
I

1107,

rd.(gdereg-rxH€J

'ttt\Z

€ HsorsBL[ eYudYle ao dnqr

docceQodu 'xr(en xlrvcehl4l loHox€ dorxo[

4odne$uu Hf,
<<oru>rcAuo[

c

qIfOIf,

( eroged rexcdaerexeg)

YIOftVd IrVIIHOI4IIWIIOITYS}I IfVHXJAIIIq{

eJoHsrlg n edaQc

goHHeslrduVz(ror s rnHeltsuduf 4uJolf oHxel xlqHHo[IrusoHun udVeQr;

(Ifl IIIJdtr{IIHA III4}If, fhIIJOIrOdouIf,I IOdtrIIJ

utrIHHfl fl r c dw^ J O J rlr'rx J gr4 J c o d>

EnHuaotudgo oremcrsa

eune[xedr,d eonclf olgsof, udgo eourexyor g eoHHeslcduVdcor eourrudetr{

zufiv agV iI@ uo ) JzMJ J od I,IxAvH 14 w/firY so tv dslo o gr c dllr J













3

Введение

Актуальность исследования.  Первым и самым главным институтом в

человеческой жизни, без сомнения, является семья. В ходе становления

личности семье принадлежит приоритетно е значение: в семье ребёнок учится

общаться, формируется в нравственном отношении и выбирает будущую

профессию. Поэтому от семьи зависит то, какого гражданина получит

впоследствии общество. Современная семья испытывает определённые

трудности, связанные с воспитанием детей, не все семьи могут

самостоятельно решить свои проблемы. Не всегда семья способна осознать

тяжесть своего положения.  В связи с этим необходима помощь семьям на

государственном и муниципальном уровнях, причём работа это должна быть

направлена не только на ребёнка, но и на всю семью. Возникает потребность

качественного социального сопровождения семей, в которых растут дети. В

связи с этим представляется интересным изучить систему социальной

защиты семьи, материнства и детства в муниципальном  образовании.

Объект исследования: социальная защита семьи, материнства и

детства.

Предмет исследования – предложения по совершенствованию

социальной защиты семьи, материнства и детства на муниципальном уровне

(на примере МО Тихвинский  муниципальный район Ленинградской

области).

Цель работы: выявить основные проблемы и разработать предложения

по совершенствованию социальной защиты семьи, материнства и детства в

МО Тихвинский муниципальный район Ленинградской области .

В соответствии с целью, объектом и предметом исследования были

определены следующие задачи:

1. Исследовать теоретические и методологические подходы к

проблеме социальной защиты семьи, материнства и детства в литературе.
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2. Дать определение понятию и выявить сущность социальной

защиты.

3. Изучить социально-психологические проблемы современной

семьи.

4. Выявить общие принципы, виды и направления оказания

социальной помощи семье, в том числе на муниципальном уровне.

5. Изучить организацию социальной защиты семьи, материнства и

детства в органах местного самоупр авления на примере Комитета

социальной защиты МО Тихвинский муниципальный район Ленинградской

области.

6. Разработать предложения по совершенствованию социальной

защиты семьи, материнства и детства (на примере  МО Тихвинский

муниципальный район Ленинградской о бласти).

Для решения поставленных задач был использован  ряд методов:

- метод поаспектного анализа литературы и терминологический

анализ – для выявления точек зрения на исследуемую проблему ;

- метод сравнительного анализа.

База исследования: Комитет социальной защиты семьи МО

Тихвинский муниципальный район Ленинградской области .
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Глава 1. Теоретические основы социальной защиты семьи,

материнства и детства

1.1 Понятие и сущность социальной защиты  населения

Социальная сфера определяется как совокупность отрасл ей и

организаций, которые заняты удовлетворением потребностей населения,

соединённые технологическими связями и регулируемые отраслевыми

органами управления [14, с.123].

Социальная защита является одной из функций социальной сферы и

подразумевает защиту социальных прав как неотторжимого элемента прав

человека. Включает гарантии по зарплате, занятости, условиям, в которых

человек работает; юридическую и политическую помощь.

Социальная защита предполагает осуществление на практике ведущих

направлений социальной политики. Это система отношений в обществе,

призванная создать условия для нормальной жизни населения.

Понятие социальной защиты включает: государственную работу,

работу местных органов власти, организаций, которые создают позитивные

для человеческого существования условия; занимаются охраной

материнства, детства, помогают семье, защищают здоровье людей. В

трудовой сфере осуществляют помощь в профессиональной подготовке,

способствуют трудоустройству. Государственные органы, органы местного

самоуправления контролируют следование правилам охраны труда,

занимаются регулированием заработной платы и доходов, обеспечивают

население жильём. Кроме всего этого, обслуживаются люди, не способные

работать, а также население, требующее социальной поддержки [ 14, с.124].

В качестве звена социальной защиты рассматривается социальное

обеспечение, которое определяется как система отношений между

гражданами в обществе, органами управления на местном уровне, учрежден

й и организаций. В результате таких отношений гражданам из  специальных
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фондов выделяют средства медицинской помощи, пособия в случае, когда

появляются обстоятельства, приводящие к уменьшению или потере дохода,

растут расходы, наступает бедность.

Социальная помощь понимается как совокупность отношений между

населением и органами государственной власти по вопросам выплат

населению деньгами, натуральными выдачами, услугами, помимо заработка.

Оказывается, такая помощь для обеспечения прожиточного минимума и

решения вопроса об обеспечении самым необходимым.

Социальная поддержка – это помощь гражданам или семьям, доход

которых не меньше прожиточного минимума, но им необходима поддержка.

Это связано с трудной жизненной ситуацией. Решение вопросов в сфере

социальной помощи является основным в работе муниципальных органов

власти [41, с.123].

Первоочередными целями в социальной поддержке на местном уровне

должны быть:

— улучшение жизни граждан, особенно с низким жизненным

уровнем;

— установление приоритетности оказания социальной помощи

гражданам, доход которых составляет пол овину прожиточного минимума;

— достижение более рационального и действенного использования

бюджетных средств;

— поиск новых технологий, способов и приёмов для более

результативного использования бюджетных средств [ 14, с.125].

Первоочередными направлениями местной социальной политики

являются:

— повышение жизненного уровня;

— сохранение здоровья и рост продолжительности времени активной

жизни граждан;

— становление и совершенствование здорового образа жизни;
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— повышение уровня жизни включает следующие параме тры:

денежные доходы и прожиточный минимум, тарифно -ценовая политика.

— покупательная способность и расходы, обеспеченность товарами и

услугами, потребление продуктов, промышленных товаров и услуг,

семейный бюджет по категориям граждан, их имущество, предо ставление

жилья, хозяйственно-бытовых объектов и коммунальных услуг [ 14, с.125].

Определяя уровень жизни, нужно учитывать, уровень занятости

населения, данные по безработице, забастовки, состояние образовательной и

культурной сфер, общественную безопасност ь, уровень правонарушений и

состояние преступности, заботу об экологии.

К полномочиям местных органов в социальной сфере относятся:

— передача некоторых полномочий в области ведения социальной

политики и обеспечения материалами и финансовыми ресурсами для этого;

— регулирование отношений между социальными бюджетами

субъектов федерации и муниципальных образований:

— предоставление гарантий самостоятельности в финансовом плане

органам местного самоуправления;

— соблюдение баланса минимальных местных бюджетов;

— соблюдение государственных минимальных социальных стандартов

на муниципальном уровне;

Социальная защита на местном уровне предполагает недопустимость

того, чтобы уязвимые группы населения оказались в условиях крайнего

социального неблагополучия [14, с.127].

Комплекс мер, которые гарантирует государство (экономических.

Общественных, правовых) создаёт условия для того, чтобы преодолеть,

компенсировать возникающие жизненные ограничения и создать для таких

граждан равные с другими условия.

Полномочия местных органов в сфере защиты населения определяет

ФЗ от 10.12.1995 «Об основах социального обслуживания населения в РФ».

В соответствии с ФЗ № 131 (п. 28 ст. 6) к местным вопросам в области
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социальной защиты относится социальная поддержка и поддержка в

вопросах занятости населения [49].

Работа по поддержке в оказании бытовых, медицинских, психолого -

педагогических, правовых услуг и материальной помощи, осуществлению

общественной адаптации и сопровождения населения, которое находится в

трудной жизненной ситуации рассматривается как социальное обслуживание

населения. Социальное обслуживание, являющееся частью защиты

населения, выполняет система социальных служб, которая состоит из

государственной и муниципальной системы. работа по обслуживанию

граждан выполняется также предприятиями и учреждениями,

предпринимателями [41].

К системе социальных служб на местном уровне относятся:

предприятия и учреждения социального обслуживания, которые находятся в

ведении органов МСУ и управляют системой соответственно компетенции.

Учреждения социального обслуживания – это комплексные центры

помощи семье и детям для не достигших возраста восемнадцати лет; приюты,

центры, осуществляющие психолого -педагогическую помощь, дома для

пенсионеров, которые остались одни, отделения помощи диста нционно и на

дому.

Органы на местах в ответе за качество и доступность социального

обслуживания, за совершенствование работы сектора, отвечающего за

обслуживание населения. Кроме того, местные органы контролируют

соблюдение государственных стандартов качес тва обслуживания, как в

муниципальном, так и в негосударственном секторе. Финансирование

центров социального обслуживания на местах осуществляется из местного

бюджета, из соответствующих бюджетов, социальных фондов, доходов от

хозяйственной деятельности. Расходы определяют местные органы, когда

утверждают бюджет.

Исходя из ФЗ от 24.07.1998 «Об основах прав гарантий ребёнка в РФ»

[50], а также Семейного кодекса РФ (ст. 155.1 Устройство детей, оставшихся
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без попечения родителей) [2], муниципалитетом при госуд арственной

поддержке ведётся деятельность по защите прав и интересов детей . Эта

работа осуществляется по следующим направлениям:

— помощь в осуществлении прав и интересов (учитывается возраст и

объём дееспособности ребёнка) путём утверждения нормативных ак тов;

— ведение методической, информационной и правовой работы с

детьми (объясняются права и обязанности, последовательность защиты

прав);

— поощрение выполнения обязанностей.

— поддержка правоприменения в сфере охраны прав и интересов

ребёнка, данных ему законом.

С учётом законодательства проводятся мероприятия по разработке и

осуществлению целевых программ охраны детских прав и интересов.

Существует учёт детей (оставшихся без родительской опеки), который

происходит в централизованном порядке. Местные орган ы производят

первичный учёт таких детей, имеющий цель передать детей в семьи под

опеку или в приёмную семью. Если такой возможности нет – в специальные

учреждения.

1.2 Понятие и функции семьи

Семья – это первый в жизни человека коллектив, благодаря котор ому

он знакомится с ценностями культуры, формируется его личность,

происходит первый опыт социализации. Семья – важнейшая часть среды, в

которой он живет первую часть жизни.

По мнению А.Г. Харчева, семья - это «сформированный на браке и

кровном родстве союз людей, соединенное общим бытом и обоюдной

ответственностью» [39].

По мнению И. Е. Лукьяновой, семья - это первичная ячейка социальной

общности людей, базирующаяся на браке или кровном родстве, один из
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самых древних социальных институтов, возникший значи тельно раньше

классов, наций, государств [20, с. 6].

По мнению Н.Я. Соловьёва семья -  малая социальная группа общества,

важнейшая форма организации личного быта, основанная на супружеском

союзе и родственных связях, то есть отношениях между мужем и женой,

родителями и детьми, братьями и сестрами, и другими родственниками,

живущими вместе и ведущими общее хозяйство » [39].

Чаще всего семья рассматривается как малая группа, при этом

выделяются следующие её признаки: эмоциональная связь, общее

предназначение, взаимная поддержка, общая система ценностей и установок

[20, с. 24].

Семьи можно классифицировать по разным признакам:

- сколько детей: семья где нет, мало, или много детей;

-  состав: неполная, отдельная, простая или нуклеарная, сложная

(несколько поколений), большая, материнская, семья повторного брака;

-структура

-лидерство: демократическая и традиционная;

- семейный уклад

- социальный состав семьи;

- возраст семьи;

- отношения в семье;

-географический признак;

-потребительское поведение;

- особые условия семейной жизни: студенческая, «дистантная»,

«внебрачная»;

- проведение досуга: открытая и закрытая;

- социальная мобильность;

- степень кооперации совместной деятельности

Основными задачами семьи являются:

–создание лучших условий для рост а и развития детей;
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–социальная и психологическая защита ребенка;

–передача опыта создания и сохранения семьи, воспитания

уважительного отношения к старшим;

–обучение детей навыкам и умениям, чтобы они могли обслужить себя

и помочь близким;

– воспитание чувства собственного достоинства, самооценки.

Существует точка зрения о том, что на разных этапах развития

общества многие функции семьи утрачиваются, так как между семьёй и

обществом существует связь. Так семья утратила образовательную функцию,

в то время как в Древнем Риме семейному образованию отводилась

решающая роль. В настоящее время семейное образование снова

практикуется, но не имеет массового характера.

 И.Е Лукьянова отмечает, что, говоря о функциях семьи, нельзя делить

их по степени важности, но необходимо выделить функции, позволяющие

отделить семью от других институтов [ 20, с. 19].»

Как отмечает А.Г. Харчев, специфические функции, вытекая из сути

семьи, воссоздают её особенности с социальной точки зрения, тогда как

неспецифические функции – это те, к которым семья оказалась

принуждённой или приспособленной в определённых исторических

условиях. Функции, характерные, свойственные семье -  репродуктивная,

содержание детей (экзистенциальная функция) и воспитание (функция

социализации) остаются во все в ремена, как бы ни менялось общество и его

отношения с семьёй. Так как социум всегда нуждается в воспроизводстве

населения, всегда остаётся социальная необходимость в семье как

социальной форме организации рождения и социализации детей [ 39, с. 19].

Функции, которые свойственны не только семье – экономические,

культурные, оздоровительные.

Среди факторов, которые мешают реализации семейных функций:

– материальные, бытовые условия жизни;

- особенности характера, образования, интересов
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–характер взаимоотношений в семье.

