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         Семья – это важнейший институт социализации человека, институт психологической поддержки и воспитания его, воссоздания определённого образа жизни и отношений. Семья играет огромную роль, как в жизни отдельной личности, так и всего общества. Если с момента существования семьи значимыми были хозяйственная, экономическая, детородная, воспитательная функции, то к настоящему моменту повсеместно усиливаются психотерапевтическая функция, функция эмоциональной поддержки, психологической  поддержки каждому члену семьи.
     В связи с профилактикой нервных и психических заболеваний, с проблемами  семейного воспитания, возникает необходимость консультирования семьи по проблемам детско-родительских отношений, их профилактики и коррекции.
    Психологическое понимание семейных отношений  имеет теоретическое и практическое значение в плане достижения благополучия и стабильности психологического здоровья детей в семье. Неблагополучные семьи порождают неблагополучных людей с низкой самооценкой, что толкает их на преступление, оборачивается душевными болезнями, алкоголизмом, наркоманией, нищетой и другими социальными проблемами. Семья должна стать тем местом, где человек может получить настоящие гуманистическое воспитание, физическое, психическое и психологическое здоровье, где  обеспечивается безопасный и человеческий мир вокруг.   

        Термин психологическое здоровье связывает две науки и две области - практическая медицина и психология.
       В последнее время возникла особая отрасль - психосоматическая медицина, в основе лежит понимание того, что любое социальное нарушение всегда так или иначе связано с изменениями психического состояния человека.

     Изучая проблему здоровья во многих странах мира, специалисты Всемирной организации здравоохранения пришли к выводу об особой роли психологического развития здоровья ребёнка. 

  В докладе 1979 г. сказано, что нарушения психологического здоровья связаны как с соматическими заболеваниями (дефектами физического развития), так и с различными неблагоприятными факторами и стрессами, воздействующими на психику.

  Основным условием нормального психологического развития ребёнка (помимо здоровой нервной системы), признается спокойная и доброжелательная обстановка создаваемая родителями, которые внимательно относятся к эмоциональным потребностям ребёнка, беседуют и играют с ним, поддерживают дисциплину,  предоставляют самостоятельность, дают ему возможность общаться с другими детьми и взрослыми вне дома и обеспечивают соответствующие условия для этого.
     Психологическое здоровье –это  состояние душевного благополучия, характеризуется отсутствием болезненных психологических явлений и обеспечивает адекватную условиям окружающую действительность, регуляцию поведения и деятельности.
   Нарушение психологического здоровья в детстве имеет две характерные черты:
· во-первых, они предоставляют собой лишь отклонения от нормального процесса развития;
· во-вторых,  многие их проявления можно рассматривать как реакцию на специфические ситуации (например,   нарушение поведения в детском саду, а дома ведут себя нормально или наоборот; у некоторых детей могут появляться нарушения эмоциональной сферы (беспричинные нарушения сна, страхи).

 Особое внимание ученые обратили на то, что именно в детстве проблемы психологического здоровья, имеют более прямую связь с окружающей обстановкой, чем в другие возрастные периоды.
     Психологическое здоровье семьи - интегральный показатель её функционирования, который отражает качественную сторону социально- психологических процессов семьи; показатель активности её членов во внутрисемейных отношениях, в социальной среде и профессиональной сфере, а также состоянии душевного психологического благополучия семьи, обеспечивающее адекватную жизненным условиям регуляцию поведения и деятельности всех её членов.
     Этот показатель характеризует два основных типа семей:
   Благополучные семьи. Их проблемы, как правило, связаны внутренними противоречиями и конфликтами, которые связаны с изменяющимися условиями жизнедеятельности в социуме:

1) с чрезмерным стремлением защитить друг друга, помочь другим членам семьи (снисходительная потворствующая гиперпротекция  и чрезмерная опека) 

2) с неадекватностью соотнесения собственных представлений о семье и тех социальных требований, которые предъявляются к ней на данном этапе социального развития.
       Неблагополучные семьи (проблемные, конфликтные, кризисные). Психологические проблемы возникают из-за неудовлетворения потребностей одного или нескольких внутрисемейных и общесоциальных жизненных факторов. Главной проблемой, как правило, является положение ребенка в семье и отношение к нему родителей. В неблагополучных семьях у родителей зачастую проявляются различные психогенные отклонения: проекция на ребенка собственных нежелательных качеств, жестокость и эмоциональное отвержение, неразвитость родительских чувств. 

