошо знакома почти всем алкоголикам, обычная же реакция на нее – приятное удивление. Наркоманы-писатели - обычные наркоманы, такие же, как наркоманы-землекопы. Все заверения, что наркотики и алкоголь необходимы для притупления болезненной чувствительности, - чушь и самообман. Я слышал, как пьющие водители снегоочистителей говорили, что пьют, чтобы укротить демонов. Без разницы, кто ты - Джеймс Джонс, Джон Чивер или простой алкаш, закемаривший под стенкой автовокзала. Хемингуай и Фицджеральд не потому пили, что были творческими натурами, одинокими или слабыми духом. Все блюющие в сточной канаве похожи друг на друга». Точнее не скажешь.
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Настоящая, полноценная жизнь с наркотиками не совместима. В ней ежедневные дела и достижения становятся источником настоящей радости, естественного восторга и кайфа от реальных побед. Дружба, семья, творчество, спорт, природа, помощь, трудности и преодоления – все по-настоящему, без обмана. Все это есть и будет. И этим вы будете гордиться всегда. Здоровья вам и счастья!

8. Работа по группам «Разработка системы мер по решению проблемы наркомании»: 

- государственными деятелями;

- СМИ;

- работниками сферы образования;

- родительский комитет.

Подростки разбиваются на четыре группы и разрабатывают систему мер по решению проблемы наркомании, представляя себя в роли работников или членов той или иной государственной или общественной организации.

4.4. Методические рекомендации по профилактике табакокурения
По статистике, именно у учащихся седьмых-восьмых классов происходит первое приобщение к табакокурению. Поэтому в соответствии с принципом о том, что активные профилактические мероприятия должны немного опережать возникновение у подростков первого «пика» интереса к курению, именно в этих классах необходимо проводить основную профилактическую работу силами педагогов, психологов и медицинских работников.

Предупреждение табакокурения у подростков необходимо проводить с учетом их возрастно-психологических особенностей. Одна из самых эффективных форм такой работы – проведение групповых дискуссий на темы, связанные с курением. На дискуссиях подростки обучаются четко формулировать аргументы против курения, а также активно использовать их в ходе обсуждения. В результате такого занятия происходит формирование группового мнения, направленного против табакокурения и других вредных привычек, связанных с употреблением ПАВ.

Другая форма предупреждения табакокурения в подростковом возрасте – проведение ролевых игр, во время которых проигрываются основные ситуации, связанные с противодействием давлению сверстников. Подростки знают, что труднее всего бывает отказать не только группе, но и ближайшему другу, который настойчиво предлагает курить. Проведение такого рода тренингов показало, что основная ошибка подростков – хаотическая и разноплановая аргументация своего отказа закурить, недостаточное уважение к своему мнению, нечеткость собственной позиции.

Проведение таких занятий, как групповые дискуссии и ролевые игры, требует от учителя специальной подготовки на курсах повышения квалификации, однако основной фактор – это умение установить неформальный контакт с группой в обстановке непринужденности и взаимного принятия. Обычно задачей, формулируемой для учащихся, становится отработка социальных навыков – умения побеждать в споре, не поддаваться на уговоры и т.п., а вся группа оценивает, насколько игра «актеров» правдива и достоверна. Курение, употребление алкоголя или наркотиков оказывается лишь «случайно» выбранными для игры темами. Это, как и общая обстановка проведения занятий (не похожая на обычный урок), позволяет подросткам раскрыться полнее и получить большую пользу.

В форме ролевой игры может быть проведено занятие на тему: «Суд над курением».

Занятие  «Суд над курением: «за» и «против» [1]
Тема – умение правильно оценивать распространенные «мифы» о курении.

Цель – отработка умения формулировать свое суждение и обосновывать его при помощи фактов.

Занятие проводится в течение 45 минут. Для его проведения потребуются доска и мел. Участие принимает весь отряд. Того, кто проводит занятие, мы будем называть ведущим.

Для того чтобы в работе принимали участие все подростки, необходимо создать определенный эмоциональный настрой, снять напряженность и устранить недоверие. Лучше всего, если подростки будут рассматривать занятие как своеобразную игру, в ходе которой они просто демонстрируют свою информированность о курении и не несут ответственности за высказывание того или иного мнения.

Обычно в начале занятия ведущий задает группе два вопроса и просит поднять руку, если ребята могут дать утвердительный ответ. Первый – «Знакомы ли вы с курящими людь​ми?». Все поднимают руку. И второй – «Известно ли вашим знакомым, что курение вредно?». Снова все поднимают руку.

«Тогда почему, – продолжает ведущий, – эти люди курят, раз они знают, что курение вредно? Что же курильщики знают о вреде курения?.. Давайте попробуем сформулировать разные мнения на этот счет, а заодно посмотрим, какие аргументы окажутся более весомыми!»

Ведущий просит двух желающих выйти к доске, разделенной мелом на две половины, и записывать на одной половине аргументы «за», а на другой – «против». После этого все ученики высказывают разные мнения о курении. Чтобы уравновесить аргументы «за» и «против», следует чередовать их – если записано «за», то предлагается противопоставить ему «против» и наоборот. На этом этапе роль ведущего заключается в том, чтобы не только стимулировать активную работу группы, но и помочь сформулировать фразу и записать ее на доске в понятной форме. Это позволяет вводить нужные термины. Так, если ученик го​ворит, что вредно курить при детях, ведущий должен сказать, что это называется «пассивным курением детей», и предложить записать фразу «Вред пассивного курения для детей» и т.д. Такая работа ведется примерно двадцать минут. Как правило, за это время удается сформулировать и записать по десять высказываний «за» и «против». В оставшееся от занятия время необходимо прокомментировать все аргументы с научной точки зрения. Очень важно, чтобы каждое из обсуждаемых положений не связывалось с конкретным ребенком, который его высказывал.

Разъяснение высказанных мнений позволяет превратить эту часть занятия в мини-лекцию, которую в отличие от обычной лекции подростки слушают с большим интересом, поскольку обсуждается их мнение.

Последние пять-десять минут урока должны быть посвящены подведению итогов, формулированию общего мнения о вреде курения, так что задача ведущего заключается в том, чтобы доказательно развенчать аргументы «за» и подкрепить аргументы «против». Если урок проведен правильно, то дети охотно соглашаются с тем, что аргументы «против» перевесили.

Таким образом, можно выделить следующие этапы занятия и их задачи:
1.  Подготовительный этап – создание эмоционального настроя и готовности к участию в работе (10–15 минут).

2.  Запись аргументов на доске, активное припоминание сведений о курении и отработка формулировок (20 минут).

3.  Мини-лекция – формирование группового мнения (15 минут).

4.  Формирование общего суждения о вреде курения.

Комментируя выписанные на доске суждения, важно в равной мере рассмотреть каждое из них, а не останавливаться особенно подробно на нескольких. Внимание подростков прочно удерживается ожиданием комментариев к своему суждению или к тому, за которое он «болеет».

Ведущему важно избегать оценочных суждений в адрес детей, принявших участие в работе, то есть формулировок типа: «Вот тут Вася правильно сказал, что курение портит кожу!» или «Петя почему-то утверждает, что курение помогает сосредоточиться! Не понимаю, с чего ты это взял?».

Далее мы приводим наиболее распространенные мнения о курении, которые обсуждаются на занятии, и комментарии, которые может использовать ведущий в мини-лекции после того, как собраны, сформулированы и рассортированы все высказывания детей.

1.  КУРЕНИЕ ПОМОГАЕТ ОСТАВАТЬСЯ СТРОЙНЫМ

Это широко распространённое заблуждение. Многие дети наверняка знают тучных людей, которые много курят, тем не менее, это не помогает им избавиться от лишнего веса. В то же время, если человек бросает курить, он действительно может прибавить в весе. Это объясняется не таинственными свойствами табака, а тем, что, отказавшись от него, человек возвращает себе прежнее здоровье, аппетит. В частности, у него восстанавливается вкусовая чувствительность, и первое время многие бывшие курильщики получают большое удовольствие от еды. Этим и объясняется то, что некоторые полнеют. Но если одновременно с отказом от курения повысить двигательную активность и контролировать аппетит, то можно вообще не набрать лишнего веса. Таким образом, не курение, а физкультура и спорт помогают человеку быть и оставаться красивым и стройным. Курение нарушает аппетит и способствует возникновению гастрита, а порой и язвы желудка. Стройность же, которая достигается за счет курения, слишком дорого обходится.

2.  КУРЕНИЕ ПОМОГАЕТ СОГРЕТЬСЯ НА МОРОЗЕ

Здесь следует рассмотреть механизмы, которые лежат в основе «согревающего» эффекта курения. Попав в организм человека, табачные яды способствуют выработке таких веществ, которые увеличивают частоту пульса и уровень артериального давления. Это в определенной степени действительно создает кратковременный «согревающий» эффект. Однако давайте посмотрим, во что обходится организму такое «согревание». Ведь те вещества, которые вырабатываются при курении табака, на самом деле должны вырабатываться только в экстремальных ситуациях – когда человек спасается бегством или испытывает волнение из-за реальной угрозы. При сильном волнении сердце начинает биться учащен​но, и курильщик каждой выкуренной сигаретой подстегивает выработку этих веществ. Учащение пульса и повышение артериального давления в конечном счете приводят к истощению резервов организма и к разным заболеваниям.

Есть и еще одна вредная сторона курения на морозе. Чередование воздействия на зубную эмаль холодного воздуха и горячего табачного дыма приводит к образованию в ней трещин, порче зубов и развитию кариеса.

3.  КУРЕНИЕ ПОМОГАЕТ СОСРЕДОТОЧИТЬСЯ И ЛУЧШЕ РАБОТАТЬ

Это не так. Курение несколько притупляет аппетит, потому что табачные яды способствуют выбросу глюкозы из печени в кровь. В связи с этим курящие могут работать без приема пищи несколько дольше по сравнению с некурящими. В то же время, попадая в организм человека, табачные яды способствуют сужению кровеносных сосудов, в том числе сосудов головного мозга. Кровоснабжение мозга значительно ухудшается, в результате снижается умственная работоспособность. Курящие школьники с трудом усваивают учебный материал, что сказывается на их успеваемости. В эксперименте было установлено, что курение замедляет скорость реакции и ослабляет внимание, тогда как многие современные профессии требуют от человека именно быстрой реакции и высокой концентрации внимания. Таким образом, курение может стать помехой в приобретении профессии, поскольку оно снижает умственную работоспособность и выносливость организма в период его роста и развития. Постоянное «подстёгивание» организма курением, в конечном счете, оказывает отрицательное воздействие на здоровье человека.

Подростки могут заметить, что многие знаменитые люди курили, и это не повлияло на их работоспособность. На это можно возразить, что никто из них не курил в детстве – в период психофизического развития и интенсивного накопления знаний, а курение в зрелом возрасте отнюдь не прибавляло им здоровья. Жизненного успеха люди достигают вопреки, а не благодаря курению.

4.  КУРЯТ ДЛЯ ТОГО, ЧТОБЫ ВЫГЛЯДЕТЬ СОВРЕМЕННЫМ, НЕЗАВИСИМЫМ

Действительно, когда-то курить было модно. Считалось, что курящий мужчина выглядит мужественным, а курящая женщина – элегантной и независимой. Сейчас во всем мире мода на курение проходит, курящих становится все меньше. Л.Н. Толстой писал, что с тех пор, как бросил курить, он «... стал другим человеком. Просиживая по пяти часов кряду за работой, встаю совершенно свежим, а прежде, когда курил, чувствовал усталость, головокружение, туман в голове».

