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Предисловие

 
Рыночные трансформации в России вызывают глубокие перемены в экономике и соци-

альной структуре общества, ценностных ориентациях населения. На фоне некоторых позитив-
ных подвижек в реальном производстве увеличивается дифференциация доходов населения,
сохраняется высоким удельный вес малообеспеченных граждан, происходит падение нрав-
ственных устоев. С начала 1990-х годов Россия стабильно занимает первое место по числу
брошенных детей. Доля детей, рожденных в незарегистрированных браках, достигла 30 %.
За последнее десятилетие на 4–5 лет снизился возраст первого опыта курения, употребления
алкоголя, наркотиков. В России более 700 тысяч детей-сирот и детей, лишенных попечения
родителей, из них 90 % являются социальными сиротами при живых родителях [6]. Матери-
альная необеспеченность многих семей, все чаще встречающийся аморальный образ жизни
родителей, их жестокое обращение с детьми способствуют расширению безнадзорности в дет-
ско-подростковой среде. Ее масштабы становятся сдерживающим фактором в улучшении каче-
ственных и количественных характеристик не только настоящего, но и будущего населения
страны, его трудового потенциала, демографической структуры, социально-психологического
состояния.

Приоритетным направлением деятельности Правительства Российской Федерации на
период до 2012 г. является улучшение качества жизни социально незащищенных групп насе-
ления. В этих целях планируется реализовать меры по профилактике безнадзорности и бес-
призорности, семейного неблагополучия; обеспечить поддержку различных форм устройства
детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей; способствовать поддержке детей,
находящихся в трудной жизненной ситуации [39].

Вологодская область – один из российских регионов, в которых проблема безнадзорно-
сти несовершеннолетних не теряет своей актуальности уже многие десятилетия. На террито-
рии области проживает более 157 тысяч семей с детьми в возрасте до 18 лет. В 2008 г. в банке
данных семей и детей, находящихся в социально опасном положении, содержалась информа-
ция о 2108 семьях (в них 3 543 ребенка) [43].

В период экономического и демографического кризиса снижение уровня детской и
подростковой безнадзорности приобретает характер одной из первостепенных задач соци-
ально-экономического развития как страны в целом, так и каждого отдельно взятого региона. С
учетом этого региональным органам власти необходимо оперативно формировать и принимать
правильные управленческие решения в области социально-экономического развития региона.
Поэтому разработка и реализация эффективных организационных и экономических механиз-
мов регулирования детско-подростковой безнадзорности, повышения уровня материального
благосостояния семей с несовершеннолетними детьми приобрели в настоящее время актуаль-
ность как в научном, так и в практическом плане. Усиливается потребность в проведении
исследований, направленных на комплексное изучение масштабов, факторов и последствий
распространения детско-подростковой безнадзорности, определение приоритетных путей и
действий, обеспечивающих снижение уровня безнадзорности в регионах. А применение эко-
номических, статистических и эконометрических методов, построение моделей и прогнозов
дает возможность вырабатывать системные, комплексные представления об объекте, получать
достоверные оценки перспектив развития и принимать на их основе эффективные управлен-
ческие решения.

Цель данной книги – комплексный анализ современных проблем безнадзорности несо-
вершеннолетних в регионе и России в целом для обоснования направлений и организаци-
онно-экономических механизмов совершенствования регулирования уровня безнадзорности.
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Глава 1

Теоретико-методологические аспекты
изучения безнадзорности несовершеннолетних

 
 

1.1. Безнадзорность несовершеннолетних:
понятие и сущность

 
Для комплексного анализа явления безнадзорности несовершеннолетних необходимо,

прежде всего, раскрыть основные понятия, составляющие ее суть. Категориальный аппарат
исследования следует начать с определения границ детско-подросткового возраста и выделе-
ния специфических особенностей проблемы безнадзорности, позволяющих трактовать ее как
отдельное явление, отличное, скажем, от беспризорности.

Под термином «дети» понимается особая социально-демографическая группа населе-
ния, имеющая возрастные границы от рождения до 17 лет включительно. Она характеризуется
специфическими потребностями, интересами и правами, однако не обладает достаточной спо-
собностью отстаивать и защищать их перед лицом общества [75].

Комитет экспертов Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) в 1977 г. предложил
считать подростками лиц в возрасте 10–20 лет, подразделяя его на ранний (10–14) и поздний
(15–19 лет). Подростковый возраст был определен как период, в течение которого: 1) завер-
шается половое развитие (от появления вторичных половых признаков до наступления поло-
вой зрелости); 2) психологические детские процессы сменяются поведением, характерным для
взросления; 3) происходит переход от полной социально-экономической зависимости от взрос-
лых к относительной социальной и частично экономической независимости [75].

Несовершеннолетним считается лицо, не достигшее возраста совершеннолетия, не имею-
щее возможности в полной мере осуществлять юридические права и нести юридическую ответ-
ственность [75].

Различные научные дисциплины общегуманитарного и социального циклов по-разному
определяют возрастные границы категорий «дети» и «подростки».

В юриспруденции несовершеннолетним считается ребенок, которому уже исполнилось
14 лет, но еще не исполнилось 18 (совершая в возрасте до 16 лет какое-либо противоправное
действие, он не несет уголовной ответственности). Здравоохранением используются границы
детского возраста от 0 до 14 лет, а подростками считаются лица в возрасте 15–17 лет (вклю-
чительно). Для демографии «дети и подростки» определены возрастными рамками в 0 – 17
лет (являются составляющей народонаселения). Экономика оперирует понятием «население
моложе трудоспособного возраста» в отношении еще недееспособного населения.

Безусловно, детский и особенно подростковый период представляет собой критический
этап биологической и психологической перестройки организма, адаптации к новому социаль-
ному окружению, период основных проб новых типов поведения, новых социальных ролей,
приобретения нового опыта. Эта жизненная стадия относится к узловым периодам развития
человека [17]. В этом возрасте происходит становление сложных форм аналитико-синтети-
ческой деятельности, формирование абстрактного, теоретического мышления. Очень важное
значение имеет возникающее у подростка чувство принадлежности к особой «подростковой»
субкультуре, ценности которой служат основой для собственных нравственных оценок. В
целом подростки являются той социально-демографической группой, которая находится в ста-
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дии становления, в связи с чем, в первую очередь, испытывает трудности в определении жиз-
ненного пути [50].

Особого внимания требует четкое разделение двух разных, но связанных между собой
проблем – безнадзорности и беспризорности, тем более что в обществе эти понятия практи-
чески не разделяются.

С.И. Ожеговым слово «безнадзорный» было истолковано как «лишенный надзора» [37].
Термин «безнадзорность» стал фигурировать всегда, когда речь шла о детской преступности и
ее причинах. Словосочетание «безнадзорность и правонарушения несовершеннолетних» ста-
новилось все более привычным. Оно получило признание в правовых актах, юридической и
некоторой другой официальной литературе [41].