Воспитательная функция семьи состоит в социализации детей,

подготовке их к жизни, служению обществу. Человек может быть ценен для

социума, когда происходит становление его как личности, что требует

постоянного воздействия. Поэтому семья может фор мировать характер,

убеждения, взгляды, мировоззрение ребёнка.

И.Е. Лукьянова с семейным воспитанием связывает такое понятие, как

социализация, которая может быть осуществлена только в семье.

Социализация – это процесс приобщения к принятым в обществе и его

подсистемах ценностям и нормам, другими словами, это вхождение

индивида в общество и культуру.

«Важность семьи как института воспитания и социализации

объясняется тем, что в ней ребёнок находится продолжительное время, и по

длительности влияния на личност ь никакое воспитательное учреждение не

может сравниться с семьёй [20, с. 23]».

Ещё одной функцией семьи является первичный социальный контроль

- проверка того, как выполняются нормы поведения.

Каждая семья по-своему решает проблемы восстановления

нарушенных функций, используя комплекс своих психологических

особенностей, характерных для каждой отдельной семьи.

Во все времена семья вносила важный вклад в воспитание и

социализацию детей, в воспитание характера, системы взглядов на жизнь,

системы ценностей, развитие сфер личности: умственной, эмоциональной и

волевой. Идея семейного воспитания была общей для Плутарха и Катона

Старшего. Значимость родительского воспитания отмечал Демокрит.

Основой педагогики Древнего Китая был опыт семейно -общественного

воспитания. Сильны были традиции семьи и дома, семейное образование и в

Риме – в эпоху царей. В период расцвета Римской империи имела место

государственная система образования. На закате империи домашнее
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воспитание вновь стало ведущим. Семейное воспитание до семи ле т было и в

традициях греков.

Все семьи осуществляют свои функции с разным уровнем

эффективности. Успех этой деятельности зависит от уровня воспитательных

возможностей семьи.

Под «воспитательным потенциалом семьи» понимается « реальная

способность к воспитанию детей с учетом определённых общественных

ограничений, равновесия материальных и нематериальных ресурсов семьи.

Понятие позволяет охарактеризовать возможности семьи, как реальные,

фиксированные, используемые в настоящее время, так и не используемые по

каким-либо причинам» [20, c.241].

Воспитательные возможности характеризуют семейные ценности,

организацию досуга, характер общения, потребности, интересы, установки.

Главным условием успешной реализации воспитательных возможностей

семьи являются отношения  внутри семьи и, в первую очередь, отношение к

ребенку.

Обобщая составляющие воспитательного потенциала, выделим

следующие элементы:

1) биологические: наследственность;

2) экономические: доходы, условия жизни и быта;

3) организационные: строение семьи;

4) социальные: принадлежность к этнической группе, статус,

образование, профессия, культурный и духовный уровень родителей;

5) психолого-педагогические: педагогическая культура родителей

6) нравственно-ценностные: соблюдение норм поведения;

7) коммуникативные: специфика отношений внутри семьи;

Вектор семейного воспитания устанавливается ценностями,

принимаемыми семьей. Основными ценностями выступают гуманизм,

нравственность, духовность. Становление личности ребенка в семье

ориентировано на усвоение этих це нностей.
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Педагогическая грамотность характеризуется: педагогической

компетентностью родителей; компетентностью детей, в быту, включая

здоровье, семейное бытиё.

Педагогическая компетентность родителей -  сложная система

личностных образований, содержащая  ценностно-мотивационную,

знаниевую, поведенческую и эмоциональную составляющие. Учет

эмоционального, ценностного и мотивационного выбора родителей является

залогом удачной работы по формированию данного вида компетентности и

развитию воспитательных возмож ностей семьи.

Чувственный элемент семейного воспитания обусловливается

характером отношений в семье и стилем семейного воспитания.

Действенность элементов воспитательного потенциала определяется

наличием чувственного начала в отношениях.

Конфликты в семье объясняют ситуацию, когда в благополучных

семьях с высокой культурой родителей вырастают проблемные дети, а в

необеспеченных семьях у родителей с низким уровнем культуры и

образования растут благополучные дети. Ни материальное благополучие, ни

культура, ни даже образование родителей не могут восполнить недостатки

напряженной атмосферы семьи.

Семейные отношения – это комплекс обоюдных запросов и ожиданий,

которые ориентированы от старших к младшим членам семьи, и  наоборот.

Имеются разные подходы к систематике стилей отношений родителей

и детей. Один из вариантов предлагает А. Болдуин:

1) демократический – высокий уровень общения родителей с детьми,

дети наравне со взрослыми участвуют в обсуждении семейных проблем ,

родители всегда стремятся помочь детям, стараются быть объективными в их

воспитании;

2) контролирующий - поведение ребенка ограничивается, так, чтобы

тот понимал смысл этих ограничений; требования родителей ясные и
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непротиворечивые ребёнок при этом должен понимать их как справедливые

и аргументированные [13].

В литературе существует ещё одна систематика стилей семейных

отношений – авторитарный и демократический.

Авторитарный стиль отличает властность родителей. Они убеждены,

что так можно приучить ребенка непрекословно подчиняться . Здесь

отсутствует душевное единство, дружба. Взрослые не учитывают

индивидуальность ребенка, специфику его возраста , увлечения, круг

интересов и желания. При том, что дети становятся покорными,

дисциплинированными, у них не развивается позитивное  и уясненное

отношение к запросам взрослых. Нередко дети просто боятся наказания . В

итоге у детей отсутствуют самостоятельность, инициатива,  креативность. В

таких семьях подростки часто конфликтуют с родителями, отчуждаются от

семьи.

Демократический стиль основан на обоюдной любви уважении,

внимании. Все члены семьи заботятся друг о друге. Д ети участвуют в жизни

семьи. Родители стремятся узнать своих детей, понять причины их

поступков. Всё время обращаясь к чувствам и сознанию ребенка, они ценят

инициативу, уважают его  точку зрения. Дети хорошо понимают, что можно,

что нельзя, нужно. Такое воспитание развивает у детей инициативу, они

находчивы, созидательно подходят к доверенному им делу.

Иногда демократический стиль не дает ожидаемого воздействия, так

как родители не могут определить при определённых обстоятельствах меру

взыскательности, верно распределить деятельность детей в течение дня или

договориться с детьми о посильном трудовом вкладе детей; родители бывают

нелогичными при предъявлении требований, или у них нет единообразного

подхода к тем или иным делам семьи.

Со временем отношения родителей и детей приобретают следующие

черты [19].
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1. Постоянная нужда в обоюдном общении. Отношения основаны на

общей духовной атмосфере семьи: порядочности, откровенности, доверия

друг к другу, равноправия в отношениях, умения родителей отозваться на

внутренние потребности ребенка, понять его потребности в зависимости от

возраста, их крепкой родительской привязанности, постоянной готовности

помогать друг другу, сопереживании, умении находится рядом в трудные

времена.

2. Родители вдумываются в детские заботы и увлечения, дети доверяют

им свои чувства и переживания, но это не становится обоюдной

потребностью. Здесь общение происходит реже и менее регулярно. Снаружи

отношения тёплые, но происходит нарушение внутренних связей, появляется

едва заметная шероховатость при взаимоотношениях родителей и детей.

Наиболее типичными причинами такого явления могут быть следующие:

– отдельные разногласия между спецификой требований родителей и

их личным поведением;

– нехватка чуткости, душевной чуткости, деликатности родителей в

каких-то определённых ситуациях, недостаток их беспристрастности по

отношению к своим детям;

– неспособность родителей психологически успеть за динамизмом,

быстротой развития детей.

Подобные, пока еще еле видные приметы осложнения при

взаимоотношениях с детьми должны сигнализировать родителям о

необходимости серьезно подумать.

3. Стремление родителей интересоваться увлечениями и детскими

заботами, нежелание детей делиться с родителями .

Родители, живя детскими заботами, стремятся уберечь детей от

неприятностей, оградить от опасностей, сделать их счастливыми. Дети,

понимая всё, не принимают этого. Желание помочь детям, неподдельный

интерес к ним не всегда происходит без нажима и навязывания своих

мнений, спокойно и непредвзято.
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4. Дети чувствуют потребность делиться с родителями, родители же не

интересуются детскими увлечениями и нуждами.

Такие отношения зарождаются при уходе родителей в свою работу,

увлечения, собственные взаимоотношения. Часто это обусловлено

недостаточным исполнением своего долга перед детьми, инертности в

контактах с ними, это приводит к возникновению ощущения обиды у

младших членов семьи, одиночеству. Тем не менее природная привязанность

и любовь к родителям сохраняются, и дети при всей отрешённости родителей

знают, что те все-таки желают им добра и благополучия .

5. Негативное восприятие детского поведения и у влечений, но правота

здесь на родительской стороне .

Подобные случаи в большинстве своём бывают основаны на

особенностях возраста детей, не способных по-настоящему оценить

родительский опыт, их стремление принести в семью благополучие .

Родительские огорчения, которые справедливы, рождают ограниченные,

вредящие учёбе, подрывающие здоровье, преходящие детские увлечения, а

то и поступки, идущие вразрез с моральными нормами . Нормой является

обеспокоенность родителей всем, что способно причинить детям

нравственные и физические неприятности . Используя жизненный опыт, они

стремятся растолковать вероятные следствия негативного поведения, но

часто встречают непонимание, недоверие, отпор.

6. Негативное восприятие детского поведения и у влечений, но правота

здесь на стороне детей.

При таком стечении обстоятельств родители входят в конфликт из

наилучших побуждений, из непритворного желания добра детям. Здесь

негативную роль играют недостатки характера, личные особенности

родителей (нервозность, вспыльчивость, неприятие  иного мнения, пьянство,

отсутствие общей культуры) , которые не способны или не хотят сдерживать

их в себе, в отношениях между собой и с детьми. Злободневные

конфликтные ситуации появляются из-за неспособности родителями
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эмоционально воспринимать ранимость  в моменты острых душевных

переживаний, или, напротив, подъема, благородных влечений. Конфликты

могут вызвать детскую обиду, способную разделить детей и родителей на

годы.

7. Взаимная неправота. Весь негатив раннего детства и младшего

подросткового возраста, хранимые внутри, из отдельных столкновений, при

условии, если родители не понимают сути происходящего, не меняют своего

отношения к детям, – в устойчивые, все более раздающиеся конфликты.

Постепенно родители и дети теряют способность выслушивать и понимать

друг друга.

8. Разные связи с отцом и матерью, спор детей из-за родительской

любви.

Родители не испытывают нужды в абсолютном единстве действий в

детском воспитании. Это отражается и на специфике  общения, и на характере

требований, и тоне их выражения, и особенностей поощрений и наказаний, и

способов выражения своих чувств. В связи с этим сущность и характер их

отношений с детьми могут колебаться от стремления ребенка общаться с

одним родителем до глубокой отчужденности с другим. Поэтому в

воспитании важно соблюдать единообразие указаний и отношений.

9. Глубокое обоюдное отчуждение и недружелюбие. Можно выделить

несколько характерных причин:

— отсутствие педагогических знаний у родителей;

— грубые, почти дикарские методы воспитания; в итоге дети

испытывают страх, ненависть и презрение к родителям, всячески стремясь

спастись от них.

— превращение ребенка в идола, чрезмерно заласканного, капризного

и плаксивого, который в результате становится эгоистичным и равнодушным

человеком.

На отношения в семье оказывает воздействие авторитет взрослых,

который не даётся от природы, это не талант, с отсутствием которого нужно
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смириться. Такая позиция является ошибкой со стороны родителей .

Родительский авторитет можно выработать, только важными условиями его

построения являются требовательность и доброта, открытость и

сообщничество во всех делах, доверительность и ответственность, внимание

к проблемам и особенностям детской жизни  [19]

Встречаются родители, строящие свой авторитет на неверных

основаниях (ложный авторитет). Это:

— «авторитет подавления» – беспрерывная раздражённость родителей ,

постоянная угроза наказания, грубостью при общении с детьми. Следствием

является то, что дети стремятся избегать родителей, отстраняются от них.

Как следствие, дети начинают лгать и бояться; одновременно становясь

жестокими;

— «авторитет расстояния» – убеждённость родителей в необходимости

держать детей на расстоянии, не баловать их общением, только руководить

ими: у родителей своя жизнь, интересы и мысли, которые не должны быть

доступны детям;

— «авторитет чванства» – основан на суждении родителей о

собственной заслуженности, важности;  они показывают это всем, дети не

являются исключением. Постоянно выставляя собственные достоинства и

надменное отношение к окружающим, они показывают пример для

подражания своим детям;

— «авторитет педантизма» – убеждённость родителей в том, что дети

должны воспринимать каждое их слово. Несмотря на собственную

неправоту, они все равно настаивают на своем, принуждая детей поступать

так, как они велят;

— «авторитет резонерства» – постоянные поучения и назидания в

адрес детей, родители убеждены в педагогической мудрости собственных

нравоучений и в своей личной непогрешимости. В итоге эмоциональная

жизнь ребенка проходит сама по себе, родители не принимают в ней участие ;
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— «авторитет любви» – самый популярный и очень лукавый вид

ложного авторитета. При избытке ласковых слов, нежно сти, постоянном

признании в любви по отношению к детям ничего другого не видит, кроме

сентиментальности. Ребенок очень рано приходит к выводу о том , что к

людям можно приноравливаться, подыгрывать им и иметь от этого выгоду, –

в итоге он учится управлять чувствами других;

— «авторитет доброты» – стремление добиться послушности со

стороны детей своей лояльностью и добротой. Родители, ради детской любви

готовы жертвовать всем, лишь бы все было хорошо. Родители все разрешают

детям. Как следствие, младшие члены семьи принимаются распоряжаться,

используя капризы для выполнения своих желаний. Сопротивление

родителей, оказываемое время от времени, не приносит ожидаемых

результатов;

— «авторитет дружбы» – дружеские отношения детей и родителей

являются отличным средством воспитания, важно здесь не перейти ту грань ,

с которой возникает противоположный процесс, когда дети смеются над

родителями, учат их, упрекают в том, что родители все делают не так, как

нужно. Дружба, не основанная на обоюдном уважени и, в конечном итоге

проходит;

— «авторитет подкупа» –происходит покупка детской послушности и

покорности при помощи подарков или обещаний , что воспитывает в детях

лицемерие и меркантильность . Дети сообщают о своих делах только так,

чтобы это им было выгодно, чтобы родители вознаградили их хорошие

поступки; плохое они скрывают, что ведёт к отсутствию в детях искренности

и появлению расчётливости.

