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Введение
Жестокое обращение с детьми
 Проблема насилия над детьми до недавнего времени оставалась закрытой в нашей стране. Эта тема замалчивалась и отвергалась обществом, что порождало множество заблуждений и неверных представлений. Беспристрастные данные статистики МВД о количестве зарегистрированных преступлений в отношении детей говорят о росте насильственных действий и отсутствии должного внимания общества и государства в обеспечении безопасности детей. 
Ежегодно в России 17 тысяч детей разного возраста становятся жертвами насильственных преступлений, из них 2 тысячи детей оказываются жертвами убийств, которые нередко совершаются близкими людьми. Официально зарегистрированные факты насильственных действий в отношении детей – это только вершина айсберга. А большая их часть оседает не в уголовных делах, а в укромных уголках детской души.
 Для предотвращения роста насильственных действий против детей и реабилитации лиц, пострадавших от различных форм насилия, требуется решение целого комплекса задач, прежде всего юридического, медико-социального, педагогического и психологического характера. 

Психологическая помощь, по мнению многих специалистов, может рассматриваться как первоочередная
Разработкой программ и технологий психологического сопровождения лиц, переживших насилие, в настоящее время занимаются такие известные российские и зарубежные авторы, как Н.К.Аксанова, Т.И. Шульга, М. Клавдиева, Д.Н. Ярославцева, С.Я. Долецкий, Л. Берковец, Б. Барбара, Х. мшмидт, Дж. Алан и др. Насилие рассматривается большинством из них как преднамеренные физические, психологические и сексуальные действия с целью нанесения ущерба человеку, произведенные против его воли. 
В отношении детей выделяются следующие виды насилия:
· пренебрежение основными интересами и нуждами ребенка;
· физическое насилие;

· психологическое (эмоциональное) насилие;

· сексуальное насилие.
Анализ особенностей проявления различных форм насилия, причин возникновения и последствия для детей разного возраста может способствовать созданию более эффективных технологий психологической помощи жертвам насилия.

Виды насилия в отношении детей и их последствия
Пренебрежение основными интересами и нуждами ребенка
Пренебрежение основными интересами и нуждами ребенка как распространенная форма насилия может проявляться в:

· недостаточном удовлетворении его потребностей в еде, физической и психологической безопасности, любви, познании;

· отсутствие должного попечения опекой и надзором;

· недостаточном обеспечении ребенка необходимой медицинской помощью, когда он болен;

· причинении умышленного вреда ребенку;

· воздействии эмоционально травмирующих факторов, связанных с семейными конфликтами;

· эксплуатации ребенка непосильным трудом;

· воздействие нездоровых, деморализующих обстоятельств (алкоголизм родителей, употребление наркотиков) и т.д.

Недостаток забот о детях может быть также следствием бедности, психологического стресса, педагогического невежества, социальных потрясений и стихийных бедствий. В соответствии с теорией цикличности насилия самый высокий риск пренебрежения основными нуждами детей имеется у тех родителей, чье детство прошло в условиях насилия и пренебрежения. Для матерей, пренебрегающих своими детьми, характерны социальная незрелость, инфантилизм, импульсивность, низкая самооценка, отсутствие навыков ухода за ребенком и т.д. 

 Поскольку пренебрежение не оценивается в обществе как вид насилия, то практически невозможно надеяться, что дети будут обращаться за помощью. Поэтому очень важно зафиксировать особенности внешнего вида и поведения ребенка, по отношению к которому проявляется пренебрежение. Именно эти особенности выступают диагностическими признаками, позволяющими установить факты пренебрежительного отношения к ребенку.

Так, к характерным особенностям внешнего вида и поведения ребенка, живущего в ситуации пренебрежения, можно отнести:

· утомленный, сонный (часто опухший) вид;

· санитарно-гигиеническую запущенность;

· наличие чесотки, педикулеза;

· склонность к кражам вследствие постоянного голода;

· задержку роста и отставание в физическом, речевом и моторном развитии;

· привлечение внимания к собственной персоне любым способом, в том числе в неуемной потребности в ласке и внимании;

· проявление агрессивности и импульсивности, которые часто сменяются апатией и подавленным состоянием;

· трудности в обучении, приводящие к плохой успеваемости;

· пассивность во взаимоотношениях со сверстниками, обусловленная низкой самооценкой;

· делинквентность и мастурбации и т.д.

Группы «риска» выявляются для определения вопроса о степени опасности пребывания ребенка в семье с точки зрения его жизни и здоровья. Характер терапевтических и реабилитационных мероприятий зависит от результатов диагностики. В частности, работа с семьей может включать различные типы семейной терапии, консультирования ее членов для снижения уровня семейной дисфункции. 

Физическое насилие

К физическому насилию относят преднамеренное нанесение ребенку физических повреждений или травм родителями или лицами, их заменяющими, не связанных с несчастным случаем.

Формы физического насилия: 
избиение, толчки, царапины, плевки, шлепки, пощечины, хватание, бросание предметами, нанесение ударов предметами, нанесение ударов руками и ногами, удушение, использование оружия, нанесение ожогов и др.

Признаки физического насилия, которые являются его индикаторами, проявляются в:

· резко выраженной боязливости ребенка;

· ярко выраженном страхе взрослых людей;

· признаки физической и психической запущенности, не имеющие адекватного объяснения;

· наличие различных травм у детей: переломы черепа и костей, повреждения мягких тканей, ожоги необычной этиологии (например, множественные ожоги от раскаленных предметов), сильные множественные ушибы, кровоизлияния, следы укусов; 

· повторных подозрительных повреждениях у ребенка;

· отсутствие желания поиска защиты у родителей в устрашающей для ребенка ситуации;

· формирование моделей приспособительного поведения;

· отказ от учебы;

· регресс в развитии;

· низкий уровень самооценки;

· рост агрессивности.
Особенности поведения взрослых, которые свидетельствуют о жестоком обращении с ребенком, но не являются бесспорным и однозначным доказательством его вины:

· несоответствие состояния ребенка его описанию со стороны родителя;

· необъяснимая отсрочка в обращении родителей ребенка за помощью в лечебное учреждение;

· попытка обвинения ребенка в нанесении себе ущерба;

· несформированная родительская роль и отсутствие желания и возможности в ее формировании;

· отказ от посещения ребенка, который находится в больнице, оздоровительном лагере и т.д.

· неадекватная реакция родителей на телесные повреждения у ребенка;

· использование большого количества психологических защит.
Характерные особенности психического состояния и поведения детей разного возраста, подвергающихся физическому насилию.

