ВОЗРАСТНЫЕ ОСОБЕННОСТИ ПОДРОСТКОВ КАК ФАКТОР ВОЗНИКНОВЕНИЯ ПОТРЕБНОСТИ В ПСИХОТРОПНЫХ ВЕЩЕСТВАХ

Подростковый возраст является наиболее опас​ным периодом в плане формирования аддиктивного поведения. Стремление к познанию всего нового, необычного, желание поскорее стать взрослым, пере​нять привычки и способы поведения старших, боязнь отстать от сверстников, выглядеть в их глазах смеш​ным — все это часто при неблагоприятно сложив​шейся ситуации приводит подростка к употреблению психотропных веществ.

Подростковый возраст не случайно называют «сложным», «критическим», «кризисным». В этот пе​риод перехода от детства к взрослости происходит качественный скачок в развитии психики: осознание своей индивидуальности, становление устойчивого представления о себе («я»-образ), формирование само​сознания. Происходит как бы рождение личности человека, которое столь же болезненно, так же связано с риском осложнений, как и рождение самого че​ловека.

Грубость, упрямство подростка, который еще пол​года назад был послушным ребенком, игнорирование им требований и распоряжений родителей, протест против порядков и правил поведения, которым он еще вчера охотно подчинялся, — вот основные при​знаки, сопровождающие напряженную потребность в самостоятельности, в самоутверждении себя как лич​ности. Этот комплекс поведенческих проявлений подростка получил название реакции эмансипации.

Реакция эмансипации

Ершистость подростка обусловлена самой логикой детского развития. Как известно, в процессе индиви​дуального развития ребенок проходит через два ос​новных кризиса самосознания — кризис 3 лет и кризис подросткового возраста. В 3 года ребенок впервые осознает себя как нечто отдельное от окру​жающей действительности. Результатом этого явля​ется устойчивое обозначение своих действий, намере​ний, желаний, чувств от первого лица. Если ребенок в возрасте 1—2 лет часто называет себя в третьем лице («Катя хочет гулять», «Дай Саше мячик»), то с возникновением самосознания он уверенно говорит о себе «я». В это же время проявляется и стремление к самостоятельности: ребенок сопротивляется попыт​кам взрослого его одевать, кормить, хочет делать все сам. Если родители препятствуют его настойчивому «я сам», возникают капризы, негативизм, а иногда и более серьезные нарушения поведения, чреватые от​клонениями в развитии личности.

Далее на протяжении дошкольного и младшего школьного возраста происходит накопление жизненного опыта, как бы информативно-количественное увеличение «параметров» самосознания. На пороге взрослости — в подростковый период — этот про​цесс завершается качественными изменениями.

Конечно, капризы 3-летнего ребенка и реакция эмансипации 13-летнего внешне выглядят совсем по-разному, однако психологически суть этих проявле​ний одинакова. Дело в том, что в этот период отмеча​ется противоречивость стремлений ребенка. Он хочет и не хочет обращаться к взрослому за советом и по​мощью. Само по себе обращение к взрослому для него внутренне конфликтно. С одной стороны, ребе​нок понимает, что ему необходимо сотрудничество со взрослым, а с другой, он чувствует при этом свою слабость по сравнению с ним. Эта противоречивость стремлений хотя и редко осознается подростком, но переживается им болезненно, вызывает отрицатель​ные эмоциональные переживания. При своем стрем​лении к самостоятельности подросток на самом деле еще не уверен в своих силах, в своих возможностях самостоятельно принимать решения. Это вызывает у него напряженность, постоянное желание проверить силу своего «я». Подросток часто нарочно упрямит​ся, настаивает на своем не потому, что считает свои высказывания истинными, а только потому, что это его мнение. Ему важно отстоять свое мнение. Даже чувствуя, что неправ, подросток продолжает спорить, защищая этим свое право самостоятельно решать свои дела, принимать, пускай, плохие, но свои соб​ственные решения.

Только любящее и мудрое отношение родителей и педагогов к подростку, умелое руководство его пове​дением, сочетающее предоставление свободы и обес​печение сотрудничества, уважение к мнению расту​щего человека позволят смягчить этот кризисный период и даже сделать его безболезненным. Если ро​дители и воспитатели не могут или не хотят перейти на новый уровень отношений с подростком и настаи​вают на соблюдении им детской морали послушания, то негативные последствия реакции эмансипации не​избежны.