В литературе отмечается, что супружеские отношения воздействуют,

как прямо, так и косвенно, на чувства и ценности детей. Нередко в семьях,

где имеют место доброжелательные отношения, уважение к детям, у детей

лучшие человеческие качества развиты лучше. Для детей из таких семей
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характерна более объективная самооценка, выработанное самоуважение,

способность защитить себя.

По мнению А.А. Чуприной, отношения между детьми и родителями

прямо «влияют на внутреннее развитие детей. Показателем родительской

любви является уровень внимания к ребенку, забота о его будущем,

мотивация к успехам и достижениям» [ 19, с. 90].

Эффективность воспитания прямо зависит от того, насколько ребёнок

воспринимает своего воспитателя и как к нему относится. Несомненно, что

эта степень будет более значительной в условиях любви ребёнка к

родителям. Именно любовь, как ответное чувство, способствует тому, что

легче достигаются цели и требования взрослых. Позитивные семейные

взаимоотношения становятся и тем внутренним тормозом, который

предохраняет подростка от недостойных поступков.

Отношения родителей и детей являются мощным воспитательным

аспектом и в то же время, тонким местом в случае, если эмоциональные

контакты семьи носят отрицательный характер. Тогда семья перестаёт быть

первичной ячейкой, теряет свои воспитательные возможности и оказывается

отрицательной микросредой, изменяющей и задерживающей положительное

влияние на ребёнка.

1.3 Социально-психологические проблемы семьи

Разрыв внутрисемейных связей (детско-родительских и супружеских)

нередко бывает причиной того, что дети становятся либо субъектами

преступного покушения, либо у них складывается отклоняющееся

поведение. Такое поведение, которое отличается от общепринятых норм

поведения, чаще всего бывает у детей из неблагополучных семей. В таких

семьях дети по-своему приспосабливаются к действительности, все

условия которой воздействуют на созревание и социализацию личности.
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Чёткого значения понятия «семейное неблагополучие» нет. В разных

источниках наряду с этим понятием можно найти термины «деструктивная

семья», «дисфункциональная семья», «негармоничная семья», «семья,

находящаяся в общественно опасном положении», «асоциальная семья».

Рассмотрим отдельные определения неблагополучной семьи.

По мнению М.М. Буянова: «Недостатки воспитания – это основной

показатель того, что семья неблагополучна . Уровень благополучия или

неблагополучия семьи определяется отношением к детям» [19].

По мнению Л.Я. Олиференко: «Неблагополучная семья – это семья,

где ребенок испытывает дискомфорт, стрессовые ситуации, жестокость ,

пренебрежение, голод, подвержен насилию. Различают несколько видов

неблагополучия:

— психическое: угрозы, подавление личности, навязывание

антиобщественного образа жизни;

— физическое: наказания, побои, насилие, принуждение к заработку

денег недопустимыми способами, отсутствие пищи;

— социальное: выживание из дома, отнимание документов, шантаж»

[19].

Федеральный закон от 24.06.1999 № 120-ФЗ «Об основах системы

профилактики безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних »

даёт определение семьи, находящейся в общественно опасном положении.

Таковой, согласно Закону, признаётся  семья, «имеющая детей, положение

которых является социально опасным;  а также семья, где не выполняются

обязанности по воспитанию, обучению и содержанию детей и происходит

отрицательное воздействие на их поведение, либо жестокое обращение с

ними» [33].

Главным свойством такой семьи выступает ее отрицательное,

разрушительное воздействие на детскую личность. Такое влияние влечёт за

собой отклонения в поведении и делает ребёнка субъектом преступного

поведения.
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Проблемы, появляющиеся в неблагополучных семьях, имеют

общественный, правовой, вещественный, врачебный, психологический и

педагогический характер. Необходимо заметить, что все проблемы

существуют только в комплексе. Социальная неустроенность родителей

вызывает душевное напряжение, что ведёт к конфликтам в семье.

Педагогическая непросвёщённость взрослых приводит к патологиям в

развитии детей. Все эти семьи можно определить, как функционально

неустойчивые, так как они не осуществляют функцию воспитания.

Существуют различные виды нарушения воспитания  в семье,

основными критериями которого являются:

1) специфика семейного общения и манера отношений внутри семьи;

2) изменение структуры семьи;

3) типы отношений между младшими и старшими членами семьи ;

4) специфика переживания ребенка;

5) характер разлада между супругами;

6) стиль воспитания.

Б.Н. Алмазов выделяют следующие типы семей группы риска [ 3,

с.111]:

— семьи с недостатком воспитательных возможностей: неполные;

семьи, где у родителей низкий уровень развития, где родители не способны

помочь детям в учебе; семьи, в которых материальное благополучие на

первом плане, поэтому дети лишены внимания.

— конфликтные семьи: дети, демонстративно конфликтны,

неуравновешенны;

— семьи, духовно не развивающиеся;

— педагогически некомпетентные семьи;

Итогом могут стать отсутствие надзора за д етьми,

безынициативность.

М. А. Галагузова группирует семьи по степени общественной

адаптации [19]:
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— благополучные семьи успешно реализуют свои функции.

— семьи группы риска обусловливаются наличием нарушения норм,

(неполная, малообеспеченная семья ).

— неблагополучные семьи не осуществляют свои функции;

социальный педагог помогает им, исходя из характера проблемы,

имеющейся в той или иной семье .

— асоциальные семьи, где родители ведут безнравственный,

противозаконный образ жизни, и условия быта не соответствуют

элементарным требованиям гигиены; о детях никто не заботится.

В. М. Целуйко, учитывая преобладающие факторы, разделяет семьи

на две группы.  Первая группа содержит семьи с открытой формой

неблагополучия: конфликтные, проблемные семьи, семьи с асоциальным

поведением, преступные семьи, семьи, где нет одного из родителей.

Вторая группа содержит семьи со скрытой формой неблагополучия.

Эти семьи на первый взгляд успешны, но система ценностей и

родительское поведение не отвечают общечеловеческим моральным

ценностям [42, с.13].

Ещё один вид семей, предлагает В. В. Юстицкис [ 44].

1. Недоверчивая семья , которую отличает излишняя

подозрительность по отношению к  людям. Такой взгляд родителей

воспитывает у ребенка чувство вражды и недоверия к людям .

2. Легкомысленная семья отличается беззаботным взглядом на

будущее, живя нынешним днем, не беспокоясь о последствиях поступков.

У детей слабо развита воля, они не способны организовать себя, в качестве

занятий предпочитают самые примитивные.

3. Хитрая семья дорожит инициативностью, удачливостью и

сноровкой в достижении целей. В такой семье приветствуется способность

добиваться успеха при минимуме издержек. Нравственные критерии

действий детей сдвинуты. Если ребёнок нарушил правила поведения,

родители порицают не само поведение, а его последствия.
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Несмотря на различные трактовки понятия «неблагополучная семья »,

ее специфика проявляется в негативном, разрушительном влиянии на

индивидуальность ребёнка. Это влияние выражается в виде отклонений.

Душевное состояние и поведение детей выступает показателем семейного

благополучия или наоборот. В неблагополучных семьях повреждена

структура, обесценены ценности, присутствуют явные или скрытые

дефекты воспитания.

Брак и семью, в отличие от других образований, психологическ и

отличает наивысшая степень ожиданий – тепла обоюдного внимания,

глубины взаимопонимания, полноты эмоционального общения и счастья

взаимной любви, то того, что является синонимом личного человеческого

счастья [20].

В качестве ключевых моментов становления и стабильности брака Б.

Парыгин называет: психологическ ую самодостаточность, неограниченность

и согласие отношений между супругами. Эти обстоятельства являются

величинами изменяемыми. Они испытывают на себе воздействие

многообразных социально-психологических условий.

На уровень устойчивости брака воздействует атмосфера общества в

целом, являющаяся итогом взаимодействия экономических,  политических,

правовых, нравственных, религиозных и бытовых систем общественных

отношений.

Назовём ключевые проблемы, которые могут быть активизированы

взаимоотношениями семьи и общества.

Проблема с жильём. С переходом к созданию рынка жилья

самостоятельное приобретение его , при родительской помощи или

предприятия может лишь небольшое число молодых семей. Имеется прямая

связь между ухудшением жилищных условий и углублением конфликтов.

Чем сложнее ситуация с жильём, тем труднее найти компромисс для

разрешения конфликта.
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Проблемы с финансами ощущает большая часть семей , особенно

малоимущие, семьи, имеющие много детей, семьи, в которых вообще есть

дети. Государство старается оказать посильную помощь в содержании и

воспитании детей. Тем не менее этих средств не хватает, те средства,

которые выделяются, не всегда используются разумно. Очень важна работа в

этом направлении местных органов власти, которые за счет внутренних

возможностей находят способ оказать помощь семьям, живущим на данной

территории.

Вопросы занятости и безработицы, с одной стороны, и вопросы

женской занятости и двойной  нагрузки на женщину, с другой. Это проблема,

которую осмыслили и принялись изучать довольно давно. Женская

безработица - это способ решения вопросов двойной женской занятости.

Всем известно негативное влияние безработицы на здоровье и психическое

самочувствие людей. Женщина должна иметь право выбират ь карьерный

рост, либо выполнение семейных обязанностей.

Проблема планирования семьи.  В   связи с изменением экономических

и социальных условий многодетные семьи чаще всего встречаются в

сельской местности. Создание условий для планирования семьи - одна из

приоритетных предпосылок для создания цивилизованного общества.

Внутри самой семьи тоже складывается своя социально -

психологическая атмосфера.  Климат семейных отношений, по мнению

автора, обусловлен способностью супругов справляться с противоречиями,

лежащими в психологических особенностях самого брака [20, с. 325]. Одной

из таких особенностей является противоречие между атмосферой

расслабления в домашней обстановке и повышенными ожиданиями супругов

взаимной привлекательности и с возможностью более полно , чем в

официальной среде видеть не только достоинства, но и недостатки друг

друга.

Психологический эффект разрыва или рассогласованности между

взаимными завышенными ожиданиями может привести к конфликту и чаще
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всего оборачивается взаимной неудовлетворённо стью и разочарованием [20,

с. 324]. Конфликты являются неизбежной стороной семейной жизни.

Причины их появления различны: разногласие в выборе способов отдыха,

методов воспитания детей, распределения денег.

Конфликт могут быть спровоцированы различными при чинами.

Согласно ведущему мотиву, к онфликты можно разделить на группы,

положив в основу причины их появления:

— эгоизм;

— повышенные материальные требования;

— завышенная самооценка;

— несовпадение мнений супругов о семейных ролях;

— неспособность общаться друг с другом и с окружающими;

— различие во взглядах на ведение домашнего хозяйства;

— различие во взглядах на воспитание детей;

— различие в типах темпераментов супругов и неумение учитывать это

во взаимоотношениях.

Существуют конфликты конструктивные, в ходе решения которых

находится приемлемое для обоих решение проблемы; и деструктивные, в

ходе решения которых отношения остаются напряжёнными , происходит

осознание неминуемости конфликтов в будущем, досада.

В своем развитии конфликт проходит несколько эт апов:

возникновение, становление, зрелость, преобразование. Каждый этап

предполагает свою логику поведения участников конфликта. Существуют и

общие рекомендации для снятия остроты конфликта, для его прекращения, а

возможно – для предотвращения. Например, р екомендуется не

сосредоточиваться на обсуждении того, кто прав, кто виноват, и на личных

качествах друг друга, а спокойно анализировать именно внешнюю,

предметную сторону ситуации, стараясь не перейти ту черту, эмоциональную

грань, за которой конфликт може т стать необратимым; иногда помогает

привлечение объективных «судей»; всегда полезно отделить суть проблемы
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от ее эмоциональной окраски; заслуживает похвалы попытка прийти к

компромиссу.

В связи с упоминанием о семейных конфликтах необходимо назвать

ещё одну проблему – устойчивость брака. Для характеристики брака в

литературе употребляются такие понятия, как устойчивость и стабильность

брака. По мнению И.Е. Лукьяновой, эти понятия необходимо разграничивать

[20, с.108].

Стабильный брак – это брак, который юридически и фактически не

распался.

О качественной стороне взаимоотношений в такой семье ничего не

известно. Качественную характеристику брака легче дать, по утверждению

автора, оперируя понятием «устойчивый брак», который предполагает

благополучный семейный союз с высоким уровнем удовлетворённости

браком со стороны супругов.

Социологи, юристы, медики и педагоги изучают причины

нестабильности современной семьи. Чаще всего распаду семьи способствуют

пьянство, неверность супругов, низкая культура поведения, отсутствие

сексуальной культуры, неподготовленность к браку.

Анализ литературы, посвящённой проблеме нестабильности семьи,

показывает, что развод стал одной из важнейших подсистем брачных

отношений. Таким образом, развод является процессом, отражающим

дисфункциональные изменения традиционной семьи [ 20, с.109].

И.Е Лукьянова отмечает наличие опасного для института семьи

процесса размывания системы поведенческих норм в сфере быта и семьи,

представлений о семейных половых ролях. Так известно, что домашним

трудом в основном занимаются женщины. Женщина в быту занята в 2 -3 раза

больше, чем мужчина.

В условиях массового привлечения женщин к общественному

производству кооперация домашнего труда необходима.  Налаженная

кооперация домашнего труда, по мнению И.Е. Лукья новой, способствует
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стабильности брака [20, с.110]. В дружных, счастливых семьях мнения

мужчин о распределении бытовых обязанностей совпадают.  В нестабильных

- разница во взглядах мужей и жён на распределение обязанностей бывает

значительной. Неправильная  установка супругов относительно

распределения обязанностей дестабилизирует семью.

Современные сравнительные социологические исследования выявили

факторы, связывающие супружеские пары, у которых семейная жизнь

сложилась счастливо, и несчастливые союзы, % к  общему итогу. Результаты

исследования приведены в таблице 1. 1.

Таблица 1.1. — Обстоятельства, связывающие супругов в счастливых и

несчастливых семьях.

