Лекция 17  Социальная работа с лицами с ограниченными возможностями здоровья
Инвалид — лицо, которое имеет нарушение здоровья со стойким расстройством функций организма, обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами, приводящее к ограничению жизнедеятельности и вызывающее необходимость его социальной защиты.
Ограничение жизнедеятельности — полная или частичная утрата лицом способности или возможности осуществлять самообслуживание, самостоятельно передвигаться, ориентироваться, общаться, контролировать свое поведение, обучаться и заниматься трудовой деятельностью.

В зависимости от степени расстройства функций организма и ограничения жизнедеятельности лицам, признанным инвалидами, устанавливается  группа инвалидности, а лицам в возрасте до 18 лет устанавливается категория «ребенок-инвалид».

Признание лица инвалидом осуществляется федеральным учреждением медикосоциальной экспертизы. Порядок и условия признания лица инвалидом устанавливаются Правительством Российской Федерации.

Реабилитация инвалидов — система и процесс полного или частичного восстановления способностей инвалидов к бытовой, общественной и профессиональной деятельности. Реабилитация инвалидов направлена на устранение или возможно более полную компенсацию ограничений жизнедеятельности, вызванных нарушением здоровья со стойким расстройством функций организма, в целях социальной адаптации инвалидов, достижения ими материальной независимости и их интеграции в общество.

Социальная реабилитация включает в себя медицинскую, профессиональную, техническую реабилитацию и является процессом усвоения индивидом определенной системы знаний, норм, ценностей, установок, образцов поведения в связи с изменившимися отношениями и положением в обществе в результате приобретения инвалидности, которые входят в понятие культуры, присущей социальной группе и обществу в целом, и позволяет функционировать индивиду в качестве активного субъекта общественных отношений.
Технологии социальной работы с инвалидами предполагают последовательность 

действий специалиста по социальной работе, основанных  на его профессиональном мастерстве, индивидуальной технике, направленных на активизацию личностных ресурсов человека с ограниченными возможностями и достижение его выхода из трудной жизненной ситуации.

Результатом применения технологий социальной работы является полное или частичное восстановление способностей инвалида к бытовой, общественной и профессиональной деятельности.

Классификация технологий социальной работы с инвалидами:

1) профилактика;

2) социальная диагностика;

3) социальное консультирование;

4) социальная реабилитация;

5) социальная адаптация;

6) социальная терапия (оккупационная терапия).

1 Профилактика

Профилактические мероприятия сокращают риск для здоровья индивидов. Некоторые факторы риска, например, семейный анамнез, не могут контролироваться, тогда как другие — например, образ жизни, физическую и социальную среду — можно изменить, что потенциально будет способствовать поддержанию и улучшению состояния здоровья человека.

Уровни профилактики: 
1первичный (направлена на избежание вредных факторов и использует меры вмешательства, которые предотвращают развитие патологических состояний), 
2 вторичный (раннее выявление и лечение патологических состояний с целью устранения или сниженияих воздействия), 
3 третичный (реабилитационные услуги и меры вмешательства, цель которых — предотвратить ограничение активности субъекта и содействовать его независимости, участию и инклюзии).

2Социальная диагностика

Социальная диагностика — это процесс исследования социального объекта, явления путем распознавания и изучения причинно следственных связей, отношений, характеризующих его состояние и тенденции развития.

Цель диагностики заключается в проникновении в сущность конкретных социальных проблем, присущих объекту или явлению, и в их описании в системе показателей (норм, нормативов, ориентиров диагностируемой сферы жизнедеятельности). 

Этапы социальной диагностики:

Первый — предварительное ознакомление с объектом, постановка задач, выделение состава диагностируемых ситуаций, параметров ситуации, выбор показателей методик.

Второй — измерение и анализ показателей.

Третий — построение выводов, заключение по диагнозу.

Система методов социальной диагностики:

1) методы анализа диагностической информации, определения приоритетности проблем;

2) методы проведения диагностического исследования.
3Социальное консультирование

Консультирование инвалидов — это предоставление информации по вопросам, связанным с инвалидностью.

Предметом работы консультанта являются поведение, чувства, переживания клиента. Поведение — наиболее осознаваемая клиентом проблемная область.

Клиенты обычно достаточно хорошо контролируют свое поведение, 

в то же время осознавая его неадекватность отдельным социальным 

ситуациям.

Этапы консультирования
1й этап — установление эмоционального контакта с клиентом, рассказ клиента о себе.

2й этап — формулировка проблемы клиента.

3й этап — побуждение клиента к активному решению проблемы исходя из собственных ресурсов.

Особенности консультирования

При консультировании даются не советы, а специализированная информация, которая отвечает потребностям инвалидов и их семей.

