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ПРЕДИСЛОВИЕ К РУССКОМУ ИЗДАНИЮ 

Девятое издание учебника Грэйс Крайг и Дона Бокума представляет со-

бой одно 13 наиболее полных современных учебных пособий по психо-
логии развития. Его 1есомненное достоинство заключается во внима-

тельном рассмотрении всех эта-юв человеческой жизни, включая не 
только период подготовки к родительству, юбственно пренатальный пе-

риод, но и старение, умирание и смерть. Другая важ-1ейшая особен-

ность, которая привлекает в данном учебнике, — целостный под-сод к 
описанию и анализу процесса развития человека. Авторы рассматривают 

развитие как взаимовлияние многих факторов: биологических, социо-
культур-гых, собственно психологических. Это позволяет в действитель-

ности реализовать комплексный подход к анализу развития человека на 
каждый из его стадий и зыявить основные закономерности развития че-

ловека как индивида, личности и ;убъекта деятельности. На каждой из 
стадий описываются особенности физиче-;кого, когнитивного, эмоцио-

нального, психосоциального развития. Чрезвычайно полезным является 
освещение развития как процесса, характеризующегося высокой инди-

видуальной вариативностью. Это закладывает у будущих психологов по-
нимание своеобразия и индивидуальной неповторимости, а также ценно-

сти каждой человеческой личности, даже если она отклоняется по сво-
ему развитию от стандартных нормативов. 

В учебнике очень удачно сочетается рассмотрение методологических, 

методических проблем и конкретных практических показателей разви-
тия. 

Девятое издание дополнено новыми научными данными о развитии в со-
временных условиях жизни. В соответствии с этими реалиями показано 

влияние современной напряженной международной ситуации и послед-
ствий военных конфликтов на развитие детей разного возраста, рас-

смотрены проблемы беженцев, подростков-репатриантов и др. Особое 
внимание уделено развитию детей, растущих в ситуации постоянной 

опасности. 
В данном издании существенное внимание уделено этическим проблемам 

психологии развития, как с точки зрения этики научного исследования, 
так и с позиций философских аспектов добра и зла, их социальных и 

биологических истоков. 



В учебном пособии обсуждаются современные проблемы генетики, роль 

мутаций в воспроизводстве, введен раздел о клонировании. Обсуждается 

вопрос о возможностях применения на практике клонирования человека. 
В контексте обсуждения влияния среды на психическое развитие рас-

смотрены модели экологических систем У. Бронфенбреннера с акцентом 
на углубленный анализ уровня микросистем, в частности, оперантного 

обусловливания и социального научения. 
Необходимо отметить, что данный учебник характеризует глубокое на-

учное и вместе с тем доступное для понимания студентов изложение 
сложных методологических проблем современной психологии развития. 

Большой интерес вызы- 
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вает анализ соотношения плавности и стадиальности, сенситивных и 
критических периодов, их роли в развитии. Авторы привлекают внима-

ние студентов к понятию контекстности развития, рассматривают пара-
дигму цивилизационного развития, дополняя ее введением понятий кол-

лективистской и индивидуалистической культуры. Авторы стремятся к 

тому, чтобы полученные знания об особенностях психического развития 
студенты могли применять на практике. Поэтому каждый раздел содер-

жит анализ трудностей и направлений психологической помощи, харак-
терных для данного периода развития. Содержатся, например, разделы 

«Помощь матерям подросткового возраста в условиях бедности», «Труд-
ности родителей-одиночек» (заметим, что в этом разделе рассматрива-

ются трудности не только матерей, но и отцов-одиночек), «Влияние ре-
формы социального обеспечения на одиноких американских родителей» 

и др. Несмотря на то что социальные условия Америки и современной 
России различаются, этот практический опыт, безусловно, может быть 

полезен российским психологам. 
В заключение следует еще раз подчеркнуть, что по широте охвата про-

блем, глубине анализа и систематизации данное учебное пособие явля-
ется на настоящий период самым полным и может быть полезно не толь-

ко студентам, обучающимся психологии, но и практикующим психологам 

и научным сотрудникам. 
Кандидат психологических наук, доцент |Т. В. Прохоренко 

Доктор психологических наук, профессор, зав. кафедрой психологии 
развития и дифференциальной 

психологии СПбГУ Л. А. Головей 

ПРЕДИСЛОВИЕ 

История человеческой жизни независимо от культурных особенностей, в 
которых она протекает, представляет собой богатое событиями и захва-

тывающее драматическое произведение. Комплексное изучение разви-
тия человека в контексте (см. глоссарий) является одинаково сложной 

задачей как для студентов, так и для ученых. Девятое издание «Психо-
логии развития» (Human development, ninth edition) объединяет в себе 

данные, взятые из различных отраслей научного знания (психология, 
биология, социология, антропология, история, уход за ребенком и воспи-

тание, медицина и здравоохранение — лишь немногие из них). Такой 

подход поможет предоставить наиболее полный современный обзор 
ключевых тем, проблем и противоречий, связанных с развитием челове-



ка на протяжении всего его жизненного пути. 

Работу над этим изданием «Психологии развития» я снова вела вместе с 

Доном Баукумом, экспериментальным психологом и опытным клиници-
стом, чьи личные наблюдения, эклектичный опыт преподавания и увле-

кательный писательский стиль помогли вдохнуть жизнь в это повество-
вание и придать ему неповторимое своеобразие. При подготовке преды-

дущего издания мы обнаружили, что личный опыт каждого из нас в 
практической психологической деятельности изучения проблемы разви-

тия, подкрепленный обширным преподавательским стажем, соединяясь с 
опытом другого, значительно усиливают друг друга. Теперь Дон является 

моим полноправным соавтором. Вместе мы стремимся предложить вам 
подробный, зачастую подталкивающий к размышлениям, обзор совре-

менной теории и исследований развития, а также их применений в по-
вседневной жизни. В силу огромной широты, открытости, противоречи-

вости и проблематичности этой области студенты обнаружат здесь боль-
шое разнообразие точек зрения, подходов и экспериментальных данных. 

Читатели смогут проанализировать приведенные здесь сведения, соотне-

сти их со своим личным опытом и выработать основанное на обладании 
полной информацией критическое видение того процесса, посредством 

которого мы становимся теми, кем мы, люди, являемся, и тех событий, 
наступления которых в своей жизни каждый из нас вправе ожидать в бу-

дущем. 

КАКИМИ МЫ ВИДИМ СТУДЕНТОВ СЕГОДНЯ 

Современные студенты колледжей гораздо сильнее отличаются друг от 
друга, чем раньше. Если мы воспользуемся результатами исследования, 

производимого при помощи метода поперечных срезов, то в одной ауди-
тории сможем обнаружить представителей выборки, значительно варьи-

рующих по возрасту, этнической принадлежности, личному опыту и ми-
ровоззрению. Кроме того, студенты сильно различаются по своей акаде-

мической успеваемости, в частности по степени знакомства с социаль-
ными науками, и по своим карьерным устремлениям. Каждый из этих (и 

многих других!) факторов создает «фильтры», через которые каждый 

индивид воспринимает человеческое развитие и жизнь в целом. Многие 
из тех, 
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кто сегодня изучает развитие человека, завтра будут работать в сферах, 
связанных с оказанием помощи людям, таких как социальная работа, 

образование, медицина, консультирование, различные направления 
психологии, управленческие программы. Некоторые из них уже являются 

родителями, многим еще предстоит стать родителями в будущем; по этой 
причине в книгу включено большое количество практических советов 

для молодых родителей, связанных с воспитанием и уходом за детьми. 
Мы верим в то, что большинство студентов, безусловно, отличаются ярко 

выраженным, глубоким интересом к проблемам детства, подросткового 
возраста и взрослости. Описанием разнообразия вопросов, проблем мы 

поддерживаем данный интерес к развитию человека. «Психология раз-

вития» представляет людей такими, какие они есть в контексте культуры 
и субкультуры, как в Соединенных Штатах, так и за их пределами. Вме-



сто того чтобы отталкиваться от какой-либо определенной группы, делая 

на этой основе обобщения, в книге специально предприняты усилия для 

того, чтобы объяснить, как феномен развития прикладывается или отно-
сится к широкому ряду людей. Это разнообразие отражается в современ-

ных исследованиях и анализах индивидуальных случаев, описанных в 
предлагаемом материале. Хотелось бы надеяться, что на страницах этой 

книги студенты найдут описание себя, независимо от биографии и иных 
факторов, и в то же время сумеют избежать ограничений, накладывае-

мых этноцентризмом. 

ХРОНОЛОГИЧЕСКАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ МАТЕРИАЛА 

При составлении и написании работ о развитии человека всегда сущест-
вует вопрос об организации материала. Можно располагать исследова-

ния и теории развития в тематических главах, посвященных биологиче-
скому, когнитивному, речевому, социальному и личностному развитию, 

или же представлять развитие детей и взрослых в хронологическом по-
рядке, так, как оно происходит в природе, подчеркивая при этом холи-

стические взаимосвязи. «Психология развития» придерживается послед-

него подхода и описывает в отдельных главах каждый из возрастных пе-
риодов, на которые традиционно подразделяется человеческая жизнь: 

пре-натальный период, младенчество, раннее детство, среднее детство, 
подростковый и юношеский возраст и далее — ранняя, средняя и позд-

няя взрослость. Книга открывается двумя главами о подходах к разви-
тию человека и методах его изучения, далее следует глава, где описы-

вается взаимодействие наследственности и среды, и глава о пренаталь-
ном развитии, а завершается книга главой, посвященной смерти и уми-

ранию. В середине книги, между уже упомянутыми разделами, находятся 
данные об основных возрастных периодах, каждый из которых описыва-

ется в двух следующих друг за другом главах: первая — о физическом и 
когнитивном развитии и вторая — о социальном, культурном развитии и 

развитии личности. Несмотря на эти необходимые разделения, мы не пе-
рестаем помнить об определяющей важности комплексного взаимодейст-

вия множества разнообразных граней развития, соприкасаясь с которы-

ми возникает целостный человек. 

ОПИСАНИЕ ОСОБЕННОСТЕЙ ПОДАЧИ МАТЕРИАЛА КНИГИ, СПОСОБСТ-

ВУЮЩИХ ЕГО ИЗУЧЕНИЮ 

На всем протяжении книги культурные и индивидуальные аспекты раз-

вития рассматриваются во взаимосвязи. Информация, приводимая в спе-
циальных встав- 
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ках по ходу текста, также способствует восприятию текста как единого 

целого. В разделе, озаглавленном «Проблемы исследования разви-
тия человека», представлен широкий спектр данных, мнений, что спо-

собствует дальнейшим самостоятельным размышлениям и дискуссии. 
«Мнения и факты» рассматривают распространенные популярные 

представления о развитии, иногда подтверждающиеся, а иногда опро-
вергающиеся научными данными. Наконец, «Развитие в условиях со-

временной жизни» посвящено важным современным проблемам тео-

рии и практики развития. 



Каждая глава этой книги открывается «Предварительным обзором», 

в котором предлагаются вопросы, предназначенные для стимулирования 

интереса к главным рассматриваемым здесь темам. После каждой содер-
жательной части главы следует раздел «Контрольные вопросы», 

включающий список вопросов, сформулированных по принципу «истин-
но—ложно», и один содержательный «Вопрос для размышления», 

для ответа на который необходимо проявить умение критического ос-
мысления материала. Ответы, а также список дополнительных вопросов 

приводятся на нашем сайте поддержки в сети Интернет, о котором будет 
подробнее сказано далее. На всем протяжении книги для облегчения по-

нимания информации текст сопровождается многочисленными таблица-
ми, в которых изложены краткие обзоры различных точек зрения, до-

полнительные термины и текущие статистические данные. Рисунки ил-
люстрируют обсуждения сложных тем, материалов исследований и т. п., 

а также представляют нам текущие статистические данные в графиче-
ской форме. Главы завершаются «Резюме», в котором обобщаются ос-

новные обсуждаемые в них темы и проблемы. Определения ключевых 

терминов собраны в объемном «Глоссарии», расположенном в конце 
книги. 

Медиа-поддержка 9-го издания «Психологии развития» 
Сайт Поддержки 9-го издания «Психологии развития» находится 

по адресу www.prenhall.com/craig. Написанное Доном Бокумом, это он-
лайновое учебное руководство предоставляет студентам обзоры мате-

риала каждой главы, позволяет им выполнить проверочные задания и 
немедленно ознакомиться с полученными результатами. Кроме этого, к 

каждой главе предлагается список ссылок к дополнительным Интернет-
ресурсам для изучения тем курсовых работ. Каждая глава содержит опи-

сание цели, вопросы в форме выбора из нескольких вариантов ответов, 
вопросы, требующие ответа «правда—ложь», задания заполнить бланки, 

эссе, веб-каталоги и ответы к разделу «Проверь себя. Контрольные во-
просы», расположенные в каждой главе. 

Учебные курсы он-лайн. Для профессоров, заинтересованных в ис-

пользовании в читаемых ими курсах Интернета и учебных курсов он-
лайн, Prentice Hall предлагает полностью адаптированные онлайновые 

программы в WebCT, Black-Board и Course Compass Пирсона, поддержи-
ваемые Blackboard. Дополнительную информацию вы можете получить, 

посетив www.prenhall.com/demo. 

ЧАСТЬ I 

НАЧАЛО 

ГЛАВА 1 

ПЕРСПЕКТИВЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 

ПРЕДВАРИТЕЛЬНЫЙ ОБЗОР 

ЗНАЕТЕ ЛИ ВЫ? 

•     Различие между обществом и культурой? 

•     Различие между социализацией и освоением культуры? 
•     Что значит «быть научным»? 

•     Что развитие всегда является результатом взаимодействия наслед-

http://www.prenhall.com/craig
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ственности и среды? 

•     Какова связь между взрослением и обучением? 

•     Как бытие ребенком, подростком или взрослым различается в исто-
рической перспективе и в разнообразных современных культурах? 

•     Что состав семей различается в исторической перспективе и в отли-
чающихся друг от друга современных культурах? 

•     Каковы преимущества и ограничения анализа индивидуальных слу-
чаев, наблюдений, опросов, психологических тестов и математических 

корреляционных методов? 
•     Каковы основные исследования, применяющиеся для изучения из-

менений развития? 
•     Что нужно для проведения валидного и репрезентативного экспери-

мента? 
•     Что существует строгий этический кодекс, который необходимо со-

блюдать при осуществлении исследования, в котором испытуемыми яв-
ляются люди? 

ЭТО ГЛАВНЫЕ ТЕМЫ ГЛАВЫ. 

Сложная и богатая, полная поисков и препятствий, человеческая жизнь 
является продуктом совокупного действия многих сил, смешением био-

логического и социального начал, переплетением мыслей и чувств. По-
пробуйте взглянуть на наше общество со стороны. Что мы из себя пред-

ставляем? Что формирует и определяет их жизнь? О чем мы думаем и что 
чувствуем в течение каждого дня своей повседневной жизни? Какие об-

щие черты взросления и приобретенного опыта в младенчестве, детстве 
или взрослости связывают наши жизни с жизнями людей, населяющих 

другие регионы Земли? 
Термин «развитие» относится к тем изменениям тела и поведения че-

ловека, которые происходят с течением времени благодаря как биологи-
ческим задаткам организма, так и его взаимодействию со средой. Какая 

же часть нашего современного состояния «построена» из генетических 
кирпичиков и какая является результатом происходящих с нами собы-

тий? Как и каким образом осуществляется 
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взаимодействие многих влияний, помогающих нашему становлению? И 

наоборот, каким образом мы, как индивидуумы, можем определять ход 
нашего развития? И как наши отношения со значимыми другими — с 

важными для нас людьми — повлияли на то, кем и чем мы стали? На эти 
и множество других вопросов отвечает наука о развитии человека. 

Таблица 1.1 Жизненный путь человека 
Заметьте, что некоторые периоды значительно варьируют в различных 

культурах, тогда как другие в большей степени зависят от индивидуаль-
ных особенностей биологического развития человека (например, подро-

стковый возраст определяется вступлением в пубертатный период). 
Пренатальный период — от зачатия до рождения ребенка 

Младенчество — от рождения до 18-24 месяцев 
Первые два года жизни (период тоддлеров) — от 12-15 месяцев до 2-3 

лет 

Раннее детство — от 2-3 лет до 5-6 лет 
Среднее детство — от 6 приблизительно до 12 лет 



Подростковый и юношеский возраст — приблизительно с 12 лет до 18-21 

года 

Ранняя взрослость — от 18-21 года до 40 лет 
Средняя взрослость — от 40 до 60-65 лет 

Поздняя взрослость — от 60-65 лет до смерти 
Развитие начинается с зачатия и продолжается на протяжении всей на-

шей жизни, хотя связанные с ним изменения обычно являются более 
очевидными и более быстрыми в очень юном возрасте. Это основная 

причина, в силу которой «периоды» развития и соответствующие им 
возрастные рамки, которые представлены в табл. 1.1, сравнительно не-

продолжительны в ранние годы и удлиняются по мере продолжения раз-
вития. Заметьте также, что градации жизненного пути человека, приве-

денные в таблице, наиболее применимы к людям индустриальных куль-
тур. Например, данные таблицы свидетельствуют, что «подростковый и 

юношеский возраст» является достаточно протяженным периодом, кото-
рый на самом деле может продолжаться вплоть до достижения человеком 

18-20 лет, и «поздняя взрослость» не начинается до возраста 60-65 лет. 

Однако в некоторых обществах, где нет необходимости в длительном 
сроке образования и очень сложное экономическое положение, подрост-

ковый период может быть более коротким, начиная с вступления в пу-
бертат и завершаясь, возможно, всего лишь через 2-4 года. Подобным 

образом, в некоторых точках нашей планеты, где для обеспечения вы-
живания необходим тяжелый физический труд, а хорошее питание и ме-

дицинская помощь не всегда легко доступны, поздняя взрослость может 
наступать уже в 45 лет. Таким образом, приводимые здесь периоды и 

возрастные границы не являются универсальными. Таблица 1.1 просто 
описывает общие схемы, используемые специалистами по развитию для 

изучения жизненного пути человека. 
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К тому же таблица иллюстрирует логику построения и общую организа-
цию материала в этой книге. 

Цель нашей работы — рассмотреть тенденции, закономерности и процес-

сы развития человека на протяжении всей жизни, используя для этого 
опыт нескольких отраслей знания. Мы намерены исследовать человече-

ский организм во все возрастные периоды и на всех стадиях, принимая 
во внимание биологические, антропологические, социологические и пси-

хологические факторы, влияющие на его развитие. Особое внимание бу-
дет уделено человеческим отношениям, так как именно они помогают 

понять, кто мы такие и как относимся к миру. Страстные и холодные, 
доброжелательные и скептичные, дружеские и формальные, отношения 

между людьми оказывают влияние на их развитие, и ими нельзя пренеб-
речь. Суть нашей точки зрения заключается в том, что люди прежде все-

го существа социальные. 
Мы рассматриваем процессы реагирования и интерпретации людьми 

различных воздействий, в том числе и социальных, с той позиции, что 
каждый человек активно участвует в ходе своего собственного развития. 

Как существа по меньшей мере потенциально способные к сложному, аб-

страктному мышлению, мы являемся не просто фишками в игре; мы дей-
ствующие игроки, влияющие на формирование нашей «игры». Пред-



ставьте себе, как живут люди в какой-нибудь уединенной общине. Час-

тично они являются продуктом среды, в которой выросли, и большую 

часть времени они проводят в гармоничном совместном труде, направ-
ленном на благо всей их общины. В то же время они являются индиви-

дуумами со своими личными желаниями и чувствами, и каждый день они 
проявляют какие-то из них. Однако жизнь не всегда гармонична — прак-

тически в любой группе людей бывает время разногласий и споров, при-
чиной которых становятся личные чувства и желания. 

КЛЮЧЕВЫЕ ПРОБЛЕМЫ ИЗУЧЕНИЯ РАЗВИТИЯ ЧЕЛОВЕКА 

РАЗВИТИЕ В КОНТЕКСТЕ 

Развитие глубоко «встроено» в контекст; этим термином обозначают 
непосредственный широкий спектр условий, в которых оно происходит. 

На следующих страницах мы постоянно встречаемся со значением соци-
ального контекста с таких позиций, как семья, общество и культура. 

Под «обществом» обычно понимается организованная группа взаимодей-
ствующих людей, которая может быть относительно крупной или немно-

гочисленной — деревня, община или город, государство и нация. Куль-

тура имеет много различных определений, но существует разделяемое 
всеми мнение, что этим словом обозначаются убеждения, нормы, обычаи 

и групповая идентичность, разделяемые этими взаимодействующими 
людьми. Таким образом, мы можем сказать, что индивид «принадлежит» 

к обществу и «погружен» в культуру. Тем не менее такие утверждения 
являются несколько произвольными; в целом общество и культура не-

разделимо переплетены друг с другом. 
Области развития 

Из практических соображений рост и изменения, происходящие в тече-
ние каждого периода, разделяются на четыре главных направления: 1) 

физический рост 
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Первый этап жизненного пути человека -пренатальное развитие 

 
и развитие; 2) когнитивное и речевое развитие; 3) развитие личности; 
4) социокультурное развитие. К физическому развитию относятся из-

менения формы и размеров тела, а также изменения мозговых структур, 
сенсорных способностей и моторных навыков. Развитие в когнитивной 

области включает приобретение навыков восприятия, мышления, реше-



ния задач и т. п., а также развитие сложных процессов и употребление 

языка. Развитие личностных характеристик заключается в приобре-

тении относительно стабильных и устойчивых черт и чувства уникально-
сти собственной личности. Наконец, социокультурная область состоит 

из социализации, которая происходит по мере того, как ребенка предна-
меренно обучают и тренируют соответствовать требованиям общества и 

функционировать в нем (совместно с формальным школьным образова-
нием или без него). Второй ее составляющей является освоение куль-

турных знаний по мере того, как мы посредством своих собственных 
усилий, через наблюдение и усвоение, приобретаем ту или иную инфор-

мацию о нашей культуре (Segall, Dasen, Berry & Poortinga, 1999). Как от-
мечалось Сигаллом и его коллегами, большую часть того, что мы узнаем, 

мы получаем из взаимодействия социализации и овладения культурой. 
Например, через них мы познаем язык, так как дети частично овладева-

ют языковыми навыками в ходе непосредственного научения, а частично 
в процессе приложения своих спонтанных усилий. Именно такое частое 

их взаимодействие привело нас к решению употребить в данной книге 

термин «социокультурный». 
Процесс развития подразделяется на периоды условно, для более при-

стального их изучения специалистами в этой сфере. Реальные люди яв-
ляются «целостными» созданиями, а не разделены на четыре части. Из-

менения и их последовательность в каждой области взаимодействуют с 
другими аспектами развития в Других областях. Маленький мальчик, 

только что научившийся стоять (моторный навык), начинает восприни-
мать мир иначе (перцептивный навык). Он может гордиться своим новым 

умением (эмоциональное событие, или личностное достижение) и может 
отлично взаимодействовать с людьми новыми способами (социальные 

навыки). Подобным образом когнитивное развитие школьницы во многих 
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отношениях связано с ее социальным развитием, и это приводит к ус-
ложнению ее мыслительных процессов и сознания, необходимых для по-

нимания физического и социокультурного мира. Развитие не соткано из 

кусочков; оно характеризуется целостностью. 
Исследования развития человека 

По всей вероятности, наши ранние предки задавались вопросами о раз-
витии, пытаясь понять себя и своих детей, точно так же, как мы сегодня. 

В прошлом тысячелетии люди находили ответы в обычаях, традициях, 
мифах и фольклоре. Но, насколько мы знаем, никто из этих людей на 

самом деле не изучал развитие с помощью научных методов, поставив 
под сомнение истинность своих убеждений. Научное исследование про-

водится с максимально возможной объективностью и систематичностью. 
Исследователи XX века проложили этот путь, разработав специфические 

процедуры получения объективных, подвергающихся проверке данных. 
Непросто сохранять объективность и систематичность при изучении са-

мих себя. В отличие от биологического, поведенческого или экологиче-
ского изучения земляных червей или лягушек, когда мы изучаем себя, 

мы являемся и объектами и субъектами, и исследователями и испытуе-

мыми в одном лице. Мы подвержены влиянию наших личных ценностей, 
убеждений и установок. Мы можем совершать ошибки: например, в бо-



лее выгодном свете воспринимать людей, похожих на нас, и неверно ин-

терпретировать поведение тех, кто не похож на нас, называя их любо-

пытными, странными, примитивными или невежественными. Один из 
наиболее важных аспектов исследования человека — открытость созна-

ния и использование систематических, объективных процедур, преодо-
левающих любые этноцентрические склонности. 

Процессы развития 
Некоторые процессы развития, такие как рост в течение пренатального 

или в начале пубертатного периода или поседение волос, являются 
главным образом биологическими. Данные подтверждают, что раннее 

речевое развитие также в первую очередь детерминировано биологиче-
ски, что отмечается в этой главе далее (см. также главу 5). Многие дру-

гие аспекты развития, такие как научение устному счету, пользование 
Интернетом или выработка пристрастия к вкусу суши, могут зависеть 

главным образом от личного опыта. Присвоение особенностей речевых 
паттернов, словаря, «акцента» и интонаций людей, вместе с которыми 

вы выросли или изучали второй язык, является дополнительным приме-

ром развития, происходящего большей частью под влиянием опыта. 
Однако большая часть развития, происходящего в течение жизненного 

пути человека, является результатом успешных взаимодействий между 
биологией и опытом. Развитие в целом нельзя определить как детерми-

нированное чисто биологическими факторами или только влиянием опы-
та; скорее оно представляет собой продолжительную динамическую игру 

этих двух основных причин. Предположим, что вы родились с некоторым 
интеллектуальным потенциалом, основанным на специфике природы 

вашей центральной нервной системы. Таким образом, биологически за-
дается некоторый континуум, в рамках которого ваш интеллект может 

время от времени снижаться. Но то, насколько вы интеллекту- 
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альны сегодня, также определяется вашим питанием в детстве, вашим 
опытом жизни дома и пребывания в школе и многими другими еще бо-

лее, на первый взгляд, второстепенными факторами. В качестве другого 

примера давайте предположим, что вы родились с некоторой определен-
ной личностной направленностью, такой как застенчивость или комму-

никабельность. Тем не менее ваша личность в своем формировании пре-
терпела влияние взаимодействий, в которые вы вступали с другими 

людьми в течение жизни, осознания чувства собственного я, приобре-
тенного вами в младенчестве, социокультурного окружения, в котором 

вы росли, и еще множества других факторов. 
Остались в прошлом те времена, когда теоретики концентрировались на 

отдельных компонентах развития, вплоть до полного исключения всех 
остальных, как отмечалось ранее. Подобным образом специалисты в об-

ласти развития больше не спорят о том, являются ли некие аспекты ког-
нитивной или личностной сферы функцией исключительно биологиче-

ских задатков или исключительно функцией жизненного опыта. Речевая 
функция появляется и совершенствуется, очевидно, посредством разви-

тия врожденных способностей под влиянием получаемого субъектом 

опыта. Все дети, родившиеся здоровыми, заранее «снабжены» способно-
стью к освоению языка. Они самопроизвольно проходят через некую по-



следовательность действий, включающую прислушивание к звукам речи, 

произношение простых речевых звуков и постепенное декодирование 

слов и предложений, которые они слышат из уст окружающих их людей 
(Pinker, 1997). Тем не менее очевидно, что для того, чтобы они могли 

произносить настоящие слова и предложения, понятные для окружаю-
щих, они должны слышать вокруг себя речь на определенном языке. 

Кроме того, младенцы спонтанно проявляют такие эмоции, как гнев или 
дистресс, но со временем им предстоит усвоить, как им следует справ-

ляться со своими эмоциями в условиях их конкретной культуры. Это на-
блюдение Дональда Хебба (Hebb, 1966) стоит оценить особо, так как оно 

было сделано более чем треть века назад. 
То, из-за чего теоретики до сих пор спорят (иногда очень горячо), — это 

насколько и каким образом данная характеристика или модель поведе-
ния является биологически либо социально детерминированной. Так, 

например, некоторые теоретики определяют влияние биологических 
факторов на интеллектуальные способности вплоть до 75 или 80% (см. 

главу 9). Представители другой крайней позиции считают, что биологи-

чески задано лишь 25% от общего процесса развития интеллектуальных 
способностей. Поэтому дебаты прошлого актуальны и сегодня; они оста-

ются, хотя и сместили свои акценты. 
Наследственность и среда. Сегодня проблема сочетания в человеке 

биологического начала и его опыта развития наиболее часто сводится к 
проблеме взаимодействия наследственности и среды. В главе 3 мы более 

подробно рассмотрим генетические факторы, которые могут лежать в ос-
нове развития человека, предопределяя его течение, и их взаимодейст-

вие со специфическими эффектами окружающей человека физической и 
социальной среды. Теоретики, отдающие приоритет диктату наследст-

венности, говорят о сильном влиянии лежащих в основе человека биоло-
гических структур. В поддержку своей позиции они приводят данные, 

полученные в ходе экспериментов на животных и в процессе статистиче-
ских процедур, проводимых с людьми. К тому же ими подчеркивается тот 

факт, что Уже определены специфические гены, определяющие развитие 

и поведение, и осо- 
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Третий этап жизненного пути человека -период тоддлеров (первые два 
года жизни) 

бое внимание привлекается к тем из них, которые обусловливают такие 
проявления, как умственная отсталость. С другой стороны, объяснения 

развития человека, сделанные с позиции энвайронменталистов (сторон-
ников доминирующей роли окружающей среды в поведении и развитии 

человека), концентрируются на опыте индивидов, относящемуся к мыш-
лению и сознанию, и, кроме того, на таких факторах среды, как питание 

и здоровье, каждый из которых тоже может способствовать возникнове-
нию умственной отсталости. Как уже отмечалось ранее, сейчас предста-

вители обоих подходов признают точки зрения друг друга. Наследствен-
ность и среда взаимодействуют, но теоретики все еще спорят насчет их 

относительного вклада в развитие и насчет того, каким образом он осу-

ществляется. Позиция, занимаемая ими по данному вопросу, определяет 
направление и характер их исследований. 



Взросление и научение. Эти понятия обычно относятся к процессам 

изменения, происходящим вместе либо независимо друг от друга. Такие 

термины, как «рост», «взросление» и «старение», относятся к чисто 
биологическим процессам. Научение — это изменение, происходящее 

со временем и связанное с практикой или с приобретаемым опытом. Ко-
гда развитие рассматривается в терминах взросления и научения, акцент 

часто смещается на его временную периодизацию. Например, как 
взаимодействует биологически определенное развитие мышц и костей 

скелета человека с его практической деятельностью, относящейся к его 
личному опыту? Точнее, какие именно виды деятельности, когда и как 

часто имеют своим результатом нормальное развитие мускулатуры и 
двигательных функций? Подобные вопросы возникают при рассмотрении 

когнитивного и личностного развития, где во взаимодействие с опытом 
индивида вступает процесс взросления его нервной и гормональной сис-

тем. Как полученный в детстве опыт может повлиять на вступление в пу-
бертатный период, процесс биологический? Или как на биологически 

обусловленное явление менопаузы (полное прекращение менструальных 

циклов из-за изменений гормональной системы) может воздействовать 
жизненный стиль женщины, если он вообще может на него влиять? Ка-

ковы сравнительные вклады взросления и научения? А также, сущест-
вуют ли «крити- 
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ческие периоды», в течение которых для обеспечения оптимального 

развития необходимо взаимодействие взросления и научения? Подобные 
вопросы еще много раз будут задаваться в следующих главах. 

Критические и сензитивные периоды. Проблема взаимодействия 
взросления и научения приводит к связанному с ней вопросу: существу-

ют ли критические периоды, в ходе которых должны происходить или 
же никогда не происходят определенные типы развития? Рассмотрим 

влияние, оказываемое некоторыми болезнями на течение беременности 
(см. главу 4). Если беременная женщина, не обладающая иммунитетом к 

краснухе (German measles), подвергается воздействию вируса этой бо-

лезни в течение 2 месяцев после зачатия, сильно повышается вероят-
ность серьезных аномалий плода, например — последующей глухоты 

младенца или даже выкидыша. Однако если эта же женщина подверга-
ется воздействию вируса краснухи через 6 месяцев после зачатия, он не 

повлияет на ее развивающегося малыша. 
Другой пример взят из животного мира. Существует критический проме-

жуток времени, длящийся в течение нескольких часов после рождения, 
когда гусята вырабатывают привязанность к матери-гусыне, просто на-

ходясь рядом с ней. Это явление известно как импринтинг (см. главу 6). 
Импринтинг у гусят не происходит до либо после этого периода. Может 

быть, у людей тоже есть подобный критический период, в течение кото-
рого младенцы вырабатывают эмоциональную привязанность к тем, кто 

заботится о них? Или, ставя вопрос шире, есть ли у нас критические пе-
риоды приобретения определенных навыков или типов поведения? 

Теоретики спорят. Несмотря на последние данные, свидетельствующие в 

пользу того, что ранние переживания прямо и опосредованно оказывают 
решающее перманентное влияние на строение мозга (Shore, 1997; см. 



также Ramey, Ramey, 1998), детальный анализ временной периодизации 

достаточно сложен. Часто более обоснованным будет рассуждение в 

терминах сензитивных или оптималь- 
Контрольные вопросы к теме 

«Ключевые проблемы изучения развития человека»1 
•     Границы таких периодов развития, как детство или подростковый 

возраст, универсальны во всех культурах. 
•     Процесс социализации связан с преднамеренным научением; про-

цесс освоения культуры связан с непроизвольным научением. 
•     Научные исследования развития человека начались в XVI веке. 

•     Только наследственность определяет основные особенности любой 
области развития и поведения человека. 

•     При исследовании временнбй периодизации развития человека в 
большинстве случаев целесообразно использовать термины сензитив-

ных, а не критических периодов. 
Вопрос для размышления Что мы имеем в виду, когда говорим, что 

развитие целостно, холистично и всегда осуществляется в контексте? 

•Здесь и далее вопросы сформулированы по принципу «истинно—
ложно» (ответы находятся на нашем сайте поддержки в Интернете). 
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ных периодов, в течение которых происходят наилучшее и наиболее 

эффективное научение определенным навыкам, развитие определенных 
черт. Это не значит, что данные типы обучения и развития имеют место 

только в эти периоды. Например, если вы изучаете иностранный язык в 
детстве, у вас больше шансов говорить на нем так же хорошо, как и его 

носители, чем если вы изучаете его в подростковом возрасте. Кроме то-
го, ребенок быстрее и с большей легкостью, чем взрослый человек, ус-

ваивает некоторые аспекты языка. Тем не менее вы можете выучить 
иностранный язык в любое время вашей жизни, и если приложить к это-

му достаточные усилия, вы сможете говорить на нем почти так же, как и 
на своем родном языке. 

Очевидно, существует такой показатель, как готовность, подразумеваю-

щий достижение некоторого уровня в своем развитии, позволяющего 
приобретать определенную модель поведения; прежде, чем происходит 

достижение этого уровня зрелости, приобрести данное поведение невоз-
можно. Например, никакие специальные тренировки не позволят трехме-

сячному ребенку ходить без поддержки окружающих; на данном уровне 
зрелости младенец просто не обладает способностью удерживать равно-

весие и необходимой мускулатурой для совершения координированных 
движений ног под весом своего тела. 

Точная природа временной периодизации развития человека все еще не 
известна. Главной проблемой исследований остается выяснение опти-

мальных периодов для развития различных моделей поведения. 
В табл. 1.2 приводятся ключевые вопросы, обсуждавшиеся в этом разде-

ле. 
Таблица 1.2 Ключевые проблемы развития человека 

Наследственность и среда 

В какой степени развитие определяют генетические факторы и в какой 
степени на него влияют специфические факторы физического и соци-



ального окружения? 

Взросление и научение 

Как определяет развитие взаимодействие биологически детерминиро-
ванного процесса взросления и основанного на личном опыте научения? 

Критические и сензитивные периоды 
Существуют ли критические периоды, в течение которых должны (или 

никогда не должны) происходить специфические типы развития? 
Историческое и современное видение развития человека 

Для понимания современных концепций развития полезно познакомить-
ся с их источниками. В этом разделе мы проследим происхождение ис-

пользующихся в современном понимании терминов «детство», «подрост-
ковый возраст», «взрослость» и «семья», над значением которых мы 

часто даже не задумываемся. На самом деле представление обо всех 
этих явлениях с течением истории значительно менялось и даже сегодня 

очень сильно отличается не только в различных культурах, но и в рам-
ках каждой отдельной культуры. 
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Образы детства 
Концепции детства и отношение к детям сильно менялись на всем про-

тяжении отраженной в письменных источниках истории. 
Относительно немного известно об отношении к детям (в противополож-

ность отношения к взрослым) в доисторических, главным образом аграр-
ных, цивилизациях, хотя аграрные общества современной Африки могут 

дать нам некоторые вероятные параллели. Как отмечалось Чигдемом 
Каджицибаши (Cigdem Kagitcibasi, 1996), в таких обществах дети вос-

принимаются как равноправные работники, вносящие вклад в производ-
ство материальных ценностей. Маленькие дети должны выполнять ру-

тинные работы и поручения по уходу за домом, и их загруженность ра-
ботой увеличивается по мере их взросления. Значительная часть дня ре-

бенка в период среднего детства посвящена работе. Кроме того, подчер-
кивается необходимость строгого послушания детей в сельской Африке, 

где жизнь полна опасностей. Возможно, в силу необходимости, это было 

наиболее типично и в доисторические, и в ранние исторические аграр-
ные времена. 

Больше известно о детстве в некоторых древних западных цивилизаци-
ях. По меньшей мере, мы знаем, что думали о предпочитаемых отноше-

ниях к детям лидеры, крестоносцы и проповедники того времени. В не-
которых обществах ребенок был больше, чем просто материальная соб-

ственность. В отдельных областях Древней Греции нормой были строгое 
послушание и жестокие физические наказания; в Древнем Риме было 

повсеместно распространены убийство, продажа в рабство нежелатель-
ных или по другой причине ненужных детей (deMause, 1974). Родители 

могли эксплуатировать своего ребенка так, как только хотели. Сексуаль-
ное насилие над детьми было повсеместно распространено, и обычно 

они не имели никаких прав. Хотя убийство ребенка было объявлено не-
законным в христианской Европе в XII веке (deMause, 1974), общее от-

ношение к детям начало существенно меняться лишь к концу Средневе-

ковья (примерно к XVI веку). 
Около 40 лет назад Филипп Арьес опубликовал свою полемическую, 



ставшую теперь классической книгу о детстве во Франции эпохи Средне-

вековья и начала Новой истории. Она вышла в английском переводе под 

названием «Века детства: 
Вплоть до XVIII века детей считали самостоятельными, 

отвечающими за себя персонами, со своими собственными 
интересами, как показано на картине Джона Синглтона Купли 

«Мальчик с луком и стрелой» (John Singleton Copley. 
Boy with bow and arrow) 
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социальная история семейной жизни» (Centuries of childhood: a social his-
tory of family life, Philippe Aries, 1962). В ней собраны данные, получен-

ные Арьесом в результате анализа картин, рисунков, мемуаров и других 
документов. На основании своей работы Арьес категорически заявляет: 

«В средневековом обществе не существовало даже самой идеи детства» 
(р. 128). Он признавал, что французское слово, имеющее своим значе-

нием понятие «детство», использовалось уже гораздо раньше — в XII 
веке, но утверждал, что его использование не было последовательным и 

что оно не относилось к тому периоду жизни, которое оно обозначает се-
годня. В частности, в пользу мнения Арьеса свидетельствуют картины 

того времени, на которых дети всегда изображались в полном облачении 
взрослого человека, что, по всей вероятности, поддерживает идею о том, 

что после 6 или 7 лет к детям относились как к «взрослым в миниатю-
ре». Ожидалось, что они должны работать, обедать вместе с взрослыми, 

участвовать в общих беседах, произносить и выслушивать взрослые 

шутки, флиртовать (Aries, 1962; см. также Plumb, 1972). 
Были ли Арьес и его сторонники точны в своих выводах? Или их интер-

претации были слишком привязаны к стилю изобразительного искусства 
того времени? Сейчас сложилось общее мнение, что Арьес значительно 

преувеличил настоящее положение дел (например, см. Pollock, 1983, 
1987; Cunningham, 1996). Хотя не существует сомнений в том, что в 

Средние века к детям относились иначе, чем теперь, имеется немало до-
кументальных источников, свидетельствующих, что во многих аспектах 

они отличались от взрослых, а многие заключения Арьеса были ошибоч-
ными. Например, Хью Каннингем (Cunningham, 1996) подчеркивал, что в 

средневековой литературе содержатся многочисленные упоминания ста-
дий развития, приходящихся на период детства, а также наставлений 

родителям по воспитанию детей. 



В любом случае, ученые соглашаются, что после начала XVI века детство 

начали считать периодом невинности, как и сегодня во многих культу-

рах, несмотря на существенные различия между разными обществами в 
ожиданиях, предъявляемых к детям относительно работы, игр и посеще-

ния школы. Особенно в западных обществах родители пытались защи-
тить детей от крайностей и пороков мира взрослых. Дети стали меньше 

рассматриваться как безымянные члены клана или общины и больше — 
как индивидуумы, относящиеся к своим семьям. К XVIII веку это отно-

шение получило широкую поддержку, по меньшей мере среди предста-
вителей среднего класса, и детям приписывался особый статус самостоя-

тельных личностей (Aries, 1989; Gelis, 1989). 
Однако многие до сих пор считали детей «активами», эксплуатировали 

их и заставляли работать, часто подвергая серьезным физическим нака-
заниям. Например, в США только в конце XIX века дети получили специ-

альные права, так как вступили в силу законы о труде детей и об обяза-
тельном посещении школы (Kett, 1977). Еще позже были изданы законы 

против жестокого обращения с детьми, ограничивающие применение фи-

зических наказаний. Тем не менее даже сегодня все еще широко исполь-
зуются некоторые их формы. Около 80% родителей в США хотя бы время 

от времени шлепают своих детей (Murray, 1996a). Тем временем в неко-
торых странах любое применение телесных наказаний к детям объявле-

но незаконным (Murray, 1996b). 
Детство в XXI веке. В начале этого века продолжается переход к более 

гуманному отношению к детям и практикам воспитания. Права детей 
сейчас защищены 
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законом в большей части мира. Даже в этих условиях особенности ос-

мысления детства и применяемые формы воспитания все еще значитель-
но варьируют в различных культурах. 

Например, японские дети до 3-летнего возраста обычно спят со своими 
родителями, дедушками, бабушками или братьями и сестрами (Nugent, 

1994). Видимо, такие условия сна появились как составная часть про-

цесса социализации, призванная усилить развитие близких отношений 
между детьми, их родителями и другими людьми и говорящая о том, что 

в данной культуре ценится коллективная гармония. В культурах, нахо-
дящихся во многих частях света и проповедующих примат коллектива, 

группа имеет приоритет перед индивидом. Следовательно, процессы со-
циализации и освоения культурных норм содержат акцент на научении 

принадлежности к группе любого уровня, от семьи и местной общины до 
общества или нации в целом. Сотрудничество ставится выше, чем конку-

ренция. Групповые достижения предпочтительнее личных, благополучие 
группы — дороже благополучия индивида, и самопожертвование часто 

воспринимается как должное. Коллективистские культуры во всем уси-
ливают взаимозависимость, что имеет последствия для многих аспектов 

развития личности, таких как личная идентичность и самовосприятие в 
детстве и далее в течение всей жизни. 

Однако, например, в США к трехлетнему возрасту дети, вероятнее всего, 

спят одни в отдельной комнате — такие условия способствуют индивиду-
альности и помогают детям адаптироваться к обществу, в котором ценит-



ся независимость (Nugent, 1994). Индивидуалистические культуры 

(например, Соединенные Штаты Америки) — преимущественно западные 

культуры, процесс социализации в которых происходит иначе, нежели в 
коллективистских культурах. Конкуренция в них обычно преобладает 

над сотрудничеством, а личные достижения чаще всего ценятся выше, 
чем групповые. Основной акцент ставится на свободе индивида и выбо-

ра. И все же коллективистские и индивидуалистические культуры не яв-
ляются полными противоположностями друг другу. И в тех и в других 

чрезвычайно важным считается умение ладить с другими, способность 
стать продуктивным членом общества. К этой теме мы вернемся в после-

дующих главах. 
На отношение к детству в различных культурах влияют экономические 

факторы. Обычно в более благополучных семьях насчитывается меньше 
детей. Имея меньше детей, родители испытывают меньшую необходи-

мость в их обеспечении и поэтому получают больше времени, чтобы иг-
рать со своими детьми, обучать их. Следуя нехитрой логике, те общест-

ва, в семьях которых растут гораздо больше детей, испытывают соблазн 

пораньше превратить детей в рабочую силу, вместо того чтобы направ-
лять их в школы. На рис. 1.1 показано процентное соотношение населе-

ния до 15 лет в различных странах. 
Более впечатляющий пример случая, когда детство не является особым и 

защищенным временем жизни, это вынужденное участие сотен тысяч де-
тей в этнических войнах, бушующих в различных частях Африки, на-

блюдаемое и спустя 20 лет после выхода данной книги (см. «Развитие в 
условиях современной жизни»). 

Итак, что такое детство? Кто такие дети и как следует с ними обращать-
ся? Лучший ответ на каждый из этих вопросов: «Зависит от каждого 

конкретного случая». Познакомьтесь с некоторыми пословицами, имею-
щими хождение в различных культурах и отражающими противополож-

ные мнения. Они собраны Хе-сУсом Паласиосом (Palacios, 1996) (табл. 
1.3). 
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Таблица 1.3 Избранные пословицы, отражающие культурные 
различия в установках по отношению к детству и к воспитанию 

детей 
Ниже приводятся некоторые из пословиц Паласиоса, касающиеся уста-

новок родителей по отношению к детству и характеристикам детей. 
«Дети — это вечное бремя на шее» (японская пословица) 

«Счастливы родители, имеющие троих детей» (японская пословица) 
«Нельзя приставить голову старика к молодым плечам» (финская посло-

вица) 
«Щенки думают лишь об игре» (французская пословица) 

«Устами младенца глаголет мудрость» (польская пословица) 
«У маленьких стен большие уши» (английская пословица) 

«Ребенок, который всегда первый, никогда не бывает одиноким» (фин-
ская пословица) 

«Время — лучший учитель» (румынская пословица) 

Кроме того, Паласиос замечал, что существует гораздо больше пословиц 
о воспитании детей, в которых акцент ставится на наказании, а не на 



других альтернативах. Здесь приводятся примеры пословиц каждого ти-

па: 

Пословицы о воспитании при помощи наказания 
«Золоту нужен счет, а ребенку — кнут» (еврейская пословица) 

«Жалеть розгу — портить ребенка» (международная пословица) 
«У жалостливой матери — паршивая (капризная) дочь» (английская по-

словица) 
«Любимому ребенку — розгу; нелюбимому — коврижку» (корейская по-

словица) 
Пословицы о воспитании без помощи наказания 

«Если ты хочешь, чтобы твои ученики слушали тебя, забудь о розге» 
(румынская пословица) 

«Вино и детей нужно растить с заботой» (испанская пословица) Источ-
ник: Palacious, 1996. 

Описание подросткового и юношеского возраста 
В течение веков в художественной литературе, в том числе в греческих, 

римских, испанских и китайских источниках, упоминался промежуточный 

и сравнительно короткий период между детством и взрослостью. В теат-
ре, поэзии и прозе отразились горячность и безудержность «юности». 

Затянувшийся подростковый период как отчетливый и наиболее важный 
период развития, недавно проявившийся феномен, характерен главным 

образом для людей из индустриальных обществ. В XVIII, XIX и в начале 
XX века, когда был огромный спрос на неквалифицированную рабочую 

силу, большая часть молодежи быстро превращалась во взрослых, вли-
ваясь во взрослую жизнь, как только были способны выполнять такую 

работу. Затем, после Первой мировой войны, технологическое развитие 
стран всего мира в совокупности с быстрыми социальными изменениями 

повлекло за собой необходимость дольше учиться в школе или прохо-
дить другую подготовку, таким образом заставляя молодых людей оста-

ваться в значительной степени в финансовой и психологической зависи-
мости от родителей. Индустриализация 
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и предъявляемые ею требования к образованию создали подростковый 
период таким, каким мы видим его сегодня. Описание подросткового 

возраста как отдельного периода зависимости, а не самодостаточности 
давалось Дж. Стэнли Холлом еще в 1904 году. К середине XX столетия 

теоретики уделяли этому периоду особое внимание (например, см. Clark, 
1957; Ericson, 1950, 1963). 

Обычно подростки отличаются высокой чувствительностью к окружаю-
щему их обществу — к его неписаным правилам, его ценностям, полити-

ческим и экономическим конфликтам. Они строят планы относительно 
своего будущего, и эти ожидания частично зависят от культурного и ис-

торического контекста, в котором они живут. Например, западные под-
ростки, детство которых прошло в период экономической экспансии, ко-

гда существует изобилие предложений рабочих мест, семейные доходы 
высоки, предполагают, что и далее будут жить в подобных условиях. В 

ожидании того, что их уровень жизни будет по меньшей мере таким же, 

как у родителей, они могут оказаться неготовыми к принятию более низ-
ких стандартов жизни, если произойдет экономический спад (Greene, 



1990). 

Экономические и культурные условия могут сделать подростковый пери-

од жестоко короткой прелюдией к независимости или вызвать затянув-
шуюся привязанность к семье родителей. Например, картофельный го-

лод в XIX веке в Ирлан- 

 
Рис.1.1. Процентный состав детей младше 15 лет в некоторых нациях 
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Шестой этап жизненного пути человека подростковый и юношеский воз-
раст 

дии привел к всеобщему обнищанию и страданию. Молодые люди оста-
вались дома, так как их труд был необходим, чтобы помочь семье вы-

жить, и их движение к обретению взрослой независимости было замед-
лено. По контрасту Великая депрессия 30-х годов в США возложила на 

молодых людей неожиданные для них обязанности, — им пришлось 
взрослеть максимально быстро. Многие молодые люди приняли на себя 

взрослые проблемы и вышли на рынок труда раньше, чем могло про-

изойти в ином случае. 
Итак, социальный и исторический контекст развития является настолько 

же определяющим для подросткового и юношеского возраста, как и ин-
дивидуальные различия (Jessor, 1993). Так же как и дети, подростки 

достигают совершеннолетия в конкретной «нише развития» (глава 3), 
которая влияет на каждый аспект их жизни, начиная от увлечений и 

стиля и до экономических и образовательных возможностей, досуга, 
здоровья и питания. Ниша развития определяет, каким быть подростко-

вому возрасту. 
Описание взрослости 

В индустриальных странах период взрослости человека занимает при-



близительно три четверти жизненного пути. И опять же, достаточно про-

извольно и с обычными оговорками о различиях между культурами, а 

также в рамках одной культуры мы можем выделить три возрастных пе-
риода: ранняя взрослость (20-40 лет), средняя взрослость (40-60 лет) и 

поздняя взрослость (60-65 лет и старше). Однако подобная периодиза-
ция не всегда отражает то, как индивиды воспринимают свой возраст и 

свой уровень взрослости. Социоэкономический статус, городские или 
сельские условия жизни, этническая принадлежность, исторический пе-

риод, войны, финансовые кризисы и другие жизненные события воздей-
ствуют на определения, ожидания и представления взрослости так же, 

как они воздействуют на детство и подростковый возраст. 
Например, взрослые, вынужденные добывать средства к существованию 

физическим трудом, могут достигать своей лучшей поры к 30 годам и 
вступать в «пожилой возраст» к 50 годам. В противоположность им в не-

которых профессиях людям необходимо для достижения расцвета выра-
ботать зрелые аналитические 
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ВРЕЗКА 1.1 

Детство, прерванное войной 
Обычно война оказывает разрушительное воздействие на все, что она 

затрагивает, но особенно трагично ее влияние на детей. Многие дети по-
гибают, становятся сиротами, жестоко страдают от голода и болезней в 

одиночестве или, зачастую, в плохо оборудованных лагерях беженцев. 
Кроме того, многие дети подвергаются сексуальному насилию. Как отме-

чал Майкл Уэсселз (Wessels, 1997), цитируя результаты обширных ис-
следований ООН, проводимых под руководством Грасы Машель, в сере-

дине 90-х годов XX века в мире жило около 27,4 миллиона беженцев и 
30 миллионов перемещенных лиц; половина из них - дети. 

