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Как отмечают многие исследователи, пси-
хопрофилактика – важнейший компонент пси-
хологической службы образования, являющаяся 
существенным звеном целостной системы об-
разования. Ряд научных школ и обществ психо-
логов США считают целесообразным рассма-
тривать психологическую службу в школах как 
службу профилактики психического здоровья, 
поскольку школа имеет доступ к большому ко-
личеству детей в течение длительного времени 
и, таким образом, у школьных психологов и пе-
дагогов появляются значительные возможности 
влиять на социальное и эмоциональное развитие 
детей [1–3]. 

По мнению И.М. Никольской, профилакти-
ческая работа лишь отчасти нацелена на раннее 
выявление и своевременное лечение скрытых 
нервно-психических расстройств (2-й и 3-й 
уровни согласно классификации ВОЗ). Основная 
ее задача – предупреждение нервно-психических 
нарушений. Для осуществления таких мероприя-
тий необходимы широкие исследования контин-
гента нормы с обращением особого внимания не 
только на симптомы и синдромы заболеваний, 
но также на индивидуально-психологические 
особенности [4].

К сожалению, до настоящего времени пси-
хопрофилактика слабо представлена в деятель-
ности службы практической психологии об-
разования как в России, так и в Кыргызской 
Республике, хотя Всемирная организация здра-
воохранения еще в 1979 г. рекомендовала перей-
ти от изучения факторов, повышающих уязви-
мость ребенка, к психическим расстройствам, к 
изучению тех факторов, которые защищают его 
от действий стресса и вредных влияний, от изу-

чения неудачных мер воздействия – к изучению 
условий, которые бы позволили предупреждать 
психические нарушения [5].

Как отмечает В.Э. Пахальян, анализ психо-
логической практики показал, что, к сожалению, 
в настоящее время о превентивной работе как 
реальности можно говорить только в отдельных 
случаях и с большой долей условности. Как пра-
вило, превентивная работа упоминается только в 
связи с детскими правонарушениями и отклоне-
ниями в развитии. В то же время опыт близких к 
образованию оздоровительной (медицинской) и 
социально-педагогической практик показывает, 
что без развернутой, масштабной организации 
такой деятельности невозможно добиться эф-
фективных результатов [5].

По мнению Т.Г. Харитоновой, в настоящее 
время психологическая служба образования, на-
копив значительный опыт работы, переживает 
процесс самоосмысления и ориентирует свою 
деятельность на своевременное и полноценное 
психическое и личностное развитие каждого 
ребенка. Действенность психопрофилактиче-
ской работы предполагает ее осуществление не 
только на уровне взаимодействия психолога с 
конкретным ребенком, но и на уровне всего об-
разовательного пространства как совокупности 
условий, в которых происходит развитие лично-
сти в детском возрасте [6]. 

Таким образом, на современном этапе раз-
вития психологической службы образования 
психопрофилактике уделяется особое внима-
ние. Но несмотря на это, именно данный вид 
деятельности остается наиболее противоречи-
вым и мало представленным как в практико-
ориентированной литературе, так и в работе 
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психологов. Если другие виды деятельности 
практического психолога приобрели определен-
ную однозначность и инструментальную осна-
щенность, то психопрофилактика вызывает наи-
большую дискуссию. Это верно и для системы 
образования Кыргызской Республики [7]. 

В связи с этим в данной работе мы попы-
тались представить структуру психопрофилак-
тической программы, разработанной нами на 
основании данных нашей работы в системе об-
разования.

Мы считаем, что в образовательных учреж-
дениях необходима систематическая работа в об-
ласти психопрофилактики, причем она должна 
начинаться в младших классах и заканчиваться 
в выпускных, и проводиться с учетом психоло-
гических особенностей разных возрастных пе-
риодов, и должна опираться на фундаменталь-
но разработанную методологию на основании 
проведенных исследований. Такой подход необ-
ходим в связи с тем, что если своевременно не 
скомпенсировать донозологические проявления 
нарушений эмоций и поведения у учащихся, то 
эти нарушения могут стать почвой для развития 
тех или иных психических или психосоматиче-
ских заболеваний, в том числе девиантного по-
ведения и наркозависимости.

На наш взгляд, психопрофилактика может 
рассматриваться как самостоятельный (система-
тизирующий) профессиональный вид деятельно-
сти психолога и как одна из необходимых задач 
любого другого вида его работы, как смыслоо-
бразующий компонент деятельности практиче-
ского психолога. И при этом психопрофилактика 
должна быть ориентирована в первую очередь 
не на предупреждение возникновения нервно-
психических расстройств, а на формирование 
личностной гармонии.