	Возраст


	Особенности психического состояния

	Ясельный возраст
	малоподвижны, безразличны к окружающим, боятся родителей и физического контакта с любым взрослым, настороженны, постоянно капризничают;

	Дошкольный 
возраст
	проявляют чрезмерную уступчивость и заискивающее поведение во взаимоотношениях с взрослыми, агрессивны, лживы, могут быть замечены в воровстве, жестоки по отношению к животным и младшим детям, очень болезненно реагируют на любые замечания; склонны к поджогам;

	Младшие 
школьники
	боятся после школы идти домой и выискивают для себя множество причин их позднего появления дома, часто одиноки (у них отсутствуют не только друзья, но и приятели); в этом возрасте дети уже понимают, что действия их родителей незаконны и безнравственны и по этой причине от страха, от боязни осуждения со стороны сверстников, они скрывают истинные причины собственных травм;

	Подростки
	выражают свой протест побегами из дома, суицидальными попытками, употреблением алкоголя и наркотиков, криминальным поведением;


 Всесторонняя диагностика этих фактов позволяет выявить степень опасности нахождения ребенка в семьях группы «риска», провести оценку функциональной дееспособности семьи для разработки программ психологического сопровождения лиц, пострадавших от насилия с последующей коррекцией внутрисемейных взаимоотношений.

Психологическое (эмоциональное) насилие

Эмоционально-психологическое насилие является основой всех видов насилия, оно встречается чаще других и наносит гораздо больший вред личности ребенка, чем это принято считать.

Как самостоятельная форма жестокого обращения с детьми, психологическое насилие стало предметом исследования специалистов в конце 70-х начале 80-х годов. 

Формы выражения: 

· игнорирование нужд ребенка - неспособность родителей выражать свою привязанность, любовь и заботу по отношению к нему, в лишении его эмпатии, поддержке, общении;

· отвержение – публичное унижение ребенка, предъявление чрезмерных, несоответствующих его возрасту и возможностям требований, публичной демонстрации отрицательных качеств ребенка, постоянном формировании у него стыда и вины;

· угрозы – унижение достоинства ребенка, оскорбления, использование ненормативной лексики по отношению к ребенку, угроза наказанием, побоями, шантаж.

· изолирование – установление безосновательных ограничений на социальные контакты со сверстниками, родственниками и т.д.

· развращение – создание мотивации к развитию антисоциального поведения (воровство, проституция, порнография, вовлечение ребенка в употребление алкоголя и наркотиков).
Причинами, вызывающими эмоциональное отторжение ребенка, могут быть: 

· несоответствие ребенка ожиданиям родителей, нежеланный ребенок; 

· чувство вины по отношению к ребенку; 

· сходство ребенка с одним из родителей и использование вторым родителем ребенка в качестве мишени для вымещения собственного конфликта с супругом; 

· инфантильность личности родителя, несформированность родительских ролей; 

· отсутствие правил поведения в семье, наличие в родительском сценарии травматического опыта психологического насилия и т.д.
Характерные особенности психического состояния и поведения детей, подвергающихся психологическому насилию:

· в аффективной сфере – подавленное состояние, беспокойство. Высокий уровень тревожности, невротические страхи, снижение эмоционального фона, низкая самооценка;

· в когнитивной сфере – задержка интеллектуального развития, трудности с концентрацией и переключением внимания, низкая успеваемость, плохая память;
· в поведенческой сфере - делинквентное и антисоциальное поведение, замкнутость, агрессивность, отсутствие потребности в формировании взаимоотношений со сверстниками, ярко выраженное сексуальное поведение;
· в физическом развитии – недостаточный вес ребенка, маленький рост, запущенный неопрятный вид;
· во взаимоотношениях со сверстниками – ребенок не стремится к общению, замкнутый, агрессивный, проявляет сексуализированное поведение.

Сексуальное насилие

Сексуальное насилие или растление рассматривается как вовлечение ребенка с его согласия или без такового в сексуальные действия с взрослыми с целью получения последними сексуального удовлетворения или выгоды.

 К сексуальному насилию или развращению относят не только собственно половой акт, но и широкий спектр других сексуальных действий прямого и непрямого характера.
К сексуальным действиям без прямого физического контакта относят: 

· эксгибиционизм;

· разговоры или телефонные звонки сексуального характера;

· демонстрацию эротической продукции;

· эксплуатацию ребенка для порнографических целей;

· совершение полового акта в присутствии ребенка;

· подглядывание за ребенком во время совершения им интимных процедур (вуайеризм), принудительное раздевание ребенка.
К сексуальными действиями с прямым физическим контактом относят:
· половой акт с ребенком, совершенный вагинальным, анальным и оральным способом;

· мануальный оральный, генитальный или любой другой телесный контакт с половыми органами ребенка, а также ласки эрогенных зон тела ребенка;

· введение различных предметов во влагалище и анус;

· мастурбация обоюдная, со стороны ребенка или взрослого.
Согласие ребенка на сексуальный контакт не дает оснований считать его ненасильственным, поскольку ребенок:

· не обладает свободой волей, находясь в зависимости от взрослого, опирающегося на авторитет и силу;

· не может полностью понимать, в силу своей функциональной незрелости, на что подталкивает его взрослый, и поэтому его «согласие» на сексуальные отношения носит условный характер;

· не может предвидеть все негативные последствия сексуальных действий и тот вред, который будет причинен его физическому, психологическому и социальному здоровью.

В связи с этим именно взрослый полностью юридически и морально ответственен за любые сексуальные действия с ребенком, даже если ему кажется, что ребенок «провоцирует» или «согласен» на сексуальные отношения. 
Особенности внешнего вида ребенка, позволяющие заподозрить сексуальное насилие:

повреждение генитальной, оральной, анальной области, ссадины, потертости, повторные или хронические инфекции мочеполовых путей, наличие заболеваний, передающихся половым путем, зуд в интимных местах тела, боль при мочеиспускании и дефекации, боли в животе, кровотечения, неловкое положение ног при ходьбе, психосоматические расстройства.

Особенности психического состояния и поведения ребенка, позволяющие заподозрить сексуальное насилие:
	Возраст
	Особенности психического состояния и поведения

	Дошкольный возраст
	Ночные кошмары, страхи; регрессивное поведение; нервно-психические расстройства; открытая мастурбация; неадекватные возрасту рисунки людей, на которых явно вырисованы интимные места тела, несвойственные ранее сексуальные игры с самим собой, сверстниками или игрушками, несвойственные возрасту знания о сексуальном поведении.