Другие дети оказываются вовлеченными в гущу военных сражений. Все 
больше и больше детей несут солдатскую службу - до такой степени, что 

их количество уже не имеет прецедентов за прошедшее тысячелетие, 

отмечают Нил Бузби и Кристин Надсен (Boothby, Knudsen, 2000) в своей 
статье для доклада Scientific American о меняющемся лике войны. Неко-

торые из этих детей призываются насильно; другие сами присоединяют-
ся к действующим войскам для того, чтобы выжить. Младшие мальчики и 

девочки используются как «шпионы, носильщики, повара и наложницы» 
(р. 60) до тех пор, пока они не становятся достаточно взрослыми, чтобы 

взять в руки оружие и вступить в битву. 
Использование детей в роли солдат широко распространено. Согласно 

Джерри Баут-веллу и Майклу Клеру (Boutwell, Klare, 2000), авторов дру-
гой статьи того же доклада, «с 1990 года возникло более ста вооружен-

ных конфликтов, что приблизительно в два раза больше, чем за преды-
дущие десятилетия. В этих войнах погибло более 5 миллионов человек... 

и остались десятки миллионов беженцев и сирот» (р. 48). Основываясь 
на статистических данных Amnesty international, Баугвелл и Клер пере-

числяют 50 регионов по всему миру, в которых сейчас разворачиваются 

некие конфликты и более чем в двух третях которых воюют несовер-
шеннолетние солдаты. В некоторых случаях это дети 5 или 6 лет и во 



многих случаях - дети, еще не вступившие в пубертатный период. В уже 

упоминавшемся исследовании Машель (Wessels, 1997) сообщалось, что в 

середине 90-х годов по всему миру насчитывалось около 250 тысяч сол-
дат-детей. Если Бузби и Надсен были точны в своих аналитических под-

счетах, сейчас это число еще больше. 
Какие психологические изменения происходят с этими детьми? Помимо 

очевидных эффектов, таких как необходимость жить в условиях демора-
лизации, подавленности и хронического чувства страха и неопределен-

ности во время войны, многочисленные исследователи обнаружили у 
тех, кто выжил, высокие степени посттравматического стрессового рас-

стройства (ПТСР) (posttraumatic stress disorder, PTSD). Например, в ис-
следовании палестинских детей, переживших войну, было обнаружено, 

что почти три четверти из них демонстрируют по меньшей мере умерен-
ные симптомы ПТСР и около одной трети демонстрируют серьезные сим-

птомы. 
В классификации болезней американской Ассоциации психиатров DSM-

IV (Diagnostic and statistical manual of mental disorders, 4th edition, ameri-

can psychiatric Association) говорится, что ПТСР характеризуется посто-
янным переживанием заново ужасов перенесенного события (войны), 

происходящим сознательно или во сне, а также амнезией или преднаме-
ренными усилиями по избежанию мыслей о травмирующем событии. 

Кроме того, для ПТСР характерны такие расстройства, как бессонница, 
раздражительность, трудности с концентрацией внимания и гипертрофи-

рованная бдительность (т. е. постоянная настороженность). В ходе изу-
чения влияний войны на детей также обнаружились различные сомати-

ческие жалобы, социальное отвержение, проблемы со вниманием и тре-
вогой (например, 
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Mollica et al., 1997; Mollica, 2000). Эти симптомы могут появляться сразу 

после травмирующего события или же месяцы или даже годы спустя 
(Sack, Him & Dickason, 1999). Кроме того, ПТСР может оставаться устой-

чивым в течение многих лет (Almqvist, Brandell-Forsberg, 1997) с нега-

тивными воздействиями на функционирование, которые могут распро-
страниться и на период взрослости (Ajdukovic, Ajdukovic, 1998). Тем не 

менее, к счастью, у большинства детей ПТСР затихает с годами (напри-
мер, см. Thabet, Vostanis, 2000). 

ПТСР и другие нарушения - не единственные последствия войны. Воз-
можно, еще более трагично то, что дети могут выходить из нее с ожесто-

чением и ненавистью по отношению к «врагам». Взгляните на следую-
щие наблюдения за албанскими детьми в послевоенном Косово, которое 

даже сейчас, по сути, является «мультиэтнической» территорией, насе-
ленной и албанцами и сербами, хотя многие сербы и покинули ее 

(Newsweek, 1999): 
В отношении уходящих сербов одна семилетняя девочка хвастливо зая-

вила: «Некоторые сматываются сами, а некоторых мы заставили». 
Взрослый человек спросил вытащившего из-под футболки игрушечный 

пистолет девятилетнего мальчика, что он хочет с ним сделать. Мальчик 

тут же ответил: «Убивать сербов». Пятнадцатилетний подросток торже-
ственно обещает: «Все, что сербы сделали с нами, мы сделаем с ними». 



В этой статье также описывается, как даже маленькие албанские дети 

сбивались в ватаги, чтобы забрасывать камнями и обстреливать из иг-

рушечных ружей пожилых сербов, сопровождая эти действия сербскими 
ругательствами, которые они выучили у сербских солдат, оккупировав-

ших Косово. Для многих детей из Косово и других регионов земного ша-
ра ненависть, порожденная войной, может не утихнуть в течение всей их 

жизни. По всей вероятности, эта ненависть рано или поздно приведет к 
новым войнам. 

способности и уверенность в себе. Признание и финансовое благополу-
чие могут не приходить к ним, пока им не исполнится 40 или даже 50 

лет, и их продуктивность может продолжаться до 70 лет и позже. В дру-
гих профессиях, связанных с компьютерными и информационными тех-

нологиями (dot-corn), успех может прийти быстро, но и быстро пропасть, 
как только к этой деятельности приступит молодое поколение, обладаю-

щее большей гибкостью и скоростью выполнения физических и мысли-
тельных операций (Cole, 1999). Кроме того, периоды или стадии взрос-

лости частично детерминируются социоэкономическим статусом; чем 

выше социальный класс, к которому принадлежит индивид, с тем боль-
шей вероятностью переход от ранних стадий развития к последующим 

будет замедленным. 

ВЛИЯНИЕ НА РАЗВИТИЕ ЧЕЛОВЕКА ПОНЯТИЙ О СТРУКТУРЕ И РО-

ЛИ СЕМЬИ 

Представления о размере, структуре и функциях семьи значительно из-

менились с годами. Не меньше изменились роли членов семьи и предъ-
являемые к ним ожидания. Эти роли помогают формировать развитие 

индивида. Например, до 20-х годов XX века многие американские семьи 
(и семьи по всему миру) были большими и обычно включали членов трех 

и более поколений. Дедушки и бабушки, родители и дети зачастую жили 
под одной крышей и занимались одной и той же работой, — такое се-

мейное устройство до сих пор преобладает во многих областях нашей 
планеты. Предполагалось, что дети, когда становились взрослыми, 

Глава 1. Перспективы и методы исследования     33 

должны были поселяться неподалеку, потому что их родителям требова-
лась помощь в поддержании семейной фермы, магазина, торгового пред-

приятия или производства. Родители имели много детей не только для 
того, чтобы обеспечить семье больше рабочих рук, но и из-за высокого 

уровня смертности, обусловленного, главным образом, инфекционными 
болезнями, лекарств от которых в то время не существовало. 

Как уже отмечалось, сегодня в США и других индустриальных странах 
многие дети остаются финансово зависимыми от своих родителей вплоть 

до 30 лет. К тому же необходимость больших материальных затрат на 
воспитание детей до достижения ими зрелости, повсеместное использо-

вание средств контрацепции и растущее число работающих женщин 
привели к уменьшению размера семей. В свою очередь, расширяются 

инвестиции, которые родители вкладывают в своих детей. Для иллюст-
рации этого факта в табл. 1.4 приводятся процентные показатели изме-

нения с 1960 по 1995 год количества молодых людей периода ранней 

взрослости, которые проживают в родительском доме или в студенческих 
городках колледжей. 



Таблица 1.4 Молодые люди периода ранней взрослости, прожи-

вающие в родительском доме или в студенческих городках, США, 

1960-1995 годы 

Год Мужчины Женщины 

 
Количество, 

тыс. чел 

Процент 
популяции 

Количество, 
тыс. чел 

Процент 
популяции 

1960 1185 11 853 7 

1970 1129 9 829 7 

1980 1894 10 1300 7 

1985 2685 13 1661 8 

1990 3213 15 1774 8 

1995 3166 15 1759 8 

Источник: U. S. Census Bureau, 1997. 

Установки, ценности и ожидания детей связаны с тем, какое воспитание 
они получили. Даже в рамках одной и той же культуры различные семьи 

могут использовать очень разные подходы. Например, методы воспита-
ния детей в семьях, где оба родителя являются источниками семейного 

дохода, очевидно подвержены влиянию их социального окружения, их 
убеждений и ценностей (Jordanova, 1989). Если мать в многодетной се-

мье работает, забота о младших детях часто ложится на плечи старших. 

Дети в таких семьях могут приобретать социальные роли, ценности и 
умения в большей мере от сиблингов (братьев и сестер), нежели от ро-

дителей. В идеале старшие дети научаются заботливому, ответственному 
поведению. У младших детей появляется сильная привязанность к своим 

братьям и сестрам и чувство уверенности при общении со сверстниками. 
Семейные связи 
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Контрольные вопросы к теме 

«Историческое и современное видение развития человека» 
•     Ученые соглашаются, что в Средние века к детям относились как к 

«взрослым в миниатюре». 
•     В США главным образом индивидуалистская культура, а в Японии - 

коллективистская. 
•     Подростковый и юношеский возраст, как ярко выраженный и про-

должительный период, не существовал до начала индустриализации. 

•     Ив рамках одной культуры, и в различных культурах большинство 
взрослых выходят на пенсию в возрасте 60-65 лет. 

•     В индустриальных странах «образцовая» семья является нормой. 
Вопрос для размышления Если бы вы жили в Соединенных Штатах, 

вы бы предпочли родиться в наши дни или 100 лет назад? Почему? 
и привязанности обычно в таком случае усиливаются. Социальные исто-

рики XX века заключили, что маленькая, связанная тесными узами «об-
разцовая» семья, где мать присматривает за домом, отец работает и в 

которой, в среднем, есть 2,5 ребенка — это скорее миф, чем реальность. 
Это не норма. Если это и было нормой в индустриальных странах, то 

лишь в течение короткого периода в 50-е годы XX века (Coontz, 2000). 



Можно сделать вывод, что семьи вырабатывают свою собственную иден-

тичность и модели воспитания детей в результате взаимодействия исто-

рического контекста, в котором они находятся, формирующих их куль-
турных контекстов и меняющихся стадий развития их членов. Форма и 

функции семьи обусловлены социокультурными требованиями. Измене-
ние требований приводит к трансформации семьи, позволяющей адапти-

роваться ей к новым условиям. 
Изучение развития человека: описательные подходы 

Обнаружение достоверных, выдерживающих проверку фактов развития 
человека — очень сложный процесс. Каковы различия между свидетель-

ствами нашего личного опыта и данными исследователей? В какой мо-
мент исследователь прекращает дальнейший поиск информации? И не-

искушенный наблюдатель, и исследователь должны решить, какие све-
дения являются надежными, какое количество данных, собранных в 

поддержку некоего вывода, следует считать достаточным. Личный опыт 
может оказаться полезным и важным, но прежде, чем другие люди смо-

гут поверить ему, его необходимо подвергнуть систематической провер-

ке. В сфере социальных наук мы редко доказываем что-либо с абсолют-
ной достоверностью. Тем не менее, если многие исследователи собирают 

похожие данные и приходят к одинаковым выводам, мы можем быть уве-
рены, что эти выводы точны. 

Остаток этой главы мы посвятим обсуждению подходов, используемых 
исследователями при изучении развития человека. Сначала мы рассмот-

рим методы, 
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основанные главным образом на наблюдении и описании поведения. За-
тем мы проанализируем суть экспериментальных подходов, выходящих 

за пределы описаний, с помощью которых пытаются определить, что в 
развитии и поведении является причиной, а что следствием. И в тех и в 

других подходах важно уметь задавать четко сформулированные вопро-
сы, проводить тщательные, систематические и объективные наблюдения. 

Анализ индивидуальных случаев 

Теоретики развития начиная с конца XIX и до середины XX века часто 
использовали подход, известный как анализ индивидуальных случаев 

{case study), который заключался в сборе зачастую большого объема 
достаточно запутанной информации о некотором индивиде, семье или 

обществе. Значительное количество информации можно получить, ком-
бинируя такие методы исследования, как интервью, наблюдение, фор-

мальное тестирование и т. п. Этот метод сегодня все еще пользуется по-
пулярностью. Его цель — получение максимально полного представле-

ния, например, об индивиде, об отношениях ребенка со своими родите-
лями, об отношениях пациента и врача, о психологическом климате в 

определенном классе и даже о некотором культурном событии. 
Наиболее ранние (и самые простые) анализы отдельных случаев, произ-

водившихся с позиций развития, назывались «дневниками ребенка». 
В качестве известного примера можно привести Чарльза Дарвина (1809-

1882), который вел ежедневные записи раннего развития своего сына. 

Интерес Дарвина к развитию в период младенчества был вызван его на-
учной работой, посвященной эволюции человека; он считал, что изуче-



ние «эволюции» развития маленьких детей может предоставить ключи к 

пониманию общего процесса эволюции человека. «Дневники ребенка» 

посвящены тому, что можно назвать «небольшими поворотными пункта-
ми» роста ребенка. В них обычно отмечается возраст младенца, в кото-

ром он впервые узнал части своего тела, например руки или ноги, впер-
вые встал на четвереньки (зафиксировал положение на всех четырех 

конечностях, при котором и живот и грудь оказались полностью ото-
рванными от пола), сел прямо, начал ходить. Однако в процессе приме-

нения этого подхода возникли некоторые серьезные проблемы. Во-
первых, никогда нельзя было с уверенностью сказать, были ли эти 

«впервые» действительно первыми проявлениями некоего поведения 
или просто первыми случаями, когда их заметил биограф. Во-вторых, эти 

наблюдения могли быть в значительной степени субъективными. Очень 
просто было совершить ошибку при интерпретации того, действительно 

ли ребенок впервые «узнал» что-то в определенном возрасте. 
В силу этих причин от применения «дневников ребенка» вскоре отказа-

лись в пользу более тщательных и систематических подходов к анализу 

отдельных случаев. Венский врач Зигмунд Фрейд (1856-1939) был одним 
из самых первых и самых страстных поборников метода анализа отдель-

ных случаев, активно исполь-Уя его при разработке теории психоанали-
за (глава 2). Многие другие авторы ранних теорий личности также пола-

гались на анализ индивидуальных случаев, к как пРи его помощи можно 
было раскрыть существенные, важные детали, на-лкнуться на неожи-

данные открытия. Кроме того, анализ случаев широко при-ялся для изу-
чения относительно редких форм психических и поведенческих 

36     Часть I. Начало 
расстройств; поскольку такими нарушениями страдали очень немногие 

люди, другие исследовательские подходы не приводили к эффективным 
результатам. 

Тем не менее раскрываемые при помощи этого метода сложные для ана-
лиза ситуации являются его недостатком. Сортировка деталей и состав-

ление общей картины может требовать неоправданно больших времен-

ных ресурсов. Кроме того, в этом случае очень сложно выявить структу-
ру причинно-следственных связей. Например, в анамнезе взрослых лю-

дей, страдающих диссоциативным личностным расстройством, ранее из-
вестным как множественное расстройство личности (например, см. 

Goodwin, Sachs, 1996; Hornstein, Putnam, 1996), почти всегда обнаружи-
вается физическое, сексуальное насилие или другая эмоциональная 

травма, пережитые ими в раннем детстве. Означает ли это, что жестокое 
обращение с ребенком является причиной возникновения раздвоения 

личности? Нельзя однозначно ответить на этот вопрос, опираясь на эти 
данные. Более того, если один диагноз можно поставить одному индиви-

ду, обязательно ли он будет распространяться на все подобные случаи? 
Частично из-за такого рода проблем анализ индивидуальных случаев не 

часто используется в современных исследованиях развития. Однако он 
продолжает играть важную роль при постановке клинических диагнозов, 

лечении пациента, так как может давать богатую описательную картину 

изменения индивида в целом, в контексте его социального и физическо-
го окружения. Индивидуальная история (сбор анамнеза) практически 



всегда является первым шагом для лиц, поступающих на психологиче-

ское или психиатрическое лечение. Кроме того, анализ случаев часто 

используется антропологами, исследующими определенные общества, и 
педагогами, изучающими взаимодействие различных влияний в классе. 

Систематическое наблюдение 
В зависимости от условий, в которых происходит научное изыскание, 

существуют два общих подхода к наблюдению и описанию поведения. В 
ходе естественного, или полевого, наблюдения исследователи про-

никают в повседневную среду, проводя наблюдения и запись поведения 
людей, занимая при этом позицию максимального невмешательства. В 

ходе лабораторного наблюдения исследователи создают контроли-
руемые ими ситуации, направленные на пробуждение целевого 

Восьмой этап жизненного пути человека -средняя взрослость 
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(интересующего их) поведения. Возьмем для примера гипотетическую 

ситуацию. Предположим, что исследователей интересует совместная иг-

ра детей и то, как они делятся (или не делятся) друг с другом игрушка-
ми. После осуществления видеосъемки детской игры и выработки чет-

ких, согласованных определений интересующих их моделей поведения 
наблюдатели независимо друг от друга записывают примеры данных ви-

дов поведения. Затем они сравнивают свои результаты с результатами 
своих коллег, чтобы максимально избавиться от ошибок и субъективно-

сти. В результате ученые получают объективную картину целевого пове-
дения в том виде, в каком оно происходит в естественных условиях, а не 

того поведения, которое происходило бы в «искусственных» условиях, 
создаваемых в лаборатории. 

Но получат ли они эту картину? Помимо практических сложностей (целе-
вое поведение может так ни разу и не иметь места) существует реальная 

возможность того, что простое присутствие наблюдателя — особенно с 
камерой — изменяет истинное положение вещей. Возможно, даже самые 

маленькие дети в присутствии наблюдающего за ними взрослого меняют 

характер своей игры. Можно наблюдать за детьми из некоего подобия 
укрытия или засады или через односторонние зеркала, но часто такие 

приспособления бывают неэффективными или недоступными. Еще труд-
нее произвести невключенное наблюдение за детьми старшего возраста 

и взрослыми, так как они обладают большим самосознанием. Кроме того, 
тут потенциально заключены вопросы этического толка: что, если во 

время наблюдения один ребенок начнет избивать другого, поссорившись 
из-за игрушки? Следует ли наблюдателю вмешаться и, возможно, испор-

тить работу всего дня? Тем не менее, если подобные трудности можно 
разрешить, полевое наблюдение окажется очень полезным методом, по-

зволяющим извлечь большой объем информации о том, как ведут себя 
люди в реальной жизни. 

В лабораторных условиях используются различные техники для иниции-
рования изучаемого поведения и последующего его наблюдения в усло-

виях высокого контроля. Примером лабораторного наблюдения является 

ставший классическим тест «незнакомой ситуации», разработанный Мэ-
ри Айнсворт и Беллом (Ains-worth, Bell, 1970) для изучения отношений 



привязанности матери и ее младенца (см. главу 6). Каждый испытуемый 

младенец переживал одни и те же события, происходящие в одном и том 

же порядке: в комнату входит незнакомый человек, мать выходит из 
комнаты и возвращается, незнакомец выходит из комнаты и возвращает-

ся. Исследователи записывали реакции ребенка, наблюдаемые ими че-
рез одностороннее зеркало. Противопоставьте эти условия тому, что 

могло бы произойти, если бы вы попытались изучать такое поведение в 
случайных полевых условиях, например у кого-то дома. В этом случае 

вам понадобилось бы довольно Долго ждать, чтобы увидеть, что делает 
ребенок, когда поблизости появляется незнакомый человек, и было бы 

практически невозможно сделать наблюдение не включенным. 
Но действительно ли младенцы ведут себя в лабораторных условиях, 

имитирующих дом, точно так же, как и в своем настоящем доме? Воз-
можно, что в тесте незнакомой ситуации все так и происходит, но это 

может не относиться ко всем моделям поведения и ко всем условиям. Нет 
никаких способов, чтобы абсолютно Удостовериться в этом. Таким обра-

зом, между полевыми и лабораторными исследованиями всегда есть 

компромисс, и каждый из этих подходов имеет свои плюсы 
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и минусы. Интерпретируя исследование развития, всегда необходимо 
учитывать условия, в которых оно проводилось, и соответственно оцени-

вать полученные результаты. 
Опросники и опросы 

Метод «карандаша и бумаги», используемый в опросниках и опросах, 
заключается в задавании вопросов о прошлом и настоящем поведении, 

установках, предпочтениях, мнениях, чувствах и т. д. Различие между 
этими двумя подходами состоит в их масштабе: опросник можно приме-

нять с одним индивидом (обычно как часть анализа индивидуального 
случая). В случае его применения в некоторой достаточно большой 

группе людей мы имеем дело с опросом. В зависимости от необходимости 
опросы и опросники могут предлагаться в разной форме. Например, уст-

но, лично или по телефону (в этом случае они превращаются в интер-

вью), и все больше и больше они проводятся через Интернет. 
Опросы, даже проведенные на больших выборках, обладают ценностью 

только в том случае, если они точно отражают взгляды всей исследуемой 
популяции. Одним из наилучших способов собрать репрезентативную 

выборку, например, студентов, был бы случайный выбор фамилий из 
списка всех студентов учебных заведений города. Первого участника 

опроса мы можем выбрать случайно, а затем пройти весь список, выби-
рая каждого пятнадцатого студента. Таким образом, мы получим слу-

чайную выборку, которая с большой вероятностью будет являться ре-
презентативной. 

Большинство опросов, проводимых в сети Интернет, грешат печально 
известной неточностью, как и опросы, напечатанные в популярных жур-

налах, собирающих мнения своих читателей. Эти опросы не являются ни 
случайными, ни репрезентативными. Как могло так получиться? По-

скольку респонденты сами решают, отвечать им или нет, а не выбирают-

ся исследователем, есть большая вероятность, что люди, отвечающие на 
предлагаемые им вопросы, будут значимо отличаться от тех, кто не стал 



отвечать на них. 

Преимущество опросов и опросников состоит в том, что полученная с их 

помощью информация подвергается объективной и эффективной систе-
матизации. Опросы позволяют быстро оценить очень большое количест-

во людей. Очевидное ограничение заключается в том, что исследователь 
получает только ту информацию, которую респонденты готовы сообщить 

и могут точно вспомнить без «искажений» и «доработок», свойственных 
человеческой памяти. Известно, что люди организуют свои воспомина-

ния так, чтобы они обращались им на пользу, а также то, что память за-
висит от эмоционального состояния человека в момент совершения за-

поминаемых событий. 
Ярким примером использования опросников и опросов является Нацио-

нальный семейный опрос зависимости от психоактивных веществ (Na-
tional household-survey on drug abuse, NHSDA), обсуждаемый в главе 12. 

NHSDA — это конфиденциальный опросник, предлагаемый ежегодно 
подразделением американского Министерства здравоохранения и сферы 

услуг тысячам людей 12 лет и старше, проживающих дома и в других не-

государственных учреждениях. Пока это лучший опросник такого типа, 
предоставляющий большой объем детальной информации о лицах, зло-

употребляющих психоактивными веществами, об их возрасте, поле, ра-
совой или этнической принадлежности, уровне образования, трудоуст-

ройстве. 
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Девятый этап жизненного пути человека -поздняя взрослость 
Однако получаемые данные не отражают реального положения вещей. 

Злоупотребление подобными веществами является нежелательным и, по 
большей части, незаконным явлением. Это означает, что некоторые рес-

понденты, употребляющие такие вещества или злоупотребляющие ими, 
не сообщат правдивых сведений, несмотря на все предоставленные им 

гарантии конфиденциальности. Проблема, характерная для всех опро-
сов, состоит в том, что не все люди, выбранные для заполнения опрос-

ника, соглашаются участвовать в опросе (обычно при проведении NHSDA 

наблюдается около 20% случаев отказа), и, как следствие, среди ре-
зультатов может отразиться мнение большего числа тех лиц, которые не 

употребляют психотропные препараты. В каждом случае уровень упот-
ребления наркотических веществ может быть кардинальным образом не-

дооценен. 
Психологическое тестирование 

В исследованиях развития часто используются тесты интеллекта. Как го-
ворится в главе 9, обычно они оперируют вопросами и проблемами, свя-

занными с оценкой коэффициента интеллекта индивида (70 — приблизи-
тельного уровня текущего интеллектуального функционирования. Кроме 

того, в контексте развития иногда используются методики оценки лично-
сти. Личностное тестирование детей часто принимает форму опросных 

листов, заполняемых их родителями или опекунами. Упражнения на сло-
весные ассоциации и тесты незаконченных предложений могут даваться 

непосредственно детям. Так, детей можно попросить завершить некую 

мысль, например: «Мой отец всегда...». 
При изучении проблем развития применяются иногда и «проективные» 



тесты. В этом случае детям предъявляются рисунки, допускающие раз-

нообразные толкования, и им предлагается проинтерпретировать их, 

продемонстрировать на них какую-либо реакцию, проанализировать ри-
сунки или расположить их в определенном порядке, чтобы получился 

некий связный рассказ. Предполагается, что в ходе ответа дети будут 
проецировать на картинку свои мысли, чувства и установки, например, в 

одном исследовании четырехлетние дети участвовали в игре, называю-
щейся «медвежий пикник». Экспериментатор рассказывал несколько ис-

тории о семье плюшевых медвежат. Затем ребенку давали в руки одного 
медвежонка и предлагали закончить рассказ (Mueller, Tingley, 1990,). 

40     Часть I. Начало 
Следующие правила необходимо всегда помнить при интерпретации ре-

зультатов психологического тестирования. Во-первых, тесты должны 
быть падежными: баллы, получаемые разными испытуемыми, должны 

быть сопоставимы. Во-вторых, тесты должны обладать валидностью: т. е. 
они должны на самом деле измерять то, для измерения чего они предна-

значены. В-третьих, лучшие психологические тесты являются стандарти-

зованными, т. е. они применялись на репрезентативных выборках лю-
дей, в процессе чего были выработаны нормы, с которыми теперь могут 

сравниваться ответы индивидов. Стандартизация также подразумевает 
предоставление инструкций и процедур, позволяющих каждый раз про-

водить тест в единообразной форме. 
Если тест не является надежным, валидным и стандартизованным, не 

очень просто узнать, что же означают полученные с его помощью дан-
ные. Вот почему Американская психологическая ассоциация {American 

Psychological Association) требует, чтобы в стандартизованных тестах со-
держалась такая информация. В свою очередь, исследователи развития 

обычно используют тесты, доказавшие свою высокую валидность и на-
дежность. 

Методы исследования развития 
Поскольку развитие является непрерывным динамическим процессом, 

изучение развития — по контрасту с другими типами исследования — 

часто концентрируется на изменениях, происходящих со временем. Как 
же исследователи получают данные о происходящих со временем изме-

нениях? Существует три общих подхода, что иллюстрируется рис. 1.2. 
Лонгитюдный метод. Данный метод предполагает изучение одних и 

тех же индивидуумов в разные моменты их жизни. Исследователи могут 
строить кривые роста или научения в таких областях, как речевое раз-

витие, когнитивное развитие или формирование физических навыков. За 
детьми могут наблюдать вплоть до достижения ими взрослости, чтобы 

определить, какие свойства личности сохраняются, а какие исчезают. 
Исследователи могут очень подробно рассмотреть некоторые процессы 

развития, изучая индивидов каждую неделю или даже каждый день. На-
пример, при изучении речевого развития на 2-м году жизни наблюдение 

за небольшой группой детей проводится раз в неделю с целью получе-
ния детальной картины процесса. Кроме того, лонгитюд применяется для 

изучения изменений, происходящих за многие годы. Самый выдающийся 

пример его использования — классическое исследование «одаренных» 
детей, предпринятое Льюисом Терманом (1877-1956) в начале 20-х го-



дов XX века, которое продолжается до сих пор. Результаты работы Тер-

мана для различных возрастных групп обсуждаются несколько раз в 

дальнейших главах этой книги. 
Тем не менее у лонгитюдных исследований есть и отрицательные сторо-

ны. Например, при изучении интеллекта участники могут знать предла-
гаемые им тесты либо натренироваться в их решении и продемонстриро-

вать прогресс, совершенно не связанный с их непосредственным разви-
тием. Кроме того, в практическом отношении существует очевидное ог-

раничение относительно того, сколько таких исследований ученый мо-
жет провести в процессе своей жизни. Лонгитюд-ные исследования тре-

буют значительных временных затрат как со стороны ученых, так и со 
стороны испытуемых. 
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Рис. 1.2. Сравнение основных методов исследования развития. Основные 
методы исследования: лонгитюдный, поперечных срезов и комбиниро-

ванный (ко-гортно-последовательный). Диагональные ряды (см. нижний 
ряд, выделенный темно-серым цветом) символизируют лонгитюдные ис-

следования, а вертикальные колонки (см. вертикальную колонку, выде-
ленную средне-серым цветом) -исследования при помощи метода попе-

речных срезов. Весь рисунок представляет собой когортно-
последовательный метод, на котором показаны четыре возрастные ко-

горты, изучаемые в четырех различных точках жизненного пути 
Другой проблемой, связанной с методом лонгитюда, является потенци-

альная возможность искажения. Первоначально исследователи выделяют 

выборку, являющуюся репрезентативной для интересующей их популя-
ции. По мере продолжения исследования участники могут заболевать, 

уходить на каникулы, менять место жительства или иным способом пре-
кращать участие в проекте, и, следовательно, оставшиеся участники 

больше не являются репрезентативными начальной Целевой популяции. 
Например, изучение личностных изменений может привести к искаже-



нию данных из-за того, что испытуемые, участвующие в лонгитюдном 

исследовании до его окончания, обычно обнаруживают устойчивые тен-

денции к сотрудничеству и эмоциональной стабильности, что приводит 
исследователей к мысли, что людям свойственно с возрастом становить-

ся более склонными к сотрудничеству и стабильными. Подобным обра-
зом, участники лонгитюдных исследований могут быть здоровее, богаче 

и умнее, чем их сверстники. 
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Ученые тоже могут переехать, потерять интерес к проблеме, наконец, 
умереть, если исследование длится достаточно долго. Например, Терман 

умер в 50-е годы XX века, хотя его исследование продолжается и сего-
дня. Некоторые исследования личности, начатые в 1920-х и 1930-х го-

дах, также продолжались после смерти их авторов. Среди них: исследо-
вание личности университета Беркли, начатое в 1928 году с 8- и 10-

летними детьми и продолжившееся до 1990-х годов, и изучение лично-
сти взрослых, предпринятое Гарвардской медицинской школой (Brooks-

Gunn, Berlin, Leventhal & Fuligni, 2000). В любом долговременном лонги-

тюдном проекте исходные цели и методы работы могут отстать от совре-
менных потребностей и достижений науки. Часто бывает довольно труд-

но включить в работу новые появившиеся подходы, продолжая при этом 
получать данные, сравнимые с полученными ранее результатами. 

Тем не менее благодаря лонгитюдным исследованиям можно получить 
детальную информацию об изменениях индивидуального развития, кото-

рую невозможно получить другими способами, и поэтому они остаются 
популярным научным методом. Как отмечали Джин Брукс-Ганн и ее кол-

леги (Brooks-Gunn, Berlin, Leventhal & Fuligni, 2000), после многолетнего 
перерыва сейчас только в США разворачиваются несколько новых круп-

номасштабных лонгитюдных проектов. Они охватывают такие сферы, как 
оценка преимуществ раннего развития, условия жизни детей в «небла-

гополучных» семьях, влияние динамики семейного дохода на развитие 
ребенка, воздействие реформ системы социального обеспечения и мно-

гие другие. 

Метод поперечных срезов. При использовании метода поперечных 
срезов одновременно сравниваются группы испытуемых разного возрас-

та. Несмотря на то что при помощи такого подхода невозможно оценить 
индивидуальное развитие, по сравнению с лонгитюдным исследованием 

оно является более коротким, обходится дешевле и в большей степени 
поддается управлению. Примером применения метода поперечных сре-

зов может служить исследование понимания диалогов с элементами сар-
казма третьеклассниками, шестиклассниками и взрослыми (Capelli, Nak-

agawa & Madden, 1990). На основании анализа того, чему испытуемые 
уделяли внимание, исследователи сделали выводы, что маленькие дети 

имеют тенденцию не замечать признаков сарказма у собеседника, на-
пример, когда ситуация противоречит тому, что он говорит, или когда 

собеседник просто использует измененный тон голоса. Другими словами, 
понимание сарказма непосредственно зависит от уровня мышления че-

ловека и владения им языком. 

Метод поперечных срезов предъявляет жесткие требования к формиро-
ванию выборки испытуемых, чтобы гарантировать, что полученные ре-



зультаты обусловлены именно различиями в уровне развития, а не раз-

личиями другой природы. Например, исследования интеллекта взрослых 

и его изменений, связанных со старением, с самого начала натолкнулись 
на проблемы сопоставимости выборок. Можно ли считать, например, что 

выборка 70-летних людей по состоянию здоровья, уровню образования, 
культурной и этнической принадлежности, социально-экономическому 

статусу практически не отличается от выборки 30-летних? Такие факто-
ры, как здравоохранение и образование за последние несколько десяти-

летий претерпели значительные изменения. В этой связи взятые в раз-
личные периоды времени взрослые люди разных возрастов вряд ли со-

ставят сопоставимую выборку. Образование значительно увеличивает 
количество баллов, полу- 
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чаемых индивидом по шкале коэффициента интеллекта (IQ), а образо-

вание 70-летнего человека, который начал получать его в середине 
1930-х годов, и образование 30-летнего человека, приступившего к нему 

в конце 1970-х, во многом сильно отличаются. Такие различия называ-

ются эффектами когорты. Мы могли бы сказать, что когорта 30-летних 
во многом сильно отличается от когорты 70-летних. Таким образом, эф-

фекты когорты приводят к затруднению интерпретации полученных 
результатов (неопределенности). Исследователь не может с уверенно-

стью сказать, чем — уровнем развития или историческими факторами — 
обусловлены полученные им различия или тенденции. Таким образом, 

исследования изменений уровня интеллекта в ходе жизненного пути 
взрослого человека, проводимые ранее, показали сильно преувеличен-

ный уклон в сторону поздней взрослости (см. главу 17). 
Тем не менее исследование при помощи метода поперечных срезов, про-

веденное среди групп людей, отделенных друг от друга меньшей разни-
цей в возрасте, лишь в незначительной степени подвержено эффектам 

когорты, если вообще можно говорить о наличии таких эффектов в дан-
ном случае. Образование и исторические факторы обычно изменяются 

все же относительно медленно, поэтому данные, полученные, например, 

при сравнении 4-летних, 6-летних и 8-летних детей, вряд ли будут ис-
кажены вмешательством исторических факторов. В последующих главах 

читатели встретятся с многочисленными примерами исследований этого 
типа. 

Когортно-последовательный (комбинированный) метод. В силу 
наличия ограничений в каждом из описанных выше подходов сегодня 

исследователи все больше склоняются к использованию комбинации 
этих двух методов, которая называется когортно-последовательным 

методом. Так, исследователь может начать изучение группы 4-летних 
детей, группы 8-летних детей и группы 12-летних подростков и изучать 

каждую когорту раз в два года в течение 8 лет. После этого могут быть 
сделаны сравнения как с позиций лонгитюдного метода, так и с позиций 

метода поперечных срезов. Примеры использования этого подхода также 
можно обнаружить в последующих главах книги. 

Корреляция как инструмент описательного подхода 

Является ли просмотр телепередач, в которых демонстрируется насилие, 
причиной повышения агрессивности детей? Действительно, это может 



быть правдой, хотя механизмы такого воздействия исследователи до сих 

пор пытаются раскрыть при помощи экспериментального метода, описа-

ние которого предлагается в следующих главах. 
До того как началось экспериментальное исследование детской агрес-

сивности, часто проводились тесты на выявление возможных взаимосвя-
зей между демонстрацией насилия по телевидению и агрессивностью де-

тей, подобные следующему. Определяется количество часов, которые 
выбранные для исследования дети проводят у телевизора за просмотром 

передач, включающих сцены насилия. Затем производится второе изме-
рение, направленное на определение степени агрессивности этих детей 

(возможно, посредством опросника, заполняемого родителями или учи-
телями). Наконец, сравниваются две полученные величины Если дети, 

которые видят много насилия по телевизору, более агрессивны, и если 
дети, которые видят мало насилия по телевизору, менее агрессивны, это 
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Поскольку традиционные бихевиористы сводят психику человека к раз-

личным формам поведения, они изучают реакции индивидов на окру-

жающие условия, а не то, что они думают или чувствуют по поводу этих 
реакций (см. главу 2) 

означает, что между двумя полученными величинами существует взаи-
мосвязь некоторого типа. 

Статистической техникой, используемой исследователями для оценки 
подобного рода взаимосвязей, является корреляция. Она представляет 

собой число, попадающее в промежуток от 0 до +1.00 или от 0 до -1.00. 
В первом случае мы имеем дело с положительной корреляцией. В 

нашем примере по мере повышения значения одной переменной (про-
смотр насилия по телевизору) значение второй переменной (агрессив-

ность) также повышается. То есть эти две переменные «изменяются» в 
одном направлении: дети, тратящие больше времени на просмотр наси-

лия по телевизору, являются также более агрессивными по результатам 
опросника, и наоборот. 

Для иллюстрации понятия отрицательной корреляции предположим, 

что мы обнаружили, будто дети, которые видят больше насилия по теле-
видению, оказываются менее агрессивными. Такой результат можно бы-

ло бы предсказать на основании положения, что просмотр насилия мо-
жет являться социально приемлемым способом дать выход агрессивным 

импульсам, которые иначе могли бы выплескиваться в реальности (см. 
«Мнения и факты» в главе 2). В таком случае большее время, проведен-

ное у телеэкрана, показывающего сцены насилия, было бы связано с 
низкими баллами по шкале агрессивности, а меньшее количество такого 

времяпрепровождения было бы связано с высокими баллами по шкале 
агрессивности. Другими словами, величины являлись бы обратно про-

порциональными друг другу: по мере увеличения одной из них уменьша-
ется другая, и наоборот. Они изменяются в противоположных направле-

ниях, давая, таким образом, отрицательное значение корреляции. 
В качестве точек отсчета значения корреляции от 0 до 0,20 или от 0 до -

0,20 рассматриваются как слабые, или несущественные; положительные 

или отрицательные значения корреляции около 0,20 и 0,60 считаются 
умеренными; значения корреляций, превышающие (+, -) 0,60, являются 



сильными. 

Важно постоянно помнить, что наличие корреляции абсолютно ничего не 

говорит нам о причинности, о том, что является причиной, а что следст-
вием. Хотя огромное количество полученных экспериментальных данных 

послужили демонстрацией того, что просмотр насилия по телевизору де-
лает детей более агрессивными, мы не могли бы утверждать это лишь на 

основании позитивной корреля- 
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.   Анализ индивидуальных случаев, систематическое наблюдение и оп-

росы не могут предоставить решающей информации о причинах и след-
ствиях изучаемых явлений. .    В психологическом тестировании под на-

дежностью понимают способность теста измерять то, для измерения чего 
он разработан. «   Долговременные исследования методом поперечных 

срезов в высокой степени подвержены ошибкам вследствие эффектов 
когорты. .    Корреляция со значением -0,50 слабее, чем корреляция со 

значением +0,50. 

Вопрос для размышления Каковы преимущества и ограничения тех-
ник анализа отдельных случаев, основанных на наблюдении и опросах? 

ции. Все корреляции говорят нам о существовании некоей взаимосвязи, 
и ни о чем больше. На основании полученных данных можно предполо-

жить, что просмотр насилия по телевизору повышает уровень агрессив-
ности. Но может оказаться истиной и обратная связь. Возможно, дети, от 

природы более агрессивные, предпочитают смотреть передачи, содер-
жащие насилие. В таких случаях агрессивность побуждает детей смот-

реть насилие по телевизору. Также существуют и другие возможности. 
Может быть, более агрессивные дети являются таковыми, потому что их 

родители склонны к насилию и жестоко их наказывают (что обычно по-
вышает агрессивность детей) или родители сами выбирают телепереда-

чи, содержащие насилие, для семейного просмотра. 
Обобщая сказанное, важно отметить, что хотя корреляция и не указыва-

ет на то, что является причиной, а что следствием, при корректном при-

менении и интерпретации она является прекрасным инструментом ис-
следования. 

Изучение развития человека: экспериментальные подходы 
В предыдущем разделе была высказана мысль о том, что только экспе-

рименты могут предоставить заслуживающую доверия информацию о 
причинно-следственных связях. В данном разделе мы рассмотрим, из че-

го же состоит проведение эксперимента. 
Поиск причины и следствия 

Людям всегда было любопытно знать устройство и принципы работы ве-
щей. Несомненно, первые люди манипулировали с предметами, повора-

чивая их во все стороны, совершая над ними различные действия. По-
строил плот из камней — он тонет. Построил плот из веток и прутьев — 

он плывет. Однако стоит волне накрыть плот, и он все равно тонет. На-
пугал антилопу — она убегает. Подкрался к антилопе и бросил копье оп-

ределенным способом — она уже не убегает далеко. 1 акие простые тес-

ты, часто вызванные необходимостью сохранения жизни, были одними 
из первых экспериментов. 
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Различного рода эксперименты (психологические и др.) в области разви-

тия ведутся в двух направлениях. К первому относится концентрация 
внимания на индивиде. Здесь изучается и оценивается поведение одного 

человека. В другом случае интерес исследователей направлен на группы 
людей. Оценка производится посредством усреднения полученных пока-

зателей. Термин экспериментальный метод может трактоваться очень 
широко и обозначает все те многие ситуации и действия, необходимые 

для проведения задуманных экспериментов, в зависимости от выбранно-
го подхода. 

Индивидуальные эксперименты 
Примером использования метода одного испытуемого (оперантного 

метода) являются эксперименты Б. Ф. Скиннера (1904-1990), подход ко-
торого детально обсуждается в главе 3. Испытуемый — крыса, голубь, 

шимпанзе или человек — на определенный период времени помещается 
в условия (непредсказуемых) непредвиденных обстоятельств, ко-

торые по плану экспериментаторов должны изменить или другим обра-

зом повлиять на его поведение. Условия (непредсказуемости) непредви-
денности (contingency) — это взаимосвязь между поведением и его по-

следствиями. Метод одного испытуемого наиболее часто попадает в кон-
текст обусловливания, который является приложением непредвиденных 

обстоятельств к поведению. Демонстрация обусловливания обычно на-
чинается с записи специфических моделей поведения в таком виде, как 

они происходят в естественных условиях, для получения того, что назы-
вается базовой точкой отсчета. После этого происходит манипулирова-

ние различными обстоятельствами с целью изучения изменений этих мо-
делей. Модификация поведения (глава 3) может оказаться высокоэф-

фективным методом избавления от проблемных и установления жела-
тельных типов поведения. В этом случае обычно придерживаются сле-

дующего подхода: во-первых, тщательно определяют примеры поведе-
ния и производят запись базовых условий, в которых они происходят; 

затем, с помощью вознаграждения или наказания, наблюдают, измени-

лось ли поведение. 
Групповые эксперименты 

Экспериментальные психологи, изучающие развитие, склонны проводить 
групповые эксперименты в попытке раскрыть общие принципы, свойст-

венные всем людям. При таком подходе игнорируются индивидуальные 
различия. Например, предполагается, что память работает, в сущности, 

одинаково у всех людей. И все же оказывается, что некоторым индиви-
дам запоминание информации дается проще, чем другим, — разница мо-

жет быть связана с особенностями нервной системы, с опытом раннего 
обучения или с тренировкой. Такие данные являются препятствием, ко-

гда вы пытаетесь выстраивать общие теории. 
Как исследователи в этом случае могут не учитывать индивидуальные 

различия? Чаще всего при помощи усреднения. То есть они проводят ис-
следования памяти на группах людей, а затем берут среднее значение и 

сравнивают с ним полученные по результатам выполнения тестов баллы. 

Проведение групповых экспериментов способствует получению инфор-
мации по проблеме развития и поведения. Следующее классическое ис-



следование Бандуры и его коллег, посвященное взаимосвязи просмотра 

детьми телепередач и их агрессивности, иллюстрирует эти соображения. 
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В исследованиях Бандуры ребенок вымещал 

свою агрессию на кукле Бобо такими же способами, 
которые перед этим он наблюдал у моделирующего их 

взрослого человека 
Элементы группового эксперимента. В исследовании Альбертом Бан-

дурой детского научения агрессивному поведению через наблюдение и 
имитацию (Ban-dura, 1965; см. также Bandura, 1969) три группы мальчи-

ков и девочек дошкольного возраста смотрели фильм, в котором взрос-
лый человек моделировал «избиение» особым образом надувной куклы 

Бобо, размер которой был сопоставим с размером взрослого человека. 
Одна группа видела, что в конце фильма этот человек «вознаграждает-

ся» похвалой другого взрослого. Вторая группа видела, что в конце он 
«наказывается» руганью, а в фильме третьей группы вообще не было 

показано никаких последствий поступка. Таким образом, существовали 

три различных экспериментальных обращения с куклой, составивших 
независимую переменную — ту переменную, которой экспериментатор 

манипулирует, чтобы наблюдать, какие эффекты это окажет на поведе-
ние. Также заметим, что дети были случайно распределены по груп-

пам. Случайное распределение может осуществляться различными спо-
собами. Самый простой из них — вытаскивание полосок бумаги с напи-

санными на них именами детей из контейнера или шляпы. Исследовате-
ли предполагают, что при помощи случайного распределения будут 

формироваться группы, в среднем приблизительно эквивалентные по 
своей первоначальной агрессивности. 

В эксперименте Бандуры он со своими помощниками позволял каждому 
ребенку поиграть с Бобо, соответствующим ему по размеру, и произво-

дил подсчет количества совершаемых детьми агрессивных актов — спе-
цифических действий, которые ребенок видел в предложенной модели 

поведения. Это являлось зависимой переменной, т. е. поведением, 

измеряемым для определения степени влияния независимой перемен-
ной. Результаты эксперимента представлены на рис. 1.3. Светлые стол-

бики — среднее количество имитированных актов для каждой группы в 
момент эксперимента, которое было названо проверкой исполнения. 

Можно видеть, что предложенные модели поведения оказывали значи-
мое воздействие на процесс имитации детей: те из них, кто видел вари-

ант фильма с последующим осУждением поступка, имитировали значи-
тельно меньше агрессивных актов. Но Уровни имитированных моделей 

поведения среди мальчиков и девочек во всех трех группах отличались, 
— эти данные соответствовали различиям в социали- 
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Рис. 1.3. Различия научения и исполнения. Имитация детьми взрослой 

модели агрессивного поведения, направленного на куклу Бобо; модели, 

которая, как они видели, была вознаграждена, наказана или не испыта-
ла никаких последствий. Источник: адаптировано по Bandura, 1969 

зации мальчиков и девочек, преобладающим в США в 60-е годы XX века 
(см. главы 6 и 8). 

На следующем этапе эксперимента, названном проверкой научения, 
исследователи предложили всем детям награды за воспроизведение ими 

максимально возможного количества предъявленных в фильме моделей 
поведения. Ситуация претерпела изменения. Посмотрите на темные 

столбики на рис. 1.3: все дети продемонстрировали высокое воспроиз-
ведение агрессивного поведения, независимо от того, что им было пока-

зано, и выявленные ранее значительные различия между мальчиками и 
девочками стали минимальными. Как отметил Бандура: 

«...первоначально большие половые различия... практически исчезли» 
(1969, р. 128). Практическое приложение этого определения состоит в 

том, что дети с готовностью научаются совершению агрессивных дейст-

вий, когда они видят такие действия в кино или по телевидению, неза-
висимо от того, проявляют ли они в это время данные модели поведения. 

Был ли эксперимент Бандуры в достаточной мере продуманным? Во-
первых, большинство исследователей, вероятно, согласились бы, что оп-

ределения, которыми он оперировал, соответствовали поставленной за-
даче. Оперируемые определения «переводят» общие понятия, например 

такие, как «насилие, демонстрируемое в средствах массовой информа-
ции» и «агрессия», в те действия, которые актуально совершаются в хо-

де эксперимента (или другого метода исследования). Здесь наблюдение 
за избиением Бобо было оперируемым определением предъяв- 
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ления насилия на телеэкране, а избиение Бобо самими детьми было опе-

рируемым определением агрессии. Можно сказать, что (1) эксперимент 
Бандуры был проведен корректно. Единственно, что отличало группы 

детей, было наблюдение ими разных подкреплений одной и той же мо-



дели поведения. Важно, что (2) сами группы, возможно, не отличались 

по общему уровню агрессивности вследствие применения случайного 

распределения. Мы можем сказать, что эксперимент Бандуры обладал 
хорошей внутренней валидностью. То есть кажется очевидным, что 

именно то, что происходило на экране, вызвало различия в поведении 
детей в ходе проверки исполнения. В целом под внутренней валидно-

стью понимается следующее: проводится ли эксперимент таким образом, 
чтобы позволить исследователям сделать осмысленные выводы относи-

тельно причинно-следственных связей. 
Большинство исследователей, вероятно, согласились бы, что экспери-

мент Бандуры отличался хорошей внешней валидностью: то, что про-
исходило в лаборатории, соответствовало тому, что могло происходить в 

реальном мире; аналогия прямая. Хотя Ури Бронфенбреннер (глава 2) 
охарактеризовал исследования по психологии развития, проводимые в 

Америке, как «науку о незнакомом поведении детей в незнакомой ситуа-
ции с незнакомым взрослым за максимально короткий промежуток вре-

мени» (Bronfenbrenner, 1979, р. 19), к счастью, это не всегда так. 

Все же на основании отдельного исследования, такого как эксперимент 
Бандуры, исследователи не стали бы делать выводы и широкие обобще-

ния, таких как утверждение о том, что наблюдение детьми агрессивности 
взрослых повышает агрессивность детей. Скорее они бы захотели повто-

рить или воспроизвести этот эксперимент с другими детьми, другими 
типами насилия, снятого на видеопленку или показанного по телевизо-

ру, и других мер измерения детской агрессивности. 
Итак, экспериментальное исследование состоит из следующих шагов: 

1.   Определение проблемы и формулирование гипотез (предположений) 
относительно структуры причинно-следственных связей. 

Контрольные вопросы к теме 
«Изучение развития человека: экспериментальные подходы» 

•     В групповых экспериментах с индивидуальными различиями справ-
ляются при помощи    | получения среднего значения по выборке. 

•     В классическом эксперименте Бандуры наблюдение за взрослым, 

бьющим куклу Бобо, являлось независимой переменной. 
•     В экспериментах, связанных со сравнением групп, участники обычно 

разделяются по группам при помощи случайного распределения. 
•     Многие исследователи, вероятно, согласились бы, что эксперимент 

Бандуры обладал хорошей внутренней и внешней валидностью. 
•     Эксперимент Бандуры предоставляет достаточные данные, доказы-

вающие, что наблюдение за агрессивным поведением взрослых делает 
более агрессивными детей. 

Вопрос для размышления Какие показатели являются определяющи-
ми, чтобы установить - удачен ли эксперимент? 
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2.    Определение независимых и зависимых переменных. 

3.    Осуществление эксперимента и сбор данных. 
4.   Анализ и интерпретация полученных данных и выдвижение имеющих 

подтверждение выводов, какими бы они ни получились. 

В табл. 1.5 приводится обзор методов исследования, обсуждавшихся в 
этом и в предыдущем разделах. 



Таблица 1.5 Описательные и экспериментальные методы иссле-

дования 

Анализ индивидуальных случаев 
Посредством комбинации интервью, наблюдений, формального тестиро-

вания и других средств получения информации исследователь пытается 
составить полное представление о неком индивиде. 

Полевое наблюдение 
Исследователи проникают в повседневные условия и производят систе-

матическое наблюдение и запись поведения, занимая максимально пас-
сивную, не включенную позицию. 

Лабораторное наблюдение 
Исследователи создают контролируемые ситуации, предназначенные для 

инициирования целевого поведения, которое затем систематически на-
блюдается и записывается. 

Опрос 
Используя опросники или интервью, исследователи задают объективные 

вопросы о прошлых и настоящих установках и поведении испытуемых. 

