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Вводная лекция в курс
Социальная структура общества как компонент социальной сферы (но не только этой сферы) представляет собой совокупность устойчивых и упорядоченных связей между объективно существующими общественными классами, социальными и другими группами, слоями и общностями людей. В контексте темы стоит подчеркнуть, что социальная структура отражает дифференциацию общества на группы, в той или иной мере социально отличающиеся друг от друга. В связи с этим социальная работа предусматривает вычленение тех групп и слоев населения, которые занимают особое положение в социальной структуре в силу той ситуации (инвалидность, пожилой возраст, болезнь, малообеспеченность и т.д.), в которой они оказались, и требует применения самых разнообразных технологий социальной работы с ними.
 Социальная инфраструктура как компонент социальной сферы представляет собой материально-вещественные элементы, обеспечивающие условия жизнедеятельности человека в обществе, — в производственной, политической и духовной областях, в семье, быту. Это совокупность таких отраслей, как наука, образование, здравоохранение, торговля, общественное питание, бытовое обслуживание, жилищно-коммунальное хозяйство, транспорт, связь и т.д. 
Социальные отношения в собственном смысле как компонент социальной сферы означают объективно складывающиеся отношения между людьми, их группами и слоями, их равенство (социальное) и неравенство в обществе, реализацию принципов социальной справедливости, степень удовлетворения материальных, духовных и других потребностей людей, условия существования и развития личности, группы, класса.
Единый объект социальной работы — социальную сферу — можно конкретизировать, выделив его составные части. Это важно для понимания того, каким образом можно воздействовать на них, т.е. применять различные технологии. 
Составные компоненты социальной сферы как объекты весьма разнообразны. Важнейшими из них являются: 
• сфера производства, производственной и социальной инфраструктуры. Эта сфера включает в себя среду, обстановку, процесс создания материальных и других благ; комплекс отраслей хозяйства, обслуживающих промышленное и сельскохозяйственное производство, а также население; материально-вещественные элементы, обеспечивающие условия жизнедеятельности в обществе, — в производственной, политической и духовной сферах, в семье и быту; 
• городские, сельские, а также промежуточные формы расселения. С точки зрения социальной политики и социальной работы в этой сфере жизнедеятельности людей важно учитывать размеры поселений, концентрацию в них населения, уровень развития 7 производительных сил, виды производства (промышленного и сельскохозяйственного и др.), благоустройство, развитие транспорта, средств связи и т.д.; 
• сфера здравоохранения — система государственных, частных и смешанных предприятий и учреждений, осуществляющих мероприятия по охране здоровья, предупреждению и лечению болезней и продлению жизни человека; • сфера образования, включающая все виды и формы обучения, подготовки и переподготовки кадров, а также соответствующую инфраструктуру; 
• сфера науки — область жизнедеятельности, осуществляемая научно-исследовательскими институтами и лабораториями, научными центрами, конструкторскими бюро и другими учреждениями, коллективами и отдельными учеными и направленная на получение, обоснование и систематизацию объективных знаний о явлениях и процессах, протекающих в природе и обществе; 
• сфера культуры, включающая предметные результаты деятельности людей (машины, сооружения, результаты познания, произведения искусства, нормы морали и права и т.д.), а также человеческие силы и способности, реализуемые в этой деятельности (знания, умения, навыки, уровень интеллекта, нравственного и эстетического развития, мировоззрение, способы и формы общения людей); 
• культурно-досуговая сфера — часть нерабочего времени, используемая для отдыха и развлечения (посещение учреждений культуры и массовых зрелищ, игры, танцы, чтение и т.д.), творческой и любительской деятельности, занятий физкультурой, спортом, а также вся инфраструктура организации отдыха и развлечений, творческой и любительской деятельности;
 • силовые структуры общества — армия, военный флот, пограничные части, милиция (полиция), ОМОН и другие силовые подразделения, осуществляющие защиту государства от внешних враждебных сил и оппозиции внутри страны. Сюда же включается, естественно, вся инфраструктура силовых подразделений, призванная обеспечить выполнение соответствующих функций указанных силовых структур; 
• пенитенциарная система — это исправительно-трудовые учреждения, в которых отбывают наказание люди, совершившие правонарушения или преступления, а также деятельность по осуществлению наказаний и исправлению (позитивной социализации) наказуемых; 
 • социально-этническая среда — в широком смысле это общественно-политическая система, в которой функционирует социальноэтническая общность: общественное разделение труда, способ (способы) производства, совокупность общественных отношений и институтов, общественное сознание, культура данного общества (сообщества); в узком смысле — непосредственное окружение социально-этнической общности, группы, слоя, отдельных их представителей: семейно-бытовые отношения, трудовые и поселенческие коллективы, разнообразные группы людей социального и социально-этнического характера; 
• сфера бытового обслуживания населения — часть сферы обслуживания, оказание непроизводственных услуг (ремонт жилья, химчистка, пошив и ремонт одежды, обуви, автотехобслуживание, прокат, услуги бань, парикмахерских, прачечных, фотоателье, ремонт бытовой техники и т.д.) соответствующими учреждениями и предприятиями.
 В каждой из этих сфер как объектов социальной работы с учетом их специфики решаются (должны решаться) вопросы по созданию нормальных условий труда и отдыха, оказанию медицинской и другой помощи, поддержки, социальной защиты работающих в этих сферах людей и всех групп, слоев населения, связанных прямо или косвенно с этими сферами. В конечном счете речь идет о создании (путем осуществления социальных мероприятий) нормальных условий жизнедеятельности, осуществлении позитивной социализации людей, их различных групп и слоев.