В основе индивидуального консультирования лежит утверждение, что все люди — инвалиды и неинвалиды — имеют право контролировать  свою жизнь и сами принимать решения обо всем, что их лично касается, часто обсуждаются проблемы:

• потеря того, чем человек обладал до инвалидности;

• депрессия;

• одиночество;

• отношения с другими людьми;

• сексуальность;

• необходимость уйти от родителей;

• проблемы благосостояния;

• сложности скрытой формы инвалидности;

• злость;

• привыкание к статусу инвалида.

Критерий успешности индивидуального консультирования по проблемам инвалидности проявляются в том, насколько улучшилось взаимодействие инвалида с окружающей средой (материальной и социальной).

Консультирование можно считать удачным:

• когда клиент становится уверенным в себе и может изменить неблагоприятную ситуацию;

• когда клиент меняет взгляд на свою проблему и достигает того,что раньше казалось ему невозможным;

• когда клиент принимает тот факт, что его жизнь станет другой.

Продолжительность сеанса консультирования, как правило, не превышает одного часа. Однако консультирование может занять и несколько минут. Такое обычно происходит при консультировании по бытовым проблемам.

Консультирование может продолжаться один сеанс или занимать несколько сеансов, это зависит от того, сколько проблем нужно обсудить. 

В случае прогрессирующей инвалидности человеку требуется дополнительное или даже повторное консультирование.

Консультирование может происходить как в специальном кабинете, 

так и в любом другом месте, где можно уединиться и быть уверенным, 

что никто вам не будет мешать.

Телефонное консультирование инвалидов

1. Создание отношений.

2. Прояснение и определение ситуации.

3. Исследование возможностей.

4. Завершение.

5 Социальная адаптация

Социальная адаптация — это активный процесс, в ходе которого личность вырабатывает как приспособительные формы поведения в сфере образования и общения, так и формы активного участия в общественной  жизни.

Процесс адаптации личности происходит всегда, когда человек вступает в длительное, устойчивое взаимодействие с новой социальной средой.

Адаптация к профобразованию включает профессиональную социальнопсихологическую адаптацию.

В профессиональной адаптации на первый план выступает удовлетворенность 

той профессией, которой человек обучается.

Технология социальной адаптации — это последовательность действий и способов взаимодействия специалиста по социальной работе и инвалида с помощью индивидуальных и групповых форм социальной  работы (игры, социальные тренинги и др.), способствующих развитию умений и навыков включения в среду жизнедеятельности.

Особенности социальной адаптации

На процесс социальной адаптации инвалидов воздействует общая социальная обстановка в семье, в регионе, в стране.

Инвалид обладает определенным адаптивным потенциалом.

Адаптивный потенциал является мерой способности инвалида к преодолению недуга и формированию себя как социальнополноценной личности. Эта мера не является константной. Она может наращиваться и ослабевать в зависимости от условий жизни, структур общения и степени эффективности управления адаптивным процессом.

Для успешной социальной адаптации инвалидов нужно воздействовать 

не только на ребенка и его семью, но и менять установки общества в целом.

Трудности процесса социальной адаптации:

1) удовлетворенность жизнью у инвалидов низка (причем, по результатам 

наблюдений московских и ярославских специалистов, этот

показатель имеет отрицательную динамику);

2) существенные проблемы встают перед инвалидами в области взаимоотношений с окружающими;

3) эмоциональное состояние инвалидов характеризуется тревожностью 

и неуверенностью в будущем, пессимизмом.

В эту группу входят люди с плохим финансовым положением и жилищными 

условиями, одинокие инвалиды, инвалиды III группы, особенно 

безработные, инвалиды с детства (в частности, больные ДЦП).

6 Социальная терапия

Социальная терапия — это процедура социальной помощи, оказание клиенту поддержки со стороны окружения, ликвидация негативных последствий взаимоотношений.

«Социальная терапия» предполагает и прямое вмешательство с целью устранения препятствий, мешающих полноценному социальному развитию индивида, социальной группы.

Социальная терапия как определенная форма вмешательства (интервенции) в мир клиента может быть рассмотрена как метод «лечения», влияющий на психические и соматические функции организма; как метод влияния, связанный с обучением и профессиональной ориентацией; как инструмент социального контроля; как средство коммуникации.

Объекты социальной терапии:

1) клиент;

2) близкие люди

3) работа, жилье;

4) соседи;

5) друзья;

6) знакомые и т. д.

Виды социальной терапии:

• индивидуальная терапия;

• групповая терапия;

• терапия самовоспитания;

• дискуссионная терапия;

• социотерапия;

• музыкотерапия;

• ритмотерапия;

• арттерапия;

• цветотерапия;

• психогимнастика;

• натурпсихотерапия;

• логотерапия;

• библиотерапия;

• имаготерапия.