Психологическое тестирование 
Индивид получает набор вопросов и проблем, предназначенных для 

оценки его интеллектуальных или личностных черт. 
Методы исследования развития 

Изменения в развитии можно оценить при помощи лонгитюда, метода 
поперечных срезов или когортно-последовательного (комбинированного) 

метода. Первые два обладают как сильными, так и слабыми сторонами; 
последний — объединяет первые два в попытке избавиться от их недос-

татков. 
Корреляция 

Статистический анализ, используемый для определения степени совме-
стного изменения (увеличения или уменьшения) значений двух пере-

менных. 
Индивидуальные эксперименты 

Один участник на определенное время помещается в условия непредви-

денных обстоятельств, которые, по мнению исследователей, должны вы-
звать изменение его поведения. 

Групповые эксперименты 
Две или более группы участников помещаются в условия, отличающиеся 

друг от друга хотя бы одной независимой переменной. Если поведение 
испытуемых в сравниваемых группах отличается (что оценивается при 

помощи одной или более зависимых переменных), исследователи делают 
вывод, что различие было вызвано независимой переменной (перемен-

ными). 
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Этика научного исследования 
Большинство из нас согласятся с тем, что если мы хотим понимать и кон-

тролировать влияние, которое оказывают на человека потенциально 
опасные явления окружающей действительности, нам так или иначе 

придется проводить эксперименты с конкретными людьми. Еще раз упот-

ребим в качестве примера такого эксперимента исследование эффектов 
телевизионного насилия на детей. Посмотрим на данную проблему шире: 



что вызывает у людей любого возраста агрессию и антисоциальное по-

ведение? Существует масса других примеров, относящихся к различным 

моментам жизни человека: эффекты рекламы и других убеждений в 
средствах массовой информации относительно курения и употребления 

других психоактивных препаратов, включая алкоголь (в том числе и эф-
фекты, направленные против этих явлений); причины и последствия 

жестокого обращения с детьми; последствия стресса, фрустрации, под-
дразнивания и запугивания, нахождение в роли объекта дискриминации 

и предубеждений и т. д. 
Сегодня исследователи должны придерживаться строгих этических 

принципов при проведении любого исследования, участниками которого 
являются люди, независимо от того, связано ли оно с факторами, нано-

сящими вред людям, или с факторами, помогающими им. Основной 
принцип заключается в том, что исследователи не должны никогда и ни-

кому сознательно причинять значительный или продолжительный вред и 
даже пытаться сделать это — независимо от того, насколько важной мо-

жет быть тема исследования для понимания развития и поведения или 

для помощи всему обществу в целом. 
Отметьте термин «причинять»: конечно, специалисты в области развития 

могут изучать самое худшее из того, с чем можно столкнуться в жизни, с 
использованием описательных методик, обсуждавшихся ранее в этой 

главе. В свою очередь, они могут осуществлять эксперименты, предна-
значенные для того, чтобы минимизировать или уничтожить проявления 

неадаптивных моделей поведения, психических и поведенческих рас-
стройств, многих других специфических разновидностей человеческого 

страдания. Но то, чего специалисты по развитию делать не могут — и 
опять же, не могут даже пытаться, — это осуществление экспериментов, 

повторяющих или воспроизводящих страдания человека. Например, ка-
ждый год (в некоторых частях земного шара чаще, чем в других) повто-

ряются многочисленные случаи, когда дети подвергаются очень жесто-
кому отношению со стороны родителей или опекунов или же полностью 

лишены их внимания. Исследователи изучают характеристики как детей, 

так и тех, кто о них заботится, кто вносит свой вклад в появление жесто-
кости, а также факторы среды, повышающие ее вероятность (см. главы б 

и 8). Также они разрабатывают социальные и клинические интервенции, 
предназначенные для подсчета воздействий такого жестокого отношения 

к детям, и в первую очередь для предотвращения этих случаев. Но они 
не проводят эксперименты, которые могут инициировать жестокое обра-

щение, — даже несмотря на то, что подобное исследование было бы 
чрезвычайно полезным Для его понимания и борьбы с ним. 

С момента публикации своих «Этических принципов проведения иссле-
дований, в которых испытуемыми являются люди» (Ethical principles in 

the conduct of research with human participants; american psychological As-
sociation (АРА), 1973) B 1973 году Американская психологическая ассо-

циация разработала детальное 
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руководство, повсеместно используемое исследователями в области раз-

вития человека и во многих других дисциплинах. Значительная часть его 
последнего выпуска «Этика в исследованиях с участием людей» (Ethics 



in research with human participants; Sales & Folkman, 2000) посвящена 

определению того, что является приемлемым и что — неприемлемым. 

Общество исследования детского развития (Society for research in child 
development, SRCD) публикует похожие руководства, ориентированные 

на исследования, проводимые с детьми (SRCD, 2000). Эти руководства 
применимы не только к членам таких организаций, как АРА или SRCD; 

они поддерживаются законодательными нормами (см. разделы The public 
health service act, напечатанные в виде приложения к книге Sales, 

Folkman, 2000). 
«Этика в исследованиях с участием людей» основывается на пяти мо-

ральных принципах, обобщенных в табл. 1.6. Основные вопросы, свя-
занные с данными принципами, обсуждаются ниже. 

Таблица 1.6 Моральные основания соблюдения этических норм 
при проведении исследований, участниками которых являются 

люди 
I. Уважение к людям и к их автономии 

Участники исследования — личности, имеющие ценность, и их участие в 

исследовании — вопрос личного выбора. Это лежит в основе таких во-
просов, как согласие, основанное на полной информированности, при-

нуждение, обман, конфиденциальность и приватность. 
И. Милосердие и отказ от нанесения вреда 

Возможные полезные влияния следует максимизировать, а возможные 
вредные влияния — минимизировать. Другими словами, там, где сущест-

вует возможность нанесения вреда участнику, исследовательские меро-
приятия должны быть подвергнуты анализу на предмет «затрат и выгод» 

с учетом других влияний, в том числе защиты от вредных последствий. 
Проводить их можно только в том случае, если баланс благоприятен для 

участников. 
III. Справедливость 

Должны быть четкие гарантии того, что потенциально уязвимым груп-
пам, участвующим в исследовании, например таким, как этнические 

меньшинства и лица, находящиеся на государственном попечении, будут 

предоставлены равные с другими условия, получение обещанных выгод 
от исследования. 

IV и V. Доверие, верность и научная честность 
Отношения между исследователями и его участниками должны отличать-

ся взаимным доверием, особенно относительно таких понятий, как со-
гласие, основанное на полной информированности, и обман, как отмече-

но в первом принципе. В то же время в понятии научной честности не 
может быть места компромиссу. 

Источник: Smith, 2000. 
Защита от нанесения вредных воздействий 

Никакое исследование не должно содержать потенциал для серьезного 
или продолжительного нанесения физического или психологического 

вредного воздействия, хотя с этической точки зрения допустимо прово-
дить исследования, в которых участники временно помещаются в физи-

чески или психологически некомфорт- 
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ные условия. Однако тогда как возможность нанести серьезный физиче-



ский вред легко предвидеть и избежать, часто бывает сложно опреде-

лить, что может нанести вредное психологическое воздействие. Напри-

мер, можно ли при изучении послушания давать людям распоряжения 
только для того, чтобы посмотреть, будут ли они выполнять их. Такое 

подчинение может оказать на них длительное влияние. И как в таком 
случае у этих людей может возникнуть видение себя «послушными» пер-

сонами? В качестве другого примера представьте себе исследователя, 
который хочет продемонстрировать, что 9-летние дети могут понимать 

некоторые понятия и решать некоторые проблемы, недоступные 5-
летним детям. Все 5-летние дети постоянно будут терпеть неудачу, об-

манутые насчет возможности решения ими предлагаемых проблем (в 
ином случае они могут просто сдаваться слишком быстро). Этично ли вы-

зывать у детей (или у кого бы то ни было) фрустрацию попытками раз-
решить неразрешимые проблемы? Более того, когда мы производим оп-

рос наших юных участников после выполнения ими задания и говорим 
им, что мы на самом деле и не ожидали, что они смогут справиться с 

данными им проблемами, поверят ли они нам? Или они уйдут с впечат-

лением, что мы что-то скрыли от них и что в действительности они неко-
торым образом неполноценны в этом аспекте? В конце концов, мы солга-

ли им в первый раз, поэтому, возможно, мы солгали и сейчас. 
Сейчас в состав исследовательских организаций входят специальные 

комиссии, называемые советами общественного контроля, которые оце-
нивают все исследовательские проекты, чтобы удостовериться, что они 

не нанесут долговременного вреда участникам. Предпочтительнее, что-
бы эксперименты предполагали лишь минимальный риск, т. е. риск не 

большего вреда, чем можно испытать в повседневной жизни (например, 
участник может случайно споткнуться и получить повреждение, входя в 

экспериментальную комнату, но риск этого не выше в данной комнате, 
чем в какой-либо другой). 

Если это оправданно с позиции затрат и выгод и не представляется воз-
можным проведение никакой другой процедуры, участники исследова-

ния могут помещаться в зону риска. Участниками в зоне риска считаются 

те, кто будет переживать некоторую степень вреда — как всегда, в рам-
ках, определяемых моральными 
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ВРЕЗКА 1.2 
Эксперимент с «маленьким Альбертом» 

Впервые сообщение об эксперименте «Маленький Альберт», проведен-
ном Дж. Б. Уотсоном (1878-1958) и Розали Райнер (1899-1936), появи-

лось в 1920 году, и в анналах психологии он долго значился классиче-
ским - до сих пор это одно из наиболее широко упоминаемых исследова-

ний. Он обсуждается практически в каждом введении в психологию и в 
каждом учебнике по психологии развития, обычно в контексте обуслов-

ливания и научения (глава 3). Здесь мы рассмотрим его с другой пози-
ции: с точки зрения этических норм в проведении исследований с участ-

вующими в них людьми. 

Основной эксперимент протекал приблизительно следующим образом: 
11-месячного младенца, известного как Альберт Б., посредством класси-



ческого обусловливания научили бояться белой лабораторной крысы. 

Поначалу ребенок не испытывал никакого страха к крысе. Затем были 

совершены повторяющиеся «пробы», в ходе которых один эксперимен-
татор предъявлял Альберту крысу, а другой экспериментатор, находив-

шийся за его спиной, производил громкий, пугающий звук, ударяя мо-
лотком по стальной пластине. В результате Альберт приобрел отчетли-

вую боязнь крысы и (в меньшей степени) любого белого, мягкого или 
пушистого объекта. Хотя актуальные условия эксперимента иногда орга-

низовывались случайно, а реакция страха Альберта не всегда была та-
кой предсказуемой или явной, как утверждается во многих учебниках, 

он все же приобрел реакции, сопоставимые с фобией -чрезвычайным, 
необъяснимым страхом некоего объекта или ситуации. 

Был ли эксперимент Уотсона и Райнер этичным по современным стандар-
там? Сегодня мы бы ответили: «Нет!» по ряду оснований. Например, ед-

ва ли кажется этичным многократно помещать беспомощного младенца в 
устрашающую ситуацию. Более того, в ней присутствовал потенциал для 

нанесения ребенку психологического вреда с длительными последствия-

ми. Известно, что как только фобии приобретаются, они обычно стано-
вятся навязчивыми. К тому же совершенно неизвестно, поставили ли 

мать Альберта в известность о том, что происходит, и еще меньше осно-
ваний думать, что она дала свое согласие, основанное на полной осве-

домленности, на то, чтобы ее ребенок подвергался таким процедурам. 
С другой стороны, современных этических стандартов психологического 

исследования не существовало в то время, так что, по меньшей мере 
формально, Уотсон и Райнер не заслуживают осуждения. К тому же тогда 

было сравнительно мало известно о механизмах приобретения детьми 
фобий и других страхов. Таким образом, можно было бы поспорить, что 

потенциальные выгоды понимания источников детских страхов переве-
шивали риск, который грозил Альберту. Также ни Уотсон, ни Райнер ни-

коим образом не могли даже догадываться, что страх Альберта станет 
навязчивым - на самом деле это было одним из вопросов их исследова-

ния. 

Тем не менее очевидно одно: эксперимент «Маленький Альберт» не мо-
жет быть и не будет повторен сегодня. 

Главный источник деталей эксперимента: Harris, 1979. 
соображениями и сведенного к минимуму, необходимому для того, чтобы 

эксперимент состоялся. Например, участник может оказаться разгневан-
ным, эмоционально ошеломленным, обиженным какими-то замечаниями 

или испытать легкий, но болезненный разряд электрического тока. Здесь 
существует много возможных рисков. В дополнение к ним участник мо-

жет пережить такие риски, как «...скука, подавленность, изменение Я-
концепции, повышение тревоги, потеря уверенности в других людях» 

(Sieber, 2000, р. 15). 
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Согласие, основанное на полной осведомленности 
Во всех случаях люди должны участвовать в исследовании добровольно, 

получать полную информацию о природе и возможных последствиях 

данного исследования и никогда не должны привлекаться принудитель-
но. Все эти пункты являются одним аспектом согласия, основанного 



на полной осведомленности (осведомленного согласия): 

«...четкое и понятное объяснение целей, процедур, рисков и выгод... а 

также обязательства и соглашения участников и исследователей» 
(Frishman, 2000, р. 35). Участники, которым предстоит подвергнуться 

некоторому риску, должны подписать форму добровольного согласия, в 
которой указываются только что упомянутые моменты. Участникам, ко-

торым предстоит минимальный риск, это делать не обязательно. Однако 
большинство исследователей требуют, как правило, на всякий случай, 

изложенного в письменном виде и снабженного личной подписью участ-
ника согласия. Поскольку младенцы, маленькие дети и люди с психиче-

скими нарушениями не могут предоставить истинного осведомленного 
согласия, за них это могут сделать их родители, представители закона 

или другие уполномоченные лица. Наконец, все участники должны иметь 
возможность в любой момент прервать свое участие в исследовании по 

любой причине, не испытывая каких-либо попыток со стороны исследо-
вателей помешать им уйти. Сюда относится и своевременная выдача оп-

латы или другой обговоренной компенсации: если некий участник при-

ступает к эксперименту или другому исследовательскому проекту, он 
должен получить полную оплату, независимо от того, закончит ли он его. 

Тем не менее существует потенциальный конфликт между осведомлен-
ным согласием и обманом, который часто необходим в исследованиях 

людей. Обман используется потому, что поведение участников может из-
мениться, если они узнают истинную цель эксперимента, — они могут 

попытаться вести себя так, как экспериментатор, по их мнению, хочет, 
чтобы они себя вели, и быть «хорошими» участниками, или же они могут 

намеренно попытаться провалить эксперимент и побыть «плохими» уча-
стниками. Общее правило состоит в том, что участников нельзя обманы-

вать никаким способом, влияющим на принятие ими решения об участии, 
хотя они могут быть обмануты относительно специфических целей ис-

следования. В последнем случае, однако, после завершения эксперимен-
та с участниками должно быть проведено собеседование. В ходе него им 

следует рассказать об истинной природе исследования, рассеяв при этом 

все ложные установки и убеждения, возникшие в процессе него. 
Дальнейшее обсуждение проблем согласия, основанного на полной ос-

ведомленности, и особенно защиты от вредных воздействий, приводится 
во врезке 1.2. 

Конфиденциальность 
Информация, полученная в ходе исследовательского проекта, носит 

личный характер и должна оставаться конфиденциальной. Как замечала 
Сьюзан Фолкман (Folkman, 2000), в литературе под конфиденциально-

стью понимается: 
1)  что личная информация об участнике не будет разглашена без его 

согласия; 
2)  что участник не получает ту информацию, которую он не хочет, на-

пример, информацию, полученную на основе анализа результатов вы-
полненных им тестов; 
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3) обратную связь об особенностях его деятельности, которая может вы-
бить его из колеи. 



Конечно, исследователи могут публиковать результаты своих исследова-

ний, и они должны включать в описание своей работы общую информа-

цию о своих испытуемых, такую как пол, возраст и другие демографиче-
ские данные, но имена и информация об индивидуальных участниках, 

которая может стать причиной опознания их другими людьми, не может 
раскрываться без их письменного разрешения. Никакие организации или 

люди, помимо самих исследователей, не должны иметь доступа к запи-
сям об участниках, которые могут содержать сведения об их личной 

жизни, мыслях, фантазиях и т. д., баллы, набранные по тестам интел-
лекта и личностным тестам, описание поведения во время эксперимента. 

Осведомленность о результатах 
Во время опроса, происходящего после выполнения участником всех за-

даний эксперимента, или позже (например, после завершения исследо-
вания) индивиды имеют право получить информацию о результатах, из-

ложенную понятным для них языком. Многие люди незнакомы с большей 
частью профессиональных психологических терминов, которые вы уз-

наете из этого текста или узнали раньше. Когда в исследовании участво-

вали дети, его результатами можно поделиться с их родителями. 
Привилегии участников 

Наконец, каждый участник имеет право получить любые полезные при-
обретения, выгоды, получаемые другими участниками исследования. На-

пример, если некий участник нужен лишь для сравнения или для нахож-
дения в контрольной группе испытания новой вакцины, нового психоло-

гического метода и поэтому не получает ничего в течение эксперимента, 
он может получить, например, апробируемое лекарство после окончания 

эксперимента, если оно окажется эффективным. Необходимо бесплатно 
предоставлять всем участникам любые возможные позитивные приобре-

тения от исследования за их согласие участвовать в нем. 
Контрольные вопросы к теме 

«Этика научного исследования» 
•     В целях защиты от вредных воздействий у людей, участвующих в 

экспериментах, нельзя вызывать даже малейшего чувства дискомфорта. 

•    Советы общественного контроля не нужны, когда участники подвер-
гаются минимальному риску. 

•     Согласие, основанное на полной осведомленности, включает требо-
вание о том, что участники исследования могут по любой причине и в 

любой момент прекратить свое участие в нем. 
•   Этические принципы включают требование, чтобы участник исследо-

вания не получал обратной связи о своей деятельности, если он не хочет 
этого. 

Вопрос для размышления 
Почему обман часто необходим в исследованиях, проводимых на людях, 

и как он совмещается с такими этическими положениями, как согласие, 
основанное на полной осведомленности? 
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Краткое содержание главы 

Изучение развития рассматривает изменения, начинающиеся в момент 

зачатия и продолжающиеся в течение всего жизненного пути человека. 
Ключевые проблемы изучения развития человека 



•     Развитие всегда происходит в социальном и культурном контексте. 

•     Существуют четыре области развития: физическая, когнитивная (в 

том числе речевая), личностная, социокультурная. 
•     К социализации относится то, чему нас учат другие, к овладению 

культурой — то, что мы узнаем сами. 
•     Хотя для удобства исследования и выделяются области развития, 

саморазвитие не является дискретным; оно целостно, холистично. 
•     Научное изучение развития человека началось приблизительно в 

начале XX века. 
•     «Быть научным» — значит быть систематическим и объективным, 

избегать этноцентризма. 
•     Некоторые аспекты развития являются, главным образом, биологи-

ческими, другие, в большей степени, опытными; развитие состоит в ос-
новном из динамического взаимодействия биологического и приобретен-

ного на личном опыте. 
•     Сегодня взаимодействие биологии и опыта обычно называется взаи-

модействием наследственности и среды. 

•     Когда взаимодействие биологического и приобретенного в ходе опы-
та рассматривается как взаимодействие процессов взросления и науче-

ния, акцент смещается на возрастную периодизацию. 
•     В большинстве случаев более продуктивно рассматривать развитие 

человека в терминах сензитивных, а не критических периодов. 
Историческое и современное видение развития человека 

•     Видение детства варьирует как в историческом, так и в культурном 
аспекте. Детей рассматривают как работников, как собственность, под-

лежащую продаже или обмену, как существ, не обладающих правами; но 
в большинстве современных культур они обладают четкими правами, по 

отношению к ним не разрешается применение жестокого обращения или 
эксплуатации. 

•     Существовало мнение, что в средневековой Европе к детям относи-
лись как к взрослым в миниатюре; сейчас считается, что эта идея в луч-

шем случае сильное преувеличение. 

•     Индивидуалистическая культура подчеркивает независимость; в 
коллективистской культуре подчеркивается взаимозависимость. 

•     Подростковый возраст в результате индустриализации и повышения 
потребности в расширенном образовании становится затягивающимся 

периодом зависимости. 
•     Насколько долго человек остается подростком, зависит от культур-

ного, социального и исторического контекста. 
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•    Длительность взрослого периода жизни и момент наступления «ста-
рости» различаются в различных культурах и в рамках одной культуры; 

одним из факторов является социально-экономический уровень. 
•     Состав семьи варьирует в разных культурах и в рамках одной куль-

туры; «образцовые» семьи определенно не являются нормой. 
Изучение развития человека: описательные подходы 

. Анализ индивидуальных случаев своей целью ставит получение полной 

картины индивида; самыми первыми образцами анализа индивидуаль-
ных случаев применительно к развитию были «дневники ребенка». 



•     Анализ индивидуальных случаев и другие описательные подходы не 

позволяют сделать окончательных утверждений о структуре причинно-

следственных связей. 
•     Преимущество естественного, или полевого, наблюдения в том, что 

поведение изучается в таком виде, в каком оно происходит в жизни; 
преимущество лабораторного наблюдения в том, что изучение поведения 

происходит в контролируемых условиях; оба вида наблюдения имеют 
свои недостатки. 

•     Преимущество опросов, использующих интервью или опросники, в 
том, что их можно проводить с большими, репрезентативными выборка-

ми людей; недостаток заключается в том, что люди не всегда соглаша-
ются отвечать или отвечают неточно. 

•     Психологические тесты часто используются в исследовании развития 
для оценки показателей интеллекта и личности; сильные стороны луч-

ших психологических тестов — надежность, валидность и стандартизо-
ванность. 

•    Лонгитюдный метод может предоставить точную информацию об из-

менениях индивидуального развития, но он требует значительных вре-
менных затрат; метод поперечных срезов эффективнее использует вре-

мя, но подвержен эффектам когорты; когортно-последовательный метод 
является комбинацией первых двух, созданной для минимизации недос-

татков их подходов. 
•     Корреляция — это инструмент научного познания, предназначенный 

для оценки степени и направления взаимного соответствия двух пере-
менных; с ее помощью невозможно сделать выводы о структуре причин-

но-следственных связей. 
Изучение развития человека: экспериментальные подходы 

•     Непосредственно оценить природу причинно-следственных связей 
можно лишь при помощи экспериментов; эксперименты могут изучать 

поведение индивидов в условиях непредвиденных обстоятельств или 
сравнивать поведение групп в различных условиях. 

•     Групповой эксперимент состоит из разделения участников по раз-

личным группам с помощью метода случайного распределения, манипу-
лирования одной или большим количеством независимых переменных, 

измерением одной или нескольких зависимых переменных; если поведе-
ние групп отличается, делается вывод о том, что причиной этого явились 

различия по независимой переменной. 
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Хороший эксперимент систематичен и объективен, использует разумные 
оперирующие определения, обладает высокой внутренней и внешней ва-

лидностью. 
Этика научного исследования 

Этические принципы проведения исследования с участвующими в нем 
людьми происходят из необходимости их защиты от причинения им дли-

тельного психологического или физического вреда; поэтому многие типы 
поведения не подлежат экспериментальному изучению, а могут изучать-

ся лишь при помощи описательных подходов. 

Сейчас советы общественного контроля оценивают все исследователь-
ские проекты на предмет наличия в них потенциала для причинения ис-



пытуемым длительного вредного воздействия. 

Среди дополнительных этических принципов можно назвать осведом-

ленное согласие, конфиденциальность, осведомленность о результатах и 
доступ к любым выгодам, которые может предоставить исследование. 

Согласие, основанное на полной осведомленности, является потенци-
альной проблемой, потому что в экспериментах с людьми часто необхо-

димо применение лжи; компромисс достигается тем, что участников 
нельзя обманывать в отношении чего-либо, что может повлиять на их го-

товность участвовать в исследовании, а также после окончания экспери-
мента должен проводиться тщательный опрос участника. 

ГЛАВА 2 

ПОДХОДЫ К ПОНИМАНИЮ РАЗВИТИЯ ЧЕЛОВЕКА 

ПРЕДВАРИТЕЛЬНЫЙ ОБЗОР 

ЗНАЕТЕ ЛИ ВЫ? 

•     Из чего состоит хорошая теория? 
•     Различия между пониманием развития как пассивного или как ак-

тивного процесса? 

•     О том, что некоторые стадии развития могут быть интерпретирова-
ны? 

•     Понятие структуры личности и два направления развития в психо-
аналитической теории Зигмунда Фрейда? 

•     Различия между психосексуальной теорией Фрейда и психосоциаль-
ной теорией Эрик-сона? 

•     Стадии жизненного пути человека в теории Эриксона? 
•     Подходы и методы таких строгих бихевиористов, как И. П. Павлов, 

Э. Л. Торндайк и Б. Ф. Скиннер? 
•     Подход и методы авторов классических теорий научения? 

•     Роль современной теории социального научения в понимании разви-
тия? 

•     Основы теории когнитивного развития Жана Пиаже? 
•     Основы социально-когнитивной теории Льва Выготского? 

•     Роль информационного подхода для понимания развития? 

•     Роль таких эволюционных теорий, как этология и эволюционная 
психология для понимания развития? 

•     Что изучает неврология развития? 
•     Что входит в такие системные подходы, как контекстуализм, модель 

экологических систем и биоэкологическая модель Ури Бронфенбренне-
ра? 

•     Что означает «быть эклектичным»? 
Это главные темы главы. 

В главе 1 мы с вами увидели, что специалисты, изучающие развитие, 
долгое время пытались найти ответы на фундаментальные вопросы о 

том, что есть развитие человека, как оно происходит, каковы его отли-
чия в различных контекстах и культурах и особенно — какой подход к 

его изучению стоит применять. Кроме того, мы увидели, что поиск про-
должается; некоторые из множества вопросов обрели свои разгадки, по-

иски ответов на другие продолжаются, а третьи еще только зада- 
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ются. Можно сказать, изучение развития человека является вызовом, но 

эта область разжигает интерес исследователей. За сравнительно корот-
кий промежуток времени (около века) накопились огромные массивы 

знаний, и этот процесс продолжается с постоянно увеличивающейся 
скоростью. Достаточно трудно даже просто не отстать от него; прочтение 

и осмысление солидных томов, содержащих большой объем информации 
по проблеме, может ошеломить, особенно когда информация противоре-

чива и сложна для согласования.___ 
В этот момент в игру вступают теории. Теории пытаются придать форму 

большому количеству информации, с которым иными способами было бы 
невозможно справиться. Хорошая теория задает концептуальные рамки и 

затем строится вокруг них, предлагая объяснения — в контексте нашей 
книги — человеческого развития и поведения. Кроме того, хорошая тео-

рия содержит подвергаемые проверке гипотезы, важность которых про-
является в следующем. Во-первых, мы всегда заинтересованы в пред-

сказании того, каким образом раскрываются некоторые аспекты разви-

тия или что некий человек будет делать в некоторой ситуации. Если мы 
можем со значительной точностью предсказать это, мы сможем с боль-

шей уверенностью полагать, что мы понимаем самих себя. Во-вторых, 
предсказания дают толчок дальнейшему исследованию, которое продол-

жает расширять наше понимание, продвигая разработку теории, подвер-
гая их критике, корректируя, а иногда просто отказываясь от них. 

На самом деле, вы уже много знаете о теориях. Независимо от того, мо-
жете ли вы сформулировать их в устной форме, вы потратили большую 

часть своей жизни на выработку своих личных теорий о том, как люди 
пришли к тому, кем они сейчас являются, и почему люди делают то, что 

они сейчас делают. Например, почти нет сомнений, что вы имеете теории 
или по меньшей мере предположения, касающиеся сущности природы 

человека, — являются ли люди в своей основе эгоистичными или аль-
труистичными, когда можно ожидать, что человек будет вести себя ра-

ционально, а когда нет, и огромное множество других теорий. Подобно 

ученому, хотя и менее формально, вы «построили» эти теории, основы-
ваясь на экспериментах, проведенных вами с людьми, на наблюдениях 

за ними, и — в идеале — вы продолжаете углублять и расширять их. 
В этой главе читателю предоставляется подборка основных теоретиче-

ских подходов, сгруппированных в рамках более широких, общих тен-
денций понимания и объяснения развития и поведения человека. Конеч-

но, это лишь введение, и как таковое оно ни в коем случае не может 
считаться всеобъемлющим и обладающим исчерпывающей информацией 

по этой теме. Следовательно, многие более специфические теории и 
концептуальные построения будут приведены в следующих главах. Сей-

час мы намереваемся лишь подвести фундамент, создать основу. 
Некоторые из приведенных в этой главе теорий являются классическими 

и включены, главным образом, в силу их влияния на историю науки. Од-
нако многие теории прошлого до сих пор частично или опосредованно 

оказывают сильное воздействие на современное понимание развития и 

поведения. Тем не менее большинство приведенных здесь подходов 
вполне современны, неоднократно проверены и оказывают влияние, 



присущее любой дисциплине. Некоторые из них появились сравнительно 

недавно, и многие их детали все еще находятся в стадии разработки. 
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Дополнительные вопросы о развитии 

В главе 1 читателю было представлено несколько ключевых аспектов 
изучения развития человека, в том числе важность контекста, относи-

тельный вес наследственности и окружающей среды, сравнительный 
вклад научения и взросления. Сейчас мы представим краткий обзор двух 

проблем, имеющих непосредственное отношение к теориям развития че-
ловека. 

Активное и пассивное развитие 
Истоки данного вопроса нужно искать в области философии, но он ока-

зался актуальным и в решении проблем повседневной жизни, и в част-
ности образования. Главным образом это важно для изучения первых 

лет жизни человека. Активно ли дети приобретают знания и понимание 
мира, получают представление о морали и ценностях или пассивно реа-

гируют на то, что воспринимают, чему их обучают? Формируют ли они 

себя сами или их формирование — дело рук других людей и влияния ок-
ружающей физической среды? 

Исследователи, поддерживающие точку зрения об активности развития, 
часто называемые «организменными» (organismic), доказывают, что мы 

активно участвуем в процессе нашего собственного развития. Мы стре-
мимся взаимодействовать с другими индивидами, а также с событиями. В 

процессе этого взаимодействия мы постоянно изменяемся. В свою оче-
редь мы тоже воздействуем на этих индивидов и эти события, изменяем 

их, размышляем о том, что мы переживаем, пытаясь осмыслить и понять 
их для себя. Любопытство, желание приобретать знания и приходить к 

пониманию — центральные моменты развития. 
Исследователи, считающие, что процесс развития по своей сути пасси-

вен (часто называемые «механистическими»), полагают, что мы, глав-
ным образом, реагируем на события, происходящие в окружающей нас 

среде. С этой точки зрения мы движимы прежде всего нашими желания-

ми и мотивами в сочетании с внешним влиянием окружающих людей и 
среды в целом. Развитие детерминируется в большей степени получае-

мыми нами вознаграждениями и наказаниями. Заметьте, что использо-
ванный здесь термин «детерминируется» подразумевает и то, что все, 

что мы знаем и делаем, является функцией прошлых и настоящих усло-
вий. 

Так какая точка зрения истинна? 
Лучше всего ответить, что истинны оба этих подхода. Большую часть 

времени мы активно постигаем мир во всей его сложности и конструиру-
ем наше собственное его видение, но часто у нас не остается другого 

выбора, кроме реагирования на то, что предоставляет нам физический и 
социальный мир. Другими словами, активный человеческий разум взаи-

модействует с общественными и природными силами, и это взаимодейст-
вие детерминирует наши дела, наше становление. 

Стадиальность и целостность развития 

Определяют ли последовательно аккумулируемые действия, навыки и 
знания о мире последовательность формирования наших способностей и 



моделей поведения по мере развития? Или развитие происходит по ста-

диям, отличающимся друг от друга, так что мы приобретаем новые спо-

собы понимания нашего мира дискретно? 
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Некоторые изменения развития, очевидно, являются постепенными и ку-
мулятивными по характеру, результатом которых является устойчивое 

повышение организации и функционирования. Например, моторное раз-
витие ребенка прогрессирует от случайных движений рук и ног к целе-

направленному протягиванию и хватанию. Несколько позже развивается 
наша способность использовать символы — особенно слова — и устойчи-

во прогрессирует, развиваясь в способности читать, оперировать число-
выми понятиями и, постепенно, до высших уровней мышления. 

Итак, сегодня доминирует мнение, что развитие на всем протяжении 
жизненного пути человека представляет собой целостный процесс. Од-

нако некоторые теоретики делают акцент на наличии стадий развития. 
Так, исследователи когнитивного развития считают, что когнитивные 

способности развиваются в ходе прохождения дискретных стадий, в те-

чение которых дети видят мир качественно другими способами, чем 
взрослые. Иначе говоря, дети думают не так, как взрослые, и можно лег-

ко найти множество примеров, подтверждающих это. 
Однако обычно истина лежит где-то посередине между крайними взгля-

дами: постепенной целостностью и дискретными стадиями. Существует 
мало данных о том, что люди совершают быстрые, резкие переходы от 

одной стадии к другой даже в рамках теорий, поддерживающих мнение о 
стадиальном порядке развития. Скорее, насколько это подтверждает 

теоретическое обоснование стадий развития, мы можем говорить о по-
степенном переходе от одной стадии к другой и частым колебанием ме-

жду ними. 
Психодинамические подходы 

Венский врач Зигмунд Фрейд (1856-1939) — основатель психодинамиче-
ского подхода, фокусирующегося, кратко говоря, на часто незаметной 

внутренней, мыслительной деятельности человека, направленной против 

внешней реальности. Взгляды современных исследователей личности 
относительно того, что представляет собой эта внутренняя деятельность 

и как она взаимодействует с внешним социальным миром, значительно 
варьируют, но большинство психодинамических подходов берут свое на-

чало в работах Фрейда. Это в равной степени применимо и к исследова-
телям психодинамики, резко критикующим его некоторые идеи и взгля-

ды, но поддерживающим основные его положения, и к исследователям 
других направлений, также отвергающим его подход, но использующим 

его концеп- 
 

Контрольные вопросы к теме 
«Дополнительные вопросы о развитии» 

•     Активное развитие - это обычное правило; пассивное развитие - ис-
ключение. 

•     Организменные теоретики видят развитие активным, а механистиче-

ские – пассивным процессом. 
•     Большинство аспектов развития раскрывается при прохождении 



дискретных стадий. 

Вопрос для размышления Как активное взаимодействие ребенка или 

взрослого и требований окружающей среды определяет развитие и по-
ведение? 
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Зигмунд Фрейд в пожилом возрасте и его дочь Анна. Анна Фрейд при-

держивалась психоаналитической традиции, обращая большее внимание 
на Эго и его защитные механизмы 

туальные рамки в качестве точки отсчета. Например, ученые, не под-
держивающие психодинамические аспекты теории, поддерживают идею 

Фрейда о личности как организованной системе, состоящей из относи-
тельно стабильных характеристик, которые мы сейчас называем черта-

ми. 
Влияние Фрейда на изучение развития личности было не менее глубо-

ким, и его, несомненно, можно назвать первым ученым, работавшим в 
рамках теории развития. Начиная с конца XIX столетия он более 40 лет 

занимался исследованиями и описанием структуры личности, а также ее 

развития, начиная с младенческого возраста. Не только теоретические 
построения Фрейда относительно функционирования личности, но и 

идеи ее развития подвергались яростной критике и были по большей 
части отвергнуты. И все же среди его наследия мы находим концепту-

альный подход к рассмотрению личности как системы, закладывающейся 
в детстве, претерпевающей значительные изменения под воздействием 

отношений с родителями или другими людьми, заботящимися о ребенке, 
и раскрывающейся постепенно. Эти положения являются основными во 

всех более поздних теориях развития личности. 
Сначала мы рассмотрим развитие личности с точки зрения Зигмунда 

Фрейда. Далее мы познакомимся с подходом Эриксона, одного из видных 
теоретиков, являющимся автором значимых изменений психодинамиче-

ской теории и дополнений к ней. 
Фрейд: психоаналитическая теория 

При создании и развитии психоанализа Фрейд использовал главным 

образом анализ клинических случаев своих пациентов, а также воспоми-
нания о своем собственном детстве. «Психоанализ» — теория, занимаю-

щаяся анализом «души» пациента (по-гречески душа — «психе»). 
В процессе клинической работы, на основании которой, по большей час-

ти, базировалась его теория, Фрейд экспериментировал с различными 
техниками, но остановился на методе свободных ассоциаций. Паци-

енту полагалось лежать на удобной кушетке и, на ранних стадиях тера-
пии, высказывать буквально все, что приходит ему на ум. Фрейд сидел 

рядом, вне поля зрения пациента, делая записи и лишь изредка выдавая 
открытые, не категорические комментарии, поддержи- 
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вающие течение мысли больного. Каждый аспект проведения этой про-

цедуры,, ее условий был направлен на минимизацию любых искажаю-
щих факторов, могущих повлиять на выбор пациентом темы. Если паци-

ент сообщал о снах (в особенности повторяющихся), в дополнение к 

свободным ассоциациям Фрейд использовал метод толкования сновиде-
ний, снова поощряя пациента к принятию активной роли. 



Однако когда процесс терапии доходил до известной точки (на что могло 

потребоваться несколько лет), происходили значительные изменения. 

Теперь Фрейд имел четкие гипотезы относительно источников проблем 
пациента и мог приступить к выдвижению собственных интерпретаций, 

став гораздо более «директивным» в поддержании концентрации внима-
ния пациента. Примечательно, что в этот момент его интерпретации не 

подлежали опротестованию. Любые конфронтации, избежание или не-
принятие интерпретаций пациентом клеймились термином «сопротивле-

ние». Фрейд воспринимал такое поведение как знак того, что он нахо-
дится на верном пути. Здесь он мог быть довольно суровым и авторитар-

ным, как, впрочем, и в отношении других аспектов его теории. Таким 
образом, когда мы будем представлять вам обзор ортодоксальной «клас-

сической» теории психоанализа Фрейда, помните, что до сих пор неясно, 
насколько он был точен в расшифровке динамики состояния пациента, 

на которой строилась его теория, и насколько умел «убедить» своих па-
циентов (и себя) в своей правоте. 

В любом случае, на всем продолжении научного пути Фрейд разрабаты-

вал свою теорию, преобразуя ее в крайне сложное представление о при-
роде и развитии человека. Здесь мы говорим о ее основных положениях; 

практические возможности применения психоаналитической теории опи-
сываются в различных разделах этой книги. 

В рамках психоаналитической теории Фрейда существует два частично 
накладывающихся друг на друга направления развития. К первому из 

них относятся структура личности и ее основные компоненты; второе 
изучает стадии, определяющие развитие личности. 

Компоненты личности. Начиная с момента рождения ребенком управ-
ляет Ид — примитивный, эгоистичный компонент личности (см. краткое 

описание Ид и других упомянутых ниже компонентов личности в Freud, 
1923/1960). Ид представляет собой «животное» внутри нас и является 

генератором импульсов, имеющих биологическую основу, или инстинк-
тивных желаний, которые необходимо каким-либо образом удовлетво-

рять. Эти импульсы направлены на получение пищи, воды и других ре-

сурсов, необходимых для выживания, в том числе и секса; все вместе 
они составляют инстинкты жизни, которые Фрейд называл Эросом. 

Они явились исходной точкой описания движущих сил, составляющих 
Ид. Инстинкты жизни действуют, управляемые принципом удовольствия: 

они требуют немедленного удовлетворения и избежания боли. Впослед-
ствии, в более поздней формулировке мотивирующих сил Ид {Freud, 

1920/1922) для придания завершенности этой картине Фрейд ввел поня-
тие инстинктов смерти, или Танатос. Инстинкты смерти отвечают за 

процессы, связанные с неизбежной смертью каждого человека, а также 
за агрессию и деструктивность, которые являются, по мнению Фрейда, у 

людей врожденными. 
Большая часть нашей жизни подчинена агрессивным и сексуальным им-

пульсам в связи с тем, что мы постоянно должны отыскивать социально 
приемлемые 
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ВРЕЗКА 2.1 



Катарсис и агрессия 

Многие из нас время от времени переживают умеренные эмоциональные 

вспышки. Но некоторые люди отличаются хронической злобой или враж-
дебностью, а их «вспышки» больше напоминают взрывы ярости в виде 

крика и ругани, бросания предметов и даже физического нападения на 
других лиц. Такие взрывы особенно вероятны у детей, переживающих 

процесс становления самоконтроля и моральных ограничений при взаи-
модействии с окружающими. 

Были написаны целые тома, посвященные тому, как нужно контролиро-
вать агрессию, гнев, враждебность и всплески эмоций, и в дальнейших 

главах мы вернемся к некоторым из этих подходов. Сейчас мы рассмот-
рим одно из представлений о таком контроле, господствующее в науч-

ных исследованиях на Западе еще со времен Фрейда, - катарсис. Здесь 
этот термин будет использоваться для обозначения «выпускания» нега-

тивных эмоций социально приемлемыми способами для снижения напря-
жения и предотвращении возможных опустошающих вспышек. Согласно 

гипотезе катарсиса, тот, кто заботится о ребенке, другой взрослый, мо-

жет, по методу Бандуры, поощрять ребенка бить куклу Бобо (глава 1), 
взрослые могут время от времени, находясь в одиночестве, кричать и ру-

гаться, и любой -и взрослый, и ребенок - могут избивать боксерскую 
грушу или лупить битой по бейсбольным мячам, возможно, с ликованием 

воображая при этом, что на месте груши сейчас находится некоторый 
известный им человек. Для избранных катарсическим эффектом могут 

обладать занятия агрессивными видами спорта. Тем же самым действием 
может обладать для детей и взрослых игра в одну из сотен компьютер-

ных или видеоигр, посвященных насилию и убийствам. 
Работает ли это? Общепринятое мнение, основываясь на опросах людей 

в США (по сообщениям Wann et al., 1999) и Канаде (Russell, Arms & 
Bibby, 1995), свидетельствует, что работает. Даже некоторые педагоги 

поддержали идею катарсиса в виде футбольных матчей между универси-
тетами (Bennett, 1991). Пролистывая современные книжки из серии «по-

моги себе сам», посвященные совладанию с гневом, враждебностью и 

агрессивными импульсами, вы увидите, что катарсис упомянут в списке 
жизнеспособных подходов. 

Однако большинство многолетних исследований катарсиса показывают, 
что катарсиче-ские техники либо неэффективны для снижения агрессив-

ного поведения (например, Kaplan, Singer, 1978; Moyer, 1982; Goldstein, 
1999), либо повышают вероятность агрессивного поведения (см. особен-

но Berkowitz, 1970, а также Lewis, Bucher, 1992; Mallick, McCandless, 
1967; Nighswander, Mayer, 1969; Green, Stonner & Shope, 1975). 

Почему же общественное мнение до сих пор поддерживает использова-
ние техники катарсиса? Брэд Бушмэн, Рой Баумейстер и Анджела Стак 

провели недавно два эксперимента, посмотрев на эти проблемы под не-
обычным углом зрения (Bushman, Baumeister & Stack, 1999). Частично 

их аргументация касалась того, что разделяемая в обществе вера в эф-
фективность катарсиса и поддержка этого мнения в средствах массовой 

информации могут, по-видимому, рождать «самовыполняющееся проро-

чество». Люди ожидают, что катарсис снизит их гнев и агрессивные по-
буждения. При вызове его им становится легче потому, что это тот ре-



зультат, которого они ожидали. Наибольшее количество интереснейшей 

информации дал второй эксперимент. Процедура его состояла в следую-

щем. Одна группа участников эксперимента читала поддельную статью 
из журнала «Наука» (Science), в которой описывалась высокая эффек-

тивность метода катарсиса; члены другой группы - сравнительно «анти-
катарсическую» статью, а члены контрольной группы читали статью, не 

имеющую отношения к катарсису. После этого исследователи намеренно 
злили участников, 
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которые затем получили возможность выместить свой гнев на груше (ка-

тарсическая фаза). Наконец, перед участниками была поставлена пред-
полагавшая конкуренцию задача, предназначенная для того, чтобы 

спровоцировать их агрессивное поведение. Результаты эксперимента 
были абсолютно ясны. По сравнению с контрольной группой участники, 

читавшие статью о пользе катарсиса, на финальной стадии эксперимента 
демонстрировали значительно более агрессивные реакции. Перефрази-

руя интерпретацию исследователей, можно сказать, что эти участники, 

очевидно, «жаждали» катарсического облегчения, не получив его при 
избиении груши. Они становились более, а не менее агрессивными. 

Итак, в соответствии с теорией социального научения катарсис обычно 
не работает. В свою очередь, в рамках социально-когнитивной теории, 

продолжающаяся вера в катарсис может приводить людей на все высшие 
уровни гнева и агрессивного поведения как раз из-за того, что эта тех-

ника не является эффективной и работающей. 
способы их выражения (см. врезку 2.1). Кроме того, Ид является частью 

гораздо более крупной структуры — бессознательного, управляющего, 
по мнению Фрейда, практически всем нашим поведением, без прямого 

участия в этом нашего сознания. 
Постепенно на основе Ид развивается Эго, становясь впоследствии от-

дельным компонентом личности. Эго становится «полномочным предста-
вителем» по работе с импульсами. Оно представляет собой осознавае-

мую психическую деятельность, состоящую из того, что мы осознаем, 

о чем мы думаем в любой данный момент времени, а также отвечает за 
достижение компромисса между импульсами Ид и требованиями внешней 

реальности. Например, если Ид выпускает импульс полового влечения, 
Эго должно как-либо его обработать. Таким образом, Эго действует в со-

ответствии с принципом реальности и постоянно пытается примирить 
импульсы, другие бессознательные силы с требованиями и ограничения-

ми, накладываемыми внешним миром. Эго отвечает и за механизмы 
защиты. Защитный механизм — это способ снижения или, по меньшей 

мере, маскировки тревоги. Самым общим и, мы бы сказали, самым ко-
варным механизмом защиты является вытеснение. Это процесс, по-

средством которого Эго «упаковывает» неприемлемые и не имеющие 
возможностей реализации импульсы, чувство вины за ранее совершен-

ные поступки и другие беспокоящие личность мысли и воспоминания в 
бессознательное, где они, не осознаваемые индивидом, остаются и про-

должают точно так же тревожить его. Начиная с двухлетнего возраста 

мы аккумулируем в бессознательном вытесненный туда материал, пере-
живать который придется, вероятно, в течение всей жизни. Главной це-



лью классического психоанализа является зондирование бессознатель-

ного и помещение этого материала в яркие лучи осознания, где индивид 

сможет успешно встретиться с ним и достигнуть инсайта и понимания. 
В течение раннего детства начинается процесс выделения Суперэго из 

Эго. Суперэго состоит из двух частей. Первая из них то, что мы называем 
совестью, это тот внутренний голос, который предупреждает нас о том, 

чего нам не следовало бы делать. Кроме нее здесь существует Эго иде-
альное, куда входят наши образы себя и убеждения о том, кем и чем 

нам следует быть. Можно сказать, что Суперэго оперирует в рамках 
принципа моральности. Оно динамично взаимодействует с Ид и Эго. 

Например, если Ид продуцирует импульс полового влечения и Эго изо-
бретает некий способ его удовлетворения, Суперэго может вмешаться в 

том слу- 
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Согласно теории Фрейда, младенцы стремятся к получению удовольствия 
через оральную активность. Дети старшего возраста, испытывая стресс, 

могут возвращаться к оральной активности 

чае, если оно не одобряет то, что собирается делать Эго. Как может 
осуществляться вмешательство Суперэго? Посредством угроз и, возмож-

но, впрыскивания щедрых доз тревоги, стыда и вины. 
В контексте целостной личности три ее компонента, выделенные Фрей-

дом, могут развиваться по-разному. Например, человек с «сильным» Ид 
и «слабым» Суперэго не может постоянно контролировать моральность и 

этичность своего поведения. Человек с «преувеличенно» развитым Су-
перэго постоянно переполнен чувством вины. Он подходит ко всему с 

тревогой и осторожностью. 
Стадии развития личности. Другое направление развития состоит из 

психосексуальных стадий, перечисленных и описанных в табл. 2.1. 
Здесь основное внимание фокусируется на эрогенных зонах, смещаю-

щихся в течение первых нескольких лет развития. Эрогенная зона — это 
некая область тела, при стимуляции которой возникает интенсивное чув-

ство удовольствия. На первой стадии, соответствующей большей части 

младенческого возраста, эта область концентрируется вокруг губ и рта; 
поэтому, Фрейд назвал ее оральной стадией. После нее идет аналь-

ная стадия, когда эрогенная зона смещается в область ануса и в тече-
ние которой в большинстве культур происходит приучение ребенка к 

туалету. Далее следует фаллическая стадия, в процессе которой эро-
генная зона смещается в область гениталий, оставаясь в ней в течение 

всей дальнейшей жизни. Затем, находясь в периоде среднего детства, 
ребенок переходит на латентную стадию. В это время сексуальные по-

буждения отходят на второй план и не проявляют себя. Наконец, насту-
пает генитальная стадия, начинающаяся со вступлением в пубертат, 

когда сексуальные импульсы снова выступают на первый план. О по-
следних двух стадиях Фрейд говорил очень мало; большую часть своих 

усилий он посвятил изучению первых трех стадий, вероятно, в силу сво-
его убеждения, что основы личности человека окончательно формируют-

ся в течение его раннего детства. Повседневное наблюдение за поведе-

нием детей в течение оральной, анальной и фаллической стадий показа-
ло его соответствие акцентам, расставленным Фрейдом. Младенцы дей-



ствительно взаимодействуют с объектами, главным образом, при помощи 

рта; двухлетки, несомненно, очень заняты реализацией своих выдели-

тельных функций; и к вступлению в период раннего детства дети на са-
мом деле имеют хотя бы примитивные зачатки сексуальности, так как 

они испытывают 
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сексуальное возбуждение. Фрейд был первым теоретиком, обратившим 
внимание на такие аспекты поведения детей, хотя интерпретации им вы-

явленных закономерностей не оказались особо удачными. 
Кроме того, Фрейд считал, что при прохождении психосексуальных ста-

дий возможно образование фиксаций, влияющих на личность в течение 
всей дальнейшей жизни. Фиксации — это «задержки» в развитии, побу-

ждающие взрослых людей продолжать искать удовлетворения способа-
ми, приемлемыми только для детей. Например, если некоего младенца 

слишком много или слишком мало кормили, он может вырасти во взрос-
лого, который постоянно жует жвачку, курит, пьет или говорит. Однако, 

хотя никто не отрицает глубокого влияния, оказываемого ранними пере-

живаниями на формирование личности, исследования, проведенные за 
многие годы, прошедшие с момента формулирования Фрейдом своей 

теории, предоставили очень мало (точнее, практически никаких) данных 
в поддержку факта существования долгосрочного влияния ранних фик-

саций. Тем не менее вы все еще можете услышать, как в повседневной 
речи используются некоторые термины, приведенные в табл. 2.1. 

Таблица 2.1 Стадии психосексуального развития по Фрейду 
Оральная стадия (от рождения до 1-1,5 лет) 

Младенец получает удовольствие и удовлетворение главным образом от 
стимуляции области рта и губ. 

Пример фиксации: Орально-инкорпоративная (втягивающая): такой ин-
дивид продолжает получать основное удовольствие от таких действий, 

как еда, питье и курение. 
Анальная стадия (от 1-1,5 до 3 лет) 

Ребенок извлекает удовольствие и удовлетворение главным образом при 

реализации выделительной функции. 
Пример фиксаций: Анально-ретентивная (удерживающая): личность та-

кого человека характеризуется такими чертами, как жадность, упрямст-
во, а также «эмоциональный запор» и сложность в выражении чувств. 

Анально-элиминативная (изгоняющая): человек отличается «эмоцио-
нальным поносом», не может держать при себе свои мысли и чувства. 

Фаллическая стадия (от 3 до 5-6 лет) 
Эрогенная зона перемещается в область гениталий, становясь сексуаль-

ной. 
Главный вопрос, который необходимо решить: Эдипов комплекс или 

комплекс Электры. 
Латентная стадия (от 5-6 до 12 лет) 

Сексуальные импульсы дремлют. 
Генитальная стадия (от 12 лет и старше) 

Главенство сексуальных побуждений возвращается с вступлением в пу-

бертат и в подростковый возраст. 
Первичный источник: Freud, 1924/1964. 