Явные проявления реакции эмансипации состоят в открытом непослушании, игнорировании требова​ний родителей или учителей, других взрослых. Причем зачастую подросток реагирует не столько на со​держание требований, сколько на их форму. Например, просьба родителей о том, чтобы сын предупреждал о своей возможной задержке, будет охотно выполнена; но если это же требование будет высказано в форме приказа или ультиматума, то вполне возможен так или иначе выраженный протест против ограничения свободы. Вообще все попытки взрослого поставить под контроль поведение подростка, навязать ему свои взгляды, вкусы, интересы, мелочная опека обычно вызывают ярко выраженное сопротивление. В знак протеста против диктата родителей сын или дочь могут делать все «назло»: пропускать уроки, курить, дружить с теми, с кем запрещают родители. В более острых ситуациях подростки убегают из дому, начи​нают употреблять спиртные напитки, наркотики, ток​сические вещества. Например, Олег К., 15 лет, заметив, что мать проверяет его карманы, украдкой обнюхива​ет его, когда он возвращается домой от друзей, назло ей познакомился в магазине с двумя алкоголиками и предложил им «на троих» распить бутылку вод​ки. Выпив впервые 250 граммов водки, в состоянии сильного алкогольного отравления был доставлен в больницу.

Скрытые проявления реакции эмансипации про​ходят не так ярко, но и они не менее опасны. В этом случае подросток внешне соглашается с требования​ми взрослых, иногда выглядит даже излишне покор​ным, а на деле поступает по-своему. Такие подростки живут «двойной» жизнью: дома и в школе они одни, а в своей среде — совсем другие. Причем эта «вто​рая» жизнь, в кругу сверстников, с ее проблемами и событиями, тщательно оберегается от родителей. Есте​ственно, что, скрывая от родителей или других взрос​лых свои личные дела, подросток удовлетворяет по​требность в самостоятельности, желании быть или казаться взрослым, рискуя при этом наделать множе​ство ошибок из-за отсутствия собственного жизненно​го опыта и руководства взрослых. Например, Лена Р., 16 лет, в ответ на то, что мать постоянно распоряжа​лась, с кем ей дружить, где проводить свободное вре​мя, стала тщательно скрывать свои новые знакомства. Оставаясь внешне послушной, продолжая давать мате​ри полные отчеты о том, где была, с кем и что делала, девочка на самом деле обманывала мать, ловко скры​вала от нее правду. Это привело в конечном итоге к тому, что Лена познакомилась с юношей-наркоманом, который приучил ее к употреблению наркотиков.

Стремление быть независимым, взрослым побуж​дает подростка как бы ходить на грани дозволенно​го и запретного, пробуя на «прочность» нормы, зако​ны, традиции общества. Диапазон такого поиска пре​делов допустимого очень широк: от фамильярного обращения с учителями и непослушания родителям до попыток нарушить (или обойти) закон, экспери​ментов с психоактивными веществами.

Общение со сверстниками

Следующая важнейшая особенность подростково​го возраста — потребность в общении со сверстниками. Желание занять определенное, удовлетворяющее подростка место среди ровесников, заслужить их уважение и одобрение во многом определяет его по​ведение. Общение представляется детям сверхцен​ным именно в подростковом возрасте, поскольку в этот период такая новая форма межличностных отно​шений является своего рода учебной моделью буду​щих взрослых отношений. Взаимодействуя со свер​стниками, подростки глубже познают себя, сравнива​ют себя с другими ребятами, получают друг от друга информацию, которую не могли получить от взрос​лых, вступают в эмоциональные контакты, которые в подростковой группе имеют особый специфический тип, не такой, как в семье.

Удовлетворение потребности в общении у подрост​ков обычно происходит в группах, причем нефор​мальных, стихийно образовавшихся. В этом возрасте особенно ярко выражена реакция группирования, хотя она наблюдается и у 8—13-летних. Такие объедине​ния детей и младших подростков имеют ряд специфи​ческих особенностей: они возникают там, где дети ока​зываются по воле обстоятельств (двор, улица, класс), в них отсутствует организация продуктивной деятель​ности, она заменяется бесцельным времяпрепровожде​нием и игровой активностью. Общение в таких груп​пах не индивидуализировано, скорее наоборот, лич​ность подавляется групповыми нормами поведения, которые становятся обязательными для новичка.

Подростка 14—15 лет такая группа не удовлетво​ряет. На этом этапе психического развития сознание индивидуализируется, общение становится избира​тельным, а деятельность целенаправленной, продук​тивной, стремящейся к творчеству. Старший подрос​ток уже сам выбирает себе друга, исходя из своих симпатий и интересов, а не из близости места его жительства. Друг может жить в другом районе горо​да, учиться в другой школе. Такие подростки редко объединяются в группы численностью более 3—4 человек, предпочитая массовому общению более близ​кие духовные связи. Совместное пребывание стар​ших подростков наполнено содержательной и заранее планируемой, организованной деятельностью в соот​ветствии с их общими интересами. Старшие подрост​ки предпочитают демократически устроенные груп​пы, где нет четко определившегося постоянного лиде​ра, жесткой структуры, где все вопросы решаются коллегиально, а отношения подростков строятся на равноправии, взаимопонимании, взаимопомощи, общих интересах и социально одобряемой деятельности. Эта небольшая группа обычно не противопоставляет себя взрослым, наоборот, подростки нередко активно со​трудничают с кем-либо из старших (родители, учите​ля) на основе взаимных интересов.