Согласно Федеральному закону Российской Федерации «Об основах системы профи-
лактики безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних» безнадзорным признается
несовершеннолетний, контроль за поведением которого отсутствует вследствие неисполнения
или ненадлежащего исполнения обязанностей по его воспитанию, обучению и (или) содержа-
нию со стороны родителей или законных представителей либо должностных лиц [35].

Безнадзорность выражается в отчуждении детей от семьи, детского коллектива и одно-
временно в безразличии к ним родителей и воспитателей. В результате у несовершеннолетних
появляются негативные и антиобщественные привычки и интересы, формируются отклоняю-
щееся поведение, трудновоспитуемость, педагогическая запущенность. Безнадзорные дети и
подростки наиболее часто попадают в критические ситуации, становятся жертвами уличных,
в т. ч. транспортных, происшествий, получают травмы, участвуют в жестоких развлечениях и
экспериментах над другими и даже над собой. Несовершеннолетние приобретают негативный
опыт жизни, у них создается ложное ощущение самостоятельности и независимости от взрос-
лых [7].

В последнее время в понятие «безнадзорность» вкладывается различный смысл, и в этой
связи необходимо выделить потенциальные группы риска. Группа риска – это группа, члены
которой уязвимы или могут понести ущерб от определенных экономических, социальных,
медицинских обстоятельств или воздействия среды. В условиях социальной патологии усили-
вается риск для слабо защищенных социальных групп, семей и детей группы риска, отдельных
индивидов [62].

Ряд исследователей к группе риска относят детей, жизнедеятельность которых нарушена
в результате сложившихся обстоятельств и которые не могут преодолеть данные обстоятель-
ства сами или с помощью родителей:

1) дети с проблемами в развитии, не имеющие резко выраженной клинико-патологиче-
ской характеристики;

2) дети, оставшиеся без попечения родителей в силу разных, не имеющих юридической
силы обстоятельств;

3) дети из неблагополучных, асоциальных семей;
4) дети из семей, нуждающихся в социально-экономической и социально-психологиче-

ской помощи и поддержке;
5) дети с проявлениями социальной и психолого-педагогической дезадаптации [23].
Э.Б. Мельникова предложила следующую классификацию детской безнадзорности:
– полностью лишенные родительского попечения и оказавшиеся в бедственном положе-

нии, требующие неотложной помощи и защиты;
– частично лишенные родительского попечения, не требующие применения неотложных

мер помощи и защиты, однако нуждающиеся в оздоровлении условий жизни и воспитания;
–  не лишенные родительского попечения, но в связи с конфликтными ситуациями, в

которых находятся подростки, и наличием видимых признаков безнадзорности в их жизни и
поведении нуждающиеся в наблюдении, педагогическом воздействии и помощи [30].
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Что касается понятия «беспризорность», то одно из первых его определений относится к
1913 г. На Первом российском съезде по вопросам детского суда был предложен проект закона
«О мерах попечения над беспризорниками», где к их числу отнесены не только осиротевшие
дети, но и те несовершеннолетние, которые находились в условиях, не гарантировавших опре-
деленного минимума для развития в физическом и нравственном отношении [41, 49].

Наиболее полное и точное определение беспризорности можно найти в Большой Совет-
ской Энциклопедии, изданной в 1930 г.: «Беспризорные – это несовершеннолетние, лишен-
ные педагогического надзора и попечения и живущие в условиях, вредно действующих на
их общественные проявления и здоровье» [3]. Беспризорными надо считать не только детей,
потерявших своих родителей (или опекунов) и домашний очаг. Если родители лишают детей
пищи, грубо с ними обращаются, совращают их на преступления, разлагающе влияют соб-
ственным примером – дети подобных родителей тоже считаются беспризорными. Для беспри-
зорных детей характерно проживание вне семьи [1].

В 20 – 30-е гг. ХХ в. различия между понятиями «беспризорность» и «безнадзорность»
практически не было. В официальных документах периода становления советской власти вме-
сто терминов «безнадзорность» и «беспризорность» фигурировало понятие детской беспри-
зорности, объединявшее в себе по смысловой нагрузке оба эти понятия. Термин «безнад-
зорность» в сочетании с детской беспризорностью появился в официальных документах и
законодательных актах только с 1935 г. В годы Великой Отечественной войны и послевоен-
ный период в постановлениях Правительства также использовались оба термина, однако их
определений в законодательных актах того времени не было. Позже понятие «беспризорные
дети» практически исчезло со страниц отечественных изданий, не говоря уже об официальных
документах. Считалось, что имелись лишь единичные случаи временного ухода детей из семьи
или из детских домов из-за конфликтов с родителями, воспитателями, в поисках приключений
[41].

В соответствии с Федеральным законом Российской Федерации «Об основах системы
профилактики безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних» беспризорный – без-
надзорный, лишенный места жительства и (или) места пребывания [35].

А.М. Нечаева, исследуя проблемы детей России, к отличительным признакам, позволя-
ющим считать ребенка беспризорником, отнесла:

– полное прекращение всякой связи с семьей, родителями, родственниками;
– проживание в местах, не предназначенных для человеческого жилья;
– добывание средств к жизни способами, не признаваемыми в обществе (попрошайни-

чество, воровство и др.);
– подчинение неписаным законам, продиктованным признаваемым среди беспризорни-

ков авторитетом [10, 31, 32].
В целом беспризорными чаще всего становятся две категории несовершеннолетних:
1) дети, в силу тех или иных причин покинувшие свой дом и семью или детские воспи-

тательные учреждения, в которых находились, или отвергнутые своей семьей и поэтому ока-
завшиеся на улице;

2) дети, которые потеряли обоих родителей (гибель, лишение родительских прав) [49].
Таким образом, не вдаваясь во все тонкости правового определения, отметим, что к

числу безнадзорных можно отнести всех так называемых проблемных детей при живых роди-
телях. Безнадзорные дети и подростки – это те, кто просто безразличен родителям; они нередко
являются «кандидатами» в беспризорники. А беспризорность – крайнее проявление безнад-
зорности. Осмысление приведенных определений позволяет заметить, что налицо не просто
размывание, смещение понятий, но и обозначение одного его признака через другой.
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Проблема детско-подростковой безнадзорности сегодня бесспорно существует, и весь
негативный потенциал безнадзорности заключается, в первую очередь, в том, что она влечет
за собой актуализацию различных форм девиаций.