	Младший 
школьный возраст
	Резкое снижение успеваемости, замкнутость, стремление к уединению, боязливое реагирование на объятия и поцелуи; несвойственное возрасту сексуально окрашенное поведение; стремление полностью закрыть тело одеждой, даже если в этом нет необходимости.

	Старший школьный возраст, подростки
	Депрессия, расстройство восприятия; побеги из дома или институциональных учреждений; 

Угрозы или попытки самоубийства; сексуализированное поведение; употребление наркотиков или алкоголя (уход из реальности); проституция или беспорядочные половые связи.


Последствия насилия: кратковременные и длительные

Насилие – один из самых травматичных опытов, который может пережить ребенок. Оно нарушает процесс социализации ребенка и оказывает влияние на динамику его психического развития.

Выраженность отдаленных последствий насилия в развитии ребенка зависит от сочетания ряда факторов.
Характеристика насилия:

· от кого исходило насилие;

· являлся ли ребенок прямым объектом насильственных действий или является свидетелем насилия в адрес значимых для него лиц;

· вид(ы) насилия, которым он подвергался;

· длительность ситуации насилия;

· степень тяжести насильственных действий;

· особенности раскрытия факта насилия.

Личностные особенности ребенка:

· возраст ребенка;

· уровень интеллектуального развития;

· уровень самооценки;

· устойчивость ребенка по отношению к стрессу.

Действия социально-правовой системы:

· возможность защиты и доступность заботливого взрослого;

· понимания специалистами характера насилия и его последствий для        ребенка;

· скоординированность и эффективность действия специалистов, призванных помочь ребенку и семье.
Опыт насилия, приобретаемый ребенком, имеет для него ближайшие и отдаленные последствия. Ближайшие последствия представляют себя как симптомы ПТСР (посттравматического стрессового расстройства), проявляющиеся в виде острых реакций на травму, а отдаленные последствия насилия проявляют себя в виде стойких нарушений на физиологическом, эмоциональном, когнитивном, поведенческом и социальном уровне.

Физические последствия – изменения в физическом здоровье и развитии ребенка:

- задержка физического, речевого или моторного развития;

- физические ранения и травмы;

- нарушение действия и развития нервной и других жизненно важных систем организма;

         - появление неврозоподобной симптоматики;

- приобретение психосоматических заболеваний;

- приобретение физических травм и увечий.

Когнитивные последствия – изменения в познавательной сфере, в системе представлений о мире и о себе:

· трудности концентрации внимания;

· ухудшение памяти;

· снижение успеваемости;

· задержка интеллектуального развития;

· формирование искаженных представлений о себе и окружающем мире.

Эмоциональные последствия – это негативные изменения в эмоциональной сфере и самовосприятии:

- притупленность эмоций или взрывные реакции;

- повышенная тревожность;

- страхи;

- приступы гнева и ярости;

- чувства вины, стыда, беспомощности;

- агрессия в адрес других и себя;

- неумение сопереживать;

- неуверенность в своих силах;

- снижение самооценки.

Поведенческие последствия – устойчивые негативные изменения в поведении ребенка:

- снижение успеваемости и проблемы с учебой;

- самодеструктивное поведение;

- агрессия по отношению к другим людям и животным;

- правонарушения;

- низкий социальный статус;

- побеги из дома;

- уход в наркоманию и алкоголизм;

- «жертвенное» и зависимое поведение;

- суицидальные попытки.

Социальные последствия:

- тенденции к изоляции от социальных контактов из-за депрессии и травмированного образа себя;

- сложности образовывать устойчивые отношения из-за недоверия и нарушенной самооценки;

- воспроизведение и тиражирования насильственных отношений.

Границы конфиденциальности
 Конфиденциальность, являясь одним из важнейших принципов психологической помощи, способствует достижению доверия и служит защите интересов клиентов. Однако существуют случаи, когда право на конфиденциальность может быть нарушено в интересах безопасности клиента, особенно, если речь идет о ребенке, подвергающемуся насилию в семье.

 Ситуация насилия над ребенком должна быть как можно точнее идентифицирована в ходе беседы.

 Если становится очевидным, что ребенок находится в непосильной, реально угрожающей и неконтролируемой для него ситуации, то это обстоятельство следует считать допустимым пределом конфиденциальности, после чего необходимо предпринимать реальные действия по защите жизни и интересов ребенка, даже если ребенок не просит.

 В семейном кодексе сказано (статья 56), что должностные лица организаций и иные граждане, которым станет известно об угрозе жизни или здоровью ребенка, о нарушении его прав и законных интересов, обязаны сообщить об этом в органы опеки и попечительства по месту фактического нахождения ребенка.

 При получении таких сведений орган опеки и попечительства обязан принять необходимые меры по защите прав и интересов ребенка. Поэтому мы не имеем права давать ребенку обещание полной конфиденциальности и считать его согласие или несогласие определяющим при планировании дальнейших действий. Под конфиденциальностью, когда речь идет о фактах насилия, понимается защита ребенка от широкой огласки, от того, чтобы случившееся не стало широко известно, например, в школе, среди учеников.

Особенность детских воспоминаний о насилии

Несмотря на то что большинство профессионалов сообщают о валидности детских воспоминаний о насилии, тем не менее всегда нужно учитывать склонность детей к преувеличению с целью вызвать к себе симпатию и привлечь внимание. Следует учитывать, что родители могут использовать обвинения в насилии в бракоразводных процессах и при вынесении судебных решений, кому будет поручено опекунство над ребенком.

Loftus (1993) предположил, что существует два источника ложной памяти: средства массовой информации и навязывание психологом своих гипотез. Дети получают информацию о детском насилии с экранов телевизоров или из разговоров взрослых. Родители могут постоянно предупреждать их об опасности встречи с насильником. Психолог, со своей стороны, может непреднамеренно внести свой вклад в формирование ложной памяти, задавая вопросы, которые как бы подталкивают клиента к утвердительному ответу, или интерпретируя фантазии ребенка в заданном направлении. 
К сожалению, специалисты не имеют прямого инструментария, который бы определял правдивость маленьких клиентов; тем не менее существует ряд рекомендаций, которые могут помочь:

· не нужно спешить с выводами — опираться только на один какой-то метод при определении, имело ли место насилие;

· не стоит задавать направляющие на определенные выводы вопросы;

· не следует надеяться только на собственную память, особенно если обсуждается болезненная проблема, фиксировать происходящее посредством   записей или аудиовидеотехнологий;

· в случае двойственной ситуации нужно консультироваться со специалистами;

· полезно использовать метод свободных ассоциаций;

· сомневаясь, говорит ли ребенок правду, можно попросить: «Расскажи мне об этом подробнее».