Асоциально направленные группы, несмотря на то, что в них входят подростки и юноши 15—18 лет, име​ют признаки детских и младших подростковых груп​пировок. Они формируются по территориальному признаку и ревниво охраняют «свою» территорию. Общение между членами группы не избирательно, а обезличено, поскольку у них нет индивидуальных ин​тересов, взглядов, мировоззрения. Здесь не бывает избирательного эмоционального сосредоточения на од​ном из сверстников. Все подменяется однообразными облегченными взаимоотношениями, возникающими не по личностному выбору, а по месту группирования.

Самосознание, интересы

Формирование самосознания сопровождается по​вышенным интересом подростка к самому себе, своему внутреннему миру и своей внешности. Он жад​но ловит любую информацию о себе, тщательно ана​лизирует высказывания взрослых и сверстников о его внешности, способностях, сверяет оценки своего поведения и деятельности со стороны окружающих с самооценкой. Подросток задумывается о своих лич​ностных качествах, сравнивает себя с другими, ищет ответы на вопросы: «Кто я?», «Какой я?», «Зачем я?». В этот период впервые возникают вопросы о смысле жизни, о своем месте среди людей, появляет​ся осознание собственной уникальности, неповтори​мости. Эти абстрактные рассуждения, связанные с выработкой собственного взгляда на окружающий мир, построением планов на будущее, вызывают не​известную ранее гамму переживаний: у нормально развивающегося подростка это, обычно, осознание своей индивидуальности, значимости, предчувствие жизненного успеха, реализации своих способностей, достижения поставленных целей, самоутверждения, радостное нетерпение поскорее стать взрослым. Такие ребята могут часами строить планы о социальном переустройстве общества, рассуждать о предназначе​нии человечества, создавать собственную философию.

В ходе формирования самосознания меняется и представление о времени, о своем жизненном про​странстве. Ребенок обычно живет только настоящим, у подростка же складывается устойчивое представле​ние о своем будущем. Осознание конечности суще​ствования стимулирует развитие саморегуляции пове​дения, стремление быть «хозяином» своей судьбы, как можно лучше спланировать свою жизнь, чтобы она не прошла даром. Это, в свою очередь, побуждает подро​стка к самовоспитанию, самосовершенствованию.

В случае отклоняющегося процесса развития лич​ности указанные особенности формирования самосоз​нания сопровождаются отрицательными эмоциональ​ными переживаниями. Чаще всего такие подростки не доходят до уровня осознания своего внутреннего мира, осмысления своего предназначения в жизни, философских рассуждений о будущем. Этому препят​ствует не столько их низкий интеллектуальный и культурный уровень, социальная и личностная незре​лость, сколько болезненность информации о себе, ко​торую они получают от окружающих.

Естественно, что затруднения в процессе социаль​ной адаптации подростка вызывают осуждение со стороны окружающих, постоянные замечания, угро​зы и наказания. Отрицательные отзывы о его пове​дении и результатах деятельности вызывают у под​ростка мысли о своей неполноценности, ненужности, что глубоко ранит его психику. Потребность в осоз​нании себя и построении образа своего «я» встреча​ет препятствие в виде отрицательных эмоциональ​ных переживаний, блокирующих ее реализацию. Последствия такого хода развития самосознания тес​но связаны с употреблением психотропных веществ, что будет показано ниже.

Еще одной особенностью подросткового возраста является выраженный интерес к какому-нибудь виду деятельности — хобби-реакции. Нормально разви​вающийся подросток всегда чем-то увлечен: техникой, спортом, музыкой, рисованием, какой-либо отраслью науки и т. п. Эти увлечения могут меняться, а могут быть очень устойчивыми, переходящими в занятия на профессиональном уровне. Роль увлечений в жизни подростка благотворна, поскольку через эти занятия он познает свои возможности и способности; лучше, чем на обязательных школьных уроках, усваивает новые знания и умения; приучается испытывать ра​дость от процесса и результатов своей деятельности.