К наиболее острым негативным последствиям безнадзорности относятся:
1. Алкоголизм – биопсихосоциальное заболевание, в основе которого лежит сформиро-

вавшаяся зависимость человека от алкоголя. Пьянство – это неумеренное потребление алко-
голя, которое наряду с угрозой здоровью личности нарушает ее социальную адаптацию. По
данным различных обследований, в России более 500 тысяч подростков-алкоголиков, 80–85 %
из которых составляют школьники и учащиеся ПТУ, в т. ч. 3,8 % подростков пьют системати-
чески, 18 % – умеренно, 27 % – эпизодически [13, 74]. В 2006 г. заболеваемость алкоголизмом
и алкогольными психозами в детско-подростковой среде составила 16,8 случая на 100 тыс. чел.
населения [18].

2. Наркомания – болезненное влечение к наркотическим средствам; заболевание, выра-
жающееся в непреодолимом влечении к наркотикам и постепенно приводящее к глубокому
истощению физических и психических функций [74]. Угрожающим является то, что наркома-
ния молодеет. Помимо роста потребления наркотиков среди подростков, все чаще происходит
их вовлечение в наркобизнес. Контингент детей, вовлеченных в этот бизнес, можно условно
разделить на две части: 1) дети из цыганских семей, для которых участие в наркоторговле
является налаженным семейным бизнесом; 2) безнадзорные дети, рекрутируемые распростра-
нителями наркотиков специально для этих целей. Подростки злоупотребляют наркотиками в
6 раз чаще, чем в целом все население. По данным Росстата, на 2006 г. зарегистрировано 13,8
случая (на 100 тыс. чел. детского и подросткового населения) установления впервые в жизни
диагноза наркомания [18].

3.  Токсикомания – группа психиатрических заболеваний интоксикационной природы,
причиной которых является привычное злоупотребление натуральными и синтетическими
веществами, обладающими психотропным одурманивающим эффектом. Токсикомания отно-
сится к классу социальных заболеваний и представляет опасность для самого человека, обще-
ства и закона [63]. В 2006  г. заболеваемость токсикоманией детей составила 2,3 случая на
100 тыс. населения, у подростков – 12,5 случая на 100 тыс. населения [18].

4. Неправомерные действия (правонарушения) делятся на преступления и проступки.
Преступление, преступность: 1) общественно опасное нарушение закона, действие, грубо
попирающие нравственные идеалы и ценности, вызывающие моральные и физические стра-
дания людей, разрушающие природную и культурно-историческую среду человека; 2) распро-
страненное социальное явление в форме отклоняющегося поведения, уголовных преступле-
ний, уровень которого в стране, регионе оценивается по количеству осужденных, тяжести
совершенных преступлений, видам и формам преступности, срокам отбывания наказаний.
Подростки стали наиболее криминализированной частью населения России (на 100 тыс. несо-
вершеннолетних приходится 2300 преступлений, тогда как на 100  тыс. взрослых – 1900).
Это во многом объясняется разрушением, деградацией в последние годы социальных струк-
тур, обеспечивающих досуг молодежи. Каждый третий несовершеннолетний правонарушитель
нигде не учится и не работает [51].

5. Суицидальное поведение – сознательное лишение себя жизни или попытка самоубий-
ства. Такое поведение подростков часто объясняется отсутствием жизненного опыта и неуме-
нием определить жизненные ориентиры. Самоубийство подростков в России занимает третье
место среди ведущих причин смертельных случаев и четвертое место среди основных при-
чин потенциальной потери жизни. Характерные для подросткового возраста общая неустой-
чивость психики, повышенная самооценка, эгоцентризм, недостаточность самокритики спо-
собствуют снижению ценности жизни и в конфликтной ситуации создают предпосылки для
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суицида. Отметим, что в подростковом возрасте только 10 % случаев носит характер истин-
ного суицида, а 90 % случаев – это «крик о помощи» [15, 61].

6. Малолетняя проституция . Проституция – вид социально-отклоняющегося поведе-
ния, заключающегося в продаже женщинами своего тела с целью извлечения дохода. Причи-
нами являются социальное неравенство, падение нравов и общепринятых моральных ценно-
стей в сфере сексуальных отношений, отсутствие целеустремленного полового воспитания.
Проституция выступает следствием социальных, экономических и нравственных деформаций,
которые присущи обществу. Данная криминальная форма труда детей является малоизучен-
ной. Среди них встречаются малолетние дети (9 – 11 лет), оказывающие сексуальные услуги
по принуждению со стороны родителей для получения ими дохода [25, 63]. Проституция в
детско-подростковой среде нередко приводит к заболеваниям, передающимся половым путем.
В 2006 г. заболеваемость сифилисом составила 43 случая на 100 тыс. населения в возрасте 0
– 17 лет [18].

7. Попрошайничество, получившее широкое распространение в последнее десятилетие.
Основная причина, заставляющая ребенка идти просить милостыню,  – крайняя бедность
семьи. Чаще всего к этому виду деятельности привлекаются маленькие (от 6 лет и старше),
слабохарактерные дети, особенно из неблагополучных, материально необеспеченных семей, а
также бездомные, бродяги, дети-инвалиды [72]. По официальным данным, за попрошайниче-
ство в 2007 г. было задержано около 15 тысяч несовершеннолетних, из которых 80 % состав-
ляют «иностранцы» – граждане Таджикистана, Узбекистана, цыгане [2].

Помимо вышеперечисленных проблем, необходимо отметить следующее: так называе-
мое «социальное дно», которое является неотъемлемой частью любого общества, в настоящее
время обнаруживает тенденцию пополнения именно за счет несовершеннолетних категорий
населения.

Проведенное Н.В. Поляковой исследование показало, что предпосылками формирова-
ния подростковой составляющей «социального дна» являются:

– низкая материальная обеспеченность родительской семьи;
– воспитание в неполных семьях, в семьях с неродным родителем или у родственников;
– внесемейное воспитание: в детских домах, интернатах и без попечения воспитателей;
–  отбывание наказания в местах лишения свободы, включая детские воспитательные

колонии [72].
На сегодняшний день особенно тревожная ситуация сложилась с уличными детьми.

Уличный ребенок – это несовершеннолетний, для которого улица стала обычным местопре-
быванием, или тот, кто не имеет достаточной защиты. Конкретизируя определение, отметим,
что это дети, которые «выпали» из трех базовых для развития ребенка сред – семьи, школы,
досуговой деятельности. ЮНИСЕФ предложен подход, основанный именно на этом принципе:

1. Дети, которые живут на улице, т. е. проводят большую часть времени вдали от своих
семей либо не имеют их вовсе (полное «выпадение» из среды семьи, школы).

2. Дети, которые работают на улице, т. е. проводят значительную часть дня на улице,
но поздним вечером возвращаются домой. Они связаны со своими семьями и, может быть,
посещают школу (частичное «выпадение» из среды школы и, возможно, уже семьи) [68, 72].