Несчастливые семьи Счастливые семьиФактор

муж жена муж жена

Любовь 5,6 20,0 71,9 81,6

Симпатия 5,6 10,0 62,8 56,3

Общие интересы 23,6 5,0 48,7 56,3

Дети 78,9 60,0 85,1 88,5

Чувство долга 38,9 30,0 51,2 48,2

Сексуальная
совместимость

22,2 5,0 53,7 49,5

Хозяйство 27,8 20,0 62,0 57,8

Привычка 22,2 40,0 21,5 26,8

Боязнь
одиночества

0 10,0 5,9 9,3

Смирение с
обстоятельствами

16,7 25,0 5,9 9,3

Причины разводов отражают общественные взгляды на функции брака.

Изучая мотивы разводов, можно определить, каким семейным ценностям

общество придаёт большое значение и наоборот. И.Е Лукьянова, приводя

статистические данные, отмечает, что больше половины «счастливых

женщин» и 40 % их мужей несчастливы в сексуальной сфере. Около 30 % так
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называемых счастливых браков связывает только привычка и боязнь

одиночества.

В несчастливых семьях отсутствуют любовь, симпати я, сексуальная

совместимость. По поводу последнего критерия расхождение мужских и

женских оценок четырёхкратное. То же касается признака «общие

интересы». Несчастных супругов связывают дети, чувство долга, боязнь

одиночества и смирение с обстоятельствами [ 20, с. 111].

По результатам работы можно сделать вывод о наличии социально -

психологических проблем отношений, как между супругами, так и между

родителями и детьми.

Нарушение функций семьи могут вызвать как внешние факторы, так и

психологический климат вн утри семьи. Итогом могут стать отсутствие

надзора за детьми, безынициативность. Такие семьи нуждаются в социальной

защите, которая является одной из функций социальной сферы,

подразумевает защиту социальных прав; включает гарантии по зарплате,

занятости, условиям, в которых человек работает; юридическую и

политическую помощь. К полномочиям местных органов в социальной сфере

относятся: осуществление социальной политики; регулирование отношений

между социальными бюджетами субъектов федерации и местным;

предоставление гарантий самостоятельности в финансовом плане органам

местного самоуправления; соблюдение баланса минимальных местных

бюджетов; соблюдение государственных минимальных социальных

стандартов на муниципальном уровне;
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Глава 2. Анализ практики построения и функционирования

системы социальной защиты семьи, материнства и детства в МО

Тихвинский муниципальный район Ленинградской области

2.1 Общие сведения о Комитете социальной защиты МО

Тихвинский муниципальный район Ленинградской области

Тихвинский район – один из дальних районов Ленинградской области

находится на четвёртом месте по площади и восьмое место по количеству

населения среди семнадцати районов области. Район представляет собой

территорию, на которой размещены муниципальное образование второ го

уровня - Тихвинский район и девять муниципальных образований первого

уровня (Тихвинское городское поселение и сельские поселения).

Экономическую основу района составляет промышленность, доля

которой составляет 86, 7 %. Основу сельского хозяйства состав ляет

деятельность девяти предприятий, главные виды деятельности которых –

животноводческая и растениеводческая отрасли , разведение рыбы.

Население района насчитывает 70489 человек (город – 60286 человек,

село - 10203 человека). Соотношение сельского и городского населения

района представлено на рисунке 2.1.

Рисунок 2.1 — Соотношение сельского и городского  населения района
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По диаграмме видно, что основу населения составляют городские

жители, сельское население  составляет всего 10203 человека (14 % от общего

количества).

Структура населения по возрасту представлена на рисунке 2.2

14,20%
58,30%

27,50%

0,00%10,00%20,00%30,00%40,00%50,00%60,00%70,00%

Лица, моложе трудоспособного…
Лица трудоспособного возраста

Лица старше трудоспособного возраста

Количество в процентах

Рисунок 2.2 ― Структура населения по возрасту

В общей численности населения доля лиц моложе трудоспособного

возраста – 14,2%, лиц трудоспособного возраста – 58,3%, старше

трудоспособного возраста – 27,5%.

Состав предприятий, осуществляющих свою деятельность на территории

района, представлен на рисунке  2.3.

Рисунок 2.3 — Состав предприятий, осуществ ляющих свою

деятельность на территории района
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На территории района функционируют 1272 предприятия (95 % к

прошлому году), из них:

- государственные -  45;

- муниципальные -   90;

- частные - 1026;

- некоммерческие (общественные) -  62;

- смешанные -  8;

- прочие -    41

Таблица 2.1― Распределение предприятий по видам экономической

деятельности

Вид Количество

Сельское хозяйство, охота и лесное хозяйство 256

Рыболовство, рыбоводство 4

Обрабатывающие производства 151

Производство и распределение электроэнергии,  воды и
газа

9

Строительство 69

Торговля (опт и розница), ремонт транспорта, изделий
бытового назначения, других изделий и предметов.

240

Транспорт и связь 72

Гостиницы и рестораны 26

Финансовая работа 13

Недвижимость, аренда и услуги 213

Образование 48

Здравоохранение и социальные услуги 29

Другие коммунальные, социальные и персональные
услуги

107

Другое 32

ВСЕГО 1272
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Распределение предприятий по видам экономической деятельности в

процентах представлено на рисунке  2.4.

Рисунок 2.4 Распределение предприятий по видам экономической

деятельности.

Формирование экономики района является основным условием,

предопределяющим возможности по совершенствованию уровня жизни

населения, пополнению бюджета и решению многих вопросов в социальной

сфере. В прошедшем году наблюдалась позитивная динамика основных

показателей экономического развития. Оборот предприятий, составляющих

экономику района отраслей, составил 19,3 миллиарда рублей , в процентном

соотношении это 105 % к уровню прошлого года. Оборот по видам

экономической деятельности представлен на рисунке 2.5.
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Рисунок 2.5 — Оборот по видам экономической деятельности (%)

На рисунке видно, что основу экономики составляет промышленное

производство с удельным весом в 81%.

Комитет социальной защиты населения администрации МО

Тихвинского муниципального района Ленинградской области – структурное

подразделение администрации МО  Тихвинский муниципальный район

Ленинградской области.  Комитет на территории райо на осуществляет

деятельность по социальной защите, опеке и попечительству, по социальной

поддержке детей-сирот и детей, которые остались без родительского

попечения, другие полномочия в этой сфере  [34].

Учреждён комитет социальной защиты Советом депутатов

Муниципального образования Тихвинский муниципальный район.

Руководство осуществляет председатель комитета социальной защиты

населения. Руководящими документами для комитета являются Конституция

РФ, действующее законодательство РФ, нормативные акты губернат ора и

правительства Ленинградской области, Уставом, правовыми актами

муниципального образования, Положением о комитете социальной защиты

населения МО Тихвинский район.
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Комитет осуществляет на территории района отдельные

государственные полномочия в области  социальной защиты населения, а

также в области опеки и попечительства.

В структуру комитета входят:

- Центр реабилитации детей и подростков с ограниченными

возможностями «Треди»;

- Территориальный Центр социального обслуживания населения;

- Социальный приют для несовершеннолетних «Светлячок»;

- Дом милосердия тихвинского православного братства;

- Дом-интернат для престарелых. Специализированный жилой дом

[34].

Охват различных категорий населения мерами социальной защиты в

процентах представлен на рисунке  2.6.

Рисунок 2.6 ― Охват различных категорий населения мерами

социальной защиты.

Доля населения, обеспеченного социальным обслуживанием составляет

100 % от общего числа нуждающихся.

Доля несовершеннолетних, которые включены в социальную защиту,

составляет 100 %.
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Доля детей-инвалидов, прошедших социальное сопровождение из

числа детей-инвалидов, имеющих рекомендации для такого социального

сопровождения составляет 87,8 %.

Доля детей-инвалидов, прошедших социальное сопровождение и

имеющие позитивные результаты в общественной адаптации составляет 98,8

%.

Доля инвалидов, имеющих рекомендации по социальному

сопровождению и прошедших сопровождение составляет 16 %.

Охват социальными выплатами в рамках федеральных законов

составляет 100 %. Общая численность населения, воспользовавшегося

услугами учреждений социальной защиты составляет по городу – 2812

человек, на селе – 840 человек. Соотношение категорий населения,

воспользовавшихся услугами социальной защиты представлен на рисунке

2.7.

Рисунок 2.7— Соотношение категорий населения, воспользовавшихся

услугами социальной защиты.

Из диаграммы видно, услугами социальной защиты воспользовались

следующие категории городского и сельского населения:

- дети: 770 – в городе; 280 – в селе;

- пожилые люди и инвалиды: 840 человек – город; 117 – село;
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- взрослые члены семей, находящиеся в сложной жизненной

ситуации: 1202 – в городе; 455 – сельское население.

Мерами социальной поддержки пользуются граждане отдельных

категорий, их количество в городе составляет 25 216 человек, на селе 4626

человек.

Задачами комитета в области социальной защиты семьи, материнства и

детства являются:

- обновить перечень социальных услуг;

- осуществить работу по организации взаимодействия между

ведомствами, целью которых является социальное сопровождение населения;

- разработать реестр поставщиков и подготовить основу для

формирования реестра получателей социальных услуг [34].

Для организации такой работы при комитете создана ведомственная

рабочая группа. Также работа ко митета направлена на развитие системы

предоставления социальных услуг гражданам:

- усиление контроля за объёмом и качеством предоставления

услуг;

- повышение доступности социальных услуг;

- совершенствование независимой системы оценки качества

работы учреждений социальной сферы;

- формирование рейтинга организаций, оказывающих социальные

услуги [55].

2.2 Организация социальной защиты семьи, материнства и детства

в МО Тихвинский муниципальный район Ленинградской области

В составе населения района дети составляют 17,6 процентов.

Первоочередными направлениями политики государства в сфере социальной

поддержки семьи являются поощрение рождаемости, профилактика

неблагополучия в семьях и их поддержка.
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Система мер поддержки семей при рождении и воспитании детей

(определение материнского капитала по региону, расширение сферы его

использования, выплата пособий семьям с детьми в размерах,

индексируемых с учетом коэффициента инфляции, установление

ежемесячной денежной выплаты в случае рождения (усыновления

(удочерения) третьего и последующих детей до достижения ими возраста

трех лет) оказывает значительное воздействие на развитие благоприятных

тенденций в демографии района.

Для увеличения рождаемости разработана дополнительная система мер

поддержки семей, в которых воспитываются дети.

Развитие форм предупреждения социального сиротства и устройства  в

семьи детей-сирот остается одним из первоочередных направлений в системе

мер защиты населения.

Стабильно снижается доля несовершеннолетних, оставшихся без

надзора (2014 – 0,17 %; 2015 – 0,08%), а также доля семей с детьми в

социально опасном положении.

Для совершенствования форм устройства детей в семьях комитет

регулярно, один раз в квартал, проводит курсы по подготовке граждан,

которые хотят взять на воспитание ребёнка, находящегос я без родительского

попечения [57].

Для защиты прав несовершеннолетних каждый год дети -сироты и дети,

оставшиеся без попечения родителей, обеспечиваются жильём. С 2011 по

2013 год осуществлялись муниципальные программы:

- программа «Дети Тихвинского района»;

- долгосрочная целевая программа по улучшению

демографической ситуации.

С конца 90-х годов и сейчас на базе МУ «Реабилитационный Центр для

детей и подростков с ограниченными возможностями «Треди» действует

служба раннего вмешательства для предупреждения инв алидности детей в

возрасте до 3-х лет.
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В 2007 году была организована семейная терапия, мобильные бригады,

семейные клубы, курсы правовой грамотности.

В 2012 году в работу комитета введены новые социальные технологии:

- деятельность службы ключевых социальных  работников в

учреждения социального обслуживания; патронаж семей , в которых жестоко

обращаются с детьми (на базе МУ «Социально -реабилитационный центр

«Светлячок»);

- организация семейных клубов, для тех семей, которые попали в

трудную жизненную ситуацию; пр едоставление услуг по

совершенствованию навыков эффективного родительства на базе МУ

«Треди»;

- работа мобильных бригад по предупредительной работе среди

подростков для того, чтобы не допустить их жестокости по отношению к

сверстникам; для безопасного поведе ния (МУ «Светлячок»);

- программа «Иппотерапия» (лечебная верховая езда) (МУ

«Треди»);

- услуги по сопровождению семей с детьми, которые находятся в

социально опасном положении (совместно с органами опеки и внутренних

дел);

- деятельность службы телефонов довери я для детей;

- лечение детей, к которым применялось жестокое обращение  (МУ

«Светлячок»);

- организация службы «Мобильная бригада» для консультативной

помощи детям, в которых воспитываются дети -инвалиды (тяжёлые

ограничения) из далёких населённых пунктов;

- создание службы для детей с тяжёлыми жизненными

ограничениями. Эта служба предоставляет помощь дома и сопровождение

детей инвалидов в больницы, поликлиники, детские сады, учреждения

социальной защиты [57].

В 2015 году введены следующие социальные технологии:
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- служба социального сопровождения семей, где воспитываются

дети; этим семьям необходимо социальное обслуживание (МУ «Светлячок»);

- услуги восстановления детей -инвалидов по программе

«Иппотерапия» (МУ «Треди»);

Проводя в жизнь политику по охране семьи, материнс тва и детства,

комитет организует работу комиссий:

- межведомственная комиссия по опеке и попечительству;

- межведомственная комиссия по организации совместной работы

местных исполнительных органов по осуществлению политики государства в

отношении женщин.

С 1 января 2015 года Комитет сообразует свою работу с ФЗ № 442 ФЗ.

Областной Комитет социальной защиты населения утверди л «Положение о

службе социального сопровождения семей с детьми, пригнанных

нуждающимися в социальном обслуживании»  [56].

Главная цель службы:

- своевременно оказать семьям с детьми;

- при необходимости сопроводить и направить родителей к другим

специалистам других ведомств для наиболее всеобъемлющего и

исчерпывающего решения проблемы;

- реализовать взаимодействие службы между ведомствами

социальной защиты, образования, здравоохранения, общественными

организациями для медицинской, педагогической, социальной помощи.