Социальная работа в системе здравоохранения
1. Теоретические основы социальной работы в здравоохранении 
В условиях политических, экономических и социальных трансформаций последнего двадцатилетия на фоне ухудшения показателей здоровья усугубились медико-социальные проблемы. Все это обусловливает объективную потребность в развитии новых эффективных технологий решения взаимосвязанных проблем медицинского и социального характера на качественно новом комплексно-интегративном уровне. Среди таких технологий существенную роль играют технологии социальной работы в учреждениях здравоохранения в рамках профессиональной медико-социальной работы. Основу этой социальной инновации составляют социальные и организационные перемены в социальной практике, формирование новых функций, реализация которых направлена на снятие последствий деструктивных процессов.
 Специалист социальной работы, участвующий в оказании медико-социальной помощи населению в учреждениях здравоохранения, фактически осуществляет медико-социальную работу — профессиональную мультидисциплинарную деятельность медицинского, психолого-педагогического и социально-правового характера, направленную на восстановление, сохранение и укрепление здоровья. Она принципиально изменяет комплексную помощь в сфере охраны здоровья, так как предполагает системные медико-социальные воздействия на более ранних этапах развития болезней и социальной дезадаптации, потенциально ведущих к тяжелым осложнениям, инвалидизации и летальному исходу. 
Целью социальной работы в здравоохранении, как и целью медико-социальной работы, является достижение как можно более высокого уровня здоровья, функционирования и адаптации лиц с физической и психической патологией, а также социальным неблагополучием. 
Трудная жизненная ситуация и патология здоровья отягощают друг друга и порождают так называемый порочный круг, который трудно преодолеть с помощью только медицинских мер. 
 Объектом социальной работы в здравоохранении являются различные контингенты лиц, имеющие выраженные медицинские и социальные проблемы, которые взаимно усиливают друг друга и решение которых затруднительно в рамках односторонних профессиональных мероприятий. Работа с такими контингентами тяжела и малоэффективна и для медицинских работников, и для специалистов социальных служб, поскольку они неизбежно сталкиваются с рядом проблем, выходящих за рамки их профессиональной компетенции и препятствующих успешной узкопрофессиональной деятельности.
 К таким контингентам относятся длительно, часто и тяжело болеющие, социально дезадаптированные лица, инвалиды, одинокие престарелые, дети-сироты, матери, не достигшие 18-летнего возраста, многодетные и асоциальные семьи, пострадавшие от стихийных бедствий, больные СПИДом и др. Численность таких контингентов устойчиво возрастает на протяжении последних лет.
 Социальная работа в здравоохранении имеет много общего с медико-социальной помощью и деятельностью органов здравоохранения в целом. Но при этом она не претендует на выполнение лечебно-диагностических функций, а предусматривает тесное взаимодействие с медицинским персоналом и четкое разграничение функций между медицинскими и социальными работниками. При определении функций специалиста социальной работы в конкретном учреждении здравоохранения и построении технологий его работы с клиентами целесообразно использовать классификацию, согласно которой функции, выполняемые в рамках медикосоциальной работы, разделены на три группы: медико-ориентированные, социально-ориентированные и интегративные.
 Медико-ориентированные функции: 
• организация медико-социальной помощи и ухода за больными;
 • оказание медико-социальной помощи семье; 
• медико-социальный патронаж различных групп; 
• оказание медико-социальной помощи хроническим больным;
 • организация паллиативной помощи; 
• предупреждение рецидивов основного заболевания, выхода на инвалидность, смертности (вторичная и третичная профилактика);
 • санитарно-гигиеническое просвещение
 • информирование клиента о его правах на медико-социальную помощь и порядке ее оказания с учетом специфики проблем и др. 
Социально-ориентированные функции:
 • обеспечение социальной защиты прав граждан в вопросах охраны здоровья и оказания медико-социальной помощи; 
• представление в органах власти интересов лиц, нуждающихся в медико-социальной помощи; 
• содействие в предупреждении общественно опасных действий;
 • оформление опеки и попечительства;
 • участие в проведении социально-гигиенического мониторинга; 
• участие в создании реабилитационной социально-бытовой инфраструктуры;
 • обеспечение доступа к информации по вопросам здоровья, состояния среды обитания, качества продовольственного сырья и продуктов питания; 
• информирование клиентов о льготах, пособиях и других видах социальной защиты;
 • содействие клиентам в решении социально-бытовых и жилищных проблем, получении пенсий, пособий и выплат; 
• семейное консультирование и семейная психокоррекция;
 • психотерапия, психическая саморегуляция; 
• коммуникативный тренинг, тренинг социальных навыков и др. 
Интегративные функции
 • комплексная оценка социального статуса клиента;
 • содействие выполнению профилактических мероприятий социально-зависимых нарушений соматического, психического и репродуктивного здоровья на индивидуальном, групповом и территориальном уровнях;
 • формирование установок клиента, группы, населения на здоровый образ жизни;
 • планирование семьи; 
• участие в проведении медико-социальной экспертизы;
 • участие в осуществлении медицинской, социальной и профессиональной реабилитации инвалидов;
 • проведение социальной работы в психиатрии, наркологии, онкологии, гериатрии, хирургии и других областях клинической медицины; 
• содействие предупреждению распространения ВИЧ-инфекции и обеспечение социальной защиты инфицированных и членов их семей;
 • социально-правовое консультирование;
 • организация терапевтических сообществ само- и взаимопомощи реабилитационного, психолого-педагогического, социальноправового характера; 
• участие в разработке комплексных программ медико-социальной помощи нуждающимся группам населения на разных уровнях;
 • обеспечение преемственности при взаимодействии специалистов смежных профессий в решении проблем клиентов и др.
 Квалифицированное содействие клиентам в решении их жизненных проблем, связанных со здоровьем, определяет профессиональные особенности социальной работы и уровень подготовки специалиста по соответствующей медицинской специализации. Необходимо отметить координирующую роль специалиста социальной работы, участвующего в оказании медико-социальной помощи, в решении всего комплекса проблем клиента, оказавшегося в сложной жизненной ситуации и требующего соучастия специалистов смежных профессий — врачей, психологов, педагогов, юристов и др.
 При планировании и реализации технологий социальной работы в здравоохранении можно исходить из условного разделения медико-социальной работы на профилактическую и патогенетическую. 
Медико-социальная работа профилактической направленности предусматривает выполнение мероприятий по предупреждению социально-зависимых нарушений соматического, психического и репродуктивного здоровья, формирование установок на здоровый образ жизни, обеспечение доступа к информации по вопросам здоровья, участие в разработке целевых программ медико-социальной помощи на различных уровнях, социальное администрирование, обеспечение социальной защиты прав граждан в вопросах охраны здоровья и др. 
Медико-социальная работа патогенетической направленности предусматривает мероприятия по организации медико-социальной помощи, медико-социальной экспертизы, осуществление медицинской, социальной и профессиональной реабилитации инвалидов, проведение социальной работы в отдельных областях медицины и здравоохранения, проведение коррекции психического 86 статуса клиента, создание реабилитационной социально-бытовой инфраструктуры, обеспечение преемственности во взаимодействии специалистов смежных профессий и др. 
Для создания наиболее эффективных технологий социальной работы в здравоохранении специалисты используют базовую модель медико-социальной работы, которая позволяет обеспечить единые методические подходы в данном виде деятельности и учесть специфику той или иной конкретной области медицины и здравоохранения.
 Основным правовым актом, обеспечивающим развитие социальной работы в сфере здравоохранения, являются Основы законодательства Российской Федерации об охране здоровья граждан. В ст. 20 этого документа зафиксирована следующая правовая норма: «Медико-социальная помощь оказывается медицинскими, социальными работниками и иными специалистами в учреждениях государственной, муниципальной и частной систем здравоохранения, а также в учреждениях системы социальной защиты населения». 
В России наиболее активно социальная работа в сфере здравоохранения развивается в области психиатрии, наркологии, онкологии, планирования семьи.
2. Социальная работа в наркологии
Наркологические болезни социально значимы в плане отягощенности соматической патологией, процессами деградации личности, высокой и ранней инвалидизацией и смертностью. 
При отдельных видах наркоманий смертность на 700–1000% превышает таковую в сопоставимых половозрастных группах. В целом заболевания, связанные с зависимостью от психоактивных веществ (ПАВ), ежегодно дают около 10% всех случаев смертей и около 20% всех случаев госпитализаций. 
Оценки реального распространения этой патологии значительно превышают отчетные данные. 
Психоактивные вещества могут рассматриваться как исторически выявленные и социально закрепленные адаптогены, т.е. средства, участвующие в обеспечении адаптации (истинной или иллюзорной) к условиям и требованиям жизни благодаря своему действию на психическое состояние — настроение, эмоции, тонус, поведение. В качестве социальных адаптогенов ПАВ включаются в механизмы индивидуального и группового поведения, массовой культуры, занимая важное место в бытовых обычаях, традициях, формах коммуникации и досуга. Психобиологические эффекты алкоголя и наркотиков не только обусловливают их социальную роль, но и определяют многочисленные формы их негативного влияния на индивидов и на социум в целом.
 Наркологические болезни развиваются у индивидуума, который одновременно является членом макро- и микросоциума. В их развитии сочетаются биологические, психологические и социальные факторы. 
У социального окружения больного, прежде всего его семьи, развивается система прочных патологических связей с больным, которая принимает характер особой стойкой деформации поведения и психоэмоционального состояния супругов, детей, родителей и др. Этот социально-психологический феномен носит название созависимости и требует специальных мер для его коррекции и устранения.
 Таким образом, очерчивается широкий круг социальных проблем, с одной стороны непосредственно или опосредствованно обусловливающих массовое и индивидуальное злоупотребление алкоголем или наркотиками, формирование и течение наркотических заболеваний, а с другой стороны — обусловленных неадекватными в социальном плане отношениями или различными негативными проявлениями и последствиями собственно наркологической патологии. Все эти проблемы требуют внимания со стороны общества и организации целенаправленной работы по их разрешению.
 Потребление алкоголя, наркотиков, других ПАВ — это системное биопсихосоциальное явление, социальные, медицинские, экономические, криминальные последствия которого влияют на общественное благосостояние. 
При анализе комплекса социальных проблем, связанных с потреблением ПАВ, целесообразно вычленять те из них, которые формируются на доклиническом, преклиническом и клиническом уровнях, и те, которые являются вторичными, производными от той или иной наркологической патологии. Это важно в плане определения направленности и содержания отдельных технологий социальной работы в этой области, дифференциации ее специфических видов, ориентированных на различные контингенты и группы населения.
 Специфика медико-социального статуса различных групп клиентов наркологического профиля обусловливает необходимость учитывать ее особенности при составлении конкретных программ социальной работы. 
Группа повышенного риска развития наркологических заболеваний характеризуется клинической и субклинической патологией, формирующей предрасположенность к приобщению к психоактивным веществам и развитию наркологических заболеваний, наследственной отягощенностью, в том числе по алкоголизму и наркоманиям. Выраженность собственно наркологических проблем зависит от степени тяжести совокупности факторов эндо- и экзогенного порядка, способствующих вовлечению клиента в процесс алкоголизации и наркотизации. Правовые проблемы могут зависеть от разрешенности или запрета употребления определенных ПАВ в обществе, проявлений неадекватного поведения членов семьи, наличия статуса беженца или инвалида, совершения правонарушений в связи с конфликтами, вовлечения в криминальные группы.
 Перечисленными особенностями обусловлен дифференцированный подход в социальной работе с группой повышенного риска развития наркологических заболеваний. Необходимо предусматривать профилактику неблагоприятного развития и декомпенсации соматического и психического статуса, выявление принадлежности к конкретной группе риска, регулярный контакт с клиентами, проведение целенаправленной работы по отказу от вовлечения в потребление психоактивных веществ. Требуется комплексная психокоррекционная работа, включающая групповой и индивидуальный тренинг социальных и коммуникативных навыков и приемов саморегуляции, вовлечение в благополучную социальную микросреду. 
Члены семей наркологических больных и их ближайшее окружение представляют группу, особенностями которой являются медицинские проблемы, связанные с личностной реакцией на длительную или острую психотравмирующую ситуацию. Потребность в медицинской помощи возникает в период обострений конфликтов или на «пике» фрустрации, причем имеют место затруднения в организации медицинской помощи, обусловленные нежеланием социальной огласки. Собственно наркологические проблемы возникают при наличии «семейного пьянства», в том числе в рамках феномена созависимости. Социальная дезадаптация обусловливается как тяжестью дезадаптивного поведения больного члена семьи, так и собственными личностными и микросоциальными проблемами. Возникающие правовые проблемы связаны с неадекватным поведением больного члена семьи, собственной неадекватной реакцией на ситуацию, нарушениями поведения в рамках созависимости или формирования наркологической патологии. 
С учетом этого планируется и социальная работа с данной группой. Ее особенностями являются целенаправленная профилактика как неадекватного поведения больного члена семьи, так и развития декомпенсации психического и соматического статуса у членов семьи и ближайшего окружения больного, информирование соответствующих служб о наличии социальных проблем, организация наркологической и другой помощи, направленной на оптимизацию личностного и социального статуса. В группу мероприятий по социальному оздоровлению специалист социальной работы включает коммуникативный тренинг, социально-психологический тренинг, технику самоконтроля, семейную психотерапию, оценку социального статуса семьи в целом и отдельных ее членов, выявление угрожающих проблем, приобщение к социально благополучному кругу общения и др. 
Для группы длительно, часто и тяжело болеющих пациентов наркологического профиля характерны медицинские проблемы, связанные с тяжестью основного заболевания, его осложнениями и последствиями, одновременно возможна зависимость от нескольких ПАВ. Нередко характерны патологическая адаптация к болезни, отсутствие выраженных терапевтических установок; возможны нарастающая вторичная социальная дезадаптация и отношения созависимости в ближайшем социальном микроокружении, а также правовые проблемы, связанные с наркологической патологией и привлечением к лечению. 
В связи с этим особенностями социальной работы с данной группой клиентов являются содействие в обеспечении специфического долгосрочного лечения в оптимальных условиях, в решении проблем определения трудоспособности и инвалидности, семейное консультирование и семейная психотерапия, выявление потенциальных проблем и их предупреждение, содействие включению в работу терапевтических сообществ. 
В группе больных наркологического профиля с выраженными социальными проблемами специалисты учитывают тяжесть нарко- логических расстройств, при которых часто определяются сопутствующие личностные и психические отклонения, антисоциальные установки; анализируют социальную дезадаптацию в одной или нескольких фазах социального функционирования, криминальный анамнез, принудительное лечение в прошлом и актуальные правовые проблемы. 
Особенностями социальной работы в этой группе клиентов будут выявление неблагополучного окружения контингента и его оздоровление, личностно-ориентированная психотерапия, психическая саморегуляция, содействие в проведении наркологического лечения и реабилитации в условиях, оптимизирующих социальный статус (терапевтические сообщества, группы взаимопомощи), комплексная оценка социального статуса и предупреждение потенциально угрожающих проблем. Необходимо содействие в решении материальных проблем за счет реализации собственного потенциала, включая профессиональное обучение и трудоустройство. Правовая помощь наряду с юридическим консультированием направлена на предупреждение общественно опасных действий, взаимодействие с правоохранительными органами и др. 
Специфической группой являются инвалиды. Особенность инвалидизации в данном случае заключается в том, что инвалидность в подавляющем большинстве случаев устанавливается не по основному заболеванию наркологического профиля, а по его осложнениям и сопутствующим заболеваниям. Это связано с тем, что до настоящего времени не разработаны критерии определения тяжести зависимости от ПАВ. Особенностью проблем данной группы являются наличие тяжелой и разнообразной патологии с той или иной степенью утраты трудоспособности, в связи с чем имеется постоянная потребность в лечении и медицинском наблюдении. Характерны выраженные проблемы, связанные с зависимостью от ПАВ. Психологические проблемы связаны с деградацией личности, снижением интеллектуального уровня, патологической адаптацией к болезни, сильной психической зависимостью от ПАВ. Как правило, социальная дезадаптация таких больных проявляется в микросоциальной, семейной и трудовой сферах, имеется потребность в социальной опеке. Часть пациентов имеет криминальный анамнез или правовые проблемы. Характерны экономическая зависимость и материальная нужда. 
Перечисленные проблемы определяют и направленность социальной работы с данной группой. Таким пациентам необходимы содействие в получении помощи по заболеванию наркологического профиля и по заболеванию, которое является причиной инвалидности, участие в профилактике срывов и рецидивов болезни, содействие в прохождении медико-социальной экспертизы. Требуются семейное консультирование и семейная терапия, вовлечение в благополучное социальное микроокружение. Ряд мероприятий направлен на решение проблем трудоустройства, в частности восстановление профессиональной квалификации, содействие переквалификации, изменение режима и характера труда. Данная группа пациентов нуждается в содействии в получении пенсий, социальных пособий и выплат, в решении жилищных проблем, включая помещение в специальные общежития, интернаты. Важным направлением является правовая помощь таким клиентам: участие в определении дееспособности, возможной опеке и попечительстве, контакт с правоохранительными органами, содействие в осуществлении родительских функций, при необходимости контроль за соблюдением режима административного надзора. 
В социальной работе с наркологическими больными используются профилактические, лечебные и специализированные программы. 
Профилактические программы направлены на предупреждение потребления алкоголя и (или) наркотиков, а также злоупотребления ими. Они более широко нацелены на предупреждение любых форм отклоняющегося поведения. Здесь мишенями целенаправленного воздействия будут в основном контингенты детей и подростков, как в целом, так и те составляющие их группы, в которых риск приобщения к приему ПАВ особенно велик. Под группами риска подразумеваются дети, у которых отягощена наследственность, особенно в наркологическом плане; которые растут в неблагополучных, дисфункциональных семьях; воспитываются в семьях с наличием лиц, злоупотребляющих алкоголем или больных алкоголизмом или наркоманией; которые отягощены в органическом, личностном, поведенческом плане, отстают в своевременном личностном и социальном развитии. Работа с такими группами риска ведется в учебных заведениях, специализированных учреждениях и т.д.
 Лечебные программы предусматривают раннее выявление и направление на лечение больных с той или иной наркологической проблематикой. Центральное место в этой группе занимают терапевтические программы, решающие задачи оказания больным лечебной помощи, удержания их в режиме трезвости или отказа от приема наркотиков (т.е. в ремиссии), проведения мер вторичной и третичной профилактики — восстановления физического, личностного и социального статуса больных. Не менее важны программы, в рамках которых осуществляется социально-психологическая помощь членам семей и близким клиентов. Корригируется их личностный, семейный и трудовой статус. К этому виду программ относятся программы «помощи на рабочих местах» — на предприятиях, в учреждениях, организациях и т.п.
 Специализированные программы в области наркологии, неразрывно связанные с терапевтическими, содержат программы по реабилитации, реадаптации, ресоциализации наркологических больных. В рамках этих программ преодолеваются разрывы и противоречия между личностью и обществом. Бывший больной вновь интегрируется в макро- и микросоциум — максимально адекватно его индивидуальным особенностям, склонностям, возможностям, а также с учетом реалий его семейного и трудового модуса, социально-экономической ситуации. 
В реабилитации наркологических больных необходимо основываться на принципах добровольности (согласия) и ответственности клиента, его отказа от употребления психоактивных веществ, опоры на социальные ценности и нормы, этапности, системности и дифференцированного подхода. 
Технологии социальной работы в области наркологии реализуются в наркологических реабилитационных центрах, отделениях медико-социальной помощи детям и подросткам наркологических диспансеров и других организационных формах.
 В отделениях медико-социальной помощи детям и подросткам наркологических диспансеров осуществляются: 
• лечебно-диагностическая и психокоррекционная помощь детям и подросткам и их семьям; выявление источников и причин социальной дезадаптации несовершеннолетних; профилактическая работа по предупреждению пьянства, алкоголизма, наркомании среди детей и подростков; 
• разработка и обеспечение реализации индивидуальных программ социальной реабилитации детей и подростков, включающих профессионально-трудовой, учебно-познавательный, социокультурный, физкультурно-оздоровительный и иные компоненты; подготовка рекомендаций и осуществление взаимодействия с семьями дезадаптированных детей и подростков для обеспечения непрерывности коррекционно-реабилитационных мероприятий с ними в домашних условиях; взаимодействие с заинтересованными ведомствами в решении дальнейшей судьбы несовершеннолетних. 
 Структурно отделение медико-социальной помощи включает амбулаторно-поликлиническую часть, а также стационары дневного и круглосуточного пребывания. Стационар круглосуточного пребывания играет роль приюта, прежде всего для детей из семей лиц, злоупотребляющих алкоголем и наркотиками.