Таким образом, значимость проблемы безнадзорности детей и подростков обусловлена,
во-первых, особой важностью подросткового периода для всей последующей жизни человека,
поскольку именно в это время происходит формирование ценностно-мотивационной сферы
личности; во-вторых, наличием негативных тенденций, происходящих в обществе и способ-
ствующих возникновению и распространению различных форм девиаций; в-третьих, тем, что
последствия сложившейся ситуации носят угрожающий характер и приводят к значительным
экономическим потерям. Не стоит забывать, что именно подрастающее поколение представ-
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ляет собой потенциал трудового, образовательного и популяционного ресурсов России в насту-
пившем веке.
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1.2. Современные научные подходы к изучению

детской и подростковой безнадзорности
 

Проблема безнадзорности несовершеннолетних для науки и практики не нова: она стави-
лась и решалась в различные исторические эпохи неодинаково, в зависимости от потребностей
общества, принятого законодательства, сложившихся традиций. Вопросы детско-подростко-
вой безнадзорности в той или иной степени затрагивались во многих исследованиях, связан-
ных с изучением форм девиантного поведения (наркомания, токсикомания, алкоголизм, пре-
ступность), а также семейного неблагополучия, воспитательного процесса в различных типах
семей (неполных, многодетных и т. д.), социальной и школьной дезадаптации и др.

Для настоящего времени характерно включение все большего числа отраслей науки (эко-
номика, социология, юриспруденция, медицина, психология, педагогика и т. д.) в общий поток
исследований детско-подростковой безнадзорности. Главной особенностью отечественных и
зарубежных исследований является то, что безнадзорность рассматривается в них не изолиро-
ванно, а в комплексе с проблемой (выступает причиной или следствием изучаемого явления);
кроме того, учитываются экономические, социальные и правовые преобразования, происходя-
щие в обществе. В целом анализ изученности явления безнадзорности показывает, что в боль-
шинстве исследований рассматриваются лишь отдельные аспекты проблемы, а это не может в
полной мере удовлетворить современные запросы науки и практики.

Если рассматривать категорию «несовершеннолетние», то необходимо выделить наибо-
лее значимые аспекты, тесно связанные с безнадзорностью, являющиеся условиями ее воз-
никновения и распространения. В этих целях нами предложены следующие основные тео-
ретические подходы к исследованию факторов риска безнадзорности несовершеннолетних:
экономический, социологический, медицинский, педагогический, психологический (табл.
1.1).

Таблица 1.1. Теоретические подходы к исследованию факторов риска безнад-
зорности несовершеннолетних
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Представленный обзор показывает растущий интерес к изучению безнадзорности, осо-
бенно заметный в сфере социально-экономических наук, в которой данные исследования
постепенно становятся одним из приоритетных направлений научных разработок.

Широкий спектр теоретических аспектов изучения причин безнадзорности несовершен-
нолетних указывает на необходимость анализа этих аспектов и нахождения взаимосвязи в
целях их более глубокого исследования посредством специальных методов и методик. Ком-
плексное и адекватное воспроизведение взаимосвязи безнадзорности и факторов, ее обуслов-
ливающих, наиболее точно показывает метод мониторинга. Современная наука и практика
имеет много определений понятия «мониторинг» и подходов к методологии его проведения.
Исследователи Института проблем региональной экономики РАН социально-экономический
мониторинг рассматривают как систему наблюдения и анализа экономической и социальной
обстановки, складывающейся на территории, ее оценку и прогноз, а также как подготовку
рекомендаций по принятию управленческих решений [70]. В работе «Мониторинг развития
муниципальных образований» коллектив авторов ИСЭРТ РАН под научным руководством
д.э.н., проф. В.А. Ильина определяет мониторинг как «специально организованную и посто-
янно действующую систему наблюдения, сбора, оценки и распространения информации, диа-
гностики экономической и социальной обстановки, складывающейся на территории, анализа
тенденций развития остроты проблемы, а также подготовки рекомендаций по принятию рацио-
нальных управленческих решений» [70]. Исходя из представленных определений, мониторинг
можно рассматривать как системную совокупность регулярно повторяющихся исследований,
цель которых состоит в научно-информационной помощи организациям, заинтересованным
в реализации социальных программ, соответствующих социокультурным характеристикам и
особенностям массового сознания различных поколений населения.

Организация мониторингового исследования предполагает использование комплексного
инструментария, в который входят:

– анкета или блок вопросов;
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– компьютерная программа (SPSS, Excel, Statistica) для обработки полученной инфор-
мации.

В книге представлены данные мониторинга общественного мнения, проведенного
ИСЭРТ РАН в 2000–2008  гг. Опросы проходили в городах Вологде, Череповце и восьми
районах области (Бабаевский, Великоустюгский, Вожегодский, Грязовецкий, Кирилловский,
Никольский, Тарногский и Шекснинский). Было опрошено 1500 респондентов. Метод опроса –
анкетирование по месту жительства. Выборка целенаправленная, квотная. Репрезентативность
выборки была обеспечена соблюдением следующих условий: пропорций между городским
и сельским населением; пропорций между жителями населенных пунктов различных типов
(сельские населенные пункты, малые и средние города); половозрастной структуры взрослого
населения области. Ошибка выборки не превышала 3 %. Техническая обработка информации
производилась в программах SPSS и Exсel.

Кроме того, использованы данные социологических исследований, которые выполнены
автором на базе ИСЭРТ РАН в 2006–2007 гг.:

1. Опрос членов комиссий по делам несовершеннолетних и защите их прав, проведенный
с целью изучения масштабов и причин безнадзорности в Вологодской области, степени эффек-
тивности работы комиссий по делам несовершеннолетних, а также взаимодействия ведомств
и учреждений региона по решению проблемы детской и подростковой безнадзорности. Объем
выборки составил 233 члена (эксперта) комиссий по делам несовершеннолетних. Опрос про-
ходил в городах Вологде, Череповце и 26 муниципальных образованиях области. Метод опроса
– анкетирование. В роли экспертов выступили представители сферы образования, здравоохра-
нения, органов социальной защиты, внутренних дел, специалисты по молодежной политике,
физкультуре и спорту и т. д.

2. Анкетный опрос жителей Вологодской области по выявлению их отношения к про-
блеме детско-подростковой безнадзорности, состоявшийся в рамках мониторинга обществен-
ного мнения, проводимого ИСЭРТ РАН.

3. Формализованное интервью с 58 несовершеннолетними в возрасте 7 – 16 лет, нахо-
дившимися в социально опасном положении, проведенное на базе расположенных в области
государственных учреждений «Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних
«Феникс» и «Территориальный центр помощи семье и детям в г. Вологда».

