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Аннотация
Ребенок, имею щ ий инвалидност ь в семье -  

чрезвычайная ситуация для всего общества. Проблема 
в основном заключается в негативных установках 
родителей и ближайших родственников детей-инвалидов. 
Это происходит от возникающего чувства вины у  
заботящихся о таких детях родственников и опекунов. 
Став затяжным, это чувство может выражаться в 
особой озабоченности судьбой своего ребенка, чрезмерной 
опеке или чрезмерном потакании его капризам. Другим 
выражением этой проблемы является депрессия, которая 
сопровождает периоды ухудшения состояния больных 
детей.

Нормализация семейной обстановки, благодаря 
развитию медико-психилогического консультирования 
поможет не только родителям, но и самим детям 
обеспечит ь как социальную  адаптацию , т ак и 
психологическую адаптацию, и понимание своего 
состояния.
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Введение
Рождение ребенка с ограниченными возможностями 

з д о р о в ь я  п с и х о л о ги ч е с к и й  с т р е с с  д л я  р о д и те л е й , 
оказывающ ее сильное деф ормирую щ ее воздействие на 
психику. Как правило, у них ф орм ирую тся личностны е 
наруш ения, проявляю щ иеся в разны х эм оциональны х 
с о с т о я н и я х .  Н е р е д к о  т а к а я  с е м ь я  и с п ы т ы в а е т  
о тр и ц а те л ьн о е  отн о ш е н и е  со стор он ы  окруж аю щ и х, 
особенно соседей, которых раздражают некомф ортны е 
условия сущ ествования рядом (нарушение спокойствия, 
тиш ины , особенно если ребенок-инвалид с задерж кой 
умственного развития или его поведение негативно влияет 
на здоровье детского окружения)[1]. О кружаю щ ие часто 
уклоняю тся от общ ения, и дети с ограниченны м и воз­
можностями практически не имеют возможности полно­
ценных социальных контактов, достаточного круга общ е­
ния, особенно со здоровыми сверстниками. Имеющаяся 
социальная депривация может привести к личностны м 
расстройствам (например, эмоционально-волевой сферы и 
т.д.), к задержке интеллекта, особенно если ребенок слабо 
адаптирован к жизненным трудностям, имеет недостатки

развития, в том числе  наруш ения ком м ун и ка ци он н ы х  
возможностей, что формирует неадекватное представление 
об окружаю щ ем мире.

К с о ж а л е н и ю , в н а с т о я щ е е  в р е м я , о т с у т с т в у е т  
целостны й  м е тодо л оги че ски й  подход к опре д ел ен и ю  
содержания, механизмов, форм и методов психологической 
помощ и таким  сем ьям , что определ яет а ктуа л ьн о сть  
проблемы

Целью
н а у ч н о -и с с л е д о в а т е л ь с к о й  р а б оты  (д а л е е -Н И Р ) 

была выработка научно-обоснованных предложений для 
обеспечения благоприятного морально-психологического 
кли м ата  в сем ьях, им е ю щ и х д е те й -и н в а л и д о в  и как  
следствие более эф ф ективная социальная адаптация, 
повышение способностей таких детей к самообслуживанию, 
ориентации, обучению, общению.

Материалы и методы
В 2015 году был заклю чен меморандум мужду МЗиСР 

РК, ГЦВП и КРМ У на создание он-лайн психологического 
центра для лиц, имеющих д е т е й - инвалидов. С 2015 года на 
базе КРМ У создан он-лайн научно-консультативный колл- 
центр по оказанию психологической помощи населению РК, 
имеющ их дейтей инвалидов. Проект выполняется после 
заклю чения локальной этической комиссии и в течение 
2015-2016 года оказывается вы сокоспециализированная 
психологическая помощь населению РК и является частью 
государственны х усл уг для населения РК с пом ощ ью  
звонка на номер 1411 по всей территории РК. Помощ ь 
окзывается безвозмездно в качестве благотворительной 
миссии НУО КРМ У и ГЧП между МЗиСР РК и ГЦВР РК.

О сновны м и объ ектам и исследования  бы ли семьи, 
воспитываю щ ие детей инвалидов

При проведении психологического консультирования 
в ы я в л я л и с ь  о с о б е н н о с т и  м е д и к о - с о ц и а л ь н о й  
характеристики населения, прикрепленного к организациям 
первичной медико-санитарной помощ и (далле-П М С П ), 
определялись основные потребности в психологической, 
медико-социальной, педагогической и юридической помо­
щи семьям, воспитывающ им детей-инвалидов. В процессе 
проведения НИР были использованы количественные и 
качественные методы исследования, метод сбора данных, 
различные инструменты сбора данных. Количественное 
исследование - проведение опроса семей с целью изучения
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потреб ности  в пси хо ло ги ческой , м е д и ко -со ци ал ьн ой , 
педагогической и ю ридической помощ и. Качественны е 
и сследования  п р и м ен я л и сь  д л я  того, чтобы  вы явить  
основны е патологические состояния у детей, которые 
привели к ограничению  их здоровья.

Для организации ф ункционирования удаленного пси­
хологического консультирования был создан специали­
зированны й телем едицинский центр с использованием 
новейш их смарт-технологий. О нлайн консультирование 
проводилось в форме видеоконф еренций.