Психологическое сопровождение детей, 
подвергшихся насилию
Основная цель помощи ребенку, пострадавшему от насилия в семье, заключается в уменьшении и преодолении последствий травматических переживаний. Известно, что сама травма никогда не является единственной составляющей постстрессового расстройства. Ее доля составляет примерно 50%, остальные 50% определяются жизнью ребенка после травмы и, прежде всего, эффективностью оказываемой ему помощи.
Алгоритм работы педагога-психолога
1. Установление контакта с ребенком.

2. Фокусировка на ситуации насилия. Беседа с ребенком по выяснению

 обстоятельств дела и актуальному состоянию.

 3. Оценка и диагностика случая насилия в отношении конкретного ребенка 

 (первый диагностический срез).

4. Беседа с другими специалистами с целью определения социального статуса семьи, по выяснению обстоятельств дела и состоянию ребенка (юрист, социальный педагог, сотрудники милиции, педагоги, медицинские работники и т.д.)

5. Составление и осуществление индивидуального плана реабилитации ребенка:
· учет актуальных потребностей ребенка;

· купирование психоторавмирующей ситуации;

· стабилизация психоэмоционального фона;
· релаксационная работа по снятию физиологических и психологических  зажимов;

· работа с чувствами, эмоциональной сферой;
· тренировка способов преодоления психотравмирующей ситуации.

6. Отслеживание динамики и результативности реабилитационной работы с использованием диагностических методик (второй диагностический срез).

7. Взаимодействие с семьей ребенка.

8. Патронат.

Установление контакта с ребенком
 На первом этапе консультирования чрезвычайно важно для психолога установить контакт с ребенком, причем акцент необходимо сделать на искренне заботливом и поддерживающем отношении к нему. При взаимодействии с ребенком нужно помнить, что уровень его доверия к взрослым может быть очень низким, эмоциональное состояние – угнетенным, поведенческие реакции – носит защитный характер. Скорее всего, ребенок будет постоянно проверять адекватными и неадекватными способами, насколько специалист действительно о нем заботится.

Помещение, в котором психолог встречается с ребенком, должно быть удобным, не восприниматься как официальное. Важно, чтобы при контакте с ребенком в комнату не входили посторонние, не звонил телефон. 

Желательность или нежелательность присутствия родителей зависит от того, является ли родитель поддерживающим для ребенка и насколько ребенок ему доверяет. В целом присутствие родителей не желательно, так как они могут влиять на реакции ребенка. Но дети-дошкольники могут испытывать страх, оставаясь наедине с незнакомым человеком, поэтому родители размещаются в той же комнате, но не рядом с ребенком или в соседнем помещении, сообщив ребенку, что он может выйти к ним в любой момент.

 Дети, пережившие насилие, имеют, как правило, достаточно низкую мотивацию на встречу и работу со специалистом, так как это влечет за собой возврат в травматическую ситуацию. Поэтому для установления контакта с ребенком и для возникновения у него ощущения доверия и безопасности важно грамотно построить начало разговора – познакомиться, немного рассказать о себе и о том, в чем заключается работа психолога. Рекомендуется задавать открытые вопросы на нейтральные темы:
· Как тебя зовут?

· Сколько тебе лет?

· Ходишь ли ты в школу или в детский сад?

· Что тебе там нравится или не нравится?

· Есть ли у тебя друзья?

· Чем ты любишь заниматься?

· Расскажи о своей семье?

· Что делает тебя счастливым? Отчего ты грустишь? 

Детям дошкольного и младшего школьного возраста для снижения напряжения можно предложить рисунок на свободную тему, задавать вопросы по рисунку.

Фокусировка на теме насилия
При планировании беседы важно учитывать степень готовности ребенка к такому разговору. Не всегда ребенок чувствует себя готовым говорить о насилии, особенно это касается случаев сексуального злоупотребления, когда пострадавшему трудно раскрыть свой «секрет». Если специалисту известно о факте насилия, то во время второй, третьей встречи можно сказать ребенку, что бывают хорошие секреты (например, заранее приготовленный подарок) и секреты плохие (обида, о которой нужно рассказать тому взрослому, которому доверяешь, чтобы он смог тебе помочь). 

 К основным мотивам отказа детей от разговора о случаях насилия относят следующие:

· недоверие к взрослым;

· ожидание новых неприятностей с их стороны;

· чувство стыда;

· опасение, что окружающие станут хуже к нему относиться;

· боязнь или привязанность к обидчику;

· опасение огорчить родителей и т.д.

Когда ребенок или подросток сообщает о факте насилия, важно контролировать свои эмоции. Рассказ ребенка о трагическом событии может вызвать гамму наших собственных чувств (от шока и отрицания до гнева и отвращения), это тяжелое испытание. Профессиональное владение ситуацией требует от специалиста внешнего спокойствия и готовности к продолжению разговора. Необходимо оставаться спокойным и не переносить свои эмоции на ребенка. Ребенок может быть привязан к обидчику и испытывать противоположные чувства. Ему важно ощущать, что все чувства, которые у него есть по отношению к обидчику, приемлемы для психолога.

При разговоре не эффективно и даже вредно:

· спрашивать, не спровоцировал ли он чем-то действия обидчика;

· задавать вопросы, усиливающие чувство вины;

· спрашивать, почему ребенок не оказал  достаточного сопротивления или не звал на помощь;

· говорить, что бы вы сделали в подобной ситуации;

· давать советы и навязывать собственные решения;

· говорить «успокойся, не переживай», то есть отрицать чувства ребенка;

· быть холодным и отстраненным, не проявлять эмпатии;

· слишком глубоко эмоционально включаться в ситуацию, что затрудняет или делает невозможным  оказание помощи.

Учитывать уровень личностного развития ребенка:
· Говорить понятным для ребенка языком, отвечать на его вопросы честно и просто.

· С детьми младшего возраста использовать короткие вопросы и предложения.

· Избегать специальных терминов, вопросов с двойным отрицанием, абстрактных понятий.

· Использовать те же названия интимных частей тела, какие использовал и ребенок.

· Стараться реже использовать местоимения, лучше употреблять имена собственные.

· Перефразировать вопрос, если ребенок его не понимает.

· После получения ответа стараться обобщить, что сказал ребенок, таким образом, побуждая его к лучшему пониманию себя и ситуации.

Использование приемов активного слушания
Важно активно слушать, используя все приемы активного слушания, а не добиваться подробностей и не проводить расследование, так как это в компетенции правоохранительных органов. Неприемлемо оказывать на ребенка давление, заставлять демонстрировать травмы, ушибы. Уважать право ребенка говорить столько, сколько он считает нужным. Важно выяснить не столько то, что именно сказал ребенок или сделал, а то, что он чувствовал.