Несмотря на обширность получаемой в ходе социологических исследований информа-
ции, нужны более дифференцированные причинно-следственные характеристики в цифровом
выражении. В связи с этим важнейшим направлением исследования стало выявление количе-
ственного влияния социально-экономических факторов на безнадзорность в детско-подрост-
ковой среде. Это подразумевает использование в данном исследовании следующих статисти-
ческих и эконометрических методов:

– аналитическая группировка;
– структурная группировка;
– корреляция (в книге представлены парная, частная и множественная корреляции);
–  регрессионный анализ (в книге представлена многофакторная линейная регрессия

вида: У = а0 + а1х1 + а2х2 + … + аnхn);
– корреляционно-регрессионный анализ.
В целом для получения наиболее достоверной информации необходимо применение

комплекса методов, определяющих связь безнадзорности с обусловливающими ее факторами.
Как отмечалось выше, безнадзорность несовершеннолетних влечет за собой ряд негатив-

ных последствий – экономических, социальных, демографических, медицинских, нравствен-
ных (табл. 1.2). В сложившейся ситуации все они носят угрожающий характер.

Таблица 1.2. Основные последствия безнадзорности несовершеннолетних
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Одним из аспектов изучения уровня безнадзорности несовершеннолетних выступают
экономические исследования, направленные на анализ экономических потерь и эффективно-
сти проводимых мероприятий.

Существуют многочисленные исследования ущерба от различных последствий безнад-
зорности в детско-подростковой среде. Так, Б.Б. Прохоровым и Д.И. Шмаковым большое вни-
мание уделяется оценке статистической жизни и экономическому ущербу от потерь здоровья
[48]. Экономический ущерб от потерь здоровья населения включает три компонента: 1) ущерб
в связи с заболеваемостью; 2) инвалидностью; 3) смертностью. Исследования показывают, что
экономические потери от заболеваемости, инвалидности и смертности весьма значительны и в
случае усугубления ситуации могут дать 30–40 млрд. руб. в год экономического эффекта [26].

При оценке ущерба от смертности используется показатель стоимости потерянных лет
жизни. Современная статистика смертности дает возможность рассчитывать различные пока-
затели, в т. ч. такой показатель, как потерянные годы потенциальной жизни (ПГПЖ).

Существует много методов оценки величины ПГПЖ вследствие преждевременной
смертности, самый простой из которых – расчет потерь лет потенциальной жизни по следую-
щей формуле:

где: dx – число смертных случаев в возрасте х; L – базовое значение продолжительности
жизни, обозначающее такой возраст, что все смерти ранее этого возраста считаются прежде-
временными. Для расчета использовался рекомендованный ВОЗ базовый уровень продолжи-
тельности жизни, равный 65 годам (именно он и был использован в настоящем исследовании).

Ясно, что ПГПЖ можно рассчитать не только для смертности в целом, но и для смерт-
ности от отдельных заболеваний или их групп [71].
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Потерянные годы потенциальной жизни характеризуют масштабы преждевременной
смертности и рассчитываются как сумма произведений числа умерших в каждой возрастной
группе на количество лет, не дожитых ими до возраста ожидаемой продолжительности жизни:

где: di – число умерших в i-й возрастной группе; ai – недожитые годы, ai= Т-хi, где Т
– верхний предельный возраст, до которого рассчитывается недожитие (обычно ожидаемая
продолжительность жизни); хi – середина i-го возрастного интервала.

Стоимость ПГПЖ в результате смертности населения в году t (Пt) можно определить
следующим образом:

где Сt – стоимость одного года статистической жизни в году [36].

По мнению Б.Б. Прохорова и Д.И. Шмакова [48], поскольку жизнь человека обладает
стоимостью, в случае его смерти необходимо учитывать не только «явные» экономические
затраты, к которым она приводит, но и потерянную стоимость самой жизни, т. е. стоимость
количества лет, которые человек не дожил до возраста средней продолжительности жизни. Эта
стоимость рассчитывается по формуле:

где: Пвt – стоимость потерянных лет в результате смерти человека в возрасте В в году t; Ct
– стоимость 1 года статистической жизни в году t; Жt – ожидаемая продолжительность жизни
в году t; B – возраст умершего человека.

Для определения полного ущерба от смертности стоимость потерянных лет суммируется
с остальными экономическими затратами, к которым приводит смертность. Так, экономиче-
ские затраты в результате смертности в возрастах моложе трудоспособного (В < 16) определя-
ются по формуле:

где: Мnвt – экономический ущерб в результате смерти n числа людей в возрасте В в году
t; ВВПt – валовой внутренний продукт на одного занятого в экономике в году t; S – средний
трудовой стаж.

Экономический ущерб от потерь здоровья включает три составляющие: 1) ущерб в связи
с заболеваемостью; 2) ущерб в связи инвалидностью и 3) ущерб в связи со смертностью. В
рамках исследования одним из направлений является оценка потерь от заболеваемости несо-
вершеннолетних.

Экономический ущерб, обусловленный заболеваемостью населения, связан с затратами
на лечение и выплатами по социальному страхованию. Кроме того, в результате временной
утраты трудоспособности занятыми в экономике теряется часть выгоды в производстве ВВП.



В.  И.  Попова.  «Региональные аспекты безнадзорности несовершеннолетних. Социально-экономический подход»

19

Экономические потери, вызванные заболеваемостью с временной утратой трудоспособности,
за год определяются по формуле:

где: Вt – выплаты по больничному листу в течение года в году t; Злt – затраты на лечение
больного в течение года в году t; nуt – численность лиц, условно отсутствовавших на работе в
течение года в году t; nуt = Nt /365; Nt – абсолютное число дней временной нетрудоспособности
в году t.

Заболеваемость не занятого в экономике населения приводит к меньшим экономическим
потерям, поскольку связана только с затратами на лечение. Суммарный экономический ущерб
от заболеваемости в году t выражается в формулой:

где Int – экономический ущерб от заболеваемости незанятого населения в году t.

Ф.В. Хузиановым [73] разработаны методы экономической оценки ущерба здоровью
работающих на экологически вредном производстве, а также населения, подвергающегося воз-
действию неблагоприятных внешних факторов. Методика расчета состоит из нескольких эта-
пов. Общая сумма ущерба здоровью всех заболевших в год составляет:

где: Е – ущерб здоровью, руб.; У – величина затрат на проведение одного дня реабилита-
ционных мероприятий, руб.; Д – количество дней, необходимых для проведения полного курса
реабилитационных мероприятий; N – количество реабилитационных курсов в год на одного
человека; М – количество человек, имевших обострение профессионального заболевания или
заболевших в данном году.

Представленная методика адаптирована нами, сам алгоритм расчета используется при
оценке затрат на восстановление здоровья несовершеннолетних вследствие социально обу-
словленных заболеваний и психических расстройств.