В наше время во всех цивилизованных странах считается модным, если молодой человек выглядит спортивным, стройным и не курит. Чего только ни делают иностранные табачные компании, чтобы заманить молодежь в ряды курильщиков, – всячески рекламируют свою продукцию, финансируют международные спортивные соревнования, например, автогонки, но с каждым годом все больше и больше людей понимают несовместимость курения со спортом и хорошим здоровьем. Ведь прошла мода на нюхательный табак и табакерки, пройдет она и на курение сигарет. Во многих странах разрешают курить в общественных местах. Но курение в присутствии других рассматривается как дурной тон, результат плохого воспитания.

5.  КУРЕНИЕ ПОЗВОЛЯЕТ РАССЛАБИТЬСЯ И УСПОКАИВАЕТ НЕРВЫ

Здесь целесообразно рассмотреть механизмы, которые лежат в основе такого «расслабления». Прежде всего эффект достигается за счет прямого тормозящего действия табачных ядов на самые важные участки нервной системы человека. Кроме того, как мы говорили, компо​ненты табачного дыма, попадая в кровь, вызывают выброс глюкозы из печени, что притупляет чувство голода, на время создает чувство комфорта, который курящий трактует как расслабление. Получается, что, стараясь избежать эмоционального стресса, курильщик не только попусту расходует резервы своего организма, но и, постепенно привыкая к курению, приобретает новый источник стресса — отсутствие сигареты. Ведь он уже не может расслабиться без сигареты. Создается порочный круг – и возникновение, и прекращение стресса зависят от курения. Это объясняется тем, что расслабление и снятие эмоциональной напряженности в значительной мере имеют характер рефлекса, выработанного в результате курения. Этот рефлекс закрепляется настолько, что курильщик, оказавшись без табака, испытывает чувство тревоги, раздражения. Чтобы избавиться от этого, ему просто необходимо выкурить сигарету. Отсюда можно сделать вывод, что порой чувство раздражения и напряженности связано у курящего человека просто с самой привычкой к курению, а не с особенностями характера.

Что нужно делать, чтобы человек не испытывал раздражения от отсутствия табака? Не курить. Для снятия нервного напряжения хорошими методами служат аутогенные тренировки или регулярные занятия физкультурой и спортом, а курение – ложное и опасное «успокаивающее» средство.

Другая важная проблема, которая должна быть проработана на занятиях, посвященных профилактике табакокурения, – преодоление психологического давления сверстников. По этой проблеме предлагается следующий занятие.

Занятие «Выработка навыков преодоления группового давления» [1]
Цель – продемонстрировать необходимость выработки специальных навыков, которые могли бы помочь подросткам уберечься от нежелательных форм поведения.

Ведущий задает вопрос: «Почему подростки начинают курить?». Перечисляются разные мнения – из любопытства, потому что это модно, из подражания взрослым, за компанию. Ведущий предлагает подробнее обсудить последний вариант.

Известно, что даже те ребята, которые хорошо знают о вреде курения и не хотят начинать курить, все-таки закуривают вместе со своими друзьями.

Ведущий спрашивает: «Кому труднее всего отказать, если будет предложено закурить, – взрослому, компании курящих сверстников или близкому другу?». Обсуждаются все высказанные варианты. После обсуждения ведущий предлагает проиграть в классе ситуацию, при которой один подросток предлагает закурить, а другой отказывается. Ведущий объясняет группе, что суть этой игры заключается в отработке очень важного психологического навыка. Он может пригодиться не только в конкретном случае, когда кого-то принуждают курить, но и в любой жизненной ситуации, если человеку предлагают сделать то, чего он не хочет (пойти в незнакомое место, съесть то, что он не любит, и т.д.). Ведущий предлагает посмотреть, кто лучше всех умеет уговаривать, а кто умеет отказываться так, чтобы не поссориться.

Ведущий приглашает двух ребят выйти и разыграть сценку. Весь отряд дол​жен внимательно следить за диалогом и потом высказать суждение о том, кто был убедительнее, кто победил в споре, и похоже ли это на реальную ситуацию.

Приводим пример диалога, обозначив участников как А. и Б.

А. Давай закурим!

Б. Мне нельзя.

А. Почему?

Б. Меня родители увидят.

А. А мы отойдем за угол.

Б. Мне нельзя, я недавно болел, курить мне вредно.

А. Ну, ты же не умрешь от одной сигареты?!

Б. А я «наши» сигареты не курю.

А. У меня иностранные.

Б. А я от спичек не прикуриваю.

А. А у меня зажигалка.

Б. Нет, меня увидят родители.

А. Мы пойдем в подвал.

Б. в замешательстве и не знает, что ответить.

Класс считает, что победил А.

КОММЕНТАРИЙ ВЕДУЩЕГО

По-моему, ни разу не был использован очень существенный аргумент: «Я не хочу». Ведь если ваш друг, которого вы боитесь обидеть отказом, не учитывает такого аргумента, значит, он рискует обидеть вас, не уважая ваших желаний. Далее, аргументы Б. сумбурны и случайны. Когда человек обосновывает свой отказ, таким образом, возникает впечатление, что он вот-вот согласится. Если вы действительно решили отказаться, выберите самый весомый с вашей точки зрения аргумент и настаивайте на нем.

Пример другого диалога. Назовем участников В. и Г.

В. У меня есть сигареты. Давай покурим!

Г. Ой, что ты, я не могу! 

В. А почему?

Г. От меня будет пахнуть табаком. 

В. Ну и что? 

Г. Родители узнают. 

В. А ты к ним не подходи.

Г. Моя собака учует. Она не выносит запах табака. Я приду домой, она меня обнюхает и убежит. А родители спросят: «Почему это собака от тебя убежала? Ты что, курила?». 

В. А ты надушись.

Г. Тогда родители почувствуют запах. 

В. не знает, что еще предложить. По мнению класса, победила Г.

КОММЕНТАРИЙ ВЕДУЩЕГО

В этом случае Г. придерживалась пусть довольно фантастической и причудливой, но вполне определенной версии. Если бы В. продолжала настаивать на своем, она тем самым выказала бы неуважение к семейному укладу и родителям Г., поэтому диалог прекратился.

Третий пример. Участники Е. и Ж.

Е. На, кури!

Ж. Я не буду.

Е. А что тогда сюда пришел?

Ж. Просто так.

Е. Ну, тогда иди отсюда!

КОММЕНТАРИЙ ВЕДУЩЕГО

Диалог прекратился. Считается, что эта ситуация вполне типична. При таком жестком прессинге, когда подросток поставлен перед выбором курить или лишиться расположения группы, возможен уклончивый ответ типа «Я уже бросил», «Что-то сейчас не хочется». Такая ситуация затруднительна и связана с высоким риском начала курения.

Подростки должны осознать – чем ниже их статус в группе, тем жестче давление ее членов. Можно предложить подросткам ответить на вопрос: «Какой человек на предложе​ние закурить ответит "отстань" или "кури сам, если хочешь"?» Безусловно, это человек, обществом которого группа дорожит. Ребята должны понять, что грубое давление – вовсе не признак заботы и внимания со стороны группы, а проявление неуважения к личности.

Умение отказаться от какого-либо предложения – одна из актуальных психологических проблем, с которыми сталкивается школьник. Такое умение необходимо в повседневной жизни. Существует много разных способов отказа. Это может быть игра-тренинг по типу детской игры «Вам барыня прислала сто рублей. Что хотите, то купите, «да» и «нет» не говорите, черного с белым не покупайте». Сказавший во время игры «да», «нет», «черный» или «белый» считается проигравшим и становится ведущим.

В следующей игре один из детей предлагает другому прогулять урок, а тот отказывается, но не говорит запретных слов. На этом игра заканчивается, а учитель делает выводы о способах отказа в реальных жизненных ситуациях:

• просто сказать «нет» без объяснения;

• отказаться и объяснить причины отказа;

• предложить сделать что-то другое взамен предлагаемого;

• отказаться и уйти;

• убежать;

• продемонстрировать вариант поведения под названием «заезженная пластинка» – на все уговоры отвечать «нет», «не буду»;

• проигнорировать предложение;

• объединиться с кем-то придерживающимся твоего мнения;

• постараться избегать нежелательных ситуаций.

Будет лучше, если каждый подросток выберет из предлагаемых вариантов такие ответы, которые подходят лично ему. Для этого группа делится на пары и в ходе упражнений-сценок и ролевых игр дети апробируют разные варианты и способы отказа, учитывая; особенности ситуации и свои индивидуальные возможности. В каждой паре один участник предлагает другому закурить, второй отказывается. Потом пары меняются ролями.

Психологами отмечено, что проведение таких занятий многократно повышает эффективность противостояния учащихся вредным привычкам (Смирнов Н.К., 1998). Полезно реко​мендовать детям понаблюдать, какие способы отказа используют их родные и знакомые.

Основные варианты отказа на предложение закурить или выпить спиртного следующие:

– Нет, спасибо, я не курю!

– Нет, спасибо, мне не нравится курить!

– Нет, спасибо, это не для меня!

– Нет, спасибо, мне не нравится вкус спиртного!

– Нет, спасибо, я хочу сохранить ясную голову!

– Нет, спасибо, мне нужно заниматься!

– Нет, спасибо, мне надо поработать!

– Нет, спасибо, мне завтра рано вставать!

– Нет, спасибо, я должен еще встретиться с другом!

– Нет, спасибо, я хотел бы сохранить контроль над своим поведением!

– Нет, спасибо, я за рулем (на велосипеде)!

– Нет, спасибо, мне не нужны лишние калории!

– Нет, спасибо, я сейчас тренируюсь!

– Нет, спасибо, я пытаюсь сбросить вес!

– Нет, спасибо, это не для меня!

– Нет, спасибо, мне и так хорошо!

Глава 5. Профилактика суицидального поведения в детском оздоровительном лагере

5.1. Психологическая характеристика суицидального поведения
5.1.1. Определение понятий

Суицид – умышленное самоповреждение со смертельным исходом (лишение себя жизни). Психологический смысл суицида чаще всего заключается в отреагировании аффекта, снятии эмоционального напряжения, ухода от той ситуации, в которой волей неволей оказывается человек. Люди, совершающие суицид, обычно страдают от сильной душевной боли и находятся в состоянии стресса, а также чувствуют невозможность справиться со своими проблемами. 

Суицидальное поведение – это проявление суицидальной активности – мысли, намерения, высказывания, угрозы, попытки, покушения. Суицидальное поведение встречается как в норме (без психопатологии), так и при психопатиях и при акцентуациях характера – в последнем случае оно является одной из форм девиантного поведения при острых аффективных или патохарактерологических реакциях. 

Суицидент – человек, совершивший попытку суицида, либо демонстрирующий суицидальные наклонности [20]. 
5.1.2. Типология суицидального поведения

Различают следующие типы суицидального поведения: демонстративное, аффективное и истинное суицидальное поведение.
Демонстративное поведение
В основе этого типа суицидального поведения лежит стремление подростка обратить внимание на себя и свои проблемы, показать, как ему трудно справляться с жизненными ситуациями. Это своего рода просьба о помощи. Как правило, демонстративные суицидальные действия совершаются не с целью причинить себе реальный вред или лишить себя жизни, а с целью напугать окружающих, заставить их задуматься над проблемами подростка, «осознать» свое несправедливое отношение к нему. При демонстративном поведении способы суицидального поведения чаще всего проявляются в виде порезов вен, отравления неядовитыми лекарствами, изображения повешения. Специалисты указывают на то, что только в 10% случаев суицидальное поведение имеет цель покончить собой, и в 90% суицидальное поведение подростка имеет целью привлечение к себе внимания.