К сожалению, далеко не все подростки имеют со​циально полезные, содержательные увлечения. В силу указанных выше особенностей культурного раз​вития всего нашего общества, около 58% не имеют таких увлечений, а довольствуются развлекательны​ми видами досуга. Особенно ярко это проявляется у подростков «группы риска». Наши исследования показали, что 79% подростков и юношей, эпизодичес​ки употребляющих психотропные вещества, не уме​ют занять себя чем-то конкретным, полезным. Кроме склонности к примитивному группированию со свер​стниками, они не имеют никаких интересов. Напри​мер, на вопрос: «Чем ты увлекаешься, что любишь делать в свободное время?», подростки отвечают: «Люблю лежать и ничего не делать», «Люблю «бал​деть» с ребятами», «Обычно мы собираемся все вме​сте и шатаемся по улицам» и т. д.

Отсутствие у подростка увлечений, действенного интереса к какому-то виду деятельности — симптом неблагополучия в развитии его личности. Такое не​благополучие, естественно, является следствием не​правильного воспитания, ошибочного подхода взрос​лых к ребенку, неблагоприятных микросоциальных условий. Обычно большинство родителей и воспита​телей не понимают всей сложности и опасности ука​занной особенности в развитии личности подростка, не придают ей должного значения, упуская момент, когда еще можно исправить уже намечающиеся от​клонения.

Роль физиологических изменений

Гормональная перестройка организма и связан​ные с ней физиологические изменения обусловлива​ют особенности полового поведения подростков. Осоз​нание своей принадлежности к определенному полу, возникающее в более раннем возрасте (3—5 лет), в подростковом периоде обостряется, приобретая иног​да гипертрофированные формы и вызывая болезнен​ные переживания. Например, слишком позднее по​явление вторичных половых признаков вызывает тревогу, напряженность, сознание своей будущей не​полноценности как мужчины или боязнь своей не​привлекательности как женщины, предчувствие оди​нокой несчастной судьбы. Слишком раннее половое созревание также чревато возникновением психотравмирующей ситуации. В этом случае сексуаль​ные переживания и половая активность подростка становятся настолько интенсивными, что поглощают все его внимание и мысли. Сексуальные фантазии обычно сопровождаются мастурбацией, увлечением кинофильмами и литературой, где есть эротические сцены. Возможны также ранние половые связи, гомо​сексуальные контакты.

При неправильном отношении родителей к прояв​лениям полового созревания детей, при искаженном представлении о тех или иных формах сексуального поведения возникают наиболее сложные ситуации и конфликты. В связи с тем, что эта сфера интимная, тщательно скрываемая от посторонних глаз, ошибоч​ные действия и высказывания взрослых в отноше​нии сексуального поведения подростков могут приве​сти к тому, что все эмоциональные переживания сына или дочери по поводу их сексуальных проблем станут недоступными для таких родителей. Тогда не исключено, что подросток, оставшись один на один с непонятными, пугающими его ощущениями и влече​ниями, руководствуясь искаженными представлени​ями о том, что нормально и что ненормально, окажет​ся в психотравмирующей ситуации. Выход из нее может быть непредсказуемым: невроз и неврозоподобные состояния, употребление психотропных ве​ществ, чтобы снизить психическое напряжение, поло​вые девиации, самоубийство.

Упомянутые нами особенности подростков не исчер​пывают всех изменений, происходящих с ребенком в этот ответственный период его жизни. Мы рассмотре​ли лишь главные, связанные с изучаемой проблемой. Очевидно, что эти естественные подростковые потреб​ности при неблагоприятных условиях развития могут стать факторами, создающими психотравмирующую ситуацию. Изучение жизненного пути подростков, употребляющих психотропные вещества, показало, что все они сталкивались с ситуацией невозможности удов​летворения своих актуальных, жизненно важных соци​альных потребностей, в том числе возрастных.

3. РОЛЬ НЕПРАВИЛЬНОГО СЕМЕЙНОГО ВОСПИТАНИЯ В ВОЗНИКНОВЕНИИ АДДИКТИВНОГО ПОВЕДЕНИЯ У ПОДРОСТКОВ

Выше уже отмечалась роль неблагоприятных усло​вий социальной микросреды в возникновении у чело​века влечения к психотропным веществам. Действи​тельно, этот фактор во многом определяет, особенно у несовершеннолетних, динамику злоупотребления ал​коголем или наркотиками. Однако понятие «неблаго​приятная микросреда» в применении к детям обыч​но трактуется слишком узко. Называя этот фактор, многие подразумевают лишь неблагополучные или неполные семьи, где родители (или один из них) пьют, ведут аморальный образ жизни, а также конфликт​ные семьи, где ребенок постоянно видит ссоры, скан​далы, а то и драки. Безусловно, все это входит в число неблагоприятных условий воспитания, однако дале​ко не исчерпывает их, отражая лишь поверхностный взгляд на явление, улавливая очевидное, но не вскры​вая внутренней психологической сути происходяще​го. Для формирования личности ребенка важны не столько факты, события, происходящие в семье, сколь​ко их значение для него.