В общей сложности исследование безнадзорности несовершеннолетних базируется на
ряде теоретических и методологических подходов. На фоне изменений, постоянно происхо-
дящих в экономике, политике и социальной структуре, активное привлечение экономиче-
ских, социальных, статистических, математических и эконометрических методов позволяет
более рационально и обоснованно решать приоритетные проблемы социально-экономического
характера.
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1.3. Отечественный и зарубежный опыт решения
проблемы безнадзорности несовершеннолетних

 
С учетом высокой степени актуальности проблемы безнадзорности несовершеннолетних

в разное время и на разных уровнях были разработаны нормативно-правовые акты, обеспечи-
вавшие юридическую защиту семьи и детства, направленные на решение вопросов безнадзор-
ности и беспризорности несовершеннолетних.

Всеобщая декларация прав человека (принята 10.12.1948  г. Генеральной Ассамблеей
ООН) провозглашает право каждого человека на осуществление необходимых для поддержа-
ния его достоинства и свободного развития личности прав в экономической, социальной и
культурной областях, а также устанавливает для всех детей одинаковый уровень социальной
защиты [9]. Международный пакт о гражданских и политических правах (принят 16.12.1966 г.
Генеральной Ассамблеей ООН) определяет право семьи на защиту со стороны общества и
государства; право ребенка на такие меры защиты, которые требуются в его положении как
малолетнего со стороны его семьи, общества и государства [28]. В Международном пакте об
экономических, социальных и культурных правах (принят 16.12.1966 г. Генеральной Ассам-
блеей ООН) провозглашено право на защиту всех детей и подростков от любого вида эксплу-
атации [29].

Конвенция о правах ребенка (принята 20.11.1989  г. Генеральной Ассамблеей ООН)
уделяет внимание наилучшему обеспечению интересов детей; провозглашает право ребенка
на уровень жизни, необходимый для физического, умственного, духовного, нравственного и
социального развития; право на получение образования, отдых, досуг и т. д.; устанавливает
права и обязанности родителей по наилучшему обеспечению воспитания и развития ребенка
[20].

Семейный кодекс Российской Федерации (принят 29.12.1995  г. №  223-ФЗ, с изм. на
30.06.2008 г.) в целях защиты прав детей и подростков устанавливает права несовершеннолет-
них жить и воспитываться в семье, на общение с родителями и родственниками, закрепляет
имущественные права, право выражать свое мнение, обязывает родителей осуществлять свои
права по отношению к детям [60].

В соответствии с основами уголовного законодательства преступления против семьи
и несовершеннолетних, вовлечение детей и подростков в совершение преступлений, тор-
говля несовершеннолетними влекут применение строгих мер уголовного наказания. Уголов-
ный кодекс Российской Федерации (принят 13.06.1996 г. № 63-ФЗ, с изм. на 13.02.2009 г.)
устанавливает уголовную ответственность несовершеннолетних, виды, назначение наказаний
и освобождение от наказаний; определяет принудительные меры медицинского характера [69].

Проводимая в России интенсивная законотворческая работа активизировала формиро-
вание основ защиты прав и интересов детей и подростков, профилактики их дезадаптации.
Утвержден ряд законов и долговременных программ. Среди них можно назвать федераль-
ные законы Российской Федерации «Об основных гарантиях прав ребенка» (от 24.07.1995 г.
№ 124-ФЗ) и «О государственных пособиях гражданам, имеющим детей» (от 19.05.1995 г.
№ 81-ФЗ), указы Президента Российской Федерации «Об основных направлениях государ-
ственной социальной политики по улучшению положения детей в Российской Федерации» (от
14.09.1998 г. № 942) и «Об основных направлениях государственной семейной политики» (от
14.05.1996 г. № 712).

В настоящее время ведущим нормативным документом, определяющим организацион-
ные основы профилактики безнадзорности несовершеннолетних, является Федеральный закон
Российской Федерации «Об основах системы профилактики безнадзорности и правонаруше-
ний несовершеннолетних» (от 24.06.1999 г. № 120, с изм. и доп. на 01.12.2007 г.). Данный
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закон устанавливает базу правового регулирования отношений, возникающих в связи с рабо-
той по профилактике безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних; определяет
основные направления деятельности органов и учреждений системы профилактики, ответ-
ственность федеральных министерств и ведомств, субъектов Российской Федерации за орга-
низацию профилактической работы [35].

Результатом выполнения целей и задач, поставленных в вышеперечисленных норма-
тивно-правовых документах, должно явиться создание благоприятных условий для развития,
образования и воспитания подрастающего поколения, улучшение климата в семье, снижение
численности семей и детей, находящихся в социально опасном положении, минимизация форм
девиантного поведения, а также повышение качества жизни семей, воспитывающих несовер-
шеннолетних детей.

В вопросах практической организации решения проблемы безнадзорности несовершен-
нолетних на зарубежном и отечественном уровнях важную роль играет ЮНИСЕФ (UNICEF) –
Детский фонд ООН. ЮНИСЕФ работает в России с 1997 г., его основная цель – защитить и
поддержать права детей на безопасное, здоровое, счастливое детство. В России реализуются
основные программы Детского фонда ООН:

1. Программа «Раннее детство» нацелена на то, чтобы дети с малых лет росли здоро-
выми, счастливыми и полноценными. В рамках этой программы ЮНИСЕФ работает по таким
направлениям, как поддержка грудного вскармливания и профилактика дефицита йода.

2. Вопросами здорового развития подростков занимается программа «Здоровье и разви-
тие молодежи». Целью программы является расширение доступа к информации о здоровом
образе жизни, планирование и создание дружественных к молодежи служб здравоохранения,
предоставление психосоциальной помощи подросткам, оказавшимся в трудной жизненной
ситуации. Данная программа способствует развитию сети дружественных к подросткам и моло-
дежи медико-социальных служб и учреждений в российских регионах, а также обучению моло-
дых людей жизненным навыкам и профилактике поведения высокой степени риска.

При содействии Всемирной организации здравоохранения создаются молодежные
информационные центры (открыты в 9 регионах России) и лечебно-профилактические учре-
ждения для детей и молодежи, пропагандирующие здоровый образ жизни, занимающиеся пла-
нированием и осуществлением программ санитарного просвещения, консультированием по
вопросам планирования семьи и безопасного поведения (примером служит клиника «Ювента»
в Санкт-Петербурге, в которой подростки могут бесплатно получить консультацию или пройти
обследование в обстановке полной конфиденциальности и дружелюбия).

3. В рамках программы «Защита детей» ЮНИСЕФ содействует развитию альтернатив-
ных подходов к размещению несовершеннолетних, оставшихся без родителей, пропагандирует
раннее вмешательство, предотвращающее распад семей, а также способствует обеспечению
доступа к образованию детей с ограниченными возможностями. ЮНИСЕФ способствует также
становлению в России института уполномоченных по правам ребенка.