Осторожно применять физический контакт
Физический контакт с ребенком – дотрагивание до колен, плеча, объятия, могут напоминать ему о перенесенной травме, и ребенок может неадекватно реагировать.
Оказать ребенку поддержку
Поддержать ребенка, сказать, что требуется мужество и смелость, чтобы говорить о своих переживаниях. Важно поддерживать представление ребенка о его личностной ценности, а также помочь преодолеть чувство изоляции и обособленности. Сказать ребенку, что он не один оказался в такой ситуации, что такое случается, к сожалению, и с другими детьми.

Оценить степень безопасности ребенка
· убедиться, что ребенок понимает, как опасно вмешиваться в насильственные отношения и драки взрослых;

· проработка плана личной безопасности ребенка.

Объяснить ребенку дальнейшее развитие событий
Оценка и диагностика случая насилия 
в отношении конкретного ребенка

Задачи диагностических мероприятий:

· выявление случая(ев) насилия в отношении ребенка;

· диагностика последствий насилия в развития ребенка, т.е. выявление нарушений в познавательном и эмоционально-личностном развитии.

Основные методы диагностики: 

· наблюдение за соматическим состоянием (внешние признаки насилия, нарушения памяти и концентрации внимания, бессонница, трудности с засыпанием, энурез, повышенное сердцебиение, одышка и другие физиологические реакции на ситуации, актуализирующие психотравму);
· наблюдение за поведением (перемены в поведении и привычках, регресс в поведении, сверхбдительность или повышенная возбудимость, реакция избегания, нарушение доверия к людям, наличие страхов, депрессивные мысли и суицидальные намерения, агрессивность и др. см. «карту наблюдения»);

· наблюдение за игрой (изменение тематики, содержания см. «карту наблюдения»);
· анализ сновидений;
· анализ продуктов творчества;
· анализ специальных психодиагностических материалов (тесты, опросники, проективные методики). При выявлении случаев насилия наиболее эффективными считаются проективные методики: «Свободный рисунок», тест М. Люшера, ЦТО – цветовой тест отношений, САТ, «Неоконченные предложения», «Автопортрет», «Несуществующее животное», «Дом. Дерево. Человек», «Рисунок семьи», «Кинетический рисунок семьи», «Нарисуй человека». 

Рекомендации:

· использовать не одну, а несколько психодиагностических методик;

· если возникают сомнения – попросить рассказать о каком-либо эпизоде подробнее;

· при обсуждении сложной темы фиксировать происходящее в виде записей;

· в сложных случаях консультироваться с  другими специалистами.

Составление индивидуального плана реабилитации ребенка
План реабилитационной работы составляется совместно со всеми специалистами, работающими с ребенком в конкретной ситуации.

 Для психологической реабилитации детей, пострадавших от насилия, используются разнообразные методы и приемы (приложение 2). Наиболее действенные: 

· арт-терапия; - песочная терапия;

· игротерапия; - символдрама;
· когнитивно-бихевиореальный подход и др.

Работа с эмоциональной сферой. 
Тренировка способов преодоления психотравмирующей ситуации
Травма, приобретенная ребенком в результате насилия, заставляет его испытывать сильнейшие эмоции, подчас запутанные и противоположные («путаница чувств»), которые он затрудняется назвать и выразить. В связи с этим работа с эмоциональной сферой ребенка, заключающаяся в развитии навыков распознавания и адаптивного выражения чувств, является важнейшим подготовительным этапом и имеет своей целью тренировку способов преодоления травмы.

· Формирование словаря эмоций (пиктограммы, фотографии из журналов, «Азбука эмоций» и др.);

· Распознавание эмоций других людей (легче сначала научиться говорить о чувствах других людей, а уже потом подойти к собственным; работа с невербальными сигналами – мимика, жесты и т.д.);

· Распознавание собственных эмоций (важно научить ребенка определять свои собственные чувства и не стыдиться их; при овладении навыком распознавания и вербализации собственных чувств важно, чтобы ребенок шел от легких и приятных чувств по направлению к более сильным и тяжелым («Волшебная страна чувств» и др.);

· Развитие эффективных способов выражения эмоций (обучение конструктивным способам выражения чувств, рисование, рассказ о своих чувствах);

· Обучение приемам релаксации;
· Обсуждение чувств, связанных с насилием (обсуждение «путаницы чувств», использование методов и приемов куклотерапии, песочной терапии и т.д.);
· Переформулирование когнитивных искажений (обучение изменению негативных и тяжелых мыслей на более позитивные и рациональные);
· Работа с поведенческой сферой (формирование адаптивных моделей поведения: развитие базовых социально-поведенческих навыков, обучение практическим способам обеспечения собственной безопасности, позитивное подкрепление желаемого поведения);
· Формирование жизненной перспективы
Взаимодействие с семьей ребенка
Работа родителей с психологом не носит директивный характер. Родителям предлагают психологическую помощь, мотивируя на сотрудничество.

Концептуально помощь семье может быть сформулирована следующим образом: «Не обвинять, а помочь измениться». Насилие является циклическим процессом, все участники которого пострадавшие в настоящем или прошлом». Такой подход позволяет работать с семьей недирективными методами, формируя мотивацию.

Задачи взаимодействия психолога с семьей ребенка, пострадавшего от насилия:
	1-й тип

(семья, где присутствует насилие в отношении одного из супругов и детей)
	2-й тип

(семья, в которой у родителя/ей недостаточно развиты родительские чувства и навыки и имеется склонность к насильственному поведению)
	3-й тип

(асоциальные семьи, группа риска по алкоголизму, наркомании, психическим заболеваниям)

	1
	2
	3

	- обсуждение произошедшего факта насилия с матерью или другим ненасильственным членом семьи, стремящимся помочь ребенку;

- рекомендация медицинского освидетельствования полученных ребенком травм

- обеспечение безопасности ребенка путем изоляции его от обидчика;

- помощь ребенку в преодолении симптомов ПТСР;

- оказание родителю информационной, психологической и юридической поддержки, необходимой для выхода из ситуации семейного насилия;


	- выявление источников конфликтов, стресса, напряжения в семье;

- формирование мотивации на изменения;

- помощь семье в решении социально-экономических проблем;

- развитие родительских навыков и чувств;

- обучение родителей ненасильственным способам поведения и коммуникации;


	- информирование органов опеки и попечительства и /или КПДН, которые совместно с органами внутренних дел принимают решение о защите интересов ребенка, вплоть до изъятия его из семьи и лишения родителей родительских прав;


На сегодняшний день можно констатировать, что помощь ребенку, страдающему от насилия во внешне благополучной семье, в значительной степени осложнена из-за трудностей выявления фактов насилия в таких семьях и несовершенства социально-правовых механизмов воздействия. 