Рассмотрим типы неправильного семейного воспита​ния и их роль в формировании личности, в первую оче​редь личности ущербной, прибегающей к химическим способам изменения своего психического состояния.

Конечно, в каждой семье есть свои нюансы, слож​ности и проблемы. Попытка все это схематизировать и дать точную классификацию типов воспитания детей, куда бы «вписалась» любая семья, вряд ли осу​ществима. Каждый конкретный случай всегда инди​видуален, как и каждый человек с его субъективно​стью и неповторимостью. Однако можно определить основные параметры воспитательных воздействий, различные сочетания которых составляют типы се​мейного воспитания.

Учитывая, что проблема воспитания детей в семье не является темой нашей книги, мы рассмотрим лишь два, на наш взгляд, основных параметра семей​ного воспитания. Это, во-первых, внимание к детям: степень контроля за ними, руководство их поведени​ем. Во-вторых, эмоциональное отношение к ребенку: степень душевного контакта с сыном или дочерью, нежность, ласковость в обращении с ними.

Гиперпротекция

Повышенная опека ребенка, лишение его самосто​ятельности, чрезмерный контроль за его поведением — все это характеризует воспитание по типу гиперпротекции. Когда родители, боясь «дурного» вли​яния, сами выбирают друзей сыну или дочери, сами организуют досуг своего ребенка, насильно навязыва​ют ему свои взгляды, вкусы, интересы, нормы поведе​ния — это доминирующая гиперпротекция. Чаще такой тип воспитания встречается в авторитарных семьях, где детей приучают безоговорочно подчинять​ся родителям или одному из взрослых членов семьи, являющемуся лидером, волю которого исполняют все остальные. Эмоциональные отношения здесь обычно сдержанные. У детей нет глубокого душевного контак​та с отцом и матерью, поскольку постоянная строгость родителей, их контроль и подавление инициативы ре​бенка мешают естественному развитию детской привя​занности и формируют только уважение и страх.

Воспитание по типу доминирующей гиперпротекции у повзрослевшего ребенка либо вызывает гипер​трофированную реакцию эмансипации, и подросток вообще выходит из-под контроля родителей, стано​вится неуправляемым, либо формирует конформный (приспособленческий, пассивный) тип личности. Во втором варианте ребенок вырастает безвольным, во всем зависимым от влияния окружающей микро​среды либо от лидера, более активного, чем он сам. У него не развивается чувство ответственности за свои действия, самостоятельность в принятии решений, нет цели в жизни. Он часто оказывается беспомощным в новой ситуации, неприспособленным, склонным к невротическим или непродуктивным реакциям.

Асоциальные группы привлекают таких подрост​ков чаще всего тем, что там они чувствуют психоло​гическую защищенность, отсутствие «давления» со стороны родителей. Они легко идентифицируют себя с другими подростками и охотно подчиняются лиде​ру, как раньше подчинялись отцу или матери. Обыч​но такие метаморфозы происходят во время длитель​ного срока пребывания вне дома: переезд из села в город для учебы в ПТУ, техникуме, поступление на работу и т. п. Оставшись без «поводыря», они готовы следовать за первым попавшимся человеком, кото​рый захочет их «вести» за собой. Например, если такой подросток, поступив работать на завод, попадает в бригаду, где по любому поводу принято употреблять спиртное, то он, не задумываясь, перенимает эту тра​дицию, заставляет себя пить, выполняя общее требо​вание, подражая старшим членам бригады и безого​ворочно подчиняясь им.

К доминирующей гиперпротекции относится и воспитание в условиях высокой моральной ответ​ственности. Здесь повышенное внимание к ребенку со​четается с ожиданием от него успехов гораздо боль​ших, чем он может достичь. Эмоциональные отноше​ния более теплые, и ребенок изо всех сил искренне старается оправдать надежды родителей. В этом слу​чае неудачи переживаются очень остро, вплоть до нервных срывов либо формирования комплекса не​полноценности. В результате такого стиля воспита​ния возникает страх перед ситуацией напряженнос​ти, испытания, что в дальнейшем часто становится толчком к употреблению психотропных веществ.