Аффективное суицидальное поведение
Суицидальные действия, совершенные под влиянием ярких эмоций относятся к аффективному типу. В таких случаях подросток действует импульсивно, не имея четкого плана своих действий. Как правило, сильные негативные эмоции – обида, гнев – затмевают собой реальное восприятие действительности и подросток, руководствуясь ими, совершает суицидальные действия. При аффективном суицидальном поведении чаще прибегают к попыткам повешения, отравлению токсичными и сильнодействующими препаратами. 
Истинное суицидальное поведение
Истинное суицидальное поведение характеризуется продуманным планом действий. Подросток готовится к совершению суицидального действия. При таком типе суицидального поведения подростки чаще оставляют записки, адресованные родственникам и друзьям, в которых они прощаются со всеми и объясняют причины своих действий. Поскольку действия являются продуманными, такие суицидальные попытки чаще заканчиваются смертью. При истинном суицидальном поведении чаще прибегают к повешению или к спрыгиванию с высоты. 
Самоубийство – слишком противоестественный и кардинальный шаг, поэтому решение на его совершение вызревает не мгновенно. Ему, как правило, предшествует более или менее продолжительный период переживаний, борьбы мотивов и поиска выхода из создавшейся ситуации.

5.1.3. Основные концепции суицидального поведения
Можно выделить три основные концепции суицидального поведения.
Психопатологическая концепция исходит из предположения, что все самоубийцы – это душевно больные люди, а все суицидальные действия есть проявления острых и хронических психических расстройств. Сторонниками этой концепции были такие видные отечественные психиатры, как Н.П. Бруханский, В.К. Хорошко и др.
Согласно психологической концепции, ведущим и основным в формировании суицидальных тенденций является психологический фактор. Например, З. Фрейд рассматривал самоубийства как проявление инстинкта смерти, который может проявиться в агрессии против других и как частный случай – в агрессии против самого себя. Распространены также толкования суицида, как трансформированного любовного влечения, когда лица, совершающие самоубийства, надеются, что после смерти воссоединятся с любимым человеком или умершими родственниками, любо уповают на то, что, умерев, они обретут ту любовь и сочувствие, на которые тщетно надеялись при жизни.
Экзистенциалисты считают, что основная причина самоубийства – «экзистенциальный вакуум» – утрата смысла жизни.
Поведенческая теория исходит из понятия «рефлекса цели» (И.П. Павлов, 1952). И.П. Павлов писал: «Рефлекс цели имеет огромное жизненное значение, он есть основная форма жизненной энергии каждого из нас, ... жизнь перестает призвать к себе, как только исчезает цель, поэтому мы читаем весьма часто в записках, оставляемых самоубийцами, что они прекращают жизнь потому, что она бесцельна».
Основоположник социальной концепции Эмиль Дюркгейм считал, что самоубийство во всех случаях может быть понято лишь с точки зрения взаимоотношений индивидуума с социальной средой, причем социальный фактор играет ведущую роль.
Современные ученые не отрицают того факта, что социальные факторы занимают видное место среди причин суицидального поведения, но объяснение проблемы самоубийств лишь с точки зрения влияния на человека социальной среды считают односторонним. Главный недостаток этой концепции – недооценка роли личности во взаимоотношениях с социальной средой.
Профессор А.Г. Амбрумова предложила концепцию суицидального поведения,    согласно    которой    суицидальное    поведение    есть    следствие социально-психологической дезадаптации личности в условиях переживаемого ею микросоциального конфликта [2]. 
5.1.4. Причины и мотивы суицидального поведения в детском и подростковом возрасте

Суицидальное поведение в детском возрасте носит характер ситуационно-личностных реакций, т.е. связано собственно не с самим желанием умереть, а со стрем​лением избежать стрессовых ситуаций или наказания. Большинство исследователей от​мечает, что суицидальное поведение у детей до 13 лет – редкое явление и только с 14-15-летнего возраста суицидальная активность резко возрастает, достигая максимума к 16-19 годам.

Сообщения о желании умереть появляются без всякой внешней провокации, обычно носят характер угрозы близким. В этих случаях попытки самоубийства предпринимаются в отсутствии взрослых, втайне от них и в дошкольном, и в младшем школьном возрасте носят в основном по-детски наивный характер. Дети пытаются голодать, подолгу сидят в ванне с холодной водой, дышат через форточку морозным воздухом, едят снег или мороженое, чтобы простудиться и умереть. 

Причинами суицидов в детском и подростковом возрасте может быть следующее:

1) Несформированное понимание смерти. В понимании ребенка смерть не означает бесповоротное прекращение жизни. Понимание и осознание страха смерти формируется не раньше 18 лет. Ребёнок думает, что всё можно будет вернуть назад. 

2) Отсутствие идеологии в обществе. Подросток в обществе «без родины и флага» чаще испытывает ощущения ненужности, депрессии. 

3) Ранняя половая жизнь, приводящая к ранним разочарованиям. При этом  возникает ситуация, по мнению подростка, не совместимая с представлением «как жить дальше» (потеря любимого, наступление нежеланной беременности и т.д.), т.е. происходит утрата жизненной цели. Суицидальное поведение у подростков часто объясняется тем, что молодые люди, не имея жизненного опыта, не могут правильно определить цель своей жизни и наметить пути ее достижения. 

4) Дисгармония в семье. Деструктурированные, дисфункциональные семьи, не оказывающие должной психологической поддержки ребенку, а то и просто наносящие психологический ущерб его психологическому здоровью являются если не причиной, то важным условием в возникновении суицидального поведения несовершеннолетних.

5) Саморазрушающее поведение (аддиктивное: токсикомания, алкоголизм, наркомания, а также криминальное поведение). 

6) В подавляющем большинстве случаев суицидальное поведение в возрасте до 15 лет связано с реакцией протеста. Особенно частыми источниками протестных реакций детей и подростков являются нарушенные внутрисемейные, внутришкольные или внутригрупповые межличностные отношения. 70% подростков в качестве повода, толкнувшего их на попытку  суицида, называли разного рода школьные конфликты. Но причиной является, как правило, неблагополучие в семье. Однако это «неблагополучие» имеет не внешний, но содержательный характер: в первую очередь нарушены родительско-детские отношения. Роль «последней капли» играют школьные ситуации, поскольку школа – это место, где ребенок  проводит значительную часть своего времени.

7) Депрессия также является одной из причин, приводящих подростка к суицидальному поведению. 
Многие из черт, свидетельствующих о суицидальности, сходны с признаками депрессии. Ее основным симптомом является потеря возможности получать удовольствие и испытывать наслаждение от тех вещей в жизни, которые раньше приносили счастье. Поступки и настроение как бы «выдыхаются и становятся безвкусными». Психика лишается сильных чувств. Человеком овладевает чувства безнадежности, вины (часто мнимой), самоосуждение и раздражительность. Заметно ослабевает двигательная и речевая активность или, наоборот, возникают приступы громкой, быстрой, порой беспрестанной речи, наполненные жалобами, обвинениями или просьбами о помощи. Часто бывают нарушения сна или волнообразная усталость. Соматические признаки тревоги проявляются дрожанием, сухостью губ и учащенным дыханием. Появляются ничем не обусловленные соматические нарушения в виде болей в голове или животе. Люди, страдающие депрессией, постоянно ощущают свою нежеланность, греховность и бесполезность, в силу чего приходят к заключению, что жизнь не имеет смысла. 

Психогенные причины депрессии часто связаны с потерей: утратой друзей или близких, здоровья или каких-либо привычных вещей (например, места привычного жительства). 

Важно помнить, что почти всегда можно найти физиологическое и психологическое объяснение депрессии. Депрессия не обязательно обозначает, что человек находится в состоянии психоза или испытывает суицидальные намерения. 

Подавляющее большинство людей, испытывающих депрессивные состояния, не утрачивают связей с реальностью, заботятся о себе и далеко не всегда поступают на стационарное лечение. Однако когда ими овладевает отчаяние, они решаются на попытку самоубийства. Несмотря на это, существует достаточно «нормальных» людей с депрессивными переживаниями, которые не заканчивают жизнь самоубийством. 

Больше всего самоубийств регистрируется весной, когда человеческие несчастья контрастируют с цветением окружающей природы. Тусклые краски зимы в какой-то мере гармонируют с душевной подавленностью, но между мрачными переживаниями «Я» и яркими днями весны возникает явный контраст. Исторически неврозы весной отождествлялись с издревле существовавшими празднованиями сева, сопровождавшимися весельем и радостью. Резкое несоответствие весеннего радующегося мира и отчаянного состояния души может провоцировать самоубийства. Как писал американский поэт Томас Эллиот, «апрель – самый жестокий месяц». Уровень суицидов в апреле выше, чем среднегодовой.
Суицидальное поведение встречается как в норме (без психопатологии), так и при психопатиях и при акцентуациях характера – в последнем случае оно является одной из форм девиантного поведения при острых аффективных или патохарактерологических реакциях.
Не существует какой-либо одной причины самоубийства. С особой бдительностью следует принять во внимание сочетание опасных сигналов, если они сохраняются в течение определенного времени. 

Возможные мотивы суицидального поведения:
· Поиск помощи – большинство людей, думающих о самоубийстве, не хотят умирать. Самоубийство рассматривается, как способ получить что-либо (например, внимание, любовь, освобождение от проблем, от чувства безнадежности). 

· Попытка сделать больно другому человеку – «Они еще пожалеют!» Иногда человек считает, что, покончив с собой, унесет с собой проблему и облегчит жизнь своей семье.

· Способ разрешить проблему – человек рассматривает самоубийство как показатель мужества и силы.

5.1.5. Динамика развития суицидального поведения

Первая стадия – стадия вопросов о смерти и смысле жизни. Прежде чем совершить суицидальное действие в большинстве случаев наблюдается период, который характеризуется снижением адаптационных способностей (это может проявляться в снижении успеваемости, уровня интересов, ограничении общения, повышенной раздражительности, эмоциональной неустойчивости и т.д.). В этот период формируются собственно суицидальные мысли, которые могут проявляться в виде заявлений о том, что «надоела такая жизнь», «вот бы уснуть и не проснуться», возникновением интереса к проблемам жизни и смерти и т.д. На этой стадии у подростка возникают пассивные мысли о лишении себя жизни, самоубийстве. Эта стадия также характеризуется представлениями, фантазиями и размышлениями о своей смерти, но не на тему лишения себя жизни. Примером являются высказывания типа: «Чем так жить, лучше умереть», «Хочется уснуть и не проснуться» и т. д. По данным исследований самоубийств, среди подростков аналогичные высказывания имели место в 75 % случаев попыток самоубийств, суицидов. При этом значение таких высказываний недооценивается или воспринимается в демонстративно-шантажном аспекте.

Почти каждый, кто всерьез думает о самоубийстве, так или иначе, дает понять окружающим о своем намерении. Самоубийства, обычно не возникают внезапно, импульсивно, непредсказуемо или неизбежно. Напротив, они являются «последней каплей в чаше» постепенно ухудшающейся адаптации. Среди тех, кто намерился совершить суицид, от 70 до 75 % тем или иным образом раскрывают свои стремления. Иногда это бывают едва уловимые намеки; часто же угрозы являются легко узнаваемыми. Очень важно, что большинство тех, кто совершает самоубийства, ищут возможности высказаться и быть выслушанными. Однако очень часто они не встречают человека, который их выслушает.

Вторая стадия – это суицидальные замыслы. Это активная форма проявления желания покончить с собой, она сопровождается разработкой плана реализации суицидальных замыслов, продумываются способы, время и место совершения самоубийства. У подростков отмечаются высказывания о своих намерениях.