Динамика психосексуального развития, предложенная Фрейдом, очень 

противоречива. Однако она заслуживает пристального внимания, по-

скольку акцентируется на некоторых из проблем, связанных с обсуж-
давшимся в главе 1 методом 
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анализа индивидуальных случаев, с его подходом в целом. На основании 

анализа сообщений отдельных пациентов и событий из собственного 
детства Фрейд предположил, что все дети переживают то, что он назвал 

Эдиповым комплексом, по имени легендарного фиванского царя, 
убившего отца и невольно взявшего в жены свою мать. Фрейд считал, 

что в ходе фаллической стадии у мальчика появляется сексуальное вле-
чение к своей матери, а затем и боязнь того, что отец кастрирует его за 

эти желания (страх перед кастрацией). Однако постепенно он идентифи-
цируется с отцом, пытается максимально походить на него, особенно в 

отношении моральных принципов. В основе этого поведения лежит идея 
мальчика о том, что отец не станет кастрировать его, если он будет точ-

но таким же, как отец. Таким образом, Суперэго мальчика развивается 

как следствие Эдипова комплекса. 
Девочки тоже переживают Эдипов комплекс (одно время Фрейд хотел 

называть женский вариант его проявления комплексом Электры, по име-
ни женщины, персонажа древнегреческой мифологии, но в дальнейшем 

решил использовать имя Эдипа применительно к обоим полам). В жен-
ском варианте развития, согласно Фрейду, у девочки появляется поло-

вое влечение к ее отцу, а также зависть к пенису, которая вызывает же-
лание обладать пенисом ее отца. Постепенно она приходит к символиче-

скому разрешению этого конфликта, либо идентифицируясь с матерью, 
либо через надежды родить ребенка мужского пола. Однако, по мнению 

Фрейда, зависть к пенису не обладает даже приблизительно такой моти-
вирующей силой, как кастрационная тревога, поэтому девочки приобре-

тают через нее гораздо меньше моральных и личных этических принци-
пов. В результате женщины обладают слабым Суперэго, уступающим 

мужскому. 

Известно, что последующие исследования не подтвердили идею о нали-
чии универсальных Эдиповых конфликтов в раннем детстве и, конечно, 

мысль о меньшей моральной силе женщин. Соответствующие данные об-
суждаются в главе 8 в контексте тендерного развития. 

Обзор вклада Фрейда в развитие науки. Психоаналитическая теория 
Фрейда имела глубокие корни в викторианской культуре XIX века, для 

которой характерно наложение запрета на все, связанное с сексуально-
стью, и в культуре Вены начала XX века, где он жил и наблюдал своих 

пациентов. Возможно, величайшей ошибкой была его попытка генерали-
зации на всех людей наблюдений, сделанных им на достаточно ограни-

ченной выборке индивидуальных случаев. Эта проблема подкреплялась 
его склонностью к догматизму и авторитарности, заставляющей его «ви-

деть» в поведении и динамике других то, что он хотел видеть. 
Тем не менее, несмотря на свою субъективность и чрезмерное акценти-

рование сексуальности, классическая психоаналитическая теория со-

вершила революцию в понимании личности и мотивации человека, под-
готовив почву для прихода более объективных теорий. Одно из наиболее 



значимых научных открытий Фрейда — его идея о бессознательном. Хотя 

роль этого открытия в современной психодинамической теории несоиз-

меримо меньше, чем в прежние годы, его значение остается важным и в 
наши дни. Мы не всегда осознаем причины наших действий, некоторые 

из них являются прямым результатом таких потребностей и желаний, ко-
торые Фрейд приписывал Ид. До сих пор подчеркивается важность идеи 

Фрейда о механизмах защиты Эго, таких как вытеснение, подвергшееся 
дальнейшему 
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изучению и уточнению его дочерью Анной Фрейд (1895-1982). Данные 

механизмы и сейчас признаются как способы, посредством которых мы 
иногда взаимодействуем с беспокоящими нас импульсами и желаниями, 

а также с неприятными аспектами социальной жизни (см. главу 8). 
Эриксон: теория психосоциального развития 

Эрик Эриксон (1902-1994) считается неофрейдистом, потому что его ис-
следование развития личности отталкивается от теории Фрейда, но в 

дальнейшем развилось в самостоятельное научное направление. Эрик-

сон, начинавший свою научную деятельность под руководством Анны 
Фрейд, разработал теорию, которая не вступала в прямое противоречие 

с классическим психоанализом, но придавала эго-функциям (осознавае-
мому) гораздо большее значение, чем бессознательным силам. Эриксон 

концентрировался, главным образом, на роли социальных взаимодейст-
вий в формировании личности, поэтому его подход назван теорией 

психосоциального развития. Еще одно отличие основывающейся на 
анализе индивидуальных случаев и на наблюдениях за людьми в раз-

личных культурах теории Эриксона от традиционного психоанализа 
Фрейда состоит в том, что представленные в ней стадии развития охва-

тывают всю человеческую жизнь, а не заканчиваются вступлением ре-
бенка в пубертат. В основе выделения стадий развития лежит то, что 

Эриксон называл эпигенетическим принципом. Это биологическая 
концепция, указывающая, что во всех живых организмах заложен некий 

«основной план» (groundplan), определяющий или, по меньшей мере, 

задающий условия для развития на всем протяжении жизни данного ор-
ганизма (позднейшие идеи Эриксона относительно эпигенеза см. в Erik-

son, 1984). 
Эриксон разочаровался в психоаналитической теории, поскольку считал, 

что она имеет дело только с крайними формами поведения. Хотя он со-
глашался с тем, что развитие каждого человека проходит несколько ста-

дий и выделяемые им ранние стадии соответствовали предлагавшимся 
Фрейдом, в его исследованиях особое значение придавалось способу 

разрешения социальных «кризисов» или конфликтов в каждый такой пе-
риод (табл. 2.2). Это значительно отличается от выделяемого Фрейдом 

психосексуального созревания в качестве первичного детерминанта раз-
вития личности. Хотя Эриксон и соглашался с Фрейдом в том, что ранний 

опыт имеет исключительное значение, он рассматривал развитие лично-
сти как динамический процесс, продолжающийся от рождения до смерти. 

Кроме того, хотя он молчаливо поддерживал мнение Фрейда, что удовле-

творение инстинктов и импульсов является одной из движущих сил жиз-
ни, он считал столь же важным синтез Эго, упорядочение и интегриро-



вание опыта (например, см. Erikson, 1959). 

Ключевым понятием теории Эриксона является эго-идентичность — 

основное чувство понимания того, кто мы, выражаемое в терминах Я-
концепции и образа Я. Некая особая часть каждого из нас базируется на 

культуре, в которой мы растем. Ее началом становятся наши взаимоот-
ношения с теми, кто заботится о нас в младенчестве, а продолжением — 

взаимодействия с другими людьми вне дома по мере нашего роста и 
взросления. Хотя теория Эриксона также остается описательной, она от-

личается меньшей субъективностью, чем классический психоанализ. В 
своем повышенном внимании к социальным отношениям она предлагает 

то, что 
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родители и другие люди могут реально сделать для обеспечения здоро-
вого развития ребенка, а также то, что мы можем сделать для себя. 

Таблица 2.2 Стадии психосоциального развития по Эриксону 
Доверие или недоверие (от рождения до 1 года) 

По тому, как за ними ухаживают в младенчестве, дети узнают, заслужи-

вает ли окружающий мир доверия. Если их потребности удовлетворяют-
ся, а к ним относятся с заботой и вниманием, обращаются с ними доста-

точно последовательно, у малышей складывается общее впечатление о 
мире как о месте безопасном и достойном доверия. С другой стороны, 

если их мир неоднозначен, причиняет им боль, вызывает стресс и угро-
жает безопасности, то дети научаются ожидать от жизни именно этого и 

считают, что она непредсказуема и не заслуживает доверия. 
Автономия или стыд и сомнение (от 1 до 3 лет) 

Начиная ходить, дети открывают для себя возможности своего тела и 
способы управления им. Они учатся самостоятельно кушать и одеваться, 

пользоваться туалетом и осваивают новые способы передвижения. Когда 
ребенку удается сделать что-то самостоятельно, он обретает чувство са-

моконтроля и уверенности в себе. Но если ребенок постоянно терпит не-
удачи и его за это наказывают или называют неряшливым, грязным, не-

способным, плохим, он привыкает испытывать стыд и сомнение в собст-

венных силах. 
Инициатива или чувство вины (от 3 до 6 лет) 

Дети переносят исследовательскую активность за пределы собственного 
тела. Они узнают, как устроен мир и как можно на него воздействовать. 

Мир для них состоит как из реальных, так и из воображаемых людей и 
вещей. Если их исследовательская деятельность в целом эффективна, 

они научаются конструктивньгм способам взаимодействия с людьми и 
вещами, становятся инициативными. Однако если их строго критикуют 

или наказывают, они часто чувствуют себя виноватыми за свои поступ-
ки. 

Трудолюбие или чувство неполноценности (от 6 до 12 лет) 
Дети развивают многочисленные навыки и умения в школе, дома и среди 

своих сверстников. Чувство «Я» значительно обогащается при реали-
стичном росте компетентности ребенка в различных областях. Все боль-

шее значение приобретает сравнение себя со сверстниками. Особенно 

сильный вред наносит негативное оценивание себя по сравнению с дру-
гими. 



Идентичность или смешение ролей (от 12 до 18 лет или старше) 

До наступления юности дети узнают целый ряд разных ролей — ученика 

или друга, старшего брата или сестры, спортсмена или музыканта и т. п. 
В отрочестве и юности важно разобраться в этих различных ролях и ин-

тегрировать их в одну целостную идентичность. Подростки ищут базис-
ные ценности и установки, охватывающие все эти роли. Если им не уда-

ется интегрировать стержневую идентичность или разрешить серьезный 
конфликт между двумя важными ролями с противоположными системами 

ценностей, результатом становится то, что Эриксон называет диффузией 
идентичности. 

Близость или изоляция (от 18 или старше до 40) 
В поздней юности и ранней взрослости центральным противоречием раз-

вития является конфликт между близостью и изоляцией. Близость вклю-
чает в себя нечто большее, чем просто сексуальная близость. Это спо-

собность отдать часть своей «души» другому человеку любого пола, не 
боясь потерять собственную идентичность. Успех при установлении тако-

го рода близких отношений зависит от того, как были разрешены пять 

предыдущих конфликтов. 
Глава 2. Подходы к пониманию развития человека    73 

Генеративность или стагнация (от 40 до 65 лет) 
В период взрослости, после того как предыдущие конфликты частично 

разрешены, можно уделить больше внимания другим людям, оказать им 
помощь. Родители иногда находят себя, помогая своим детям. Некоторые 

люди могут бесконфликтно направить свою энергию на разрешение со-
циальных проблем. Но неудача при разрешении предыдущих конфлик-

тов часто приводит к чрезмерной поглощенности собой: излишней оза-
боченности своим здоровьем, стремлению непременно удовлетворить 

свои психологические потребности, уберечь свой покой и т. п. 
Целостность эго или отчаяние (от 65 лет и старше) 

На последних этапах жизни люди обычно пересматривают прожитую 
жизнь и по-новому оценивают ее. Если человек, оглядываясь на свою 

жизнь, испытывает удовлетворение, потому что она была наполнена 

смыслом и активным участием в событиях, то результатом является об-
ретение им чувства целостности Эго. Но если жизнь кажется ему напрас-

ной тратой сил и чередой упущенных возможностей, у него возникает 
чувство отчаяния. 

Источник: адаптировано из Erikson, 1963. 
Относительно восьми стадий, приведенных в табл. 2.2, Эриксон предпо-

лагал, что каждая из них строится на основаЙии того, что было создано 
ранее. Хотя приспособления, сделанные человеком на одной из стадий, 

могут пересматриваться или изменяться в дальнейшем, наиболее пред-
почтительным ходом развития является «позитивное» разрешение кон-

фликта или кризиса развития на каждой из них. Например, дети, не по-
лучившие достаточно внимания и любви в период младенчества, могут 

компенсировать это, если получат огромное количество внимания на по-
следующих стадиях. Тем не менее развитие происходит более гладко, 

если дети в младенческом возрасте получают все, что им нужно, и выхо-

дят из него с прочным чувством доверия к другим людям и к окружаю-
щему их миру. К тому же, несмотря на то что каждый из конфликтов яв-



ляется «критическим» только на одной из стадий, он присутствует в те-

чение всей жизни. Например, потребность в автономии особенно важна 

для детей в возрасте от 1 до 3 лет, но в течение всей жизни люди долж-
ны постоянно проверять степень своей самостоятельности, 

Контрольные вопросы к теме 
 

«Психодинамические подходы» 
•   И психоаналитическая теория Фрейда, и психосоциальная теория 

Эриксона являются  психодинамическими теориями. 
•   В психоаналитической теории Фрейда Эго действует в соответствии с 

принципом удовольствия. 
•   В психоаналитической теории Фрейда личность взрослого человека 

определяется главным образом, фиксациями раннего детства.  
•   В психосоциальной теории Эриксона делается акцент на Эго. 

•   В психосоциальной теории Эриксона стадии развития определяются 
кризисом, требующим разрешения. 

Вопрос для размышления 

Что общего в теориях Фрейда и Эриксона, в чем заключаются их разли-
чия? 
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которую они могут проявить всякий раз, вступая в новые отношения с 
другими людьми. 

В последующих главах мы будем возвращаться к каждой из восьми ста-
дий, описанных Эриксоном. Это позволит сделать содержательным ана-

лиз некоторых ключевых проблем в течение каждого периода жизни. 
Позитивные аспекты этой теории, а также ее ограничения более деталь-

но обсуждаются в дальнейших главах в процессе рассмотрения отдель-
ных стадий. На данный момент главной проблемой, как вы, вероятно, 

заметили, является то, что эта теория ориентирована на понимание раз-
вития личности, характерное для западных и ряда других культур, в ко-

торых индивидуальной идентичности отдается предпочтение по сравне-

нию с коллективной. Это вызывает иронию, так как известно, что Эрик-
сон много путешествовал и наблюдал за представителями множества 

культур. Такой «уклон» делает его теорию далеко не универсальной. 
Бихевиоризм и теории научения 

Как отмечалось в главе 1, люди на всем протяжении своей истории ста-
вили эксперименты. Однако истинное экспериментирование не применя-

лось для изучения развития и поведения человека вплоть до конца XIX 
века, когда сформировалась научная атмосфера, доминирующее поло-

жение в которой, по меньшей мере в США, занял строгий (традицион-
ный) бихевиоризм. Представители раннего бихевиоризма (или бихе-

виоризма по типу «стимул—реакция», или просто «S-R») считают, что 
научного изучения заслуживает только то, что поддается непосредствен-

ному наблюдению. (Стимул — это любое событие среды, которое орга-
низм способен воспринимать, такое как свет или звук; реакция — это 

любое поведение, демонстрируемое животным.) Мышление, чувства, 

знания и т. п. — это виды невидимого поведения, которые не подда-
ются измерению инструментальными способами. Исходное положение 



первых исследователей бихевиоризма состоит в том, что необходимо ог-

раничиться изучением очевидного поведения, т. е. поведения, кото-

рое можно наблюдать и измерять объективно. На их взгляд, это единст-
венный путь, который может превратить психологию в истинную науку. 

В свою очередь, они считают, что открытые ими законы поведения при-
менимы к индивиду на всем протяжении его жизненного пути. Мы нач-

нем рассматривать подробно это направление с описания работ двух 
ученых, причислявших себя к традиционным бихевиористам. Затем мы 

проследим за эволюцией бихевиоризма, приведшей его к современному 
состоянию, и будем все время подчеркивать роль «теории научения». 

Павлов: классическое обусловливание 
Русский физиолог Иван Петрович Павлов (1849-1936) в начале своей 

выдающейся научной карьеры занимался изучением пищеварительных 
процессов у животных, за что в 1904 году был удостоен Нобелевской 

премии. В ходе подготовки к его ранним исследованиям подопытные со-
баки подвергались трахеотомии. В глотку каждой собаке хирургическим 

путем вводилась небольшая трубка. Содержа собаку голодной, Павлов и 

его помощники могли точно измерить количество слюны, выделяющейся 
при помещении пищи в рот собаки. 

Однако при осуществлении своих опытов внимание Павлова привлекло 
сделанное им наблюдение, что процесс слюноотделения у собак, уже 

принимавших 
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Эксперименты Павлова, направленные на изучение слюноотделения у 
собак, положили начало открытию феномена, известного теперь как 

классическое обусловливание 
участие в эксперименте, начинался прежде, чем пища попадала к ним в 

рот, в том числе и тогда, когда к ним просто подходил Павлов либо его 
сотрудники. Изучение последствий этого наблюдения определило всю 

остальную карьеру ученого. Павлов чрезвычайно заинтересовался этим 
феноменом, названным им первоначально термином психическая секре-

ция, подразумевавшим наличие здесь скрытого психического процесса. 

Позже он и его многочисленные последователи, изучавшие феномен, по-
лучивший известность как павловский, или классическое обусловли-

вание (иначе — респондентное обусловливание; выработка условных 
рефлексов), избегали использования таких терминов, предпочитая объ-

яснения, основанные исключительно на подлежащих прямому наблюде-
нию стимулах и реакциях (подробное описание см. у Rosenzweig, 1963). 

Итак, при классическом обусловливании два или более стимула предъ-
являются совместно, и в мозгу испытуемого они начинают ассоцииро-

ваться друг с другом. В исследовании Павлова у собак был выработан 
рефлекс в виде начала слюноотделения и других приготовлений к прие-

му пищи в ответ на такие звуки, как звон колокольчика и щелканье мет-
ронома. Эти звуки постоянно сочетались с пищей до тех пор, пока один 

лишь звук (без предъявления пищи) не начал вызывать слюноотделение. 
После этого экспериментаторы изменяли режим предъявления двух сти-

мулов и записывали последствия этого действия, а именно как быстро 

создается ассоциация, насколько она устойчива и т. д. 
Считается, что классическое обусловливание по Павлову является глав-



ным способом, посредством которого события окружающей среды оказы-

вают запланированное или иное влияние на наше развитие и поведение, 

— особенно в течение детства. Поэтому в главе 3 мы остановимся под-
робнее на классическом обусловливании и многих видах поведения, к 

которым оно применяется. Также мы рассмотрим современный «когни-
тивный» подход к принципам его действия и к видам поведения, к кото-

рым оно применимо и неприменимо. 
Торндайк: закон эффекта 

Э. Л. Торндайк (1874-1949) был очень уважаемым педагогом, но наи-
большую известность ему принес открытый им в 1911 году закон эф-

фекта. Этот закон утверждает, что когда после поведения следуют при-
ятные последствия, появляется тенденция к его повторению, а если сле-

дуют неприятные или неудовлетворительные последствия, происходит 
отказ от повторения. Будучи строгим бихевиористом, Торндайк опреде-

лял «удовлетворительное» как то, к чему животное стремится 
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или что оно делает свободно, а «неудовлетворительное» — как то, чего 

в норме животное избегает или чего оно не делает. Однако в действи-
тельности это нельзя назвать законом. Животные, а в особенности люди, 

не всегда ведут себя так, как, по мнению Торндайка, предписывают им 
удовлетворительные или неудовлетворительные последствия, к чему мы 

подробно обратимся в главе 3. 
Торндайк сформулировал свой закон, основываясь на исследованиях по-

ведения животных, обычно кошек, в «проблемном ящике». Проблемные 
ящики — это клетки, снабженные различными приспособлениями (таки-

ми, как шнурок или рычаг), манипулируя которыми кошка могла открыть 
щеколду, запиравшую дверь, освободиться из клетки и получить пищу. 

Хотя мы рассматриваем применение условий непредвиденных обстоя-
тельств с целью контроля поведения в главе 3, здесь может оказаться 

уместным замечание о том, что, в сущности, кошки Торндайка столкну-
лись с двумя непредвиденными обстоятельствами, соответствующими 

первой половине закона эффекта. Во-первых, получение пищи, несо-

мненно, является для голодной кошки удовлетворительным последстви-
ем. Во-вторых, помещение в клетку является неудовлетворительным, но 

идущее затем последствие в виде извлечения из клетки является удов-
летворительным, что опять же соответствует первой половине данного 

закона. 
В других экспериментах в серии успешных попыток (случаев помещения 

кошки в проблемный ящик) кошка спасалась из ящика все быстрее и бы-
стрее, до тех пор, пока не достигала минимально возможного времени. 

Таким образом, она научалась освобождаться из клетки. Торндайк со-
хранял свою ориентацию на строгий бихевиоризм, назвав это обучение 

«обучением посредством проб и ошибок», не считая, что кошки могли 
когнитивно «осмыслить» или «разрешить» эту проблему. Однако он все 

же использовал термин «научение», относящийся к невидимому поведе-
нию, которое нельзя наблюдать непосредственно. Мы вернемся к этому 

вопросу далее. Задача здесь, как и в случае с «удовлетворительным» и 

«неудовлетворительным», состоит в нахождении объективного, фикси-
рующегося с помощью наблюдения способа определения терминов того, 



что нельзя увидеть глазами. 

Классическая теория научения 

Термином научение обозначают относительно постоянное изменение по-
веденческого потенциала в результате практики или приобретенного 

опыта. В этом определении содержатся три ключевые элемента: 
1)  совершившееся изменение обычно отличается устойчивостью и дли-

тельностью; 
2)  изменение претерпевает не само поведение, а потенциальные воз-

можности для его осуществления (субъект может научиться чему-то не 
изменяющему его поведение в течение долгого времени или не влияю-

щему на него вообще никогда); 
3)  научение требует приобретения некоторого опыта (так, оно не про-

исходит просто в результате взросления и роста). 
Отталкиваясь от работ Павлова и Торндайка, ранние представители 

«теории научения», господствовавшей в психологической науке Соеди-
ненных Штатов Америки практически всю первую половину XX века, на-

правляли свои изыска- 
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ния на инструментальное поведение. Они исследовали те его виды, ко-

торые влекли за собой последствия. Изучению подвергалось, например, 
поведение крысы, перемещающейся по лабиринту для нахождения вы-

хода и получения пищи. При этом измеряли такие величины, как количе-
ство времени, требующееся крысе для достижения цели в ходе каждой 

из повторяющихся попыток. Аналогично исследованию Торндайка, про-
цедура состояла в том, что крыса помещалась в начало лабиринта, а за-

тем производилась оценка ее продвижения к выходу. Главным анализи-
руемым показателем было количество попыток, требующихся крысе для 

того, чтобы она, наконец, смогла пройти весь лабиринт, не совершая 
ошибок (таких, как попадание в тупиковые коридоры). 

Представители теории научения несколько отошли от строгого бихевио-
ризма. Они использовали такие понятия, как научение, мотивация, дви-

жущие силы, побуждения, психическое торможение, которые обозначали 

невидимое поведение. По утверждению выдающегося теоретика науче-
ния Кларка Халла (1884-1952), эти понятия являются научными на-

столько, насколько их можно определить в терминах наблюдаемых опе-
раций (см. Hull, 1943). Например, операциональное определение нали-

чия голода или «потребности в насыщении» можно выдвинуть исходя из 
количества часов пищевой депривации, испытываемой крысой перед 

экспериментом, или из снижения веса тела крысы относительно нор-
мального. В свою очередь, операциональное определение научения 

можно дать в терминах прогрессирующего снижения от попытки к по-
пытке количества времени, необходимого крысе для достижения выхода 

из лабиринта (или кошке для освобождения из проблемного ящика). Те-
перь теоретики могли задаться такими требующими исследования вопро-

сами, как: «Происходит ли обучение быстрее, если усиливается мотив 
удовлетворения пищевой потребности»? Оказывается, происходит, но 

лишь до определенного момента. После этого момента у крысы просто не 

остается сил, чтобы пройти лабиринт. 
Исследователи научения изобретали формулы для научения и поведения 



посредством усреднения поведения большого числа отдельных испытуе-

мых и постепенно выводили общие «законы» научения. Одним из них 

является классическая кривая научения, распространяющаяся на 
многие типы поведения человека, которая показана на рис. 2.1. Так, 

научение некоторому навыку, например игре на музыкальном инстру-
менте, характеризуется быстрым улучшением мастерства на начальных 

этапах, но затем темпы улучшения все более и более замедляются. 
Предположим, что ребенок учится играть на гитаре. Сначала он быстро 

развивает гибкость и послушность пальцев, навыки перебора струн и 
выставления аккордов; но если ему и суждено стать виртуозом, то это 

потребует немало лет практики. Кривая научения довольно хорошо под-
ходит для иллюстрации возникновения многих сложных навыков челове-

ка, несмотря на то, что ее создали на основании наблюдений за улучше-
нием прохождения лабиринта крысами с течением времени. 

Некоторые другие закономерности, выявленные представителями клас-
сической теории научения, также распространяются на поведение чело-

века. Однако существует и большой ряд тех из них, которые не подле-

жат такому переносу. От поиска универсальных для всех видов живот-
ных принципов обучения, по большей части, отказались в пользу видос-

пецифических принципов. В дальнейших главах мы увидим примеры 
«исключений», характерных для поведения человека. 
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Рис. 2.1. Классическая кривая научения. Процесс научения любому 

сложному навыку идет очень быстро на начальных стадиях, затем 
постепенно замедляется и становится более кропотливым. Источник: 

адаптировано из Hull, 1943 
Скиннер: оперантное обусловливание 

Термин оперантное обусловливание был предложен Б. Ф. Скиннером 
(1904— 1990) в 1938 году (Skinner, 1938; особенно см. Skinner, 1953). 

Он утверждал, что поведение животных происходит в окружающей их 
среде и повторяется или не повторяется в зависимости от его последст-

вий. В соответствии с точкой зрения Торндайка эти последствия могут 

принимать различные формы, такие как получение вознаграждений за 
выполнение некоторых действий или осуществление некоторого поведе-

ния для избежания неприятностей. Многие виды стимулов могут высту-
пать в роли вознаграждения (пища, похвала, социальные взаимодейст-

вия), а некоторые — в роли наказания (боль, дискомфорт). Выраженное 
в несколько резкой, крайней форме, но верное мнение Скиннера: все то, 

что мы делаем или не делаем, происходит из-за последствий. 
Скиннер изучал оперантное обусловливание в лаборатории, главным об-

разом в опытах с крысами и голубями. Например, несложно исследовать 



поведение крыс, нажимающих на рычаг или «педаль», что они с готов-

ностью научаются де- 

Б. Ф. Скиннер в период расцвета своей научной работы, наблюдающий 
за оперантным поведением крысы в экспериментальном ящике, назван-

ном его именем. В современных исследованиях оперантного обусловли-
вания вместо виднеющейся на заднем плане стойки с электронным обо-

рудованием и показанного на переднем плане прибора для обобщенной 
записи данных используются компьютеры 
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ВРЕЗКА 2.2 
Какими  люди рождаются: «плохими», «хорошими» либо «ней-

тральными»? 
Со времен классической античности и до сих пор природа человека ос-

тается предметом исследования. Присущи ли людям от рождения свойст-
венное им добро, позитивные мотивы, направленные на самих себя и 

окружающих? Или же мы дурны по своей природе, исключительно эгои-

стичны и обладаем склонностью к агрессии и захвату? Может быть, мы 
нейтральны в этом отношении? Если говорить шире, в контексте с обсу-

ждаемым в главе 1 вопросом о наследственности и среде, как взаимо-
действуют «природа» и «воспитание», какова их сравнительная роль? 

Подумайте о том, как вы воспринимаете людей в целом, анализируя ва-
ши мысли о том, кого вы знаете, о тех, о ком вы читали или слышали. 

Как они стали тем, кем они являются? Действительно ли для альтруи-
стичных, гуманных, хороших людей нашего мира такое поведение есте-

ственно или оно является простой «маскировкой» для совершения эгои-
стичных поступков? Являются ли те, кого общество заклеймило «дурны-

ми людьми» - растлители малолетних детей, насильники, серийные 
убийцы, - по своей сути хорошими людьми, подвергнувшимися серьез-

ным искажениям под влиянием этого общества? Или же то, какими стали 
люди, зависело только от их воспитания и жизненного опыта потому, что 

они пришли в этот мир, не будучи ни плохими, ни хорошими? 

Английский философ Джон Локк (1632-1704) доказывал, что каждый че-
ловек при рождении - это чистая доска, tabula rasa. Его точка зрения ло-

гично проистекала из позиции эмпиризма, согласно которой все, что мы 
знаем, и все, что мы представляем собой, является результатом нашего 

опыта, получаемого через органы чувств. Поэтому ничто не может быть 
«встроенным», кроме основных биологических процессов, позволяющих 

нам развиваться и функционировать. В XX веке взгляды Локка конкрети-
зировал Дж. Б. Уотсон. Строгий бихевиорист, Уотсон постоянно утвер-

ждал, что он может взять любого нормального ребенка и, при условии 
полного контроля над окружающей средой, превратить его в любого че-

ловека по своему желанию - умелого или неумелого, хорошего или пло-
хого (например, см. Watson, 1925). Если смотреть с этой позиции, обще-

ство полностью ответственно за то, кем и чем мы становимся. В соответ-
ствии с положением строгого (классического) бихевиоризма о том, что 

мы являемся пассивными субъектами и нас формирует окружающая нас 

среда, мы даже не можем ничего сказать по этому вопросу. 
Между тем другой английский эмпирик, Томас Гоббс (1588-1679), пред-



положил, что людям от рождения присущ эгоизм, и, следовательно, они 

нуждаются в формирующем влиянии окружения и в непрерывном кон-

троле для того, чтобы стать способными к сотрудничеству членами об-
щества. Похожее положение лежит в основе психоаналитической теории 

Фрейда. В обеих системах заложена идея о том, что люди обладают 
эгоистичными мотивами к выживанию, сексу и агрессии и что в поведе-

нии человека нет ничего позитивного или альтруистичного. Эти воззре-
ния, кроме того, в высшей степени согласуются с христианской доктри-

ной о первородном грехе, утверждающей, что человек имеет врожден-
ные склонности служить лишь себе, а для этого готов переступать через 

других людей. Таким образом, наша повседневная деятельность требует, 
чтобы мы постоянно удерживали под контролем наши эгоистичные внут-

ренние мотивы и желания. 
Других взглядов придерживался французский философ Жан-Жак Руссо 

(1712-1778), считавший, что люди рождаются хорошими, но часто ока-
зываются испорченными «пороками» общества. В похожем русле двига-

лись психологи XX века Абрахам Маслоу и Карл Роджерс (глава 14), го-

ворившие, что наша внутренняя сущность - добро, мотивы человека по- 
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зитивны по отношению к себе и к другим. Мы активно стремимся к лич-
ностному росту и к самореализации, а также нас волнуют любовь, при-

надлежность к окружающим нас людям, их благополучие. 
Какая из этих трех основных гипотез о сути людей истинна? На данный 

момент не существует четкого ответа. Забота о других в форме эмпатии, 
очевидно, присутствует у 2-летних детей (см. например, Young, Fox & 

Zahn-Waxler, 1999), а ставшее классическим исследование Мартина 
Хоффмана и его коллег предоставило данные того, что даже дети двух 

дней от роду чувствуют страдания окружающих и волнуются из-за них 
(Sagi, Hoffman, 1976, 1994; Hoffman, 1981,1982; см. также Hoffman, 

1990). Это серьезное свидетельство в пользу того, что эмпатия является 
врожденным качеством, хотя очевидно, что младенцы в первые месяцы 

жизни, кроме того, чрезвычайно ориентированы на получение удоволь-

ствия и прежде всего - на избежание боли. Ясно также, что дети должны 
усвоить специфические моральные нормы и ценности своей культуры. 

Вопросы о том, как взаимодействие наших врожденных предпосылок с 
влияниями семьи, культуры и общества определяет наше становление 

хорошими или не столь хорошими членами общества и о том, рождаемся 
ли мы хорошими, дурными или нейтральными по своей сути, остаются 

спорными. 
лать для получения вознаграждения в виде пищи. Тогда можно манипу-

лировать такими переменными, как режим и регулярность предоставле-
ния пищи (например, после каждого нажатия на рычаг, через опреде-

ленное число нажатий), чтобы посмотреть, какие влияния окажут эти 
изменения на поведение крысы. Затем Скиннер сконцентрировался на 

характере нажатия на рычаг как функции непредвиденных обстоя-
тельств различных типов, т. е. факторов, могущих заставить крысу на-

жимать рычаг быстрее, медленнее либо не нажимать вовсе. 

В некотором смысле Скиннер повернул стрелки часов вспять, вернув-
шись к строгому бихевиоризму. На всем протяжении его почти шестиде-



сятилетней и в высшей степени выдающейся научной карьеры он непре-

клонно отказывался использовать такие термины, как научение, мотива-

ция, и какие-либо другие, обозначающие что-либо невидимое в объяс-
няемом поведении. Он обосновывал это тем, что такие термины застав-

ляют нас полагать, что мы понимаем что-то, чего на самом деле не по-
нимаем. Его собственные слова звучали так: 

Когда мы говорим, что человек ест, потому что он голоден... много ку-
рит, потому что он заядлый курильщик... или хорошо играет на пианино, 

потому что обладает музыкальными способностями, мы вроде бы имеем в 
виду причины поведения. Но подвергнутые анализу, эти фразы оказы-

ваются просто неправомерными (излишними) описаниями. Некий про-
стой набор фактов описывается двумя утверждениями: «он ест» и «он 

голоден». Или, например: «он много курит» и «он заядлый курильщик». 
Или: «он хорошо играет на пианино» и «он обладает музыкальными спо-

собностями». Практика объяснения одного утверждения в терминах дру-
гого опасна, потому что она предполагает, будто мы нашли причину, а 

поэтому не нуждаемся в дальнейшем поиске (Skinner, 1953, р. 31). 

Другими словами, такие утверждения образуют замкнутый круг. Как мы 
узнаем, что человек голоден? Потому что он ест. Почему он ест? Потому 

что он голоден. Однако многие исследователи указывали, что существу-
ют пути выхода из этой ловушки, способы сохранить в научном обраще-

нии термины, описывающие внутренние, невидимые состояния или про-
цессы. Мы уже отмечали один из них: использование представителями 

теории научения операциональных определе- 
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ний таких состояний, как голод. Тем не менее продолжаются дебаты от-
носительно допустимой степени употребления подобных терминов. 

Оперантное обусловливание Скиннера, с соответствующими ограниче-
ниями и оговорками (особенно в отношении людей), обсуждаемыми в 

главе 3 в контексте его анализа, стало считаться важнейшим способом, 
посредством которого окружающая среда влияет на наше развитие и по-

ведение. 

Теория социального научения 
Приверженцы теории социального научения, ярким представителем ко-

торых является Альберт Бандура, говорят, что дети и взрослые наблю-
дают за своим собственным поведением, за поведением других, а также 

за последствиями этих типов поведения. Пример, подтверждающий дан-
ное предположение, представлен в эксперименте Бандуры с научением 

через наблюдение, описанном в главе 1. Даже маленькие дети могут 
предвидеть последствия на основе наблюдений за прошлыми ситуациями 

и событиями. Далее, люди формируют представления о себе и о других и 
затем ведут себя в соответствии с этими представлениями (Miller, 1989). 

Толчком к развитию теории социального научения стали исследования 
Бандуры в 60-х годах XX века, но ее корни находятся в социальной пси-

хологии и связанных с ней дисциплинах и датируются по меньшей мере 
началом 50-х годов. К тому же, как мы сможем постоянно убеждаться в 

следующих главах, с 60-х годов XX века многочисленные исследователи 

применяли теорию социального научения в изучении процессов приоб-
ретения широкой сферы поведенческих моделей, установок и убежде-



ний, как индивидуальных, так и культуральных. Среди них — обширное 

исследование агрессии, а также исследования социального и антисоци-

ального поведения (например, помощи другим людям), тендерной иден-
тичности, предрассудков и дискриминации, многочисленных психиче-

ских и поведенческих расстройств, а также зависимостей от алкоголя и 
других психоактивных веществ. 

Как и в случае с другими обсуждавшимися в данном разделе подходами, 
теория социального научения также имеет ограничения. Одно из них со-

стоит в том, что ее представители склонны рассматривать процесс нау-
чения как улицу с односторонним движением, не допускающим текущих 

взаимодействий и обменов между 
Контрольные вопросы к теме «Бихевиоризм и теории научения» 

•     Основное внимание строгих (традиционных) бихевиористов направ-
лено на невидимое !             поведение. 

•     Классическое обусловливание Павлова является примером строгого 
бихевиоризма. 

•     Закон эффекта Торндайка заложил основу для оперантного обу-

словливания Скиннера. 
•     Представители классической теории научения старались максималь-

но избегать использования операциональных определений. 
•     Интересы теории социального научения концентрируются главным 

образом вокруг характера воздействий последствий на поведение. 
Вопрос для размышления 

Что общего в подходах Торндайка, представителей классической теории 
научения и Скин- 

!    нера?                                                                                                                                                       
i 
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наблюдателем и моделью. Во-вторых, точно так же, как не все, что мы 

делаем, всегда является результатом окружающих нас внешних обстоя-
тельств, не все, чему мы научаемся, — результат наблюдения за другими 

людьми и подражания им. Некоторые вещи мы придумываем сами. Мы 

сознательно отказываемся от имитирования некоторых моделей поведе-
ния, наблюдаемых нами у других людей. Это может происходить даже 

тогда, когда эти модели являются адекватными и способствующими луч-
шей адаптации. Характеристики модели, влияющие на то, начнет ли на-

блюдатель ее имитацию, обсуждаются в главе 8. 
Когнитивные подходы 

Экспериментальное исследование прошло долгий путь развития, выходя 
за узкие рамки строгого бихевиоризма; представители теории развития 

сегодня часто предпочитают иметь дело с невидимыми процессами, та-
кими как мышление, рассуждение и понимание. Однако они до сих пор 

подчеркивают необходимость верификации этих процессов через наблю-
даемое или измеримое другим способом поведение. 

Как и психодинамическая теория со строгим (традиционным) бихевио-
ризмом, представленные в данном разделе подходы возникли в начале 

XX века; в то время эти темы не привлекали особого внимания ученых. 

Мы начнем с рассмотрения применения проблем развития к когнитивным 
феноменам, начало исследований которых относится к 20-м годам XX 



века. Затем обратимся к широкой сфере когнитивных исследований, вы-

веденных, по большей части, из социальной психологии, также начав-

шихся в 20-х годах прошлого века, и завершим наш обзор объединив-
шими в себе различные влияния теориями познания, основанными на 

компьютерных моделях, зародившимися в 1950-х годах. 
Пиаже: теория когнитивного развития 

Теория когнитивного развития оперирует понятиями мышления, рас-
суждения и решения задач с акцентом на характер динамики этих про-

цессов, начинающихся в младенчестве. Швейцарский теоретик-
когнитивист Жан Пиаже (1896-1980) был пионером в этой области ис-

следований. 
С точки зрения Пиаже, интеллект не просто реагирует на раздражители: 

скорее он растет, меняется и адаптируется к миру (Piaget, 1950, 1970). 
Пиаже и других когнитивных психологов называют структуралистами, 

поскольку их интересует структура мышления и то, каким образом ин-
теллект перерабатывает информацию (Gardner, 1973). Здесь термин 

«структура» не стоит воспринимать буквально, относя его исключитель-

но к структурам нервной системы головного мозга. Напротив, когнитив-
ные структуры Пиаже являются абстрактными и гипотетическими. 

Исследования Пиаже выросли из его изысканий в сферах биологии и 
философии. Будучи подростком, он проводил изучения адаптивного по-

ведения улиток и морских моллюсков. Такие исследования в то время 
были первыми в своем роде, и вместе со своим дядей он разрабатывал 

философский вопрос о том, как мы приходим к знанию о чем-либо. Эти 
два направления — адаптация и развитие мышления — стали делом всей 

его жизни. Огромное влияние оказала его ранняя работа, посвященная 
тестированию интеллекта, осуществленная в 1920-х годах 
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(об истоках тестирования интеллекта см. главу 9). Работая по найму над 

разработкой тестов, Пиаже вскоре почувствовал гораздо больший инте-
рес не к правильным ответам детей, а к неверным, определяющим коли-

чество баллов по шкале интеллекта. Ошибки детей позволили ему про-

никнуть в характер детского мышления. Он наблюдал последовательные 
паттерны мышления детей, показывающие, что оно качественно отлича-

ется от мышления взрослых. Другими словами, различия познавательной 
сферы детей и взрослых не ограничивались различиями в объеме зна-

ний, который, естественно, гораздо меньше у детей, нежели у взрослых; 
кроме этого, существуют различия в способах понимания вещей детьми и 

взрослыми и в способах достижения этого понимания. С этой позиции 
Пиаже провел «мини-эксперименты» со своими собственными детьми, 

перенес свою работу в лабораторию, занимался около 60 лет исследова-
ниями и описаниями когнитивного развития. Он явился родоначальником 

одного из ведущих направлений в науке, увлекая множество коллег из 
разных стран своими научными изысканиями. 

В главах, посвященных каждому возрастному периоду, мы более под-
робно говорим о том, что Пиаже с коллегами изобрели множество тестов 

для оценки когнитивного развития ребенка и обеспечили детальное опи-

сание особенностей мышления детей на каждом его уровне. Основыва-
ясь на обширных исследованиях, Пиаже предложил разделять когнитив-



ное развитие на стадии, представленные в табл. 2.3. 

Ключевой чертой теории Пиаже являлось представление об активном 

участии психики, мышления человека в процессе научения. Если инфор-
мация или некий опыт, с которым сталкивается человек, вписывается в 

существующие у него ментальные рамки, они ассимилируются. Если 
они не вписываются в эти рамки, мозг может либо просто отвергнуть их, 

либо совершить аккомодацию. Ассимиляция — это интерпретация но-
вого опыта на основе существующих ментальных структур, называемых 

схемой или схемами, без значительного их изменения. Аккомодация, 
напротив, представляет собой изменение имеющихся схем для интегра-

ции старого и нового опыта. Большинство ситуаций научения предпола-
гают взаимодействие двух процессов: мы интерпретируем то, что пере-

живаем, исходя 
Согласно Пиаже, научение детей происходит посредством их активного 

изучения того, что находится в окружающей среде 
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из того, что уже знаем, и, поскольку новый опыт редко в точности соот-

ветствует старому, мы, кроме того, отмечаем и прорабатываем различия 
(Piaget, 1950). Представьте себе процесс научения вождению автомоби-

ля с пятиступенчатой коробкой передач, если раньше вы управляли ма-
шиной с коробкой-автоматом. Вы будете ассимилировать такие аспекты, 

как рулевое управление и манипулирование педалями газа и тормоза, и 
в то же время совершать аккомодацию для управления сцеплением и 

рычагом переключения передач. 
Таблица 2.3 Стадии когнитивного развития по Пиаже 

Сенсомоторная (от рождения до 1,5-2 лет) 
Младенцы познают мир только посредством различных действий: рас-

сматривания, хватания, кусания, сосания и т. д. Мыслительные функции 
основываются на органах чувств и движениях тела, начиная с простых 

рефлексов, которые дают начало более сложным, произвольным видам 
поведения. 

Дооперациональная (от 2 приблизительно до 7 лет) 

Маленькие дети формируют понятия и пользуются такими символами, 
как язык, для общения с окружающими. Эти понятия ограничены их 

личным (эгоцентрическим) непосредственным опытом. На дооперацио-
нальной стадии дети имеют очень ограниченные, иногда «магические» 

представления о причинах и следствиях, испытывая существенные труд-
ности при классификации объектов или событий. Они не поддерживают 

пространных, общих теорий, но используют свой повседневный опыт для 
выстраивания специфического знания. Дети, находящиеся на доопера-

циональной стадии, не делают обобщений о целых классах объектов 
(например, все бабушки) и не могут продумать последствия конкретной 

цепи событий. 
Конкретных операций (от 7 до 11-12 лет) 

Дети начинают мыслить логически, классифицировать объекты по не-
скольким признакам и оперировать математическими понятиями при ус-

ловии, что они могут применить все эти операции к реальным или, по 

меньшей мере, к воображаемым в конкретной форме объектам или собы-
тиям. В течение стадии конкретных операций дети начинают использо-



вать логику в своем мышлении, но может быть еще затруднено понима-

ние того, что данное животное может являться и «собакой», и «терье-

ром». Они способны одновременно иметь дело только с одним классом 
понятий. И все же семилетние дети понимают, что «терьеры» — это под-

группа в группе более широкой группы «собак». Они могут видеть также 
и другие подгруппы, например подгруппу «маленьких собак», таких как 

терьеры и пудели, и подгруппу «больших собак», таких как золотые 
ретриверы и сенбернары. Размышляя таким образом, они демонстрируют 

понимание иерархии классов. 
Формальных операций (от 11-12 лет и далее) 

Индивиды способны провести анализ решения логических задач как 
конкретного, так и абстрактного содержания. Они могут систематически 

обдумывать все возможности, строить планы на будущее или вспоминать 
прошлое, а также рассуждать по аналогии и метафорически. Для фор-

мально-операционального мышления больше не требуется связь с физи-
ческими объектами или фактическими событиями. Оно позволяет подро-

сткам впервые задать себе вопрос типа «а что будет, если...?» (А что, 

если бы я сказал это тому человеку?) и дать на него ответ. Оно позволя-
ет им «проникать в мысли» других людей и принимать в расчет их роли 

и идеалы. 
Источник: адаптировано из Flavell, 1985. 
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В следующих главах мы обсудим, как Пиаже и другие исследователи 

применяли теорию когнитивного развития, расширив ее от первоначаль-
ного анализа понимания физического мира до таких аспектов, как мо-

ральное суждение и способы приобретения чувства собственного «Я». 
Хотя теория Пиаже подвергается критике, имеет свои ограничения, ко-

торые мы будем обсуждать отдельно для каждой стадии развития, она 
продолжает сохранять сильное влияние и постоянно развивается. 

Выготский: социально-когнитивная теория 
Согласно Пиаже, ребенок является «активным ученым», который взаи-

модействует с физической средой и вырабатывает все более сложные 

мыслительные стратегии. Нередко кажется, что этот активный, создаю-
щий свой мир ребенок работает в одиночку над формированием понятий 

и разрешением задач. Однако специалисты по развитию начинают все 
чаще подчеркивать социальную природу ребенка, который играет и го-

ворит с другими людьми, узнавая в этих контактах столько же или даже 
больше, чем в своих уединенных размышлениях о вещах (см., например, 

Bruner, Haste, 1987; Lloyd, Fernyhough, 1999a). В лаборатории Пиаже де-
ти обычно самостоятельно работали над разрешением задач, даваемых 

им исследователями. Но в реальной жизни дети постоянно получают 
опыт, находясь в компании взрослых, старших детей, переводящих на их 

язык этот опыт, помогающих им извлечь из него смысл. Таким образом, 
когнитивное развитие детей часто является «ученичеством», в ходе ко-

торого более опытные и знающие товарищи руководят приобретением 
ими понимания и навыков (Rogoff, 1990). 

Советский психолог Лев Выготский (1896-1934) был первым, кто под-

черкнул важность социального контекста, в котором происходит большая 
часть когнитивного развития детей, а также значение исторического 



развития знания и понимания, являющихся совокупным достоянием все-

го общества. Он выдвинул основной вопрос: как мы коллективно извле-

каем смысл из окружающего нас мира? В попытке ответа на него в кон-
тексте индивидуального развития Выготский привлек на помощь социо-

логию, антропологию и историю. Его заключение было следующим: мы 
понимаем наш мир, усваивая значения, разделяемые окружающими 

нас людьми (см., например, Vygotsky, 1935/1978). 
Все люди конструируют определенные значения объектов и событий, ко-

торые передаются из поколения в поколение через наблюдение, а также 
через язык. И простые действия, такие как приготовление пищи, и более 

сложные, такие как занятие специфическими видами спорта, свойствен-
ные некоторым культурам, являются разделенными. Кроме того, разде-

ляемые значения применимы к гораздо более сложным аспектам, таким 
как систематическое изучение истории, математики, литературы и соци-

альных норм. Мы приходим к пониманию и достигаем мастерского вла-
дения, главным образом, через «ученичество» у более опытных учите-

лей, что имеет параллели с обсуждавшейся ранее теорией социального 

научения. Это направляемое участие позволяет нам все лучше и луч-
ше понимать окружающий нас мир, вырабатывать все большее количест-

во навыков. 
Выготский определял существование двух уровней когнитивного разви-

тия. Первый из них — актуальный уровень, определяемый возможностью 
самостоятельного решения различных задач. Второй — это уровень по-

тенциального развития, определяемый показателями решения задач ре-
бенком под руководством 
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взрослого или в условиях сотрудничества, игры с более опытным сверст-

ником (Vygotsky, 1935/1978; Berk, 1994; Lloyd, Fernyhough, 1999b). Эта 
дистанция между тем, что ребенок может сделать самостоятельно, и тем, 

что он может делать с помощью других, называется зоной ближайшего 
развития. Для иллюстрации этого понятия Выготский сравнивал двух 7-

летних детей, уровень деятельности каждого из которых, измеренный 

при помощи тестов, соответствовал норме для детей 7-летнего возраста. 
Один ребенок с помощью наводящих вопросов и демонстраций мог с 

легкостью решать задачи, разработанные для детей на 2 года старше 
его. Однако другой ребенок, даже под руководством и после демонстра-

ций, мог решать лишь те задачи, которые «опережали» уровень его раз-
вития всего на 6 месяцев. Выготский подчеркивал, что для достижения 

полного понимания когнитивного развития детей, разработки соответст-
вующих ему программ обучения нам необходимо знать как актуальный, 

так и потенциальный уровни развития детей. 
Эксперты также подчеркивали, что подходы Выготского и Пиаже не про-

тиворечат, а, наоборот, дополняют друг друга в понимании целостного 
когнитивного развития. Дети (и взрослые) временами учатся у других, 

но иногда они научаются чему-либо самостоятельно. 
Кроме того, стоит упомянуть, что социально-когнитивный подход, рож-

денный в работах Выготского, никоим образом не является единственной 

теорией, изучающей влияние социальных взаимодействий на познава-
тельную сферу. Действительно, большая часть такой обширной дисцип-



лины, как социальная психология, строится на социальных и культурных 

источниках нашего знания, а также на том, как структурируется это зна-

ние. Этот подход, обычно называемый социальным познанием, под-
черкивает убеждения, установки и другие «единицы» знания, а также их 

истоки. Кроме того, социальное познание часто включает в себя термин 
схема, обладающий, по большей части, тем же самым смыслом, что и в 

теории Пиаже. Однако в сравнении с теорией Пиаже и с другими, обсуж-
давшимися в этой главе, социально-когнитивные теории обычно гораздо 

более четко очерчены и концентрируются на специфических аспектах 
развития и поведения. Специфические теоретические построения и на-

блюдения, относящиеся к социальному познанию, но рассматривающие 
его с позиций, отличных от позиции Выготского, еще много раз появятся 

в следующих главах. 
Информационный подход к развитию 

Как мы уже говорили, изучение познания продолжается уже в течение 
долгого времени. Однако главный прорыв когнитивной психологии в об-

щем и когнитивной теории развития в частности произошел в 50-е годы 

XX века в результате работ Аллена Ньюелла и Херберта Саймона (Newell. 
Simon, 1927-1992) и прихода первых компьютеров, напоминающих со-

временные. Ньюелл и Саймон изучали проблему искусственного интел-
лекта, т. е. работали над программой для компьютеров, которая могла 

бы выполнять функции, свойственные мышлению человека. Их работа, 
вместе с работами многочисленных последовавших в этом направлении 

ученых, привела к революции в научном изучении познания посредством 
теории, получившей известность под именем информационного под-

хода к развитию. Для начала у исследователей была теоретическая 
модель для прослеживания пути прохождения информации в мозг и из 

мозга. 
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В отличие от компьютера человеческий мозг способен осуществлять бо-

лее чем одну операцию одновременно. Эта женщина наблюдает за дей-

ствиями ребенка и одновременно говорит по телефону 
Все люди постоянно обрабатывают информацию. Вы делаете это прямо 

сейчас, не обращая внимания на буквы и слова на этой странице, не 
реагируя на ненужные вам сейчас звуки и предметы вокруг вас. Когда 

вы читаете, вы преобразуете слова и предложения в факты и мысли, ду-
маете о них и, мы надеемся, запоминаете, чтобы воспользоваться ими 

позднее, например сдавая экзамен по этой теме. 
Многие теоретики информационного подхода в качестве модели челове-

ческого мозга используют компьютер. У компьютера, например, PC или 
Macintosh, есть аппаратное обеспечение («железо») — сама машина и 

программное обеспечение («софт») — программы, которые руководят 
его действиями. Интеллект также имеет «аппаратное обеспечение» — 

клетки и ткани мозга, а его «программное обеспечение» — усвоенные в 
ходе научения стратегии обработки информации. Компьютер должен об-

рабатывать вводимые в него данные, выполнять с ними определенные 

операции, запоминать информацию и выдавать результаты. Интеллект 
тоже должен избирательно направлять внимание и воспринимать ин-



формацию, устанавливать связи, производить расчеты или какие-либо 

еще операции с исходной информацией. Как правило, информация 

должна сохраняться в памяти и в дальнейшем извлекаться оттуда по за-
просу. И наконец, должен формироваться «выходной сигнал» в виде ре-

акций — слов или действий. 
Однако это не значит, что компьютеры и люди усваивают и воспроизво-

дят информацию одним и тем же способом. С одной стороны, электрон-
ные внутренности компьютера отличаются от мозга человека, имеющего 

органическую природу; мы не храним информацию в форме бит (после-
довательностей нулей и единиц), как происходит в компьютере. С другой 

стороны, компьютер обрабатывает информацию последовательно, т. е. 
за одну единицу времени обрабатывается только один кусочек информа-

ции, хотя за счет быстродействия современных машин этим легко пре-
небречь. Люди, наоборот, могут распределять внимание и думать о не-

скольких вещах одновременно, используя параллельное процессиро-
вание. Например, если вы водитель со стажем и двигаетесь по свобод-

ной от других машин прямой трассе, вы легко можете управлять автомо-

билем и думать о чем-то еще, например о том, как прекрасно вы прове-
дете вечер с тем человеком, к которому вы сейчас едете. 
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Контрольные вопросы к теме 

«Когнитивные подходы» 
•     И Пиаже, и Выготский считаются структуралистами. 