      Связи «родитель- ребёнок» имеют важнейшее значение для понимания сложившейся структуры семьи, её актуального состояния и направлений будущего развития.

Родительское отношение к ребенку: определение, типы, влияние на психическое развитие.
       Понятийный аппарат детско - родительских отношений достаточно широк и многозначен: родительские установки и соответствующие им типы поведения; типы отношений «мать- ребенок»; типы позитивного и ложного родительского авторитета; типы (стили) воспитания детей; параметры воспитательного процесса; семейные роли ребенка; стили общения, взрослыми в семье и детском саду.
  Понятие родительское отношение имеет наиболее общий характер и указывает взаимную связь и взаимозависимость родителя и ребенка. Родительское отношение включает в себя субъективно- оценочное, сознательно избирательное представление о ребенке, которое определяет особенности родительского восприятия, способ общения с ребенком, характер приемов воздействия на него.
  Описаны различные варианты родительских позиций, установок, родительского (чаще материнского) отношения.

  Симбиоз (чрезмерная эмоциональная близость, авторитарность, эмоциональное отвержение («маленький неудачник»)) (А.Я. Варга, 1987г.)

  Поддержка, разрешение; приспособление к потребностям ребенка; формальное чувство долга при отсутствии подлинного интереса к ребенку; непоследовательное поведение (В.Н. Дружинин, 1996г.)
  Сотрудничество, изоляция, соперничество, псевдосотрудничество.

  Авторитет любви, доброты, уважения. Авторитет подавления, расстояния, педантизма, подкупа (А.С. Макаренко).

  Позитивная модель поведения - гибкая, или уравновешенная, где различные проблемы используются не автоматически, а сознательно, с учетом последствий своих действий (В.Сатир, 2000г.).

  Характер и степень влияния на ребенка определяет множество отдельных факторов и, прежде всего личность самого родителя как субъекта взаимодействия:

· его пол (тот же, что и у ребенка, или противоположный);

· возраст (юная, несовершеннолетняя мать, пожилой родитель, родитель позднего ребенка);

· темперамент и особенности характера родителя    ( активный, нетерпеливый, вспыльчивый, властный, снисходительный, небрежный, сдержанный и др.);
· религиозность; 

· национально-культурная принадлежность (  европейская, английская, немецкая, японская, американская, и другие модели воспитания);

· социальное положение;

· профессиональная принадлежность;

· уровень общей и педагогической культуры.

Выяснение проблемы воспитания в семьях и их психологическое здоровье.
В контексте проблемы психологического здоровья и детско-родительских отношений в семье, было проведено изучение семей нашей группы (11 семей).

В результате изучения микросоциальных условий воспитания детей в семье, был проведен анализ факторов социальной характеристики данных семей, который отражал такие параметры:

· уровень образования родителей

· материальная обеспеченность

· жилищно-бытовые условия

· состояние здоровья членов семьи

· наличие вредных привычек у родителей
      На основе анализа вышеперечисленных факторов были выведены две группы семей: 
1-я группа «Оптимальная»

     Высшее образование родителей. Высокий культурный уровень семьи. Материальная обеспеченность. Хорошие жилищные условия. Здоровая обстановка в семье. Отсутствие вредных привычек у членов семьи. По состоянию здоровья - оптимальная.

2-я группа «Удовлетворительная»
      Один из показателей является неудовлетворительным (вредные привычки, жилищные условия, взаимоотношения в семье). По состоянию здоровья – удовлетворительная.