Третья стадия – суицидальные намерения и собственно суицидальная попытка. Происходит присоединение к замыслу о суициде сформированного решения (установки) и волевого компонента, побуждающего к непосредственному осуществлению внешних форм суицидальных поведенческих актов.

 Период от возникновения мыслей о самоубийстве до попыток их осуществления называется пресуицидом. Длительность его может исчисляться минутами (острый пресуицид) или месяцами (хронический пресуицид).

При острых пресуицидах возможно моментальное проявление суицидальных замыслов и намерений сразу, без предшествующих ступеней.

 После попытки суицида наступает период, когда к ребенку относятся с повышенным вниманием и заботой. В этот период маловероятно повторение суицидальных действий. По истечении трех месяцев взрослые, видя, что ребенок внешне спокоен, не высказывает мыслей о суициде и не пытается повторить попытку, перестают внимательно относиться к ребенку и уделять ему должное внимание, начинают вести привычный для них образ жизни, т.к. считают, что ребенок преодолел кризис и с ним все в порядке. Но, если ситуация, приведшая ребенка к суицидальному действию не была проработана совместно с взрослыми, ребенок все еще находится под угрозой совершения повторной суицидальной попытки. И в тот момент, когда взрослые перестают волноваться за состояние ребенка, как отмечает ряд исследователей, и совершаются повторные попытки суицида. Поэтому необходимо на протяжении длительного времени наблюдать за ребенком, оказывать ему поддержку, беседовать с ним и проводить иные профилактические действия [20]. 
5.1.6. Подростки, относящиеся к «группе риска» возникновения суицидального поведения

К «группе риска» возникновения суицидального поведения относятся подростки:

- с нарушением межличностных отношений, “одиночки”;

- злоупотребляющие алкоголем или наркотиками, отличающиеся девиантным или криминальным поведением, включающим физическое насилие; 

- с затяжным депрессивным состоянием;

- сверхкритичные к себе подростки;

- страдающие от недавно испытанных унижений или трагических утрат, от хронических или смертельных болезней;

- фрустрированные несоответствием между ожидавшимися успехами в жизни и реальными достижениями;

- страдающие от болезней или покинутые окружением подростки; 

- из социально-неблагополучных семей – уход из семьи или развод родителей;

- из семей, в которых были случаи суицидов.
5.1.7. Признаки эмоциональных нарушений, лежащих в основе суицидального поведения

	Внешний вид и 

поведение
	• Тоскливое выражение лица (скорбная мимика) • Гипомимия • Амимия • Тихий монотонный голос • Замедленная речь • Краткость ответов • Отсутствие ответов • Ускоренная экспрессивная речь • Патетические интонации • Причитания • Склонность к нытью •Общая двигательная заторможенность • Бездеятельность, адинамия • Двигательное возбуждение

	Эмоциональные 

нарушения
	• Скука • Грусть • Уныние • Угнетенность • Мрачная угрюмость • Злобность • Раздражительность • Ворчливость • Брюзжание  • Неприязненное, враждебное отношение к окружающим • Чувство ненависти к благополучию окружающих • Чувство физического недовольства • Безразличное отношение к себе, окружающим • Чувство бесчувствия  • Тревога беспредметная (немотивированная) • Тревога предметная (мотивированная) • Ожидание непоправимой беды • Страх немотивированный • Страх мотивированный • Тоска как постоянный фон настроения • Взрыв тоски с чувством отчаяния, безысходности • Углубление мрачного настроения при радостных событиях вокруг

	Психические 

заболевания
	• Депрессия • Неврозы, характеризующиеся беспричинным страхом, внутренним напряжением и тревогой 

• Маниакально-депрессивный психоз • Шизофрения

	Оценка собственной 

жизни
	•   Пессимистическая оценка своего прошлого • Избирательное воспоминание неприятных событий прошлого •   Пессимистическая оценка своего нынешнего состояния •   Отсутствие перспектив в будущем

	Взаимодействие 

с окружающим
	• Нелюдимость, избегание контактов с окружающими 

• Стремление к контакту с окружающими, поиски сочувствия, апелляция к врачу за помощью • Склонность к нытью • Капризность • Эгоцентрическая направленность на свои страдания

	Вегетативные 

нарушения
	• Слезливость • Расширение зрачков • Сухость во рту (симптомы «сухого языка») • Тахикардия • Повышенное артериальное давление • Ощущение стесненного дыхания, нехватки воздуха •   Ощущение комка в горле • Головные боли • Бессонница •   Повышенная сонливость • Нарушение ритма сна • Отсутствие чувства сна • Чувство физической тяжести, «душевной боли» в груди • То же в других частях тела (в голове, животе) • Запоры • Снижение веса тела • Повышение веса тела • Снижение аппетита • Пища ощущается безвкусной • Снижение либидо • Нарушение менструального цикла (задержка)

	Динамика состояния

 в течение суток
	Увеличение количества суицидальных попыток чаще в вечернее время, а самоубийств – в ночные и предутренние часы


Суицидальными подростками, в целом, часто руководят амбивалентные чувства. Они испытывают безнадежность, и в то же самое время надеются на спасение. 

5.1.8. Признаки готовящегося самоубийства

О готовящемся самоубийстве может говорить сочетание нескольких из перечисленных признаков.

1. Приведение своих дел в порядок – раздача ценных вещей, упаковывание. Человек мог быть неряшливым, и вдруг начинает приводить все в порядок. Делает последние приготовления. 

2. Прощание. Может принять форму выражения благодарности различным людям за помощь в разное время жизни.

3. Внешняя удовлетворенность – прилив энергии. Если решение покончить с собой принято, а план составлен, то мысли на эту тему перестают мучить, появляется избыток энергии. Внешне расслабляется – может показаться, что отказался от мысли о самоубийстве. Состояние прилива сил может быть опаснее, чем глубокая депрессия. 

4. Письменные указания (в письмах, записках, дневнике).

5. Словесные указания или угрозы.

6. Вспышки гнева у импульсивных подростков.

7. Потеря близкого человека, за которой следуют вышеперечисленные признаки.

8. Потеря дома.

9. Бессонница.

 
5.1.9. Факторы, препятствующие возникновению суицидального поведения у подростков

Антисуицидальные факторы личности – это сформированные положительные жизненные установки, жизненная позиция, комплекс личностных факторов и психологические особенности человека, а также душевные переживания, препятствующие осуществлению суицидальных намерений. К ним относятся:

- эмоциональная привязанность к значимым родным и близким;

- выраженное чувство долга, обязательность;

- концентрация внимания на состоянии собственного здоровья, боязнь причинения себе физического ущерба;

- учет общественного мнения и избегание осуждения со стороны окружающих, представления о позорности самоубийства и неприятие (осуждение) суицидальных моделей поведения;

- убеждения о неиспользованных жизненных возможностях;

- наличие жизненных, творческих, семейных и других планов, замыслов;

- наличие духовных, нравственных и эстетических критериев в мышлении;

- психологическая гибкость и адаптированность, умение компенсировать негативные личные переживания, использовать методы снятия психической напряженности.

- наличие актуальных жизненных ценностей, целей;

- проявление интереса к жизни;

- привязанность к родственникам, близким людям, степень значимости отношений с ними;

- уровень религиозности и боязнь греха самоубийства;

- планирование своего ближайшего будущего и перспектив жизни;

- негативная проекция своего внешнего вида после самоубийства.

Чем большим количеством антисуицидальных, жизнеутверждающих факторов обладает человек, в частности подросток, чем сильнее его «психологическая защита» и внутренняя уверенность в себе, тем прочнее его антисуицидальный барьер.

5.2. Рекомендации педагогам по психологической профилактике суицидального поведения детей и подростков
Причинами суицидов среди подростков часто являются нарушения межличностных отношений. Поэтому необходимо принять надлежащие меры по формированию детских групп и классных коллективов, нормализации стиля общения педагогов с воспитанниками, оптимизации учебной деятельности учащихся, вовлечению учащихся в социально-значимые виды деятельности, организации школьного самоуправления, формированию у воспитанников установок на самореализацию в социально-одобряемых сферах жизни и деятельности: в культуре, спорте, искусстве, науке и др.

Взаимоотношения с воспитанниками должны строиться на основе уважения, убеждения, спокойном, доброжелательном тоне общения. Это особенно важно в отношении воспитанников так называемых «закрытых» детских учреждений, в которых воспитанники оказываются в большой мере ограниченными в возможностях получать психологическую поддержку со стороны, выбирать круг общения или вообще побыть в одиночестве, перемещаться в пространстве, выбирать виды активности и пр. Эмоциональная депривация воспитанников социальных учреждений состоит не в нехватке эмоций вообще, а в дефиците теплых, доверительных, дружеских отношений, отношений привязанности к дорогим и любимым людям.

Для предотвращения суицидов у детей педагоги могут делать следующее: 

- вселять у детей уверенность в свои силы и возможности;

- внушать им оптимизм и надежду;

- проявлять сочувствие и понимание;

- осуществлять контроль за поведением ребенка, 

- помогать анализировать его отношения со сверстниками.

Администрации детских учреждений необходимо направить пристальное внимание и установить контроль за стилем общения учителей и воспитателей с воспитанниками в целях предотвращения случаев оскорбления, унижения, психологического давления и физического насилия со стороны педагогов. 

 В общении с детьми и подростками склонными к суицидальному поведению целесообразно придерживаться следующих рекомендаций.
1. Подбирайте «ключи» к разгадке суицида. Суицидальная превенция (профилактика) состоит не только в заботе и участии друзей, но и в способности распознать признаки грядущей опасности. Ваше знание и стремление обладать этой информацией может спасти чью-то жизнь. Делясь своими знаниями с другими, вы способны разрушить мифы и заблуждения, из-за которых не предотвращаются многие суициды.

Ищите признаки возможной опасности: суицидальные угрозы, предшествующие попытки самоубийства, депрессии, значительные изменения поведения или личности человека, а также приготовления к последнему волеизъявлению. Уловите проявления беспомощности и безнадежности и определите, не является ли человек одиноким и изолированным. Чем больше будет людей, осознающих эти предостережения, тем значительнее шансы исчезновения самоубийства из перечня основных причин смерти.

2. Примите суицидента как личность. Допустите возможность, что человек действительно является суицидальной личностью. Не считайте, что он не способен и не сможет решиться на самоубийство. Иногда соблазнительно отрицать возможность того, что кто-либо может удержать человека от суицида. Именно поэтому тысячи людей всех возрастов, рас и социальных групп совершают самоубийства. Не позволяйте другим вводить вас в заблуждение относительно несерьезности конкретной суицидальной ситуации. Если вы полагаете, что кому-либо угрожает опасность самоубийства, действуйте в соответствии со своими собственными убеждениями. Опасность, что вы растеряетесь, преувеличив потенциальную угрозу, – ничто по сравнению с тем, что кто-то может погибнуть из-за вашего невмешательства.

3. Установите заботливые взаимоотношения. Не существует всеохватывающих ответов на такую серьезную проблему, какой является самоубийство. Но вы можете сделать гигантский шаг вперед, если станете на позицию уверенного принятия отчаявшегося человека. В дальнейшем очень многое зависит от качества ваших взаимоотношений. Их следует выражать не только словами, но и невербальной эмпатией; в этих обстоятельствах уместнее не морализирование, а поддержка.

Вместо того чтобы страдать от самоосуждения и других переживаний, тревожная личность должна постараться понять свои чувства. Для человека, который чувствует, что он бесполезен и нелюбим, забота и участие отзывчивого человека являются мощными ободряющими средствами. Именно таким образом вы лучше всего проникнете в изолированную душу отчаявшегося человека.