На таком сопровождении находится 118 семей, 165 родителей

пользуются услугами. В этих семьях воспитываются 249 детей.

Сюда входят все взятые на учёт семьи, находящиеся в социально

опасном положении, семьи с детьми без надзора, другие семьи, которые

испытывают нужду в предоставлении социальных услуг. В разработке у

специалистов комитета находится программа по социальному

сопровождению таких семей.



42

Благодаря «Положению» у комитета появилась возможность для

межведомственного взаимодействия в работе с семьёй, которая состоит из

трёх этапов:

Первый – подготовительный этап – в ходе работы на данном этапе

происходит сбор информации о семье. Совместно со специалистами других

ведомств определяются проблемы и намечаются первоочередные услуги, в

которых семья нуждается, а также совместно разрабатыва ется программа

индивидуального сопровождения семьи.

Второй – содержательный этап - включает в себя проведение

мероприятий согласно разработанной программе. По окончании работы с

семьей на данном этапе проблема должна разрешиться, либо происходит

корректировка индивидуальной программы.

Третий (заключительный) этап – аналитический – специалисты Центра

совместно со специалистами других структур определяют необходимость

дальнейшего социального сопровождения семьи, либо его прекращения,

совместно разрабатывают рекомендации семье, отслеживают семейную

ситуацию.

Специалисты Центра заключают договор с родителем, где прописаны

все услуги, оказываемые семье (согласно Перечню услуг). В перечне только

те услуги, которые не предусмотрены в законе (не дублируют закон)  [56].

В течение месяца каждой семье оказыва ются следующие услуги:

- содействие в направлении в организации здравоохранения ;

- сопровождение в организации здравоохранения ;

- взаимодействие с другими субъектами профилактики

безнадзорности по вопросам оказания необхо димых видов помощи

несовершеннолетним и их семьям ;

- содействие в определении и измене нии «образовательного»

маршрута;

- содействие в устройстве детей в школу, иную образовательную

организацию, организацию социального обслуживания ;
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- оказание содействия в получе нии консультативной

психологической, педагогической помощи семьям с детьми, информационно -

просветительская работа с семьей ;

- осуществление социального патронажа семьи, в том числе

совместно и по ходатайству субъектов системы профилактики

безнадзорности;

- консультирование по вопросам на их право на социальное

обслуживание;

- содействие в получении бесплатной юридической помощи на

социальное обслуживание;

- содействие в оказании юридической помощи в оформлении (либо

в восстановлении) документов для трудоустройства,  получения паспорта и

других документов;

- содействие в решении вопросов жизнеустройства

несовершеннолетних (помощь в оформлении документов на усыновление и

другие формы семейного устройства детей);

- содействие в организации летнего отдыха и оздоровления особ о

нуждающихся детей;

- содействие в получении семьями мер социальной поддержки,

установленных законодательством РФ;

- содействие в оказании социальной помощи, в том числе с

привлечением специалистов субъектов профилактики безнадзорности  [56].

Территориальный центр социального обслуживания

Данный центр состоит из:

1. стационарного отделения с условиями для социального

восстановления;

2. отделения обслуживания на дому;

3.отделения дневного пребывания;

4. отделения срочной помощи;

5.специализированного жилого дом а;
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6. кризисного отделения для женщин с детьми, находящихся в сложной

жизненной ситуации.

Из всех отделений центра в рамках данной работы интерес

представляет кризисное отделение для женщин с детьми, находящихся в

сложной жизненной ситуации.

Деятельность отделения осуществляется в соответствии с

государственными и региональными нормативно -правовыми актами,

решениями органов местного самоуправления и примерным положением о

кризисном отделении.

Финансирование и организация деятельности отделения происходит за

счёт бюджетных средств муниципального района, доходов от деятельности

учреждений, и источников вне бюджета.

В отделении оказывается помощь женщинам и женщинам с детьми,

попавшим в сложную жизненную ситуацию, которые подверглись насилию;

пребывают в состоянии конфликта со своей семьёй; потеряли работу или

семью; матерям, не достигшим совершеннолетия ;

Социальные услуги предоставляются  при добровольном согласии и

бесплатно. Кроме того, женщины могут обращаться по своей инициативе,

либо их направляют правоохра нительные органы, органы социальной

защиты, медицинские учреждения.

Время нахождения женщин в отделении определяется конкретной

ситуацией и личными особенностями обратившихся за помощью, но не более

12 месяцев.

В структуру комитета входят два центра, которые проводят работу с

детьми-инвалидами и семьями, имеющими детей. Рассмотрим работу

каждого из них.

МУ «Реабилитационный Центр для детей и подростков с

ограниченными возможностями «Треди»
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Данный Центр организует и проводит обслуживание детей и

подростков до 18 лет с целью адаптировать их к существованию в обществе,

семье, к учёбе и труду.

В состав центра входят три отделения:

- социально-медицинской помощи – поэтапное осуществление

индивидуальной программы предоставления услуг социальной защиты.

Принимаются документы, определяется вид обслуживания;

- социальной реабилитации: педагогической, психологической,

медицинской, бытовой. Предусмотрено дневное пребывание, а также

проживание в течение определённого времени;

- психолого-педагогической помощи: реализация инди видуальных

программ по этапам. Осуществляются социально -педагогические,

психологические, правовые и трудовые мероприятия.

В отделении работают две группы для детей «Особый ребёнок », группа

для маленьких детей с замедлением в развитии или его угрозой. Кроме  того,

предоставляются дополнительные рабочие места для подростков от 14 до 18

лет, имеющих ограниченные возможности («Трудовая бригада»).

Центр использует инновационные формы работы. Среди них:

- движение волонтёров (помощь семье уходом, присмотром);

- лечебная езда верхом;

- социальные гостиные (помощь в налаживании отношений внутри

семьи, поддержке, взаимном уважении, понимании);

- лечение водой (гидромассаж);

- обучение детей общению и взаимодействию с детьми

посредством игры: занятия  по группам и персонально; тр енинги вместе с

родителями, посвящённые раннему развитию;

- технологии сбережения здоровья (предупреждение нарушений

движения, совершенствование двигательной активности;

- трудовая терапия (хозяйственный, бытовой труд, творчество) .
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В современном обществе особую значимость приобретает проблема

социальной адаптации не только ребёнка, страдающего той или иной

тяжелой патологией, но и семьи, в которой он воспитывается. Одним из

действенных направлений оказания адресной социальной помощи семьям с

детьми-инвалидами является сотрудничество специалистов

реабилитационного центра и добровольных помощников – волонтёров.

Волонтер – в дословном переводе – «доброволец», который по зову

сердца безвозмездно занимается социально -значимой деятельностью и

осознает свое значение для общества.

В течение года дети-инвалиды проходят реабилитацию в отделениях

Центра, специалисты осуществляют социальный патронаж этих семей,

обучение родителей методам коррекции, уходу и присмотру, но этого

зачастую бывает недостаточно, так как ежедневный и постоянный уход за

ребёнком-инвалидом – тяжкий труд и он требует больших человеческих

затрат, поэтому родители рады любой помощи извне и здесь

добровольческая деятельность просто неоценима.

Реабилитация — это направление современной ме дицины, которая в

своих разнообразных методах опирается, прежде всего, на личность

пациента, активно пытаясь восстановить нарушенные болезнью функции

человека, а также его социальные связи.

Вся система реабилитации строится на определенных принципах:

1. Принцип компетентности, позволяет каждому специалисту

грамотно осуществлять развитие реабилитации в определенной области.

2. Принцип взаимосвязи в работе специалистов, помогающей

включать в занятия педагога - специалиста материал, рекомендованный

другими педагогами, работающими с да нным ребенком.

3. Принцип тесного взаимодействия с родителями при этом

родители, не только являются участниками реабилитационного процесса, но

и вовлекаются в различные формы работы.
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4. Принцип сочетания индивидуального подхода с групповыми

формами работы, который позволяет ребенку преодолеть

психотравмирующую ситуацию «отрыва от мамы» овладеть навыками

коммуникативной и коллективной деятельности и подготовить детей к жизни

в обществе.

5. Принцип ежедневного учета психофизического состояния

каждого ребенка, позволяющего грамотно формировать нагрузку.

6. Принцип приоритетного формирования качеств личности,

необходимых для успешной социальной адаптации и интеграции.

7. Принцип сочетания работы по развитию нарушенных функций и

формирования технологии их компенсации.

Отделение социальной реабилитации - предназначено для реализации

индивидуальных программ предоставления социальных услуг:

- социально-педагогической;

- социально-психологической;

- медико-социальной;

- социально-бытовой реабилитации детей и подростков с

ограниченными возможностями

Основными целями и задачами деятельности отделения являются:

развитие и обучение детей и подростков: включающее в себя диагностику и

обследование личности ребенка, а также логопедическую,

дефектологическую и психологическую коррекци ю.

Социально-бытовая реабилитация и адаптация детей и подростков

включает в себя развитие социальных навыков поведения, формирование

навыков самообслуживания и культурно -гигиенических навыков.

Досуговая деятельность: организует музыкально -театрализованную

деятельность, существует игротерапия и сказкотерапия.

В состав трудотерапии входит: обучение трудовым, творческим

хозяйственно-бытовым навыкам.
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Также особое внимание уделяется питанию воспитанников – в

адаптивное питание входит: исключение «жёстких» методов приготовления

пищи, изменение питьевого режима и вариативное меню (отдельные блюда

на выбор ребёнка, приготовление блюд с учётом пищевых

противопоказаний).

Отделение психолого-педагогической помощи - предназначено для

организации поэтапного выполнения индивидуальных программ

предоставления социальных услуг: социаль ной реабилитации детей в части

социально–психологических и социально-педагогических мероприятий.

Трудовая терапия, включающая: освоение навыков хозяйственно-

бытового труда, занятия отдельными видами  творческого труда.

Деятельность в области досуга предусматривает музыкальные и театральные

занятия. Подростки обучаются навыкам работы на ПК. Также проводится

работа с семьёй, которая содержит:

- разъяснения специалистов по вопросам воспитания, развития и

лечения ребенка;

- деятельность социальных клубов для родителей и социальных

гостиных;

- консультативную помощь сельским семьям (выездные

реабилитационные бригады), в том числе наблюдение семей и оказание

помощи на дому детям с тяжелыми жизненными ограничениями;

- помощь волонтёров семьям с маломобильными детьми-

инвалидами;

- организация летнего отдыха для детей -инвалидов, в том числе на

база детского оздоровительного лагеря;

Отделение социально-медицинской помощи - предназначено для

организации поэтапного выполнения индивидуальных программ

предоставления социальных услуг : социальной реабилитации детей и

подростков с ограниченными возможностями в части медико -социальных и

медико-консультативных мероприятий.
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Основными целями и задачами  отделения являются:

- реализация индивидуальных программ предоставления

социальных услуг и социально-медицинское сопровождение;

- лечебная физкультура: включает в себя занятия на тренажерах

(механотерапия), осуществляются индивидуальные и групповые занятия по

коррекции двигательных нарушений;

- водолечение: включает в себя лечебное плавание детей до года,

гидромассаж и вихревые ванны;

- раннее сопровождение детей, имеющих внутриутробную

патологию, заключается в осмотре врачами специалистами: не врологом,

педиатром и ортопедом; проводятся лечебно-оздоровительные мероприятия.

Осуществляется ручной, механ ический, медовый массаж,

физиотерапевтические процедуры – электролечение, светолечение,

теплолечение.

Алгоритм работ отделений Центра  представлен в таблице 2.1 .

Таблица 2.1 – Алгоритм работ отделений Центра
Отделение социальной
реабилитации детей и

подростков с
ограниченными
возможностями

Отделение социально-
медицинской помощи

Отделение психолого-
педагогической помощи

1 2 3 4

Социальная реабилитация
детей и подростков с
ограниченными
возможностями в возрасте от
3-х до 18 лет.
Стационарное и
полустационарное
обслуживание. Курс
реабилитации – до 3 мес.

Социально-медицинская
реабилитация детей и
подростков с ограниченными
возможностями от рождения
до 21 года.
Нестационарное
обслуживание. Курс
реабилитации – не менее 15 ч.
в неделю

Социально-психолого-
педагогическая абилитация
детей с отставанием или
угрозой отставания в
психофизическом развитии от
рождения до 3-х лет,
реабилитация детей и
подростков с ограниченными
возможностями и молодых
инвалидов в условиях
дневного пребывания.

Цель
Обеспечение социализации
личности с целью успешной
интеграции в общество

Восстановление или
компенсация нарушенных
двигательных функций и
систем организма

Оказание психолого-
педагогической помощи детям
с проблемами в развитии и
семьям, их воспитывающих
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Продолжение таблицы 2.1.

1 2 3 4

Задачи

- Вовлечение ребёнка в
систему социальных
отношений
- Обучение родителей,
воспитывающих детей с
ограниченными
возможностями методам
коррекции

- Ранняя профилактика
детской инвалидности
- Социально-медицинская
реабилитация детей и
подростков с ограниченными
возможностями
- Обучение родителей
методике коррекции

- Обучение детей, подростков,
молодых инвалидов трудовым
и творческим навыкам
- Ранняя профилактика
детской инвалидности
- Повышение социальной
компетенции молодой семьи

Направления
деятельности

- Диагностика знаний,
умений, навыков детей
- Социально-бытовая
адаптация
- Социально-средовая
ориентировка
- Психолого-педагогическая
коррекция
- Организация досуговой
деятельности
- Социальный патронаж
семей с детьми и
подростками с
ограниченными
возможностями,
посещающими отделение
реабилитации.

- Проведение мероприятий
социально-медицинского
характера
- Организация лечебно-
оздоровительных
мероприятий (ЛФК, массаж,
водо- и физиолечение)
- Коррекция двигательных
нарушений
- консультирование родителей
по вопросам ухода, лечения и
реабилитации ребёнка с
ограниченными
возможностями

- Абилитация младенцев
- Реализация программ ранней
педагогической помощи
- Допрофессиональная
подготовка подростков с
ограниченными
возможностями и молодых
инвалидов
- Социальный патронаж семей
с детьми и подростками с
ограниченными
возможностями
- Консультирование и
обучение родителей методам
развития и воспитания ребёнка

В рамках использования данной социальной технологии налажены

партнерские отношения с заинтерес ованными учреждениями и

организациями, осуществляется отбор семей, нуждающихся в оказании

конкретных услуг и создание базы данных на них; формируются группы

добровольцев, постоянно оказывающих помощь нуждающимся семьям.

