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магистрант 1-го курса направления «Социальная работа»

ГБОУ ВПО Первый МГМУ им. И.М. Сеченова Минздрава России, Москва 
Рассматривая проблему девиантного поведения несовершеннолетних в 

историческом ракурсе нетрудно заметить ее актуальность и остроту во все 
эпохи. Так, еще великие мыслители античности Платон, Аристотель, Сократ и 
др. не обошли вниманием в своих трудах проблему надлежащего воспитания 
подрастающего поколения и формирования достойных граждан 
древнегреческого общества.

В ходе исторического развития взгляды на сущность и причины 
девиантного поведения неоднократно менялись, начиная от схоластических и 
пневматологических теорий и заканчивая сугубо биологизаторскими 
концепциями. В последнем случае наиболее известными являются взгляды 
западных криминологов Ч. Ломброзо, Э. Кречмера, У. Шелдона и др., ставших 
основоположниками конституционального или антропометрического подхода к 
проблеме девиаций. В то же время, в нашей стране на фоне социальных 
катаклизмов XX столетия и установления советской власти господствовали 
социологизаторские теории, усматривавшие причины поведенческих 
отклонений исключительно в социально-экономических условиях жизни 
людей, и особенностях их социального окружения.

П.Д. Павленок называет девиантное поведение нестандартным и 
подразделяет его на две группы: 1) поведение, отклоняющееся от норм 
психического здоровья, т.е. связанное с наличием у человека скрытой 
психопатии (астеники, шизоиды, эпилептоиды и страдающие другими 
психическими аномалиями), либо акцентуации характера (психическое 
отклонение в пределах нормы); 2) поведение, отклоняющееся от морально- 
нравственных норм человеческого общежития и проявляющееся в различных 
формах социальной патологии -  пьянстве, наркомании, проституции и пр. [3] 

М.И. Еникеев считает девиантное поведение дезадаптированным и 
выделяет следующие его виды: 1) асоциальность -  пренебрежение к 
культурным и моральным устоям общества; 2) социальную индифферентность 
-  плохое понимание окружающей действительности, субъективизм, низкий 
уровень самоконтроля; 3) антисоциальность -  преступное поведение [1].

И.С. Кон уточняет определение девиантного поведения, рассматривая его 
как систему поступков, отклоняющихся от общепринятой или подразумеваемой 
нормы, будь то нормы психического здоровья, права, культуры или морали [2].

В происхождении девиантного поведения задействованы многие факторы. 
Большую роль играют дефекты мотивационно-волевой сферы, правового и 
нравственного сознания человека, особенности его характера, отставание в 
интеллектуальном развитии, незавершенность процесса формирования 
личности, а также негативное влияние неблагополучной семьи, изъяны 
воспитания, отягощенная наследственность, неблагоприятное влияние 
жизненной ситуации и т.п. Так, например, К.О. Хвостунов выделяет и



систематизирует свыше 40 различных факторов девиантного поведения, 
распределяя их по четырем группам: анатомо-физиологические,
индивидуально-личностные, социально-педагогические и общесоциальные [4].

Для социальной работы с несовершеннолетними использование методов 
профилактики и коррекции девиаций всегда было особенно актуальным, т.к. 
трудные подростки и их семьи часто являются постоянными клиентами 
психолого-социальных служб. В социальной работе имеется целый арсенал 
технологий реабилитации и социальной адаптации детей и подростков, 
оказавшихся в трудной жизненной ситуации или переживших 
психологическую травму. Данные технологии можно условно разделить на 
следующие виды:

1) информационно-просветительские, 2) арт-терапевтические и 
художественно-творческие, 3) рекреативно-оздоровительные, 4) социально- 
реабилитационные, 5) психолого-педагогические, 6) профориентационные.

Выбор конкретных методов и технологий социальной работы при 
осуществлении воспитательной деятельности с несовершеннолетними должен 
происходить на основе дифференцированного подхода с учетом возрастных и 
индивидуальных особенностей детей и подростков, их семейной ситуации, 
школьной успеваемости, а также личной заинтересованности и активном 
участии в профилактических мероприятиях родителей. Только такой подход, по 
нашему мнению, может обеспечить долгосрочные положительные результаты.
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ГБОУ ВПО Первый МГМУ им. И.М. Сеченова Минздрава России, Москва 
Актуальность. Впервые за многие годы с 2009 г. в Российской Федерации 

отмечена благоприятная демографическая тенденция, и показатели 
рождаемости превысили показатели смертности. Дальнейшие успехи 
определяются совершенствованием медицинской помощи новорожденным 
детям с массой при рождении от 500 гр. В результате клинических наблюдений 
и научных исследований стало ясно, что после того, как недоношенные дети


