
 Основні положення «допомоги для самодопомоги» . 
 1. Ставлення соціальних, педагогічних працівників до сімей як до 

цілісних суб’єктів роботи, як до клієнтів, котрі мають свої права, цілі, інтереси, 

досвід, наміри, ресурси і відповідальні перед собою за вибір рішення у своїй 

життєдіяльності. Це означає пропозицію варіантів послуг і взаємодію в 

розв’язанні проблем сім’ї, опору на особисті, сімейні, загальнолюдські цінності, 

на права дитини в суспільстві і в сім’ї. Передбачає обов’язки щодо членів сім’ї і 

суспільства, спрямованість на формування життєвих умінь і навичок. 

 2. Взаємодія соціального педагога та сім’ї може здійснюватися лише в 

інтересах сім’ї для збереження її цілісності як співпраця і як партнерство, що 

відбиває різну ступінь готовності сімей до розв’язання проблем, подолання 

труднощів, здатності до незалежного життя і мотивацію до взаємодії. Співпраця 

передбачає формування позитивної мотивації до взаємодії із фахівцями, до 

самостійного розв’язання проблем; передбачає прийняття запропонованих 

послуг, організацію усвідомлення сім’єю неможливості самостійно розв’язати 

проблеми чи усунути їх причини, самооцінку своїх ресурсів і можливостей 

допомоги, розуміння перспективи взаємодії в контексті «допомоги для 

самодопомоги». Співпраця передбачає рішення про прийняття послуг, що 

приймається сім’єю самостійно, а пошук шляхів розв’язання проблем 

здійснюється спільно із фахівцем на основі діагностики (у тому числі 

інспектування) і самооцінки, які є основою спільного плану «розв’язання 

проблем». При цьому узгоджуються цілі, вимоги, терміни, умови, форми і 

методи роботи, взаємні права та обов’язки, очікувані результати в разі, якщо 

з’ясовано, що соціальна ситуація загрожує життю або здоров’ю дитини та 

інших членів родини. На основі законодавства та професійної етики 

приймається рішення про втручання в ситуацію і здійснення роботи. 

 3. Надання послуг як підтримки у виконанні функцій і реалізації прав, які 

сім’я не може здійснювати самостійно в даних умовах у даний час; надання 

послуг, що забезпечують зміну ситуації і розвиток особистості, сім’ї або 

соціальні зміни: сім’я одержує спочатку підтримку, а після успішної 

інтеріоризації прав переходить до самодопомоги. Підтримка – це соціальні 

послуги, що дозволяють сім’ї протягом певного часу виконувати свої обов’язки, 

функції, реалізовувати свої права в мікросередовищі та в суспільстві; 

передбачає надання тимчасового притулку, речей, грошової допомоги, в 

оздоровленні дітей, соціальну опіку над дітьми, інформування членів сім’ї про 

наслідки проблеми, а також опіку та консультування як пораду. Підтримка може 

здійснюватися як кураторство, нагляд та інспектування умов життя і стосунків 

членів сім’ї, як дорадництво, фасилітація, взаємодопомога в групі, як залучення 

до діяльності в інших умовах і за кращими зразками. Підтримка передбачає 

споживання сім’єю обраних нею соціальних послуг, мінімальну самостійність 

сім’ї в розв’язанні проблем власними зусиллями. Але підтримка показує, що ці 

послуги можна знайти, якщо їх шукати, виводить на шляхи і варіанти 

розв’язання проблем, стимулює до співпраці в розв’язанні проблем, сприяє 

пом’якшенню найскладніших з них; обмеженість підтримки в часі та розмірі 

призводить до переходу допомоги до участі в розв’язанні проблем. Допомога – 



це комплекс соціальних послуг, що сприяє розв’язанню проблем сім’ї спільно з 

нею, ураховуючи її особливості, ресурси суб’єктів соціально-педагогічної 

роботи, план роботи з сім’єю, має своїми наслідками відновлювання чи 

підвищення соціального статусу сім’ї, її розвиток на основі оволодіння 

життєвими вміннями й навичками. Допомога здійснюється у формі 

оздоровлення дітей, через сприяння в організації дозвілля, як соціальна опіка, 

соціальне навчання, консультування щодо розв’язання проблем, як 

інформування про ресурси, послуги, можливі проблеми, труднощі, шляхи, 

засоби запобігання, через участь у групах взаємодопомоги, фасилітаторство, 

робота в громаді тощо. Допомога може поєднуватись із підтримкою. 