Результаты и их обсуждение
На сегод няш ний  д е н ь  в К а захстан ско -Р осси й ском  

м е д и ц и н с ко м  у н и в е р с и т е т е  (д а л е е -К Р М У ) у с п е ш н о  
проводится психологическое консультирование семей, 
и м е ю щ и х  детей  и н ва л и д о в . П оскольку , н ео б ход и м о  
отметить, что при рассмотрении проблем семей, имеющ их 
детей с инвалидностью у исследователей вызывает интерес 
степень выраженности и длительности эмоционального 
стресса. Многие зарубежные авторы обращ аю т внимание 
на см ягчение эм оц и онал ьны х расстройств  в среднем  
лиш ь спустя 10 лет после рождения умственно отсталого 
ребенка. О тм ечается  такж е  те н д е н ц и я  к соц и ал ьн ой  
изолированности и отчужденности таких семей [2].

Проведенная каждодневная, совместная работа спе­
циалистов, проф ессоров, докто ров  м едицинских  наук 
КРМ У в настоящ ее время уже позволяет разработать 
алгоритм медико-психологической помощи таким семьям 
впоследствии поможет улучш ить психическое здоровье, 
окажет благотворное влияние на ф ормирование личности 
детей с инвалидностью. Ведь развитие ребенка-инвалида 
не может рассматриваться как фатально обусловленный 
процесс. Ф ормирование личности детей с ограниченными 
ф изическим и и ум ственны м и возм ож ностям и откры то 
влиянию всех благотворных перемен как в объективных, 
так и в субъективных условиях этого процесса [3].

Июнь Июль Август Сентябрь Октябрь Ноябрь Декабрь 

Рисунок 1 -  Обслуживание заявок

За истекший период работы Call-центра всего поступи­
ли 450 заявок, из них были обслужены 388 заявки, а осталь­
ные не обслужены из -  за отсутствия связи в отдаленных 
районах или\и проблем с интернетом и 2 -  прочее (рис. 1).

Т е м а т и ка  о б р а щ е н и й  р а з д е л и л а с ь  с л е д у ю щ и м  
образом: а) психологическая -  33; б) медицинского плана 
-  38; в) образовательная -  17; г) прочее - 4.

К ол и че ство  вопросов , п о ступ и вш и х  из различны х 
о б л а с те й  Р е с п у б л и ки  р а с п р е д е л и л о с ь  с л е д у ю щ и м  
образом: (см. таблицу 2).

К а к  в и д н о  из п р е д с т а в л е н н ы х  в ы ш е  д а н н ы х  
семьям, имею щ им детей инвалидов помим о оказания 
п с и х о л о ги ч е с к о й  п о д д е р ж ки  и к о н с у л ь т и р о в а н и я  
необходима еще и врачебная помощь, которая касается 
коррекции лечения, правильности назначенной терапии, 
лечения сопутствующих заболеваний. Также обратившихся 
за он-лайн психологической помощ ью интересуют такие 
вопросы  как- обучение детей с спе ц и а л и зи р о в а н н ы х  
учреждениях, переход на домашнее обучение, возможность 
обучения детей, имеющ их ограниченные возможности в 
общ еобразовательных школах.

Таблица 1. Тематика обращений граждан по месяцам, в %

Тематика Июнь Июль Август Сентябрь Октябрь Ноябрь Декабрь Всего

Психологические 41,7 25,6 26,3 56,3 42,4 28,6 27,3 34,1

Медицинские 16,7 30,2 31,6 21,9 27,1 28,6 38,2 29,3

Социальные 8,3 7,0 5,3 6,3 1,7 7,1 5,5 5,5

Педагогические 8,3 25,6 21,1 6,3 15,3 14,3 5,5 13,8

Юридические 8,3 9,3 10,5 9,4 10,2 21,4 23,6 15,2

Таблица 2.Количество вопросов, поступивших из различных областей Республики за четыре 
месяца 2015 года
Наименование июнь июль август сентябрь октябрь Всего за ѴІ-Х
Всего: общее кол-во заявок, 
поступивших в университет 16 50 22 62 78 228

Кол-во поступивших на линию 
звонков. 9 31 13 35 59 147

Кол-во человек., не получивших 
консуль-тационные услуги 7 19 9 27 19 81

Алматинская область 32 17 16 31 96
Атырауская область 43 42 85
Кызыл -Ординская область 1 0 1
Астана 3 1 1 5
ЮКО 3 2 1 6
В КО 14 10 4 28
Павлодарская область 1 1
Карагандинская область 1 1 2
Костанайская область 1 1
ЗКО 1 1 2

Обслуживание заявок
Получили консультацию, чел Не получили консультацию, чел
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Заключение
О бразование Центра по онлайн консуль­

тированию  в КРМ У является инновационным 
пр ое ктом  в К азахстане . К сл ову  сказать, 
такой Центр уже получил широкий отклик у 
населения страны . Ведь м ногие родители 
в такой сложной ж изненной ситуации, ока­
зы ваю тся неспособны ми справиться сам о­
стоятельно с наваливш им ся на них грузом 
проблем. Большинству таких семей требуется 
помимо психологической, еще и врачебная, 
образовательная и юридическая помощь. В 
рамках создания Центра по психологическому 
онлайн консультированию  семей, имеющ их 
детей инвалидов планирует внедрить еще 
и консультации квалиф ицированны х специ­
алистов в других областях медицины, помимо 
врачей-психиатров.

Функционирование такого научного проекта необходимо 
для того, чтобы, объединяя усилия больш инства специ­
алистов предложеить научно-обоснованные предложения 
для качественного медицинского обслуживания семей, 
имеющ их детей-инвалидов и усоверш енствовать высоко­
квалиф ицированную  психологическую  пом ощ ь лицам , 
ухаживающим за детьми-инвалидами на уровне первичных 
организаций здравоохранения.
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Рисунок 2 -  Тематика обращений за весь период
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