•     И Пиаже, и Выготский считали, что развитие происходит стадиально. 
. В теории Пиаже термином «ассимиляция» обозначается понимание но-

вых вещей посредством существующих схем, а термином «аккомодация» 
- понимание нового через изменение этих схем или приобретение дру-

гих. 
•     В теории Выготского зона ближайшего развития - это расстояние 

между тем, что ребенок может сделать, находясь в одиночестве, и тем, 
что он может сделать под наблюдением другого человека. 

•     Люди и компьютеры обрабатывают информацию по-разному. 

Вопрос для размышления Является ли ребенок, с точки зрения теорий 
Пиаже и Выготского, активным участником когнитивного развития? Объ-

ясните, почему? 
Тем не менее в целом компьютерная модель для описания обработки 

информации человеком работает отлично. Появилось множество ценных 
исследований, описывающих в терминах программирования различия 

между взрослыми и детьми в следующих процессах работы с информа-
цией: кодирование, первоначальное преобразование информации; со-

хранение, временное или постоянное удержание информации; воспро-
изведение, воспоминание. Мы рассмотрим различия и изменения, про-

исходящие в ходе развития памяти и стратегий ее функционирования, в 
последующих главах, посвященных познавательной сфере. 

Биологические подходы 
Перед тем как идти дальше, вспомним, что Фрейд считал Ид биологиче-

ским по' происхождению, как и Эриксон в отношении к эпигенезу. В 

свою очередь, теоретики научения подчеркивали, что биологические и 
физиологические потребности являются главнейшим источником моти-



вации. Идея о том, что биологические предпосылки влияют на многие 

аспекты развития и поведения человека, не нова. 

Новой (или, по меньшей мере, одной из последних, привлекшей внима-
ние ученых) является тема этого раздела. Ранее теоретики брали биоло-

гические процессы за основу, но не много могли рассказать об их при-
роде, предпочитая изучение личностной динамики, научения и т. д. По 

контрасту биология, в той или иной форме, является ядром описываю-
щихся здесь подходов. 

Мы начинаем с обзора истоков биологических основ развития и поведе-
ния, оставляя специфические вопросы генетики и наследственности гла-

ве 3. То есть генетические механизмы лежат в основе большинства об-
суждающихся здесь тем, но для понимания их общего воздействия не 

обязательно останавливаться на этих вопросах сейчас — точно так же, 
как не обязательно понимать принципы работы двигателя внутреннего 

сгорания или трансмиссии, чтобы понять, для чего нужен автомобиль. 
Мы предполагаем, начав с обсуждения общих достижений генетики, бо-

лее подробно остановиться далее на описании генетических механизмов. 
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Эволюция 

Процесс, посредством которого происходит изменение видов через поко-
ления, называется эволюцией. Чарльз Дарвин (1809-1882) написал 

свою великую работу «Происхождение видов» (On the origin of species, 
1859/1958), давшую возможность прийти к современному пониманию 

эволюции. 
В этой работе Дарвин предложил теорию естественного отбора, осно-

ванную на принципе «выживания сильнейшего». Существенными компо-
нентами теории являются следующие. Во-первых, внутри данного вида 

индивиды несколько различаются по физическим и поведенческим ха-
рактеристикам, относящимся к приспособлению и адаптации к своей 

среде (за исключением случаев однояйцевых близнецов). Так же как ни-
какие два человека не могут быть полностью одинаковыми, так и два 

представителя любого вида животных, растений или других таксономи-

ческих категорий не являются в точности подобными. 
В случае изменений условий существования (изменения окружающей 

среды либо для видов, остающихся в своем ареале, либо для видов, пе-
ремещающихся в другие ареалы), те представители вида, которые обла-

дают характеристиками, наиболее подходящими для жизни в новой сре-
де, имеют наилучшие шансы на выживание. Они с наибольшей вероят-

ностью смогут прожить достаточно долго, чтобы произвести потомство и 
передать свои характеристики следующему поколению. Те, кто оказыва-

ются менее приспособленными, имеют меньше шансов выжить, возмож-
но, они даже не имеют их в случае внезапности происшедших изменений 

среды, их экстремального характера. Двигаясь дальше, со сменой поко-
лений, адаптивные характеристики распространяются на весь вид, а не-

адаптивные по большей части исчезают. В истории жизни нашей плане-
ты некоторые виды в процессе эволюции и после смены достаточного 

количества поколений трансформировались в совершенно новые виды, а 

исходные виды вымерли. 
Адаптация через естественный отбор происходит в первую очередь к 



жизненно важным аспектам: поиску пищи и воды, противостоянию бо-

лезням и хищникам, всему, необходимому для достаточно долгой жизни, 

чтобы было возможно успешное производство потомства. Представите-
лям многих видов, особенно млекопитающих, необходимо прожить не 

просто до момента рождения потомства, но 
Внимание Дарвина к адаптивной ценности врожденных характеристик 

привело к важным современным теоретическим построениям относи-
тельно развития 
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до того периода, когда их дети сами смогут заботиться о себе. Естест-

венный отбор также осуществляется везде, где есть конкуренция за та-
кие ресурсы, как пища. Если один вид в целом лучше, чем другой, 

справляется с добыванием пищи, второй постепенно вымирает, если не 
сможет переместиться в другой регион, найти другую среду обитания. 

Дарвин показал, что наглядным примером последнего положения явля-
ются зяблики с Галапагосских островов, изучению которых он отдал 

много сил. Предположительно, первоначально на острове обитал только 

один вид зябликов, но со сменой многих поколений вывелись совершен-
но разные, отличающиеся друг от друга их виды, так как они приспосо-

бились к различной пище, выработали различные способы ее добыва-
ния. 

Сегодня большинство исследователей принимают дарвиновскую концеп-
цию естественного отбора — это твердо установившаяся теория, по-

скольку она живет до сих пор. Но со времен Дарвина появилось много 
новых данных о естественном отборе, и к этому мы вернемся позже в 

этой главе. 
Этология 

Этология своим происхождением обязана в первую очередь Карлу фон 
Фришу (1886-1982), Конраду Лоренцу (1903-1989) и Нико Тинбергену 

(1907-1988), совместно получившим в 1973 году Нобелевскую премию в 
области медицины и физиологии. Вероятно, Лоренц наибольшую извест-

ность получил благодаря своим обширным исследованиям факторов им-

принтинга у гусей (глава 6) (обзор этологии как научной дисциплины см. 
Lorenz, 1952; Tinbergen, 1963/1996). 

Этологи изучают эволюционирующие паттерны поведения с акцентом на 
действиях, руководимых инстинктами. Инстинктивным считается пове-

дение, удовлетворяющее следующим трем критериям: (1) оно должно 
обнаруживаться у всех нормальных представителей вида; (2) всегда 

происходить в одних и тех же обстоятельствах; (3) каждый раз демонст-
рироваться, по сути, одними и теми же способами. Собаки, кошки, пти-

цы, крысы и большинство других животных (кроме человека) выработа-
ли в процессе эволюции паттерны поведения, соответствующие этим 

критериям. А как же люди? 
В строгом этологическом смысле с нами этого не произошло. Например, 

мы можем поддаться искушению и считать универсальную последова-
тельность развития речи в младенчестве — плач, гуление, лепет (см. 

главу 5) — инстинктивной, но для таких паттернов поведения лучше ис-

пользовать термин «запрограммированный», потому что младенцы быст-
ро учатся модифицировать их и повторять во многих других ситуациях. 



Кроме того, мы можем посчитать, что женщины обладают «материнским 

инстинктом», побуждающим их иметь детей и заботиться о них, но такое 

предположение не выдерживает критики по нескольким причинам. Во-
первых, не все женщины хотят иметь детей. Означает ли это, что они не 

являются нормальными представителями нашего вида? Едва ли. Во-
вторых, не все женщины, имеющие детей, хорошо ухаживают за ними. 

Кроме того, практики воспитания детей и ухаживания за ними чрезвы-
чайно не похожи в различных культурах. Наконец, понятие материнско-

го инстинкта вводит нас в порочный круг (см. выше аргумент Скиннера 
относительно внутренних состояний). Как мы узнаем, что мать обладает 

сильным материнским инстинктом? Потому что она хорошо заботится о 
своем ребенке. Почему она хорошо заботится о ребенке? Потому что она 

обладает сильным материнским инстинктом... 
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Эволюционная психология 
Социобиология — это направление этологии, ориентированное на изу-

чение социального поведения человека, определяемого его биологиче-

ской наследственностью. Сам термин был создан Э. О. Уилсоном в 1975 
году. Представленные им материалы были достаточно противоречивы. 

Хотя людям была посвящена только одна короткая глава, именно она 
явилась поводом для дискуссий. В ней он заявлял, что эволюционные 

факторы играют более значимую роль в психологии человека, чем та, на 
которую готовы были согласиться ученые сферы социальных наук. 

Главным научным вкладом Уилсона было сведение воедино идей, дав-
ших импульс к развитию эволюционной психологии, которая тоже вре-

менами может рождать противоречия, но претендует на звание точного 
научного метода. Ее центральный термин — понятие приспособления в 

широком смысле, отражающее два пути выживания наиболее приспо-
собленных организмов в процессе эволюции. Первый из них — прямое 

приспособление, предложенное Дарвином: выживание индивидуаль-
ной особи в течение достаточно длительного времени, чтобы она могла 

передать свои адаптивные характеристики следующему поколению. Вто-

рой, непрямое приспособление, основывается на биологической 
взаимосвязи между родителями и детьми, сиблингами, дядями и тетями с 

племянниками и племянницами и даже между двоюродными братьями и 
сестрами. В качестве иллюстрации последнего заявления предположим, 

что тетя врывается в горящее здание, чтобы спасти свою племянницу, и 
ей это удается, но сама она при этом погибает. В силу родственных свя-

зей между тетей и племянницей генетические характеристики тети яв-
ляются частично спасенными и пригодными к передаче другим поколе-

ниям, даже если у нее не было собственных детей. Именно таким обра-
зом эволюционные психологи объясняют, как альтруизм, обычно опре-

деляемый как самопожертвование, не направленное на соблюдение сво-
их личных интересов, может оказаться совершенно «эгоистичным» в 

эволюционном смысле и, соответственно, развиваться у людей в процес-
се эволюции. 

В этом смысле все, что мы делаем, является эгоистичным, независимо от 

того, сознаем мы это или нет. Наш главный мотив в жизни, так или ина-
че, передать на- 



Согласно положениям эволюционных психологов, такое альтруистиче-

ское самопожертвование, как, например, в случае, когда родители рис-

куют жизнью для спасения своих детей, может на самом деле быть эгои-
стичным по своим истокам, так как оно направлено на сохранение био-

логического 
наследия родителей 
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ши характеристики следующему поколению. Такое утверждение вызыва-

ет много вопросов. Особенно горячие споры вызвало распространение 
эволюционными психологами своей теории на возможные тендерные 

различия в поведении людей, связанные с ухаживанием, к чему мы вер-
немся в главе 14. 

Обсуждение эволюции и психологии восходит к Дарвину и «Происхож-
дению видов», которому было уделено много внимания в работах и ис-

следованиях этологов. Однако, согласно Стивену Пинкеру и его попу-
лярной книге «Как работает мозг» (Steven Pinker, How the mind works, 

1997), эволюционная психология получила свое название как научная 

дисциплина от антрополога Джона Туби и психолога Леды Космидес (см., 
например, Tooby, Cosmides, 1989). Пинкер также отмечал, что эволюци-

онная психология в основном является смесью когнитивной психологии и 
эволюционной биологии, и подчеркивал, что человеческий мозг — это 

орган, который эволюционировал подобно любому другому. Таким обра-
зом, эволюционная психология пытается дойти до сути когнитивных и 

эмоциональных процессов, лежащих в основе социальных взаимодейст-
вий и воспроизводства человека, а также культуры в целом. 

В общем, эволюционная психология находится до сих пор в младенче-
ском состоянии и все еще нуждается в методологии, которая позволит 

сделать ее предположения об эволюционирующих человеческих меха-
низмах более приемлемыми для широкого научного сообщества. Тем не 

менее она начинает строить пути, ведущие во многие области поведения 
и стремлений человека. Кроме того, она активно ставит вопросы, в поис-

ках ответа на которые появляются новые научные направления, одно из 

которых рассматривается ниже. 
Эволюционная психология развития. В некотором смысле появляю-

щееся поле эволюционной психологии развития имеет свои корни в ис-
следовании английского психолога Джона Боулби (1907-1990), посвя-

щенном изучению ранних отношений привязанности между младенцем и 
родителем. Работы Боулби строятся частично на положениях этологии, а 

частично — на эволюционной теории Дарвина (Bowlby, 1969/1980; см. 
также историческую справку в Ainsworth, Bowlby, 1991). Среди многих 

наблюдений, сделанных Боулби относительно отношений привязанности 
и их важности, было заключение о том, что и младенцы человека, и те, 

кто о них заботится, обладают выработанными в ходе эволюции диспо-
зициями, повышающими шансы младенца на выживание. Например, плач 

младенцев раздражает большинство взрослых, создает у них мотивацию 
успокоить ребенка, создать для него более комфортные условия. Кроме 

того, взрослых обычно привлекает «кукольный» внешний вид ребенка, 

другие его притягательные черты и модели поведения, например улыб-
ка. В течение первого месяца жизни плач и улыбка являются рефлек-



сивными и не несут в себе никакого смысла. Однако у взрослых появля-

ется побуждение подойти к ребенку. На этот счет существует предполо-

жение, что поведение ребенка и характерные способы реагирования на 
него со стороны взрослых прошли через процесс эволюции, потому что 

обладают адаптивной ценностью. 
Помимо изучения адаптивных функций различных паттернов поведения 

младенцев, детей и подростков (обсуждаемых в следующих главах) со-
временные представители эволюционной психологии развития отлича-

ются более широким взглядом на адаптивную ценность самих отношений 
привязанности (см., например, Geary, Bjorklund, 2000; Pederson, Moran, 

1999; Pietromonaco, Barrett, 2000). 
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Они разрабатывают теорию об адаптивной значимости когнитивной и 
физической незрелости в течение детства и о большей продолжительно-

сти периода детства у людей по сравнению с остальными животными 
(Bjorklund, 1997). 

Неврология развития 

Девяностые годы XX века стали свидетелями распространения исследо-
ваний в двух родственных дисциплинах — неврологии поведения и ког-

нитивной неврологии, каждая из которых стремится установить связи 
между функционированием мозговых структур, очевидным поведением и 

психикой. Большая часть этих исследований проводится на крысах и 
других лабораторных животных, потому что они могут подвергаться опе-

рациям сечения мозга (очень мелким разрезам нервной ткани) для изу-
чения их влияния на поведение, получать дозы сильнодействующих 

препаратов и подвергаться посмертному вскрытию. Данная практика, ко-
торую многие находят в высшей степени спорной, соответствует рамкам 

этических стандартов при условии, что исследователи принимают все 
усилия, чтобы свести к минимуму страдания животных. Ученые могут пе-

реносить некоторые из результатов исследований на людей в силу опре-
деленного сходства мозга человека и крысы, но многие из них не подле-

жат такой генерализации в силу существующих различий между ними, 

особенно когда проводится исследование когнитивного или эмоциональ-
ного поведения. 

Однако проводится все больше и больше исследований на детях с ис-
пользованием безвредных процедур, не подразумевающих внедрения в 

мозговые структуры, таких как сканирование (глава 5), на больных, 
страдающих повреждениями мозга, и патологоанатомическое изучение 

пациентов, умерших от болезней. Большая часть этих исследований 
имеет отношение к развитию, давая толчок к появлению направления в 

науке, называемого неврологией развития. Главной областью ее интере-
сов является развитие мозговых структур, связанных с различными ви-

дами памяти (например, Ciesielski, Lesnik, Bemzel & Hart, 1999; Hayne, 
Boniface & Barr, 2000; Nelson, 1995; Pascalis, de Haan, Nelson & de 

Schonen, 1998; Schacter, Kagan & Leichtman, 1995), что описывается в 
главах 5 и 7. 

Контрольные вопросы к теме 

«Биологические подходы» 
•     И эволюция, и естественный отбор - лишь теоретические понятия. 



•     Основываясь на этологическом определении, можно утверждать, что 

люди не обладают инстинктами. 

•     В эволюционной психологии невозможно естественным образом вы-
брать виды альтруистического поведения. 

•     В рамках эволюционной психологии развития делается акцент на 
инстинктах. 

•     Представители неврологии развития изучают взаимоотношения ме-
жду мозговыми структурами и поведением. 

Вопрос для размышления 
Какой из подходов, обсуждавшихся в данном разделе, предполагает, что 

современные формы структуры мозга и функции человека появились в 
результате эволюции? 
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При своем относительно младенческом возрасте неврология развития 

имеет долгий путь, который можно пройти, изучая связи между мозговы-
ми структурами, функциями и поведением, в прослеживании динамики 

изменений. Так же как и поведенческая и когнитивная неврология, это 

направление является одним из наиболее актуальных аспектов изучения 
развития человека. 

Системные подходы 
Постепенно, в течение последних нескольких десятилетий, исследования 

в области развития (и вообще исследования в сфере социальных наук и 
наук о поведении) переместились на более высокий уровень анализа, 

сосредоточенный на системах, на принципах и особенностях их измене-
ний и эволюции. В рамках рассматриваемой проблемы определим систе-

му как: (1) организованный набор взаимодействующих компонентов, ко-
торый (2) действует согласно некоторым принципам и (3) выполняет не-

которую функцию. Например, тело человека в целом является системой. 
Среди ее компонентов — голова и мозг, сенсорные органы, внутренние 

органы, туловище, мускулатура и конечности, взаимодействие которых 
подчиняется некоторым принципам, таким как нейротрансмиссия (пере-

дача управляющих организмом импульсов посредством нервной систе-

мы), и которые выполняют множество функций, в том числе поддержа-
ние жизнедеятельности организма. На более глубоком уровне анализа 

мозг тоже является системой: различные мозговые структуры являются 
ее компонентами, взаимодействующими систематически для обеспечения 

мыслительных процессов, эмоций и действий. Говоря обобщенно, систе-
мой является и семья человека или другая социальная группа: компо-

нентами этой системы будут составляющие группу индивиды. Система 
обладает некоей структурой, определяемой обществом и присущими 

данной группе правилами, и когда она действует, выполняется множест-
во функций, начиная от выживания и поддержания невредимости орга-

низма и заканчивая достижением кратковременных и долговременных 
целей. Как видно из сказанного, термин «система» применим к широко-

му диапазону факторов поведения и развития человека, связанных с 
различными уровнями функционирования (микроскопическим, макро-

скопическим, промежуточным). 

Согласно системным теоретикам, семья является сложной взаимодейст-
вующей системой, в которой каждый ее член влияет на всех остальных и 



в отношении функционирования, и в отношении развития 
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Однако интерес к физиологическим системам и к рассмотрению социаль-
ных групп в качестве систем не является чем-то новым; исследования 

физиологических систем насчитывают многовековую историю, а иссле-
дования социальных были широко представлены в течение нескольких 

десятилетий. Сравнительно новым является применение системной па-
радигмы к сложному психологическому развитию и функционированию, 

а также высокие уровни, которых начинает достигать теория систем. 
Кроме того, новой является перспектива системных исследований, на-

правленная на наведение мостов между несопоставимыми и зачастую 
противоречащими друг другу теориями развития человека (Barton, 1994; 

Lewis, 2000). Теоретики системного подхода концентрируют свое внима-
ние на динамическом взаимодействии между максимальным количеством 

переменных и максимальным количеством уровней. Говоря словами Ри-
чарда Лернера: 

...человек не является только «биологическим», «психологическим» или 

«социологическим» существом. Скорее человек «системен», т. е. его 
развитие укладывается в рамки интегрированной матрицы переменных, 

выведенных из множественных уровней организации, и описывающая 
его концепция говорит, что развитие является производным динамиче-

ских отношений между переменными многоуровневой матрицы (Lerner, 
1998, р. 1-2). 

Контекстуализм 
Контекстуализм — это системный взгляд на развитие и поведение, по-

следователи которого утверждают, что данные процессы всегда реали-
зуются в некотором специфическом физическом и социокультурном кон-

тексте. Большинство аспектов развития человека подвержены значи-
тельному влиянию культуральных практик, обычаев и убеждений, а так-

же обусловленных ими взаимодействий ребенка и человека, заботящего-
ся о нем, что соответствует обсуждавшейся ранее позиции, занимаемой 

Выготским. 

Исторически методами исследования, предпринимаемыми в рамках кон-
текстуального подхода, были кросс-культурные сравнения и изучения 

воздействия на ребенка различных практик заботы о нем и воспитания. 
Например, популярной областью исследования было очевидное различие 

контекстов, в которых дети спят одни либо вместе с одним или двумя ро-
дителями, и вероятных последствий этого. В ставшем классическим опи-

сательном исследовании, проведенном Гли-дой Морелли и ее коллегами 
(МогеШ, Rogoff, Oppenheim & Goldsmith, 1992), установки американских 

семей, представителей среднего класса, в которых дети никогда не спа-
ли вместе с матерями по достижении 6-месячного возраста, сравнива-

лись с установками семей майя, проживающих в Центральной Америке, 
где все младенцы спят с матерями до 2-3-летнего возраста. В интервью 

матери из США подчеркивали необходимость ранней тренировки незави-
симости ребенка, что соответствует представлениям индивидуалистиче-

ской культуры Соединенных Штатов, как говорилось в главе 1. Матери 

майя, напротив, считали, что если младенец спит один и в другой комна-
те, то это признак пренебрежения ребенком. Они упоминали такие пре-



имущества «совместного сна», как сохранение близких отношений с ре-

бенком и стимуляция его социального сознания. В детальном обзоре дру-

гого исследования, посвященного данной теме, авторы цитируют такие 
дополнительные преимущества совместного сна, как повышение вероят-

ности выживания ребенка, поскольку, если ночью что-нибудь случится с 
ребенком, роди- 
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тель всегда оказывается рядом. Этот пример показывает, как при помо-

щи традиционного контекстуального подхода к изучению развития путем 
сравнений можно получать информацию, которую легко упустить, изучая 

проблему только в рамках одной культуры и затем делая генерализацию 
результатов, перенося их на всех детей. 

Сегодня контекстуальные подходы идут еще дальше, акцентируя внима-
ние на том, как происходит взаимодействие культурных практик, ребен-

ка и взрослого в ходе развития одновременно на нескольких уровнях. 
Это приводит нас к теориям экологических систем. 

Теории экологических систем 

Словосочетание «теория экологических систем» является обобщаю-
щим термином, охватывающим несколько разнообразных подходов к 

изучению развития (Lewis, 2000). Последователи данного направления 
утверждают, что развитие человека невозможно понять простым «меха-

нистическим» путем или посредством раскрытия системы причинно-
следственных связей, что являлось традиционной нормой для всех ис-

следований (Dent-Read, Zukow-Goldring, 1997; Sharma, Fisher, 1998). 
Например, в только что описанном исследовании условий сна в США и 

народа майя ученые изучали воздействие на детей совместного с роди-
телями сна, а не его влияние на мать, отца, сиблингов и не роль совме-

стного сна в обществе, в культуре. Более того, теоретик экологических 
систем может предположить, что картина, нарисованная Морелли и ее 

коллегами, является «статичной» в том смысле, что в ней уделено мало 
внимания роли совместного сна в динамичных, развивающихся отноше-

ниях между матерью и ребенком. Морелли с коллегами проделали дос-

тойную восхищения работу по изучению проблемы в различных культу-
рах. Однако с системной точки зрения это исследование было останов-

лено на определенном этапе и не получило дальнейшего развития. 
Биоэкологическая модель. Возможно, самой влиятельной на сего-

дняшний день моделью человеческого развития стала модель, берущая 
свои истоки в концепции Ури Бронфенбреннера (Bronfenbrenner, 1970, 

1979) и до сих пор уточняющаяся и разрабатывающаяся (Bronfenbrenner, 
Morris, 1998; Bronfenbrenner, Evans, 2000). В данный момент в пятой 

формулировке биоэкологической модели подчеркивается, что разви-
тие человека — это динамичный, идущий в двух направлениях реци-

прокный процесс, начало которого обусловлено генетическим фундамен-
том и который разворачивается в результате взаимодействия с непо-

средственным окружением. В первую очередь, непосредственное окру-
жение — это члены семьи. Растущий индивидуум активно реструктури-

рует свою сложную жизненную среду и в то же время сам испытывает 

воздействие со стороны ее элементов, взаимосвязей между ними, влия-
ние более широкого окружения. По мнению Бронфенбреннера и его кол-



лег, социокультурная среда развития ребенка состоит из четырех вло-

женных одна в другую систем, которые обычно обозначают в виде кон-

центрических колец (рис. 2.2). Характерной особенностью этой модели 
являются гибкие прямые и обратные связи между этими четырьмя систе-

мами во времени, составляющие пятую систему, называемую хроноси-
стемои (на рисунке не иллюстрируется). 

Микросистема, или первый уровень модели, имеет отношение к заня-
тиям, ролям и взаимодействиям индивидуума и его ближайшего окруже-

ния, такого как 
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семья, детский сад или школа. Эти взаимодействия называются прокси-
мальными (максимально приближенными) процессами. Например, разви-

тие ребенка в семье может поддерживаться чуткостью матери по отно-
шению к его первым шагам на пути к независимости. В свою очередь, 

проявление ребенком независимости может побудить мать к поиску но-
вых способов поддержки такого поведения. В силу своей непосредствен-

ности микросистема является уровнем среды, наиболее часто исследуе-

мым психологами и другими специалистами в области развития. 
Мезосистема, или второй уровень, образуется взаимосвязями двух или 

более микросистем. Так, существенное влияние на развитие оказывают 
формальные и неформальные связи между семьей и школой или семьей, 

школой и группой сверстников. Например, постоянное общение родите-
лей с учителями может позитивно сказаться на успехах ребенка в школе. 

Аналогичным образом, внимательное отношение учителей к ребенку, 
скорее всего, благотворно скажется на взаимодействиях с членами его 

семьи. 

 
Рис. 2.2. Биоэкологическая модель 
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Экзосистема, или третий уровень, имеет отношение к тем аспектам со-

циальной среды или общественным структурам, которые, находясь вне 
сферы непосредственного опыта индивидуума, тем не менее влияют на 

него. Можно привести целый ряд примеров, начиная с формальных по-
казателей, например места работы родителей или влияния местных ор-

ганов здравоохранения и социальной взаимопомощи, и кончая нефор-
мальным окружением, таким как широкий круг родственников семьи ре-

бенка, друзья его родителей. Например, компания, в которой работает 
мать, может разрешать ей несколько дней в неделю работать дома. Это 

позволит матери проводить больше времени с ребенком, что косвенным 
образом может способствовать его развитию. В то же время возможность 

уделить ребенку больше внимания снимет с матери напряжение и тем 
самым повысит производительность ее труда. 

В отличие от других уровней макросистема, или внешний уровень, не 
имеет отношения к определенному окружению. Она включает в себя 

жизненные ценности, законы и традиции той культуры, в которой живет 

индивидуум. Например, правила, согласно которым дети с задержками 
развития могут учиться в классах общего потока обычной школы, веро-

ятно, оказывают существенное влияние на уровень образования и соци-
альное развитие как детей с нарушениями развития, так и здоровых де-

тей. В свою очередь, успех или провал этого педагогического экспери-
мента может содействовать или, наоборот, помешать дальнейшим попыт-

кам администрации объединить эти две группы детей. 
Хотя вмешательства, поддерживающие и стимулирующие ход развития, 

могут осуществляться на всех уровнях модели, Бронфенбреннер полага-
ет, что наиболее значимую роль они играют на уровне макросистемы. 

Это происходит потому, что макросистема обладает способностью воз-
действовать на все другие уровни. Например, правительственные про-

граммы, такие как Head Start1, оказали огромное влияние на рост уровня 
образования и социальное развитие многих поколений американских, 

детей. 

Специфические генетические факторы и факторы среды, особенно те из 
них, которые относятся к микросистеме, являются темой главы 3. 

Контрольные вопросы к теме 
«Системные подходы» 

•     Теория систем может применяться и к физиологическим, и к соци-
альным системам. 

•     Изучение различий между отношениями жителей США и народа майя 
к совместному сну родителей и детей является хорошим примером со-

временного контекстуализма. 
•     В биоэкологической модели Бронфенбреннера существуют четыре 

взаимодействующих системы. 
•   В биоэкологической модели Бронфенбреннера проксимальные про-

цессы происходят в рамках микросистемы. 
Вопрос для размышления  

Почему системные подходы сложно применять при исследовании разви-

тия? 
Head Start - программа развития сети дошкольных учреждений, финан-



сируемая федеральным правительством. Начата в середине 60-х годов 

XX века - Примеч. проф. А. А. Алексеева. 
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Теории в ретроспективе 

Мы увидели, что некоторые теории развития исследуются успешнее, чем 
другие. С чем это связано? Теория никогда не может быть «достоверной» 

или «недостоверной». Скорее в отношении социальных наук можно го-
ворить о том, что теория применима к некоторым людям в некоторых си-

туациях. Чем больше людей и таких ситуаций, тем лучше для исследова-
ния. Но иногда такие ситуации происходят редко. То есть иногда теория 

может обеспечивать точные предсказания, а иногда — нет. Например, 
как уже обсуждалось ранее, некоторые ученые считают, что мы прини-

маем активное участие в собственном развитии, и ряд их предсказаний 
оказывается точными. Временами мы самостоятельно и активно приобре-

таем новые знания, принимаем решения, определяющие дальнейшее на-
правление нашей жизни. В то же время другие исследователи считают 

нас более пассивными созданиями, формируемыми и организуемыми на-

шими собственными переживаниями, опытом, и некоторые из их пред-
сказаний также оказываются верными. Иногда мы подвергаемся влияни-

ям факторов, предъявляемых к нам другими людьми и окружающей сре-
дой в целом. 

С другой стороны, часть некоторой теории может работать, тогда как 
другая ее часть — нет. Характерный пример — психоаналитическая тео-

рия Фрейда. Большая часть теории Фрейда о динамике развития лично-
сти в течение детства не выдержала проверки временем. И все же часть 

его теории о том, что мы не всегда осознаем причины наших действий, 
что мы часто занимаемся «интеллектуальным обманом» для совладения с 

травмирующими впечатлениями, успешно применяется до сих пор. Таким 
образом, этот взгляд на теорию Фрейда акцентирует нашу потребность в 

эклектизме, который означает принятие и использование работающих 
частей различных теорий, другими словами, предлагает не отказываться 

от какой-либо теории лишь потому, что она не является точной во всей 

своей полноте. Аналогичным образом, эклектизм предполагает готов-
ность и способность извлекать работающие фрагменты из широкого ряда 

теоретических подходов. Очевидно, что чем с большим количеством тео-
рий и подходов вы знакомы, тем лучше у вас шансы понять процесс раз-

вития людей в целом. 
Эклектизм важен еще и потому, что не существует теории развития, ква-

лифицирующейся как та самая теория. Действительно, маловероятно, 
что когда-нибудь возникнет одна-единственная теория, которой под силу 

будет описать и интегрировать все сложности развития человека. 
Краткое содержание главы 

Хорошая теория предоставляет организованные концептуальные рамки, 
предлагает объяснения и делает предсказания. 

Дополнительные вопросы о развитии 
•    «Организменные» теоретики считают развитие активным, а механи-

стические — пассивным процессом; оба этих взгляда являются верными 

в отношении разных аспектов развития. 
•    Сторонники теории целостного развития считают, что оно представ-



ляет собой постепенное изменение, а последователи теории стадиально-

го разви- 
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тия предполагают, что оно происходит в виде четких переходов с одной 

стадии на другую; несмотря на то что существуют значимые стадии раз-
вития, они, очевидно, не являются дискретными и переходы между ними 

не осуществляются. 
Психодинамические подходы 

. Психодинамические подходы исследуют внутренние аспекты деятель-
ности психики в ее взаимодействии с внешней реальностью. 

•     Большая часть психоаналитической теории Фрейда не поддержива-
ется современными теориями личности, но тем не менее мы многим обя-

заны психоанализу за его идеи о том, что личность является организо-
ванной системой, что события, происходящие в детстве, важны для 

дальнейшей жизни человека. 
•     Работы Фрейда строились главным образом на анализе индивиду-

альных случаев его пациентов и на самоанализе. 

•     Основной техникой психоанализа Фрейда являлся метод свободных 
ассоциаций; кроме того, он использовал толкование сновидений и, за-

частую, анализ сопротивления. 
•     В психоаналитической теории импульсы Ид имеют биологические 

источники, а Ид действует согласно принципу удовольствия. Эго разви-
вается из Ид и функционирует в соответствии с принципом реальности. 

Суперэго развивается из Эго и действует согласно принципу морально-
сти. 

•     В Ид находятся инстинкты жизни (Эрос) и инстинкты смерти (Тана-
тос), акцентирующиеся на половом влечении и агрессивности; Эго пыта-

ется удовлетворять импульсы Ид и может запускать защитные механиз-
мы; в рамках Суперэго находятся совесть и Эго-идеал. 

•     Фрейд предлагал следующие пять стадий развития, основанных на 
перемещении локализации эрогенных зон: оральная стадия, анальная 

стадия, фаллическая стадия, латентная стадия и генитальная стадия. 

•     Фрейд считал, что фиксации на ранних стадиях развития могут вли-
ять на личность в течение всей последующей жизни. 

•     Среди важных и активно используемых до сих пор вкладов Фрейда в 
науку — его идеи о бессознательном и защитных механизмах. 

•     Психосоциальная теория Эриксона началась как развитие теории 
Фрейда, но в своем конечном варианте была мало похожа на нее; психо-

социальная теория уделяет гораздо больше внимания функциям Эго и 
социальным взаимодействиям. 

•     В теории жизненного цикла Эриксона развитие проходит через ста-
дии, отмеченные кризисами. Это те стадии, когда выясняется, что побе-

дит — доверие или недоверие, автономия или стыд и сомнение, инициа-
тива или чувство вины, трудолюбие или чувство неполноценности, иден-

тичность или смешение ролей, близость или изоляция, движение или 
стагнация, целостность Эго или отчаяние, и каково будет дальнейшее 

существование личности. 
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Бихевиоризм и теории научения 



. Строгие (S-R) бихевиористы изучают очевидное поведение и избегают 

рассмотрения невидимого поведения. 

•     Павлов в своей основе был строгим бихевиористом. Его концепция 
классического обусловливания теперь считается главным способом, по-

средством которого мы усваиваем информацию об окружающей нас сре-
де, а она воздействует на нас. 

•     Торндайк был строгим бихевиористом, чей закон эффекта был выве-
ден на основании исследования действий кошек, пытавшихся выбраться 

из проблемных ящиков для получения пищи; он считал, что кошки нау-
чаются спасаться из ящиков при помощи метода проб и ошибок. 

•     Представители классической теории научения изучали инструмен-
тальное поведение, основываясь на принципах Павлова и Торндайка; 

кроме того, они широко использовали операциональные определения 
паттернов невидимого поведения. 

•     Скиннер был строгим бихевиористом, чье оперантное научение крыс 
и голубей, а затем и людей было выведено из закона эффекта Торндай-

ка; по достаточно крайнему по своей форме мнению Скиннера, все по-

ведение зависит от внешних обстоятельств и от последствий. 
•     Бандура и другие теоретики социального научения изучают воздей-

ствие наблюдения и имитации на развитие и поведение. 
Когнитивные подходы 

•     Современные бихевиористы и другие ученые часто предпочитают 
изучать невидимое поведение, но при соблюдении требования, чтобы 

оно подлежало верификации в виде очевидного поведения. 
•     В теории когнитивного развития Пиаже дети являются активными 

учениками, конструирующими знание в форме схем посредством процес-
сов ассимиляции и аккомодации; кроме того, их мышление качественно 

отличается от мышления взрослых. 
•     В теории Пиаже существуют четыре стадии: сенсомоторная стадия, 

доопе-рациональная стадия, стадия конкретных операций и стадия фор-
мальных операций. 

•     С точки зрения Выготского, ребенок — социальное существо, чье 

когнитивное развитие в значительной мере зависит от усвоения им ново-
го материала в ходе направляемого участия под руководством взрослых 

и старших товарищей; особенно важной для научения и образования, по 
его мнению, является зона ближайшего развития. 

•     Исследователи информационного подхода к развитию используют 
компьютерные модели для описания того, как человек кодирует, сохра-

няет и воспроизводит информацию. Хотя способы обработки информации 
компьютером и человеческим мозгом не полностью идентичны, между 

ними существует достаточное сходство, чтобы такие модели успешно 
применялись к памяти взрослых и детей, а также к другим аспектам по-

знавательной деятельности. 
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Биологические подходы 
•    В рамках теории Дарвина эволюция происходит через естественный 

отбор, адаптацию, способность к которой передается следующим поко-

лениям, выживание наиболее приспособленных. 
•    Этологи концентрируются на изменяющихся паттернах поведения 



животных (кроме человека), которые могут присутствовать и у людей; 

однако их узкое определение инстинкта по большей части препятствует 

признанию существования инстинктивного поведения у человека. 
•    Эволюционные психологи используют то, что они называют прямым 

дарвиновским приспособлением, для понимания развития и поведения 
человека, но они добавляют понятие непрямого приспособления для 

объяснения такого поведения, как альтруизм; приспособление в широ-
ком смысле объединяет оба этих процесса. 

•    Эволюционная психология развития, начало которой положили рабо-
ты Боулби, концентрируется на таких вопросах, как способы выработки 

человеком предрасположенности, стимулирующей раннюю привязан-
ность. 

•    Неврология поведения, когнитивная неврология и самая новая об-
ласть — неврология развития фокусируют свое внимание на взаимоот-

ношениях мозга и поведения. 
Системные подходы 

•    Теории систем рассматривают способы динамического взаимодейст-

вия на различных уровнях развития и поведения; примерами такого 
подхода являются контекстуализм и теории экологических систем. 

•    Биоэкологическая модель Бронфенбреннера — это теория экологиче-
ских систем, подчеркивающая динамические взаимодействия на каждом 

уровне, от непосредственного окружения ребенка до воздействий обще-
ства и культуры в целом. 

•    Эта модель начинается с рассмотрения генетических задатков ребен-
ка и продвигается до высших уровней реципрокного воздействия на него 

в процессе его развития: микросистемы, мезосистемы, экзосистемы и 
макросистемы, а также времени и хроносистемы. 

ГЛАВА 3 

НАСЛЕДСТВЕННОСТЬ И СРЕДА 

ПРЕДВАРИТЕЛЬНЫЙ ОБЗОР 

ЗНАЕТЕ ЛИ ВЫ? 

•     Какие практические применения может иметь карта генома (сово-

купности генов) человека? 
•     Что такое дезоксирибонуклеиновая кислота (ДНК) и какова ее роль 

в организме? .   Что такое отдельные нуклеотидные полиморфизмы 
(SNPs)? Почему они важны? 

•     Что такое гены и как они обеспечивают синтез протеинов (белков), 
делающий возможной жизнь? 

•     Как делятся клетки для производства своего дубликата, а также для 
создания яйцеклеток и сперматозоидов? 

•     Какую роль в воспроизводстве играет мутация? 
•     Как проявляются гены и какова их роль в детерминации физических 

и психологических характеристик? 
•     Какова роль генов и хромосом в появлении врожденных аномалий 

(врожденных дефектов) и почему некоторые аномалии более часто 
встречаются у мужчин, чем у женщин? 

•     Что такое генетическое консультирование? 



•     Какую роль играет технология рекомбинации ДНК в генетических 

исследованиях и в поиске средств генетической терапии? 

•     Каковы применения на практике возможности клонирования челове-
ка? 

•     Как поведенческие генетики изучают особенности наследования 
психологических характеристик? 

•     Каковы основные принципы и значение габитуации (привыкания), 
классического обусловливания, оперантного обусловливания и социаль-

ного научения? 
•     Каким образом семейные системы динамически воздействуют на 

развитие ребенка? 
•     Как семьи передают детям культуру? 

•     Как исторические факторы влияют на развитие и формирование по-
колений и когорт? 

Это главные темы главы. 
26 июня 2000 года Celera genomics и Human genome project сделали со-

вместное заявление в Белом доме о том, что ими воссоздан и картогра-

фирован «точный алфавитный порядок» генома человека, состоящий 
из «3,12 миллиарда символов» (Culliton, 2000, р. 1). Они имели в виду 

имеющийся у них на руках некий рабочий эскиз, с оставленными в нем 
пробелами, для заполнения которых необходимо будет приложить еще 

много усилий. На самом деле пройдет еще много лет, прежде 
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чем мы полностью поймем неописуемо сложные функции генома в соз-
дании и поддержании жизни человека. Тем не менее об этом достижении 

возвестили всему миру как об одном из главнейших научных прорывов 
за всю историю человека, о прорыве, порождающем множество разнооб-

разных возможностей. Можно будет проникнуть в суть природы болез-
ней, найти лекарства от них и в первую очередь — научиться предот-

вращать неизлечимые заболевания. К тому же появятся новые сведения 
об эволюционных истоках человека. 

Разумеется, тут же возникли и в высшей степени спорные вопросы отно-

сительно использования генома. Например, будет ли этично, если роди-
тели станут сканировать своих детей до их рождения, принимать реше-

ния об отказе от них в случае, когда они обладают геномом, который 
просто является «нежелательным»? Что, если работодатели не будут на-

нимать людей с «плохими» генами, а страховые компании начнут отка-
зываться страховать их (Yamey, 2000)? С такими вопросами действи-

тельно будет очень сложно разобраться, хотя в процессе разработки 
сейчас находится целый ряд правовых положений, делающих незакон-

ными генетическую дискриминацию и другие злоупотребления. 
В этой главе будут детально рассмотрены проблемы наследственности и 

среды, принципы их функционирования начиная с молекулярного уров-
ня. Далее мы остановимся на анализе механизмов, задающих условия 

для зачатия и развития на всем протяжении жизненного пути. После это-
го предлагается подробное описание основных принципов научения, 

изучение семейных систем и социокультурных процессов. Завершим мы 

главу напоминанием о неизбежном взаимодействии наследственности и 
среды. 



Молекулярная генетика 

Понимание биологического развития с учетом влияния природы и прин-

ципов действия генома человека возможно лишь при условии рассмотре-
ния биохимических компонентов, составляющих нашу жизнь, и того, что 

они делают. Эти биохимические компоненты локализованы в клетках, 
составляющих сложные организмы, например человека. С них мы и нач-

нем изучение вопросов молекулярной генетики. 
Клетки человека 

Человеческий организм состоит более чем из 200 различных видов кле-
ток, являющихся самыми маленькими автономными структурами в нем. 

Несмотря на свое разнообразие, практически все наши соматические 
(телесные) клетки имеют несколько одинаковых, общих компонентов, 

как показано на рис. 3.1. Внешний слой клетки — клеточная мембрана 
— пористый, что позволяет впускать внутрь клетки питательные вещест-

ва, а продукты жизнедеятельности выпускать наружу. Внутри клетки на-
ходится цитоплазма, состоящая из большой совокупности различных и 

высокоспецифичных структур, поддерживающихся волокнистым ци-

тоскелетом во взвешенном состоянии. Митохондрии являются источни-
ками энергии клетки; они обрабатывают питательные вещества и обес-

печивают клетку энергией. Эндоплазматический ретикулум, ком-
плекс Гольджи и рибосомы являются структурами «сборочного кон-

вейера», который производит многие виды протеинов (белков), необхо-
димых для жизни и функционирования как клетки, 
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Рис. 3.1. Соматическая клетка. Источник: Human heredity: principles and 

issues, 4th 

edition, Copiright © 1997. Reprinted with permission of Wadsworth, an im-
print ot the 

Wadsworth group, a division of Thomson learning 
так и всего организма. Внутренней частью клетки является ядро, также 

окруженное пористой мембраной, отделяющей его от остальной цито-
плазмы и в то же время позволяющей биохимическим веществам беспре-

пятственно проходить сквозь нее в обоих направлениях. Наконец, в ядре 
локализована большая часть дезоксирибонуклеино-вой кислоты (ДНК). 

ДНК выступает в роли «органа исполнительной власти» клетки и являет-
ся основой (базой) наследственности. 



ДНК. Структура ДНК была раскрыта Джеймсом Уотсоном, Фрэнсисом 

Криком и их коллегами (Watson, Crick, 1953). С помощью дедуктивных 

логических выводов, сделанных на основании анализа работ ранних ис-
следователей и листа бумаги, вместившего всего лишь две страницы 

текста, Уотсон и Крик совершили революцию в биологии и смежных дис-
циплинах, за что позже получили Нобелевскую премию. На рис. 3.2 

представлен созданный на компьютере образ «двойной спиральной» 
структуры ДНК. 

ДНК — это макромолекула, обладающая высокой сложностью организа-
ции. Она состоит из большого числа маленьких молекул, в свою очередь 

состоящих из атомов. Если гипотетически «развернуть» отдельный сег-
мент ДНК и представить его в виде лестницы (рис. 3.3), мы смо- 

 
Рис. 3.2. Созданная на компьютере модель сегмента ДНК 
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Рис. 3.3. Сегмент ДНК, представленный в виде лестницы. Р = фосфат, S 
= сахароза, А = аденин, Т = тимин, С = цитозин, G = гуанин 

жем увидеть составляющие ее блоки, называемые нуклеотидами. Каж-
дый нуклеотид состоит из молекулы соли фосфорной кислоты и молеку-

лы сахарозы, которые формируют боковые стойки лестницы, и из одной 
из четырех азотно-уг-леродно-водородных баз: адениновой (А), тимино-

вой (Г), цитозиновой (С) и гуа-ниновой (G), объединенных водородной 
связью по парам, формирующим ступеньки лестницы. 

Базы связываются в базовые пары в строго определенном порядке, не 
допускающем вариантов. В силу своего химического строения аденин 

может связы- 
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ваться только с тимином, а цитозин — только с гуанином. Однако есть 

три важных момента, подверженных вариации: (1) сторона лестницы, к 
которой относится каждая базовая пара; (2) порядок, в котором базовые 

пары следуют на лестнице; (3) общее количество базовых пар. Благода-
ря этим вариантам существуют различия между видами, т. е. все живые 

организмы используют лишь эти четыре базовые пары, но с различным 
их количеством и способами расположения. Например, состав ДНК у на-

ших ближайших «соседей», шимпанзе, более чем на 98% идентичен на-
шему — и менее 2% ДНК отвечают за те значимые различия, которые 

существуют между нами (см., например, Pinker, 1997). 



Как отмечалось в самом начале главы, результаты, обнародованные 

Cetera genomics corporation, показывают, что геном человека составлен 

из 3,12 миллиарда «букв»; на самом деле это означает, что в ДНК чело-
века находятся 3,12 миллиарда базовых пар. Более того, ДНК каждого 

среднего человека приблизительно на 99,9% идентична ДНК любого 
другого нормального человека (Lander, 1999). Лишь 0,1% отвечает за 

биологический вклад во все наши индивидуальные различия по физиче-
ским и психологическим характеристикам. Полученные данные вызыва-

ют большие сомнения насчет наличия смысла в понятии «раса». 
На молекулярном уровне значительная часть этих 0,1% индивидуальных 

различий принимает форму отдельных нуклеотидных полиморфиз-
мов (SNPs — single nucleotide polymorphisms — «снипс»). Снипс — это 

вариации нуклеотидов, случающиеся в среднем у 1 из 1250 базовых пар 
(Celera genomics corporation, 2000), что составляет около 5 миллионов по 

данным Celera, хотя считается, что только от 10 до 20% из них выпол-
няют значимые функции. К моменту написания этой книги Celera ge-

nomics corporation и Human Genome Project определили более половины 

из них, и темпы раскрытия таковы, что большинство или все они, веро-
ятно, будут идентифицированы к тому моменту, когда вы прочтете ее. 

Однако, как и в случае с общим геномом человека, потребуется гораздо 
больше времени для исследования того, что же на самом деле делают 

все эти 5 миллионов нуклеотидных полиморфизмов. В то же время появ-
ляется задача определения известных нуклеотидных полиморфизмов, 

обусловливающих различные болезни, и тех, что помогают объяснить 
различные виды реакций людей на медицинские препараты. 

Возможно, в конце концов также будут идентифицированы и те отдель-
ные нуклеотидные полиморфизмы, которые детерминируют биологиче-

ские предпосылки интеллекта и личности, создавая возможности как для 
больших научных открытий, так и для рисков злоупотребления этими 

знаниями. 
Гены и синтез протеинов (белков) 

Понятие генов как основных единиц наследственности было известно 

задолго до того, как молекулярная генетика смогла подтвердить их на-
личие и значение, определить биохимическую природу. Ген (который 

некоторые предпочитают называть локусом — locus1) — это выраженный 
сегмент ДНК, который может иметь длину от нескольких сотен до не-

скольких миллионов базовых пар. До сих пор истинное количество генов 
в геноме человека неизвестно. Оценки колеблются от 30 до 120 тысяч; 

обобщая оценки, полученные различными путями, этот диапазон можно 
сузить до 65-80 тысяч (Strachan, Read, 1999). На момент написания этих 
1   Locus (англ. букв.) - местоположение гена или аллели в хромосоме. — 
Примеч. перев. 
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ВРЕЗКА 3.1 
Раса и этничность 

В заявлении Крейга Вентера, президента и главного научного сотрудни-

ка «Celera genomics corporation», сделанном им 26 июня 2000 года и 
упоминавшемся нами в начале этой главы, было сказано: 



Мы рассмотрели геномы трех женщин и двух мужчин, считающих себя 

испанцами, азиатами, кавказцами и афроамериканцами. Мы собрали эту 

начальную выборку... из уважения к национальному многообразию, ко-
торое представляет собой США, и для иллюстрации того, что понятие 

расы не имеет под собой никакой генетической, научной основы. 
По пяти геномам, исследованным «Celera genomics corporation», невоз-

можно отличить одну национальность от другой (жирный шрифт 
наш), (р. 1). 

Если раса не имеет биологической основы, что также подтверждается 
исследованиями, обнаружившими, что различия внутри «расовых» 

групп гораздо больше, чем различия между ними (например, 
Zuckerman, 1990), то является ли полезным сам конструкт «раса»? Име-

ет ли смысл думать, говорить и писать о различиях людей, основанных 
на таких физических характеристиках, как цвет кожи, цвет волос, тип и 

черты лица, на других анатомических признаках? Целесообразно ли со-
единять в одну группу людей, которых обычно называют «черные», «бе-

лые», «азиаты» или «испанцы»? (Последнее особенно проблематично, 

потому что определение «испанцы» объединяет огромное многообразие 
людей, которые часто не используют данный термин для описания себя.) 

Хотя и существуют доводы в пользу обратного (например, Eisenman, 
1995; Helms, Talleyrand, 1997), создается впечатление, что термин эт-

ничность гораздо полезнее для описания и понимания людей (Brace, 
1995; Dole, 1995; Yee, Fairchild, Weizmann & Wyatt, 1993). Эта идея не 

нова; она предлагалась еще в 50-е годы XX века (Montagu, 1951; в из-
ложении Yee at al., 1993). 