 В амбулаторно-поликлинической части отделения реализуются лечебная, специализированная и профилактическая программы. Они тесно взаимосвязаны и направлены на выявление, лечение и социальную реабилитацию подростков, имеющих химическую зависимость, членов их семей, детей из семей алкоголиков и наркоманов, а также на профилактику химической зависимости среди детей и подростков.
 Деятельность отделения связана с другими структурными подразделениями диспансера. Взрослые алкоголики и наркоманы, проходящие лечение в диспансере и участвующие в программах выздоровления, используют отделение медико-социальной помощи детям и подросткам для реабилитации своих детей. 
Являющиеся основой социальной работы принципы добровольности обращения и участия в программах и анонимности обеспечивают более активное обращение детей и родителей в отделение медико-социальной помощи по сравнению с подростковым кабинетом наркологического диспансера, где сохраняется традиционная система постановки на учет, наблюдения за контингентом.
 Таким образом, в отделениях медико-социальной помощи детям и подросткам наркологических диспансеров реализуется в жизнь комплекс дифференцированных программ, ориентированных на различные целевые контингенты. 
Социальная работа в сере образования
1. Общая характеристика сферы образования
Сфера образования в ХХ–XXI вв. стала необходимым компонентом общественной жизни. Образование — один из самых старых социальных институтов, функции которого (экономические, политические, социальные, культурные) чрезвычайно разнообразны. Оно подготавливает и включает индивида в различные сферы жизнедеятельности общества, подготавливает человека к жизни и труду. Социальные проблемы, возникающие в сфере образования, обусловлены ее ролью в современном мире, теми функциями, которые она выполняет, и проблемами тех социальных групп, которые задействованы в этой сфере.
 Когда-то наследовать дело или профессию можно было, основываясь на личном житейском опыте или на традиции. Однако в современном мире изменения происходят столь быстро, что человек для получения и закрепления высокого статуса, достойного образа жизни должен не только долго (а часто и затрачивая большие финансовые средства) учиться, но в течение жизни не раз повышать свою квалификацию, а то и менять профессию. Сложнее стали взаимоотношения объектов и субъектов в сфере образования на всех уровнях (образовательные учреждения — государство, вуз — школа, учителя — ученики, преподаватели — студенты и т.д.). Все эти проблемы многогранны и сложны, но социальный работник может и должен справиться с ними, пользуясь современными технологиями. 
Прежде чем выбрать ту или иную технологию, социальный работник должен хорошо разбираться в содержании и особенностях образовательной деятельности. 
Образование как социальный институт реализуется в пространстве и времени, это единство можно обозначить понятием «сфера образования». Сфера образования определяется рядом компонентов: во-первых, это функции образования; во-вторых, концепции образования, принятые в данное конкретное время; в-третьих, организационная структура и структура управления; в-четвертых, это инфраструктура сферы образования; в-пятых, это социальные группы, участвующие в процессе образования. 
Функции образования
 Экономическая функция состоит в том, чтобы формировать социально-профессиональную структуру общества в целом и конкретного профессионально подготовленного индивида в частности.
 Политическая функция образования реализуется в подготовке индивида к участию в политической жизни общества, к участию его в решении политических задач, задач политического управления. Это участие может быть активным или пассивным, прямым или косвенным, но избежать его не удается практически ни одному человеку; и чем полнее его знание о политической сфере жизни, тем адекватнее результат. По мере развития современной цивилизации все более важными становятся социальная и культурная функции образования.
 Социальная функция многомерна: это не только воспроизведение социальной структуры общества, но и участие в социализации личности. Кроме того, надо выделить такие важнейшие функции, как социальный контроль, средство социального отбора, стратификации, средство повышения или, наоборот, понижения социального статуса, средство формирования определенного набора социальных ролей для индивида, средство вертикальных и горизонтальных флуктуаций
 Социальный контроль предполагает, что посредством образования общество передает человеку определенный круг знаний, который позволяет ему быть социально принятым в данной конкретной среде, социально-значимым в ней и позитивно настроенным в этой среде. Однако нарушение общепринятых социальных норм может вести к определенным социальным санкциям (понижение статуса, лишение приобретенных или возможных благ, негативная стигматизация и т.п.). Подобные нарушения могут быть связаны и с образованием (соответствие или несоответствие имеющегося у индивида образования требованиям общества), и с социальной направленностью личности (формирование мировоззрения, нелояльного к данному общественно-политическому строю как следствие определенной направленности образования или самообразования). 
 По уровню и результатам образования происходит социальный отбор, позволяющий индивиду занять более высокое положение в обществе, получить большую долю доходов, материальных и иных благ. Образование как основа профессиональной подготовки позволяет перемещаться в том направлении, в котором заинтересован сам индивид, оно обеспечивает свободу выбора. В итоге образование позволяет индивиду занять то или иное положение в обществе, обеспечивает определенный статус, т.е. образование выполняет важную роль в социальной стратификации общества. 
Культурная функция образования также многозначна. Образование позволяет осознанно следовать национальным и религиозным традициям и нормам жизни или отвергать их, сохранять и закреплять ценности, свойственные конкретному данному народу, с учетом новых исторических условий и задач. Образование является частью социокультурной среды, в которой формируется общество в целом и каждый индивид в частности. 
Инновационная функция образования не нуждается в подробных комментариях — очевидно, что инновационная деятельность (в современном обществе особенно) невозможна без специального образования. Более того, роль образования в этом направлении быстро растет, так как инновации затрагивают сразу много сфер человеческой деятельности; без учета всех факторов можно нанести большой вред как природе, так и социуму, всей среде обитания человека. Вместе с тем социально приемлемые изменения (инновации, реформы, преобразования), хотя и нарушают установившийся порядок вещей, являются необходимым условием развития, прогресса. Создание условий для развития и прогресса также является функцией образования. 
Наконец, образование выполняет функцию самоактуализации человека, реализации его творческого потенциала. Этот потенциал реализуется, и когда человек участвует в профессиональной деятельности, и когда он развивает свои художественные способности, и в повседневной жизни. Особенностью современного общества является то, что даже те социальные роли, которые связаны с повседневной жизнью и которые раньше исполнялись традиционно, сегодня требуют специальных знаний (воспитание детей и взамоотношения в семье, уход за больными дома, социальная безопасность и т.д.).
 Как видим, функции образования столь обширны, что оно проникает во все сферы жизни, без него невозможен не только прогресс общества, но и даже простое его сохранение, функционирование. 
 Концепции образования. Образование на всех его уровнях во многом определяется концепцией образования, которая реализуется в данное конкретное время. Именно концепция образования определяет его направленность (на потребности государства с его жесткой регламентацией и субординацией или на потребности отдельной личности), соотношение личного и общественного интереса в сфере образования, а также модель образования (экстенсивную, продуктивную или интенсивную)1. В современной России, несмотря на то что интенсивная модель признана, как и во всем мире, наиболее перспективной, реально действуют все три модели — в большой степени это зависит от уровня профессионализма учителей и преподавателей. Этим обстоятельством объясняются многие социальные проблемы, особенно школьного образования.
 Организационная структура и структура управления. Специфика технологий социальной работы в сфере образования определяется тем, что она проводится в определенных образовательных учреждениях, к которым относятся: 
• дошкольные учебно-воспитательные заведения, общеобразовательные и специализированные школы (физико-математические, с углубленным изучением иностранных языков, гимназии и т.п.);
 • средние специальные учебные заведения (техникумы, училища, колледжи);
 • высшие учебные заведения (институты, университеты, академии, высшие училища со статусом вуза);
 • научные и учебно-научные учреждения, обеспечивающие подготовку профессиональных кадров высшего уровня (аспирантура, адъюнктура, докторантура);
 • различного типа курсы повышения квалификации, переквалификации, переподготовки; 
• внешкольные образовательные учреждения (музыкальные и художественные школы, студии и клубы, общественные объединения, соединяющие общественную деятельность с образовательной и просветительной; в последние десятилетия возобновились воскресные школы при приходах церквей и монастырей
Управление системой образования определяется политикой государства в области образования. Оно осуществляется правовыми, финансовыми, организационными методами как непосредственно (системой субординации, соподчинения), так и опосредованно (системой стандартов образования, требований к кадрам образования).
 Жесткая регламентация сверху, свойственная советскому периоду, сменилась широкой «вольницей» периода реформ. С одной стороны, это способствовало более широкому внедрению инноваций, которым был закрыт путь в предшествующий период. Появились новые учебные заведения, были сделаны попытки восстановить то позитивное из дооктябрьского периода, которое было утрачено (гимназическое или классическое образование, например). Активно внедрялись новые учебные и авторские программы, предметы и курсы. С другой стороны, возобладали вкусовщина, непрофессионализм, стандарты были не востребованы. Резкое ухудшение материального положения учителей, и без того не относящихся к зажиточному классу, привело к оттоку молодых перспективных кадров, что, в свою очередь, снивелировало все положительные начинания. Этот исторический экскурс показывает, какие социальные проблемы возникают в наше время по поводу управления системой образования. Ответом на опросы, поставленные временем, становится Общенациональный федеральный проект «Образование», принятый в 2007 г. 
Инфраструктура сферы образования. Это микро- и макрокультурная среда учебного процесса, социальные отношения в конкретном регионе. С точки зрения технологии социальной работы семья также играет роль инфраструктуры. Особое место в инфраструктуре занимают общественные организации школьников, студентов, объединенных по интересам (спортивные, исторические и патриотические клубы, творческие союзы, общественно-политические, экологические и другие организации). Инфраструктура определяет систему ценностей и социальных установок в данной конкретной среде и играет очень большую роль в формировании образования. Учитывать эти обстоятельства необходимо в социальной работе. 
Социальные группы, участвующие в процессе образования. Сфера образования охватывает, с одной стороны, тех, кто обучается, а с другой стороны — тех, кто обучает. Начиная с раннего детства человек постоянно включен в сферу образования. Особую группу составляют родители школьников, от которых во многом зависит адекватность обучения школьников и взаимодействия в образовательном пространстве. 
 Можно выделить ряд возрастных и профессиональных групп: дошкольники и младшие школьники; старшие школьники; учащиеся училищ; студенты; учителя; родители школьников, преподаватели вузов; сотрудники, занятые в инфраструктуре образования. Каждая из этих групп различается не только возрастом и профессией — у каждой есть свои особенные задачи и свои особенные социальные, психологические и другие проблемы, с которыми должен справиться социальный работник. Это основной объект социальной работы в сфере образования.
2. Социальная работа в сфере образования: специфика технологий социальной работы в общеобразовательной школе
Социальную работу в системе образования кроме социальных работников ведут специалисты разных профилей — социальные педагоги, социальные психологи, школьные психологи, учителя, а также работники специализированных учебных заведений. Методы и подходы в этом случае будут несколько отличаться, но цели останутся общими — воздействовать на процессы социализации учеников, учащихся или студентов, т.е. одновременно формировать благоприятную среду для успешного учебного процесса и создавать адекватную социальную среду социализации личности ученика и студента, а также содействовать реабилитации учителей и преподавателей в процессе их профессиональной деятельности.
Объектом воздействия, таким образом, становятся как отдельные личности, так и социальные группы (учебные классы), а также и весь коллектив учебного заведения.
Предметом социальной работы в системе образования будет посредническая деятельность между школьниками, учащимися и преподавателями, а также между родителями и работниками инфраструктур образования, т.е. деятельность с целью гармонизации отношений в сфере образования и содействия более адекватному и эффективному выполнению функций образования как социального института общества.
В этом отличие социальной работы от работы психологов в образовательном учреждении. Отсюда большое внимание не только к взаимодействию в учебных коллективах, но и к внеклассной работе в школе, внеучебной деятельности в вузах и средних специальных учебных заведениях, формированию системы позитивных социально-ролевых отношений в коллективе, отношений толерантности и взаимопонимания. Социальный работник призван учитывать индивидуальные особенности отдельных лиц и особенности таких социальных групп, как ученики, учащиеся и студенты, а также учителя и преподаватели.
Технологии социальной работы в сфере образования имеют ярко выраженную специфику.
Во-первых, они реализуются в различных образовательных учреждениях — в первую очередь в школах, средних специальных учебных заведениях, вузах, а также различных формах дошкольных и внешкольных развивающих или корректирующих учреждений и организаций (специализированные детские сады, клубы, курсы, кружки и др.), спортивных, социокультурных, национальных, патриотических и религиозных общественных объединениях и организациях, действующих совместно с образовательными учреждениями или на их базе.
Во-вторых, специфика технологий социальной работы связана с теми проблемами, которые не только проявляются в сфере образования, но и порождаются ею. Чтобы оценить специфику данных технологий, необходимо рассмотреть социальные проблемы сферы образования, которые можно разделить на несколько уровней.
Первый уровень — проблемы, порожденные самой системой образования. Уровень требований общества к знаниям, профессиональной подготовке, степени овладения профессиональными навыками постоянно возрастает, еще более быстрыми темпами нарастает объем знаний, необходимых для адекватного существования в обществе, расширяются функции образования в современном обществе.
Это ведет к тому, что школьные программы, а затем и программы средних и высших учебных заведений усложняются, расширяются за счет новых разделов и предметов. Возрастают требования к учащимся как в количественном, так и в качественном отношении. При этом, несмотря на рост требований, утрачивается контроль над качеством и глубиной усвоения знаний, степенью использования полученных знаний современными школьниками и студентами. Интенсивная нагрузка даже у здорового ребенка
вызывает стрессовые состояния, а тем более у ослабленных детей, которых становится все больше.
Второй уровень — социальные проблемы детей из неблагополучных семей, к которым относятся как малообеспеченные семьи и семьи, проживающие ниже уровня бедности, так и семьи, не справляющиеся с воспитанием детей, а также девиантные семьи. Хотя причины неблагополучия здесь различны, его последствия для детей часто бывают сходными: нервные и психические расстройства, неадекватность реакций, агрессивность или, наоборот, виктимность, зависимое поведение, аутизм, неспособность к работе в школе или профессиональном учебном заведении, к взаимодействию с коллективом и т.д.
Третий уровень — проблемы, порожденные способами взаимодействия сторон в образовательном процессе (учеников и учителей, взаимоотношения внутри коллективов учеников и студентов, внутри коллектива учителей и др.). С одной стороны, они связаны с особенностями современных детей: гиперактивность при дефиците внимания, немотивированная агрессия и др. Теоретически эти  проблемы разрабатывались И.С. Коном, Б.Д. Парыгиным и
А.Я. Гуревичем. Однако в последние годы эти теории ушли на второй план, о них забыли, что затрудняет понимание ситуации, особенно в школе.
С другой стороны, это связано со спецификой такой социальной группы, как учителя средних школ и преподаватели, — можно говорить о профессиональных акцентуациях и социально-профессиональных проблемах этой группы, а также о неблагополучном состоянии здоровья ее участников, эмоционального равновесия, что для современной России стало особенно тяжелой проблемой.
В последние годы в научный оборот введен термин, характеризующий эту группу проблем, — «педагогический травматизм».
Проблемы учеников, в свою очередь, можно разделить на следующие группы:
1) проблемы, возникающие в ходе образовательной деятельности:
• недостаточная готовность учеников к обучению;
• трудности в освоении общеобразовательных программ;
• категорический отказ учеников от посещения школы (школофобия);
• высокая степень педагогической запущенности современных
детей;
2) проблемы, связанные со здоровьем:
• общая соматическая ослабленность;
• хронические заболевания различной этиологии, создающие
проблемы при обучении ребенка в массовой школе, инвалидность;
• посттравматический синдром;
• логоневроз;
• психические последствия оперативных вмешательств, перенесенных болезней;
3) психофизиологические проблемы:
• отклонения интеллектуального и личностного развития;
• низкая работоспособность и частичное отставание в развитии высших психических функций;
• патохарактерологическое развитие личности;
• нарушение эмоционально-волевой сферы личности;
• коммуникативные проблемы (синдром отчуждения, повышенная конфликтность и др.);
• последствия перенесенного физического или психического насилия;
4) социально-правовые проблемы:
• семейные проблемы, сложные жизненные условия;
• нарушение прав детей, физическое или психическое насилие над ребенком;
• проживание в неблагополучной либо в малообеспеченной семье, социальная незащищенность, социальное сиротство;
• социальная дезориентация и дезадаптация, склонность к противоправным поступкам1.
Решение социальных и социально-психологических проблем, проявляющихся в сфере образования,— очень важная задача, поскольку, начиная с первых шагов в образовании, ребенок не только получает абстрактные знания о мире, но и готовит себя к взрослой жизни, осваивает различные социальные роли. Дети более ранимы, чем взрослые, они очень восприимчивы и легко воспринимают как хорошее, так и плохое. Случайные события, нечаянное зло, причиненное ребенку взрослым человеком, тем более — учителем, могут иметь необратимые последствия. Уверенность в своем будущем, успешность, степень самореализации и удовлетворения во взрослой жизни, ценностные ориентации, а также состояние здоровья во многом зависят от формирования учебного процесса в школе. Не случайно социальная работа в школе считается одной из самых сложных.
Не менее сложна и работа в профессиональных учебных заведениях разных уровней, которые подготавливают тех, кто будет учить детей, руководить страной, экономикой, строить всю нашу жизнь. От их социального здоровья, их общественных ценностей, жизненной позиции, способности взаимодействовать друг с другом зависит будущее страны.
Основные задачи социальной работы в сфере образования:
1) диагностическая; 3) научно-методическая;
2) психокоррекционная; 4) социально-правовая;
5) оздоровительная 7) консультационная;
   (медико-социальная); 8) социально-аналитическая;
6) учебно-воспитательная; 9) просветительская.
Сложность задач, стоящих перед социальной работой в сферетобразования, предполагает необходимость применения всего набора социальных технологий, учета специфики данной сферы и участвующих в ней социальных групп, научное изучение всех сторон этой деятельности, изучение и обобщение опыта работы.
3. Классификация технологий социальной работы в сфере образования
Классификация социальных технологий помогает найти наиболее подходящие конкретные технологии для социальной работы в той или иной сфере жизнедеятельности.
Общая классификация технологий зависит от масштаба объекта, сферы применения, поставленных целей и характера решаемых задач. Велика зависимость и от теоретической основы, методологии, в русле которой разрабатываются технологии. Кроме того, возможно разделение технологий на глобальные и региональные, инновационные и рутинные, информационные, интеллектуальные (направленные на стимулирование мыслительной деятельности и творческих способностей), исторические (осмысление имеющегося в данной стране опыта и использование его с учетом новых условий), демографические (направленные на изменение демографического поведения людей), социальные технологии согласия, включая технологии разрешения конфликтов, политические технологии, финансовые и экономические, административно-управленческие, психологические и педагогические. Все эти технологии могут быть использованы в сфере образования.
Другая классификация социальных технологий включает различные методики практической социальной работы: социальная диагностика и профилактика, социальная адаптация, социальная реабилитация, социальная коррекция и терапия, социальное консультирование, социальное обеспечение и социальное страхование, социальное посредничество, социальная опека и попечительство. Для долговременных и сложных программ необходимы такие технологии, как социальное проектирование, прогнозирование и экспертиза.
Все эти технологии очень важны для социальной работы в школе и в вузе.
И все же требуется специальная классификация технологий социальной работы в сфере образования. Прежде всего это работа с социальными группами, которые сильно различаются по возрасту, психологии, положению в обществе, социальным ролям в жизни, задачам, которые решают. Все названные технологии преломляются через эти особенности, поэтому можно выделить следующие направления:
• технологии социальной работы с дошкольниками и младшими школьниками;
• технологии социальной работы с подростками и старшими школьниками;
• технологии социальной работы с учащимися и со студентами;
• технологии профилактики девиантного поведения в сфере образования;
• технологии социальной работы в специализированных учебных заведениях и детских домах;
• технологии работы с семьями школьников и учащихся;
• технологии работы с учителями и преподавателями училищ и вузов.
Каждая из этих технологий, в свою очередь, включает технологии общей классификации, но преломляет их в зависимости от особенностей той группы, с которой работает социальный работник.