План личной безопасности ребенка

 Обсуждается в случае, когда ребёнок сообщает о том, что он подвергается физическому насилию, и когда нет возможности оградить ребёнка от члена семьи, совершающего насилия. Например, нет доказательства насилия.
Обсуждаются следующие вопросы: 

- Куда и кому из взрослых ребёнок может обратиться за помощью, если насилие будет продолжаться? Какие у него есть законные способы защиты своих прав.
Важно объяснить ребёнку, что он может обратиться за помощью к учителю, социальному педагогу, в милицию, в органы опеки, (в суд самостоятельно с 14 лет), в приют для детей и подростков, повторно обратиться к Вам, к знакомым, соседям которым он доверяет! 
- Как это можно сделать? Например, как в экстренной ситуации позвонить в милицию и что сказать?

- Куда может уйти ребёнок в чрезвычайной ситуации? Каким образом он может покинуть дом в момент непосредственной угрозы насилия? Необходимо обсудить с ребёнком шаг за шагом, что он будет делать. Например, как он выйдет из дома, к кому он может пойти: к соседям, к друзьям, к родственникам.

- Если не будет возможности покинуть дом, какая из комнат, какое место в доме является наиболее безопасным?

-Есть ли среди родственников тот, кто может оказать ребёнку поддержку? Как можно связаться с ним? Например, обсудить с ребёнком, откуда он может позвонить бабушке? Знает ли он её адрес и телефон?

-Как избежать вовлечения в насилие? Например, обсудить с ребёнком, что вызывает жестокость и агрессию «насильника», когда можно ожидать насилия, после каких событий это чаще происходит?
Заключение
Ни законодательство, ни общественное мнение на сегодняшний день не обеспечивают в полной мере защиты детей от насилия со стороны взрослых. Родители далеко не всегда осознают факт жестокого обращения. Все это делает императивные формы воздействия малоэффективными, а прямую агитацию безадресной и ставит на первое место задачу осознания проблемы как лицами, вовлеченными в насилие, так и общественностью.

Конкретная схема помощи ребенку и семье зависит от специфики сложившейся ситуации.

Сложность в определении результатов оказания психологической помощи представляет проблема отсроченности во времени, и поэтому значимым фактором в работе психолога является его личная убежденность в нужности своей работы по преодолению последствий насилия в виде стойких нарушений на физиологическом, эмоциональном, когнитивном, поведенческом и социальном уровне. 

Для того чтобы помощь детям, пострадавшим от насилия, была более эффективной, на первое место выходит задача организации межведомственного взаимодействия субъектов системы профилактики насилия в семье и обществе.

Координация усилий между органами социальной защиты населения, учреждениями здравоохранения, учреждениями образования, правоохранительными органами делает более эффективными выявление случаев семейного насилия, осуществление мер социально-правовой охраны и защиты детей и других членов семьи, организацию психосоциальной реабилитационной работы с пострадавшими от насилия.

Приложение 1
Правовая информация
Уголовный кодекс РФ

Ст. 115 УК РФ. Умышленное причинение легкого вреда здоровью.
Ст. 116 УК РФ. Побои.

Ст. 117 УК РФ. Истязание.

Ст. 119 УК РФ. Угроза убийством или причинением тяжкого вреда здоровью.

Ст. 213 УК РФ. Хулиганство.

Ст. 131 УК РФ. Изнасилование

Ст.132 УК РФ.  Насильственные действия сексуального характера

Ст.133 УК РФ.  Понуждение к действиям сексуального характера

Ст.134 УК РФ.  Половое сношение и иные действия сексуального характера с лицом, не достигшим шестнадцатилетнего возраста

Ст. 135 УК РФ. Развратные действия

Ст. 156 УК РФ. Неисполнение обязанностей по воспитанию несовершеннолетнего.

Семейный Кодекс РФ
Глава 11. Права несовершеннолетних детей. 

Статья 56. Право ребенка на защиту;

Статья 63. Права и обязанности родителей по воспитанию и образованию детей;

Статья 65. Осуществление родительских прав;

Статья 69. Лишение родительских прав;
Статья 77. Отобрание ребенка при непосредственной угрозе жизни ребенка или его здоровью.

Приложение 2

Игры, упражнения для коррекционной работы
«Когда идет дождь, я думаю о…», 
«В солнечный день я думаю о…» 

(автор Гаганов Ю.Б.)
Инструкция. Представь, что на улице дождливый день. О чем ты думаешь в такие дни? Что чувствуешь? Чем ты занят? 

Теперь представь, что на улице солнечный день и время года, которое тебе больше всего нравится. О чем ты думаешь в такой день? Что чувствуешь? Что тебе хочется делать? Изобрази это на рисунке.

Обсуждение. При обсуждении рисунков акцент делается на дифференциацию осваиваемых понятий: «Я чувствую», «Я думаю», «Я делаю».
«Самый, самый злой…»

Инструкция. Ребенку или группе детей предлагается придумать свой портрет агрессивного человека (взрослого или ребенка) и нарисовать его портрет.

Обсуждение. - Кого вы считаете агрессивным человеком?

 - Какие его качества вам особенно не нравятся?

 - Что вы чувствуете по отношению к нему?

 - Что бы вы хотели изменить в этом человеке?

«Выставка»
Ребенку или группе детей предлагают сесть удобно, расслабиться, закрыть глаза и глубоко вдохнуть 3-4 раза.

Инструкция. Представьте себе, что вы попали на небольшую выставку. На ней – фотографии людей, на которых вы сердитесь, злитесь, которые вас обидели или поступили с вами несправедливо. Постарайтесь выбрать один портрет и вспомнить ситуацию, когда этот человек вас обижал. Вспомните свои чувства, мысленно скажите этому человеку все, что хотели.

Обсуждение. – Какая это была ситуация?

 - Какие слова вы сказали своему обидчику?

 - Всегда ли мы имеем возможность выразить злость или обиду 

 словами?

 - Какие еще есть способы выразить чувства?