Оценка социального статуса семей.

     Из 11 исследованных семей 9 семей (80%) были отнесены к группе «оптимальная». По факторам социальной характеристики здесь были следующие показатели: высшее  и среднее образование родителей, хорошие материальные и бытовые условия, благоприятные отношения в семье, наличие таких вредных привычек у родителей как курение. По состоянию здоровья у данных семей отмечены оптимальные показатели.
    2  семьи (20%) получили оценку социальных факторов, которых соответствовала наименованию «удовлетворительная». Среди неудовлетворительных показателей этой группы были неполные семьи, жилищные условия, материальное положение. 
      На ряду с изучением социальной характеристики был проведен тест опросник родительского отношения (А.Я. Варга, В.В. Столин ). 
    Родительское отношение понимается как система разнообразных чувств по отношению к ребенку, поведенческих стереотипов. «Рисунок семьи»- диагностика отношения детей к родителям. Тест «Сказка»- для оценки эмоционально волевой сферы детей.

Тест- опросник родительского отношения (А.Я. Варга, В.В. Столин)
     Тест – опросник родительского отношения (ОРО) представляет собой психо- диагностический инструмент, ориентированный на выявление родительского отношения по вопросам воспитания детей и общения с ними. 

 Родительское отношение понимается как система разнообразных чувств по отношению к ребенку, поведенческих стереотипов, практикуемых в общении с ним, особенностей восприятия и пониманию характера и личности ребенка, его поступков.
Опросник состоит из 5 шкал:

1. «Принятие – отвержения»

2. «Кооперация»

3. «Симбиоз»

4. «Авторитарная гиперсоциализация»

5. «Маленький неудачник»

    При подсчете тестовых баллов было установлено:

У 7 семей - отношение симбиоз.

У 2 семей -  отношение авторитарная гиперсоциализация.

У 1 семьи – маленький неудачник.
Тест «Рисунок семьи».

Этот тест отражает отношение детей к родителям.

 Детям предлагалось нарисовать свою семью, по окончанию рисунка, ребенку предлагалось шесть ситуаций: 3 из них должны были выявить негативные чувства к членам семьи, 3 – позитивные.

1. Представь себе, что ты имеешь  два билета в цирк.  Кого бы ты позвал с собой?

2. Представь, что твоя семья идет в гости, но один из вас заболел и должен остаться дома. Кто он?

3. Ты строишь из конструктора дом (вырезаешь бумажное платье для куклы), и тебе не везет. Кого бы ты позвал на помощь?
4. Ты имеешь… билетов (на один меньше чем членов семьи) на очень интересный мультфильм в кинотеатр. Кто останется дома?

5. Представь себе что ты попал на необитаемый остров. С кем бы ты хотел там жить?

6.  Ты получил в подарок лото. Вся семья села играть, но  один из вас лишний. Кто не будет играть?

В диагностике приняло участие 12 детей группы.

 После обработки полученных результатов получились следующие данные:

  99% детей – проявляют позитивное отношение к своим мамам.

  1% детей – отметили негативное чувство к своим мамам.

 60% детей – проявляют позитивное отношение к своим папам.

 40% детей – отметили негативное отношение к своим папам.

 Выделился и такой показатель как отсутствие себя в рисунке. Это 2% детей, которые не отразили себя в рисунке – можно предположить что причиной этого стало отделение своего «я» от семьи, эти дети не включают себя в семью,  т. к. им не уделяется внимание, ласка и забота они чувствуют себя одинокими в семье.

Тест «Сказка» (Л. Дюсс).
 Этот тест оценивает эмоционально – волевую сферу детей. С помощью этого теста можно выявить степень тревожности ребенка. Цель тестирования: выяснить, не возникнут ли спонтанно эмоциональные явления, которые обычно не проявляются в поведении ребенка, но в то же время действуют в нем.
 Тест состоит из 8 сказок, которые сближает общий фактор -  персонаж, с которым ребенок себя идентифицирует.