Технологии социальной работы в вооруженных силах Российской федерации
1. Общая характеристика социальной сферы в Вооруженных Силах Российской Федерации
Вооруженные Силы Российской Федерации составляют основу обороны Российской Федерации и предназначены для отражения агрессии, направленной против Российской Федерации, для вооруженной защиты целостности и неприкосновенности территории Российской Федерации,  а также для выполнения задач в соответствии с межгосударственными договорами Российской Федерации.
Кроме того, к решению задач обороны привлекаются другие органы федеральной исполнительной власти, где разрешена военная служба:
• внутренние войска Министерства внутренних дел Российской Федерации;
• Министерство Российской Федерации по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситуациям и ликвидации последствий стихийных бедствий;
• Служба внешней разведки Российской Федерации;
• Федеральная служба безопасности;
• Федеральная служба охраны;
• Государственная фельдъегерская служба Российской Федерации;
• Федеральное агентство специального строительства;
• Гостехкомиссия при Президенте РФ;
• Главное управление спецпрограмм.
Сфера деятельности данных органов государственной власти характеризуется определенными особенностями. Это во многом определяет специфику социальной работы, используемых методов и технологий социальной защиты военнослужащих и граждан, имеющих отношение к данной сфере.
Военно-социальная сфера подразумевает все социальное пространство, всю совокупность элементов и сторон военно-социальных отношений, в которых функционируют военнослужащие и в которой они приобретают и реализуют свои социальные качества, необходимые для выполнения задач военно-профессиональной деятельности.
Именно военно-социальная сфера является пространством, влияющим на уровень социальной защищенности, оказывающим прямое или косвенное воздействие на выполнение задач военнопрофессиональной деятельности, где возникают социальные проблемы. В этом пространстве реализуются цели и задачи социальной работы как специальной и целенаправленной деятельности по защите законных прав военнослужащих и членов их семей.
При рассмотрении особенностей социальной сферы в Вооруженных Силах Российской Федерации необходимо рассмотреть ее основные структурные элементы, которые можно принять в качестве возможных объектов и пространства социальной работы.
Можно выделить следующие сферы жизнедеятельности военнослужащих, где происходит социальное взаимодействие и формируются социальные отношения:
а) военно-служебная;
б) общественно-политическая;
в) семейно-бытовая;
г) культурно-досуговая;
д) сфера межличностного взаимодействия (социально-психологическая сфера).
Военно-служебная сфера — сфера жизнедеятельности военнослужащих, где реализуется их главная предметно-целевая функция, связанная с воинской службой, выполнением служебных задач, должностных, специальных и функциональных обязанностей, а также с соблюдением воинских ритуалов.
Эта сфера играет решающую роль в формировании и становлении личности профессионального военного в условиях воинской среды. В функционировании этой сферы первостепенное значение имеет организация таких видов деятельности, как боевая, общественно-государственная и специальная подготовка.
Общественно-политическая сфера — сфера жизнедеятельности военнослужащих, связанная с реализацией ими совокупности гражданских, личных, политических и социально-экономических прав и свобод, установленных законом, закрепленных в нормах права и гарантируемых государством.
Семейно-бытовая сфера — сфера жизнедеятельности военнослужащих, связанная с удовлетворением их потребностей на семейном и бытовом уровне. Основными предметными факторами данной сферы являются жилищные и бытовые условия жизнедеятельности военнослужащих и членов их семей, обеспеченность всеми видами довольствия и др.
Культурно-досуговая сфера — сфера жизнедеятельности военнослужащих, связанная с удовлетворением их духовных потребностей и организацией их досуга и свободного времени. Особенности территориального расположения многих частей Вооруженных Сил Российской Федерации и воинских формирований других силовых ведомств, их удаленность от населенных пунктов создают значительные проблемы в реализации данных потребностей личности военнослужащего и членов его семьи.
Сфера межличностного взаимодействия (социально-психологическая сфера) охватывает взаимодействие на формальном (служебном) и на неформальном уровне, усвоение и исполнение военнослужащими различных социальных ролевых функций, процесс их вхождения в новую социальную среду, в системы социальных связей и отношений между собой, с командным и подчиненным личным составом, с членами семьи и социальным окружением.
В рамках данных областей реализуется система социального взаимодействия в социальной сфере Вооруженных Сил как система взаимообусловленных социальных действий. Здесь развертываются взаимоотношения между отдельными военнослужащими и их группами, в том числе по поводу решения их социальных проблем.
Военно-социальная сфера включает в себя также различные профессиональные и социальные группы военнослужащих, систему органов военного управления и общественных организаций, их взаимодействие в целях реализации различных социальных потребностей военнослужащих и членов их семей.
Выделение военнослужащих в качестве специфической группы населения основывается на положениях правовых норм, которые регламентируют их социально-правовое положение. Классификация перечисленных групп военнослужащих в качестве объектов социальной работы может быть основана на положениях Федерального закона «О статусе военнослужащих».
Так, в Российской Федерации нормативными правовыми актами устанавливаются гарантии, льготы и компенсации:
• военнослужащим и членам их семей;
• гражданам, уволенным с военной службы в Вооруженных Силах
Российской Федерации, других войсках и воинских формированиях, и членам их семей;
• гражданам, уволенным с военной службы в Вооруженных Силах Союза ССР, других войсках, воинских формированиях Союза ССР, и членам их семей.
Военнослужащими считаются граждане, несущие военную службу, которая определяется как особый вид государственной службы граждан в Вооруженных Силах Российской Федерации, других войсках и воинских формированиях федеральных органов государственной власти, где предусмотрена военная служба.
К военнослужащим относятся:
• офицеры, прапорщики и мичманы, курсанты, сержанты и старшины, солдаты и матросы, проходящие военную службу по контракту;
• офицеры, призванные на военную службу в соответствии с указом Президента Российской Федерации;
• сержанты, старшины, солдаты и матросы, проходящие военную службу по призыву, курсанты до заключения с ними контракта.
К членам семей военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, на которых распространяются указанные в законе права, льготы, гарантии и компенсации, относятся:
• супруга (супруг);
• несовершеннолетние дети;
• дети старше 18 лет, ставшие инвалидами до достижения ими возраста 18 лет;
• дети в возрасте до 23 лет, обучающиеся в образовательных учреждениях по очной форме обучения;
• лица, находящиеся на иждивении военнослужащих.
Таким образом, на основе анализа социально-правового статуса различных категорий военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, и членов их семей, а также характера социальных проблем данных категорий граждан, подлежащих решению, можно дать достаточно полный перечень объектов социальной работы:
• сержанты, старшины, солдаты и матросы, проходящие службу по призыву;
• офицеры, прапорщики, курсанты, сержанты и старшины, солдаты и матросы, проходящие военную службу по контракту;
• ветераны военной службы;
• ветераны боевых действий (ветераны Великой Отечественной войны, войны в Афганистане, участники контртеррористических операций на Северном Кавказе, миротворческих контингентов в других регионах и др.);
• военнослужащие, принимающие участие в боевых действиях;
• инвалиды войны и военной службы;
• военнослужащие, уволенные с военной службы;
• военные пенсионеры;
• члены семей военнослужащих;
• члены семей военнослужащих, уволенных с военной службы;
• члены семей погибших военнослужащих.
Кроме того, можно выделить отдельные категории военнослужащих, которые в силу своего служебного положения, психофизиологических особенностей и социальной ситуации могут находиться в трудной жизненной ситуации, испытывать социальные проблемы и нуждаться в специальных мерах социальной защиты:
• военнослужащие, проходящие службу в отдаленных гарнизонах;
• военнослужащие, проходящие службу в подразделениях особого риска;
• многодетные семьи военнослужащих;
• военнослужащие, не имеющие жилья;
• военнослужащие, имеющие в составе семей больных, инвалидов;
• военнослужащие, проходящие службу по призыву 1-го года службы;
• военнослужащие-женщины;
• молодые офицеры и т.д.
Возникновение социальных проблем в военно-социальной сфере обусловлено специфическими условиями жизнедеятельности и особым социально-правовым положением военнослужащих, которые закреплены в социально-правовом статусе военнослужащих.
Социально-правовой статус военнослужащего — это положение военнослужащего в обществе, определяемое совокупностью прав и свобод, гарантированных государством, а также обязанностями и ответственностью военнослужащих, установленных федеральными законами и иными нормативными правовыми актами Российской Федерации.
Правовыми основами статуса военнослужащих являются Конституция Российской Федерации, Федеральный закон «О статусе  военнослужащих» и иные нормативно-правовые акты Российской Федерации.
Военнослужащие обладают правами и свободами человека и гражданина — с установленными федеральным законодательством определенными ограничениями, касающимися:
• участия в политической деятельности;
• свободы передвижения;
• свободы выбора места жительства;
• свободы выбора рода занятий;
• возможностей защиты и отстаивания своих прав;
• возможности ненормированного увеличения служебного времени;
• бытовых ограничений;
• повышенных физических и психологических нагрузок;
• повышенных нравственных требований обязательного характера, закрепленных законодательно.
На военнослужащих возлагаются обязанности по подготовке к вооруженной защите и вооруженная защита Российской Федерации, которые связаны с необходимостью беспрекословного выполнения поставленных задач в любых условиях, в том числе с риском для жизни. Поэтому в связи с особым характером обязанностей, возложенных на военнослужащих, им предоставляются льготы, гарантии и компенсации.
На первый взгляд, военнослужащие находятся в благоприятных социальных обстоятельствах. Они обладают достаточно высокими физическими и морально-психологическими личностными качествами, соответствующими данной деятельности, поэтому, казалось бы, не могут относиться к социально уязвимым слоям населения. Большинство из них, как правило, — люди среднего возраста, считающегося наиболее благоприятным в жизненном цикле, состояние их здоровья находится под профессиональным наблюдением, они обладают высоким социальным статусом, а их материальное положение считается относительно устойчивым и стабильным.
Однако специфика профессиональной военной службы содержит в себе объективные факторы, негативно влияющие на жизнедеятельность человека и выполнение им возложенных на него функций. Это характерно для Вооруженных Сил любого современного государства.
Проблемы военнослужащих и их семей обусловлены особенностями той социально-ролевой системы, в которой они существуют.
Функциональные обязанности военнослужащих строго регламентированы, а субординационная структура является жестко иерархической. У семьи военнослужащего отсутствует возможность широкого выбора занятия и места жительства. Военнослужащий зачастую подвергается неблагоприятному воздействию различных факторов — физико-химические характеристики окружающей среды, психоэмоциональные и физические перегрузки, повышенная напряженность и вероятность межличностных конфликтов, наконец, прямая угроза здоровью и жизни.
Так, в соответствии с Федеральным законом «О статусе военнослужащих» право на свободу передвижения реализуется военнослужащими с учетом необходимости поддержания боевой готовности и своевременного прибытия к месту военной службы.
Свобода выбора места жительства ограничивается: военнослужащий может быть направлен в любую точку, где существует необходимость в укомплектовании воинских частей кадрами. После увольнения в запас военнослужащий также ограничен в выборе места жительства, ориентируясь на наличие свободного жилья в регионах.
Военнослужащие не могут заниматься другой оплачиваемой деятельностью, за исключением педагогической, научной и творческой, — денежное довольствие и дополнительные выплаты являются единственным источником существования военнослужащих и членов их семей.
Поэтому государство является единственным гарантом обеспечения их нормальной жизнедеятельности, которая должна соответствовать социальной значимости и характеру исполняемой ими деятельности. Социально-правовой статус военнослужащих должен предусматривать особую защиту законом их прав и выполнение установленных государством социальных гарантий.
2. Характеристика социальных проблем военнослужащих
Особенности социально-экономического и правового положения военнослужащих в Российской Федерации обусловливают особую сложность и напряженность социальной ситуации в военно-социальной сфере, что не может не сказаться на социально-психологическом самочувствии военнослужащих и эффективности их деятельности.
Сложности социально-правового статуса военнослужащих, недостаточно подкрепленные мерами социальной защиты со стороны государства и общества в последнее время, стали причиной того, что военнослужащие Российских Вооруженных Сил относятся к разряду социально незащищенных слоев населения, что дает основание рассматривать различные группы военнослужащих и граждан, уволенных с военной службы, а также членов их семей в качестве объектов социальной работы.
Конец XX в. для России ознаменовался кардинальными и малоуправляемыми процессами в социально-экономической системе, разрушением привычных форм социальной защиты граждан.
В результате резко ухудшилось социально-экономическое положение значительной части населения, к которой относятся и военнослужащие. За короткое время военнослужащие из сравнительно высокооплачиваемой и уважаемой социальной группы превратились в представителей малопрестижной профессии с низким материальным достатком.
Характерными признаками последних десятилетий в военносоциальной среде стало нарастание социальных проблем и возникновение значительного разрыва показателей материального положения военнослужащих и государственных служащих, а также других социально и экономически активных групп населения, непродуманная ликвидация и отказ от системы социальных льгот, определяющих привлекательность военной службы, без их должной компенсации. Все эти факторы, несомненно, повлияли на падение престижа военной службы в обществе и как следствие — массовый отток офицеров из Вооруженных Сил, снижение уровня профессиональной подготовки военных кадров и, наконец, низкую эффективность военной организации государства.
Социальная ситуация обостряется, поскольку военнослужащие и их семьи, которые испытывают на себе все тяготы военной службы, долгие годы не ощущают никаких кардинальных изменений.
Социально-экономические проблемы. В связи с резким ростом инфляции, ростом цен на продукты и тарифов на услуги жилищнокоммунального хозяйства в бедственное положение попала значительная часть военнослужащих и членов их семей. Материальное положение некоторых социальных групп военнослужащих приблизилось к «черте бедности». Это относится к семьям младшего  офицерского состава, военнослужащих-контрактников, а также многодетных семей военнослужащих.
Сегодня проблема повышения материального обеспечения военнослужащих и членов их семей является одной из основных проблем Вооруженных Сил Российской Федерации.
В последнее десятилетие государство периодически принимало определенные меры к повышению материального состояния военнослужащих и членов их семей. 
Низкий уровень денежного довольствия семей военнослужащих является причиной того, что за два последних десятилетия укоренилась негласная практика неофициальных подработок военнослужащих в самых различных сферах деятельности во внеслужебное время, что снижает эффективность служебно-боевой деятельности. Речь идет в первую очередь о местах службы, находящихся в населенных пунктах, где есть возможность найти дополнительный заработок. В отдаленных гарнизонах, где такой возможности не имеется, военнослужащие и их семьи вынуждены обходиться имеющимися материальными ресурсами. Все это отрицательно влияет на восстановление сил военнослужащего, расходуя ресурсы его здоровья, а также наносит значительный урон его моральнопсихологическому состоянию, поскольку такое положение вещей является рассогласованием принципов, декларируемых законодательством, идеологией государства, и реальной действительности.
Одной из острых социальных проблем Вооруженных Сил Российской Федерации является проблема обеспечения жильем военнослужащих и членов их семей, а также граждан, увольняемых с военной службы. Значительное количество военнослужащих нуждаются в улучшении жилищных условий или вообще не имеют жилья. Масштабы этой проблемы различные источники оценивают неоднозначно, однако позволяют получить общее представление об этой проблеме.
В последнее время объектом научных исследований становятся социальные проблемы военнослужащих-женщин, поскольку доля женщин в общей численности личного состава Вооруженных Сил Российской Федерации постоянно растет. Основу социальных проблем военнослужащих-женщин составляют их определенные психофизиологические особенности, которые определяют подходы к организации и содержанию военно-социальной работы с военнослужащими-женщинами. К основным проблемам данной категории военнослужащих относятся:
• влияние семейных проблем на эффективность служебной деятельности;
• повышенная конфликтность в феминизированных коллективах вследствие особенностей женской психики;
• нарушение прав военнослужащих-женщин, ограничение их льгот и гарантий;
• отсутствие необходимых социальных, профессиональных, медицинских и жилищных условий для военнослужащих-женщин;
• дискриминация женщин;
• грубость, сексуальные домогательства со стороны начальников и коллег по службе.
У военнослужащих возникают проблемы не только во время прохождения военной службы, но и при увольнении. Прежде всего это проблемы обеспечения жильем, проблемы трудоустройства, адаптации к гражданскому укладу жизни. Далеко не все уволившиеся с военной службы находят применение своим способностям — некоторые после тщетных поисков работы приходят в отчаяние и становятся на путь алкоголизма и наркомании, прибегают к суициду либо предлагают свои навыки, не пригодившиеся государству, криминальным структурам.
Говоря о военнослужащих, уволенных с военной службы, нельзя обойти молчанием многочисленные проблемы значительного количества инвалидов войны и военной службы, ветеранов Вооруженных Сил и ветеранов Великой Отечественной войны и боевых действий. Это большая группа российских граждан, обладающая определенным социально-правовым статусом, имеющая значительные заслуги перед обществом и государством. Они вправе рассчитывать на благодарность общества, признание своих заслуг и адекватное отношение.
Количество и масштаб социальных проблем в военно-социальной сфере требуют их оперативного решения, что невозможно без формирования системы социальной работы в особых условиях со специфическими категориями граждан Российской Федерации.
3. Сущность, цели и задачи социальной работы по решении социальных проблем военнослужащих и членов их семей