4. Будьте внимательным слушателем. Суициденты особенно страдают от сильного чувства отчуждения. В силу этого они бывают не настроены принять ваши советы. Гораздо больше они нуждаются в обсуждении своей боли и того, о чем говорят: «У меня нет ничего такого, ради чего стоило бы жить». Если человек страдает от депрессии, то ему часто нужно больше говорить самому, чем беседовать с ним.

У вас может появиться обида или гнев, если человек не ответит немедленно на ваши мысли и потребности. Понимание, что у того, о ком вы заботитесь, существует суицидальная настроенность, обычно вызывает у помощника боязнь отвержения, нежеланности, бессилия или ненужности. Несмотря на это, помните, что этому человеку трудно сосредоточиться на чем-то, кроме своей безысходности. Он хочет избавиться от боли, но не может найти исцеляющего выхода. Если кто-то признается вам, что думает о самоубийстве, не осуждайте его за эти высказывания. Постарайтесь по возможности остаться спокойным и понимающим. Вы можете сказать: «Я очень ценю вашу откровенность, ведь для того, чтобы поделиться своими чувствами, сейчас от тебя требуется много мужества». Вы можете оказать неоценимую помощь, выслушав слова, выражающие чувства подростка, будь то печаль, вина, страх или гнев. Иногда, если вы просто молча посидите с ним, это явится доказательством вашего заинтересованного и заботливого отношения.

Как психологи, так и педагоги должны развивать в себе искусство «слушать третьим ухом». Под этим подразумевается проникновение в то, что «высказывается» невербально: поведением, аппетитом, настроением и мимикой, движениями, нарушениями сна, готовностью к импульсивным поступкам в острой кризисной ситуации. Несмотря на то, что основные предвестники самоубийства часто завуалированы, тем не менее, они могут быть распознаны восприимчивым слушателем.

5. Не спорьте. Сталкиваясь с суицидальной угрозой, друзья и родственники часто отвечают: «Подумай, ведь ты же живешь гораздо лучше других людей; тебе бы следовало благодарить судьбу». Этот ответ сразу блокирует дальнейшее обсуждение; такие замечания вызывают у несчастного и без того человека еще большую подавленность. Желая помочь, таким образом, близкие способствуют обратному эффекту.

Можно встретить часто и другое знакомое замечание: «Ты понимаешь, какие несчастья, и позор ты навлечешь на свою семью?» Но, возможно, за ним скрывается именно та мысль, которую желает осуществить суицидент. Ни в коем случае не проявляйте агрессию, если вы присутствуете при разговоре о самоубийстве, и постарайтесь не выражать потрясения тем, что услышали. Вступая в дискуссию с подавленным человеком, вы можете не только проиграть спор, но и потерять его самого.

6. Задавайте вопросы. Если вы задаете такие косвенные вопросы, как: «Я надеюсь, что ты не замышляешь самоубийства?», – то в них подразумевается ответ, который вам бы хотелось услышать. Если близкий человек ответит: «Нет», – то вам, скорее всего, не удастся помочь в разрешении суицидального кризиса.

Лучший способ вмешаться в кризис, это заботливо задать прямой вопрос: «Ты думаешь о самоубийстве?» Он не приведет к подобной мысли, если у человека ее не было; наоборот, когда он думает о самоубийстве и, наконец, находит кого-то, кому небезразличны его переживания, и кто согласен обсудить эту запретную тему, то он часто чувствует облегчение, и ему дается возможность понять свои чувства и достичь катарсиса.

Следует спокойно и доходчиво спросить о тревожащей ситуации, например: «С каких пор вы считаете свою жизнь столь безнадежной? Как вы думаете, почему у вас появились эти чувства? Есть ли у вас конкретные соображения о том, каким образом покончить с собой? Если вы раньше размышляли о самоубийстве, что вас останавливало?» Чтобы помочь суициденту разобраться в своих мыслях, можно иногда перефразировать, повторить наиболее существенные его ответы: «Иными словами, вы говорите...» Ваше согласие выслушать и обсудить то, чем хотят поделиться с вами, будет большим облегчением для отчаявшегося человека, который испытывает боязнь, что вы его осудите, и готов к тому, чтобы уйти.

7. Не предлагайте неоправданных утешений. Одним из важных механизмов психологической защиты является рационализация. После того, что вы услышали от кого-то о суицидальной угрозе, у вас может возникнуть желание сказать: «Нет, вы так на самом деле не думаете». Для этих умозаключений зачастую нет никаких оснований за исключением вашей личной тревоги.

Причина, по которой суицидент посвящает в свои мысли, состоит в желании вызвать обеспокоенность его ситуацией. Если вы не проявите заинтересованности и отзывчивости, то депрессивный человек может посчитать суждение типа: «Вы на самом деле так не думаете», – как проявление отвержения и недоверия. Если вести с ним беседу с любовью и заботой, то это значительно снизит угрозу самоубийства. В противном случае его можно довести до суицида банальными утешениями как раз тогда, когда он отчаянно нуждается в искреннем, заботливом и откровенном участии в его судьбе.

Суицидальные люди с презрением относятся к замечаниям типа: «Ничего, ничего, у всех есть такие же проблемы, как у тебя», – и другим аналогичным клише, поскольку они резко контрастируют с их мучениями. Эти выводы лишь минимизируют, уничижают их чувства и заставляют ощущать себя еще более ненужными и бесполезными.

8. Предложите конструктивные подходы. Вместо того чтобы говорить суициденту: «Подумай, какую боль принесет твоя смерть близким», – попросите поразмыслить об альтернативных решениях, которые, возможно, еще не приходили ему в голову.

Одна из наиболее важных задач профилактики суицидов состоит в том, чтобы помочь определить источник психического дискомфорта. Это может быть трудным, поскольку «питательной средой» суицида является секретность. Наиболее подходящими вопросами для стимуляции дискуссии могут быть: «Что с вами случилось за последнее время? Когда вы почувствовали себя хуже? Что произошло в вашей жизни с тех пор, как возникли эти перемены? К кому из окружающих они имели отношение?» Потенциального самоубийцу следует подтолкнуть к тому, чтобы он идентифицировал проблему и, как можно точнее определил, что ее усугубляет.

Отчаявшегося человека необходимо уверить, что он может говорить о чувствах без стеснения, даже о таких отрицательных эмоциях, как ненависть, горечь или желание отомстить. Если человек все же не решается проявить свои сокровенные чувства, то, возможно, вам удастся навести на ответ, заметив: «Мне кажется, вы очень расстроены», – или: «По моему мнению, вы сейчас заплачете». Имеет смысл также сказать: «Вы все-таки взволнованы. Может, если вы поделитесь своими проблемами со мной, я постараюсь понять вас».

Актуальная психотравмирующая ситуация может возникнуть из-за распада взаимоотношений с супругом или детьми. Человек может страдать от неразрешившегося горя или какой-либо соматической болезни. Поэтому следует принимать во внимание все его чувства и беды.

Если кризисная ситуация и эмоции выражены, то далее следует выяснение, как человек разрешал сходные ситуации в прошлом. Это называется «оценкой средств, имеющихся для решения проблемы». Она включает выслушивание описания предыдущего опыта в аналогичной ситуации. Для инициирования можно задать вопрос: «Не было ли у вас раньше сходных переживаний?» Существует уникальная возможность совместно раскрыть способы, которыми человек справлялся с кризисом в прошлом. Они могут быть полезны для разрешения и настоящего конфликта.

Постарайтесь выяснить, что остается, тем не менее, позитивно значимым для человека. Что он еще ценит. Отметьте признаки эмоционального оживления, когда речь зайдет о «самом лучшем» времени в жизни, особенно следите за его глазами. Что из имеющего для него значимость достижимо? Кто те люди, которые продолжают его волновать? И теперь, когда жизненная ситуация проанализирована, не возникло ли каких-либо альтернатив? Не появился ли луч надежды?

9. Вселяйте надежду. Работа со склонными к саморазрушению депрессивными людьми является серьезной и ответственной. Психотерапевты давно пришли к выводу, что очень ценным является сосредоточение на том, что они говорят или чувствуют. Когда беспокоящие скрытые мысли выходят на поверхность, беды кажутся менее фатальными и более разрешимыми. Терзаемый тревогой человек может прийти к мысли: «Я так и не знаю, как разрешить эту ситуацию. Но теперь, когда ясны мои затруднения, я вижу, что, быть может, еще есть какая-то надежда».

Потерю надежд на достойное будущее отражают записки, оставленные самоубийцами. Саморазрушение происходит, если люди утрачивают последние капли оптимизма, а их близкие каким-то образом подтверждают тщетность надежд. Кто-то по этому поводу остроумно заметил: «Мы смеемся над людьми, которые надеются, и отправляем в больницы тех, кто утратил надежду». Как бы то ни было, надежда должна исходить из реальности. Не имеет смысла говорить: «Не волнуйся, все будет хорошо», когда все хорошо быть не может. Надежда не может строиться на пустых утешениях. Надежда возникает не из оторванных от реальности фантазий, а из существующей способности желать и достигать. Умерший любимый человек не может возвратиться, как ни надейся и ни молись. Но его близкие могут открыть для себя новое понимание жизни. Надежды должны быть обоснованны: когда корабль разбивается о камни, есть различия между надеждой «доплыть до ближайшего берега или достичь противоположного берега океана». Когда люди полностью теряют надежду на достойное будущее, они нуждаются в поддерживающем совете, в предложении какой-то альтернативы. «Как бы вы могли изменить ситуацию?», «Какому вмешательству извне вы могли бы противостоять?», «К кому вы могли бы обратиться за помощью?» Поскольку суицидальные лица страдают от внутреннего эмоционального дискомфорта, все окружающее кажется им мрачным. Но им важно открыть, что не имеет смысла застревать на одном полюсе эмоций.

Человек может любить, не отрицая, что иногда испытывает откровенную ненависть; смысл жизни не исчезает, даже если она приносит душевную боль. Тьма и свет, радости и печали, счастье и страдание являются неразделимо переплетенными нитями в ткани человеческого существования. Таким образом, основания для реалистичной надежды должны быть представлены честно, убедительно и мягко. Очень важно, если вы укрепите силы и возможности человека, внушите ему, что кризисные проблемы обычно преходящи, а самоубийство не бесповоротно.

10. Оцените степень риска самоубийства. Постарайтесь определить серьезность возможного самоубийства. Ведь намерения могут различаться, начиная с мимолетных, расплывчатых мыслей о такой «возможности» и кончая разработанным планом суицида путем отравления, прыжка с высоты, использования огнестрельного оружия или веревки. Очень важно выявить и другие факторы, такие, как алкоголизм, употребление наркотиков, степень эмоциональных нарушений и дезорганизации поведения, чувство безнадежности и беспомощности. Неоспоримым фактом является то, что чем более разработан метод самоубийства, тем выше его потенциальный риск. Очень мало сомнений в серьезности ситуации остается, например, если депрессивный подросток, не скрывая, дарит кому-то свой любимый магнитофон, с которым он ни за что бы не расстался. В этом случае лекарства, оружие или ножи следует убрать подальше.

11. Не оставляйте человека одного в ситуации высокого суицидального риска. Оставайтесь с ним как можно дольше или попросите кого-нибудь побыть с ним, пока не разрешится кризис или не прибудет помощь. Возможно, придется позвонить на станцию скорой помощи или обратиться в поликлинику. Помните, что поддержка накладывает на вас определенную ответственность.