Этничность «есть понятие, объединяющее в себе социальные, религиоз-
ные, лингвистические переменные, а также особенности употребления 

продуктов питания и другие характеристики для идентификации инди-
видов и популяций» (Witzing, 1996; р. 675). Корни эт-ничности находят-

ся первоначально в культуре и, до некоторой степени, в социальном 
представлении о своей расе (с которой люди идентифицируются и в со-

ответствии с принадлежностью к ней могут определять себя). Она явля-

ется гораздо более ясным концептом, чем раса. Кроме того, это позволя-
ет обходить стороной ряд проблем, связанных с классификацией людей 

и изучением того, как и почему они различаются. Например, если вы 
объездите весь мир, вы обнаружите людей, сочетающих в себе практи-

чески все возможные комбинации физических черт, относящихся к при-
знакам той или иной расы (Segall et al., 1999; Shreeve, 1996). Есть тем-

нокожие люди с правильными «европейскими» чертами лица. Есть люди, 
цвет кожи, глаз которых такой, как у азиатов, но черты лица характерны 

для «черных», и т. д. Каждый из этих примеров не подлежит простой 
классификации. Кроме того, существует множество людей - потомков 

смешанных браков, сочетающих в себе черты двух, а иногда и более на-
циональностей, которые тоже не так просто классифицировать. 

Смещение фокуса с расы на этничность также позволяет обойти печаль-
но известное «правило одной капли» - идею о том, что если человек об-

ладает чертами лица белого человека, но при этом несет малейший след 

темнокожих предков, значит, он «черный». Аналогично, если практиче-
ски «белый» человек имеет немного от азиатской расы, то он является 



«азиатом». Помимо очевидного «белого» уклона этой устаревшей теории 

она создает значительные трудности для исследователей развития при 

проведении сравнительных изучений. Например, если взять статистику 
Бюро переписи населения США (U. S. census 
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Bureau), которая может быть очень полезна для нашей работы и исполь-

зуется в этой книге, часто трудно понять, что же на самом деле пред-
ставляет эта статистика. Например, не все черные люди являются «этни-

ческими черными», несмотря на то, что в опросах они могут причислять 
себя к «черным». К тому же «черная» субкультура США, другие такие 

субкультуры обладают большим внутренним многообразием. Понятие 
«быть черным» может трактоваться по-разному. В США то же самое на-

блюдение относится ко многим азиатским культурам, среди которых - 
японская, китайская, корейская, вьетнамская и многие другие, каждая 

из которых отличается своими установками и обычаями. «Белые» суб-
культуры в США могут быть еще более разнообразными, потому что их 

представители проживают в различных регионах и к тому же могут со-

хранять элементы своих европейских и других культурных наследий. 
Многие люди гордятся тем, что они считают своим расовым или иным на-

следием, что тоже необходимо принимать во внимание. Некоторым из 
них это помогает ощутить чувство принадлежности к чему-либо, опреде-

лить, кто они есть. В свою очередь, опыт жизни «черных», особенно в 
США, был таковым, что его воздействия на последующие поколения 

нельзя игнорировать. Как говорила подруга одного из авторов этой кни-
ги (Г. Дж. Крайг): «Если ты смотришь на меня и видишь, что я черная 

женщина, ты на самом деле не видишь меня; если ты смотришь на меня 
и не видишь, что я черная, ты все равно не видишь меня». Таким обра-

зом, в этом тексте мы прилагаем все усилия, чтобы уточнить данные ис-
следований, связанных с расой, относительно границ их интерпретации. 

Там, где это возможно, мы предоставляем социокультурную и этниче-
скую информацию относительно участников таких исследований. Неко-

торые теоретики и исследователи все же дают такие сведения, и можно с 

уверенностью предсказать, что в будущем их число будет расти. 
строк были отмечены места расположения в специфических участках 

ДНК менее 10 тысяч генов (Humane Genom Organization, HUGO, 2000; 
Online Mendelian Inheritance in Man, OMIM, 2000), и для гораздо меньше-

го их количества были идентифицированы специфические функции (или 
дисфункции). 

Каждую минуту изо дня в день гены осуществляют один важный процесс 
— синтез протеинов (белков). Протеины — это молекулы, выполняющие 

разнообразные функции, имеющие решающее значение и касающиеся 
различных частей организма. В базе данных Национального центра био-

технологий (National Center for Biotechnology, NCBI) представлены опи-
сания более 200 тысяч различных протеинов (белков), имеющихся в ор-

ганизме человека. Наиболее общий вид протеинов — энзимы: они слу-
жат катализатором многих текущих биологических реакций в клетках ор-

ганизма, т. е. они разбивают либо изменяют биохимические вещества. 

Кроме того, они выполняют эту функцию в процессе производства дру-
гих протеинов, при копировании либо «починке» ДНК. Другие протеины 



в клеточной мембране выполняют такие функции, как регулирование 

входящего и исходящего потоков биохимических соединений, «инфор-

мирование» клетки о состоянии внешней среды, а также распознавание 
и, при возможности, уничтожение непрошеных гостей, пытающихся про-

никнуть в клетку. Гемоглобин в красных кровяных тельцах — это про-
теин, соединяющийся с кислородом для обеспечения его транспортиров-

ки к клеткам всего организма, и особенно мозга. Мышцы состоят из осо-
бого «сокращающегося» протеина, позволяющего им двигаться и осуще-

ствлять усилия. Кости и соединительные ткани включают в свой состав 
коллаген, еще один специализированный структурный протеин. Волосы 

и ногти 
110    Часть I. Начало 

тоже состоят из протеинов. Важный класс протеинов — это гормоны, ре-
гулирующие физический рост и развитие начиная с пренатального пе-

риода. Они запускают процесс интенсивного роста подростков и переход 
в пубертатный период (см. главу 11), помогают подготовить тело к 

стрессу и опасности. В свою очередь, искажения в структуре протеинов 

или в степени их производства являются первичной причиной генетиче-
ских нарушений, обсуждающихся в этой главе далее. 

Общий обзор протеинового синтеза. Из многих тысяч генов лишь не-
которые являются «активными» и участвуют в синтезе необходимых для 

жизни протеинов. Этот процесс начинается с присоединения ядра энзима 
к соответствующему сегменту ДНК, вызывая разъединение нуклеотидных 

связей. После этого одна его сторона становится трафаретом и начинает 
притягивать свободные нуклеотиды в ходе процесса, называемого счи-

тыванием генетической информации (transcription). Его результатом 
является информационная (матричная) РНК, молекула, несущая ге-

нетическую информацию (messenger RNA, mRNA). На рис. 3.4 проиллю-
стрирована получившаяся молекулярная цепочка «до-информационной 

РНК» (pre-mRNA), являющаяся зеркальным отражением молекулярной 
цепочки ДНК, за исключением того, что основной урацил (base uracil, U) 

связывается с адени-ном; информационная РНК не содержит тимина. На 

следующих стадиях молекулярная цепочка «до-информационной РНК» 
отделяется, и цепочка ДНК воссоединяется. После этого «до-

информационная РНК» подвергается дальнейшей обработке в ядрах 
клетки, из которой удаляются ненужные нуклеотиды, а концы молеку-

лярной цепочки «заделываются», превращая ее в зрелую информацион-
ную РНК, готовую выйти в цитоплазму клетки. Заметьте, что любая трой-

ственная комбинация нуклеотидов имеет название «кодон»; каждая из 
них будет переводиться в специфические аминокислоты, молекулы, 

являющиеся компонентами протеинов. 
Молекулы транспортной РНК (transfer RNA, tRNA) инициируют этот пере-

вод, прикрепляясь с одной стороны к кодонам информационной (мат-
ричной) РНК и выстраивая соответствующие им свободные аминокислоты 

при помощи энзимов цитоплазмы, выполняющих функцию актуального 
распознавания. 

На следующей стадии рибосома — опять же с помощью энзимов — стар-

тует с эдного конца молекулярной цепочки информационной (матрич-
ной) РНК-транспортной РНК, продвигаясь вдоль нее на несколько шагов. 



С каждым шагом смежные аминокислоты связываются в последователь-

ность, называемую полипептид- 

Контрольные вопросы к теме 
«Молекулярная генетика» 

•     ДНК человека базируется на пяти нуклеотидах. 
•     Все нормальные люди генетически идентичны на 99,9%. 

•     Отдельные нуклеотидные полиморфизмы являются основой индиви-
дуальных различий между людьми. 

•     Энзимы - наиболее общий вид протеинов. 
•     Протеиновый синтез начинается в цитоплазме клетки. 

Вопрос для размышления Почему синтез протеинов так важен для 
продолжения жизни? 
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Рис. 3.4. Этапы синтеза протеинов 

ной цепью; когда рибосома достигает конца, полипептидная цепь явля-
ется законченной и освобождается. Некоторые протеины состоят из од-

ной полипептидной цепи; сложные протеины состоят из нескольких та-
ких цепей. 

Некоторые рибосомы прикрепляются к стенкам эндоплазматического ре-

тику-лума (рис. 3.4). Если одна из них выполняет перевод, полипептид-
ная цепь входит в эндоплазматический ретикулум для дальнейшей обра-

ботки, например, чтобы соединиться с другими полипептидными цепями 



для производства некоего сложного протеина. Химическая структура 

также может изменяться; все зависит от того, какой протеин синтезиру-

ется. Отсюда протеины «упаковываются» и посылаются в аппарат Голь-
джи для дальнейшей обработки и постепенной секреции 
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через клеточную мембрану. Другие рибосомы в свободном состоянии на-

ходятся в цитоплазме; если одна из них совершает перевод, полипеп-
тидная цепь обычно немедленно активируется в виде протеина и остает-

ся внутри клетки. 
Таким образом, используются всего лишь четыре нуклеотида, состав-

ляющих ДНК всех живых существ, чтобы произвести миллиарды потен-
циально возможных комбинаций 20 главных аминокислот, т. е. миллиар-

ды различных протеинов. Как мы уже говорили, у человека были иден-
тифицированы более 200 тысяч протеинов. 

Гены, хромосомы и деление клеток 
Большую часть времени ДНК распределена в пределах ядра. Однако ко-

гда клетка готовится к делению, ДНК компактизуется в хромосомы. Ок-

рашивание и последующее компьютерное воссоздание хромосом позво-
ляют составлять такие карио-граммы, как две, приведенные на рис. 3.5. 

«Объединению» хромосом было посвящено множество исследований; 
искажения на хромосомном уровне можно диагностировать при помощи 

изучения кариотипа индивида. У нормальных людей большинство кле-
ток содержат 46 хромосом, составляющих 23 пары. Двадцать две пары 

называются аутосомами. Их нумерация происходит по порядку, начи-
ная с самой крупной, а заканчивается самой маленькой; они объединены 

по следующему признаку; не детерминируют пол человека. Двадцать 
третья пара — это половые хромосомы: XX у женщин и XY у мужчин. 

Деление и воспроизводство клеток 
Когда клетка готова к делению и воспроизводству, лестница ДНК разво-

рачивается и отделяются две длинные цепи. Далее каждая цепь притя-
гивает из клетки новый биохимический материал для синтеза новой ком-

плементарной цепи и, в конечном итоге, новых клеток. 

 
Рис. 3.5. Кариограммы человека. Слева расположена кариограмма муж-

чины; одна из 
хромосом 23-й пары гораздо меньше другой (XY). Справа изображена 

кариограмма 
женщины; хромосомы 3-й пары обладают одинаковым размером (XX) 
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При нормальном процессе митоза каждая клетка разделяется и в точно-

сти дублирует себя. После того как ДНК реплицировала себя, хромосом-

ные пары разделяются и воспроизводят прежний хромосомный порядок 
исходной клетки. Так формируются две новые клетки, каждая из кото-

рых содержит 46 хромосом, объединенных в 23 пары так же, как в роди-
тельской клетке, что показано с левой стороны рис. 3.6. 

Кроме того, на рис. 3.6 изображен процесс мейоза, в ходе которого 
формируются репродуктивные клетки (сперматозоид и яйцеклетка). Его 

результатом является образование гаметы, клетки, содержащей только 
23 хромосомы (а не 46, составляющих 23 пары). У мужчин мейоз проис-

ходит в семенниках и состоит из двух циклов деления, в результате ко-
торых получаются четыре плодородные сперматозоидные клетки. С 

вступлением в пубертат (см. главу 11) в норме мужчины начинают по-
стоянно производить много тысяч сперматозоидов, и это производство 

продолжается на протяжении всей их жизни. Напротив, процесс мейо- 

 
Рис. 3.6. Сравнение митоза и мейоза. Результатом митоза являются две 
клетки, которые в норме идентичны исходной клетке. У мужчин резуль-

татом мейоза являются четыре сперматозоидные клетки, каждая из кото-
рых отличается от других генетически. Результатом мейоза у женщин 

является одна сравнительно крупная яйцеклетка и два маленьких по-
лярных тела, неспособных к оплодотворению. Иногда первое полярное 

тело также делится, и тогда получается целых три полярных тела, не-
пригодных для оплодотворения 
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Гипотетически одна пара родителей может произвести сотни триллионов 

уникальных детей 

за у женщин начинается в яичниках задолго до их рождения и лишь час-
тично завершает создание приблизительно 400 тысяч яйцеклеток, кото-



рыми будет обладать женщина — опять же, в ходе процесса, состоящего 

из двух стадий. Он замедляется в определенный момент, прежде чем 

окончательное деление произведет функционально зрелую и способную 
к оплодотворению яйцеклетку и второе полярное тело. Окончательная 

стадия не происходит до тех пор, пока женщина не вступает в пубертат; 
тогда яйцеклетка начинает завершать процесс мейоза или «вызревать» 

приблизительно один раз в месяц. 
Мейоз и соответствие. Мейоз — главная причина того, почему дети не 

являются точными копиями своих родителей. Индивидуальные вариации 
происходят несколькими способами. Во-первых, когда в начале процесса 

мейотического деления хромосомы родителей разделяются, генетиче-
ский материал часто случайным образом совершает «переход» (crosses 

over), происходит обмен им между хромосомами, что приводит к возник-
новению уникальных, новых хромосом. Прибавьте к этому возможность 

мутаций генетического материала. Затем, на финальной стадии мейоти-
ческого деления, происходит случайное определение того, какие хромо-

сомы попадут в какой сперматозоид или в яйцеклетку. (Этот процесс на-

зывается независимой сортировкой.) Аналогично, во время оплодо-
творения и зачатия определение того, какой сперматозоид соединится с 

какой яйцеклеткой, также происходит случайно. В силу всех перечис-
ленных возможностей появления вариаций по результатам приблизи-

тельных оценок было подсчитано, что одни и те же родители могут про-
извести сотни триллионов уникальных детей. Это во много раз больше 

того количества людей, которые когда-либо жили. Поэтому мы можем с 
легким сердцем предположить, что никакие двое людей (кроме идентич-

ных близнецов, см. главу 4) не являются точными генетическими копия-
ми друг друга. 

Мутация 
Когда-то считалось, что мутации — явление сравнительно редкое, но ис-

следования в области молекулярной генетики показали, что на самом 
деле они встречаются достаточно часто. На молекулярном уровне мута-

ция — это изменение ДНК, которое обычно происходит в течение митоза 

или мейоза. В большинстве случаев мутации являются неадаптивными и 
новая клетка просто погибает (или восстанавливается, избавляясь от 

нее), но очень небольшое число мутаций оказываются жизнеспособными 
— и клетка выживает. Многие мутации безвредны и не имеют никакого 

эффекта. Другие могут оказывать отчетливые влияния. При митозном 
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клеточном делении, если жизнеспособная мутация происходит на ранних 
стадиях развития, она передается всем клеткам, реплицирующимся в 

различных отделах данной клетки. Последствия для развивающегося ор-
ганизма могут быть пагубными или адаптивными в эволюционном смыс-

ле, особенно если мутация происходит очень рано и впоследствии воз-
действует на гаметы. При мейотическом клеточном делении мутация 

влияет только на будущие гаметы, останавливаясь на этом, если только 
мутировавшие гаметы не займутся производством потомства, — в этом 

случае мутация может передаваться следующему поколению и далее. 

Мутации происходят, главным образом, на молекулярном уровне, обычно 
в ходе репликации (за исключением радиационного разрушения, воз-



действий токсичных химикатов и т. д.). Они принимают разнообразные 

формы, каждая из которых, в свою очередь, способна потенциально 

влиять на проявление тех или иных генов и на протеиновый синтез 
(Strachan, Read, 1999). Наиболее общим типом мутаций являются заме-

щения баз (base substitution). Среди них — наличие в гене неверной 
базы (или нескольких неверных баз) в местах кодирования, что, в свою 

очередь, приводит к вставке в последовательность протеина неверной 
аминокислоты. Менее частыми, но особенно коварными по своим разру-

шительным эффектам являются выпадения, т. е. простые потери нуклео-
тидов в ходе репликации ДНК, и вставки, добавления нуклеотидов, ино-

гда через повторение нуклеотидных цепей. Кроме того, мутации могут 
происходить на хромосомном уровне. 

Тем не менее, независимо от вредного влияния некоторых мутаций, те из 
них, ■ которые оказываются жизнеспособными и адаптивными, являются 

основными источниками эволюции (см. главу 2). Без адаптивных мута-
ций, передающихся следующим поколениям, было бы невозможным 

осуществление естественного отбора. 

От генотипа к фенотипу 
Так же как каждая из 22 аутосом является сдвоенной парой, каждый из 

тысяч генов внутри каждой аутосомы является спаренным. Дублирующие 
друг друга варианты гена, выполняющие одну и ту же функцию, назы-

ваются аллелями; одна аллель получается по наследству от матери, а 
другая — от отца. В свою очередь, все пары аллелей составляют гено-

тип человека, или индивидуальный биохимический состав. Поскольку 
женские половые хромосомы имеют вид XX, все их гены также сущест-

вуют в виде совмещенных аллельных пар. У мужчин (XY) в Х-хро-мосоме 
расположено много генов, не имеющих своей пары в У-хромосоме, обла-

дающей меньшим размером. 
Простая доминантность и рецессивность. Некоторые врожденные 

черты, такие как цвет глаз, определяются отдельной парой генов. Ребе-
нок может наследовать от отца аллель, обусловливающую карий цвет 

глаз (В), а от матери — аллель, обусловливающую голубой цвет глаз (Ь). 

Поэтому генотип ребенка для цвета глаз будет иметь вид ВЬ. Какой же 
цвет глаз будет у ребенка? В данном примере аллель карих глаз (В) яв-

ляется доминантной, а аллель голубых глаз — рецессивной. Присут-
ствие в генной паре доминантной аллели обычно вызывает ее проявле-

ние в фенотипе — совокупности проявляемых характеристик или черт. 
Индивид с генотипом ВВ или ВЬ поэтому будет иметь в фенотипе карие 

глаза. Однако, за исключением случая простых физических характери-
стик (и с возможными исклю- 
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чениями даже в этом случае), фенотип чаще является результатом взаи-

модействия генетики и среды. 
Если две аллели, определяющие одну простую доминантно-рецессивную 

черту, одинаковы, то считается, что индивид является гомозиготным по 
данной черте. В отношении цвета глаз гомозиготный индивид может 

иметь структуру ВВ или bb. Если аллели разные, индивид является гете-

розиготным по данной черте — ЪВ или Bb. Так, например, такая рецес-
сивная черта, как голубые глаза, может проявляться у ребенка родите-



лей, каждый из которых обладает карими глазами, если оба они гетеро-

зиготны по данной черте. Каковы шансы гетерозиготных кареглазых ро-

дителей произвести на свет голубоглазого ребенка? Возможны четыре 
комбинации: ВВ, ЬВ, ВЪ и bb. Поскольку голубоглазый ребенок получа-

ется только в случае сочетания bb, то шансы здесь один к четырем, или 
25%. Заметьте, что если кареглазый родитель гомозиготен, у него не 

сможет родиться голубоглазый ребенок (если только не произойдет му-
тация). 

Среди других черт, определяемых простой доминантностью-
рецессивностью, можно назвать цвет и тип волос, пигментацию кожи, 

форму носа, ямочки на щеках и многочисленные аномалии и расстрой-
ства генетического фенотипа. 

Однако важно отметить, что в случае со многими фенотипами, содержа-
щими отдельные генные пары, возможны еще и многочисленные инди-

видуальные вариации (Alper, 1996). Например, в случае генетических 
аномалий дефективный или мутировавший ген может содержать тысячи 

базовых пар, и ответственность за дефект гена могут нести любые из 

них. Разные базовые пары могут давать различия в их проявлении, так 
что многие расстройства, обсуждаемые нами далее в этой главе, не мо-

гут выражаться через определение «или-или». Скорее они могут лежать 
в некотором континууме, где некоторые индивиды проявляют это рас-

стройство в большей или меньшей степени, чем другие, тогда как третьи, 
также несущие в себе дефектный ген, могут вообще не проявлять это 

расстройство. 
Неполная доминантность и кодоминантность. Доминантные аллели могут 

быть только частично доминантными. В свою очередь, рецессивные — 
только частично рецессивными. Серповидная форма клеток, чаще 

всего проявляющаяся у индивидов — потомков негров-африканцев, яв-
ляется примером неполной доминантности. Люди с одиночным рецес-

сивным геном этого признака обладают значительным количеством не-
нормальных, «серповидных» красных кровяных клеток, которые мешают 

транспорту кислорода в организме, но они обладают и нормальными 

(доминантными) красными кровяными клетками. Считается, что такая 
высокая частота проявления этой особенности среди некоторых популя-

ций на самом деле имеет место благодаря происшедшей гораздо раньше 
адаптации. Серповидные клетки устойчивы к малярии, поэтому индиви-

ды с таким признаком, обитавшие в тех регионах мира, где свирепствуют 
москиты и переносимая ими малярия, имели больше шансов прожить 

достаточно долгую жизнь, чтобы обзавестись потомством. 
Носители серповидных клеток в условиях дефицита кислорода, напри-

мер на больших высотах, обычно испытывают боли в суставах, страдают 
высокой свертываемостью крови, опухолями и инфекциями. Тем не ме-

нее серповидно-клеточная анемия имеет место в тех случаях, когда ин-
дивид наследует обе рецессивные аллели. Ее симптомы гораздо более 

суровые, и многие такие индивиды без переливаний крови не живут 
дольше подросткового возраста. 
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Комбинации генных пар создают более высоких и более низких людей, 
но такие факторы, как кормление и питание, также могут вносить свой 



вклад в определение роста человека 

Кодоминантность имеет схожие черты с неполной доминантностью, но 

работает несколько по-другому. Ни одна из аллелей не является доми-
нантной, и окончательный фенотип является смесью их обеих в равных 

пропорциях. Примерами кодоминантности являются II и III группы крови 
(А и В): если индивид получает по одной аллели каждой из них, резуль-

татом является IV группа крови (АВ). 
Полигенная система наследственности. Более сложные черты появ-

ляются не из аллелей отдельной пары генов, а из комбинации многих 
генных пар. Например, для определения роста объединяются несколько 

генных пар, создающих людей с более «высокими» или более «низкими» 
фенотипами, хотя такие факторы среды, как питание, также играют 

важную роль в детерминации роста человека. Общая система взаимо-
действий между генами и парами генов называется полигенной систе-

мой наследственности. Такие взаимодействия часто рождают феноти-
пы, которые могут значительно отличаться от фенотипов обоих родите-

лей. 

Полигенные механизмы необычайно сложны и по большей части не от-
носятся к предмету нашей книги. Например, группа генов может прояв-

ляться по-разному, в зависимости от того, от кого из родителей она по-
лучена. Другой пример — это «переключение» генов, когда один ген или 

их группа запускает или выключает другой ген или группу генов в окон-
чательном фенотипе. Кроме того, существует «молчание» генов, когда 

ошибочный ген препятствует проявлению других генов (Baker, 1999). 
Контрольные вопросы к теме 

«Гены, хромосомы и деление клеток» 
•     Все клетки нормального человека содержат 46 хромосом. 

•     Мейоз - это процесс, посредством которого создаются гаметы. 
.   Мутации, происходящие в ходе клеточного деления, неизбежно несут 

вред. 
•     Генотип непосредственно детерминирует фенотип. 

•     Психологические характеристики включают полигенную систему на-

следования. 
Вопрос для размышления Почему дети не идентичны своим родите-

лям? 
Часть I. Начало 

Признаки, сцепленные с полом. Двадцать третья хромосомная пара 
определяет передачу наследственных признаков, сцепленных с по-

лом. Поскольку Х-хро-мосома содержит гораздо больше генов, чем Y-
хромосома, у мужчин чаще, чем у женщин, проявляются рецессивные 

черты. Если нормальная рецессивная аллель появляется в мужской Х-
хромосоме, часто в Y-хромосоме не оказывается компенсирующей ее ал-

лели и рецессивная черта проявляется в фенотипе индивида. У женщин, 
напротив, рецессивные черты будут проявляться только тогда, когда оп-

ределяющие их аллели появляются на обеих Х-хромосомах. 
Генетические и хромосомные нарушения 

Сегодня в Соединенных Штатах большинство младенцев рождаются здо-

ровыми и нормальными, но около 3% младенцев имеют врожденные 
аномалии (которые многие до сих пор называют «дефектами родов») 



{Center for disease control and prevention, CDC, 2000a). Большинство этих 

(приблизительно 120 тысяч) младенцев, продолжают жить; около 8 ты-

сяч погибают в течение первого года жизни (CDC, 2000а). В свою оче-
редь, врожденные аномалии вызывают почти 22% смертей младенцев, 

что делает их главной причиной смерти (£/. S. Census Bureau, 1999). 
Термин «врожденный» обозначает просто «присутствующий при рожде-

нии», и такие аномалии обычно возникают из двух источников. Это гене-
тические и хромосомные нарушения, рассматриваемые здесь, и наруше-

ния, являющиеся последствиями взаимодействия с токсинами, болезнями 
и т. п. в течение пренатального периода, что относится к теме следую-

щей главы. Многие из этих причин уже идентифицированы, но некото-
рые остаются пока неизвестными; около 70% врожденных аномалий 

возникают под действием пока еще незнакомых ученым факторов (CDC, 
2000а). 

Генетические аномалии обычно связаны с проблемами специфических 
путей метаболизма, являющихся цепочками биохимических реакций. 

Большинство из них связаны с нарушениями метаболических путей про-

изводства протеина в течение протеинового синтеза или после его за-
вершения и либо прямо, либо опосредованно являются результатом де-

фекта ДНК. В силу последовательной природы метаболических реакций 
даже очень простая ошибка в любой момент может разрушить протеин 

или нарушить его функционирование. Возможность такого воздействия 
на протеин и содержание в геноме человека 3,12 миллиарда базовых 

пар приводят к сравнительно общим ошибкам наследования либо мута-
ции. Но, как отмечалось ранее, многие мутации и другие ошибки не не-

сут вреда, многие могут быть исправлены на уровне конкретной клетки, 
а многие не передаются дальше в процессе клеточного деления. 

Аномалии, сцепленные с полом 
Аномалии, сцепленные с полом, могут происходить на генетическом и 

хромосомном уровнях. Сцепленные с полом генетические аномалии про-
исходят часто через доминантно-рецессивные паттерны. Как мы уже го-

ворили, рецессивный ген, содержащийся в Х-хромосоме, с большей ве-

роятностью проявляется в фенотипе мужчин. У них в F-хромосоме нет 
аллели, которая может нейтрализовать этот ген. Распространенным при-

мером является паттерн облысения, который может выражаться в отсту-
плении линии волос, в потере волос на макушке или в общей 
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тонкости и ломкости волос. Многие мужчины обладают этой рецессивной 

аллелью, и паттерн облысения проявляется у них еще в возрасте 20-25 
лет. Многие женщины также обладают этой рецессивной аллелью, но 

доминантная аллель на другой Х-хромосоме мешает проявлению у них 
паттерна облысения. По той же причине у мужчин более распространена 

цветовая слепота (табл. 3.1). 
Таблица 3.1 Примеры аномалий, сцепленных с полом 

Статистика по каждой аномалии основывается на данных о рождениях 
детей в США, не закончившихся смертью младенца. Симптомы лишних Х- 

и У-хромосом обычно тем серьезнее, чем большим количеством лишних 

хромосом обладает индивид. 
ГЕНЕТИЧЕСКИЕ Цветовая слепота 



Рецессивное нарушение, имеющее место почти у одного из 10 мужчин. 

Генетически связанная с Х-хромосомой цветовая слепота обычно являет-

ся частичной: т. е. аномалия влияет на способность различать лишь не-
которые цвета, тогда как остальные цвета различаются нормально. 

Гемофилия А и Б (см. текст) 
Рецессивные нарушения, имеющие место приблизительно у одного из 5 

тысяч мужчин. Препятствуют нормальной свертываемости крови, встре-
чаются на различных участках Х-хромосомы. Гемофилия А обычно со-

провождается цветовой слепотой. 
ХРОМОСОМНЫЕ 

Синдром ослабленной Х-хромосомы (см. текст) 
Имеет место приблизительно у одного из 1200 мужчин и у одной из 1250 

женщин. Проявляется в результате разлома окончания Х-хромосомы. Эти 
соотношения различны, потому что у женщин есть две Х-хромосомы, то-

гда как у мужчин только одна, поэтому нормальная хромосома у женщин 
может частично или полностью компенсировать ослабленную хромосому. 

Синдром Кляйнфельтера (XXF, XXXY, XXXXY) 

Имеет место приблизительно у одного из 1000 мужчин. В фенотипе про-
являются стерильность, маленькие наружные половые органы, недораз-

витость яичек, а также увеличение груди. Около 25% мужчин, страдаю-
щих синдромом Кляйнфельтера, являются умственно отсталыми. Физиче-

ские проявления можно нормализовать при помощи гормонально-
замещающей терапии в период подросткового возраста. Однако инъек-

ции тестостерона необходимо продолжать делать в течение всей жизни, 
чтобы поддерживать мужские вторичные половые признаки. 

Синдром «суперженщины» (XXX, ХХХХ, ХХХХХ) 
Имеет место приблизительно у одной из 1000 женщин. Хотя внешне та-

кие женщины ничем не отличаются от остальных, могут беременеть и 
рожать детей с нормальным числом половых хромосом, они обычно об-

ладают уровнем интеллектуального развития несколько ниже среднего. 
Синдром «супермужчины». (XYY, XYYY, XYYYY) 

Имеет место приблизительно у одного из 1000 мужчин. Обычно такие 

люди выше среднего роста, отличаются огромным количеством прыщей, 
минимальными нарушениями скелета. Раньше бытовало предположение, 

что «супермужчины» более агрессивны и развиваются не так, как люди с 
обычным генотипом. Однако это заключение оказалось преувеличением. 

Национальная Академия наук сделала вывод, что нет данных, свиде-
тельствующих о наличии связи между лишними У-хромосомами и агрес-

сивным, насильственным поведением. 
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Окончание табл. 3.1 
ХРОМОСОМНЫЕ Синдром Тернера (ХО) 

Имеет место приблизительно у одной из 10 000 женщин. Одна из Х-
хромосом либо потеряна, либо неактивна. Женщины с синдромом Терне-

ра обычно выглядят как незрелые женщины — у них не развиваются 
вторичные половые признаки. Также у них отсутствуют внутренние ре-

продуктивные органы. Они могут обладать очень низким ростом и иногда 

— умственной отсталостью. Это расстройство обычно проявляется в пу-
бертатном периоде. Гормонально-замещающая терапия может помочь 



привести внешний вид в большее соответствие с нормой. 

Главные источники: OMIM, 2000; Pasternak, 1999. 

Драматическим примером аномалии, обычно сцепленной с полом, явля-
ется гемофилия, проявление которой более вероятно у мужчин, чем у 

женщин. Гемофилия представляет собой целую группу расстройств в том 
смысле, что дефекты различных генов Х-хромосомы (а в одной форме 

некоторой аутосомы) разрушают различные метаболические пути, кото-
рые отвечают за нормальную свертываемость крови. То есть в зависимо-

сти от того, какой ген поврежден, теряются один или несколько различ-
ных факторов плазмы крови. Однако каждая форма следует обычному 

доминантно-рецессивному паттерну. 
Гемофилия — сравнительно редкое, но серьезное нарушение, от которо-

го пока не найдено другого лечения, кроме регулярного переливания 
нормальной здоровой крови. У людей, страдающих гемофилией, кровь из 

малейшего пореза может течь неопределенно долго. Особенно опасны 
для них любые внутренние кровотечения, потому что они могут оста-

ваться незамеченными и приводить к смертельному исходу. Гемофилии 

уделялось значительное внимание в средствах массовой информации в 
80-е годы XX века в связи с синдромом приобретенного иммуноде-

фицита (СПИД). Прежде чем кровь стали тщательно проверять на нали-
чие вируса иммунодефицита человека (ВИЧ), вызывающего СПИД, мно-

гие люди, страдающие гемофилией, при переливании крови заразились 
этим вирусом. 

Различными способами происходит потеря половых хромосом либо обра-
зование чрезмерного их количества. Женщины могут обладать лишними 

Х-хромосомами, а мужчины — лишними Х- и F-хромосомами. Комбинации 
таких хромосом, вызывающие нарушения, приведены в табл. 3.1. 

Кроме вышеперечисленных аномалий у мужчин и женщин может слу-
чаться разрыв хромосом. Примером этой врожденной генетической 

аномалии является синдром ослабленной Х-хромосомы. Этим терми-
ном обозначается «отламывание» небольшого участка на конце Х-

хромосомы, дефект которого, хотя он и составляет менее 1% от всей 

хромосомы, может привести к серьезным последствиям. Среди них такие 
аномалии роста, как огромная голова, большие оттопыренные уши, уд-

линенное лицо. Некоторых малышей, обладающих данным синдромом, 
отличает нетипичная манера поведения: они хлопают в ладоши, кусают 

свои ручки, гипе-рактивны. Сегодня ослабленная Х-хромосома является 
наиболее распространенным наследственным дефектом, связанным с ум-

ственной отсталостью (Tsuchiya, Forsythe, Robin & Tunnessen, 1998). 
Поскольку синдром ослабленной Х-хромосомы предполагает наличие ре-

цессивного гена в Х-хромосоме, на мужчин он обычно оказывает боль-
шее воздейст- 
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вие из-за недостатка гена в У-хромосоме, который мог бы его переве-

сить. Тем не менее почти 20% мужчин с ослабленной Х-хромосомой не 
проявляют характерного для нее фенотипа. Последние исследования 

предполагают, что виновна в этом неустойчивая генная мутация: базо-

вые пары рецессивного гена многократно повторяют себя, вплоть до не-
скольких тысяч раз. Чем больше количество повторений, тем более 



серьезны симптомы (Mazzocco, 2000; Sutherland, Richards, 1994; Tsuchiya 

et. al, 1998). 

Аномалии, не зависящие от пола (аутосомные аномалии) 
Аномалии, связанные с остальными 22 парами хромосом, подобно нару-

шениям, сцепленным с полом, могут являться результатом дефектных 
генов или лишних хромосом. Некоторые аутосомные нарушения обобще-

ны в табл. 3.2. 
Таблица 3.2 Примеры аномалий, не сцепленных с полом 

Статистика по каждой аномалии основывается на данных о рождениях 
детей в США, не закончившихся смертью младенца. 

ГЕНЕТИЧЕСКИЕ 
Синдром Энджелмэна 

Нарушение (возможно, доминантное), имеющее место приблизительно у 
одного из 10-15 тысяч человек. Оно детерминируется набором мутиро-

вавших генов в 15-й хромосоме, но только в том случае, если они унас-
ледованы от отца. В данном случае не происходит выработки нескольких 

протеинов, воздействующих на функционирование гипоталамуса. 

Кистозный фиброз 
Рецессивное нарушение, имеющее место приблизительно у одного из 

2500 американцев, потомков белых европейцев; в иных случаях наблю-
дается реже. Среди белых американцев (США) каждый год рождается 

около 1500 новых детей-носителей. Мутировавший ген в 7-й хромосоме 
не может функционировать должным образом и разрушает несколько ме-

таболических путей, ведущих к регуляции внешней секреции поджелу-
дочной железы. Организм наполняется излишней слизью, в том числе — 

легкие и пищеварительный тракт; изменяется процесс потоотделения, 
так что в жаркую погоду истощаются запасы соли человека. Распростра-

нена смертность в ранней взрослости. Люди, страдающие кистозным 
фиброзом, должны подвергаться обширной физической терапии, чтобы 

освобождаться от слизи несколько раз в день, — утомительный и тре-
бующий времени процесс. Кроме того, большинство мужчин и женщин с 

кистозным фиброзом являются бесплодными. 

Фенилкетонурия (ФКУ) 
Рецессивная аномалия, имеющая место приблизительно у одного из 10 

тысяч человек. Дефект гена в 12-й хромосоме не позволяет синтезиро-
вать энзим фенилалин гидрокси-лазы, ответственный за преобразование 

особо важного белка фенилалина в другой белок — тирозин. В отсутст-
вие необходимого фермента фенилалин перерабатывается в фе-

нилпировиноградную кислоту, которая приводит к повреждению и гибе-
ли клеток мозга. После рождения ребенка, когда энзимы матери больше 

не могут преобразовывать фенилалин для ребенка, эта аминокислота 
накапливается и мешает другим важным аминокислотам проникать в 

клетки. Разрушение клеток становится причиной ряда серьезных невро-
логических симптомов: повышенная раздражимость, неконтролируемые 

движения (непроизвольные подергивания мышц), гиперактивность, су-
дорожные припадки и умственная отсталость. Сейчас в США у всех но-

ворожденных в обязательном порядке 
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Продолжение табл. 3.2 



берут анализ крови на ФКУ. Поскольку фенилалин присутствует во мно-

гих видах пищи, младенцы с ФКУ немедленно переводятся на синтетиче-

скую замену протеина, содержащую очень маленькие, но необходимые 
количества фенилалина. Люди с фенилкетоно-урией, проходящие такое 

лечение, имеют нормальные возможности для будущей жизни, могут 
иметь детей. Однако способные к деторождению женщины, страдающие 

ФКУ, подвергаются высокому риску выкидыша или нарушений родов, по-
скольку плод развивается в ненормальной внутриутробной среде. 

Хорея Гентингтона 
Доминантное нарушение, встречающееся приблизительно у одного из 10 

тысяч человек. Хорея Гентингтона разносится доминантным геном в 4-й 
хромосоме,и поэтому может наследоваться только от одного родителя. 

Синтезируемый ею неверный протеин, обнаруженный в многочисленных 
клетках, в том числе и в нейронах головного мозга, называется гентинг-

тон. В них он приводит к выборочной дегенерации нейронов, что, в свою 
очередь, вызывает деменцию, случайные дергающиеся движения, а так-

же кособокую накрененную походку — симптомы, прогрессивно ухуд-

шающиеся до тех пор, пока человек не становится немым, неподвижным 
и постепенно не умирает. Разрушение может длиться даже в течение 30 

лет, хотя многие страдающие этой болезнью люди умирают гораздо бы-
стрее от таких осложнений, как пневмония и паралич сердца (сердечная 

недостаточность). Это нарушение очень коварно, так как его симптомы 
могут не проявляться до достижения человеком 35-летнего возраста. 

Так, люди, постепенно растящие в себе болезнь, могут передать ее ген 
по наследству своим детям задолго до того, как они осознают, что явля-

ются ее носителями. 
Синдром Прадера Вилли (см. текст) 

Рецессивное нарушение, имеющее место приблизительно у одного из 10-
15 тысяч человек. Оно детерминируется набором мутировавших генов в 

15-й хромосоме, но только в том случае, если они унаследованы от ма-
тери; не вырабатываются несколько протеинов, воздействующих на 

функционирование гипоталамуса. 

Серповидноклеточный признак и серповидноклеточная анемия 
Носителями гена серповидноклеточной анемии являются приблизительно 

один из 12 темнокожих американцев (США); серповидноклеточная ане-
мия наблюдается приблизительно у одного из 500. Кроме того, высокую 

степень этой болезни можно наблюдать у других групп людей, предки 
которых проживали в низких влажных регионах, где можно заболеть ма-

лярией. Дефект гена в 11-й хромосоме производит мутацию бетагло-
бина, одного из компонентов гемоглобина — протеина, осуществляющего 

транспорт кислорода в красных кровяных клетках. В результате кровя-
ные клетки становятся ломкими и клейкими; разрушение клеток приво-

дит к катастрофическому уменьшению их количества и к анемии, а раз-
рушенные клетки осложняют проходимость кровеносных сосудов. Лече-

ние обычно принимает форму переливаний крови или пересадки костно-
го мозга. 

Болезнь Тея-Сакса (БТС) 

Рецессивная аномалия, имеющая место приблизительно у одного из 5 
тысяч евреев аш-кенази и их потомков; в других случаях крайне редка. 



Косвенные данные свидетельствуют о наличии ранее адаптации гетеро-

зиготных носителей к противостоянию туберкулезу. Дефект гена в 15-й 

хромосоме препятствует выработке энзима гексозаминидазы А, необхо-
димого для расщепления жировых веществ сфинголипидов в нейронах 

головного мозга; когда концентрация сфинголипидов в клетках стано-
вится критической, эти клетки гибнут. В крайней форме БТС после рож-

дения ребенок выглядит совершенно нормальным, но в течение несколь-
ких последующих месяцев начинает демонстрировать признаки физиче-

ской слабости и раздражительности. К возрасту 3-5 лет обычно наступа-
ет смерть от дегенерации головного мозга или от таких осложнений, как 

пневмония. 
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ХРОМОСОМНЫЕ Синдром Дауна (см. текст) 
Имеет место у одного из 1000 новорожденных. Риск повышается с уве-

личением возраста матери: беременности женщин старше 35 лет (5-8% 
всех беременностей) ответственны за 20% всех случаев рождения с син-

дромом Дауна. 

Главные источники: ОМШ, 2000; Pasternak, 1999. 
Наиболее распространенной аутосомной аномалией является синдром 

Дауна, второе ведущее врожденное заболевание, связанное с умствен-
ной отсталостью. Наиболее частый его тип — трисомия-21, при которой к 

21-й хромосомной паре прикрепляется лишняя хромосома. На каждых 
800 младенцев, родившихся у матерей в возрасте до 35 лет, приходится 

один ребенок с синдромом Дауна, и по мере увеличения возраста матери 
эта частота неуклонно повышается (см. главу 4). Индивиды с синдромом 

Дауна обычно имеют такие отличительные физические черты, как округ-
лое лицо и косые глаза без ресниц (это явилось причиной для бывшего в 

ходу ранее уничижительного определения «монголоидный идиот»). Кро-
ме того, у таких людей наблюдаются сердечная недостаточность, про-

блемы со слухом и дыханием. 
Тем не менее индивиды, страдающие синдромом Дауна, значительно от-

личаются по степени умственной отсталости, связанной с этим наруше-

нием. Например, мнение о том, что ни один человек с синдромом Дауна 
не может являться функционирующим членом общества, является наду-

манным и ошибочным. Но предположение, что дети с синдромом Дауна 
счастливы и беспечны, а взрослые — упрямы и не склонны к сотрудни-

честву, также не имеют под собой основания. Исторически исследовате-
ли часто рисовали беспощадную картину ожидаемого жизненного пути и 

уровня функционирования взрослых людей, страдающих синдромом 
Дауна. Однако эти заключения базировались главным образом на иссле-

дованиях тех взрослых, данными о здоровье, образовании которых по-
считали возможным пренебречь, или тех, кто провел много лет в госу-

дарственных лечебных заведениях. Сегодня специальное образование 
может внести значительные изменения в жизнь людей, страдающих син-

дромом Дауна. Некоторые молодые люди могут многого достичь в работе 
и в независимой жизни (Freeman, Hodapp, 2000; Nadel, Rosenthal, 1995; 

Selikowitz, 1997). Данные утверждения верны, конечно, и для людей, 

страдающих другими формами легкой и средней умственной отсталости. 
Синдром Прадера Вилли (PWS) и синдром Энджелмэна (AS) — это на-



рушения, иллюстрирующие некоторые из сложностей генетических ме-

ханизмов. Феномен зависимости проявления гена и фенотипа от того, 

ген или гены какого родителя были унаследованы, обозначается терми-
ном генетический импринтинг (см., например, OMIM, 2000; Prows, 

Hopkin, 1999). Ответственными за эти синдромы являются одни и те же 
гены, но проявляются они совершенно по-разному. В синдроме Прадера 

Вилли поведение младенца производит впечатление нормального, хотя, 
возможно, слишком заторможенного для первого года жизни, но затем 

начинается непрекращающийся процесс поиска пищи и переедание. Ре-
бенок (или, позже, взрослый) с данным нарушением питается практиче-

ски постоянно, когда только будет появляться такая возможность, вплоть 
до ожирения. 
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Кроме того, для них типичны задержки развития и легкая степень умст-

венной отсталости. Поведение младенца, пораженного синдромом Энд-
желмэна, также может казаться совершенно нормальным в течение пер-

вого года жизни, но затем ребенок начинает демонстрировать частые и 

неадекватные вспышки смеха, неконтролируемые движения, серьезную 
психическую отсталость. 

Если проявляются гены матери, результатом является синдром Прадера 
Вилли; если проявляются гены отца, результатом является синдром 

Энджелмэна. В одном случае это может произойти просто из-за того, что 
гены одного из родителей являются дефектными и позволяют остальным 

генам определять фенотип. Другой путь приобретения этих нарушений 
— партеногенетическая дисомия (см., например, Cummings, 2000,). 

Или вследствие ошибок, происшедших в ходе мейоза, предшествующего 
зачатию, или вследствие ошибок в процессе последующего митоза ребе-

нок получает обе хромосомы, содержащие дефектные гены только от од-
ного родителя. Таким образом, даже если родитель, хромосомы которого 

были унаследованы, является гетерозиготным по дефектным генам, эти 
хромосомы могут проявляться и у ребенка. 

Генетическое консультирование 

Большинство рецессивных генов не проявляются. Следовательно, боль-
шинство из нас никогда не узнают о том, носителями каких видов дефек-

тов генов мы являемся. Однако все мы, вероятно, несем в себе от 5 до 8 
чреватых потенциальным летальным исходом генов помимо многих ге-

нов, являющихся менее вредоносными. 
Ценную информацию о вашем генотипе, о генотипе вашего потенциаль-

ного партнера вы можете получить при помощи генетического кон-
сультирования. Это широкодоступный источник информации (хотя, 

обычно, и не очень дешевый), помогающий потенциальным родителям 
оценить степень генетических факторов риска, связанных с рождением 

ребенка, и принять сознательное решение по этому вопросу. Генетиче-
ское консультирование включает анализ медицинских карт родителей и 

семейных историй для конструирования генетической «родословной», 
анализ крови матери и, возможно, отца и пренатальный анализ разви-

вающегося ребенка. Данные о родителях и пренатальный анализ помо-

гают выявить многие хромосомные или генетические аномалии, в том 
числе все нарушения, приведенные в табл. 3.1 и 3.2, и более нескольких 



сотен других расстройств. 

В случае обнаружения при генетическом консультировании наличия у 

родителей наследственного генетического нарушения консультант оце-
нивает риск его проявления у будущего ребенка и предлагает возмож-

ные альтернативы, если пара полагает, что риск слишком велик. Среди 
таких альтернатив — усыновление, либо искусственное оплодотворение, 

с использованием донорской яйцеклетки или сперматозоидов. Кроме то-
го, генетические консультанты обладают подготовкой в области поддер-

живающих и психотерапевтических техник для оказания потенциальным 
родителям необходимой помощи. Генетическое консультирование разви-

вается и превращается в высокоспециализированную дисциплину (см., 
например, Peters, Djurdjinovic & Baker, 1999). В частности, генетические 

консультанты уделяют все больше внимания образовательному уровню и 
различным установкам, культуральным многообразным предпосылкам 

своих клиентов — факторам, 
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влияющим как на потенциальные решения, принимаемые родителями, 

так и на способы их совладания с любыми получаемыми плохими ново-
стями (Cohen, Fine & Pergament, 1998; Greb, 1998). 

В табл. 3.3 обобщаются характеристики индивидов, которым рекоменду-
ется прохождение генетического консультирования. 

Таблица 3.3 Показания к генетическому консультированию 
Семейная история 

•   Смерти новорожденных 
•   Дети с множественными пороками развития или с нарушениями мета-

болизма 
•   Дети с задержками психического или интеллектуального развития, 

неразвитые дети 
•   Дети с такими врожденными аномалиями, как волчья пасть, дефекты 

нервного канала, косолапость, врожденный порок сердца 
•   Дети с необычным внешним видом, особенно сопровождающимся не-

доразвитием или недостаточным психомоторным развитием 

•   Любое «семейное» заболевание. Особенно — потеря слуха, слепота, 
нервно-дегенеративные расстройства, низкоросл ость, порок сердца, 

иммунодефицит, а также аномалии волос, кожи или костей 
Характеристики родителей 

•    Известные генетические или хромосомные нарушения 
•   Аменорея, аспермия (дефект спермы), бесплодие или ненормальное 

сексуальное развитие 
•   Выкидыш или мертворожденный в ходе предыдущей беременности 

•   Мать старше 35 лет, отец старше 55 лет 
•   Отец и мать находятся в кровных родственных отношениях друг с 

другом 
•   Этническая принадлежность предполагает повышенный риск некото-

рого специфического заболевания (см. табл. 3.2) 
•   Мать перенесла некоторые болезни, подвергалась воздействиям ток-

сических веществ, радиации, не прописанных врачом био- и психоак-

тивных препаратов, других потенциально вредоносных агентов перед 
началом беременности или в ходе нее (глава 4) 



•   Раковые заболевания в семье 

Источник: адаптировано из Mountain States genetics network (MoSt 

GeNe), 2000. 
Если пара уже зачала ребенка и существует потенциальный риск, может 

быть использован пренатальный анализ для определения, присутствуют 
ли у ребенка генетические, хромосомные или другие аномалии. Понима-

ние техник пренаталь-ного анализа требует достаточно детального зна-
ния пренатального развития и поэтому обсуждается в главе 4. 

Если обнаруживается пренатальное нарушение любого типа, главная 
функция генетического консультанта состоит в том, чтобы помочь буду-

щим родителям принять решение, основанное на полной осведомленно-
сти. Совет консультанта и направление, которое принимает интервью, 

зависят от специфики идентифицированного нарушения. Например, ге-
нетическая оценка может показать, что оба родителя обладают рецес-

сивным геном болезни Тея-Сакса, которая пока является неизлечимой и 
в раннем детстве заканчивается летальным исходом. Родители могут ре-

шить прервать беременность, узнав о боли и страдании, которые могут 
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последовать как для ребенка, так и для них самих. Однако даже в таком 

очевидном случае всегда есть возможность, что некоторые обсуждав-
шиеся ранее вариации дефектного гена могут не вызвать проявления 

болезни Тея-Сакса, что очень усложняет принятие решения (см. Alper, 
1996). До тех пор пока молекулярный анализ не определит, какие вари-

анты мутаций аномального гена вызывают нарушение, а какие не ведут 
к их проявлению, решения о жизни и смерти, основанные на данных 

лишь отдельных генов, всегда будут случайными (основываться на веро-
ятности). 

Роль консультанта в работе с родителями ребенка, который, возможно, 
будет страдать серповидной клеточной анемией, еще более открытая и 

обычно связана с изучением различных вариантов. Решение родителей в 
этом случае будет еще более осложнено. Как отмечалось ранее, в своей 

худшей форме эта аномалия вызывает серьезные боли и, вероятно, ран-

нюю смерть. Но многие страдающие данным нарушением могут вести 
сравнительно нормальную жизнь, пользуясь такими медицинскими про-

цедурами, как переливание крови и пересадка костного мозга. Кроме то-
го, серповидноклеточная анемия сегодня является целью исследований 

генной терапии (обсуждаемой ниже), что означает, что вскоре на гори-
зонте могут появиться более щадящие и менее затратные методы ее ле-

чения. Такие родители стоят перед действительно трудным выбором, как 
и многие другие родители, дети которых обладают генетическими ано-

малиями. Новаторские методы лечения таких заболеваний могут поя-
виться в любой момент в связи с быстрым прогрессом в области молеку-

лярной генетики. 
Наконец, следует отметить, что многие родители, знающие, что их дети 

будут обладать неизлечимой врожденной аномалией, все равно выбира-
ют продолжение беременности и соглашаются любить своего ребенка и 

заботиться о нем. Это наиболее вероятно тогда, когда у ребенка возмож-

но нарушение физических способностей, но другие параметры окажутся 
нормальными и здоровыми. Это возможно и в случаях, когда с большой 



степенью вероятности прогнозируется проявление легкой умственной от-

сталости, но ребенок будет здоровым физически. Вот почему вы регу-

лярно видите вокруг детей и взрослых, например, с синдромом Дауна. 
Контрольные вопросы к теме 

«Генетические и хромосомные нарушения» 
•     Врожденные аномалии всегда являются результатом дефектов генов 

или хромосом. 
•     Разрушенные метаболические пути - наиболее распространенная 

причина генетиче- i |             ских аномалий. 
•     Аномалии, сцепленные с полом, более распространены у мужчин, 

потому что Y-хромо-    | сома содержит больше генетической информа-
ции, чем Х-хромосома.                                  ! 