Военно-социальная работа в Вооруженных Силах Российской Федерации является компонентом более масштабной системы морально-психологического обеспечения боевых действий и деятельности войск  наряду с информационно-воспитательной, психологической и культурно-досуговой работой, противодействием информационно-психологическому воздействию противника, обеспечением частей и подразделений техническими средствами воспитания (ТСВ).
Военно-социальная работа распространяется на все стороны жизнедеятельности военнослужащего и направлена на реализацию его социально-правовых потребностей, норм, прав и гарантий. Она осуществляется как в мирное, так и в военное время, изменяясь и уточняясь с учетом обстановки.
Главной целью военно-социальной работы является создание оптимальных социальных условий, позволяющих военнослужащим и гражданскому персоналу эффективно решать возложенные на них обязанности. В данном контексте под условиями понимается та обстановка, материальная и духовная среда, в которой протекают жизнедеятельность военнослужащих и их семей, а также гражданского персонала Вооруженных Сил. Создание таких условий предполагает решение следующих задач:
• своевременное и полное обеспечение военнослужащих положенными им по закону материальными благами и всеми видами довольствия;
• четкая организация служебной деятельности и быта всех категорий военнослужащих в целях обеспечения возможности для профессиональной самореализации, повышения образовательного и культурного уровня, полноценного отдыха и нормальной семейной жизни;
• строгое соблюдение в воинских коллективах принципа социальной справедливости, гарантированная защита каждого военнослужащего от грубости, произвола, попрания его законных прав, унижения личного достоинства;
• поддержание на должном уровне престижности воинского труда, всемерная защищенность его общественным мнением.
Военно-социальная работа в Вооруженных Силах Российской Федерации — это деятельность органов военного управления, воинских должностных лиц, осуществляемая в тесном взаимодействии с органами государственной власти и общественными объединениями с использованием правовых, организационных, воспитательных средств, по реализации установленных законодательством прав и льгот военнослужащих и членов их семей, по оказанию помощи людям, не способным без посторонней помощи решить свои жизненные проблемы, и созданию на этой основе социальных условий для более эффективного решения задач боевой готовности, укрепления правопорядка и воинской дисциплины, поддержания высокого уровня морально-психологического состояния военнослужащих.
Содержание военно-социальной работы определяется ее задачами, направленными на реализацию перечисленных целей. Эти задачи были сформулированы в результате теоретического осмысления практики военно-социальной работы за последние два десятилетия. Ведущие исследователи и исследовательские коллективы в Вооруженных Силах Российской Федерации и за их пределами в различных источниках выделяют следующие направления военно-социальной работы:
1) систематический анализ и прогнозирование социальной обстановки, развития социальных процессов, морально-психологи1 Военно-социальная работа: методология, теория, практика. 
2) анализ влияния социальной обстановки на состояние воинской дисциплины и правопорядка и выработка предложений по их укреплению;
3) создание банков данных о нуждах и запросах различных категорий военнослужащих и членов их семей;
4) исследование состояния социальной защищенности военнослужащих, членов их семей, гражданского персонала;
5) социологические исследования по вопросам социальной защиты военнослужащих;
6) комплексное планирование развития и совершенствования социальной инфраструктуры военных гарнизонов и городков;
7) изучение состояния военно-социальной работы и внедрение в ее практику передового опыта;
8) рассмотрение и разрешение предложений, заявлений и жалоб военнослужащих и членов их семей, оказание им помощи в восстановлении нарушенных прав;
9) проверки (совместно с органами военной юстиции, внутрипроверочными комиссиями, общественными организациями) выполнения законов и иных правовых актов, определяющих статус военнослужащих.
Другая группа мероприятий связана с целеполаганием, выработкой задач, а также методическим обеспечением военно-социальной работы:
1) выработка и внесение предложений, рекомендаций и дополнений в законодательно-нормативные акты, нормативные акты органов военного управления, решения местных органов власти, влияющие на социальный статус военнослужащих, членов их семей, в интересах решения их социальных проблем;
2) выработка предложений по проблемам социальной защиты военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, и членов их семей, гражданского персонала;
3) обучение командиров, других должностных лиц правовым основам служебной деятельности по осуществлению социальной защиты, реализации прав, льгот и законных интересов военнослужащих;
4) проведение методической деятельности по социальным вопросам и оказание консультативной помощи командирам, штабам, органам воспитательной работы по социальным проблемам.
Наиболее обширная группа мероприятий военно-социальной работы связана с непосредственной реализацией задач по осуществлению социальной защиты военнослужащих:
1) выработка, принятие и организация выполнения управленческих решений по осуществлению социальной защиты военнослужащих и членов их семей, гражданского персонала;
2) участие в решении вопросов, связанных с реализацией прав военнослужащих по обязательному государственному личному страхованию;
3) обеспечение первоочередной адресной социальной поддержки военнослужащих:
• принимающих (принимавших) участие в боевых действиях;
• проходящих службу в отдаленных гарнизонах;
• проходящих службу в подразделениях особого риска;
• многодетных;
• не имеющих жилья;
• имеющих в составе семей больных, инвалидов и т.п.;
4) обеспечение социальных гарантий военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, и членов их семей, гражданского персонала Вооруженных Сил;
5) организация профессиональной переподготовки военнослужащих, увольняемых из Вооруженных Сил Российской Федерации;
6) координация деятельности должностных лиц и органов военного управления по реализации прав и льгот военнослужащих;
7) координация деятельности общественных объединений, созданных в воинских частях, в решении социальных проблем военнослужащих и членов их семей;
8) установление и поддержание взаимодействия, координация деятельности, партнерство с органами государственной власти и местного самоуправления в решении вопросов обустройства войск, решении социальных проблем военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, и членов их семей, гражданского персонала;
9) представительство интересов коллективов военнослужащих, гражданского персонала и членов их семей в местных государственных и общественных организациях, взаимодействие со средствами массовой информации;
10) правовая деятельность по улучшению социальной защиты военнослужащих и членов их семей;
11) оказание индивидуальной юридической помощи различным категориям военнослужащих в целях разрешения конкретных социально-правовых проблем;
12) социальное воспитание военнослужащих, членов их семей, гражданского персонала;
13) организация и проведение правового воспитания военнослужащих, разъяснение личному составу законов и других нормативных актов по социальной защите военнослужащих и членов их семей;
14) организация мероприятий по соблюдению международных правил ведения военных действий, обращения с ранеными и больными, гражданским населением в районе боевых действий, а также военнопленными.
Основные цели и задачи военно-социальной работы реализуются в различных формах. К наиболее распространенным формам данной деятельности относятся следующие виды военно-социальной практики, закрепленные нормативно правовыми актами и хорошо зарекомендовавшие себя.
1. Собрания военнослужащих, профсоюзных организаций, семей военнослужащих. Это один из способов оперативного выявления общественного мнения, сплочения и управления коллективами, а также мобилизации военнослужащих, членов семей, гражданского персонала на решение разнообразных задач. С помощью собраний руководство воинских частей и подразделений имеет возможность снять острые вопросы и разногласия в социальной сфере, наладить диалог, улучшить взаимоотношения между командованием и подчиненными.
2. Работа общественных приемных, прием военнослужащих, членов семей, гражданского персонала командирами и начальниками по личным вопросам. Данная форма социальной работы неразрывно связана с деятельностью органов военного управления и должностных лиц по реагированию на обращения и жалобы военнослужащих и членов их семей, ветеранов военной службы, гражданского персонала по социальным вопросам. Их функционирование закреплено положениями Конституции РФ, Дисциплинарного устава Вооруженных Сил РФ и других нормативно-правовых актов. Эта деятельность является прямой обязанностью всех командиров и начальников; место и время приема желающих, порядок и правила обращения, их рассмотрение также регламентированы. Рассмотрение и анализ обращений военнослужащих позволяют обеспечивать органы военного и государственного управления достоверной информацией, отслеживать социальную ситуацию в военно-социальной среде и принимать адекватные меры по ее коррекции и улучшению, своевременно принимать меры по восстановлению  нарушенных прав военнослужащих. Чуткое отношение к жалобам и своевременная реакция на заявления военнослужащих позволяют решать социальные проблемы и своевременно снимать острые вопросы в социальной сфере.
3. Судебная защита прав военнослужащих является наиболее эффективной формой защиты прав военнослужащих и членов их семей. В том случае, когда военнослужащие не могут решить свои проблемы, восстановить нарушенные права самостоятельно или путем обращения к вышестоящим начальникам, обращение в суд остается зачастую единственным способом защиты своих прав.
Право на рассмотрение жалоб военнослужащего закреплено в различных нормативно-правовых актах. Согласно их положениям военнослужащий имеет право обжаловать действия и решения как органов военного управления, так и должностных лиц в военные суды.
Судебное рассмотрение жалоб имеет преимущество перед обычным административным порядком, поскольку дает возможность делать это гласно, независимо, объективно и профессионально.
Кроме того, судебный процесс осуществляется незаинтересованными лицами, не имеющими отношения к среде, в которой произошло нарушение прав военнослужащего, что делает решение по жалобе особенно авторитетным в глазах общественности.
4. Проверка исполнения законов, контроль уровня социальной защищенности, которые играют важную роль в осуществлении диагностики состояния военно-социальной сферы, социальной защищенности военнослужащих. При этом очень важно обеспечить получение органами военного и государственного управления достоверной и объективной информации о социальных процессах, происходящих в воинских коллективах, воинских гарнизонах, районах дислокации воинских частей. Для этого используются различные формы сбора информации. Распространенной формой является инспектирование войск, проведение различных проверок вышестоящими органами военного управления. Проверяются морально-психологическое состояния военнослужащих, соблюдение их законных прав, положений законов, воинских уставов, приказов и директив.
5. Мониторинг социально-экономического и правового положения военнослужащих и членов их семей. Сегодня в военно-социальной сфере активно используются результаты социологических исследований для изучения социальной ситуации в войсках. С этой формой получения социальной информации тесно связано проведение  ежегодного мониторинга социально-экономического и правового положения военнослужащих, граждан, уволенных с военной службы, и членов их семей. Его проведение регламентируется ст. 29 Федерального закона «О статусе военнослужащих». Кроме того, порядок проведения мониторинга определяется нормативно-правовыми документами, принятыми в каждом федеральном органе исполнительной власти, где законодательством предусмотрена военная служба.