На базе Центра созданы группы добров ольцев из учащихся

медицинского класса общеобразовательной школы № 3 и студентов

медицинского колледжа с целью осуществления добровольческой

деятельности по технологии оказания адресной социальной помощи семьям с

маломобильными детьми-инвалидами и участию в уходе и присмотре за

детьми в реабилитационных группах Центра. С молодыми людьми

проводится индивидуальная и групповая работа по подготовке их к оказанию

социальной помощи, заключаются 3 -х стороннее соглашения о
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сотрудничестве. Разрабатываются памятки и методические пособия в

помощь волонтёрам [57].

Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних

«Светлячок». Данный центр оказывает  социальные услуги детям от трёх до

восемнадцати лет и их семьям, которым необходимо социальное

обслуживание для совершенствования жизненных условий и увеличения

потенциала для самостоятельного обеспечения своих потребностей.

Центр работает:

- стационарно (проживание на определённое время);

- полустационарно;

- в режиме службы социально -психологической и правовой

помощи несовершеннолетнему и его семье.

Успех работы центра в профессионализме его сотрудников. Они всё

время профессионально развиваются.

Здание и помещение центра обеспечены коммунальными услугами,

отвечают требованиям санитарных норм и правил, обустроены по

требованиям пожарной охраны и охраны труда. В центре есть оборудование

для осуществления медицинских, психологических, социальных,

педагогических услуг. Создана предметно -развивающая среда, которая

предоставляет комфорт и настроение, своевременное исправление

нарушений психики, интеллекта, эмоционального состояния.

В центре создана обстановка, близкая к домашней, созданы условия для

снятия напряжения, выхода из конфликта, снижения агрессивности с

помощью тренингов. Центр организует трудовое сопровождение детей

(мастерская для шитья, кухня для занятия кулинарией, кружки).

В центре осуществляется реализация программы «Мир один на всех»,

цели и задачи которой достигаются  путём совмещения детского досуга с

разными видами образовательной и трудовой работы, что даёт возмож ность

разрешить вопросы детской занятости.
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Медицинскими работниками проводятся консультации с родителями

для оказания помощи в вопросах детского здоровья, в предупреждении

заболеваний.

Социальный проект «Моя мама – ребёнок» создан для того, чтобы

оказать помощь и поддержку маленьким мамам, чтобы они не оставляли

своих детей, столкнувшись с проблемами.

Клуб для детей и родителей «Мы вместе» образован для того, чтобы

повысить знания родителей по вопросам детского воспитания, а также для

развития культуры организации свободного времени семьи.

Проект «Папа может» взял старт с целью развития активной

социальной и педагогической отцовской позиции, вовлечение мужчин в

активное отцовство. К работе клуба присоединились двадцать отцов

воспитанников центра.

Комитет социальной защиты населения осуществляет государственные

полномочия в области социальной защиты населения, а также в области

опеки и попечительства. В структуру комитета входят: Центр реабилитации

детей и подростков с ограниченными возможностями «Треди»;

Территориальный Центр социального обслуживания населения; Социальный

приют для несовершеннолетних «Светлячок»; Дом милосердия тихвинского

православного братства; Дом-интернат для престарелых [57].
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Глава 3. Совершенствование социальной защиты семьи,

материнства и детства в МО Тихвинский муниципальный район

Ленинградской области

3.1 Проблемы в сфере социальной защиты семьи, материнства и

детства в МО Тихвинский муниципальный район Ленинградской

области

Семья – первый и главный институт в жизни каждого человек а. В

процессе становления личности именно семья играет первоочередную роль:

это основная ступенька социализации и самосознания личности. Здесь

ребёнок приобретает умения и навыки в общении и человеческих

взаимоотношениях, именно в семье закладывается нравс твенный облик и

профессиональное самоопределение.

В результате анализа организации социальной защиты семьи,

материнства и детства были выявлены следующие проблемы.

2. Недостаточная обеспеченность специальным оборудованием для

реабилитации.

3. Недостаточная работа с приёмными родителями, с общественностью;

слабая пропаганда социальной значимости родительства через СМИ,

интернет-сайты учреждений социальной защиты.

4. Слабо развита практика взаимопомощи между семьями,

нуждающимися в социальной защите.

5. Недостаток квалифицированных специалистов.

6. Слабое методическое обеспечение, заимствование и осмысление

передового опыта, в том числе и зарубежного.

7. Не проводится оценка эффективности внедряемых технологий.

9. Отсутствие информационной работы по продвижени ю устройства

детей в семьи; на сайте комитета имеется информация о детях, но она

труднодоступна, сам сайт не рекламируется.
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Рождение ребёнка-инвалида изменяет семью. Трудности, которые

испытывают родители больного ребёнка, значительно отличаются от

повседневных забот, волнующих обычную семью. Это происходит

вследствие огромной психологической нагрузки, которые несут члены семьи,

в которой воспитывается ребёнок с ограниченными возможностями . Многие

родители в сложившейся ситуации оказываются беспомощными. Та ким

образом, остро встает вопрос о поддержке и помощи не только детям -

инвалидам, но и их родителям. В современных условиях развития общества

важным остается вопрос формирования таких условий социальной среды,

которые бы представляли равные возможности для всех.

На сегодняшний день актуальность проблемы заключается в

предоставлении семьям с детьми -инвалидами жизненно-важного

пространства, обеспечивающего комплексную реабилитацию ребёнка и

включенность данной семьи в социальную действительность. К сожалению,

число проблемных семей не снижается, многие семьи в силу определенных

причин не выполняют свою социализирующую функцию. Были выделены

следующие проблемы семей.

1. Социальные:

- гражданская пассивность;

- отторжение обществом людей, находящихся в трудной жи зненной

ситуации;

- недостаточное развитие системы адаптации семей, пытающихся найти

выход из сложной жизненной ситуации.

2. Психологические:

- отчуждение от общества, принятие на себя «роли жертвы»;

- невозможность построить конструктивное межличностное

взаимодействие в семье;

- депрессия в связи с нехваткой денег и потерей веры в будущее;

- недостаток положительных эмоций, общения.

3. Педагогические:
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- нехватка педагогических знаний, умений, навыков у родителей;

- незнание, как воспитывать в ребёнке чувст во собственного

достоинства, раскрыть его творческие возможности;

- затруднения в организации совместного отдыха, досуга.

4. Экономические:

- постоянная нехватка денег;

- недостаточность знаний в сфере реализации прав и льгот,

установленных законодательством;

- сложность с трудоустройством.

Для практического решения проблем семьи, воспитывающей ребёнка с

проблемами в развитии, необходима разработка основных стратегий,

нацеленных на реализацию реабилитационной помощи семьям данной

категории. Семья нуждается в специальной работе, направленной не только

на самого ребёнка, но и на всю семью в целом.

Оказание содействия семьям в преодолении трудных жизненных

ситуаций является комплексной, «командной» практикой, которая

предполагает в качестве обязательного межвед омственное взаимодействие.

Отдельные направления такой работы могут развиваться и как части общей

взаимосвязанной социальной сети, в которой услуги семье предоставляются

разными социальными службами не только системы социальной защиты, но

и образования, здравоохранения, организаций отдыха и досуга, правовых

органов и т.д. Это связано с тем, что не только семья как потенциальный или

реальный клиент часто оказывается не способной осознать всю истинную

тяжесть и опасность своего положения и тем более справитьс я с ним, но и

социальная служба, даже имея в своем составе квалифицированных

сотрудников, не в состоянии в одиночку, только своими силами, решать

сложные, запутанные и запущенные проблемы семей.

Потребность выйти на качественно новый уровень работы с семьё й

ребёнка-инвалида, предоставить качественное социальное сопровождение – в

этом состоит задача по устранению социального неблагополучия, так как
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кроме формальной информации (семья полная или неполная, каков доход,

материальные условия и т.п.).

Необходимость развития технологий социального сопровождения

семей с детьми-инвалидами диктуется временем, новыми ценностями,

которые появляются в обществе, этикой социальной работы.

В сопровождении приоритетом является опора на внутренний

потенциал семьи, его членов, желание изменить ситуацию к лучшему,

учиться находить выход из самых сложных ситуаций.

3.2 Предложения по совершенствованию социальной защиты

семьи, материнства и детства в МО Тихвинский муниципальный район

Ленинградской области

Для совершенствования системы социальной защиты семьи,

материнства и детства на уровне муниципального образования необходимо:

- упорядочить разбор вопросов по передаче свободных здан ий,

помещений учреждению социального обслуживания семьи и детей;

- обеспечить в приоритетном порядке учреждения социального

обслуживания специальным оборудованием для реабилитации, средствами

транспорта, материальными и техническими ресурсами;

- скорректировать систему подготовки, переподготовки  и

повышения квалификации кадров специалистов сферы социального

обслуживания, для этого можно использовать и бюджетные, и внебюджетные

средства; упрочить кадровую составляющую социальных служб; расширение

круга услуг в области повышения квалификации и методической

деятельности для специалистов;

- организовать регулярные занятия для приёмных родителей по

повышению их педагогической грамотности;
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- скоординировать работу исследователей и  практических

специалистов по выработке современных социальных технологий, самых

передовых форм и методов работы с различными группами семьи и детей;

- находить дополнительные основания для повышения стат уса

работников социальных служб;

- развивать службы экстренного патронажа детей и взрослых,

испытывающих острые жизненные кризисы, включая службы выездного

вмешательства и вмешательства на рассто янии, в том числе для сельских

семей; совершенствование практики участковых социальных работников,

удалённых офисов и центров сопровождения семьи и детства;

- создать новые специализации  в сфере социального обслуживания

(например, служб примирения в семьях , где происходят конфликты);

- работа с общественностью, пропаганда социальной значимости,

семейных ценностей, ответственности родительства средствами СМИ,

интернет-сайтов;

- совершенствовать работу с замещающими семьями, мотивировать их

к взаимной поддержке и помощи, к обмену положительным опытом;

- необходима организация социальных гостиниц для женщин и детей,

испытывающих насилие в семье;

- работа по установлению и предупреждению  случаев неблагополучия

в семьях в ходе рейдов по дворам; проведение специал изированных занятий

с родителями по месту их жительства, в обстановке, к которой они привыкли;

- работа по проведению информационной кампании по продвижению и

устройству детей в семью (конференции, конкурсы детских работ); для этого

можно выпустить и распространять методические пособия, буклеты,

журналы; проводить детские концерты; на сайтах учреждений социальной

защиты и в местных СМИ размещать информацию для населения о детях,

нуждающихся в семье.

В работе по предотвращению социального сиротства необходим о

использовать современные технологии. Для предупреждения социального
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сиротства на уровне муниципального образования важно использовать

комплекс мер, которые должны быть направлены на всех граждан, но

осуществляться должны адресно для каждой отдельно взято й группы

населения.

1. Первичные меры необходимо направлять на всех граждан

муниципального образования: предупреждение семейного неблагополучия

посредством профилактических мероприятий, просветительская работа,

пропаганда ценностей семьи, выявление семей группы риска.

2. Следующая группа мер должна быть ориентирована на семьи группы

риска: сопровождение семей группы риска, наблюдение за содержанием и

развитием детей, патронаж, оказание социальной помощи.  Эти меры дают

возможность избежать вообще или свести  к минимуму разрушительное

воздействие в каждой отдельно взятой ситуации. Ситуации можно

объединить в несколько групп:

- насилие родителей над детьми; заброшенность детей, отказы от

детей, передача детей на содержание в другие семьи;

- смерть, заболевание или пропажа без вести, лишение свободы

родителя; бедность и отсутствие работы у родителей;

- вынужденный переезд семьи, переживание последствий

стихийного бедствия или катастрофы.

3. Группа мер третьего уровня направлена на семьи, где разрыв уже

случился, и нужно найти способ, чтобы вернуть ребёнка в семью  дорожные

карты детей, работа с общественным окружением семьи, помощь в создании

новых отношений с родителями, ес ли ребёнок возвращается в семью ; также

обстоятельства, при которых повторно отказываются от ребёнк а:

сопровождение семей, индивидуальные .

4. Ещё одна группа мер (четвёртый уровень) ориентирована на

сопровождение и помощь детям, которые вышли из интернатов и

замещающих семей: создание системы их социальной поддержки.
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В рамках деятельности по предотвраще нию социального сиротства

необходимо:

- усовершенствовать нормативно-правовую документацию,

регламенты оказания услуг детям, оказавшимся без родительского

попечения, сиротам, замещающим родителям;

- развивать сеть профильных центров и учреждений;

- подготовить специалистов сопровождения , тьютерской,

наставнической помощи;

- слежение за состоянием и изменением клиентских групп;

- оценка действенности, результативности помощи;

- самопомощь и взаимная помощь специалистов и самих семей;

- оживление и оздоровление общественно й среды, в которой живут

эти дети и их семьи;

Важно заметить, что работа должна вестись по единым программам.

Программы должны быть приспособлены к нуждам конкретного

муниципального образования.

Технология помощи должна содержать информационное просвещение ,

диагностику, консультацию, исправление, обучение. Чем шире круг

применяемых технологий, тем результативнее будет помощь.

Совместная работа отдельных организаций в процессе подготовки и

осуществления программ информационных и благотворительных кампаний,

слежения, конференций, акций, проводимых добровольцами, обучающих

программ и повышения квалификации, как специалистов, так и семей,

должна происходить по следующим направлениям :

- развитие программы предупреждения и преодоления

неблагополучия в семьях, сохран ение и восстановление семейных

отношений; сопровождение родителей, которые оказались в сложных

жизненных обстоятельствах;
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- улучшить выбор и обучение специалистов и родителей, которые

оказывают услуги по комплексному сопровождению семей и сирот на разных

этапах и при различных обстоятельствах;

- помощь должна содержать несколько этапов и несколько

компонентов; сопровождающие программы должны приносить результат и

совмещать в себе информационно -диагностические, консультационные и

современные технологии.

Можно предложить основные группы технологий помощи сиротам и

замещающим родителям.