Стратегическая задача программы «Защита детей» – уверенное понимание прав детей,
их защиты обществом, с особым вниманием к уязвимым группам. Чтобы выполнить эту задачу,
поиск проходит по двум направлениям:

1) формирование политики, учитывающей права ребенка и положительное отношение
общества к этому вопросу;

2) забота о детях, требующих особого внимания (на базе местных сообществ и семей).
Действуя в интересах российских детей, ЮНИСЕФ способствует развитию альтернатив-

ных подходов к содержанию детей в детских домах и государственных учреждениях интернат-
ного типа, отстаивает развитие законодательной базы, связанной с защитой прав бездомных и
безнадзорных детей, и создает основу для общественной поддержки бездомных и беспризор-
ных детей в Москве и Санкт-Петербурге.



В.  И.  Попова.  «Региональные аспекты безнадзорности несовершеннолетних. Социально-экономический подход»

22

4. ЮНИСЕФ в сотрудничестве с другими агентствами ООН реализует проекты, направ-
ленные на борьбу с эпидемией ВИЧ/ СПИДа. Ведется работа по следующим направлениям:
профилактика распространения ВИЧ-инфекции, профилактика передачи ВИЧ от матери к
ребенку, помощь ВИЧ-инфицированным детям, укрепление мер по охране здоровья женщин
и детей, затронутых проблемой ВИЧ/СПИДа, и оказание им медицинской, социальной и пси-
хологической помощи [46, 76].

Все программы ЮНИСЕФ реализуются при поддержке Правительства Российской Феде-
рации, министерств образования, здравоохранения и социального развития, иностранных дел,
а также региональных администраций, партнерских организаций, при участии самой моло-
дежи.

В целях укрепления научно-исследовательского потенциала Детского фонда ООН и под-
держки его деятельности по защите интересов детей в 1988 г. создан исследовательский центр
ЮНИСЕФ «Инноченти». Его основные цели заключаются в содействии лучшему пониманию
международным сообществом вопросов, связанных с правами детей, и осуществлению в пол-
ном объеме Конвенции ООН «О правах ребенка».

Исследовательским центром ЮНИСЕФ выпускается «Социальный мониторинг «Инно-
ченти». Социальный мониторинг – это серия ежегодных региональных докладов, исследующих
социально-экономическое благополучие детей в странах Центральной и Восточной Европы
[19].

Социальная практика многих развитых стран свидетельствует о том, что правильно орга-
низованная профилактическая работа в детско-подростковой среде приносит значительный
общесоциальный эффект, снижая число девиаций [72]. Остановимся подробнее на зарубеж-
ном опыте организации социальной и профилактической работы с детьми и подростками.

В Голландии профилактическая работа с несовершеннолетними подразделяется на
общую, специальную и категориальную. В области общей социальной работы выделяют дея-
тельность в сфере образования, которая содержит мероприятия с детьми и их родителями. Ее
формами являются: прямая помощь ребенку; косвенное воздействие на них через родителей,
учителей; тесное сотрудничество со школой. При организации проживания трудных подрост-
ков более предпочтительным считается поместить их в другую семью, нежели в детский дом,
чтобы им не приходилось полностью менять обстановку и окружение. Создаются отношения
по цепочке: «дом – семья – подросток», что дает возможность оказывать помощь и содействие
как ребенку, так и его родителям.

Составными частями заботы о трудных подростках, по мнению голландских специали-
стов, являются следующие:

1. Отвлечение от правонарушений – предполагает разработку методов по привлечению
внимания социальных ведомств и служб к местам сборов подростков, их скоплений и тусовок.

2. Диагностика – систематизация наблюдений социального работника в форме самоотче-
тов, составление характеристики, постановка социального диагноза, включающего в себя ана-
лиз структуры, позиций членов группы, типа властных отношений в ней, оценки группового
взаимодействия и т. д.

3. Общественная помощь и наставничество – используется как результат диагностики
для разрешения наиболее серьезных, особенно тяжелых для подростков проблем.

4. Обеспечение подобающего места проживания, способного заменить семью [13].
В Канаде к детям, которые нуждаются в защите, предоставляется широкий спектр услуг,

устанавливаемых на правительственном уровне по следующим категориям:
– дети, брошенные родителями, подвергшиеся сексуальному насилию;
– дети, эмоционально и психологически травмированные;
– дети с физическими и умственными недостатками;
– дети-правонарушители;
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– дети, имеющие проблемы эмоционального характера;
– дети, злоупотребляющие наркотиками и алкоголем.
Проводится оценка и анализ ситуации и взаимоотношений в семье, вырабатывается план

действий. Главной целью такого вида услуг является сохранение семьи и ребенка в ней. Если
же это невозможно (в случае отказа родителей), о ребенке заботится агентство по социальному
обеспечению детей [13].

Современная система служб защиты детей появилась в США в начале 60-х гг. ХХ века.
В 1963 г. Детское Бюро США опубликовало образец закона о защите детей в качестве руко-
водства для законодателей штатов. В 1974 г. был принят Закон о предотвращении плохого
обращения с детьми и ликвидации его последствий. Современная система служб защиты
детей включает четыре аспекта деятельности: сообщение, расследование дела, вмешательство
и завершение дела (соответственно этому строится структура) [13].

Социальные услуги в Германии направлены на слабозащищенные в социальном плане
целевые группы, в т. ч. дети и молодежь (развитие детских садов и мест досуга для молодежи),
семьи с одним кормильцем (консультации или помощь по вопросам брака, семьи) [13].

Социальная поддержка семей с детьми в Бельгии основана на семейных пособиях (их
размер зависит от профессионального статуса родителей, численности детей в семье, очеред-
ности рождения ребенка), льготах на транспорт и жилье, охране материнства и развитии дет-
ских учреждений [13].

Выше отмечалось, что одной из важнейших проблем современного общества по вопро-
сам решения детско-подростковой безнадзорности выступает бедственное материальное поло-
жение семей с детьми. Ряд практических шагов в направлении решения данной проблемы
предприняты в странах Центральной и Восточной Европы. Анализ и оценка их результатов
могут быть полезными при разработке государственной политики в отношении семей с детьми
в России.

В сфере государственной поддержки детей также заслуживает внимания опыт Венгрии
и Чехии, где приняты и действуют новые законы, регулирующие помощь семьям с детьми.
Поддержка семей с детьми осуществляется в разных видах и формах, основную ее часть
составляют прямые денежные выплаты. Центральное место среди них занимают ежемесячные
пособия на детей в виде надбавки к заработной плате, которые распространяются на детей и
подростков до достижения ими трудоспособного возраста или получения образования. Другим
важным видом прямых денежных выплат семье является пособие по уходу за малолетними
детьми [45].