Технологий социальной работы в пенитенциарных учреждениях
          В современных условиях вопрос реформирования российской пенитенциарной системы и уточнения содержания социальной работы в рамках исправительных учреждений представляется одним из актуальных. Это обусловлено, в частности, социальной дезорганизацией, в которой оказалось российское общество, и необходимостью решения проблем, связанных с воспитательными функциями социальных институтов, в том числе и пенитенциарного, масштабы и значимость которого выросли в последнее десятилетие. В настоящее время Россия занимает первое место в мире по числу заключенных на душу населения: на 100 тыс. российских граждан приходится 750 лиц, содержащихся в местах лишения свободы.
1. Статус социального работника в пенитенциарной системе
Руководствуясь международными стандартами, пенитенциарная система должна служить общепринятой цели — перевоспитанию в соответствии с социальными нормами и ценностями человека, совершившего противоправное деяние и получившего наказание в виде лишения свободы, а также предупреждению совершения им повторного преступления. Определены международные требования к обращению с заключенными, их содержанию под стражей.
Они отражены в Минимальных стандартных правилах ООН обращения с заключенными (1955), Своде принципов защиты всех лиц, подвергаемых задержанию или заключению в какой бы то ни было форме (1988), Правилах ООН, касающихся защиты несовершеннолетних, лишенных свободы (1990), Европейских тюремных правилах (1987) и др.
В мировой практике достижение целей и соблюдение правил пенитенциарной системы возлагаются на коллектив специалистов. Части 1, 2 ст. 49 Минимальных стандартных правил ООН по обращению с заключенными дают перечисление обязательного штата работников для пенитенциарных учреждений. В этом перечне учителя, преподаватели ремесленных дисциплин, психиатры, психологи стоят в одном ряду с социальными работниками. Следовательно, социальный работник — это самостоятельная профессия, предметом деятельности которой является решение задач во всем комплексе уголовно-исполнительной политики.
В ст. 61 тех же Правил указываются функции социального работника в исправительном учреждении:
• поддержка и укрепление социально полезных связей с семьей;
• поддержка и укрепление социально полезных связей с социальными (общественными) организациями;
• защита гражданских интересов осужденных;
• защита прав осужденных на социальное обеспечение и другие социальные льготы.
Содержание и методы российской практики становления социальной работы с заключенными основаны на отечественном и зарубежном опыте. Изменяющиеся социально-экономические, политические условия, динамика численности заключенных и их разнообразный состав, традиционное отношение к этой категории граждан обусловливают формирование моделей социальной работы в пенитенциарных учреждениях с учетом функций, направлений и форм этой работы и тех социальных ожиданий, которые предъявляются институту социальной работы. Поэтому при разработке функций и технологий профессиональной деятельности специалистов этого направления целесообразно исходить из того, какими ресурсами они располагают для оправдания этих ожиданий. Профессиональными ресурсами социального работника пенитенциарного учреждения являются:
• знание проблем общества и источников помощи;
• владение методиками работы с клиентами;
• умение устанавливать «обратную связь» (опросы, общение);
• умение прогнозировать ситуацию, урегулировать конфликт;
• умение привлекать парапрофессионалов и др.
С другой стороны, социальные работники, получившие высшее профессиональное образование, нуждаются в специализации, позволяющей эффективно участвовать в работе такого специфического образования, как пенитенциарное учреждение.
Задачи социального работника — помочь человеку, отбывающему наказание, выполнить условия наказания, оказать содействие их позитивному результату, стимулировать самопомощь в условиях жизненного пространства осужденного в местах лишения свободы.
2. Осужденные как целевая группа социальной работы