Повышенное внимание к ребенку в сочетании с тесным эмоциональным контактом, полным прияти​ем всех поведенческих проявлений означает воспи​тание по типу потворствующей гиперпротекции. В этом случае родители стремятся выполнить любую его прихоть, оградить от трудностей, неприятностей, огорчений. В такой семье ребенок всегда находится в центре внимания, он объект обожания, кумир се​мьи. «Слепая» любовь побуждает родителей преувеличивать его способности, не замечать отрицательные качества, создавать вокруг него атмосферу восхищения и похвалы. В результате у детей формируется эгоцен​тризм, завышенная самооценка, непереносимость труд​ностей и препятствий на пути к удовлетворению же​ланий. Такие подростки считают себя вне критики, осуждений и замечаний. Свои неудачи они объясня​ют несправедливостью окружающих либо случайны​ми обстоятельствами. Эту позицию подкрепляет и поведение родителей, которые всегда активно отстаи​вают интересы своего сына или дочери, не желают слушать об их недостатках и обличают всех, кто «не понимает» их ребенка или «виновен» в его неудачах.

Естественно, что личность, сформированная в усло​виях воспитания по типу потворствующей гиперпротекции, очень часто испытывает отрицательные пере​живания при первых же столкновениях с реальнос​тью. Лишение привычной атмосферы восхищения и незатрудненного удовлетворения желаний вызывает у подростка социальную дезадаптацию, поскольку воспринимается им как кризисная ситуация. Неуме​ние преодолевать трудности, отсутствие опыта пере​живания отрицательных эмоций побуждают его к употреблению психотропных веществ, поскольку они дают возможность быстро и без всяких усилий (воле​вых, интеллектуальных, духовных) изменить свое психическое состояние.

Следует отметить, что подростки, воспитывающи​еся в условиях потворствующей гиперпротекции, крайне редко попадают в поле зрения нарколога не потому, что среди них намного реже встречаются слу​чаи употребления психотропных веществ. Просто ро​дители всеми силами стараются скрыть факты упот​ребления алкоголя или наркотиков. Сначала они пы​таются не замечать того, что происходит, оправдывая такое поведение подростка его тонким душевным складом, необходимостью стимулирования творчес​ких способностей. Затем начинают его лечить част​ным образом, чтобы избежать возможной «утечки информации». И только когда подросток совершает преступление или все средства самостоятельного ле​чения исчерпаны, он поступает в наркодиспансер, чаще всего уже в очень запущенном состоянии.

Гипопротекция
Воспитание по типу гипопротекции, напротив, оз​начает пониженное внимание к ребенку. В этом слу​чае родители крайне мало интересуются его делами, успехами, переживаниями. Формально запреты и правила в семье существуют, требования к ребенку предъявляются, но родители не контролируют их выполнение, просто забывая, что они вчера требовали от сына или дочери. Ситуация бесконтрольности, а то и безнадзорности ребенка обусловлена либо равноду​шием родителей, либо их чрезмерной занятостью, со​средоточенностью на других жизненных проблемах. Недаром у подростков, ставших алкоголиками, роди​тели либо нигде не работали и вели асоциальный об​раз жизни, либо, наоборот, были очень добросовестны​ми, ответственными госслужащими, творческими или научными работниками, предпринимателями.

Если гипопротекция сочетается с хорошим эмоци​ональным контактом, то есть родители все же любят ребенка, хотя и не занимаются его воспитанием, то та​кой ребенок растет в ситуации вседозволенности, у него не вырабатывается привычка к организованности, планированию своего поведения. Преобладают им​пульсы, отсутствие представлений о том, что «хочу» должно быть на втором месте после «надо». У таких детей к подростковому возрасту, по сути, не развивает​ся саморегуляция, и их поведение аналогично поведе​нию акцентуантов по неустойчивому типу (см. ниже).

К серьезным негативным последствиям ведет воспитание в условиях гипопротекции в сочетании с эмоциональной холодностью родителей, отсутствием душевного контакта. В этом случае ребенок постоян​но ощущает свою ненужность, обд елейность лаской и любовью. Он тяжело переживает равнодушное отно​шение, пренебрежение со стороны отца и матери и эти переживания способствуют формированию у него комплекса неполноценности. Дети, лишенные любви и внимания родителей, вырастают озлобленными, аг​рессивными. Они привыкают рассчитывать только на самих себя, во всех видят врагов, а своей цели до​биваются силой или обманом.

Наиболее часто сочетание гипопротекции с эмоци​ональной холодностью (вплоть до эмоционального отвержения) встречается в социально неблагополучных семьях. Там, где родители злоупотребляют алкоголем, ведут аморальный образ жизни, дети обычно забро​шены, предоставлены самим себе, лишены элементар​ного ухода и заботы. Здесь часто применяют к детям физические наказания, побои и истязания за малей​шие проступки или просто так» чтобы сорвать зло. Тяжелая домашняя обстановка побуждает подростка искать утешения в компании таких же обездоленных сверстников. Усвоенные от родителей представления о жизни и ее ценностях (асоциальное поведение, зло​употребление спиртными напитками, принципы вро​де «У кого сила, тот и прав» и др.) они переносят в эту уличную группу, образуя свою криминогенную среду.