Для того чтобы показать человеку, что окружающие заботятся о нем, и создать чувство жизненной перспективы, вы можете заключить с ним, так называемый суицидальный контракт – попросить об обещании связаться с вами перед тем, как он решится на суицидальные действия в будущем для того, чтобы вы еще раз смогли обсудить возможные альтернативы поведения. Как это ни странно, такое соглашение может оказаться весьма эффективным.

12. Обратитесь за помощью к специалистам. Суициденты имеют суженное поле зрения, своеобразное «туннельное сознание». Их разум не в состоянии восстановить полную картину того, как следует разрешать непереносимые проблемы. Первая просьба часто состоит в том, чтобы им была предоставлена помощь. Друзья, несомненно, могут иметь благие намерения, но им может не хватать умения и опыта, кроме того, они бывают склонны к излишней эмоциональности.

Для испытывающих суицидальные тенденции возможным помощником может оказаться священник. Многие священнослужители являются превосходными консультантами – понимающими, чуткими и достойными доверия. 

Ни в коем случае при суицидальной угрозе не следует недооценивать помощь психиатров или клинических психологов. Благодаря своим знаниям, умениям и психотерапевтическому влиянию эти специалисты обладают уникальными способностями понимать сокровенные чувства, потребности и ожидания человека.

Во время психотерапевтической консультации отчаявшиеся люди глубже раскрывают свое страдание и тревоги. Если депрессивный человек не склонен к сотрудничеству и не ищет помощи специалистов, то еще одним методом лечения является семейная терапия. В этом случае об отчаявшемся не говорят «пациент». Все члены семьи получают поддержку, высказывают свои намерения и огорчения, конструктивно вырабатывая более комфортный стиль совместной жизни. Наряду с конструктивным снятием эмоционального дискомфорта при семейной терапии могут быть произведены персональные изменения в окружении.

Иногда единственной альтернативой помощи суициденту, если ситуация оказывается безнадежной, становится госпитализация в психиатрическую больницу. Промедление может быть опасным; госпитализация может принести облегчение, как больному, так и семье. Тем не менее, больницы, конечно, не являются панацеей. Самоубийство может быть совершено, если больному разрешат навестить домашних, вскоре после выписки из больницы или непосредственно во время лечения. Исследования показали, что существенным является то, как суициденты воспринимают ситуацию интернирования. Не рассматривают ли они больницу как «тюрьму», в которую заточены? Установлено, что те, кто негативно относится к лечению в психиатрическом стационаре, обладают наивысшим суицидальным риском при поступлении и выписке из больницы.

Кроме того, известно, что наиболее склонные к саморазрушению относятся к своему кризису очень личностно, а не как к какому-то расплывчатому состоянию. Они реагируют на актуальные проблемы яростными, гневными поступками, направленными на значимых людей, а потом в качестве расплаты переносят неистовство на себя. Из-за длительных неудач в налаживании контактов они смотрят на семьи, как на негативных «других». После выписки из больницы имеющие высокий суицидальный риск очень плохо приспосабливаются к жизни в окружении. Некоторые из них в дальнейшем кончают с собой, другие повторяют суицидальные попытки, в результате чего вновь попадают в больницу.

13. Важность сохранения заботы и поддержки. Если критическая ситуация и миновала, то специалисты или семьи не могут позволить себе расслабиться. Самое худшее может не быть позади. За улучшение часто принимают повышение психической активности больного. Бывает так, что накануне самоубийства депрессивные люди бросаются в водоворот деятельности. Они просят прощения у всех, кого обидели. Видя это, вы облегченно вздыхаете и ослабляете бдительность. Но эти поступки могут свидетельствовать о решении рассчитаться со всеми долгами и обязательствами, после чего можно покончить с собой. И, действительно, половина суицидентов совершает самоубийство не позже, чем через три месяца после начала психологического кризиса.

Иногда в суматохе жизни окружающие забывают о лицах, совершивших суицидальные попытки. По иронии судьбы к ним многие относятся, как к неумехам и неудачникам. Часто они сталкиваются с двойным презрением: с одной стороны, они «ненормальные», так как хотят умереть, а с другой – они столь «некомпетентны», что и этого не могут сделать качественно. Они испытывают большие трудности в поисках принятия и сочувствия семьи и общества.

Эмоциональные проблемы, приводящие к суициду, редко разрешаются полностью, даже когда кажется, что худшее позади. Поэтому никогда не следует обещать полной конфиденциальности. Оказание помощи не означает, что необходимо соблюдать полное молчание. Как правило, подавая сигналы возможного самоубийства, отчаявшийся человек просит о помощи. И, несомненно, ситуация не разрешится до тех пор, пока суицидальный человек не адаптируется в жизни.

В случае обнаружения риска суицидального намерения, поведения педагог (или психолог) обязан взять на себя функции отсутствующих родителей. 

Во-первых, необходимо разговаривать с ребенком, задавать ему вопросы о его состоянии, вести беседы о будущем, строить планы. Эти беседы обязательно должны быть позитивными. Нужно «внушить» ребенку оптимистический настрой, вселить уверенность, показать, что он способен добиваться поставленных целей. Не обвинять ребенка в «вечно недовольном виде» и «брюзгливости», лучше показать ему позитивные стороны и ресурсы его личности. Не надо сравнивать его с другими ребятами – более успешными, бодрыми, добродушными. Эти сравнения усугубят и без того низкую самооценку подростка. Можно сравнить только подростка-сегодняшнего с подростком-вчерашним и настроить на позитивный образ подростка-завтрашнего.

Во-вторых, заняться с ребенком новыми делами. Каждый день узнавать что-нибудь новое, делать то, что никогда раньше не делали. Внести разнообразие в обыденную жизнь. Записать ребенка в тренажерный зал или хотя бы организовать утреннюю гимнастику, прокладывать новые прогулочные маршруты, съездить в выходные на увлекательную экскурсию, придумывать новые способы выполнения домашних обязанностей, посетить кинотеатр, выставки, сделать генеральную уборку. Можно завести животное – собаку, кошку, хомяка, попугаев или рыбок. Забота о беззащитном существе может мобилизовать ребенка и настроить его на позитивный лад. 

В-третьих, подростку необходимо соблюдать режим дня. Необходимо проследить за тем, чтобы он хорошо высыпался, нормально питался, достаточно времени находился на свежем воздухе, занимался подвижными видами спорта. Депрессия – психофизиологическое состояние. Необходимо поддерживать физическое состояние подростка в этот период. 

И, в-четвертых, обратиться за консультацией к специалисту – психологу, психотерапевту [20]. 
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Приложение 

Методическое обеспечение психологической диагностики
1. Изучение познавательной активности подростка

1. Анкета «Познавательная потребность» 
Подросткам предлагается выбрать тот ответ, который соответствует их представлениям.

	Вопросы
	Возможные ответы - ранг

	1. Как часто занимаешься какой-нибудь умственной работой?
	· Часто

· Иногда

· очень редко

	2. Что предпочитаешь делать, когда задан вопрос на сообразительность?
	· Помучаться, но самому найти ответ

· Когда как

· Получить готовый ответ от других

	3. Используешь ли дополнительную литературу?
	· Постоянно, много

· Иногда много, иногда никакую

· Мало или совсем никакую

	4. Насколько эмоционально относишься к интересному для себя занятию, связанного с умственной работой?
	· Очень эмоционально

· Когда как

· Эмоции ярко не выражены

	5. Часто ли задаешь вопросы?
	· Часто

· Иногда

· очень редко


Варианты А – оцениваются в 3 балла, Б – в 2 балла, В – в 1 балл.

Обработка результатов анкетирования проводятся с помощью определения общего среднего значения всех рангов, которые были присвоены учениками каждому ответу на вопросы. Сумма всех рангов делится на 5 (по количеству вопросов). Получаем показатель интенсивности познавательной потребности. Если ученик набрал от 2,5 до 3,0 б., познавательная потребность у него выражена сильно; если от 1,5 до 2,5 б. – умеренно; если ниже 1,5 – слабо. Результат данного исследования поможет учителю в организации дифференцированного обучения учащихся в проведении индивидуальной работы.

2. Изучение психоэмоционального состояния подростка

1. Анкета «Определение тревожности»

1. Не может долго работать, не уставая.

2. Ему трудно сосредоточиться на чем-то одном.

3. Любое задание вызывает беспокойство.

4. Во время выполнения заданий очень напряжен, скован.

5. Смущается чаще других.

6. Часто говорит о возможных неприятностях.

7. Как правило, краснеет в незнакомой обстановке.

8. Жалуется, что снятся страшные сны.

9. Руки обычно холодные и влажные.

10. Нередко бывает расстройство стула.

11. Сильно потеет, когда волнуется.

12. Не обладает хорошим аппетитом.

13. Спит беспокойно, с трудом засыпает.

14. Пуглив, многое вызывает у него страх.

15. Обычно беспокоен, легко расстраивается.

16. Часто не может сдержать слезы.

17. Плохо переносит ожидание.

18. Не любит браться за новое дело.

19. Не уверен в себе, в своих силах.

20. Боится сталкиваться с трудностями.

Анализ результатов
Суммируйте количество «плюсов», чтобы получить общий балл тревожности.

15 – 20 баллов – высокая тревожность.

7 – 14 баллов – средняя тревожность.

1 – 6 баллов – низкая тревожность.

2. Анкета для определения импульсивности
1. Всегда быстро находит ответ, когда о чем-то спрашивают.

2. У него часто меняется настроение.

3. Многие вещи его раздражают, выводят из себя.

4. Ему нравится работа, которую можно делать быстро.

5. Обидчив, но не злопамятен.

6. Часто чувствуется, что ему все надоело.

7. Быстро, не колеблясь, принимает решение.

8. Может резко отказаться от еды, которую не любит.

9. Нередко отвлекается на занятиях.

10. Когда кто-то из ребят на него кричит, он тоже кричит в ответ.

11. Обычно уверен, что справится с любым заданием.

12. Может нагрубить воспитателю.

13. Временами кажется, что он переполнен энергией.

14. Это человек действия, рассуждать не любит.

15. Требует к себе внимание, не хочет ждать.

16. В играх не подчиняется общим правилам.

17. Горячится во время разговора, часто повышает голос.

18. Легко забывает поручения старших, увлекается игрой.

19. Любит организовывать и предводительствовать.

20. Похвала и порицание действует на него сильнее, чем на других.

3. Анкета для определения агрессивности
1. Злой дух временами вселяется в него.

2. Он не может промолчать, когда  чем-то не доволен.

3. Когда кто-то причиняет ему зло, он обязательно старается отплатить тем же.

4. Иногда ему без всякой причины хочется выругаться.

5. Бывает, что ребенок с удовольствием ломает игрушки, что-то потрошит, рвет книги.

6. Иногда он так настаивает на своем, что окружающие теряют терпение.

7. Не прочь подразнить животных.

8. Переспорить его маловероятно.

9. Очень сердится, если ему кажется, что кто-то подшучивает.

10. Кажется, что иногда у него возникает желание сделать что-то плохое, шокирующее окружающих.

11. В ответ на обычные распоряжения стремится сделать все наоборот.

12. Часто не по возрасту ворчлив.

13.  Воспринимает себя, как личность самостоятельную и решительную.

14. Любит быть первым, командовать, подчинять себе других.

15. Неудачи вызывают у него сильное раздражение, поиски виновных.

16. Легко ссорится, вступает в драку.

17. Старается общаться с младшими и физически слабыми. 

18. У него нередки признаки мрачной раздражительности.

19. Не уступает сверстникам, не делится тем, что имеет, не считается ни с кем.

20.  Уверен, что любое задание выполнит лучше всех.