•     Синдром Дауна - наиболее распространенная причина умственной 
отсталости. 

•     Парам, ребенок которых, находящийся в процессе пренатального 
развития, обладает    i неким известным генетическим или хромосомным 

заболеваниям, рекомендуется прерывание беременности. 

Вопрос для размышления 
Если бы вы имели генетическое нарушение, проявляющееся на более 

поздних этапах жизни и приводящее к преждевременной смерти, хотели 
бы вы знать о нем заранее? Почему?    1 
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Некоторые родители могли не догадываться о том, каким будет их ребе-

нок, но другие, зная о том, что ждет их и их ребенка, несмотря ни на 
что, выбрали для него жизнь. 

Новые направления генетических исследований и методов лече-
ния 

Сегодня быстро продвигаются вперед как технология генетических ис-
следований, так и наше понимание генетических детерминант. Помимо 

идентификации, составления каталога и генетической карты многих ген-
ных аномалий, и конечно, проникновения внутрь генома человека гене-

тическая технология продолжает усовершенствоваться и расширяться, 

включая в свою сферу лечение генетических нарушений. 
Базисом большинства из этих продвижений в рамках возникающей дис-

циплины, называющейся биоинформатикой, которая представляет со-
бой соединение биологии и компьютерной науки, является технология 

рекомбинации ДНК. Техники рекомбинации ДНК появились в 80-е го-
ды XX века и совершили революцию в изучении молекулярной генетики. 

Под этим термином скрывается целый ряд высокотехнологичных проце-
дур, в ходе которых ДНК извлекается из ядра клетки и сначала расщеп-

ляется (рассекается) на сегменты избранными энзимами. Сейчас у ис-
следователей есть несколько таких энзимов (вытяжек из бактерий), 

расщепляющих ДНК на особые части и сохраняющих при этом ее цело-
стность. Затем полученные фрагменты присоединяются к одному из ряда 

самореплицирующихся элементов, которые исследователи также полу-
чают из таких организмов, как бактерии. Они комбинируются с ДНК, 

формируя, по сути, функциональные генетические клоны, способные 

производить протеины. Затем они помещаются в особые бактериальные 
клетки, предназначенные для поддержания жизни и выращивания в них 



получившейся искусственной культуры. 

Дальнейшие шаги зависят от цели исследования. Клонированную ДНК 

можно изучать для выяснения того, какой протеин она производит (нор-
мальный или мутирующий), что полезно для определения основы гене-

тических аномалий. Другой путь — клонированную ДНК помечают до-
полнительной ДНК-«зондом» и объединяют с интактной хромосомой для 

выяснения, в каком ее участке она задержится, что позволяет составить 
карту местонахождения генов в хромосомах (за одну попытку на «карту» 

наносится местоположение — локус одного гена). Кроме того, клониро-
ванную ДНК комбинируют со специально созданной синтетической ДНК 

для изучения специфических последовательностей нуклеотидов, что по-
степенно открывает дорогу для идентификации нуклеотидных комбина-

ций, вызывающих мутацию протеинов. Также клонированные гены ис-
пользуются в генной терапии и при клонировании целых организмов. 

Генная терапия 
Исследователи предлагают и пробуют применять многочисленные подхо-

ды для выработки средств лечения генетических нарушений. Теоретиче-

ски, генная терапия может реализовываться в любой точке, начиная с 
изменения молекулярной структуры ДНК и заканчивая изменением про-

цесса протеинового синтеза. В этом разделе рассматриваются некоторые 
более активные области исследования. 
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ВРЕЗКА 3.2 

Проблема клонирования человека и его практические примене-
ния 

В феврале 1997 года Ян Уильмут и его коллеги по Институту Рослина 
(Шотландия) объявили о первом успешном клонировании взрослого мле-

копитающего: овечки Долли (см. Wil-mut, 1998; также Wilmut, Campbell 
& Tudge, 2000). Вскоре после этого исследователи Университета Масса-

чусетса усовершенствовали эту процедуру и успешно произвели не-
большое стадо генетически идентичных коров; за прошедшие с тех пор 

годы были успешно осуществлены многочисленные процедуры клониро-

вания других млекопитающих. К тому же защитники природы (conserva-
tionists) сегодня пытаются клонировать представителей видов, находя-

щихся под угрозой вымирания, в качестве последнего способа сохранить 
их от исчезновения с лица Земли (Lanza, Dresser & Damiani, 2000). 

Естественно, успех Уильмута породил и проблему клонирования челове-
ка. Тема долго пользовалась популярностью у научных фантастов, но 

ранее такое считалось невозможным согласно мнению большинства ис-
следователей-генетиков, которым сейчас приходится резко менять свои 

взгляды. Кроме того, клонирование Долли вызвало многочисленные за-
явления политиков всего мира и попытки в законодательном порядке за-

претить все исследования по клонированию человека на основании мо-
ральных, этических и религиозных соображений. В свою очередь, запре-

ты вызвали справедливый гнев научной общественности; исследователи 
опасались приостановки всех генетических исследований, и эти опасе-

ния не были полностью рассеяны. Они обострились после новостей об 

отображении карты генома человека. 
Давайте рассмотрим некоторые проблемы, связанные с клонированием 



человека. В первую очередь нам приходит на ум наблюдение о том, что 

эта планета и так уже населена людьми, количество которых возрастает 

в геометрической прогрессии. Так нуждаемся ли мы в клонах? Другой 
момент заключается в том, что успеху Уильмута с клонированием Долли 

предшествовали сотни неудавшихся попыток, которые, как можно пред-
сказать, произойдут и при попытках клонирования человека. Таким об-

разом, встают серьезные этические вопросы, например: что, если в ре-
зультате «частично» успешной процедуры получатся плохо сформиро-

ванные клоны человека? Будут ли они, наряду с нормальными клонами, 
обладать таким же правом на жизнь, каким, по традиционному мнению, 

обладает каждый человек? Другая возможность состоит в том, что людей 
станут клонировать для обеспечения совершенных органов и тканей для 

трансплантаций и, соответственно, приносить в жертву этой цели. Эти-
чески неприемлемо? Пока большинство людей согласились бы с этим, но 

нетрудно вообразить бум подпольной индустрии «запчастей» к человеку 
для тех, кто может себе это позволить. 

И все же есть некоторые доказательства, что в ряде случаев клонирова-

ние может быть приемлемым. Супружеская пара сможет возместить 
умершего ребенка (при условии, что он умер не от генетического забо-

левания), бесплодные пары смогут клонировать ребенка от любого из 
партнеров, пара геев или лесбиянок смогут иметь своих детей (аргумен-

ты за и против клонирования людей см. у Green, 2000). Возможно, со 
временем можно будет клонировать органы человека для транспланта-

ции, не клонируя для этого всего человека, таким образом уничтожая 
или сводя к минимуму поводы для беспокойств на этической почве. Воз-

можно, и наиболее вероятно, генетическое изменение и клонирование 
таких животных, как овцы и свиньи, даст человеку органы для транс-

плантации еще менее спорным способом. Наконец, если когда-нибудь 
случится война, эпидемия или другая катастрофа, которая уничтожит 

большую часть человечества, клонирование поможет сохранить нас как 
вид. 
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Одна вещь представляется несомненной: сейчас есть очевидная возмож-
ность клонирования людей, и усилия в этом направлении будут прикла-

дываться - с правительственным одобрением и финансированием или 
без оного. Таким образом, возникает вопрос о том, как мы будем решать 

проблему клонирования человека, когда оно станет реальностью. 
В рамках получившего сейчас повсеместное распространение косвенного 

подхода к генной терапии пропущенные гены подвергаются клонирова-
нию и имплантируются в бактерию — посредник роста. Затем их протеи-

ны собираются и вводятся в системы пациента. Примерами являются 
производство инсулина и гормона роста для людей, у которых отсутст-

вуют гены, ответственные за выработку этих важнейших белков. 
В рамках все еще остающегося экспериментальным подхода, называю-

щегося генной терапией ex vivo, лечение начинается с удаления у паци-
ента, страдающего генетической аномалией, дефектных генов. Посред-

ством различных способов они затем соединяются с клонами нормальных 

генов. После культивации и выращивания больших количеств таких ге-
нов они заново имплантируются пациенту. Идея состоит в том, что эти 



«реконструированные» гены начнут производить нормальные количества 

любого необходимого белка, который был пропущен или подвергся му-

тации. Этот подход был опробован при лечении различных генетических 
нарушений, но пока сделаны лишь ограниченные успехи. 

Другой, более прямой экспериментальный подход, называемый генной 
терапией in vivo, пользуется преимуществами использования мягких 

форм ретрови-русов — вирусов, способных проникать в клетки, но не 
обладающих отрицательными воздействиями. Некоторые вирусные клет-

ки удаляются, на их место вставляется клонированный человеческий 
ген, не обладающий генетическим нарушением, а ретровирус культиви-

руется в значительных количествах и затем вводится в системы пациен-
та. Идея, лежащая в основе метода, состоит в том, что ретровирус будет 

проникать в клетки, доставляя в них нормальный ген. Этот подход тоже 
достиг ограниченного успеха, но, как и генная терапия ex vivo, он также 

является многообещающим в будущем, как только будут преодолены 
имеющиеся во множестве препятствия (см. Feigner, 1997; Friedmann, 

1997; Но, Saplovsky, 

Долли на встрече с представителями средств массовой информации в 
Институте Рослина (Roslin institute) 
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Контрольные вопросы к теме 

«Новые направления генетических исследований и методов ле-
чения» 

•     Результатом применения технологии рекомбинации ДНК являются 
клонированные гены, культивируемые в бактериальных клетках. 

.   Человеческий инсулин производится посредством генной терапии ex 
vivo. .   Ретровирусы используются в генной терапии in vivo. 

•     Первый человек был клонирован в 1997 году. 
Вопрос для размышления Хотели бы вы подвергнуться клонирова-

нию? Почему? 
1997; Weiner, Kennedy, 1999). Сейчас наблюдается горячий интерес к 

применению генной терапии в лечении различных видов рака, которые 

могут иметь либо не иметь генетической базы (см. обзор встречающихся 
на этом пути препятствий у Blaese, 1997). 

Среди болезней, которые пытаются сейчас лечить в клиниках при помо-
щи генной терапии, — гемофилия и ревматоидный артрит. Также про-

грессируют исследования генов, устойчивых к вирусу СПИДа, продвиже-
нию которых может помочь наблюдение о том, что не у всех ВИЧ-

инфицированных развивается СПИД. Кроме того, совершаются новые 
разработки и в других областях. Одна из многообещающих стратегий — 

выработка синтетических цепочек ДНК, которые смогут уничтожать ви-
русы и рак, не нанося вреда здоровой ткани (Friedmann, 1997). 

Клонирование целых организмов 
На всех уровнях клонирования существуют значительные противоречия. 

Некоторые считают любую форму генной инженерии вмешательством в 
дела природы, предприятием, могущим повлечь за собой обилие мрач-

ных последствий. Своего пика споры о клонировании достигают, однако, 

тогда, когда они касаются клонирования целых организмов — и потен-
циально человека. 



В настоящее время известно, что мы можем клонировать животных, ос-

новываясь на ДНК одной-единственной клетки. Такое клонирование ба-

зируется на перемещении одного клеточного ядра животного в клетку-
реципиент — обычно в неоплодотворенную яйцеклетку, с последующим 

стимулированием вновь сформированной клетки к ее превращению в 
суррогатную мать. Этот процесс нелегко поддерживать (Wilmut, 1998) 

частично потому, что он требует координации функционирования РНК 
клетки-реципиента с функционированием ДНК нового ядра. 

Однако препятствия, наконец, были преодолены в 1997 году, и научный 
мир был ошеломлен объявлением об успешном клонировании овцы. Это 

вызвало многочисленные дискуссии о возможности клонирования чело-
века (см. вставку «Проблема клонирования человека» на предыдущей 

странице) и противоречия, которые, несомненно, будут продолжаться. 
Генетика поведения 

Таким образом, на данный момент мы обсудили воздействия известных 
науке специфических генов с молекулярного уровня и выше, основыва-

ясь прежде всего 
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на все более мощных техниках молекулярной генетики. За исключением 

специальных комментариев относительно взаимодействий между генами, 
между генами и окружающей средой, основной акцент делался на де-

терминантах физических и поведенческих характеристик, заключающих-
ся в одиночном гене. Однако там, где дело касается развертывания та-

ких сложных полигенных характеристик, как темперамент, личностные 
черты, интеллект, а также психические и поведенческие расстройства 

(помимо некоторых форм умственной отсталости), начинается сфера 
чистой молекулярной генетики. Тем, что мы знаем о генетических осно-

ваниях таких характеристик, мы обязаны десятилетиям исследований в 
области генетики поведения, подхода, оценивающего паттерны на-

следственности, проявляющиеся на поведенческом уровне, — обычно 
при помощи психологических тестов, самоотчетов родителей, наблюде-

ний за поведением детей. 

Современная генетика поведения поддерживает разделяемое многими 
учеными мнение, что сложные черты детерминируются в результате 

взаимодействия наследственности и окружающей среды. По большей 
части также разделяется предположение о том, что наследуются именно 

генетические предрасположенности, которые в различной степени про-
являются (либо не проявляются) в поведении в зависимости от влияний 

среды. Например, вы можете унаследовать предрасположенность к де-
прессии, но будете ли вы на самом деле серьезно страдать от нее, зави-

сит от множества перекликающихся и накладывающихся друг на друга 
влияний. Среди них могут быть следующие факторы: как ваши родители 

и другие окружающие вас люди вели себя по отношению к вам, в каких 
жизненных условиях вы обитали, с какими позитивными и негативными 

переживаниями вы сталкивались и т. д., в том числе что вы из всего это-
го для себя вынесли. 

Первичный инструмент генетики поведения — математический анализ, 

точнее, — корреляция, которая здесь понимается как согласованность: 
степень, в которой люди, состоящие в биологическом родстве, демонст-



рируют подобные характеристики. Размеры согласованности позволяют 

оценить наследуемость, т. е. ту степень, в которой некоторая черта яв-

ляется унаследованной (а не приобретенной), а поэтому имеет некий 
предполагаемый генетический базис. Два традиционных подхода к оцен-

ке соответствия и наследственности — это изучение случаев усыновле-
ния, изучение близнецов, о которых мы будем говорить в нашей книге в 

различных ее разделах. 
Изучение случаев усыновления 

В классическом Миннесотском изучении усыновления исследователи 
сравнивали усыновленных детей с их биологическими родителями, с их 

приемными родителями и с биологическими детьми их приемных родите-
лей (Scarr, Weinberg, 1983). Кроме этого, они сравнивали приемных ро-

дителей с их биологическими детьми. При сравнении баллов, получен-
ных по тестам усыновленными детьми и не усыновленными, результаты 

показали, что приемные семьи повлияли на интеллектуальные способно-
сти детей. В выборке усыновленных детей был выше балл по шкале IQ 

по сравнению с не усыновленными сверстниками, и они достигали боль-

ших успехов в школе. Но когда исследователи анализировали индивиду-
альные отличия внутри выборки, баллы детей по тестам были ближе к 

баллам их биологических родителей, а не приемных, что также показы-
вает наличие влияния наследственности. 
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Другие данные в поддержку наследственности показали, что некоторые 

установки, профессиональные интересы и черты личности оказываются 
высокоустойчивыми к среде приемных родителей (Scarr, Weinberg, 

1983). Такие факты особенно вероятны в случае, когда генетические 
предрасположенности ребенка находятся в несоответствии с генетиче-

ским фундаментом их приемных родителей: проявление генетически 
обусловленных интересов и привычек может просто задерживаться до 

тех пор, пока ребенок не достигнет зрелости и станет испытывать на се-
бе меньшее влияние родительских ограничений и действий. 

За годы, прошедшие со времени исследования Сандры Скарр и Ричарда 

Вейн-берга, в ряде научных трудов неоднократно подчеркивалось нали-
чие по меньшей мере умеренной степени наследия большого разнообра-

зия психологических черт и характеристик. Например, в основопола-
гающем анализе 24 исследований случаев усыновления (в том числе и 

исследований близнецов), посвященных наследственности агрессии 
(Miles, Carey, 1997), авторы сделали вывод, что она несла до 50% ответ-

ственности за индивидуальные вариации ее проявления, по меньшей 
мере, по данным самоотчетов родителей, посредством которых измеря-

лась агрессивность ребенка. Также было обнаружено увеличение с воз-
растом доли генетического вклада и снижение доли вклада семейной 

среды, что соответствует наблюдениям Скарр и Вейнберга относительно 
устойчивости некоторых наследственных характеристик перед влияния-

ми среды. 
В качестве заключительного примера предлагаем работу Роберта Пломи-

на с коллегами, проведшими, в частности, многочисленные исследования 

усыновлений и близнецов за последние десять лет. Они использовали 
данные Колорадского проекта усыновления (Colorado adoption project) 



для оценки того, могут ли генетические особенности частично опреде-

лять нечто настолько неуловимое, как адаптация ребенка к разводу ро-

дителей (O'Connor, Plomin, Caspi & Defries, 2000). Результаты, соответст-
вующие данным большинства исследований влияния на детей развода 

родителей, были таковы. Дети, пережившие развод, как в биологиче-
ских, так и в приемных семьях, демонстрировали более высокие уровни 

поведенческих проблем и злоупотребления психоактивными препарата-
ми, чем дети, семьи которых остались сохранными. Однако дети разве-

денных биологических родителей показывали пониженные баллы по из-
мерениям навыков и социальной компетенции, а у детей разведенных 

приемных родителей этого явления не наблюдалось. Авторы сделали за-
ключение, что это, вероятно, было обусловлено пассивным взаимо-

действием наследственности и среды (Scarr, McCartney, 1985). В 
сущности, помимо передачи своим детям генов родители еще и предос-

тавляют им условия жизни, сопоставимые со своими генами. Из-за этого 
«соответствия» развал семьи может быть драматичнее для детей биоло-

гических семей. 

Изучение близнецов 
Исследования близнецов постоянно подтверждают, что идентичные 

близнецы демонстрируют высокую степень соответствия по интеллекту-
альным способностям и что они отличаются большей согласованностью, 

чем не идентичные (Bouchard, 1999). Более того, такие результаты по-
лучаются не только в США, но и в таких странах, как Япония (Lynn, Hat-

tori, 1990) и Индия (Pal, Shyam & Singh, 1997). Исходя из этих данных, а 
также основываясь на других работах об усыновленных детях, создается 

впечатление, что интеллект обладает сильным генетическим ком- 
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понентом. Кроме того, изучение антисоциального поведения показало, 
что оно тоже наследуется (Mason, Frick, 1994). Данные многих подобных 

исследований с достаточным постоянством свидетельствуют, что генети-
ческий компонент интеллекта составляет около 50%, хотя характер раз-

вертывания этой генетической предрасположенности в значительной 

степени зависит от окружающей среды. 
При изучении близнецов также обнаружилось, что целый ряд специфи-

ческих личностных черт, по меньшей мере частично, являются наследст-
венными, а именно эмоциональность, уровень активности и социабель-

ность {sociability), иногда называемые чертами Э AC (EAS traits) (напри-
мер, Hershberger, Plomin & Pedersen, 1995; Plomin, 1990). Эмоциональ-

ность — это склонность легко поддаваться таким состояниям, как страх 
или гнев. Уровень активности — это частота и степень активности чело-

века в противовес к склонности к отдыху и спокойствию. Социабель-
ность — это степень предпочтения индивидами совместной деятельности 

с другими в противовес деятельности в одиночку. В общем, считается, 
что вклад генов в формирование черт личности составляет около 40% 

(Bouchard, 1999), или, как утверждает исследователь близнецов Нэнси 
Сигал, от 20 до 50% (Segal, 2000). Подобие эмоциональности близнецов, 

обычно большее, чем подобие их интеллекта, видимо, также сохраняется 

на всю жизнь, хотя соотношение их уровней активности и коммуника-
бельности несколько меняется в течение поздней взрослости — возмож-



но, из-за разных жизненных событий, пережитых ими, когда они бывали 

не вместе. (См. метаанализ изучений развития близнецов у McCartney, 

Harris & Bemieri, 1990.) 
Хотя исследования близнецов предлагают нам существенные данные о 

генетическом влиянии на формирование различных типов темперамента 
и личностных стилей, они не могут сказать нам о том, как гены взаимо-

действуют со средой. Спокойный, неконфликтный ребенок сталкивается 
не с такой средой, с какой встречается импульсивный, сердитый, напо-

ристый ребенок. Люди по-разному реагируют на спокойных и на само-
уверенных детей. Поэтому ребенок участвует в формировании своей 

среды, которая, в свою очередь, задает границы выражаемым им чувст-
вам и формирует способы выражения этих чувств. Таким образом, лич-

ность ребенка оказывает громадное влияние на среду, в которой он жи-
вет (Ка-gan, Arcus & Snidman, 1993). 

Исследования показали, что по таким личностным 
чертам, как социабельность, эмоциональность и 

уровень активности, идентичные близнецы более 

схожи между собой, чем двуяйцевые. Но в какой 
мере это подобие можно приписать влиянию генов 

и в какой - воздействиям окружающей среды? 
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Контрольные вопросы к теме 
«Генетика поведения» 

•     Генетики поведения изучают паттерны согласованности и наследуе-
мости (наследственности). 

•   Исследования усыновленных детей обычно сосредоточены на иден-
тичных близнецах, разделенных при рождении. 

•     Исследования показывают, что интеллект и личность являются в вы-
сокой степени наследственными и испытывают незначительное влияние 

окружающей ребенка среды. 
Вопрос для размышления Какие проблемы связаны с интерпретацией 

результатов исследований усыновленных детей I    и близнецов? 

К тому же изучения близнецов, показывающие наличие относительно 
высокой степени наследуемости признаков, остаются предметом дискус-

сий. За исключением тех случаев, когда близнецы усыновляются раз-
личными семьями, они разделяют многие аспекты семейной среды, что 

может усиливать видимую наследуемость. Более того, статистические 
процедуры, используемые для «отделения» эффектов генетических фак-

торов от влияний среды, не являются бесспорными. Также отмечалось, 
что идентичные близнецы разделяют общую материнскую среду (Devlin, 

Daniels & Roeder, 1997), которая может оказывать глубокие воздействия 
на интеллект и личность. Сравнение однояйцевых и двуяйцевых близне-

цов, по крайней мере частично, устраняет эту проблему, но она остается 
актуальной в случаях, когда идентичные близнецы сравниваются с сиб-

лингами, рожденными отдельно. 
В то же время следует отметить, что генетика поведения начинает объе-

диняться с молекулярной генетикой в попытке преодолеть методологи-

ческие проблемы. Вероятно, это направление получит дальнейшее раз-
витие, и в процессе него генетика поведения должна развернуться в 



полную силу. 

Влияния среды и различных контекстов 

Здесь мы обращаемся к различным факторам среды, начиная с повсе-
дневного научения и процессов обусловливания, непосредственно 

влияющих на развитие, и далее переходим анализу влияния среды в се-
мье и более широких уровнях. 

Однако с самого начала отметим, что факторы среды не всегда можно 
адекватно разнести по неким категориям. Например, в модели биоэколо-

гических систем Бронфенбреннера (глава 2) очевидно, что среда разви-
вающегося ребенка состоит из многочисленных условий, взаимодейст-

вующих между собой, изменяющихся с течением времени. К вступлению 
в подростковый возраст она в значительной мере перемещается из дома 

на улицу, школу и все расширяющийся мир остальных влияний, запол-
ненный меняющимися друзьями и знакомыми. Кроме того, сюда включа-

ются и книги, телевидение, кинофильмы, а сейчас еще и сеть Интернет. 
Поскольку модель Бронфенбреннера задает удобную теоретическую ос-

нову рассмотрения среды на ее различных уровнях, мы начнем с микро-

системы и будем постоянно сдвигаться по направлению к более широким 
уровням. 
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Процессы, происходящие в рамках микросистемы 

Традиционно теоретики научения выделяют четыре основных типа нау-
чения: привыкание (габитуация), классическое обусловливание, опе-

рантное обусловливание и социальное научение. Некоторые или все эти 
виды обучения могут происходить в сочетании друг с другом (рождая 

новые виды научения), поэтому данный раздел начинается со слова 
«традиционно». 

Хотя часть из этих процессов была впервые выявлена в лабораторных 
исследованиях на таких животных, как крысы или голуби, они тем не 

менее применимы к множеству ситуаций, с которыми люди постоянно 
сталкиваются в повседневной жизни. Не имеет значения, возникают ли 

эти ситуации естественным путем в ходе наших взаимодействий с физи-

ческим и социальным окружением либо их намеренно создают другие 
люди. В сущности, эти процессы являются «механизмом» (аппаратной 

частью) микросистемы. 
Привыкание (габитуация) 

Простейшим и в то же время одним из наиболее важных видов научения 
является привыкание (габитуация). В общем смысле, этот термин 

обозначает прекращение реагирования или обращения внимания на ир-
релевантный стимул. Габитуация происходит на нескольких уровнях, на-

чиная с ощущения и восприятия и заканчивая высшими функциями. Сен-
сорные рецепторы прекращают принимать информацию, если они под-

вергаются постоянному стимулированию: вы читаете эти строки, сидя в 
удобном кресле, вы не обращаете сознательного внимания на его по-

верхность (или не обращали, пока мы не указали на нее). На сенсорно-
перцептивном уровне, при условии концентрации на чтении, вы также 

не обращаете внимания на те звуки, которые возникают время от време-

ни вокруг вас, или на ненужные в данный момент образы предметов, по-
падающих в поле вашего периферического зрения. Конечно, на когни-



тивном уровне вы можете так сильно устать от чтения, что прекратите 

обращать внимание на содержание текста, и этот пример демонстрирует 

нам, что габитуация не всегда является адаптивной. 
Обычно габитуация пронизывает нашу повседневную жизнь и помогает 

нам «отфильтровывать» повторяющиеся и монотонные стимулы, которые 
часто нас бомбардируют. Таким образом, процесс привыкания позволяет 

нам поддерживать концентрацию внимания на тех вещах, которые сей-
час важны для нас, даже несмотря на то, что мы можем воспринимать 

лишь ограниченное количество информации за единицу времени. Также 
привыкание является ключевым способом изучения способностей ново-

рожденного, что будет показано в главе 5. 
Классическое обусловливание 

Главные и основные эксперименты по классическому обусловливанию 
проводились по следующей схеме. Стартовым шагом являются безус-

ловный раздражитель (БР), вызывающий безусловную реакцию 
(БУР). В раннем исследовании Павлова (глава 2) безусловным раздражи-

телем являлась пища, а безусловной реакцией — слюноотделение, но 

для выработки условного рефлекса подошла бы любая «автоматическая» 
связь по типу «стимул—реакция»; необходимо лишь, чтобы субъект не-

медленно и постоянно реагировал на БР. После этого предъявляется БР в 
сочетании с новым стимулом, например — вспышкой света, звуком или 

еще 
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с чем-либо столь же безразличным, не влекущим за собой вырабатывае-
мой реакции. Постепенно предъявление одного только нового стимула 

приводит к возникновению реакции. В этот момент новый стимул стано-
вится условным раздражителем (УР), вызывающим условную реак-

цию (УСР). Например, колокольчик Павлова стал УР, который при от-
дельном предъявлении (в экспериментальной пробе) вызывал УСР, т. е. 

слюноотделение. Однако БУР и УСР — это не одно и то же; количество 
слюны, выделяемой собакой в ответ на колокольчик, всегда меньше, чем 

количество слюны, выделяющейся у нее в виде реакции на пищу. 

Данная процедура иллюстрируется на рис. 3.7. Отметим, что классиче-
ское обусловливание лучше всего работает, когда УР несколько предше-

ствует БР. В терминах современной когнитивной психологии, УР начина-
ет выполнять функцию подсказки того, что вот-вот появится БР, и собака 

приступает к выделению слюны в предвкушении появления пищи. 
Классическое обусловливание в нашей жизни является мощной силой 

начиная с младенчества. Этот момент иллюстрирует классический экспе-
римент, осуществленный Липситтом и Кейе (Lipsitt, Kaye, 1964). Десять 

трехдневных новорожденных были отнесены к экспериментальной груп-
пе, и для них 20 раз было повторено сочетание безусловного раздражи-

теля (соски) с условным раздражителем (неким звуковым тоном). Безус-
ловной реакцией являлось сосание (естественная реакция на соску). По-

сле 20 предъявлений один только тон постоянно вызывал условную ре-
акцию сосания. 

В повседневной жизни кошка усваивает, что после звука открывающего-

ся холодильника, возможно, последует вкусное угощение, собака при-
выкает, что после знакомого гудка машины, подъезжающей к дому, 



обычно приходит любимый хозяин, а 2-летний ребенок знает, что после 

слова «нет!» может следовать шлепок по попе. В каждом случае субъект 

выучивает, что один стимул следует после другого и он связан с некото-
рой эмоциональной реакцией — негативной либо позитивной. Хотя с 

классическим обусловливанием не всегда связаны эмоциональные 

 
Рис. 3.7. Типичная процедура классического обусловливания 
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Основное место в объяснении причин фобий 

с позиций теории научения занимают ранние 
неприятные переживания 

 

реакции, иногда такие ситуации встречаются. Например, согласно тео-
рии научения, фобии приобретаются посредством классического обу-

словливания: если вам свойствен необоснованный, ужасающий страх 
перед пчелами, его причиной может являться болезненный укус пчелы, 

полученный вами, когда вы были ребенком. Сам вид пчелы вызывает 
страх прежде, чем она действительно кусает вас. Подобное объяснение 

применимо к боязни змей, пауков, высоты, тесных запертых помещений 
и многих других вещей, перед которыми люди часто испытывают ирра-

циональный страх. 
Позитивные эмоциональные реакции могут обусловливаться так же, как 

и негативные. Реакции релаксации и удовольствия часто ассоциируются 
с ранее нейтральными стимулами наподобие старой песни, вызывающей 

воспоминания о солнечных деньках, проведенных на пляже, или об удо-
вольствии, полученном на каком-либо музыкальном фестивале. Кроме 

того, многие виды поведения, связанные с пищей, показывают связь с 

классическим обусловливанием, в том смысле, что мы извлекаем чувство 
удовольствия просто из запаха хорошей пищи, когда она еще только го-

товится, и, возможно, даже от одной мысли о ней. 
Оперантное обусловливание 

В главе 2 мы отмечали, что, применяя закон эффекта Торндайка, Скин-
нер использовал свою терминологию. Согласно Скиннеру, первая часть 

закона, в которой поведение выполняется для получения приятного или 
удовлетворяющего последствия, называется подкреплением. Вторая 

часть, в которой поведение не выполняется, поскольку его последствие 
является неприятным или неудовлетворительным, называется наказа-



нием. Каждое из этих обстоятельств может разделяться согласно тому, 

что — предъявление или удаление некоего стимула происходит при 

осуществлении целевого поведения. Результатом такого разделения яв-
ляются четыре возможных варианта последствий: позитивное подкреп-

ление, негативное подкрепление, позитивное наказание и негативное 
наказание, как показано в табл. 3.4. 
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Таблица 3.4 Позитивные и негативные подкрепления и наказания 

 Предъявление 

стимула 

Удаление стиму-

ла 

Приятный стимул Позитивное под-

крепление 

Негативное под-

крепление 

Неприятный сти-
мул 

Позитивное нака-
зание 

Негативное нака-
зание 

При позитивном подкреплении, или обучении вознаграждением, 
субъект получает вознаграждение за свое поведение, и такое поведение 

усиливается (становится более вероятным). Голубь клюет клавишу и та-

ким образом получает доступ к кормушке с пищей; ребенка хвалят за то, 
что он поделился игрушкой с другим ребенком. 

При негативном подкреплении, также называемом обучением спа-
сением, или обусловливанием активным избеганием, в результате 

поведения нечто неприятное или отвратительное удаляется или просто 
не происходит. Здесь можно предсказать усиление такого поведения. 

Голубь клюет клавишу, чтобы отключить слабый электрический ток, 
подведенный к его ступне (спасение), или клюет клавишу, чтобы пре-

дотвратить включение тока (избежание). С точки зрения опе-рантного 
обусловливания фобии человека поддерживаются негативным подкреп-

лением: человек, испытывающий фобию, приближаясь к объекту или си-
туации, вызывающим ее, чувствует испуг и уходит, но страх остается. 

Поэтому если оставлять фобию без лечения, она будет постоянно рож-
дать сама себя. Человек никогда не выдержит достаточно долгого пре-

бывания вблизи от объекта его страхов. Он не успеет понять их необос-

нованность, т. е. выяснить, что пчелы обычно не кусаются до тех пор, 
пока их на это не спровоцируют, что большинство змей не опасны и т. д. 

При позитивном наказании, также называемом пассивным избега-
нием, результатом поведения является предъявление или осуществле-

ние чего-либо неприятного. Голубь, наученный клевать клавишу для по-
лучения пищи, сейчас вместо нее получает удар током и вскоре переста-

ет клевать клавишу. Ребенка ругают за плохое поведение, и, в идеале, 
оно прекращается. 

Наконец, при негативном наказании, или обучении прекращением, 
поведение приводит к тому, что нечто приятное или желательное удаля-

ется; это также должно вызывать прекращение такого поведения или 
делать его менее вероятным. В случае с голубем кормушка с пищей по-

является регулярно, за исключением тех случаев, когда он клюет кла-
вишу. В случае с ребенком у него отнимаются такие привилегии, как 

просмотр телевизора. Популярной версией негативного наказания в 

школе является процедура тайм-аута. Ребенок, который плохо себя ве-
дет, отводится в тихую комнату и остается в одиночестве на короткий 



период времени. Логика этой техники заключается в том, что ребенок 

ведет себя плохо, чтобы привлечь к себе внимание других детей и учи-

теля, поэтому последствиями такого поведения является лишение вни-
мания вообще. 

Существуют еще две важные процедуры оперантного обусловливания. 
Первая из них — это формирование реакции, благодаря которой за-

крепляются различные модели поведения. Например, голуби обычно не 
занимаются тем, что клюют клавиши, но их необходимо научить этому. 

Научение осуществляется посредст- 
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вом последовательных приближений. При помощи ручного управле-
ния экспериментатор вызывает появление кормушки всякий раз, когда 

голубь просто поворачивается в сторону клавиши. Затем кормушка по-
является, когда голубь подходит к клавише, далее, когда он случайно 

касается ее, и только со временем, когда он клюет ее. Ту же самую про-
цедуру можно использовать для приучения ребенка к туалету: сначала 

похвала достается ребенку за то, что он движется в сторону уборной, за-

тем — за вход внутрь, после этого — за карабканье на горшок и успеш-
ное осуществление акта опорожнения. Формирование реакции также 

имеет хороший терапевтический эффект при работе, например, с аутич-
ными детьми, которые вообще не говорят, и поэтому их невозможно втя-

нуть в процесс общения: первое вознаграждение ребенок получает за 
издание любых вокальных звуков, затем — за звуки, напоминающие 

речь, и только после этого — за настоящие слова (Lovaas, 1977). 
Вторая процедура — частичное подкрепление — более типична для по-

вседневной жизни, чем обсуждавшееся до сих пор «продолжительное» 
подкрепление. При частичном подкреплении подкрепляются только не-

которые случаи определенного поведения, а не каждый случай реализа-
ции такого поведения. Частичное подкрепление может принимать раз-

личные формы, но наиболее эффективным его вариантом является план 
переменного соотношения. Непредсказуемым образом некоторые 

примеры поведения подкрепляются, а некоторые — нет. Результат дан-

ной процедуры выражается в том, что если подкрепление долго не появ-
ляется, субъект упорно и гораздо дольше демонстрирует поведение. Ре-

зультаты плана частичного подкрепления можно увидеть у детей, зака-
тывающих истерики в магазине в попытке получить игрушку или сла-

дость. Иногда родители уступают ребенку и покупают ему игрушку, что-
бы прекратить демонстрируемое им смущающее и раздражающее их по-

ведение. Поэтому ребенок научается упорствовать в своих попытках, 
даже когда родители не откликаются на них. Если его действия не имели 

успеха в этот раз, то это не значит, что они не помогут потом. Родители 
могут невольно формировать более длительные и более интенсивные 

вспышки негативного поведения, если будут долго пытаться сдерживать-
ся, а затем уступать ребенку. 

Обусловливание и модификация поведения в жизни. Формирова-
ние речи ау-тичного ребенка — только одно из многих возможных при-

менений обусловливания, называемого модификацией поведения. 

Посредством процедур, включающих в себя элементы классического и 
оперантного обусловливания, можно «снижать чувствительность» к объ-



ектам фобий и избавляться от них. Тщательно выдерживаемая с течени-

ем времени система последовательного подкрепления адекватного пове-

дения трудных, агрессивных детей позволяет научить их ладить с други-
ми людьми (возможно, ее потребуется сочетать с ограниченным приме-

нением наказаний, когда такие дети начинают демонстрировать опасное 
для них или для окружающих поведение). В качестве вспомогательного 

средства, призванного способствовать вашему избавлению от некоей 
дурной привычки, вы можете заключить контракт с вашим другом, в ко-

тором вы обязуетесь давать ему некоторую сумму денег всякий раз, ко-
гда вы «сорветесь», проявите целевое поведение. Семья, в которой по-

стоянно вспыхивают споры и возникают проблемы по поводу поддержа-
ния порядка в доме и исполнения домашних обязанностей, может выра-

ботать договоренность, согласно которой один партнер будет выполнять 
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Маленькие дети способны идентифицировать свои вещи, которые они 
наиболее всего ценят 

один вид повседневных домашних забот, а второй партнер — другой вид 

работы и, таким образом, вознаграждать первого партнера, и наоборот. 
Практически бесконечны возможности применения обусловливания и 

модификации действий в отношении проблемных паттернов поведения. 
В целом, обусловливание пронизывает большую часть нашей жизни. По-

средством классического обусловливания мы приобретаем предпочтения 
и антипатии. Мы научаемся вести себя социально одобряемыми способа-

ми, по меньшей мере частично, благодаря оперантному обусловливанию, 
реализующемуся в виде благоприятных или неодобрительных реакций 

окружающих на наши действия. Будучи студентом, вы можете получать 
удовольствие от самого процесса чтения и изучения такого текста, как 

этот. Однако маловероятно, что вы стали бы тратить много времени на 
его запоминание, если не существовало бы подкрепления в виде зачета, 

хорошей оценки на экзамене или, в перспективе, получения ученой сте-
пени после окончания вашего учебного заведения. Будучи рабочим, вы 

можете испытывать удовольствие от самого процесса своей работы, но 

маловероятно, что вы бы стали каждое утро рано вставать и ходить на 
работу, если бы вы не получали за это материальной компенсации. 

Процессы обусловливания неоспоримы; это жизненные факты. Пробле-
мы возникают только тогда, как в случае со Скиннером, когда исследо-

ватели и другие люди пытаются объяснять все поведение в терминах 
обусловливания, придерживаются холодного, механистического подхода 

к видению людей «пешками» на доске окружающей их среды. Удобным 
примером этого являются фобии. Ребенок может приобрести фобию не-

которых объектов не в результате обусловливания, а в результате на-
блюдения за демонстрирующими фобические реакции родителями или 

друзьями. Если родитель с ужасом реагирует на змей, ребенок, вероят-
но, тоже испугается и может выработать долговременную склонность 

реагировать на змей таким образом. В качестве альтернативы, основы-
ваясь на наблюдении того, что большинство людей испытывают острый 

страх перед змеями, эволюционные психологи доказывают, что предрас-

положенность к такому страху могла выработаться у людей в процессе 
эволюции, начиная с наших небольшого роста примитивных предков, 



для которых змеи были постоянным источником угрозы (Buss, 1999). Од-

нако в целом, в соответствии с теорией социального по- 
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знания Выготского и теорией социального научения Бандуры, возможно, 

большая часть того, что мы усваиваем, не имеет ничего общего с обу-
словливанием. Скорее мы учимся за счет наблюдения за другими людьми 

и регулярно получаемой от них помощи. 
В более широком смысле, нам всегда необходимо учитывать роль актив-

ной, мыслящей части человеческой природы в приобретении паттернов 
поведения. Мы не всегда реализуем некое поведение строго из-за полу-

чения вознаграждения, как в случае, когда мы помогаем кому-то, не 
ожидая ничего получить взамен (несмотря на описанное в главе 2 пони-

мание сути альтруизма эволюционными психологами). Также мы не все-
гда принимаем вознаграждения и подчиняемся контролю других людей, 

не всегда ведем себя так, как им бы хотелось. В зависимости от обстоя-
тельств и грозящих нам последствий мы можем вместо подчинения про-

тивиться окружающим и сопротивляться, возможно, даже с использова-

нием способов, идущих вразрез с желаниями других людей. Как посто-
янно указывают большинство исследователей личности (глава 2), гораз-

до более описательными являются концепты развития и поведения чело-
века, чем понятие о погоне за вознаграждениями. 

Социальное научение и развитие Я-концепции 
Исследователи социального научения расширили границы теории науче-

ния для объяснения сложных паттернов социального поведения. Напри-
мер, Альберт Бандура (Bandura, 1977) указывал на то, что в повседнев-

ной жизни люди обращают внимание на последствия своих собственных 
действий. Иначе говоря, мы замечаем, какие из них увенчались успехом, 

а какие окончились провалом или не имели результата. В соответствии с 
этим мы корректируем свое поведение. Таким образом, в дополнение к 

любым внешним вознаграждениям и наказаниям люди получают когни-
тивное подкрепление. Человек думает о том, какие паттерны поведения 

были бы уместными в определенных условиях, и предвидит, что может 

явиться результатом некоторых его действий. 
Как уже отмечалось, научение через наблюдение и сознательная имита-

ция того, что мы видим в нашем социальном окружении, играют ведущую 
роль в научении и развитии человека. Например, ребенок очень рано 

начинает наблюдать за 
На всем протяжении нашей жизни мы адаптируемся 

к изменениям, используя Я-концепцию как фильтр 
для их воздействий 
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многими аспектами поведения, подобающего представителям опреде-

ленного пола в его культуре, за моральными предписаниями и ожида-
ниями, существующими в этой культуре, и усваивать их. Кроме того, он 

наблюдает за другими и учится выражать агрессию или зависимость или 
демонстрировать просоциальное поведение, например делиться игруш-

ками. Если и есть в человеческой природе нечто универсальное, так это 

склонность наблюдать, оценивать и имитировать то, что мы полагаем 
адекватным. 



3"а годы, прошедшие со времени изучения Бандурой научения через на-

блюдение, он переключил свое внимание на разработку теории лично-

сти, основывающейся на самоэффективности (например, см. Bandura, 
1997), которая быстро становится популярной темой исследований и на-

чинает применяться для повышения у людей чувства ответственности за 
свою жизнь, для усовершенствования их навыков управлять ею. Само-

эффективность представляет собой то, что индивид способен реально 
совершить в некоторой ситуации. Этому понятию противопоставляется 

понятие «воспринимаемая самоэффективность». Оно заключает в себе 
представления о наших возможностях, основанные на наблюдениях за 

нашими успехами и неудачами, а также за успехами и неудачами других 
людей. Если воспринимаемая самоэффективность значительно ниже ак-

туальной самоэффективности, индивид не пытается предпринимать ка-
кие-либо действия. Следовательно, большинство практических приложе-

ний теории самоэффективности направлено на помощь людям в приоб-
ретении самоконтроля и в избавлении от дурных привычек посредством 

проработки их ошибочных убеждений о том, что они не могут что-то сде-

лать, что на самом деле полностью в их силах. К теории самоэффектив-
ности мы вернемся в главе 14. 

Социальное научение также глубоко и тесно связано с выработкой в 
первую очередь чувства себя как личности, отличной от личностей дру-

гих людей, и постепенно — с развитием Я-концепции. Я-концепция — 
это набор ваших представлений о себе и испытываемых по отношению к 

себе чувств, т. е. представление о том, кто вы есть. Я-концепция начи-
нается с самоосознания. Первоначально мла- 

Контрольные вопросы к теме 
«Процессы, происходящие в рамках микросистемы» 

•     По сравнению с оперантным обусловливанием габитуация и класси-
ческое обусловливание не имеют большого значения в нашей жизни. 

•     С точки зрения бихевиоризма фобии приобретаются посредством 
классического обусловливания и поддерживаются при помощи оперант-

ного обусловливания. 

•     Позитивное подкрепление соответствует первой половине закона 
эффекта, а негативное - его второй половине. 

•     Наиболее эффективным подходом для установления продолжитель-
ных по времени и стойких паттернов поведения является частичное под-

крепление. 
•     Общим у оперантного обусловливания и социального научения яв-

ляется акцент на когнитивных процессах. 
Вопрос для размышления 

Почему принципы оперантного обусловливания и социального научения 
не объясняют всех видов поведения человека? 
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денцы не способны проводить дифференциацию между собой и внешним 

миром. Однако постепенно они осознают, что их тело совершенно отде-
лено от окружающей среды и всецело принадлежит только им одним. 

Появлению этого различия посвящена большая часть младенческого пе-

риода. Позже маленькие дети сравнивают себя со своими родителями, 
сверстниками и родственниками, осознавая, что они меньше, чем стар-



шие братья и сестры, что у них более темные или более светлые волосы, 

что они толще или тоньше их. 

В выражении Я-концепции дети демонстрируют свои способности. Кроме 
того, они идентифицируют свои предпочтения и свои возможности (Har-

ter, 1988). В ходе среднего детства знание себя расширяется настолько, 
что включает ряд характеристик, обозначающих личностные черты. Пя-

тиклассник может описать себя, назвав себя популярным, славным, по-
лезным, успешным в школе, хорошим спортсменом. Самооценки стано-

вится логическими, организованными и обычно последовательными и ус-
тойчивыми. 

В подростковом периоде знание себя становится более абстрактным, и 
подростки часто проявляют особое волнение относительно того, как к 

ним относятся окружающие. Это происходит в период появления способ-
ностей формулировать философские построения и теории о природе ве-

щей, о том, какими им следует быть. С этой новой ментальной способно-
стью подростки, в идеальном варианте, развивают эго-идентичность — 

гармоничное единое представление о своей личности, исходя из опреде-

ления идентичности Эриксона. В свою очередь, в зрелом возрасте для Я-
концепции характерна как устойчивость, так и изменчивость. Главные 

жизненные события, новые места работы, вступление в брак, рождение 
детей и внуков, развод, безработица, война и личные трагедии застав-

ляют нас переоценивать себя, заново определять, кто же мы такие, со-
образуясь с условиями нашей жизни. 

Процессы, выходящие за рамки микросистемы 
С помощью биоэкологической модели определили, что на каждый про-

цесс, происходящий в микросистеме, оказывается влияние внешних сис-
тем. Страхи ребенка происходят частично из страхов родителя, а они, в 

свою очередь, могут являться отражением страхов, свойственных куль-
туре, к которой принадлежит родитель. Предпочтения и антипатии к пи-

ще, вырабатывающиеся у ребенка, зависят, в частности, от того, какую 
пищу дают ему родители, и отражают лежащую в основе культуру. Под-

крепление или наказание родителями определенных паттернов поведе-

ния ребенка может основываться на личных убеждениях родителей, но, 
кроме того, в них отражаются социокультурные установки о том, что яв-

ляется подобающим, а что — нет. Социальное научение и развитие Я-
концепции основано на наблюдении за окружающими людьми, живущи-

ми своей повседневной жизнью в конкретном обществе и в конкретной 
культуре. 

Здесь мы рассмотрим некоторые из способов, посредством которых осу-
ществляется воздействие культурных и социальных факторов на микро-

систему. Начнем мы с понятия «ниша развития», в которой вырастает 
ребенок, затем перейдем к рассмотрению семейных систем и роли семьи 

как проводника культуры и завершим обсуждением социокультурных 
влияний, воздействующих на человека на всем протяжении жизненного 

пути. 
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Ниша развития 

Понятие ниша развития возникло на основе обширных исследований, 
проведенных Чарльзом Супером и Сарой Хакнесс в Кении, в общинах, 



говорящих на языке кипсигис (Super, Harkness, 1986, 1994; см. также 

Gardiner, Mutter & Kosmitzki, 1998). Намерение авторов состояло в про-

яснении интерактивных процессов, воздействующих на то, что происхо-
дит в микросистеме. Поэтому данное понятие является подходящим на-

чалом для нашего обсуждения процессов, выходящих за пределы микро-
системы. 

В понятие ниши развития входят: 
1)  повседневные физические и социальные условия; 

2)  практики воспитания и ухода за детьми; 
3)  психология родителей или тех, кто заботится о детях (табл. 3.5). 

Все эти накладывающиеся друг на друга компоненты находятся в со-
стоянии динамичного реципрокного взаимодействия, задавая уникаль-

ный мир, в котором живет каждый ребенок, как показано на рис. 3.8. 
Даже дети одной семьи живут в несколько разнящихся нишах развития, 

которые постоянно изменяются на всем протяжении детства и в после-
дующие периоды. 

Таблица 3.5 Компоненты ниши развития 

Заметьте, что, конечно, не все родители непременно придерживаются 
культурально предписанных традиций. 

Повседневные физические и социальные условия 
Условия жизни, такие как размер и тип жизненного пространства, усло-

вия и порядок сна и приема пищи, в том числе к условиям сна относится 
и то, спят ли дети в одном месте с родителями или в разных местах; со-

циальные условия, такие как размер семьи, наличие или отсутствие сиб-
лингов, членов расширенной семьи (дяди, тети, кузены, бабушки и де-

душки), а также всех остальных людей, с которыми ребенок взаимодей-
ствует дома и в непосредственной близости от него. 

Практики воспитания детей и ухода за ними 
Подходы к специфическим вопросам воспитания детей, заботы и ухода 

за ними, являющиеся нормативными для семей и, в более крупном мас-
штабе, для культур, например: степень формальности или неформально-

сти обучения, воспитываемая ориентация на зависимость либо незави-

симость от других людей. 
Психология родителей или тех, кто заботится о детях 

Базирующаяся на культуре система убеждений родителей или других 
людей, заботящихся о ребенке, в том числе их ожидания насчет поведе-

ния и развития детей, а также их представления о том, что правильно, а 
что — нет, которыми они, в свою очередь, наделяют своих воспитанни-

ков. 
Семейные системы 

Семья является центром развития, особенно пока ребенок еще очень 
мал. Она оказывает огромное воздействие на то, каким он станет в бу-

дущем, на его место в обществе. Действительно, тип семьи, в которой 
рождается ребенок, может драматически повлиять на его ожидания, ро-

ли, убеждения и взаимоотношения, а также 
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Рис. 3.8. Компоненты ниши развития. Двойные стрелки внутри внутрен-

него круга 
подчеркивают взаимный, реципрокный характер взаимодействий компо-

нентов. Стрелки, указывающие во внутренний круг из более крупного 
круга, обозначающего экологические системы человека, показывают 

роль культуральных факторов для 

каждого компонента. Источник: Super С. М., Harkness S. in W. J. Lonner, 
R. S. Malpass, eds., «The developmental niche» in psychology and culture. 

Copyright 
® 1994 by Allyn & Bacon. Перепечатано с разрешения правообладателя 

на дальнейший приобретаемый им жизненный опыт (Hartup, 1989, 1995), 
на физическое, когнитивное, эмоциональное и социальное развитие. 

Способы и характер взаимодействия людей в семьях оказывают глубокое 
и динамичное воздействие на развитие. Каждый член семьи может иг-

рать специфическую роль в интеракциях с другими ее членами. Старший 
брат или сестра могут отвечать за своих младших братьев и сестер. Каж-

дый член семьи может находиться в альянсе с некоторыми родственни-
ками, а не со всеми. Например, две сестры могут часто ополчаться про-

тив своего брата. Сеть взаимоотношений и ожиданий внутри семьи явля-
ется главным фактором, влияющим на социальное, эмоциональное и 

когнитивное развитие ребенка. 