Как показывают исследования, многочисленный состав заключенных разнороден по множеству признаков. Их типизация дает возможность выработать целостный взгляд на заключенных как целевую группу социальной работы: это динамично изменяющаяся категория граждан, визируемая по признаку правонаказания, которая внутренне дифференцирована в зависимости от характера общественной опасности и тяжести совершенных преступлений, от предшествующей наказанию жизни и деятельности, от поведения в процессе отбывания наказания, а также от пола, возраста, образования, семейного положения, продолжительности заключения и отношения к своему положению и физическому состоянию, социальным и психологическим проблемам.
Социологические исследования отражают некоторые характеристики заключенных, знание которых необходимо социальному работнику для определения адекватных технологий воздействия.
Так, с точки зрения стратегий перевоспитания важным представляется изменение впечатлений людей об их заключении, ценностных ориентаций на протяжении периода заключения. При этом очевидно, что существенным фактором, влияющим на взгляды и поведение заключенных, является сама среда мест лишения свободы.
3. Проблемы исправительных воздействий современной пенитенциарной системы
Осмысление и оценка проблем современной пенитенциарной системы предполагает определение ориентиров и форм деятельности по их решению, в которой участвуют специалисты социальной работы. Анализ существующей пенитенциарной системы позволяет определить проблемы как «отправные точки» профессиональных стратегий. К проблемам пенитенциарной системы с учетом современной ситуации и функций исправительных учреждений относятся следующие:
• предполагается, что процесс перевоспитания может быть эффективным при конформном поведении заключенного, однако не учитываются его психологическое состояние после ареста и условия среды, в которые он попадает в местах лишения свободы;
• тотальность исправительных воздействий по отношению ко всем осужденным не учитывает их индивидуальных и личностных особенностей (особенностей культуры, образования, социального статуса, психологии и т.д.), в результате чего теряется важнейший субъективный ресурс перевоспитания;
• игнорируется обратная связь между системой исправительных воздействий и отношением к ней самих осужденных, нарушаются их ролевые ожидания;
• состояние жизненного пространства заключенного, включающее условия содержания под стражей, взаимодействие и контактирование с окружающими, систему мер социальных гарантий и услуг, противоречит самой идее позитивного поведения и ресоциализации заключенных;
• система мер, содержащих исправительные воздействия, практически исключает отношение осужденных к этим воздействиям, что в целом снижает их эффективность;
• стереотипное восприятие осужденных персоналом пенитенциарного учреждения и обществом.
4. Технологии активизации жизненного пространства в перевоспитании и содержании осужденного в местах заключения
Социальная работа в пенитенциарном учреждении отличается от социальной работы в обычных условиях, во-первых, тем, что воспитательно-исправительные воздействия являются основным фактором, детерминирующим процесс исправления, где социальный работник выступает одним из участников; во-вторых, воспитательная политика исправительных учреждений предусматривает комплекс мер и норм поведения, обязательных для осужденных; в-третьих, эти политика и меры должны проводиться в строгом соответствии с принципами УК РФ: законность, гуманизм, демократизм, равенство осужденных перед законом, а также в соответствии с дифференциацией и учетом индивидуальных особенностей личности осужденного и его поведения.
В контексте таких подходов разрабатываются технологии социальной, социально-педагогический, социально-психологической работы. При этом в условиях становления социальной работы как открытой, востребованной во всем мире специальности полезно обращение к историческому, региональному и зарубежному опыту.
Наиболее распространены и востребованы в пенитенциарных учреждениях организационные, информационные и консультационные технологии, технологии, направленные на восстановление, поддержание и развитие социально полезных связей.
Организационные технологии
С учетом того, что одна из наиболее острых проблем, переживаемых заключенными, — это проблема отчуждения, отторжения близкими, наряду с режимными мероприятиями актуализируются меры, включающие в себя различные формы сотрудничества: между заключенными; заключенными и администрацией, сотрудниками; заключенными и их родными и близкими; заключенными и общественными, государственными органами и организациями.
Цель такого сотрудничества — регулирование отношений между освободившимися заключенными и обществом, содействие их адаптации и ресоциализации в жизненном пространстве исправительного учреждении и обществе; предупреждение рецидивов преступления. Такое сотрудничество осуществляется в разных формах и требует профессиональной поддержки.
Организация групп заключенных
Коллективный характер деятельности усиливает воспитательное воздействие. Специально организованная общность заключенных для выполнения каких-либо задач может иметь разные направленности: образовательные, культурно-досуговые, трудовые, проблемные.
Действия социального работника предусматривают оценку интересов и возможностей заключенных, организацию групп самопомощи, групп родственников заключенных, групп (организаций) содействия заключенным. Социальный работник устанавливает плодотворные и содержательные отношения с клиентом, осуществляет диагностику причин его криминального поведения, содействует осознанию им необходимости изменить поведение, особенно в связи с повседневными проблемами: быт, отношения с администрацией, другими заключенными.
Соблюдение порядка — одно из условий, поддерживающих позитивное положение заключенных, дающее различного рода льготы. Участие в работе по предупреждению нарушения порядка также обусловливает выгоды заключенных. Социальный работник  оценивает возможности включения того или иного человека в секции дисциплины и порядка (СдиП), которые организуются по инициативе администрации. Для заключенных, обеспечивающих соблюдение порядка, допускается свободный режим перемещения (патрулирование по территории колонии), они получают дополнительные льготы (на внеочередные свидания, посылки, отпуск и т.д.), возможность перевода на режим колонии-поселения, а также условно-досрочного освобождения. Традиционно действующие секции часто включают в свой состав людей, имеющих образование, опыт профессиональной деятельности.
Информирование и консультирование заключенных
Ограждение от внешнего мира объективно сужает информационные каналы для заключенных. Около 96% опрошенных заключенных отмечают отсутствие правовой литературы, 4% — ее недостаточное количество. О своих правах и обязанностях они узнают от администрации. Вместе с тем в 70% жалоб осужденных указывается нарушение администрацией норм содержания под стражей.
Кроме проблем информирования по вопросам права заключенные испытывают трудности в использовании возможностей среды обитания в своих интересах.
Информационно-консультационная работа в пенитенциарных учреждениях должна учитывать требование международного сообщества о незамедлительной организации воспитательного процесса, включая и процесс социокультурной ресоциализации. Так, согласно ст. 80 Минимальных стандартных правил обращения с заключенными «с самого начала отбывания срока заключения следует думать о будущем, которое ждет заключенного после освобождения». Таким образом, в пенитенциарном учреждении выделяются следующие направления информационной работы:
• о правах, которыми может пользоваться заключенный;
• об особенностях и условиях нахождения в заключении (внутренний распорядок, социальные услуги и т.д.);
• о внешнем мире, в который заключенный должен вернуться.
Консультанты службы социального обеспечения имеются в каждой тюрьме и в каждой колонии для малолетних правонарушителей. В их задачи входят:
• помощь в разрешении ежедневных проблем заключенных;
• налаживание контакта с внешним миром, семьей;
• подготовка заключенного к освобождению и адаптации в открытой среде;
• подбор необходимой образовательной программы;
• организация консультирования со специалистом по конкретной проблеме.
Индивидуальная реабилитация заключенных
Нахождение в пенитенциарном учреждении требует реалистичной оценки положения и неизбежной ограниченности действий, включения в субкультуру тюремной жизни. Важное место здесь занимает работа, сосредоточенная на отдельной личности и ее нуждах.
Во многих странах социальные работники организуют специальные программы по реабилитации преступников, которые основаны на активном изучении права, государственного устройства и участии в правоотношениях. По мнению специалистов, такие новейшие программы должны сочетать тренинги по осознанному изменению образа мыслей, поведенческих установок с практикумом по социальным взаимоотношениям, поиску возможных путей выхода из кризисной ситуации. Например, в тюрьмах Германии важнейшие задачи социального работника состоят в том, чтобы вместе с осужденными и руководителями тюрьмы составить план обучения и работы на период лишения свободы; помочь осужденному преодолеть психологический кризис в связи с нахождением под арестом; помочь организовать свободное время и порекомендовать виды обучения; поддержать контакт между заключенными и их родственниками, помогать заключенному в регулировании финансовых вопросов и др.
Действия социального работника в процессе индивидуальной работы:
• оказание помощи в осознании необходимости изменения поведения (установление плодотворных отношений с заключенными, оценка причин криминального поведения);
• помощь в изменении поведения в связи с повседневными проблемами тюремного быта;
• оказание помощи в рассмотрении вариантов и поиске правильного выбора решения, включая проблемы заключенного после освобождения (поиск работы, жилья, трудности общения с людьми и др.);
• поддержание социально полезных связей заключенного с семьей, бывшими сослуживцами, общественными организациями и т.д.
• социальная работа с семьей, направленная на преодоление психологических, социальных и экономических последствий заключения члена семьи;
• содействие в защите прав заключенного.
Организация трудовой занятости
Действиями социального работника по организации трудовой занятости заключенных являются:
• поиск государственных и негосударственных заказчиков целевых программ занятости;
• участие в разработке программ занятости и оценке ее результатов;
• установление контактов с работодателями;
• анализ профессиональной подготовки и трудового потенциала заключенных;
• участие в организации обучения профессиональным навыкам;
• участие в определении общественных работ для заключенных;
• действия, стимулирующие заключенных на трудовую занятость;
• участие в создании условий для работы и соблюдения трудовых гарантий и др.