3. Изучение способностей подростка

МУЗЫКАЛЬНЫЙ ТАЛАНТ
1. Очень быстро и легко отзывается на ритм и мелодии, всегда вслушивается в них.

2. Хорошо поет.

3. В песню или танец вкладывает много энергии и чувств.

4. Любит музыкальные записи.

5. Любит петь вместе с другими так, чтобы получалось слаженно и хорошо.

6. В пении выражает чувства, свое состояние.

7. Сочиняет оригинальные, свои собственные мелодии.

ЛИТЕРАТУРНЫЕ СПОСОБНОСТИ
1. Может легко построить рассказ, начиная с завязки и заканчивая разрешением какого-либо конфликта.

2. Привносит что-то новое  и необычное, когда рассказывает о чем –то знакомом и известном всем.

3. Придерживается только необходимых деталей в рассказах о событиях, все несущественное отбрасывает, оставляя главное и наиболее характерное.

4. Рассказывая о чем - то, умеет придерживаться выбранного сюжета, не теряет основной мысли.

5. Выбирает в своих рассказах такие слова, которые хорошо передают эмоциональное состояние героев, их чувства.

6. Умеет передавать такие детали, которые важны для понимания события, и в то же время не выпускает  основной линии событий, о которых рассказывает.

7. Любит писать рассказы и стихи.

8. Изображает в рассказах своих героев очень живыми, передает их чувства, настроение, характер.

АРТИСТИЧНЫЙ ТАЛАНТ
1. Легко входит в роль другого персонажа, человека и т.д.

2. Понимает и хорошо изображает конфликт, когда имеет возможность разыграть какую-либо драматическую ситуацию.

3. Передает чувства через мимику, жест и движения.

4. Стремится вызвать эмоциональные  реакции у других людей. Когда о чем-то с увлечением рассказывает.

5. С большой легкостью передает чувства и эмоциональные переживания.

6. Пластичен и открыт всему новому не «зацикливается» на старом. Любит пробовать новые способы решения жизненных задач, не использует уже испытанные варианты, не боится новых попыток, всегда проверяет новые идеи и только после экспериментальной проверки может после них отказаться.

СПОСОБНОСТИ К СПОРТУ
1. Энергичен и производит впечатление ребенка, который нуждается в большом объеме физических движений, чтобы ощущать себя счастливым.

2. Любит участвовать в спортивных играх и соревнованиях.

3. Постоянно преуспевает в каком-либо виде спортивной игры.

4. Бегает быстрее всех в группе.

5. Координирован в движениях, двигается легко и грациозно.

6. Любит ходить в походы, играть на открытом воздухе.

7. Предпочитает проводить свободное время, играя в баскетбол, футбол, волейбол.

ИНТЕЛЛЕКТУАЛЬНЫЕ СПОСОБНОСТИ
1. На занятиях все легко и быстро схватывает.

2. Обладает чувством здорового смысла и использует знания в практических повседневных ситуациях.

3. Хорошо и ясно рассуждает, не путается в мыслях.

4. Улавливает связь между одним событием и другим, между причиной и следствием.

5. Хорошо понимает недосказанное, догадывается о том, что часто прямо не высказывается взрослым, но имеет в виду.

6. Устанавливает причины поступков других людей, мотивы их поведения.

7. Быстро запоминает услышанное или прочитанное без специального заучивания.

8. Знает многое о таких событиях и проблемах, о которых его сверстники и не догадываются.

9. У ребенка богатый словарный запас, он легко пользуется новыми словами, точно выражает свою мысль.

10. Любит книги, которые обычно читают не сверстники, а дети постарше на год или два.

11. Решает сложные задачи, требующие умственного усилия.

12. Задает много вопросов. Интересуется многим и часто спрашивает об этом взрослых.

13. Обгоняет своих сверстников по учебе на год или два.

14. Оригинально мыслит и предлагает неожиданные ответы, решения, вопросы.

15. Очень восприимчив, наблюдателен, быстро реагирует на новое и неожиданное.

ХУДОЖЕСТВЕННЫЕ СПОСОБНОСТИ
1. На его рисунках и картинках – большое разнообразие предметов, ситуаций, людей (нет однообразия в сюжетах).

2. Серьезно относится к произведениям искусства. Становится вдумчивым и очень серьезным, когда видит хорошую картину,  слышит музыку, видит красиво и художественно выполненную вещь.

3. Оригинален в выборе сюжета (в рисунке, сочинении, описании какого-либо события), составляет своеобразные композиции (из цветов, рисунков, камней, марок и т.д.).

4. Всегда готов использовать какой-либо новый материал для изготовления игрушки, картины, рисунка, композиции, строительстве детских домиков, в работе с ножницами, клеем.

5. Когда имеет свободное время охотно лепит, создает вещи, имеющие художественное значение (украшение для дома, одежды и т.д.).

6. Прибегает к рисунку.

7. Любит работать с пластилином, глиной, дающими возможность изображать увиденное в трех измерениях.

АНАЛИЗ
Дать оценку каждому из качеств в баллах.

5 – сильное выражено

4 – выражено выше среднего

3 – выражено средне

2 – слабо выражено

1 – совсем не выражено

Суммируйте баллы по всем качествам внутри каждой из 7 областей. Общее количество набранных баллов внутри одной области разделите на число вопросов в этой области. 

Высокий балл – говорит о преобладании способностей в этой области.
4. Изучение отношения детей и подростков к наркотикам и табакокурению
1. Лист изучения отношения детей и подростков к наркотикам
1.
Наркотики, в основном, являются «неестественным» способом наслаждаться жизнью.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.

B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

2.
Я не вижу ничего плохого в том, чтобы попробовать наркотик

A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

3.
Чтобы принять какую-нибудь таблетку я должен чувствовать себя очень плохо.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

4.
Учителя не должны вмешиваться в проблему употребления  наркотиков учащимися.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

5.
Прием стимуляторов — глупый способ взбодриться перед выполнением трудной работы.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

6.
Я был бы рад принять несколько таблеток, чтобы успокоиться, когда я взвинчен.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

7.
Учащиеся должны быть информированы о побочных эффектах определенных лекарственных препаратов и наркотиков.
А. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
8. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.
8. Все наркотики должны быть легальными и доступными.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

9.
Даже если мой лучший друг даст мне немного анаши, я не буду ее курить.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

10.
Несмотря на мнение авторитетных людей, прием наркотика «стоит того».
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

11.
Согласно общепринятому мнению, большинство лекарств опасны и их следует принимать только по рецепту врача.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

12.
Я глубоко уважаю людей, которые расслабляются с помощью наркотиков.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

13.
Проба любого наркотика - совершенно глупая идея.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

14.
Я был бы рад возможности расслабиться под воздействием наркотика.
A. Абсолютно согласен.

Б. Согласен.
B. Не знаю.
Г. Не согласен.
Д. Абсолютно не согласен.

Ключ: Нечетные вопросы оцениваются по шкале: А=5, Б=4, В=3, Г=2, Д=1. Четные оцениваются: А=1, Б=2, В=3, Г=4, Д=5. Общий счет должен быть в пределах от 14 до 70.

Высокий балл свидетельствует об отрицательном, консервативном отношении к наркоти​кам, низкий — о либеральном, положительном отношении.
2. Анкета по теме «Суд над курением: «за» и «против»

	1. Ваш пол:

( мужской 

( женский

2. Возраст ________

3. Состав вашей семьи __________________

4. Как вы учитесь:

( отлично

( хорошо

( удовлетворительно

( неудовлетворительно

5. Курят ли ваши родные:

отец:

 да(
 нет(
( изредка

мать:

 да(
 нет(
( изредка

брат:

 да(
 нет(
( изредка

сестра:
                 да(         нет(
( изредка

дедушка:
 да(
 нет(
 изредка(
6. Курите ли вы?

                       да(         нет(      изредка(
(  на дискотеке

(  в школе

(  в компании

7. В каком возрасте вы стали курить?

(  до 7 лет

(  8-10 лет

(  11-12 лет

(  13-15 лет

(  16-17 лет

8. Сколько сигарет в день вы курите?

(  1

(  1-2

(  3-5

(  6-7

(  8-10

(  более 10 сигарет

(  пачку сигарет в день

9. Отметьте мотивы, по которым, на ваш взгляд, чаще всего начинают курить подростки:

(  от нечего делать                 (  модно

(  за компанию                       (   успокаивает  

(  для снятия напряжения     (   помогает похудеть

(  поднимает настроение       (  просто так    

(  баловство                            (  затрудняюсь ответить

10. если вы курите, отмечаете ли вы по утрам кашель?

(  да

(  нет

(  изредка

11. Как часто вы болеете простудными заболеваниями?

(  1 раз в месяц

(  1 раз в три месяца


	(  1 раз в полгода

(  1 раз в год

(  не болею

12. На какие органы и системы действует курение?

(  на дыхательную систему

(  сердечно-сосудистую систему

(  пищеварительную

(  на органы чувств

(  на нервную систему

(  на репродуктивную систему

(  не знаю

(  затрудняюсь ответить

13. Знаете ли вы что такое пассивное курение?

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

14. Влияет ли пассивное курение на окружающих людей?

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

15. Совместимы ли спорт и курение?

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

16. Пытались ли вы бросить курить? (для тех, кто курит)

(  да

(  нет

(  пытался                (   но безуспешно

                                   (   бросил курить

17. Какие меры вы могли бы предложить для предупреждения курения?

Запретить продажу сигарет:

(  вообще

(  до 21 года

(  нет

Запретить рекламу сигарет:

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

Ввести штрафы за курение в общественных местах:

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

Получать достоверную информацию о вреде курения:

(  да

(  нет

(  затрудняюсь ответить

Ваши предложения:____________________

___


5. Диагностика склонности к суицидальному поведению


В современной психологии существую методики непосредственно (а не опосредствованно) измеряющие склонность к суицидальному поведению. Поэтому обратимся к рассмотрению этих методик.


1. Выявление склонности к суицидальным реакциям. Тест «СР-45» 

Методика «СР-45» (П.И. Юнацкевича) предназначена для выявления склонности к суицидальным реакциям, представляет собой опросник, позволяющий при проведении обследования выявлять лиц, имеющих склонность к суицидальным реакциям и формировать «группу риска».
Обследуемому предлагается ответить на 45 вопросов, имеющих порядковую нумерацию от 1 до 45. Ответы фиксируются на бланке, используемом при обследовании, с индексацией «да», если ответ положительный, и «нет», если ответ отрицательный.
При интерпретации полученных данных следует учитывать, что методика констатирует лишь начальный уровень развития склонности личности к суициду в период ее обследования. При наличии конфликтной ситуации, других негативных условий и деформирующейся мотивации витального существования эта склонность может развиваться.
«Ключ»
	«ДА» (+)
	«НЕТ» (–)

	1, 2, 3, 5, 7, 9, 13, 14, 15, 16, 19, 22, 24, 28, 31, 33, 35, 36, 37, 38, 40, 41, 43, 44
	4, 6, 8, 10, 17, 20, 26, 27, 30, 32, 45

	«Ключ» шкалы «лжи» (L)

	«ДА»
	«НЕТ»

	11, 12, 18, 21, 23, 25, 29, 34, 39
	42


Подсчитывается количество совпадений с «ключом».
Оценочный коэффициент (S) выражается отношением количества совпадающих ответов к максимально возможному числу совпадений (35):
S = N/35 + 0,07
Где N – количество ответов, совпадающих с «ключом».
Показатели, полученные по этой методике, могут варьироваться от 0 до 1. Показатели, близкие к 1, свидетельствуют о высоком уровне склонности к суицидальным реакциям, близкие к нулю – о низком уровне.
Шкала оценок склонности к суицидальным реакциям (S)

	Уровень оценки S
	Уровень проявления
	Оценка

	0,01– 0,23
	Низкий
	5

	0,24 – 0,38
	Ниже среднего
	4

	0,39 – 0,59
	Средний
	3

	0,60 – 0,74
	Выше среднего
	2

	0,75 – 1,0
	Высокий
	1


У обследуемых, получивших оценку «4», может возникнуть суицидальная реакция только на фоне длительной психической травматизации и при реактивных состояниях психики.
«3» – потенциал склонности к суицидным реакциям не отличается высокой устойчивостью.
«2» – обследуемые относятся к группе риска с высоким уровнем проявления склонности к суицидальным реакциям. При испытывании затруднений они могут реализовать саморазрушающее поведение.
«1» – обследуемые обладают очень высоким уровнем проявления склонности к суицидальным реакциям. Именно они нуждаются в помощи в первую очередь.
Оценочный коэффициент (L) выражается отношением количества совпадающих ответов по шкале «лжи» к максимально возможному числу совпадений (10).

