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Аннотация
В данной статье рассматриваются актуальные проблемы социальной 

поддержки семей, воспитывающих ребенка с ограниченными возможностями 
здоровья. Обоснована необходимость принятия участия общества и государ
ства в жизни ребенка-инвалида.
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Инвалидность и проблемы социальной поддержки семей, воспитываю
щих детей с ограниченными возможностями здоровья означает существенное 
ограничение жизнедеятельности, она способствует социальной дезадаптации, 
которая обусловлена нарушениями в развитии, затруднениями в самообслу
живании, общении, обучении, овладении в будущем профессиональными 
навыками. Освоение детьми с ограниченными возможностями здоровья, со
циального опыта, включение их в существующую систему общественных от
ношений требует от общества определенных дополнительных мер, средств и 
усилий (это могут быть специальные программы, специальные центры по ре
абилитации, специальные учебные заведения и тому подобное), но разработка 
этих мер должна основываться на знании закономерностей, задач, сущности 
процесса социальной реабилитации.

В настоящие время процесс реабилитации является предметом исследо
вания специалистов многих отраслей научного знания. Психологи, философы, 
социологи, педагоги, социальные психологи и так далее. вскрывают различ
ные аспекты этого процесса, исследуют механизмы, этапы и стадии, факторы 
социальной реабилитации ребенка с ограниченными возможностями здоро
вья.

Социальная политика в России, ориентированная на инвалидов, взрос
лых, детьми с ограниченными возможностями здоровья, строится сегодня на 
основе медицинской модели инвалидности. Исходя из этой модели, инвалид
ность рассматривается как недуг, заболевание, патология. Такая модель воль
но или невольно ослабляет социальную позицию ребенка, имеющего инва
лидность, снижает его социальную значимость, обособляет от "нормального"
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детского сообщества, усугубляет его неравный социальный статус, обрекает 
его на признание своего неравенства, неконкурентоспособности по сравне
нию с другими детьми. Медицинская модель определяет и методику работы с 
инвалидом, которая имеет патерналистский характер и предполагает лечение, 
трудотерапию, создание служб, помогающих человеку выживать, заметим - 
не жить, а именно выживать.

Следствием ориентации общества и государства на эту модель является 
изоляция детей с ограниченными возможностями здоровья от общества в 
специализированном учебном заведении, развитие у него пассивно -

иждивенческих жизненных ориентаций.
Стремясь изменить эту негативную традицию, используется понятие 

«человек с ограниченными возможностями», которое стало все чаще исполь
зоваться в российском обществе.

Традиционный подход не исчерпывает всю полноту проблем той кате
гории взрослых и детей, о которой идет речь. В нем ярко отражен дефицит 
видения социальной сущности ребенка. Проблема инвалидности не ограни
чивается медицинским аспектом, она в гораздо большей степени является со
циальной проблемой неравных возможностей.

Каждая семья, воспитывающая ребенка с особыми образовательными 
потребностями, сталкивается с массой проблем, требующих решения и 
квалифицированной помощи.

Общество, школа, специалисты ППМС центров, объединив свои 
усилия, должны и могут принять участие в жизни семьи, оказать содействие, 
входящее в круг их полномочий.

Социальная поддержка населения помогает семьям, воспитывающим 
особенных детей. При этом специалисты оказывают необходимую помощь не 
только ребенку с ограниченными возможностями здоровья, но и семье, в ко
торой он воспитывается.

Для реабилитации детей с ограниченными возможностями здоровья и 
семей, воспитывающих таких детей, специалисты социальной поддержки раз
вивают разнообразные направления работы. Это, как правило, психолого
педагогические занятия с детьми и родителями, а также социально
медицинские мероприятия.

Вместе с тем, важнейшей составляющей социальной реабилитации ре
бенка с ограниченными возможностями здоровья и его семьи является куль
турная деятельность.

Термин «инвалид» в силу сложившейся традиции несет в себе дискри
минационную идею, выражает отношение общества, выражает отношение к 
инвалиду, как к социально бесполезной категории. Понятие "человек с огра
ниченными возможностями" в традиционном подходе ярко выражает дефи
цит видения социальной сущности ребенка. Проблема инвалидности не огра
ничивается медицинским аспектом, это социальная проблема неравных воз
можностей.

Такая парадигма в корне меняет подход к триаде «ребенок - общество -  
государство». Суть этого изменения состоит в следующем:
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Главная проблема ребенка с ограниченными возможностями заключа

ется в его связи с миром, в ограничении мобильности. Бедности контактов со 
сверстниками и взрослыми, в ограничении общения с природой, доступа к 
культурным ценностям, а иногда - и к элементарному образованию. Эта про
блема является не только субъективного фактора, каковым является социаль
ное, физическое и психическое здоровье, но и результатом социальной поли
тики и сложившегося общественного сознания, которое санкционируют су
ществование недоступной для инвалида архитектурной среды, общественного 
транспорта, отсутствие специальных социальных служб.

Ребенок, имеющий инвалидность - часть и член общества, он хочет, 
должен и может участвовать во всей многогранной жизни.

Ребенок, имеющий инвалидность может быть так же способен и та
лантлив, как и его сверстники, не имеющие проблем со здоровьем, но обна
ружить свои дарования, развить их, приносить с их помощью пользу обще
ству, ему мешает неравенство возможностей.

Ребенок - не пассивный объект социальной помощи, а развивающийся 
человек, который имеет право на удовлетворение разносторонних социаль
ных потребностей в познании, общении, творчестве.

Отмечая государственное внимание к детям с ограниченными возмож
ностями, успешное развитие отдельных медицинских и учебно
воспитательных учреждений, тем не менее, следует признать, что уровень 
помощи в обслуживании детей этой категории не соответствует потребно
стям, так как не решаются проблемы их социальной реабилитации и адапта
ции в будущем.

Государство не просто призвано предоставить ребенку, имеющему ин
валидность, определенные льготы и привилегии, оно должно пойти навстречу 
его социальным потребностям и создать систему социальных служб, позво
ляющих нивелировать ограничения, препятствующие процессам его социаль
ной реабилитации и индивидуального развития.

В России права детей с ограниченными возможностями на участие в 
жизни общества и защита их интересов закреплены федеральным законода
тельством и рядом подзаконных актов.

Однако, большинство инвалидов из-за того, что нет условий для пере
движения в общественном транспорте, въезда и выезда в жилые и учебные 
строения инвалидных колясок, а также потому, что нет специальных про
грамм обучения, учебные места не оборудованы (хотя право на образование 
гарантировано Конституцией Российской Федерации и Законом Российской 
Федерации «Об образовании»), не могут обучаться на равных со здоровыми 
гражданами в учреждениях общего образования. По этим и многим другим 
причинам не в полной мере реализованы и иные права и возможности инва
лидов.

Официально провозглашаемая политика в области социальной защиты 
инвалидов и ее реализация весьма расходятся, между ними нет согласованно
сти. Инвалиды и семьи, имеющие детей-инвалидов, оказались в числе бед
нейших слоев населения. Размер пенсии во многих регионах не покрывает ре
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альные расходы на лекарства и другие необходимые инвалиду и обещанные 
ему государством блага.

Зачастую инвалиды годами ждут помощи от государства и иногда уми
рают не дождавшись ее.
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Главная функция уголовного законодательства состоит в защите прав и 

свобод человека и гражданина. Под защитой находятся и все объекты 
интеллектуального права, в частности:

- авторское и смежное право;
- изобретения патентное право;
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