1. Сказка «ПТЕНЕЦ» - Выявить степень зависимости ребенка от одного из родителей или от обоих вместе.

2. Сказка «ГОДОВЩИНА СВАДЬБЫ РОДИТЕЛЕЙ» - понять, ревнует ли ребенок своих родителей, т.е. иными словами, чувствует ли он себя обделенным вниманием с их стороны из-за проявления ими чувств друг к другу.

3. Сказка «ПОХОРОНЫ» - выявить отношение ребенка к смерти, а это значит к агрессивности, разрушительности и тесно взаимосвязанным чувству вины и самобичеванию.
4. Сказка «СТРАХ» - задать прямой вопрос искусно  замаскированный.

5. Сказка «СЛОНЕНОК» - выявить трудности , возникшие в связи с развитием сексуальности.

6. Сказка «ПРОГУЛКА» - выявление степени привязанности ребенка к родителю противоположного пола и соперничеству с родителем своего пола.

7. Сказка «НОВОСТЬ» - для выявления у ребенка чувства неоправданной тревожности или страха, а также наличие невысказанных желаний и ожиданий.

8. Сказка «ДУРНОЙ СОН» - контроль по всем остальным тестам.

    Принимало участие 12 детей.

 После обработки данных получились такие результаты:

· у 1 ребенка по всем показателям норма.

· у 6 детей – лишь по одному пункту отклонение.

· у 3 детей – по 2- ум пунктам.

· у 1 ребенка – по 3-ем пунктам.

· у 1 ребенка – по 4-ем пунктам.

    Что позволяет нам говорить о том, что у большинства детей скрытое эмоциональное личностное беспокойство, неуверенность, страх.

    В результате  диагностического изучения по всем направлениям мы выявили следующие проблемы:

· Авторитарную гиперсоциализацию

· Межличностная дистанция в общении с ребенком.

· Инфантилизация (личная и социальная несостоятельность ребенка).

     Все эти типы воспитания, так или иначе, деформируют личность ребенка; затрудняют его дальнейшую социальную адаптацию и как следствие их психологическое здоровье.
Цели и задачи по работе с семьей по формированию психологического здоровья
     В разработке комплекса мер по формированию психологического здоровья в семье можно выделить 2 направления:

· Работа с детьми

· Формы взаимодействия с семьей по формированию психологического здоровья.

В связи с этим мы поставили перед собой такие задачи во взаимодействии  с семьей:

· Создание доверительных отношений с родителями, через индивидуальные беседы, консультации, родительские собрания.

· Формирование у родителей педагогической компетентности, через расширение их представлений о сути психологического здоровья (наглядная агитация в родительских уголках).

· Привлечь родителей к конкретным мероприятиям по развитию психологического здоровья с их ребенком в качестве активных участников этого процесса дома и в детском саду: спортивные развлечения, создание различных атрибутов к празднику, изготовление выносного материала.

· Сохранение, укрепление и развитие духовной, психической, социальной и соматической составляющих здоровья ребенка в семье и в детском саду.

· Обогащение отношений детей и родителей опытом эмоционально – насыщенного общения: в специально организованной деятельности.

Работа с детьми.
      Основной целью работы с детьми по формированию психологического здоровья является оказание детям педагогической, психологической, медицинской, логопедической и социальной помощи, обеспечение максимально полной и ранней социальной адаптации общего обучения.

 Очень важно развивать позитивное отношение к жизни, обществу, семье, обучению и труду.

    Эта работа носит комплексный характер. Важное условие комплексного воздействия – согласованность  действий специалистов различного профиля: педагогов, музыкантов, инструкторов по физической культуре, психолога, медиков и воспитателей.
Основные формы работы с детьми:

· Этические беседы с детьми (рассказы из личного опыта).
Ситуации: «Когда я гулял по улице, я увидел как мальчик забрал у девочки куклу, девочка плакала.