Основой психопрофилактической програм-
мы должна быть первичная психопрофилакти-
ка. При построении психопрофилактической 
программы необходимо учитывать не только 
свойства психики здоровых индивидов, но и 
защитные силы самого организма и факторы 
окружающей их среды, которые в совокупности 
обусловливают выносливость индивида к вред-
ным воздействиям, в том числе и эмоционально-
аффективному напряжению [8–14]. 

Предложенная нами психопрофилактиче-
ская модель (схема I), направленная на реорга-
низацию взаимоотношений между подсистема-
ми “учителя”, “учащиеся”, “родители” и внутри 
подсистем в школьной системе, что, собственно, 
являлось и целью психопрофилактической про-

граммы, адаптирована к реальным условиям 
школы и позволяет проводить эффективную 
профилактическую работу в привычных для 
учителей, учащихся и их родителей условиях, не 
отрывая от образовательного процесса. 

Вовлечение в психопрофилактическую про-
грамму значимых для учащихся взрослых на 
принципах сотрудничества с психологом позво-
ляет восстановить искаженный или нарушенный 
ранее контакт всех членов образовательного 
процесса в учебном и воспитательном процессе.

Основой для разработки психопрофилакти-
ческой программы послужил системный и инте-
гративный подходы, а также следующие прин-
ципы: принцип единства диагностики и коррек-
ции, принцип приоритетности патогенетической 
психотерапии, деятельностный принцип коррек-
ции, принцип учета возрастно-психологических 
и индивидуальных особенностей [5; 9; 11–13; 
15–21]. 

Содержание системной интегративной пси-
хопрофилактической программы определялось 
выявленными уровнями эмоциональных нару-
шений у учащихся и учителей, а также использо-
ванием родителями учащихся неконструктивных 
стратегий воспитания, которые и обусловливали 
этапность в процессе взаимодействия как с учи-
телями, так и с учащимися и их родителями. 

О принципах, закладываемых в основу инте-
гративного подхода, писали Б.Д. Карвасарский, 
М.А. Гулина и др. [9; 22]. Данный подход пред-
усматривает возможность выбора оптимального 
темпа прохождения этих этапов и учета индиви-
дуальных особенностей индивида за счет прово-
димого психологом согласования с ним целей и 
задач каждого этапа, а также обсуждения с инди-
видом выбора используемых методов терапии и 
результатов, достигаемых на каждом этапе. Кро-
ме того, интегративный подход позволяет ори-
ентироваться на короткие сроки осуществления 
эффективного психологического воздействия. 

Этим критериям отвечает направление 
личностно-ориентированной психотерапии, осу-
ществляющей интегративный подход к органи-
зации психологического воздействия. 

На этапе “Присоединения” очень важно, 
чтобы индивид чувствовал себя в безопасно-
сти во время работы с психологом, что, на наш 
взгляд, достигалось использованием положе-
ний гуманистического подхода, идеи разработ-
ки которого принадлежали таким авторам как 
Э. Фромм, Г. Олпорт, К. Роджерс, В. Франкл, 
Дж. Келли, Р. Мэй, В. Сатир, А. Маслоу и др. 
[22]. Согласно гуманистическому подходу пси-
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Практическая психология образования

холог входит в такой контакт с индивидом, ко-
торый воспринимается им не как лечение и из-
учение его с целью диагностики, а как глубоко 
личный контакт [23]. Очень важно на этом этапе 
психологу быть недирективным. 

Опора на принципы, подходы гуманистиче-
ской психологии осуществлялась не только на 
первом этапе. Эти идеи ложились в основу по-
строения психопрофилактической программы и 
на последующих этапах, дополняя тот или иной 
подход или выполняя основополагающую роль. 

Второй этап “Когнитивно-поведенческий” 
направлен на развитие навыков самопозна-
ния, саморегуляции, общения и межперсональ-
ного взаимодействия, основой которого был 
когнитивно-бихевиоральный подход (Beck A.; 
Ellis A., Dryden W. и др.). Однако и на этом эта-
пе мы опирались на положения гуманистической 
психологии. На этом этапе одним из основных 
методов работы был тренинг, стимулирующий 
личностный рост. В частности, мы проводили те-
матические тренинги, которые помогали фокуси-
ровать внимание участников тренинга на темах 

“Общение”, “Конфликт” и др. В связи с чем од-
ним из ведущих приемов на занятиях было про-
ведение тематических дискуссий. Кроме того, в 
работе как с учащимися и их родителями, так и с 
учителями большое значение имела работа с ре-
чью участников тренинга, для чего мы использо-
вали как обратную, так и видеообратную связь.