 Самодопомога – це партнерство, самостійна робота сім’ї і груп сімей у 

розв’язанні власних або чужих, подібних до своїх, проблем. Вона здійснюється 

за планом, спільно виробленим зі спеціалістом або погодженим з ним, шляхом 

використання власних або залучених ресурсів, під наглядом або контролем 

фахівця (у випадку надання ресурсів з його боку), шляхом самоконтролю з боку 

сімей. Партнерство забезпечує доступ, участь, вироблення рішень і делегування 

повноважень. Партнерство передбачає, що соціальні послуги можуть 

надаватися безпосередньо клієнтами/користувачами через групи самодопомоги 

і групи за інтересами, НДО тощо. Партнерство може здійснюватися за 

напрямами: аналіз проблем груп сімей; ініціювання досліджень і проектів; 

вивчення потреб сімей; участь у розробленні рішень, які стосуються групи 

користувачів; звернення і лобіювання спільних інтересів; обмін інформацією, 

ресурсами для розв’язання проблеми; розв’язання спільної проблеми на основі 

розподілу відповідальності, координації і кооперації ресурсів, послуг; навчання 

лідерів; експертна оцінка та контроль проектів, рішень, дій, супервізія окремих 

напрямів роботи; систематизація досвіду розв’язання проблем; самоосвіта, 

самовиховання; розробка спільних планів та проектів; волонтерство. 

 Самодопомога передбачає самостійність сімей у розв’язанні проблем, але 

відбиває їхні потреби та фахову некомпетентність, що і зумовлює партнерство з 

установами соціальної сфери. Наслідком самодопомоги є здатність сім’ї до 

незалежного життя, здібність самостійно розв’язувати проблеми на основі 

оволодіння своїми правами і розвитком життєвих умінь через партнерство з 

фахівцем, участь у групах самодопомоги за направленням або за власною 

ініціативою, через самоосвіту, через самостійну практичну діяльність, інші 

шляхи. 

 4. Технології реалізації «допомоги для самодопомоги» є 

суб’єктсуб’єктними, зорієнтовані на усвідомлення і дії сімей як суб’єктів 

життєдіяльності та соціальної роботи, відбивають зміст підтримки, допомоги 

таі самодопомоги. Вибір технологій здійснюється фахівцем у залежності від 

проблем, побажань сімей щодо вибору шляхів розв’язання проблем, 

підготовленості спеціаліста. 

 5. Стратегія «допомоги для самодопомоги» може бути реалізованою за 

умов: використання менеджменту соціальних послуг, орієнтованих на надання 

послуг конкретній сім’ї; наявності мобільної мультидисциплінарної команди 

фахівців, що спеціалізуються за певною проблемою і діють як консиліум, 



створений тимчасово для надання послуг у залежності від проблем сім’ї; 

готовності фахівців працювати на основі суб’єктних стосунків з сім’єю, 

володіння відповідними технологіями та етикою роботи з нею; обмеження 

підтримки та допомоги в часі і розмірі, повідомлення про це сім’ї; визначення 

показників ефективності надання допомоги; адресної соціальної реклами; 

стимулювання сім’ї до прийняття підтримки, допомоги і переходу до подальшої 

самодопомоги; наявності альтернативних варіантів розв’язання проблем сім’ї, 

форм і методів, які вона обирає; відмови від критики сім’ї, опори на досвід 

родини та позитивне в ній, наявності зусиль у розв’язанні проблем; 

толерантності та рівності в ставленні до сім’ї, наявності у фахівця статусу, прав, 

обов’язків, необхідних для соціальної опіки, інспектування сім’ї тощо; 

координації, інтеграції та обміну ресурсами суб’єктів захисту сімей; створення 

мережі соціальних послуг; якісної всебічної діагностики проблем і стану; 

контролю, взаємо- і самоконтролю за процесом надання соціальних послуг і 

своєчасної корекції. 

 6. «Допомога для самодопомоги» може застосовуватися в різних видах 

соціальної роботи: соціальному обслуговуванні, профілактиці та супроводі як 

самостійна, а в реабілітації – після кризового втручання. Сфери реалізації 

стратегії – громадська, економічна, освітня, виховна, культурна, оздоровча. 

 Основні положення «кризового втручання». 
 Кризове втручання в соціальній і соціально-педагогічній роботі – це 

комплекс надання оперативних соціальних послуг людині, сім’ї, яка 

знаходиться в кризовій, критичній чи екзистенційній ситуації, спрямований на 

усунення загрози життю і здоров’ю людини чи її оточенню, на відновлення чи 

компенсацію втрачених функцій організму, обмежень життєдіяльності і на 

підтримку оптимального інтелектуального, психічного, соціального рівнів та 

якості життя людини для досягнення нею соціальної та матеріальної 

незалежності, соціально-професійної адаптації та інтеграції в суспільство, на 

збереження цілісності сім’ї. У разі кризового втручання людина, сім’я є 

об’єктом соціальної і соціально-педагогічної роботи до усунення загрози її 

життю і здоров’ю – відновлення фізичного і психічного стану та соціального 

статусу. Предметом кризового втручання є ті проблеми, що призвели людину, 

сім’ю до кризи. У разі кризового втручання відповідальність за життя і здоров’я 

дитини бере на себе соціальний педагог, соціальний працівник. 