Очевидно, что воспитание по типу гипопротекции по сути оставляет ребенка один на один с жизненны​ми трудностями. Лишенный руководства взрослого, его защиты и поддержки, он испытывает отрицатель​ные эмоциональные состояния гораздо чаще, чем мо​жет выдержать еще не сформировавшаяся личность. Поэтому вместо того, чтобы преодолевать трудности, искать выход из фрустрирующей ситуации, подрос​ток ищет способ снять напряжение, изменить свое психическое состояние. В этом случае психотропные вещества выступают для него универсальным сред​ством для решения всех его жизненных проблем.

Помимо рассмотренных выше основных типов не​правильного воспитания, существует еще множество подтипов, где переплетаются различные элементы, входящие в основные. Собственно, в чистом виде указанные типы воспитания встречаются в реальной жизни гораздо реже, чем их сочетания. Это обуслов​лено, прежде всего, тем, что в настоящее время семья не представляет такого единства, как это было в про​шлом веке. Зачастую члены семьи относятся к ре​бенку по-разному, создавая каждый свои условия воспитания. Например, отец может осуществлять вос​питание сына по типу гипопротекции в сочетании с эмоциональной холодностью, мать — по типу доми​нирующей гиперпротекции в сочетании с повышен​ной моральной ответственностью, а бабушка, с кото​рой внук проводит основную часть своего време​ни, — по типу потворствующей гиперпротекции. Что вырастет из такого ребенка? Трудно сказать. Но зато можно с уверенностью сказать, что условия для формирования его личности крайне неблагоприятны.

Неконгруэнтность в общении; альтернирующее воспитание

Ситуация, когда к ребенку предъявляются проти​воречивые требования, когда устои и традиции в семье практически отсутствуют, а нормы поведения не​постоянны, наиболее опасна для формирования лич​ности ребенка, особенно в раннем возрасте. Современ​ные исследования показывают прямую связь алкого​лизма и наркомании несовершеннолетних с такими условиями развития, как альтернирующий (перемен​ный, чередующийся) тип эмоциональных отношений со стороны родителей и неконгруэнтность общения родителей с детьми.

Неконгруэнтность, то есть несоответствие слов ро​дителей интонации и мимике, часто встречается в слу​чае скрытого эмоционального отвержения ребенка. Слушая наставления и поучения родителей, находясь под постоянным контролем и вниманием взрослых, ребенок в то же время чувствует их неискренность, глубоко спрятанное равнодушие. Такая ситуация может сложиться в семьях с появлением мачехи или отчима, которые стараются играть роль хороших ро​дителей. Ребенок глубоко переживает эту ситуацию, тонко чувствует фальшь отношений, понимает, что он «лишний», что его не любят. Менее очевидно для взрослых, но не менее остро для ребенка проявляет​ся аналогичная ситуация и в родной семье. Напри​мер, радостный, сияющий первоклассник, весь изма​занный грязью, с восторгом рассказывает матери, как они сажали деревья в школьном дворе. Мать хвалит его за участие в полезном деле, но лицо ее выража​ет досаду и недовольство по поводу испачканной одежды. Если ребенок постоянно сталкивается с тем, что родители, вроде бы слушая и отвечая ему, дума​ют совсем о другом, и это отражается в их мимике и интонациях, его внимание раздваивается из-за про​тиворечивого содержания общения, что отражается и на его поведении, делая ребенка двигательно-растор​моженным, гиперактивным. Получая противоречи​вую информацию от родителей, ребенок гораздо поз​же научится концентрировать свое внимание, выра​батывать формы целенаправленного поведения.

Еще более негативные последствия дает альтерни​рующее, то есть неустойчивое эмоциональное отноше​ние со стороны родителей, особенно матери. Имеется в виду непоследовательность, немотивированность эмоциональных проявлений, когда похвала или уп​рек зависят от настроения, а не от объективного (хо​рошего или плохого) поведения ребенка. Особенно отрицательно сказывается такой тип отношений, если он начинается с раннего детства. Например, когда мать в хорошем настроении, она обнимает, целует ребенка, увлеченно играет с ним, то есть создает ему ситуацию удовлетворения, одобрения, счастья. Потом она отводит его в ясли или детский сад, уходит и надолго оставляет с чужими людьми, заставляя испы​тывать страх, тяжело страдать без ласки, утешения и, главное, ни за что, без всякой вины со стороны ребен​ка. Когда мать опять возвращается и забирает его домой, ей некогда играть с ребенком, она устала на работе, раздражена, сын или дочь кажутся ей надоед​ливыми, невыносимыми, капризными. Поэтому мать отталкивает ребенка: «Отстань, мне некогда!», «Не мешай, я занята!», «Иди отсюда, играй сам, мне не до тебя!» Ребенок обижается, плачет, снова идет к матери. Мать наказывает его за капризы, а ребенок не может понять, что случилось, что плохого он сделал. Утром он вел себя так же, и все было хорошо, мать была до​вольна им, а вечером почему-то все плохо. Потом, ког​да мать опять в хорошем настроении, жизнь для ре​бенка снова прекрасна, хотя ведет он себя точно так же, как всегда.