При разработке социально-психологичес-
кого тренинга (СПТ) использовались техника и 
приемы, применяемые в различных психологиче-
ских и психотерапевтических школах: в большей 
степени когнитивно-поведенческой направлен-
ности, а также с опорой на методологию гума-
нистического и психодинамического подходов. 
СПТ был нацелен на углубление опыта анализа 
ситуаций общения, а также коррекцию, форми-
рование и развитие установок, необходимых для 
успешного общения, развитие способности адек-
ватно воспринимать себя и других людей, анали-
зировать ситуации группового взаимодействия.

При построении программы тренинга мы 
опирались на следующие принципы и методы 
обучения: принцип моделирования; принцип 

Взаимодействие психолога в системе “учителя − учащиеся − родители” 
в структуре психопрофилактической программы.

Психопрофилактические мероприятия направлены на: 1 − свойства, состояния учащихся; 
2 − свойства, состояния учителя; 3 − свойства, состояния родителей; 4 − межличностные от-
ношения в системе “учащиеся − учителя”; 5 − межличностные отношения в системе “учащие-
ся − родители”; 6 − межличностные отношения в системе “учителя− родители”; 7 – межлич-
ностные отношения в системе “психолог – учащиеся”; 8 – межличностные отношения в систе-
ме “психолог – учитель”; 9 – межличностные отношения в системе “психолог – родители”.
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проблемности; исследовательский принцип; 
принцип новизны; принцип диагностики; прин-
цип рефлексии; принцип целеполагания; прин-
цип активности; принцип доверительности; 
принцип конфиденциальности; принцип “здесь 
и сейчас”; принцип персонификации; принцип 
экспликации чувств; принцип обратной связи, а 
также видеообратной связи [24–28]. 

Задачами социально-психологического тре-
нинга, разработанного нами, являлись: 1) пред-
ставление информации о психологии взаимо-
действия людей; 2) выяснение психологической 
проблематики каждого члена группы, возникаю-
щей при построении межличностной коммуни-
кации, осознание возможных путей изменения и 
решения психологических проблем коммуника-
тивного процесса; 3) освоение (тренинг) новых, 
более продуктивных, стереотипов поведения при 
решении этих проблем, за счет этого улучшение 
социального функционирования в коллективе, 
семье и других микрогруппах. 

На третьем этапе “Терапевтическом” осно-
вой для проведения психотерапии как индиви-
дуальной, так и групповой, являлась личностно-
ориентированная (реконструктивная) психо-
терапия Л.-о. (р.) п. [9]. Именно трехчленная 
структура Л.-о. (р.) п. также позволяет исполь-
зовать поэтапную смену доминирующих теоре-
тических подходов и соответствующих им ме-
тодических приемов при работе с конкретным 
индивидом или психотерапевтической группой 
[9; 27]. 

Л.-о. (р.) п. по своей сути, скорее психоди-
намическая, однако также активно ассимилирует 
идеи гуманистической психологии, фиксирую-
щей внимание на интегрирующем эмоциональ-
ном переживании и атмосфере психотерапевти-
ческого воздействия. Для закрепления когнитив-
ных и эмоциональных изменений в Л.-о (р.) п. 
используются принципы и методы поведенче-
ской психотерапии. 

Использование методов психодинамическо-
го подхода позволяло проводить работу с эмо-
циональными переживаниями менее травматич-
ным способом и открывало путь к когнитивной 
переработке полученной информации. Свой вы-
бор мы остановили на методах, используемых в 
психосинтезе [29] и аналитической психологии 
[30], поскольку в практике этих направлений 
широко используют приемы, апеллирующие к 
творческому воображению, медитативные тех-
ники, техники арттерапии, в том числе и рабо-
ту с символами. С точки зрения представителей 
классического психоанализа основным меха-

низмом коррекционного воздействия в арттера-
пии является механизм сублимации. По мнению 
представителей гуманистического направления, 
корекционные возможности арттерапии связаны 
с предоставлением ребенку практически неогра-
ниченных возможностей для самовыражения и 
самореализации в продуктах творчества [31; 32].