1. Технология работы с детьми, оказавшимися без род ительского

попечения и сиротами:

— поиск и ликвидация проблем развития, негативного опыта,

приобретённых в результате жизни в семь е с проблемами; слежение за

развитием и состоянием детей в таких семьях (личные дорожные карты, в

которых содержится прогноз возврата в семью и проживание в интернате);

― технологии изучения благополучия детей в семьях по оценочным

шкалам или программам психологической диагностики;

— технологии интенсивного семейного оздоровления на дом у;

— поиск и ликвидация проблем, которые появились в результате

угрозы или выхода ребёнка из семьи; вторичное сиротство;

― проведение межведомственных мероприятий, ориентиров анных на

пропаганду ценностей семьи, сохранения и воссоздания семьи, помощи в

приспособлении к построению отношений с семьёй; серии телепередач;

— отслеживание воспитания детей в замещающих семьях, работа с

семьёй дома и с детьми по месту обучения;  программы социализации детей.

2. Технологии работы с замещающими семьями:

— забота о росте знаний, опыта, воспитательных возможностей

замещающих родителей, патронат (приобретение педагогических,

психологических знаний);

― встречи родителей в форме «интенсив -семинаров», «погружений»;
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— активные формы: презентации, ролевые игры, обсуждения в группе,

предполагающие изучение стороннего опыта;

― применение технологий интерактивного обучения родителей;

— стабильная помощь (слежение за потребностями и сложностями

семьи, оказание помощи адресно) и активная, кризисная (программа

персонального сопровождения семьи на время от полугода до года).

3. Технология работы с кровной семьёй и родственниками:

― школы эффективного родительства, введение родителей в

стационарные отделения реабилитационных центров, создание единой

системы служб социального сопровождения семей;

— мобильная психологическая служба, службы примирения, работа

социальных участковых; оказание помощи на базе социального контракта;

сопровождение родителей, у которы х отняты родительские права;

— работа с контактами семьи, обследование сети и создание карты

социального обслуживания для задействования окружения семьи и ребёнка.

Для совершенствования работы с семьями, в которых воспитываются

дети-инвалиды, предлагается проект программы «Социальное

сопровождение семей с детьми-инвалидами, находящихся в кризисной

жизненной ситуации», сроки реализации проекта - 2017 – 2019 годы.

Социальное сопровождение семьи осуществляют разные специалисты:

социальный педагог, педагог-психолог, инструктор по труду, юрисконсульт,

медицинская сестра по массажу и  лечебной физкультуре.

Наиболее эффективной является организация двухуровневого

сопровождения:

Первый уровень – непосредственная специализированная помощь

семье и ребёнку, которая пре дполагает интернет-консультирование

родителей; помощь волонтёров по уходу и присмотру за ребёнком -

инвалидом; создание групп взаимоподдержки из членов семьи; оказание

социально-медицинских услуг ребёнку на дому; выезды специалистов
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Центра в сельские поселения для оказания практической помощи семье с

ребёнком с ограниченными возможностями.

Второй уровень – опосредованное сопровождение – помощь в создании

оптимальных условий для развития ребёнка и решения проблем семьи. Здесь,

кроме резервов самой семьи, необх одимо прибегать к помощи

общественности и государственных учреждений.

Паспорт проекта представлен в таблице 3.1

Таблица 3.1―Паспорт проекта

Цель проекта Выведение социально-уязвимых семей, воспитывающих детей -инвалидов из
состояния кризиса.

Целевые группы
проекта

Семья, с ребёнком-инвалидом, находящаяся в кризисной ситуации.
Ребёнок-инвалид.

Задачи проекта

1. Осуществление партнерского сотрудничества с заинтересованными
учреждениями и организациями по разрешению социальных проблем семей,
находящихся в трудной жизненной ситуации.
2. Создание условий для организации действенной помощи членам семьи.
3. Осуществление добровольческой деятельности по оказанию адресной
социальной помощи семьям с детьми -инвалидами.
4. Повышение профессиональной компетентности сп ециалистов, участвующих в
социальном сопровождении семей.
5. Информационное сопровождение семей по вопросам социальной защиты и
поддержки.

Этапы работы по
проекту

1. Выявление совместно с государственными учреждениями и общественными
организациями причин и факторов социального неблагополучия семей и детей -
инвалидов.
2. Проведение мониторинга лиц, осуществляющих уход за детьми – инвалидами с
выявлением степени нужд и потребностей конкретной семьи и ребенка.
3. Проведение организационных мероприятий по созда нию условий для
организации социального сопровождения семей.
4. Составление и реализация индивидуального плана работы с членами семьи,
находящимися в кризисной ситуации.
5. Создание сайта в Интернете для оказания альтернативной социальной помощи
семьям, находящимся в трудной жизненной ситуации: интернет -консультирование,
дистанционное обучение, клубная деятельность.
6. Подведение результатов работы по программе (экспресс -диагностика).

Ожидаемые
результаты

- Снижение доли семей, находящихся в кризисной ситу ации.
- Увеличение количества семей, охваченных социальным обслуживанием.
- Повышение семьи, ее социального статуса, улучшение психологического
микроклимата и качества жизни ее членов.
- Отработка модели службы социального сопровождения семьи с ребёнком -
инвалидом.
- Повышение профессиональной компетентности специалистов, оказывающих
социальную помощь семьям.
- Повышение роли Интернета в расширении соц. связей семьи.
- Повышение значимости волонтёрского движения.
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Текущая ситуация

Сейчас в г. Тихвине зарегистрировано 5049 детей с ограниченными

возможностями, в том числе детей -инвалидов – 212.

Семей, в которых один из родителей осуществляет уход за ребёнком -

инвалидом и получает ежемесячную компенсационную выплату

неработающему трудоспособному лицу – 87 (91 ребёнок-инвалид).

Общие сведения о семьях с детьми -инвалидами

Из 198 семей с детьми-инвалидами:

- полных – 132 (66 %); установление отцовства – 8 (4 %);

- многодетных – 8 (4 %); с опекаемыми детьми – 6 (3 %);

- неполных – 58 (30 %).

В том числе:

- в разводе – 34 (17,7 %);

- одинокая мать – 15 (7,6 %);

- потеря кормильца – 8 (4,1 %);

- в приюте – 1 (0,6 %).

Семей, в которых работают оба родителя – 91 (46%), не работают 85

матерей – 42,9 %; 10 отцов – 5,1  в 12 семьях (6 %) один из родителей

(родители) являются инвалидами. Имеют алкогольную зависимость – 8 семей

(4 %).

За 2009 год из 87 семей, в которых один из родителей осуществлял

уход за ребёнком-инвалидом, 14 неработающих членов семьи

трудоустроились (16 %).

В 111 семьях (56 %) помощь в уходе за ре бёнком оказывают

родственники; семей, проживающих совместно с родственниками – 56

(28,2%), в 31 семье (15,8%) родители обходятся своими силами.

О доходах семей.

Источники доходов:

- 198 семей (100%) – пенсия, пособие;
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- 132 семьи (67%) – среднедушевой доход выше прожиточного

минимума;

- 66 семей (33%) – малообеспеченные, среднедушевой доход ниже

прожиточного минимума.

Оценка материального положения семьи:

- очень хорошее – 16 (8,1%);

- удовлетворительное – 139 (70,2%);

- неудовлетворительное – 43 (21,7 %).

Морально-психологический климат семей

- доброжелательный – 174 семьи (87,8%);

- конфликтный – 24 семьи (12,2%).

Характеристика семей

- заинтересованы в развитии ребёнка – 164 семьи (82,9%);

- не проявляют заинтересованности в воспитании детей – 34 семьи

(17,1 %).

Характеристика семей, участвующих в проекте.

На участие в Проекте дали согласие 18 семей с детьми -инвалидами, в 8

из них дети самостоятельно не передвигаются, в 10 семьях имеются

компьютеры для осуществления дистанционного взаимодействия по

Интернету с Центром; родители из 5 семей разрешили волонтёрам из числа

студентов медицинского колледжа осуществлять уход и присмотр за своими

детьми в их отсутствие (список семей прилагается).

Для статистических данных были взяты (за 100 %) данные мониторинга

198 семей, воспитывающих 212 детей -инвалидов. 4 семьи отказались

принимать участие в мониторинге по разным причинам.

Ресурсы

- Наличие актуализированной базы данных о кризисных семьях с

детьми-инвалидами:

- Организация работы реабилитационной бригады Центра для

осуществления выездов в отдаленные сельские поселения с целью оказания
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практической социальной помощи семьям и детям с ограниченными

возможностями.

- Наличие транспорта для организации выездов специалистов Центра в

семьи.

- Хорошая подготовка медицинск их и педагогических кадров, умение

работать в новых изменившихся условиях.

- Грамотно организованная служба социального патронажа семей.

- Налаженные связи с государственными учреждениями и

общественными организациями по межведомственному взаимодействию в

реабилитации детей с ограниченными возможностями.

- Активное развитие волонтёрского движения.

Этапы реализации проекта

Раздел 1 – Начало работы

- Ознакомление с опытом работы по данной проблеме

заинтересованных государственных учреждений и общественных

организаций.

- Определение общих тенденций (что уже сделано, что предстоит).

- Изучение статистической информации о социально уязвимых семьях,

находящихся в группе риска, определение их ключевых потребностей.

- Составление списка социально уязвимых семей для  участия в проекте.

Проведение индивидуального собеседования с членами семьи.

Раздел 2. Организация практической работы .

- Создание оптимальных условий для реализации разных форм

социального обслуживания семьи:

— обучение персонала Центра;

— постоянная научно-методическая поддержка специалистов

сопровождения;

— оборудование рабочего места специалиста компьютерной и

оргтехникой;
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— обучение волонтёров из числа студентов медицинского колледжа

методам ухода и присмотра за ребёнком -инвалидом, навыкам

коммуникативного общения с членами семьи.

- Оказание содействия родителям, участвующим в проекте:

— в получении надомной работы;

— в оформлении документов;

— в получении материальной помощи;

— в получении методических рекомендаций для занятий с ребёнком в

домашних условиях;

— в получении социальных услуг Центра.

- Организация сотрудничества о социальном партнёрстве.

- Информационное обеспечение проекта.

- Участие волонтёрского движения в оказании психологической

поддержки родителям детей-инвалидов.

Перспективы и дальнейшая работа

Дальнейшая работа должна быть связана с продолжением реализации

комплекса мероприятий, необходимых для развития службы социального

сопровождения семей с детьми -инвалидами.

Эти мероприятия будут включать:

1. Расширение количества семей, подл ежащих социальному

сопровождению.

2. Дальнейшая отработка системы дистанционного обучения и

социального консультирования родителей через Интернет.

3. Расширение сети социальных клубов для родителей и детей -

инвалидов.

4. Расширение волонтёрского движения, п овышение роли волонтёров в

обществе.

5. Вооружение специалистов Центра теоретическими и практическими

навыками в области социального обслуживания населения в странах

Евросоюза.
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6. Информационное и материальное обеспечение модели социального

партнерства, объединяющего усилия органов власти, коммерческих структур

государственных учреждений и общественных организаций, в области

оказания помощи семьям с детьми -инвалидами.

7. Разработка методического сопровождения специалистов по работе с

семьёй.

План реализации проекта представлен в таблице 3.2

Таблица 3.2— План реализации проекта
№ п/п Мероприятия по реализации проекта

1. Подготовительный этап

1.1. Приобретение компьютерной и оргтехники для оборудования рабочего места специалистов,
занимающихся социальным соп ровождением семей.

1.2.
Подключение интернета для его использования при проведении социального консультирования и
дистанционного обучения родителей детей -инвалидов методам реабилитации с учётом
индивидуальных потребностей семьи.

1.3. Продвижение сайта Центра – предоставление полной и значимой информации о деятельности
учреждения.

1.4. Заключение договоров о межведомственном взаимодействии с государственными учреждениями и
общественными организациями, занятыми проблемами семьи и детей.

1.5. Проведение отбора добровольцев для работы в семье с ребёнком -инвалидом из числа студентов
медицинского колледжа и учащихся 11 медицинского класса школы № 3.

1.6. Заключение соглашений о взаимодействии МУ Центр «Треди» и семьёй детей -инвалидов,
нуждающихся в социальном сопровождении.

1.7. Проведение социально-психологического диагностирования членов семьи, определение род.
мотивации. Составление карты нуждаемости и потребностей семьи.

1.8. Проведение обучающих занятий и семинаров -практикумов с членами волонтёрских гру пп.
2. Практический этап

2.1. Оказание специалистами Центра социально -медицинских услуг на дому маломобильным детям (ЛФК,
массаж).

2.2.

Проведение мероприятий по повышению социальной компетентности членов семьи и выработке
практических навыков, необход имых в уходе, присмотре и лечении ребёнка (участие в занятиях
«Родительской школы», родительских мастерских, интернет - консультирование, дистанционное
обучение).

2.3.
Организация из родителей, воспитывающих детей -инвалидов, группы само- и взаимопомощи «От
родителя к родителю» в целях оказания моральной поддержки, обмена вещами и игрушками, оказания
помощи в присмотре за детьми.

2.4. Создание неформального круга общения детей -инвалидов и их родителей через интернет.

2.5. Предоставление транспорта для орга низации выездов и экскурсий для детей -инвалидов и их родителей
для проведения совместного отдыха.

2.6.
Проведение рекламно-информационной деятельности:
- разработка методической основы процесса социального сопровождения семьи с ребёнком -инвалидом;
- разработка и издание памяток и руководства для волонтёров по работе в семье.

2.7. Проведение благотворительных акций и мероприятий, посвящённых праздничным датам (совместно с
воспитанниками Центра).

3. Мониторинговый этап
3.1. Анализ характеристики семей и уровня родительской мотивации.
3.2. Отслеживание результатов работы с семьёй.

3.3. Анкетирование членов семьи на удовлетворённость их деятельностью волонтёров, организаций
социального сопровождения семьи.
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План работы с волонтёрами представлен в таблице 3 .3

Таблица 3.3 ― План работы с волонтёрами

Алгоритм работы по оказанию содействия семьям в преодолении

трудных жизненных ситуаций

№ Наименование мероприятий Срок Ответствен
ные

Организационные мероприятия

1
.1.