L = N : 10 + 0,16, где  N – количество совпадающих с ключом ответов.
Показатели так же могут варьироваться от 0 до 1. Показатели, близкие к 1, свидетельствуют о высоком стремлении приукрасить себя и неадекватности ответов. Показатели, близкие к нулю можно интерпретировать как указание на низкий уровень неадекватности ответов и относительно высокую (при условии L < 0,6 + 0,16) достоверность результатов.
Инструкция:
«Вам будут предложены утверждения, касающиеся Вашего здоровья и характера. Если Вы согласны с утверждением, поставьте «+» в графе «ДА», если нет, то поставьте «–» в графе «НЕТ». Над ответами старайтесь долго не задумываться, правильных или неправильных ответов нет».
	№
	Утверждения
	«да»
	«нет»

	1.
	Как Вы считаете, может ли жизнь потерять ценность для человека в некоторой ситуации?
	
	

	2.
	Жизнь иногда хуже смерти.
	
	

	3.
	В прошлом у меня была попытка уйти из жизни.
	
	

	4.
	Меня многие любят, понимают и ценят.
	
	

	5.
	Можно оправдать безнадежных больных, выбравших добровольную смерть.
	
	

	6.
	Я не думаю, что сам могу оказаться в безнадежном положении.
	
	

	7.
	Смысл жизни не всегда бывает ясен, его можно потерять или не найти.
	
	

	8.
	Как Вы считаете, оказавшись в ситуации, когда Вас предадут близкие и родные, Вы сможете жить дальше?
	
	

	9.
	Я иногда думаю о своей добровольной смерти.
	
	

	10.
	В любой ситуации я буду бороться за свою жизнь, чего бы мне это не стоило.
	
	

	11.
	Всегда и везде стараюсь быть абсолютно честным человеком.
	
	

	12.
	У меня, в принципе, нет недостатков.
	
	

	13.
	Может быть, дальше я жить не смогу.
	
	

	14.
	Удивительно, что некоторые люди, оказавшись в   безвыходном положении, не хотят покончить с собой.
	
	

	15.
	Чувство обреченности, в итоге, приводит к добровольному уходу из жизни.
	
	

	16.
	Если потребуется, то можно будет оправдать свой уход из жизни.
	
	

	17.
	Мне не нравиться играть со смертью в одиночку.
	
	

	18.
	Часто именно первое впечатление о человеке является определяющим.
	
	

	19.
	Я пробовал разные способы ухода из жизни.
	
	

	20.
	В критический момент я всегда могу справиться с собой.
	
	

	21.
	В школе я всегда отличался (отличалась) только хорошим поведением.
	
	

	22.
	Могу обманывать окружающих, чтобы ухудшить свое положение.
	
	

	23.
	Вокруг меня достаточно много нечестных людей.
	
	

	24.
	Однажды я выбирал несколько способов покончить с собой.
	
	

	25.
	Довольно часто меня пытаются обмануть или ввести в заблуждение.
	
	

	26.
	Я бы не хотел моментальной смерти после тяжелых переживаний.
	
	

	27.
	Я стал бы жить дальше, если бы случилась мировая ядерная война.
	
	

	28.
	Человек волен поступать со своей жизнью так, как ему хочется, даже если он выбирает смерть.
	
	

	29.
	Если человек не умеет представлять себя в выгодном свете перед руководством, то он многое теряет.
	
	

	30.
	Никому никогда не писал предсмертную записку.
	
	

	31.
	Однажды пытался покончить с собой.
	
	

	32.
	Никогда не бывает безвыходных ситуаций.
	
	

	33.
	Пробовал покончить с собой таким образом, чтобы не чувствовать сильной боли.
	
	

	34.
	Надо уметь скрывать свои мысли от других, даже если им нет до меня дела.
	
	

	35.
	Душа человека, наверное, испытывает облегчение, если сама оставляет этот мир.
	
	

	36.
	Могу оправдать любой свой поступок.
	
	

	37.
	Если я что-то делаю, а мне начинают мешать, то я все равно буду делать то, что задумал.
	
	

	38.
	Чтобы человеку избавиться от неизлечимой болезни и перестать мучиться, он, наверное, должен сам прекратить свои муки и уйти из этой жизни добровольно.
	
	

	39.
	Бывает, сомневаюсь в психическом здоровье некоторых моих знакомых.
	
	

	40.
	Однажды решался покончить с собой.
	
	

	41.
	Меня беспокоит отсутствие чувства счастья.
	
	

	42.
	Я никогда не иду на нарушение закона даже в мелочах.
	
	

	43.
	Иногда мне хочется заснуть и не проснуться.
	
	

	44.
	Однажды мне было очень стыдно из-за того, что хотелось бы уйти из жизни.
	
	

	45.
	Даже в самой тяжелой ситуации я буду бороться за свою жизнь, чего бы мне это не стоило!
	
	


6. Диагностический опросник для выявления склонности к различным формам девиантного поведения «ДАП-П» 

Опросник ДАП-П направлен на выявление лиц, склонных к различным видам девиантного поведения. Опросник состоит из 3-х блоков: склонность к аддиктивному поведению, склонность к делинквентному поведению, склонность к суициду (Федосенко Е.В., 2006). Суммирование показателей по всем блокам определяет интегральную оценку склонности к девиантному поведению. Ниже представлен список вопросов для школьников 14-17 лет. 

Опросник содержит 47 вопросов (утверждений), на каждый из которых обследуемому предлагается выбрать один из 4 вариантов ответа: «совершенно верно» (3 балла), «верно» (2 балла), «пожалуй, так» (1 балл), «нет, это совсем не так» (0 баллов). 

Инструкция. Сейчас вам будет предъявлено 47 вопросов, касающихся некоторых ваших индивидуальных психологических особенностей. Отвечая на них, вам нужно выбрать один из 4 вариантов ответа: «совершенно верно» (3 балла), «верно» (2 балла), «пожалуй, так» (1 балл), «нет, это совсем не так» (0 баллов). На каждый вопрос возможен только один вариант ответа. 

Вводная инструкция закончена, у кого есть вопросы, поднимите руку – к вм подойдут и помогут. Если вопросов нет, приступайте к работе. 

1. Люди, с которыми я пытаюсь находиться в дружеских отношениях, очень часто причиняют мне боль.

2. «За компанию» с товарищами я могу принять большое количество алкоголя. 

3. Я считаю, что в некоторых ситуациях жизнь может потерять ценность для человека. 

4. Я бываю излишне груб с окружающими. 

5. Мои друзья рассказывали, что в некоторых ситуациях они испытывали необычные состояния: видели красочные и интересные видения, слышали странные звуки и др. 

6. Среди моих друзей были такие, которые вели такой образ жизни, что мне приходилось скрывать свою дружбу от родителей. 

7. Мне кажется, окружающие плохо понимают меня, не ценят и недолюбливают. 

8. В последнее время я замечаю, что стал много курить. Это помогает мне отвлечься от проблем и хлопот.

9. Бывало, что по утрам у меня дрожали руки и голова просто «раскалывалась».

10. Я всегда стремился к дружбе с ребятами, которые были старше меня по возрасту. 

11. Не могу заставить себя бросить курить, хотя знаю, что это вредно. 

12. В состоянии агрессии я способен на многое.

13. Среди моих близких родственников (отец, мать, братья, сестры) были судимые лица. 

14. Часто я испытывал чувство невесомости тела, отрешенности от окружающего мира, нереальности происходящего.

15. На подрастающее поколение влияет так много обстоятельств, что усилия родителей и педагогов по их воспитанию оказываются бесполезными. 

16. Если кто-нибудь виноват в моих неприятностях, я найду способ отплатить ему тем же. 

17. Приятели, с которыми я дружу, не нравятся моим родителям. 

18. Я считаю, что можно оправдать людей, выбравших добровольную смерть. 

19. Я привык считать, что «око за око, зуб за зуб».

20. Я всегда раз в неделю выпиваю.

21. Если кто-то причинил мне зло, я отплачу ему тем же. 

22. Бывало, что я слышал голоса внутри моей головы, звучание собственных мыслей. 

23. Смысл жизни не всегда бывает ясен, иногда его можно потерять. 

24. У меня есть друзья, которые любят смотреть «мультики» после приема разных веществ. 

25. В районе, где я проживаю, есть молодежные тусовки, которые активно враждуют между собой. 

26. В последнее время, чтобы не сорваться, я вынужден принимать успокоительные средства. 

27. Я пыталась освободиться от некоторых пагубных привычек. 

28. Я не осуждаю людей, которые совершают попытки уйти из жизни. 

29. Употребляя алкоголь, я часто превышал свою норму. 

30. Мои родители и родственники высказывали опасения в связи с моими выпивками. 

31.Употребляя алкоголь, я часто превышал свою норму. 

32. Выбор добровольной смерти человеком в обычной жизни, безусловно, может быть оправдан.

33. В нашей школе был принят «ритуал прописки» новичков, и я активно в нем участвовал. 

34. В последнее время у меня подавленное состояние, будущее кажется мне безнадежным.

35. У меня были неприятности во время учебы в связи с употреблением алкоголя. 

36. Мне неприятно вспоминать и говорить о некоторых случаях, которые были связаны с употреблением алкоголя. 

37. Мои друзья умеют хорошо «расслабиться» и получить удовольствие.

38. Можно согласиться, с тем, что я не очень-то склонен выполнять многие законы, считаю их неразумными.

39. Среди моих близких друзей были такие, которые часто уходили из дома, бродяжничали и т.д. 

40. Я считаю, что мой отец злоупотреблял (злоупотребляет) алкоголем.

41. Я люблю играть в азартные игры. Они дают возможность «встряхнуться», «поймать свой шанс».

42. Я понимаю людей, которые не хотят жить дальше, если их предают родные и близкие. 

43. Я не осуждаю друзей, которые курят «травку». 

44. Нет ничего предосудительного в том, что люди пытаются испытать на себе некоторые необычные состояния. 

45. Мои близкие друзья частенько уклонялись от учебных занятий (воспитательных мероприятий), считаю их скучными, неинтересными. 

46. В нашей семье были случаи добровольного ухода из жизни (или попытки ухода).

47.С некоторыми своими привычками я уже не смогу справиться. 

После проведения тестирования все данные заносятся в протокол № 1. Сырые баллы переводятся в стены, получаем: 1 балл – низкая склонность (или отсутствие) к девиантному поведению. 2-4 балла – средняя (значительная предрасположенность). 5 баллов – высокая склонность к девиантному поведению.

















