Практические задания для выполнения:
1. Написать реферат на одну  из тем:

1 Социальная сфера как объект социальной политики и социальной работы.
2 Социальная сфера и социальная политика.
3 Социальная жизнедеятельность: функции и факторы.
4 Методология исследования социальной сферы.
5 Информационные технологии в социальной сфере.
6 Социальная работа и проблемы общественного развития.
7 Социальная политика и социальная работа в социальном государстве.
8 Взаимосвязь социальной политики и социальной защиты населения. Социальная работа и социальная защита.
9 Управление социальной сферой.
10 Становление системы социального обслуживания в различных сферах жизнедеятельности.
11 Управление персоналом в социальной сфере.
12 Социальная работа в системе образования.
13 Социальная работа в системе здравоохранения.
14 Социальная работа на производстве.
15 Социальная работа на селе.
16 Социальная работа в этнических общностях.
17 Социальная работа в пенитенциарных учреждениях.
18 Социальная работа в сфере культуры.
19 Социальная работа в сфере физической культуры, спорта, санаторно-курортного дела и туризма.
20 Приоритеты социальной политики в различных сферах жизнедеятельности на современном этапе.
21 Управление сферой жизнедеятельности как объектом социальной политики и социальной работы в регионе.
22 Сравнительный анализ социальной работы в различных сферах жизнедеятельности в России (и за рубежом).
23 Медико-социальная работа в наркологии, онкологии, планировании
семьи.
24 Медико-социальная работа в онкологии.
25 Теоретико-методологические и методические проблемы социальной
работы в различных сферах жизнедеятельности.
26 Сравнительно-исторический анализ социальной работы в различных
сферах жизнедеятельности в России и за рубежом.
27 Медико-социальная работа в планировании семьи.
28 Технологии социальной работы в вооруженных силах.
29 Содержание и методика социальной работы в городе.
30 История, теория и практика социальной работы в системе образования.
31 История, теория и практика социальной работы в системе здравоохранения.
32 История, теория и практика социальной работы в сфере социального
обслуживания.
33 История, теория и практика социальной работы в сфере социальной
защиты населения.
34 История, теория и практика социальной работы в социально-
этнической области.
35	Хоспис как вид социального обслуживания.
36 Социально-культурная деятельность в вооруженных силах.





2. Cоставить перечень основных законов и нормативно-правовых актов в сфере здравоохранения, образования, пенитенциарной системы, военной сфере, в сфере регулирования занятости населения, в сфере регулирования миграции населения, в этнической среде, в сельской местности.
	Название нормативного акта
	Год издания (переиздания)
	Основные положения

	Здравоохранение

	
	
	

	
	
	

	Образование

	
	
	

	
	
	


 И.Т.Д.


3. Подготовить презентации (любые 2 темы). Презентация должна содержать не менее 15 слайдов:
1. «Социально-медицинская работа в различных учреждениях» ( на примере города, либо страны)
2.  Опыт социально-медицинской работы за рубежом (взять страну на выбор).
3. Опыт социальной работы в сфере образования.
4. Опыт социальной работы в сфере регулирования миграции населения.
5. Опыт социальной работы в этнической среде.