«Камушек в ботинке» (автор К. Ч. Фопель)

Инструкция. Когда мы взволнованы или начинаем сердиться, то сначала это воспринимается как маленький камушек в ботинке. Если мы его не вытащим, то ноге придется очень плохо. Поэтому всегда полезно как взрослым, так и детям говорить о своих проблемах сразу, как только их заметят... Я прошу тебя (вас) подумать, нет ли в настоящий момент чего-то такого, что бы тебе мешало? Если есть, то скажи: « У меня камушек в ботинке. Мне не нравится …»
«Спускание пара»
(рисование на большом листе бумаги при помощи брызг,
 больших кистей, губок, пальцев и прочего)

Инструкция. Вспомни ситуацию или человека, на которого ты сердит или обижен. Это может быть ситуация, о которой ты уже рассказывал или о которой знаешь только ты. Вспомни свои чувства в отношении этой ситуации. У тебя есть возможность «выпустить пар» - выплеснуть эти чувства на бумагу. Можно рисовать большими кисточками, губками, пальцами. Можно помять бумагу, нарисовать несколько рисунков.

Обсуждение. Можешь ли ты рассказать о ситуации, которая вспомнилась 

 (по желанию)?

 - Что ты чувствовал, когда выполнял упражнение?

 - Что почувствовал, когда «выпустил пар»?

«Встряхнись!» (Автор К. Ч. Фопель )

Инструкция. Наверняка каждый из вас видел, как отряхивается промокшая собака. Встаньте так, чтобы вокруг вас было много свободного места. Начинайте отряхивать ладони, локти, плечи, туловище. Потрясите головой. При этом представьте, как плохие мысли, чувства, все неприятности слетают с вас как с собаки вода.
Игры с пластилином
Задачи, которые решает психолог:

· помочь ребенку расслабиться;
· помочь ребенку проявить свои чувства (у жертв насилия это прежде всего чувство вины, агрессия, подавленность, растерянность, душевная боль);
· установить и поддерживать контакт с ребенком;
· помочь ребенку в формировании адекватной самооценки, соблюдая следующие правила:

· все принимать безусловно и безоценочно, что бы ребенок ни делал с пластилином;

· помнить, что нет правильного или неправильного подхода к действиям с пластилином.
Варианты проведения игры с пластилином:

· Предложить ребенку слепить какие-то фигурки и поговорить сними (с помощью направляющих идей психолога).

· Предложить слепить что-то конкретное и рассказать психологу об этом.

· Предложить ребенку «стать» пластилином.

· Дать возможность ребенку просто поиграть с пластилином, не разговаривая.

Песочная терапия.
Данный вариант игротерапии был создан в 1939 г. Margaret Lowenfeld, она назвала его «техника создания мира». Barnes (1991) отмечает, что игра в песок позволяет психологу найти доступ во внутренний мир ребенка; также это является естественным методом исцеления психики, который стимулирует процесс самопознания. Песочная терапия не требует от ребенка каких-то особых умений, как в случаях рисования или рассказывания историй. Allan и Berry (1993) предлагают использовать два водонепроницаемых ящика с песком размерами примерно 50x75x7,5 см — один для сухого, другой для влажного песка. Barnes рекомендует ограничиться одним ящиком, однако чтобы вода была доступна. Также необходимо множество маленьких игрушек, отображающих мир ребенка — куклы, животные, домики, мебель, посуда, солдатики, машинки, игрушки — персонажи популярных книг и фильмов.
Задачи, стоящие перед психологом:
· помочь ребенку проявить свои мысли, чувства, фантазии;
· помочь ребенку отработать внутренние конфликты и травмы, полученные вследствие насилия путем постепенного изменения сцен из песка;

· способствовать приобретению ребенком ощущения контроля над фантазиями;

Процедура проведения песочной терапии (20-30 минут)

1. Предложить ребенку закрыть глаза и представить какую-то сцену, ситуацию, какой-то мир.

.2. Изобразить этот мир на песке.

Предложить использовать любые имеющиеся игрушки.

По окончании процесса или (время от времени) просить ребенка рассказать о том, что он хочет изобразить или описать, что происходит. НЕ интерпретировать или анализировать вслух то, что происходит с ребенком во время игры.

Зарисовать последнюю сцену либо сфотографировать с целью анализа прогресса терапии.

Инструкции психологу:
· Наблюдать, слушать.
· НЕ прерывать игру конфронтацией («Нет, не так ты делаешь»),интерпретациями («Ой, какой славный человечек») или ассоциациями («Похоже на..., правда?»);
· Если ребенок разговаривает во время игры, использовать прием уточнения или активного слушания, перефразируя сказанное;
· Наблюдать за поведением, а также темами, повторяющимися из раза в раз;
· Наблюдать за изменениями в процессе терапии в сюжетах и выборе игрушек;
· Внимательно следить за собственными реакциями, ощущениями, тем, что подсказывает интуиция;
· По мере готовности ребенка можно осторожно задавать ему вопросы типа: «А где здесь ты находишься?», «А что в твоей жизни тебе эта сценка напоминает?».

Гештальт-техники,
рекомендуемые для работы с детьми в возрасте 5-12 лет
Принятие ответственности

Данная техника заключается в том, чтобы обучать ребенка использовать слово «я» вместо «мы» или «вы», таким образом предлагая ему принимать ответственность на себя. Например, вместо «Ну вы же понимаете, как это бывает, когда мать начинает орать, и драться», предлагать формулировку «Я знаю, что это такое, когда мать начинает орать и драться». Дети таким образом обучаются принятию ответственности за свои мысли, чувства и поведение.

Замена «не могу» на «не хочу».
Данная техника также помогает ребенку помочь понять, какую долю ответственности в случившемся он берет на себя. Например, обучают говорить «Я знаю, что не смогу ему отказать, когда он ко мне пристает» вместо «Я не знаю, как ему отказать, когда он ко мне пристает».

Замена «почему» на «что» и «как»

Обычно вопрос ребенку, «почему» он сделал то-то и то-то, довольно бессмысленный, так как, все сознательные объяснения не что иное как рационализация. Поэтому предлагается задавать вопросы типа «Как ты себя чувствовал, после случившегося?» или «Что же происходит с тобой в тот момент, когда к тебе приближается твой насильник?»

Замена вопросов на утверждения
Данная техника предполагает обучение детей более прямым и открытым выражениям своих чувств и мыслей. Например, вместо «Вы думаете, мне следует прекратить с этими ребятами общаться?» лучше сказать «Я думаю, мне следует прекратить с этими ребятами общаться».

Незаконченные предложения

Так же как и предыдущие техники, этот прием позволяет детям осознать, каким образом они сами себе вредят или помогают. Например, используются предложения типа «Я помогаю себе, когда я...» или «Я делаю себе больно, когда я...».

Больше всего мне нравится...

В семье мне больше всех помогает...

Я счастлив, когда...

Я расстраиваюсь, когда...

Больше всего я боюсь, когда...

Мое самое большое желание — это...