 Кризове втручання спрямоване на:  

 виведення сім’ї зі стану кризи та відновлення її соціального статусу, 

фізичного та психічного стану шляхом створення умов для переходу до 

«допомоги для самодопомоги»;  

 підтримку сім’ї з метою стабілізації її стану і профілактики погіршення 

ситуації;  

 зниження емоційної напруги;прийняття втрати (людини, стосунків, 

значущої діяльності тощо) або прийняття невизнання людьми, що є 

важливими для особистості; 

 усвідомлення цінності свого життя і своєї особистості;  



 об’єктивне сприйняття сімейної ситуації і себе особисто;  

 стимулювання сім’ї до пошуку та перегляду життєвих орієнтирів, до 

виходу із кризи, до планування майбутнього життя. 

 З урахуванням того, що ознаками кризи є неможливість самореалізації в 

сім’ї, у суспільстві, порушення прав, загроза життю і здоров’ю, ситуаціями 

кризи, які вимагають втручання соціального працівника, є:  

 військовий конфлікт, бездоглядність, безпритульність, жебракування 

дитини; насильство в різних видах у сім’ї;  

 криміногенний та аморальний спосіб життя членів сім’ї, аддиктивна 

поведінка батьків;  

 суїцидальні наміри члена сім’ї;  

 експлуатація людини; дитяча праця, яка шкодить розвитку та здоров’ю 

дитини; торгівля людьми;  

 вагітність у неповнолітніх дівчат, які не перебувають у шлюбі;  

 утеча дитини з дому. 

 Кризове втручання здійснюється поетапно: 1) діагностика кризової 

ситуації; 2) розробка оперативних і стратегічних засобів її ліквідації; 3) 

реалізація заходів; 4) оцінка реалізації заходів і діагностика ситуації. Кризове 

втручання передбачає роботу зі стадіями кризи, мобілізацію ресурсів 

середовища та можливостей людини, сім’ї у цілому для подолання кризи. У 

кризовому втручанні в сім’ю з огляду на професійні функції соціальний педагог 

може виконувати роль експерта, опікуна, учителя, помічника, захисника тощо. 

Кризове втручання може здійснюватися через роботу мультидисциплінарних 

команд, волонтерів, кризових менеджерів місцевого рівня (ними можуть бути 

інспектори з охорони прав дитинства та соціальні працівники, педагоги центрів 

соціальних служб для сім’ї, дітей і молоді, кризових центрів соціально-

психологічної допомоги, які почали створюватися в Україні).  

 Основна форма надання соціальних послуг у кризовому втручанні – 

індивідуальна (як з однією людиною, так і з однією сім’єю); менш доцільною є 

групова форма роботи (соціальна опіка, створення дружнього середовища, 

групи взаємодопомоги).  

 Методи, що використовуються в кризовому втручанні, виключають 

критику клієнта та значущих для нього людей, стосунків, сфер діяльності, а 

також покарання чи осуд клієнта. Технології роботи, які доцільно застосовувати 

в кризовому втручанні, повинні бути спрямовані на підтримку клієнта, 

формування в нього об’єктивної оцінки ситуації і самооцінки, життєвих умінь. 

Втручання передбачає надання комплексу соціально-економічних, юридичних, 

психологічних, соціально-педагогічних, інформаційних, соціально-медичних 

послуг, послуг з працевлаштування. Ці послуги надаються адресно, у 

залежності від проблем сім’ї, її члена.  

 Послуги реалізуються як соціальна опіка жертв насильства; як сприяння 

організації оздоровлення і дозвілля дітей; як надання речової та грошової 

допомоги; як представництво сім’ї, її членів; як створення дружнього до 

людини середовища, залучення її до груп взаємодопомоги; як організація 



соціального навчання тих, хто здійснює агресію, у разі їхнього бажання; через 

інформування та консультування як потерпілих від насильства, військових 

конфліктів, так і членів їхніх сімей (за їх бажанням); як відновлення соціальних 

і сімейних зв’язків людини (або налагодження нових соціальних зв’язків). 

 Таким чином, різні напрямки роботи, яка здійснюється через надання 

комплексу соціальних і соціально-педагогічних послуг сім’ї, дозволяють 

вивести її, окремих членів родини із стану кризи, поступово підвищуючи їхню 

самооцінку, активність, самостійність, заохочуючи до спілкування спочатку з 

фахівцями, потім – із такими ж потерпілими та з мікросередовищем, 

розширюючи соціальні зв’язки родини, члена сім’ї, наповнюючи їхнє 

спілкування предметною діяльністю, а життя – сенсом, позитивними емоціями, 

усвідомленням його цінності, поведінку – нормами, новим досвідом. 

  Отже, кризове втручання – це така робота з сім’єю, з дитиною як членом 

сім’ї, що перебувають у стані кризи, з метою пом’якшення наслідків кризи; 

відновлення соціального статусу, психологічного та морального стану, 

запобігання аддиктивній і делінквентній поведінці особистості. Слід 

відзначити, що кризове втручання вимагає інтеграції зусиль і ресурсів та 

міжвідомчого і міждисциплінарного підходу в роботі з сім’єю з дітьми. 