· Игры:  «Волшебные очки», «Добрые волшебники», «Подарки», «Конкурс хвастунов», «Комплименты». Цель игр: воспитание гуманных чувств, нравственное отношение друг к другу.

· Игры малой подвижности. Цель: Успокоение возбужденных детей и их организация. Тренировать эмоционально волевую сферу у детей: «Слушай команду», «Расставь посты», «Смотри на руку», «Кто за кем».
· Этюды на выразительные жесты. Цель: Развитие правильного понимания детьми эмоционально – выразительных движений н-р: «Иди ко мне», «Уходи», «Не покажу», «Я не знаю».

· Занятия с элементами драматизации.

· Психогимнастические упражнения и игры (в свободной игровой деятельности). «Жадный пес», «Злюка», «Гроза».
· Создание предметно-развивающей среды в группе:

· Уголок настроения

· Уголок здоровья

· Уголок по ИЗО

· Спортивный уголок

· Уголок природы, включающий в себя уголок экспериментирования

· Уголок по развитию речи

· Уголок театрализации

· Уголок по патриотическому воспитанию
      В достаточном  количестве подобраны настольно – печатные игры, развивающие психические процессы. Организовано место для сюжетно – ролевых игр, где ребенок в полной мере может примерить на себе и окружающих его детей, те или иные  социальные роли.

        Все  формы работы с детьми находят свое отражение на занятиях, которые проводят специалисты детского сада и воспитатели. Каждый специалист не только выполняет свой раздел работы. Но и поддерживает тесную связь с коллегами. Включают в свои занятия материал, рекомендуемый другими специалистами для закрепления их работы. Результаты динамического изучения периодически обсуждаются и анализируются всеми специалистами на педконсилиумах детского сада. 
    По оптимизации Д.Р.О.  с детьми постоянно проводятся игры, например: «Назови много красивых слов о своих родителях», «Придумай ласковое название своим мамам и папам». Цель этих игр: настроить положительно детей к родителям, обдумать и отметить положительное в них.

      Во время сюжетно ролевых игр даем возможность детям поступить в какой либо ситуации так, как бы поступили их родители, находим в этих поступках положительное, что повышает авторитет родителей в глазах детей. 
Формы взаимодействия с семьей по формированию психологического здоровья.
Самыми продуктивными формами являются индивидуальные формы воздействия, в частности индивидуальное консультирование. С родителями нашей группы проводились такие консультации как: «Хвалить или ругать», «Большие проблемы маленького ребенка», «Как научить ребенка играть».

Проводились индивидуальные беседы. Цель таких бесед создать доверительное отношение с родителями. В ходе бесед исключается прямая или косвенная критика действий родителей, сомнения в их педагогической компетентности.

      Темы бесед: «Почему дети ссорятся», «Как помочь ребенку стать добрым».
Наряду с индивидуальными формами организуются:
· Родительские собрания 
· Родительский клуб. Темы: «Как научиться общаться родителя и ребенка?», «Чем отличается общение ребенка со сверстником от общения со взрослым».

· Круглый стол. Тема: «Игра и общение дошкольников», «О чем разговаривают дошкольники».

    С целью определения стили воспитания, детско- родительские отношения и др. с родителями нашей группы проводятся различные тесты, анкеты, опросники. Регулярно проводится совместная деятельность детей и родителей: проводились занятия по приготовлению винегрета, совместное занятие на «школе здоровья».
     Также родители нашей группы постоянно принимают активное  участие на утренниках в театрализованной деятельности, в спектаклях, сценках. После таких мероприятий повышается авторитет родителей в глазах детей, гордость родителей за успехи детей. По окончании таких мероприятий проводятся совместные чаепития. На таких чаепитиях устанавливаются доброжелательные, доверительные отношения между детьми и их родителями.
      В результате намеченной работы с детьми и родителями, а также уже проводимой в системе, в конце учебного года будет проведен контрольный срез по выявлению ДРО, определения эмоционально-волевой сферы детей. И тогда можно говорить об эффективности намеченного плана действия.
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