Я бы хотел, чтобы мои родители...

Когда я вырасту, я хочу...

Братья — это...

Сестры — это...

Папа — это...— Мама
это...

«Я должен» и «Я хочу»

Предлагаемая техника предполагает работу с личностной биполярностью, которая особенно ярко проявляется у детей в ситуации посттравматического стресса. Одна сторона нашей личности авторитарна, «правильна» и «знает, как лучше». Другая — защищается, извиняется, изображает плачущего малыша.

Чтобы помочь детям разрешить противоречие между «Я должен» и «Я хочу», могут быть использованы два стула. Детям предлагается, попеременно сидя на каждом из стульев лицом ко второму стулу, представляющих собой «Я должен» и «Я хочу» стороны, выдвигать лучшие, с их точки зрения, аргументы по каждой из позиций. Ребенок перемещается со стула на стул до тех пор, пока не остается сидеть на каком-то из стульев, когда почувствует в этот момент максимальную интеграцию «хочу» и «должен».

Данная техника просто необходима для работы с личностными диссоциациями детей, возникшими в результате насилия. Ребенок в конце концов определяет те жизненные сферы, где его «должен» и «хочу» приходят к согласию, что способствует интеграции полярностей.

«Пустой стул»

Эта техника используется для разрешения внутренних или межличностных конфликтов. Ребенок, сидя на одном из стульев, может изображать себя; затем, сидя на другом стуле, он проецирует, что бы другой человек сказал или сделал в ответ. Или, сидя на одном стуле, ребенок выдвигает аргументы «за» какое-то решение; сидя на другом стуле, оспаривает эти решения. Например, если ребенку трудно принять решение, сказать ли о произошедшем сексуальном насилии со стороны отца своей матери, можно использовать данную технику, позволяющую взглянуть на последствия возможных действий и принять решение.

Вариант техники «пустого стула»: предлагается представить себе, что на пустом стуле сидит гипотетический человек, обладающий качествами, действиями и проблемами, сходными с тем, что есть у самого ребенка. Детям иногда легче обсуждать гипотетического ребенка и возможности его изменений.

«Моя самая большая слабость»

Ребенку предлагается назвать свою самую большую слабость и написать несколько фраз о том, как эта слабость может обернуться сильной стороной. Эту технику можно также назвать техникой «переклеивания ярлыков». Как только человек понимает, что свою слабость он может обернуть в свою же пользу, возникает осознание, что это явление можно контролировать. Также важно, чтобы ребенок понял, что психолог не заставляет его отказаться от своих слабостей или «починить» их.

«Я обижаюсь, я требую, я благодарен»

Ребенку предлагается выбрать трех людей, самых близких ему и по отношению к каждому, подумать о том, на что он (ребенок) обижается, чего бы от них хотел и за что благодарен. Эта техника также позволяет осознать смешанные чувства в отношении окружающих и то, как противоположные мысли и чувства могут быть интегрированы. Таким образом, осознавая, что с ним происходит, ребенок перестает испытывать личностную раздвоенность; биполярность уменьшается. Это значит, что наличие одной стороны перестает исключать наличие другой.

Фантазии

Фантазийные игры способствуют осознанию детьми своих чувств. Наиболее широко используемые игры — «Куст роз» и «Мудрец». В первой игре ребенку предлагается представить себя розовым кустом и ответить на следующие вопросы:

Какой куст - сильный или слабый?

Какие корни - глубокие или на поверхности?

Сколько цветков - много или мало?

Сколько шипов - много или мало?

Среда, в которой растет куст, хороша для него или плоха?

Хватает ли кусту места?

Какие у него отношения с другими растениями?

Какое у него будущее?

Игра в мудреца предполагает, что ребенок, находясь одновременно в роли и мудреца, и ответчика, задает сам себе один, какой-то очень важный вопрос, дает себе время подумать и на него отвечает. Как вопрос, так и ответ должны привнести больше осознания и понимания в жизнь ребенка. После каждого подобного фантазийного упражнения, во-первых, уместно попросить закончить предложение: «Я понял, что...»; во-вторых, продолжить работу с ребенком с помощью релаксационных упражнений.

Музыка

Можно предложить ребенку внимательно прослушать музыку и затем записать, что чувствовал клиент во время прослушивания, какие мысли возникали, насколько понравилась ему эта музыка и почему. Таким образом, детям дается возможность соприкоснуться со своими сегодняшними чувствами, а также оценить, что они слышат и о чем думают

Упражнения на формирование уверенности в себе

«Прикосновение»
Детям необходимо понять разницу между «хорошим» и «плохим» прикосновением. В репертуаре психолога обязательно должны быть различные варианты прикосновений. Эта техника используется также в групповой работе, что дает возможность детям научиться доверять окружающим, а также осознать, что прикосновение может отражать заботу друг о друге и не нести никакой сексуальной информации.

«Аплодисменты, аплодисменты!»
Данное упражнение выполняется в группе: дети садятся в круг, по очереди выходят в середину круга. В этот момент группа начинает громко приветствовать, аплодировать, кричать «Браво!» и т. п. Детям в ответ на это предлагается реагировать так, как они сами захотят.

Рационально-эмотивная поведенческая терапия часто называется «A-B-C-D-E» подходом в консультировании. «А, В, С» отражают развитие проблемы; «D, Е» — шаги к ее решению.

Например:

А - с ребенком произошли какие-то неприятные события, в частности, насилие.

В - ребенок оценивает эти события как нечто ужасное, чего никогда нельзя было допустить.

С - ребенок переживает и нервничает.

Д - ребенку предлагается ответить самому себе на следующие вопросы:

Почему же это так ужасно?

Почему этого ни за что нельзя было допустить?

Е - ребенок отвечает:

Это страшное разочарование.

Да, это неприятно, но не смертельно.

Я смогу с этим справиться.

Я бы хотел, чтобы было по-другому, но это не означает, что все всегда происходит так, как я хочу.

«Мыльные пузыри»
 Время не ограничено. Возраст: 8-11 лет. 
 Цель: повышение самоуважения. Замена негативных мыслей на               позитивные.

· Сядь, возьми карандаш и бумагу. Проанализируй свои мысли о том, что тебя беспокоит. Сравни, как слова соотносятся с твоими чувствами. Если ты скажешь: «Я плохо себя чувствую», скажи себе следующее: «Я вздремну и буду чувствовать себя лучше».

· На чистом листе бумаги нарисуй голову, из которой вылетают мыльные пузыри твоих мыслей вправо и влево. На пузырях слева напиши свои негативные мысли, а на пузырьках справа — позитивные.
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