Реформирование систем помощи семьям, в первую очередь, связано с данными пособи-
ями и направлено на то, чтобы сделать их более адресными. В Венгрии существуют два вида
пособий на детей: по уходу за детьми до 3-х лет и на воспитание детей. Надбавка на детей к
зарплате выплачивается только в тех случаях, когда в семье с одним или двумя детьми средне-
душевой доход не превышает установленного минимума. Семьи с тремя и более детьми имеют
право на пособие независимо от уровня доходов.

В Болгарии помимо прямых денежных выплат помощь семьям с детьми оказывается в так
называемой натуральной форме (в виде дотаций государства детским дошкольным учрежде-
ниям, школьным буфетам и столовым, учреждениям культуры и отдыха для детей). Имеются
непрямые виды помощи, выражающиеся в льготах на проезд, оплату жилья и коммунальных
услуг, при выплате налогов [11].

Для организации всесторонней помощи несовершеннолетним в России и ее регионах
создана система профилактики, способствующая предупреждению различных форм девиаций
(особенно безнадзорности в детско-подростковой среде), включающая пути, способы их мини-
мизации и возможности регулирования.
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Профилактика безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних – система соци-
альных, правовых, педагогических и иных мер, сосредоточенных на выявлении и устранении
причин безнадзорности и осуществляемых в совокупности с индивидуальной профилактиче-
ской работой с несовершеннолетними и семьями, находящимися в социально опасном поло-
жении [35].

Профилактику безнадзорности можно рассматривать в традиционном плане, выделяя
первичную, вторичную и третичную.

Первичная профилактика безнадзорности включает комплекс социальных, психологиче-
ских, образовательных и воспитательных мероприятий, предупреждающих безнадзорность и
беспризорность среди детей и подростков, их приобщение к употреблению спиртных напит-
ков, наркотических средств, психотропных или одурманивающих веществ и к криминальной
деятельности. Вторичная профилактика состоит из комплекса образовательных, воспитатель-
ных, социально-реабилитационных и медико-психологических мероприятий, предупреждаю-
щих рецидивные уходы из дома и образовательных учреждений, формирование бродяжниче-
ства и зависимости у несовершеннолетних, эпизодически употребляющих спиртные напитки,
наркотические средства, психотропные и одурманивающие вещества, но не обнаруживающих
признаков болезни, а также криминализацию детей. Под третичной профилактикой понима-
ется комплекс социальных, образовательных и медико-психологических реабилитационных
мероприятий, направленных на предотвращение у подростков рецидивов безнадзорности, бес-
призорности, бродяжничества и противоправной деятельности [10].

В зависимости от степени развития социальных отклонений используются меры по пре-
дупреждению, предотвращению или пресечению девиаций. Профилактическая деятельность,
прежде всего, включает:

– профилактику в рамках системы мер, применяемых к подросткам группы риска: соци-
альных, экономических, организационно-управленческих, психолого-педагогических, право-
вых, социально-медицинских, социокультурных, социотехнических;

– профилактику по объектам предупредительного воздействия: 1) общую – не имеющую
точного «адреса» в виде конкретной личности или группы несовершеннолетних; 2) частную –
направленную на предупреждение девиаций среди определенных групп или лиц [72].

В отечественной практике основное звено по решению вопросов детско-подростковой
безнадзорности образуют специализированные учреждения для несовершеннолетних, нуж-
дающихся в социальной реабилитации (центры помощи семье и детям, социальные при-
юты, социально-реабилитационные центры, центры помощи детям, оставшимся без попечения
родителей и др.). Основная цель их деятельности – социальная защита и поддержка нуждаю-
щихся в этом детей, их реабилитация и помощь в жизненном определении.

Кроме перечисленных учреждений, в работе также участвуют центры экстренной пси-
хологической помощи, центры психолого-педагогической и медико-социальной помощи, цен-
тры временной изоляции несовершеннолетних правонарушителей (ЦВИНП), образователь-
ные, медицинские и другие учреждения.

В целом работа перечисленных социальных служб и учреждений в значительной мере
способствует принятию эффективных управленческих решений в сфере детской и подростко-
вой безнадзорности.

Как показывают теоретические и практические исследования, в систему профилактики
безнадзорности входят органы, службы и учреждения разной ведомственной подчиненности, и
их деятельность направлена на реализацию основных положений государственной социальной
политики, защиту прав и интересов несовершеннолетних. Е.И. Холостовой предложены клю-
чевые элементы, составляющие модель системы профилактики детской и подростковой без-
надзорности (рис. 1.1) [72].
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Анализ современных подходов к организации профилактики безнадзорности несовер-
шеннолетних свидетельствует о том, что существуют самые разнообразные модели поддержки
и помощи данной категории населения (рис. 1.2) [72].

Важное научно-практическое значение в организации эффективной работы с безнадзор-
ными несовершеннолетними имеет участие негосударственных общественных объединений и
организаций. Негосударственные организации обладают рядом преимуществ и уже добились
значительных успехов в решении задач регулирования уровня безнадзорности. За время реаль-
ного существования в России «третьего сектора» накоплен большой практический опыт, кото-
рый нуждается в распространении.

Рисунок 1.1. Основные элементы, составляющие систему профилактики безнад-
зорности несовершеннолетних

Рисунок 1.2. Модели социальной помощи детям и подросткам

Рисунок 1.3. Состав и алгоритм комплексного анализа уровня безнадзорности
несовершеннолетних в регионе
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Весьма интересный опыт работы с детьми и молодежью имеется в Финляндии, в самой
крупной неправительственной организации по защите детей – Союзе Маннергейма. Выделяют
три основных направления деятельности Союза: услуги на дому, телефонные консультации и
Интернет для родителей, реабилитационные услуги на дому для инвалидов и длительно боль-
ных детей [38, 72].

Заслуживает внимания и отечественный опыт решения проблемы безнадзорности несо-
вершеннолетних через общественные и благотворительные организации. Например, в г. Санкт-
Петербурге действует региональный общественный благотворительный фонд «Защита детей».
Миссия организации заключается в помощи безнадзорным и беспризорным детям в реализа-
ции своих прав на безопасность, здоровье, образование, благоприятную среду развития, отдых
и досуг, защиту от любых форм эксплуатации путем предоставления детям и их семьям ком-
плекса необходимых услуг в рамках профилактических и реабилитационных программ – от
первичной продовольственной, вещевой, медицинской и информационной помощи до полного
содержания. В перспективе аналогичные фонды должны быть созданы в других регионах.
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https://www.litres.ru/v-i-popova/regionalnye-aspekty-beznadzornosti-nesovershennoletnih-socialno-ekonomicheskiy-podhod/
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