В результате малыш усваивает тот факт, что все происходящее (нежность и ласка матери или ее раздражительностъ и строгость) зависит не от его пове​дения, а от внешних причин, обстоятельств, времени. Вчера было плохо, сегодня хорошо, потом опять будет плохо — почему?

Ребенок не может понять, что происходит с мате​рью, почему она меняет одну «личину» на другую, от​носится к нему так по-разному. В конечном счете, он вообще отказывается от попыток понять причинно-следственные связи окружающего социума, не анали​зирует соответствие своих поступков социальным нормам, не вникает в причины изменения настроения у самого себя, не ищет источник своих радостей и огорчений, поскольку они непредсказуемы, как не​предсказуемо настроение его матери. Такое непони​мание причинно-следственных связей между своими поступками, действиями и эмоциональным состояни​ем по мере взросления ребенка делает все более прочным представление о независимости изменений своего психического состояния от собственных уси​лий. Став взрослым, такой человек, желая поднять свое настроение (если оно «не хочет» повышаться само собой), прибегает к искусственному способу ре​гулирования психического состояния, например, к употреблению психотропных веществ.

Помимо негативных последствий неправильного воспитания, особо следует отметить пагубное влияние на развитие ребенка неблагоприятной обстановки в семье, вызванной конфликтными отношениями меж​ду родителями. Ребенок (особенно маленький) не может определить, кто из родителей прав. Он не зна​ет, на чью сторону становиться, и тяжело страдает, буквально «разрываясь» между родителями, сопере​живая им обоим, потому что любит обоих и нужда​ется в любви отца и матери в равной степени. Поз​же он научится ограждать себя от таких пережива​ний, начнет избегать семейных сцен, уходя из дому или не обращая на них внимания, иногда даже по​смеиваясь над «причудами» родителей. Однако эта защита будет достигнута дорогой ценой — ценой отчуждения от родителей, высокомерия по отноше​нию к ним, эгоизма, циничного отношения к чув​ствам других людей.

Влияние супружеских конфликтов не только на развитие личности, но и на возникновение отклонений в психике детей (неврозы, психотические реакции и др.) давно известно детским психиатрам. Если родите​ли используют ребенка как орудие в семейных батали​ях, то конфликт между взрослыми перекладывается на плечи детей, глубоко раня их неокрепшую психику. Например, мать, убеждая сына или дочь «не любить» папу, вынуждает ребенка лгать, делать в угоду маме вид, что он действительно больше не любит папу, воспиты​вает в нем лживость, притворство, скрытность.

Иной раз отклонения в развитии психики ребен​ка или его плохое поведение, возникшее как след​ствие конфликтных отношений между родителями, становятся стабилизаторами отношений в семье. Пока ребенок, на котором вымещается супружеский конфликт, болеет или его поведение вызывает опасе​ния, муж и жена невольно объединяются в общей заботе о нем, острота их конфликта ослабевает. Ког​да же ребенок выздоравливает или его поведение нормализуется, конфликт между родителями вспыхи​вает с новой силой. Получается, что выздоровление ребенка дестабилизирует такую семью, и наоборот, семья сохраняется за счет здоровья ребенка. Поэто​му лечение невротических или поведенческих рас​стройств у детей — это, прежде всего, лечение семьи, в которой они живут. Иногда удавалось вылечить некоторые расстройства (ночные страхи, внезапно возникшее заикание и другие отклонения), воздей​ствуя только на родителей (в основном на мать), даже без непосредственного контакта с ребенком.

Таким образом, семья, не сумевшая дать ребенку родительской любви, заботы, душевного контакта, ощущения защищенности, устойчивости и гармонич​ности отношений, приводит его к самой разнообраз​ной психической и личностной патологии в будущем, которая в свою очередь является предпосылкой упот​ребления психотропных веществ.

Отчужденность детей от родителей, их безнадзор​ность, неумение почувствовать радость от хорошо вы​полненной работы приводят к неприятию мира ду​ховных ценностей, нравственных идеалов, признан​ных обществом.