Арттерапевтический метод позволяет пси-
хологу как нельзя лучше объединить индиви-
дуальный подход к ребенку (а также и к под-
ростку, и к взрослому человеку) и групповую 
форму работы. Также в психопрофилактической 
работе мы использовали методы игровой психо-
терапии. Игровая психотерапия выполняла три 
функции: диагностическую, терапевтическую 
и обучающую. Все три связаны между собой и 
реализуются как на начальном этапе, так и на 
протяжении всей работы с ребенком. Кроме то-
го, игра выполняет социализирующую функцию 
[20; 33–36]. Методы игровой психотерапии мы 
использовали также в работе с подростками и 
взрослыми. 

Индивидуальная личностно-
ориентированная (реконструктивная) 
психотерапия (психокоррекция)
В процессе индивидуальной психокоррек-

ционной работы, проводимой нами, было выде-
лено три этапа. 

Первый этап. Происходило знакомство с 
индивидом, сбор анамнестических сведений, 
установление доверительного контакта, который 
способствует искреннему раскрытию эмоцио-
нальных переживаний индивида. На этом этапе 
важно уточнить представление индивида о пси-
хологической проблеме, а также его ожидания от 
психотерапии и перспектив выздоровления. 

Также на этом этапе мы проводили допол-
нительные обследования, в которые входило: 
1) психодиагностика; и при необходимости 
2) электроэнцефалограмма; 3) реограмма сосу-
дов головного мозга; 4) консультация терапевта 
или невропатолога, или других специалистов. 

Эти исследования необходимы, поскольку в 
некоторых случаях важно перед психотерапев-
тическим вмешательством провести общеукре-
пляющую терапию, иногда с использованием 
транквилизаторов или антидепрессантов, или же 
спецлечение (у терапевта или у невропатолога и 
т.п.) в зависимости от диагностики. В некоторых 
случаях после проведенного обследования ин-
дивиды направлялись на стационарное лечение 
в терапевтические отделения общего профиля 
или же в отделение неврозов Республиканского 
Центра психического здоровья.
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Второй этап. Предполагал более активное 
взаимодействие психолога с индивидом. Психо-
терапевтическая работа на этом этапе включала 
в себя два взаимосвязанных психологических 
процесса – осознание и реконструкцию отно-
шений личности. 1–й процесс – осознание, ин-
сайт – заключался в постепенном расширении 
сферы самосознания индивида, связанном с не-
обходимостью понимания им истинных источ-
ников собственных невротических расстройств; 
2–й процесс – реконструкция отношений лич-
ности – в соответствии со степенью осознания 
проявлялся в коррекции нарушенных и выработ-
ке новых отношений на познавательном, эмоци-
ональном и поведенческом уровнях. Основное 
место на втором этапе принадлежало методике 
прогрессирующей мышечной релаксации E. Ja-
cobson [9; 37], модифицированной нами. Работа 
с индивидом проводилась в более ускоренном 
темпе и занимала от 5 до 15 сессий. Эта методи-
ка использовалась при работе с учителями, ро-
дителями и учащимися после 15 лет. 

С подростками на II этапе в большей степе-
ни использовалась методика функциональной 
тренировки поведения.

Третий этап. На этом этапе происходило об-
суждение дальнейшего взаимодействия индиви-
да с психологом, и давались рекомендации.

На четвертом этапе “Заключительном” об-
суждалось дальнейшее взаимодействие учащих-
ся, учителей и родителей учащихся с психологом.

Подводя итоги, можно сказать, что струк-
тура, представленной психопрофилактической 
программы позволяет подходить к решению 
проблем каждого участника образовательного 
процесса индивидуально.
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Актуальность исследований, посвященных 
проблеме психологического здоровья личности 
в разных сферах жизнедеятельности, доказывает 
тот факт, что в России и за рубежом сложилось 
научно-практическое направление – психология 
здоровья. Крупнейшими отечественными учены-
ми (Б.С. Братусь, О.С. Васильева, ВЛ. Дорфман, 
И.В. Дубровина, Е.Р. Калитеевская, Г.С. Ники-

форов, Ю.М. Орлов, В.М. Розин, В.И. Слободчи-
ков, Ф.Р. Филатов и др.) обогащена новейшими 
концепциями психологического здоровья теория 
личности.

Под психологическим здоровьем понимают 
состояние, характеризующее процесс и резуль-
тат нормального развития субъективной реаль-
ности в пределах индивидуальной жизни; мак-
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