Беседы с учениками 11 медицинского класса и студентами
медицинского колледжа «Кто такой волонтёр, что такое
волонтёрское движение»

В
течение

года

Социальны
й педагог

1
.2.

Встреча учеников 11 класса и студентов медицинского колледжа
со специалистами Центра. Рассказ о миссии Центра и
концептуальных основ деятельности

Сентябрь

Зав. отд.
соц.

реабилитац
ии

1
.3. Информационно-обучающие экскурсии по Центру Сентябрь

-октябрь Зав. отд.

1
.4. Показ режимных моментов и занятий с детьми. Сентябрь

Воспитател
и,

специалист
ы

1
.5.

Знакомство волонтёров с детьми и родителями (неформальное
общение в течение дня) Октябрь Зав. отд.

1
.6.

Закрепление волонтёров за семьями и курирующими
специалистами Октябрь Зав. отд.

Проведение обучающих занятий
2

.1.
Беседа: «Особенности физиологического состояния детей с
патологией двигательного и умственного развития» Октябрь Врач-

педиатр
2

.2.
Понятие об общем уходе за  ребёнком-инвалидом и
специфические особенности ухода и присмотра. Октябрь Врач-

педиатр
2

.3.
Занятия-тренинги: «Оказание первой помощи ребёнку в
чрезвычайной ситуации» Октябрь

2
.4.

Занятие-практикум по проведению с детьми режимных
моментов Ноябрь Воспитател

и
2

.5.
Семинар-практикум «Использование развивающих игр и
упражнений в работе с детьми» Ноябрь Зав. отд.

2
.6. Тест-игра «Мера ценностей в жизни» Ноябрь Психолог

2
.7.

Занятие-тренинги по общению с ребёнком и другими членами
семьи декабрь Психолог

3
8.

Подготовка развивающих игр, памяток и методического пособия
«В помощь волонтёру» Сентябрь Зав. отд.

Заключительные мероприятия

1
Мониторинг деятельности волонтёров ; экспертная оценка
деятельности волонтёров; Круглый стол «Поделись своим
опытом»
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1. Сбор первичной информации о ситуации семейного неблагополучия,

ее фиксация; постановка семьи на потенциальный учёт в Центре (заполнение

Учётной карты, Социального паспорт а семьи, проведение Акта обследования

материально-жилищных условий).

2. Анализ семейной ситуации: выявление степени тяжести кризисного

состояния, в котором оказалась семья; оценка влияния создавшегося

положения на все стороны семейной жизни.

3. Построение конструктивных отношений семьи и службы,

направленных на формирование мотивации клиента, его готовности к

изменениям в себе и своем положении, планирование работы с семьёй и

детьми.

4. Контроль, установление обратной связи, динамичная оценка влияния

патронирования на выход семьи из кризиса, составление Статистического

отчёта по решению проблем семьи.

Механизмы оценки результатов работы

Эффективность работы следует оценивать, как количественными, так и

качественными показателями:

- в результате анализа анкетирования участников (на входе и на

выходе);

- по наблюдениям за изменениями в семье, семейных отношений в ходе

социальных патронажей, а также опросов, бесед со взрослыми и детьми;

- из бесед с учителями об успеваемости и поведении детей;

- по результатам диагностики с использованием проективных методик

(«Человек под дождем» А. Эбрамс, «Человек» К. Макховер и т.д.), методики

С. Нормана «Копинг-поведение и др.»;

- по продолжительности, периодичности и активности участия в

заседаниях клубов и социально значимы х мероприятиях;

- по увеличению количества семей, ставших волонтёрами,

пропагандирующими социально одобряемый и здоровый образ жизни;

- по уменьшению количества семей группы риска.
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Перед началом работы с каждой конкретной семьёй оценивается

реальная перспектива реабилитационного процесса, ставятся конкретные

задачи, реабилитационный процесс прогнозируется и формируется поэтапно

исходя из этого оценивается каждый количественный и качественный

фрагмент, выделяются главные механизмы, способствующие или

препятствующие расширению сфер жизнедеятельности семьи и ребёнка.

К количественным показателям можно отнести:

- количество взрослых членов семьи, устроившихся на работу;

- переставших употреблять алкоголь или наркотики;

- количество семей, повысивших свой материа льный уровень и

социальный статус;

-количество детей и семей, получивших социальные услуги;

- количество, вступивших в ряды волонтёров;

-количество специалистов, обученных методам социального

сопровождения.

К качественным показателям относится:

- улучшение морально-психологического климата в семье;

- расширение социальных связей,

- налаживание межличностных отношений;

- стабилизация психологического состояния ребёнка и т.д.

Пожелания для родителей

Будьте готовы попросить о помощи!

Никто из нас не учился быть родителем, тем более родителем ребёнка -

инвалида. Иногда нам требуется помощь в том, что делать или как это

делать. В других случаях нам нужна помощь в получении отдыха от

ежедневных забот. Будьте готовы признать, что вам нужна помощь. Это не

показатель слабости, скорее показатель силы, так как вы знаете ваши

потребности и потребности вашей семьи. Не отказывайтесь от

предложенного вам отдыха. Принимайте во внимание не только ценности
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вашего ребёнка, но и ваши собственные, а также ценности вашей семьи,

такие как: путешествия, новые друзья, особое внимание.

Быть родителем ребёнка, требующего специального ухода, еще не

значит быть в состоянии оказать помощь другому. Однако это непременное

условие. Важно выявить родителей детей, требующих специального ухода,

которые были бы заинтересованы войти в контакт с другими родителями и в

повышении уровня собственных навыков, чтобы обеспечить эффективную

родительскую поддержку и поступление своевременной информации в новые

семьи. Некоторые качества, которыми должны облада ть родители-

помощники:

— интерес в посвящении времени живым контактам между родителями

по мере появления новых семей;

― желание и возможность поделиться удачным опытом с новым

родителем;

— способность воздерживаться от роли человека, принимающег о

решения вместе с новой семьёй;

― доброжелательное отношение и терпимость к ценностям и чувствам,

которые могут отличаться от их собственных;

— способность справляться с трудностями других люд ей;

― умение слушать; способность всегда уважать конфиденциальность в

семье;

В результате анализа системы социальной защиты были выявлены

проблемы, касающиеся финансирования, подготовки кадров,

информационной работы, осмысления и заимствования опыта социальной

работы. По итогам работы были разработаны предложения по

совершенствованию социальной защиты, в том числе проект программы

«Социальное сопровождение семей с детьми -инвалидами, находящихся в

кризисной жизненной ситуации».
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Заключение

Социальная защита является одной из функций социальной сферы и

подразумевает защиту социал ьных прав как неотторжимого элемента прав

человека. Включает гарантии по зарплате, занятости, условиям, в которых

человек работает; юридическую и политическую помощь.

Первоочередными целями в социальной поддержке на местном уровне

должны быть: улучшение жизни граждан, особенно с низким жизненным

уровнем; установление приоритетности оказания социальной помощи

гражданам, доход которых составляет половину прожиточного минимума;

достижение более рационального и действенного использования бюджетных

средств; поиск новых технологий, способов и приёмов для более

результативного использования бюджетных средств.

К полномочиям местных органов в социальной сфере относятся:

передача некоторых полномочий в области ведения социальной политики и

обеспечения материалами и  финансовыми ресурсами для этого;

регулирование отношений между социальными бюджетами субъектов

федерации и муниципальных образований; предоставление гарантий

самостоятельности в финансовом плане органам местного самоуправления;

соблюдение баланса минималь ных местных бюджетов; соблюдение

государственных минимальных социальных стандартов на муниципальном

уровне.

Чаще всего семья рассматривается как малая группа, при этом

выделяются следующие её признаки: эмоциональная связь, общее

предназначение, взаимная поддержка, общая система ценностей и установок .

Функции, характерные, свойственные семье -  репродуктивная,

содержание детей (экзистенциальная функция) и воспитание (функция

социализации) остаются во все времена, как бы ни менялось общество и его

отношения с семьёй. Так как социум всегда нуждается в воспроизводстве
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населения, всегда остаётся социальная необходимость в семье как

социальной форме организации рождения и социализации детей.

Среди факторов, которые мешают реализации семейных функций:

материальные, бытовые условия жизни; особенности характера, образования,

интересов; характер взаимоотношений в семье.

Семьёй, находящейся в общественно опасном положении,  признаётся

семья, «имеющая детей, положение которых является социально опасным; а

также семья, где не выполняются обязанности по воспитанию, обучению и

содержанию детей и происходит отрицательное воздействие на их поведение,

либо жестокое обращение с ними» . Проблемы, появляющиеся в

неблагополучных семьях, имеют общественный, правовой, вещественный,

врачебный, психологический и педагогический характер.

Существуют различные виды нарушения воспитания в семье,

основными критериями которого являются: специфика семейного общения

и манера отношений внутри семьи; изменение структуры семьи; типы

отношений между младшими и старшими членами семьи; специфика

переживания ребенка; характер разлада между супругами; стиль

воспитания.

Различают следующие типы семей группы риска: семьи с

недостатком воспитательных возможностей: неполные; семьи, где у

родителей низкий уровень развития, где родители не способны помочь

детям в учебе; семьи, в которых материальное благополучие на первом

плане, поэтому дети лишены внимания; конфликтные семьи: дети,

демонстративно конфликтны, неуравновешенны; семьи, духовно не

развивающиеся; педагогически некомпетентные семьи.

Среди социально-психологических проблем семьи можно выделить:

жилищные, финансовые, вопросы занятости и безработицы, проблему

планирования семьи, климат семейных отношений.
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Организация системы социальной защиты семьи, мате ринства и

детства была рассмотрена на примере Комитета социальной защиты семьи,

материнства и детства МО Тихвинский район Ленинградской области.

Текущими задачами комитета в области социальной защиты семьи,

материнства и детства являются: обновление перечн я социальных услуг;

осуществление работы по организации взаимодействия между ведомствами,

целью которых является социальное сопровождение населения; разработка

реестр поставщиков и подготовить основу для формирования реестра

получателей социальных услуг.

В структуру комитета входят два Центра, которые проводят работу с

детьми-инвалидами и семьями, имеющими детей.

МУ «Реабилитационный Центр для детей и подростков с

ограниченными возможностями «Треди» организует и проводит

обслуживание детей и подростков до 18 лет с целью адаптировать их к

существованию в обществе, семье, к учёбе и труду. В состав центра входят

отделения социально-медицинской помощи (поэтапное осуществление

индивидуальной программы предоставления услуг социальной защиты );

социальной реабилитации (дневное пребывание, а также проживание в

течение определённого времени); психолого -педагогической помощи:

реализация индивидуальных программ по этапам.

Социально-реабилитационный центр для  несовершеннолетних

«Светлячок» предоставляет социальные услуг и детям от трёх до

восемнадцати лет и их семьям, которым необходимо социальное

обслуживание для совершенствования жизненных условий и увеличения

потенциала для самостоятельного обеспечения своих потребностей.

В результате анализа организации социальной защ иты семьи,

материнства и детства были выявлены проблемы, по решению которых были

выработаны предложения. Суть этих предложений состоит в следующем.

Для совершенствования системы социальной защиты семьи,

материнства и детства на уровне муниципального образ ования необходимо:
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- принять меры по целевому финансированию региональных и

муниципальных программ, направленных на улучшение социального

обслуживания семьи и детей; ввести в бюджете МО защищенную строку,

предусматривающую финансирование учреждений социально го

обслуживания;

- упорядочить разбор вопросов по передаче свободных зданий,

помещений под учреждения социального обслуживания семьи и детей;

- устроить обеспечение в приоритетном порядке учреждений

социального обслуживания специальным оборудованием для реабил итации,

средствами транспорта, материальными и техническими ресурсами;

- выработать систему подготовки, переподготовки и повышения

квалификации кадров специалистов сферы социального обслуживания, для

этого можно использовать и бюджетные, и внебюджетные средс тва;

упрочить кадровую составляющую социальных служб; расширение круга

услуг в области повышения квалификации и методической деятельности для

специалистов;

- организация регулярных занятий для приёмных родителей по

повышению их педагогической грамотности;

- скоординировать работу исследователей и практических

специалистов по выработке современных социальных технологий, самых

передовых форм и методов работы с различными группами семьи и детей;

- систематически обобщать и распространять опыт работы

исполнительных органов власти по развитию учреждений социального

обслуживания семьи и детей по применению новых форм и технологий

социального обслуживания;

- находить дополнительные основания для повышения статуса

работников социальных служб;

-  развитие служб экстренного  патронажа детей и взрослых,

испытывающих острые жизненные кризисы, включая службы выездного

вмешательства и вмешательства на расстоянии, в том числе для сельских
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семей; совершенствование практики участковых социальных работников,

удалённых офисов и центров сопровождения семьи и детства;

- создание новых специализаций в сфере социального обслуживания

(например, служб примирения в семьях, где происходят конфликты);

- работа с общественностью, пропаганда социальной значимости,

семейных ценностей, ответственно сти родительства средствами СМИ,

интернет-сайтов;

- совершенствовать работу с замещающими семьями, мотивировать их

к взаимной поддержке и помощи, к обмену положительным опытом;

- организация социальных гостиниц для женщин и детей,

испытывающих насилие в семье;

- установление и предупреждение случаев неблагополучия в семьях в

ходе рейдов по дворам; проведение специализированных занятий с

родителями по месту их жительства, в обстановке, к которой они привыкли;

-проведение информационной кампании по продвижени ю и устройству

детей в семью (конференции, конкурсы детских работ); для этого можно

выпустить и распространять методические пособия, буклеты, журналы;

проводить детские концерты; на сайтах учреждений социальной защиты и в

местных СМИ размещать информацию д ля населения о детях, нуждающихся

в семье.

Для совершенствования работы с семьями, в которых воспитываются

дети-инвалиды предлагается проект программы «С оциальное сопровождение

семей с детьми-инвалидами, находящихся в кризисной жизненной

ситуации».

Проведенный анализ теории вопроса, разработанные предложения

позволят улучшить работу Комитета социальной защиты населения МО

Тихвинский муниципальный район . Это приведет к повышению уровня

социального обслуживания населения и повысит удовлетворенность

качеством обслуживания.