Дети одной семьи зачастую приобретают множество одинаковых пере-
живаний и одинаковый опыт, например чрезмерную строгость родителей 

или ценности, разделяемые в общине, поселке или среди соседей. И все 
же, помимо этого, у каждого ребенка есть набор уникальных пережива-

ний и отношений. В одной серии исследований сравнивалась динамика 
взаимоотношений между родителями 
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и их первенцами и между родителями и детьми, родившимися вторыми 

по порядку (Dunn, 1986). Как мы могли предвидеть, у матерей и их де-
тей, рожденных первыми, часто развивались близкие и интенсивные от-



ношения, по меньшей мере до рождения второго ребенка. Затем отноше-

ния становились более сложными. Если у ребенка, рожденного первым, 

были любящие отношения с отцом, эта близость усиливалась, как и ко-
личество конфликтов между ним и матерью. К тому же если мать уделяла 

много внимания второму ребенку, конфликт между ней и первенцем 
приобретал большую обостренность. И чем больше мать играла со вто-

рым ребенком, тем больше ссорились друг с другом сиблинги год спустя. 
Очевидно, что члены одной семьи не обязательно живут в одной и той 

же среде. Когда подростков просят сравнить свои переживания с пере-
живаниями своих сиблингов, они часто отмечают больше различий, чем 

сходств. Хотя они могут увидеть некоторые сходства в семейных прави-
лах и ожиданиях, существует множество различий в режиме дня и в воз-

действии таких событий, как развод родителей. Еще большие различия 
наблюдаются в отношениях к каждому сиблингу других сиблингов. 

Семья как проводник культуры 
Помимо интегрирования индивидуальности ребенка в систему семьи ро-

дители являются проводниками и интерпретаторами норм общестьа и его 

культуры. В религиозных семьях этнические традиции, моральные цен-
ности сообщаются детям, начиная с ранних лет. В сцепленном, гомоген-

ном обществе, например в израильских киббуцах, люди из внешнего ми-
ра, не входящие в состав семьи, подкрепляют и расширяют то, чему учат 

ребенка родители. Между традициями общины и тем, как обстоят дела в 
семье, находится крайне мало противоречий. В более сложном, мульти-

этническом обществе, таком как Соединенные Штаты, культуральные 
традиции часто оказываются противоположными друг другу. Например, 

некоторые родители, представители некоего национального или этниче-
ского меньшинства, стремятся нести и укреплять свои ценности, чтобы 

их дети не ассимилировались культурой большинства. Культурные цен-
ности, передаваемые родителями своим детям, заключены в их установ-

ках относительно таких аспектов повседневной жизни, как пища, одеж-
да, друзья, образование и игра. 

Передача культуры — вопрос непростой. Чем более многообразно уст-

ройство общества, тем большее давление испытывает семейная система. 
Кроме того, оценка и передача ценностей осложняется, когда они не яв-

ляются четко определенными, претерпевают изменения. Это может яв-
ляться большой проблемой для американских семей, для семей других 

культур, находящихся в переходном периоде. Социальная среда индиви-
да, и так сложная при его рождении, претерпевает постоянные и дина-

мичные изменения. 
Хотя некоторые такие культуральные характеристики, как табу на ин-

цест, являются практически универсальными, про множество других по-
нятий и представлений сказать этого нельзя. Действительно, в отноше-

нии сексуальности инцест практически является единственным универ-
сальным табу. Культурное многообразие напоминает нам о необходимо-

сти избегания этноцентризма — тенденции полагать, что установки, 
обычаи и ценности своей культуры являются истинными, точными и 

единственно отражающими реальное положение вещей, 
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а установки, представления и ценности других культур — в корне невер-



ные, ненормальные и решительно странные. Особенно сложным являет-

ся вынесение суждения о культурных различиях, когда многие их момен-

ты скрыты от наблюдателя. Например, часто считается, что в семьях, где 
есть только один родитель, менее представлены «семейные ценности», 

чем в семьях с обоими родителями. И все же мать-одиночка, живущая за 
чертой бедности в окраинном районе города, обращающаяся к своей 

собственной матери за помощью в воспитании ребенка, может так же яс-
но передавать ему сообщение о ценности семьи, как и представители 

«образцовой» семьи, живущей в лучшей части города. Мы вернемся к 
этому вопросу в последующих главах. Финансовая нужда одинокого ро-

дителя рождает множество рисков и трудностей, но данное положение 
не эквивалентно культурной бедности или низкокачественному уходу за 

ребенком. 
Еще одним элементом более широкого процесса социализации являются 

родительские влияния. Социализация — это процесс, длящийся в тече-
ние всей жизни, посредством которого индивиды учатся функциониро-

вать в качестве членов социальных групп — семей, общин, рабочих, 

дружеских и многих других групп. Становление членом некой группы 
связано с выяснением и обработкой ожиданий других людей; члены се-

мьи, сверстники, учителя и супервизоры — лишь некоторые из них. Не-
зависимо от того, вызывают ли у нас наши отношения с другими людьми 

напряжение и тревогу или чувства спокойствия и безопасности, именно 
они детерминируют то, чему мы научаемся, и то, как хорошо мы это ус-

ваиваем. 
Кроме того, социализация заставляет людей вступать во взаимодействие 

с новыми ситуациями. Младенцы рождаются в семьях; дети идут в шко-
лу; семьи переезжают на новые места жительства с новыми соседями; 

подростки начинают ходить на свидания; люди вступают в брак и заво-
дят свои собственные семьи; пожилые люди выходят на пенсию, меняя 

стиль жизни; друзья и родственники заболевают и умирают. Существен-
ной частью социализации является адаптация к таким изменениям в те-

чение всей жизни. На всем ее протяжении Я-концепция индивида, нахо-

дясь в постоянном изменении, выступает в качестве фильтра для смяг-
чения воздействия окружающей среды. В отличие от кинокамеры, запе-

чатлевающей каждое световое пятно и отображающей его на пленку, Я-
концепция запечатлевает только избранные образы. В результате каж-

дый человек по-разному воспринимает социальную и культурную среду. 
Социокультурные влияния на развитие в течение жизни 

Здесь мы с вами рассмотрим, как происходит взаимодействие развития 
каждого индивида с изменяющимися культурными и историческими фак-

торами, создавая известные поколения и когорты. 
Несколько классических исследований были посвящены поколению аме-

риканцев (США), родившихся в годы Великой депрессии, подростками 
пережившими Вторую мировую войну. Эти люди поступили в колледжи 

или вышли на рынок труда в течение послевоенного бума конца 40-х - 
начала 50-х годов XX века, и многие из них служили в рядах вооружен-

ных сил во время войны в Корее. Далее последовал период экономиче-

ского благоденствия и сравнительно низкого Уровня безработицы. Таким 
образом, период, в течение которого это поколение 
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вступало во взрослость, был насыщен широким спектром исторических 

факторов (Featherman, Hogan & Sorenson, 1984). Сравните эту когорту с 
детьми послевоенного бума, рожденными после Второй мировой войны в 

промежуток с 1946 по 1960-е годы. Представители этой достаточно 
большой группы, будучи детьми и подростками, пользовались благами 

растущей экономики, а юношеский и взрослый возраст переживали в 
«бурные шестидесятые». Похожи ли члены этих двух когорт? В некото-

рых отношениях да, но в других — они обладают совершенно опреде-
ленными различиями. 

Пол Балтес (переключившийся на изучение факторов старения в течение 
последних лет) в 1987 году изобрел теоретические рамки, до сих пор по-

зволяющие проникнуть в суть взаимодействия исторических изменений и 
изменений, обусловленных развитием (Bakes, 1987; Hetherington & 

Bakes, 1988). Он предположил, что существует взаимодействие трех ос-
новных факторов. Нормативные возрастные факторы — это биоло-

гические и социальные изменения, обычно появляющиеся у людей опре-

деленного возраста, живущих в данной культуре. В эту категорию вклю-
чаются вступление в пубертат, менопауза и некоторые физические ас-

пекты старения, а также такие предсказуемые социальные события, как 
поступление в школу, вступление в брак или выход на пенсию, которые 

часто происходят в определенное время, хотя, опять же, в различных 
обществах это время может существенно различаться. Нормативные 

исторические факторы — это исторические события, такие как войны, 
депрессии и эпидемии, одновременно воздействующие на большое число 

индивидуумов. 
Ненормативные факторы — это индивидуальные события, происхо-

дящие в жизни человека, время наступления которых не поддается 
предсказанию. Среди примеров таких факторов можно привести развод, 

безработицу, болезнь, смену места жительства, внезапные экономиче-
ские потери или приобретения, изменения карьеры и даже случайную 

встречу с влиятельным человеком — это критические события, которые 

могут определять поворотные моменты в жизни индивида. Поэтому раз-
витие — это больше, чем просто продукт возраста или истории; с ним 

связаны последовательность наступления и степень влияния некоторых 
событий, воздействующих на нас как на группу или как на уникальных 

индивидов. 
Балтес предположил, что такие факторы, как раса, пол и принадлеж-

ность к социальному классу, является посредником, обусловливающим 
тип и последствия их влияний. Например, девочки повсеместно вступают 

в пубертатный период (нормативный возрастной фактор) раньше, чем 
мальчики. В США черные мужчины с большей вероятностью пополнят 

ряды безработных (ненормативный фактор), чем белые мужчины. По-
следствия развода в семье белых людей и в семье чернокожих могут 

быть различными (Harrison, Wilson, Pine, Chan & Buriel, 1990), хотя, как 
всегда, необходимо учитывать этнические различия среди черных и бе-

лых людей, которые могут корректировать такие наблюдения или даже 

полностью менять их. 
Степень воздействия этих факторов также изменяется в соответствии с 



возрастом. Дети и пожилые взрослые острее чувствуют на себе влияния 

нормативных возрастных факторов. Подростки и молодые люди наибо-

лее остро чувствуют на себе влияния нормативных исторических факто-
ров; попытки найти первую работу во время депрессии или участие в 

военных действиях с наибольшей вероятностью приходятся именно на 
это поколение. Ненормативные события могут 
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происходить в любое время, но их последствия могут сглаживаться семь-

ей и друзьями. Кумулятивный эффект этих событий может быть особенно 
важным для людей старшего возраста. Рисунок 3.9 и табл. 3.6 показы-

вают, как эти влияния взаимодействуют у людей различных возрастов, 
относящихся к различным поколениям. 

Таблица 3.6 Воздействие исторических событий на различные 
возрастные когорты 

Исторические 

события 

Год рождения 

 

1912 

1924 1936 1948 1960 1972 

1932 
(Великая 

депрессия) 

20 лет (выход в 
жизнь) 

8 лет 
(школьный 

возраст) 

    

1944 

(Вторая миро-

вая война) 

32 года 

(рождение 

ребенка/ 
карьера) 

20 лет (выход в 

жизнь) 

8 лет 

(школьный 

возраст) 

   

1956 
(послевоенный 

бум) 

44 года 
(средний 

возраст) 

32 года 
(рождение 

ребенка/ 
карьера) 

20 лет 
(выход в 

жизнь) 

8 лет 
(школьный 

возраст) 

  

1968 (период 

войны во 
Вьетнаме) 

56 лет (предпен-

сионный возраст) 

44 года 

(средний 
возраст) 

32 года 

(рождение 
ребенка/ 

карьера) 

20 лет 

(выход в 
жизнь) 

8 лет 

(школьный 
возраст) 

 

1980 68 лет (выход на 
пенсию) 

56 лет (предпен-
сионный возраст) 

44 года 
(средний 

возраст) 

32 года 
(рождение 

ребенка/ 
карьера) 

20 лет 
(выход в 

жизнь) 

8 лет 
(школьный 

возраст) 

Замечание: Те, кто вступал во взрослую жизнь в период Великой депрессии, подверглись боль-

шему воздействию с ее стороны, чем школьники, а те, кто строил карьеру в период послевоенно-
го бума, находились под более сильным его влиянием, чем те, кто готовился в это время к выхо-

ду на пенсию. 

Глен Элдер и его коллеги (Elder, Caspi & Burton, 1988; см. также Elder, 

1998) предложили другой, до сих пор актуальный пример того, как 
взаимодействие исторических и возрастных факторов, опосредованное 

фактором пола, приводит к различным результатам. Две группы людей 

участвовали в рамках долговременного лонгитюдного исследования. 
Члены первой группы были младенцами, когда началась Великая де-

прессия. Члены второй группы в то время находились в школьном воз-
расте (около 10 лет). Для реального восстановления после Депрессии 

потребовалось приблизительно 9 лет, поэтому в период экономических 



трудностей членам первой группы было от 1 до 10 лет, а членам второй 

группы — от 10 до 18 лет. Элдер с коллегами обнаружили, что испытуе-

мые, бывшие маленькими 
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Рис. 3.9 Профиль влияний факторов на протяжении жизненного пути. 

Нормативные возрастные, исторические факторы и ненормативные фак-
торы в различные периоды жизненного пути людей воздействуют на них 

по-разному 

мальчиками в те годы, демонстрировали более негативные последствия 
стресса и депривации, пережитых их семьями, чем мальчики, бывшие в 

то время постарше. На самом деле, старшие мальчики часто работали, 
чтобы помочь семье выжить, ограничивая, таким образом, дальнейшее 

столкновение с семейными проблемами, часто сопровождающими безра-
ботицу и бедность. 

Изучавшиеся девочки демонстрировали другие результаты. Младшие де-
вочки, очевидно, сформировали необычайно сильные отношения с мате-

рями в период, когда семьи страдали от экономических неурядиц. Сле-
довательно, они во время Великой депрессии были решительнее ориен-

тированы на цель, компетентнее, увереннее, чем девочки, бывшие в то 
время подростками. 

На основании этих результатов можно сделать несколько выводов (адап-
тировано из Stoller, Gibson, 1994). 

1.   На процесс развития и старения влияют индивидуальные особенно-

сти человека, события, происходящие в его жизни, а также его способы 
адаптации к этим событиям. 

2.   Некоторые индивидуальные особенности влияют на спектр возмож-
ностей, предоставляемых человеку его временем. Например, чернокожий 

мужчина в 50-е годы XX века располагал совершенно иными социальны-
ми возможностями, чем живший в то же время его белый ровесник. В ре-

зультате и жизненный опыт, и способы адаптации к жизненным обстоя-
тельствам у людей различаются. 
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3.   Характерные особенности исторического периода, в который челове-



ку выпало появиться на свет, формируют приобретаемый им в ходе раз-

вития опыт. Пол, раса, принадлежность к национальному меньшинству, 

социальному и экономическому классу также оказывают влияние на ход 
жизни человека. 

4.   Несмотря на то что общественно-исторические условия существенно 
влияют на формирование индивидуального опыта людей, одни и те же 

социальные и исторические события по-разному сказываются на жизни 
преуспевающих и не преуспевающих членов общества. 

Дональд Дж. Эрнандес (Hernandez, 1994) провел историческое исследо-
вание, целью которого было изучение условий жизни детей на протяже-

нии 150 лет. В процессе работы он использовал понятие «жизненный 
путь». Эрнандес рассматривал жизни детей как «траектории, отличаю-

щиеся продолжительностью, длительностью и порядком наступления 
конкретных событий и появления определенных возможностей в жизни 

ребенка, а также количественным составом его семьи, родом занятий ее 
членов» (р. 1). Следующие примеры биографий помогают проиллюстри-

ровать, как культурные и исторические обстоятельства, в которых ока-

зывались люди в различные моменты своей жизни, повлияли на их уста-
новки, жизненные ценности и способности. 

Рут родилась в России в 1913 году. Одна из пятерых детей в семье пра-
воверных евреев, она подвергалась гонениям, так как ее семья неодно-

кратно переживала еврейские погромы. Когда Рут было 12 лет, ее семья 
переехала в Соединенные Штаты и поселилась в Канзас-Сити, штат Мис-

сури, где девочка пошла в школу. Через 4 года ее отец, бедный портной, 
настоял на том, чтобы Рут бросила школу и помогала обеспечивать се-

мью, в которой к этому времени было уже семь детей. Несмотря на от-
сутствие образования, Рут удалось через несколько лет скопить доста-

точно денег, чтобы переехать в Нью-Йорк, где она познакомилась со 
своим будущим мужем. Они вырастили двоих детей, которые оба окон-

чили университет и сделали неплохую карьеру. Из-за страшных уроков, 
которые жизнь преподнесла ей в детстве, Рут, выйдя замуж, словно 

улитка, спрята- 

Контрольные вопросы к теме: 
«Процессы, выходящие за рамки микросистемы» 

•   Дети одной семьи занимают, по сути, одну и ту же нишу развития, 
имеют общие переживания и отношения с родителями. 

•   В мультиэтничных обществах в основном семьи перенимают культуру 
большинства и передают ее своим детям. 

•     По большей части семейные процессы подобны улице с односторон-
ним движением, где родители воздействуют на ребенка, а ребенок не 

обладает возможностью оказывать сколько-нибудь значимое влияние на 
родителей. 

•     Нормативные возрастные факторы универсальны для различных 
культур. 

•     Нормативные исторические события оказывают глубокие последст-
вия на жизненный путь переживающих их когорт.  

Вопрос для размышления  

В каких аспектах семейные системы являются динамичными?                                                      
 



ВРЕЗКА 3.3 

История о взаимодействии между наследственностью и средой 

Вскоре после того как в 1519 году в возрасте 67 лет скончался Леонардо 
да Винчи, его младший единокровный брат Бартоломео решил подарить 

миру точную копию великого художника, скульптора, инженера и мыс-
лителя. Поскольку их с Леонардо соединяли братские узы, Бартоломео 

счел себя достойным стать отцом будущего гения. Себе в жены он вы-
брал женщину, биография которой походила на биографию матери Лео-

нардо. Ею стала молодая крестьянка, тоже выросшая в деревне Винчи. У 
супругов родился сын Пьеро, которого они заботливо воспитывали в той 

же самой местности в Тоскане, между Флоренцией и Пизой, где прошло 
детство Леонардо. Вскоре обнаружилось, что природа щедро наделила 

Пьеро художественными способностями. В 12-летнем возрасте его от-
правили во Флоренцию и отдали в обучение к нескольким известным ху-

дожникам, из которых по крайней мере один работал вместе с Леонардо. 
Согласно свидетельствам Джорджо Вазари, ведущего историка искусства 

того периода, юный Пьеро «вызывал всеобщее восхищение... и через 

пять лет учебы добился таких успехов в живописи, каких другим удава-
лось достичь разве что в конце своих дней с приобретением богатого 

жизненного опыта». Многие называли Пьеро вторым Леонардо. 
Однако в возрасте 23 лет Пьеро умер от лихорадки, и поэтому невоз-

можно предсказать, каких высот он сумел бы достичь. Хотя имеются сви-
детельства, что работы Пьеро часто принимали за произведения велико-

го Микеланджело. Нельзя с уверенностью говорить и о том, в какой сте-
пени гений Пьеро был обязан его наследственности, а в какой - той сре-

де, в которой он жил. Гены родных братьев совпадают в среднем на 
50%, но Бартоломео и Леонардо были братьями лишь по отцу, и поэтому 

общей у них могла быть только четвертая часть генов. Матери Пьеро и 
Леонардо, по всей видимости, не состояли в близком родстве, однако 

вполне возможно, что у них были общие предки и поэтому общие гены, 
так как они жили в одной маленькой деревне. С другой стороны, нельзя 

исключить и сильное влияние среды. Юный Пьеро, без сомнения, знал о 

своем прославленном дяде, и, конечно, его отец Бартоломео не жалел 
никаких денег для того, чтобы мальчик мог сравниться с талантливым 

родственником. Впрочем, стремление Бартоломео дать миру второго Ле-
онардо путем обеспечения благоприятной наследственности и среды, 

скорее всего, принесло бы незначительные плоды. Пьеро мог стать всего 
лишь одним из многих талантливых флорентийцев своего времени. 

(Источник: Humankind. Copyright ® 1978 by Peter Farb. Напечатано с 
разрешения Houghton Mifflin Co. Все права защищены). 

лась в «раковину» семьи. Все жизненно важные решения принимал муж, 
и Рут с годами становилась все более робкой, все больше теряла способ-

ность действовать вне дома. 
Джуди родилась в 1948 году и была самой младшей из троих детей. Ее 

отец был юристом, мать — домохозяйкой. Джуди училась в частной шко-
ле и, как и ее отец, стала юристом. Когда ее спрашивают о детских и 

юношеских годах, она вспоминает, как боялась атомной бомбы и как в 

начальной школе пряталась под нартой во время учений по гражданской 
обороне; памятны ей также война в Корее, космическая гонка, начало 



движения за гражданские права, убийство Джона Кеннеди, Вьетнам и 

Уотергейт. В 60-е годы она стала активной участницей студенческого 

движения, выступала за права южан и протестовала против войны во 
Вьетнаме. Учась на юридическом факультете университета, она вышла 

замуж за такого же студента-активиста. Сейчас оба они сделали по- 
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литическую карьеру и ведут большую общественную работу. Иногда 
Джуди задается вопросом: была ли она права, когда решила не заводить 

детей? 
Жизненные ценности Рут и Джуди сформировались в значительной сте-

пени под влиянием тех исторических событий, которые им пришлось пе-
режить. Жизненный опыт, совершенно различный у этих женщин, за-

ставляет нас внимательнее проследить взаимосвязь возрастных и исто-
рических перемен на всем протяжении жизни, а также разобраться в 

том, почему время наступления и объективная важность событий дейст-
вуют на каждого человека по-разному. 

Краткое содержание главы 

Маркировка генов и составление карты генома человека открывают 
множество возможностей, которые в потенциале могут оказаться как по-

зитивными, так и негативными. 
Молекулярная генетика 

•     Организм человека содержит более 200 различных типов клеток; 
среди компонентов клетки, важных для понимания молекулярной гене-

тики, можно назвать следующие: клеточная мембрана, цитоплазма, ци-
тоскелет, митохондрия, эндоплазматический ретикулум, комплекс Голь-

джи, рибосомы, ядро и дезоксирибонуклеиновая кислота (ДНК). 
•     Строительными блоками двойной спирали ДНК являются нуклеоти-

ды, состоящие из молекулы сахарозы, молекулы фосфата и одной из че-
тырех баз: аденина (А), тимина (Т), цитозина (Ц) и гуанина (Г). 

•     Базовые пары нуклеотидных связей представляют собой 3,12 мил-
лиарда «букв» генома человека; аденин формирует пары только с тими-

ном, цито-зин — только с гуанином. 

•     Приблизительно на одну из 1250 базовых пар приходится отдельный 
нук-леотидный полиморфизм (SNPs); это составляет около 5 миллионов 

отдельных нуклеотидных полиморфизмов в геноме человека, большая 
часть которых была отображена на карте генома, но многие из них не 

выполняют никаких значимых функций. 
•     По оценкам специалистов, общее число генов в геноме человека со-

ставляет от 65 до 80 тысяч; только около 10 тысяч из них были маркиро-
ваны. 

•     Синтезируемые генами протеины (белки) выполняют в организме 
многочисленные особо важные функции; наиболее распространенным 

видом протеинов являются энзимы. 
•     Синтез протеинов начинается, когда раскручивается двойная спи-

раль ДНК и образуется матрица. На рибосоме удерживается в нужном 
положении информационная РНК и транспортная РНК (прикрепляется к 

каждому кодону информационной РНК) с определенными аминокислота-

ми, которые образуют полипептидную цепь, составляющую протеин. 
Гены, хромосомы и деление клеток 



•     Двадцать третья хромосомная пара человека видима только перед 

клеточным делением, и в этот момент ее можно трансформировать, что-

бы полу- 
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чить индивидуальный кариотип человека и оценить его; 22 пары хромо-
сом называются аутосомами, а 23 пара определяет пол человека, XX или 

XY. 
•    В результате митоза происходит репликация клетки, а в результате 

мейо-за — гаметы; мейотические процессы (в том числе мутация) явля-
ются первичным базисом индивидуальных различий между поколениями 

людей. 
•    Генные аллели, взаимодействуя со средой, детерминируют фенотип; 

способами проявления генов являются простая доминантность и рецес-
сивность, неполная доминантность, кодоминантность и полигенная сис-

тема наследственности. 
Генетические и хромосомные нарушения 

•    Врожденные аномалии, ответственность за появление которых при-

писывается генам, обычно сопряжены с нарушениями путей метаболиз-
ма, связанных с производством белка (протеина) в результате дефектов 

ДНК. 
•    Аномалии, сцепленные с полом, появляются в результате дефекта 

23-й хромосомной пары; они наиболее распространены среди мужчин, 
потому что Y-хромосома содержит значительно меньше генов и не может 

уравновесить многие аномалии Х-хромосомы. 
•    Примерами генетических аномалий, сцепленных с полом, являются 

гемофилия и синдром ослабленной Х-хромосомы; последний — ведущая 
генетическая причина умственной отсталости. 

•    Синдром Дауна — аутосомное нарушение, связанное с наличием 
лишних хромосом; это вторая ведущая генетическая причина умственной 

отсталости. 
•    Генетические механизмы, включенные в производство врожденных 

аномалий, могут быть сложными; в качестве примера можно привести 

генетический импринтинг. 
•    Генетическое консультирование необходимо, если существуют пока-

затели того, что родители рискуют родить ребенка с серьезными анома-
лиями; помимо обеспечения поддержки родителей генетические кон-

сультанты оценивают степень риска и помогают родителям принять 
осознанное решение, основанное на полной осведомленности. 

Новые направления генетических исследований и методов лече-
ния 

•    Технология рекомбинации ДНК является основой большинства по-
следних достижений генетических исследований и методов лечения; 

обычно она заключается в извлечении ДНК, культивировании и клони-
ровании ее в клетке-инкубаторе либо для изучения, либо для использо-

вания в генной терапии. 
•    Сейчас повсеместно используется непрямой подход к генной тера-

пии; генные терапии ex vivo и in vivo все еще являются эксперименталь-

ными. 
•    Сегодня есть возможность клонирования целых организмов, в том 



числе — млекопитающих, из одной клетки, что породило множество спо-

ров и возражений, так как теперь можно клонировать и людей. 
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Генетика поведения 

•    Генетики поведения изучают полигенные черты, оценивая степень 
согласованности и определяя степень наследуемости; наиболее распро-

страненные подходы — изучение усыновленных детей и исследование 
близнецов. Наследуемость определяется посредством сравнения людей, 

обладающих различной степенью биологического родства. 
Процессы, происходящие в рамках микросистемы 

•    Привыкание (габитуация) происходит на сенсорном, перцептивном и 
когнитивном уровнях. 

•    Классическое обусловливание заключается в сочетанном предъявле-
нии нейтрального стимула и стимула, вызывающего рефлексивную или 

другую автоматическую реакцию организма; часто эмоциональные реак-
ции человека приобретаются посредством механизма классического обу-

словливания. 

•    Четыре основных типа последствий в оперантном обусловливании — 
позитивное подкрепление, негативное подкрепление, позитивное нака-

зание и негативное наказание; первые два из них соответствуют первой 
половине закона эффекта Торндайка, последние два — его второй поло-

вине. 
•    Формирование реакции и метод последовательных приближений ис-

пользуются для установления новых паттернов поведения; частичное 
подкрепление вызывает образование крайне устойчивых и длительных 

их видов. 
•    Модификация поведения — это применение процедур классического 

или оперантного обусловливания в работе с дефицитарным поведением 
или с проблемными паттернами поведения. 

•    При помощи концепции подкреплений и наказаний, разработанной в 
теориях классического и оперантного обусловливания, нельзя предска-

зать или объяснить все поведение человека; необходимо изучение и 

когнитивной деятельности. 
•    Теория социального научения включает в себя научение через на-

блюдение и лежащее в его основе познание, но она также не в силах 
объяснить все поведение человека. 

•    Социальное научение часто определяет развитие Я-концепции. 
Процессы, выходящие за рамки микросистемы 

•    Концепция ниши развития пытается объяснить процессы, происхо-
дящие в микросистеме и за ее пределами. Основное внимание здесь уде-

ляется повседневным физическим и социальным условиям, заботе и ухо-
ду за детьми, психологии родителей. 

•    Семейные системы состоят из динамичной сети взаимоотношений 
между членами семьи, имеющих определяющее влияние на детей. 

•    Каждый ребенок в семье имеет уникальные переживания и опыт, от-
личные от переживаний и опыта других детей, и для каждого они имеют 

различные результаты. 
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•     Выполняя свою роль проводника культуры, семья пытается передать 



ребенку свои собственные ценности и культурально обусловленные 

предпочтения. 

•     При изучении семей как в рамках одной культуры, так и представ-
ляющих различные общества важно избегать этноцентризма. 

•     Нормативные возрастные факторы действуют в данной культуре на 
людей определенного возраста; нормативные исторические факторы вы-

зывают различия между поколениями и когортами; ненормативные фак-
торы часто являются непредсказуемыми и воздействуют скорее на от-

дельных индивидов, а не на группы людей. 

ГЛАВА 4 

ПРЕНАТАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ И РОЖДЕНИЕ РЕБЕНКА 

ПРЕДВАРИТЕЛЬНЫЙ ОБЗОР 

ЗНАЕТЕ ЛИ ВЫ? 
•     Что такое терминальный период, эмбриональный период, фетальный 

период и какое развитие происходит в каждом из них? 
•     Что приводит к рождению близнецов? 

•     Сколько зачатий не приводят к рождению ребенка и почему? 

•     Какие тенденции развития начинаются в течение пренатального пе-
риода и продолжаются в детстве? 

•     Что такое тератогены и когда они с наибольшей вероятностью могут 
причинить вред? 

•     Каковы потенциальные последствия заболеваний, перенесенных ма-
терью во время беременности? 

•     Каковы потенциальные последствия употребления матерью в ходе 
беременности алкоголя и других психоактивных препаратов? 

•     Как происходят роды? 
•     Каковы различия между традиционными и естественными или подго-

товленными родами и каковы сильные стороны и недостатки каждых из 
них? 

•     Когда требуется кесарево сечение? 
•     Что вызывает преждевременные роды и какие характеристики де-

монстрируют недоношенные младенцы? 

•     Какие внутренние процессы и паттерны поведения связаны с выжи-
ванием новорожденного младенца? 

•     Как должны готовиться родители к отцовству и материнству и как 
зарождается привязанность? 

Это главные темы главы. 
Когда произошло зачатие человеческой жизни, будущие отец и мать уже 

через неделю могут узнать об этом. Как правило, позитивный результат 
теста на беременность вызывает широкое разнообразие реакций, кото-

рые в значительной степени зависят от обстоятельств. Для тех, кто готов 
стать родителем, новость о том, что зачатие произошло, может быть изу-

мительным моментом: «У нас будет ребенок!» Для тех, кто не готов к 
этому, данная новость может означать появление смешанных или абсо-

лютно негативных чувств. 
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В США около 50% всех беременностей являются незапланированными. 

Несмотря на то что в 90-е годы XX века это процентное соотношение для 



подростков достигло своей рекордно низкой точки, оно все равно еще 

выше — около 66% (Ventura, Joyce, Curtin, Mathews & Park, 2000). В та-

ких обстоятельствах весть о беременности часто воспринимается не с 
радостью, а с дрожью и ужасом. Более того, даже у пар, живущих вме-

сте, первая беременность зачастую происходит в неудобное время, пре-
рывая работу, карьеру, учебу, приятное времяпрепровождение и вызы-

вая стесненность в материальных средствах. Появление второго, третье-
го ребенка иногда тщательно планируется, но даже сегодня, когда суще-

ствуют средства для избежания нежелательной беременности, это не 
всегда бывает так. Даже когда пары запланировали и ожидали это собы-

тие, реальность ожидания прибавления семейства может оказаться не-
сколько ошеломляющей. Помимо покупок и развлечений, характеризую-

щих большую часть следующих девяти месяцев, глядящие вперед роди-
тели начинают мучиться над решением множества вопросов, особенно 

если они ждут своего первого ребенка. «Жизнь перестанет быть такой, 
как раньше...» «Каким родителем я буду?» «У нас будет мальчик или де-

вочка?» «Следует ли нам узнать это, или просто подождать родов?» «Это 

действительно случилось: у нас есть ребенок! Представь...» «На кого он 
будет похож?» «Смогу ли я закончить учебу и быть родителем одновре-

менно?» «Как мы будем распределять деньги?» «Какое имя выбрать для 
ребенка?» 

Месяцы, предшествующие рождению ребенка, также могут быть полны-
ми напряжения. Особенно склонны к беспокойству родители, ждущие 

первенца. Мать может представлять, что ее крошка будет славным, при-
влекательным, милым, и однажды ее мечты осуществятся. Но она может 

представить и физически ненормального ребенка, ослабленного или 
ужасного или такого, который однажды принесет сильнейшие огорчения 

и вред всей семье (Bruschweiler-Stern, 1997). Отцы подвержены подоб-
ной игре воображения. В ожидании будущего родители могут подвер-

гаться наплыву мыслей о том, не будет ли их ребенок испытанием божь-
им, беспокоиться, что он будет болезненным или плохим человеком. 

Возможно, это и хорошо, что они обычно не обладают полным знанием 

того, что им уготовано, когда у них появляется ребенок, требующий от 
них полной отдачи сил, внимания и заботы. 

В данной главе мы сосредоточимся на биологически запрограммирован-
ной последовательности событий, приводящих к рождению младенца, с 

акцентом на том, что является правильным. Двадцатый век стал свиде-
телем значительного прогресса в области здоровья новорожденных. На-

пример, в конце 90-х степень смертности младенцев упала до небывало-
го уровня, тогда как процент матерей, воспользовавшихся услугами по 

пренатальному уходу за ребенком, вырос до рекордных высот. Так, в 
1998 году процент женщин, начавших получение прена-тальной помощи 

в течение первого триместра, постоянно возраставший в течение 9 лет, 
составил 82% (Ventura et al., 2000). Более того, новые медицинские ме-

тоды, такие как интенсивный уход за новорожденным, привели к тому, 
что многие дети, родившиеся до срока, не просто выжили, но и продол-

жают жить здоровыми и нормальными. Кроме того, повышению здоровья 

младенцев и падению уровня смертности способствовали упрощенный 
доступ к соответствующим медицинским услугам, улучшение окружаю-



щей среды, качественное питание, повышение уровня образования, 

жизненных стандартов {CDC, 1999a; Children's defense 
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fund, 2000). К сожалению, нельзя сказать, что все всегда протекает бла-

гополучно. Мы видели это в главе 3, обсуждая вопросы наследственно-
сти. Мы продолжим разговор об этом при обсуждении пренатальной сре-

ды. В норме пренатальное развитие происходит в среде, отличающейся 
повышенной безопасностью и контролем — в матке, и разворачивается в 

упорядоченной, биологически запрограммированной последовательно-
сти. Однако ожидания и тревога, выгоды и деприва-ция, стабильность и 

колебания, здоровье и болезни семьи, в которой рождается ребенок, 
влияют не только на его жизнь после рождения, но и на пренатальное 

развитие. Процесс родов также представляет собой биологически задан-
ную последовательность, но реальность появления на свет каждого кон-

кретного ребенка в значительной степени определяется культурными, 
историческими и семейными контекстами, в которых оно происходит. 

Пренатальный рост и развитие 

Развитие уникального человеческого существа начинается с оплодотво-
рения. Оплодотворенная яйцеклетка — одна-единственная клеточка, 

практически невидимая невооруженным глазом, несет в себе всю гене-
тическую информацию, необходимую для создания нового организма. 

Однако путь, который ей предстоит проделать в течение последующих 9 
месяцев, нелегок, а порой и опасен. Подсчитано, что от 50 до 70% опло-

дотворенных яйцеклеток погибают в течение первых 2 недель после за-
чатия (Beller, Zlatnik, 1994), а около 25% из числа выживших попадает в 

число утраченных в результате прерывания беременности уже после то-
го, как женщина узнает о ней. Даже в такой ситуации многие из них вы-

живают, и на свет появляются здоровые дети. 
Периоды и триместры 

Пренатальное развитие можно рассматривать с позиций разделения его 
на триместры или периоды, или стадии развития ребенка. Триместры 

просто разбивают 9-месячный цикл беременности матери на три сегмен-

та, состоящих из 3 месяцев каждый. Первый триместр — от момента за-
чатия до 13 недель, второй — с 13 недель до окончания 25-й недели и 

третий — с 26-й недели до родов, которые в норме 
Живая яйцеклетка человека в момент зачатия. Хотя несколько 

сперматозоидов начали проникать внутрь покровов, окружающих 
яйцеклетку, только один сможет оплодотворить ее 
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происходят примерно через 38 недель (266 дней) после зачатия. Перио-

ды более специфичны, чем триместры, и отражают вехи развития, обсу-
ждающиеся далее. 

Зачатие и терминальный период 
Как отмечалось в главе 3, женщины рождаются, сразу обладая всеми яй-

цеклетками, которые они когда-либо будут иметь. Яйцеклетки обычно 
созревают по одной через определенные промежутки времени в течение 

всего репродуктивного возраста женщины (времени жизни женщины, ко-
гда она способна к деторождению). Примерно на 10-й день после начала 

регулярно наступающего у большинства женщин менструального цикла 
яйцеклетка, развившаяся под влиянием гормонов, вступает в финальную 

стадию мейоза. К концу 13-го или 14-го дня окружающий яйцо фолликул 
(мешок) разрывается, и яйцеклетка начинает продвигаться по одной из 

двух фаллопиевых труб (рис. 4.1). Это освобождение яйцеклетки из 
яичника называется овуляцией. 

У большинства женщин овуляция происходит на 14-й день после начала 

менструации. Срок жизни созревшей яйцеклетки составляет от 3 до 5 
дней. Продол- 

 
Рис. 4.1. Овуляция и оплодотворение. На рисунке показан путь яйце-
клетки по мере ее продвижения из яичника в матку. Развитие плода на-

чинается с соединения сперматозоида и яйцеклетки в верхней части 
фаллопиевой трубы. Затем оплодотворенная яйцеклетка, или зигота, в 

течение нескольких дней перемещается вниз по фаллопиевой трубе в 
направлении матки, одновременно 

дробясь. Процесс дробления продолжается приблизительно в течение 

недели - до тех пор, пока 
не образуется бластула. К этому моменту бластула уже достигла матки и 

в течение нескольких 
последующих дней имплантируется в ее стенку 
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жительность жизни сперматозоидов, которые у нормального взрослого 

мужчины вырабатываются приблизительно по миллиарду каждый день, 

попадающих во время полового акта во влагалище женщины, также со-
ставляет 2-3 дня. Это означает, что существует «окно», период, длящий-

ся неделю до и неделю после овуляции, когда может происходить зача-
тие. Если оплодотворения яйцеклетки не происходит, она продолжает 

свое движение вниз по фаллопиевой трубе в направлении матки, где и 
распадается (рис. 4.1). 

Зарождение человеческого существа в результате соединения спермато-
зоида и яйцеклетки — событие уникальное. Во время полового акта во 

влагалище попадает около 300 млн сперматозоидов, но лишь один из 
них сможет проникнуть в яйцеклетку и оплодотворить ее, определяя пол 

и генетические черты ребенка. 
Для маленького сперматозоида путешествие к потенциальной встрече с 

яйцеклеткой в фаллопиевой трубе является долгим и сложным. Микро-
скопических размеров сперматозоиды должны пробраться вверх по про-

ходу длиной около 30 см, уцелеть в кислой среде, пробить себе путь че-

рез слизь, преодолеть другие препятствия и наконец достичь нужного 
места в нужное время. Только один сперматозоид проникает в яйцеклет-

ку через окружающую ее мембрану. С этого момента и начинается про-
цесс оплодотворения. В течение следующих 24-48 часов генетический 

материал двух индивидуумов соединяется и дает начало новой живой 
сущности (Beller, Zlatnik, 1994), называемой зиготой (от греческого 

«сочетаться, соединяться вместе»). 
Таким образом, терминальный период начинается с зачатия и оплодо-

творения и продолжается до тех пор, пока развивающийся организм пу-
тешествует вниз к матке и совершает имплантацию, обсуждающуюся 

позднее. В норме имплантация завершается примерно через 2 недели 
после зачатия. 

Терминальный период — это время чрезвычайно быстрого деления и ор-
ганизации клеток. Через 48 часов после оплодотворения зигота, продви-

гаясь по одной из фаллопиевых труб в направлении матки, делится на 2 

клетки. Затем, в результате второго дробления, из этих 2 клеток обра-
зуются 4 и т. д. Процесс дробления клеток ускоряется, так что к концу 6-

го дня образуется уже более 100 клеток, которые хотя и уступают по 
размеру зиготе, содержат тот же набор генетического материала ДНК. 

Что приводит к появлению близнецов? Иногда при первом дробле-
нии зиготы образуются 2 совершенно идентичные клетки, которые затем 

разделяются и развиваются в 2 организма. В этом случае на свет появ-
ляются монозиготные (или идентичные) близнецы. Так как близнецы 

эти развиваются из одной клетки, они всегда имеют одинаковый пол и 
одинаковые физические признаки. 

Бывает и так, что из яичников одновременно освобождаются сразу 2 яй-
цеклетки, каждая из которых, соединяясь со сперматозоидом, дает нача-

ло развитию ди-зиготных (или разнояйцевых) близнецов. Генетиче-
ские признаки, унаследованные разнояйцевыми близнецами, могут быть 

столь же различными (или столь же сходными), как и признаки братьев 

(сестер), зачатых в разное время. Дизиготные близнецы могут иметь ли-
бо одинаковый, либо противоположный пол. Некоторые медицинские 



препараты и процедуры, воздействующие на способность к воспроизвод-

ству потомства, такие как оплодотворение в пробирке, также повышают 

шансы зачатия дизиготных близнецов или даже тройни, а иногда и 
большего количества детей одновременно. По оценкам специалистов, 

80% случаев рождения 
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тройни и большего количества детей в 1996-1997-х годах явились ре-
зультатом вмешательства в процесс оплодотворения (CDC, 2000&). 

Дифференциация. К концу 1-й недели из клеток, образовавшихся в 
результате дробления зиготы, формируется бластула — шарообразное 

скопление клеток, внутренняя полость которого заполнена жидкостью из 
яйцевода. Бластула движется по фаллопиевой трубе в матку. В это же 

время начинается процесс дифференциации клеток, т. е. разделения 
их на группы в соответствии с будущими функциями. Из внутренних кле-

ток бластулы образуется зародышевый диск, из которого впоследствии 
развивается эмбрион. Из других групп клеток формируются поддержи-

вающие структуры и защитные оболочки, покрывающие эмбрион. Имен-

но в этот период при помощи домашних уринных тестов можно опреде-
лить наличие беременности, потому что клетки поддерживающих струк-

тур начинают секрецию опознаваемого гормона, называемого хориони-
ческим гонадотропином человека, который прекращает дальнейшую 

овуляцию и препятствует началу следующего менструального цикла 
(Nilsson, Hamberger, 1990). 

Имплантация. Одновременно с этим бластула начинает внедряться в 
поверхность матки, разрывая мельчайшие кровяные сосуды, чтобы до-

быть себе питательные вещества. Этот процесс запускает гормональные 
изменения, сигнализирующие о начале беременности. В течение не-

скольких дней, если все идет хорошо, бластула имплантируется в стенку 
матки. 

Решающая фаза пренатального развития — процесс имплантации — про-
текает отнюдь не автоматически. Свыше 50% оплодотворенных яйцекле-

ток так никогда и не имплантируются: одним не удается развиться в 

полноценную бластулу, другие просто не выживают в неблагоприятной 
внутриматочной среде. Неудавшаяся имплантация может вызвать по-

следствия, напоминающие менструальный период, сопровождающийся 
обильными выделениями, который наступил несколько позже срока, по-

этому женщина может даже не понять, что была беременной. 
Эмбриональный период 

После завершения имплантации начинается эмбриональный период. 
Это время важнейшего развития и роста, продолжающееся до конца 2-го 

месяца, считая с момента зачатия (термин «эмбрион» происходит от 
греческого слова, обозначающего «опухоль»). 

В течение эмбрионального периода одновременно протекают два очень 
важных процесса. Во-первых, из наружного слоя клеток образуются все 

те ткани и структуры, которые в оставшийся период беременности будут 
поддерживать, питать и защищать эмбрион, а позднее — и плод. Во-

вторых, начинается развитие (по крайней мере, в общей форме) из за-

родышевого диска всех органов и характерных признаков самого эм-
бриона. 



Вспомогательные (поддерживающие) структуры. Наружный слой 

клеток содержит три структуры. Первый из них: мешок амниона, или 

мембрана, заполненная амниотической (околоплодной) жидкостью, 
служащей для эмбриона своеобразной «подушкой» и полностью защи-

щающей его. Второй — плацента, дисковидное тканевое образование 
на стенке матки, выполняющее функцию частичного фильтра. Третий — 

пупочный канатик, или пуповина, плотный тканевый тяж, содержа-
щий в себе две артерии и одну вену, связывающие мать и ребенка. 
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Плацента, формирующаяся частично из тканей стенки матки, продолжа-

ет расти приблизительно до 7-го месяца беременности. Она обеспечива-
ет обмен веществ между организмом матери и эмбрионом, задерживая 

крупные инородные образования, но пропуская питательные вещества. 
Таким образом, энзимы, витамины и даже защищающие эмбрион от бо-

лезней антитела передаются ему от матери, а продукты жизнедеятельно-
сти эмбриона передаются с его кровью в организм матери для оконча-

тельного выделения. Сахара, жиры и протеины также попадают в орга-

низм эмбриона через плаценту, хотя она не пропускает некоторые бак-
терии и соли. Важно отметить, что кровеносная система эмбриона и ма-

тери, строго говоря, не является общей. Плацента обеспечивает обмен 
питательными веществами и продуктами жизнедеятельности эмбриона 

путем диффузии через клеточные мембраны, не допуская обмена кровя-
ных клеток. Однако такой обмен через этот барьер может иногда проис-

ходить на последних месяцах беременности. 
Правда, к большому сожалению, через плацентарный барьер также про-

сачиваются вирусы, которыми может заражаться мать во время беремен-
ности, и принимаемые матерью медицинские и иные препараты, которые 

несут в себе потенциальный вред развивающемуся организму. Данный 
вопрос подробнее обсуждается в этой главе далее. 

Эмбрион. В течение 6 недель эмбрионального периода у зародыша по-
являются руки, ноги, пальцы на руках и ногах, лицо, сердце, которое 

начинает биться, мозг, легкие и другие жизненно важные органы. К кон-

цу этого периода эмбрион приобретает узнаваемый человеческий облик, 
как проиллюстрировано на рис. 4.2. 

На протяжении всех 6 недель эмбрионального периода зародыш быстро 
растет, какие-то изменения происходят каждый день. Сразу после им-

плантации эмбриона клетки начинают дифференцироваться на три от-
дельных слоя. Из наружного слоя — эктодермы — впоследствии обра-

зуется кожа, органы чувств и нервная система; из среднего слоя — ме-
зодермы — мышечная ткань, кровеносная и выделительная системы; из 

внутреннего слоя — эндодермы — пищеварительная система, легкие, 
щитовидная железа, тимус (вилочковая железа) и другие органы. Одно-

временно начинает развиваться нервная трубка (которая впоследствии 
дифференцируется, образуя спинной и головной мозг) и сердце. К концу 

4-й недели беременности, всего через 2 недели с начала эмбрионально-
го периода, начинает биться сердце зародыша и функционировать, хотя 

и в самой примитивной форме, его нервная система. Сердце и нервная 

система содействуют развитию эмбриона как целого организма. Все это 
происходит с зародышем, длина которого составляет всего четверть 



дюйма (6 мм), и часто еще до того, как будущая мать узнает о своей бе-

ременности. 

В течение 2-го месяца происходит быстрое развитие тех систем и орга-
нов, которые отличают человека от всех других существ. Из небольших 

зачатков конечностей на туловище зародыша образуются руки и ноги. У 
месячного зародыша можно обнаружить глаза, которые расположены по 

бокам головы; строение лица зародыша на протяжении 2-го месяца ме-
няется практически ежедневно. Формируются и внутренние органы: лег-

кие, пищеварительная и выделительная системы, хотя они пока еще не 
функционируют. 

Выкидыши. Выкидыши, или самопроизвольные аборты, происходят 
главным образом в течение первого триместра; почти 90% из них проис-

ходят к 12-й или 
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Рис. 4.2. Рост в ходе эмбрионального периода. Показаны в натуральную 

величину размеры человеческого эмбриона и плода в возрасте от 14 
дней до 15 недель 

13-й неделе, после 20-й недели — крайне редко. Чаще всего это явление 
бывает вызвано неправильным развитием плаценты, пуповины и/или са-

мого эмбриона. Так как эмбрион получает питательные вещества через 
плаценту из организма матери, попадание в материнский организм ток-

сичных веществ, особенно некоторых видов медицинских препаратов и 
агентов загрязнения, обсуждаемых нами в этой главе, неправильное 

(недостаточное) питание, возраст или плохое здоровье матери могут 
сказаться на развитии ребенка, явиться причиной выкидыша. Стоит от-

метить, что исследователи также обнаружили наличие связи между вы-

кидышами и предшествующими зачатию воздействиями на отца таких 



факторов, как психоактивные и химические вещества, радиация и дру-

гие потенциально токсичные агенты (Friedler, 1996). 

Фетальный период 
Фетальный период продолжается с начала третьего месяца беремен-

ности и до момента рождения, т. е. примерно 7 месяцев из 9-месячного 
периода беременно- 
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сти. Именно в это время созревают и начинают функционировать боль-

шинство органов и систем организма. Плод (или фетус, от франц. «бере-
менный» или «плодоносный») начинает шевелиться, «брыкаться», пово-

рачивать голову, а затем и все тело. Несмотря на плотно сомкнутые ве-
ки, он пробует «направлять взгляд», шевелит губами, открывает рот, на-

чинает понемногу глотать амниотическую жидкость, отрабатывает дыха-
тельные упражнения в жидкой среде, совершает сосательные движения 

— и, возможно, даже сосет большой палец. 
На протяжении 3-го месяца идет дальнейшее формирование соматиче-

ских структур плода. В глазах, все еще расположенных по бокам головы, 

образуется радужная оболочка и все нервы, связывающие глаз с голов-
ным мозгом. В деснах формируются зубы, начинается заметный рост уш-

ных раковин, а также ногтей на руках и ногах. У плода развиваются щи-
товидная, вилочковая (тимус), поджелудочная железы и почки. Проис-

ходит окончательная дифференциация репродуктивных органов плода в 
соответствии с его генетическим — мужским или женским — полом. На-

чинает функционировать печень, появляются секреторные реакции же-
лудка. 

К 12-й неделе развиваются голосовые связки, формируются вкусовые 
сосочки, начинается процесс оссификации (отвердения, превращения из 

хрящей в кость) ребер и позвонков. Плод, еще неспособный к самостоя-
тельному существованию, уже приобрел почти все свои органы и систе-

мы, хотя длина его тела составляет сейчас всего 7,5 см, а вес — пример-
но 14 г. 

На протяжении следующих месяцев добавляется ряд таких структурных 

элементов, как губы, ногти на пальцах ног и сформированные зачатки 
зубов; более важным является созревание до уровня, необходимого для 

выживания, таких органов, как сердце, легкие и головной мозг. 
На 4-м месяце длина тела увеличивается так, что голова перестает вы-

глядеть непропорционально большой, как в предыдущие месяцы. На ли-
це становятся различимы губы, а сила сердечной мышцы возрастает на-

столько, что частота сердечных сокращений начинает равняться 120-160 
ударам в минуту. 

На 5-м месяце у плода появляется хватательный рефлекс, возрастает 
объем и сила движений. Теперь мать уже может почувствовать то локоть, 

то колено или голову будущего малыша, когда он, бодрствуя, поворачи-
вается. 

На 6-м месяце плод достигает длины 30 см и веса 0,7 кг. Глаза полно-
стью сформированы, уже могут открываться веки. Идет интенсивное раз-

витие костной системы, продолжается рост волос на голове, и плод на-

чинает распрямляться, так что теперь его внутренние органы могут за-
нять надлежащее место. 



Событием, заслуживающим особого внимания в течение второго триме-

стра, является развитие мозга. Головной мозг увеличивается в 6 раз 

(Moore, 1988). В начале этого триместра волновая активность мозга 
практически отсутствует, так что картина электрических сигналов напо-

минает таковую при клинической смерти. До 24-й недели наблюдаются 
лишь эпизодические вспышки электрической активности, свидетельст-

вующие о том, что мозг плода начинает функционировать. Закладывает-
ся фундамент для образования кортикальных связей и ощущения боли. 

Развитие мозга также делает возможным регулирование других функций 
организма, таких как дыхание и соотношение сна и бодрствования. 

В конце второго триместра (т. е. по прошествии 24 недель внутриутроб-
ного развития) здоровый плод достигает возраста жизнеспособности. То 

есть теперь 
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он получает 50% шансов на выживание вне материнского организма при 
условии интенсивной поддержки и особого ухода. Однако более чем у 

половины детей, родившихся на столь ранних сроках, наблюдаются 

серьезные отклонения в развитии. Для сравнения, из детей, рожденных 
на 25-й неделе беременности, в специальных «инкубаторах» выживает 

около 80% (причем 69% впоследствии не имеют серьезных физических 
отклонений), а из родившихся на 29-й неделе выживает уже более 90% 

полноценно развивающихся детей (Allen et al, 1993; Kantrowitz, 1988). 
Несмотря на достижения современной медицины и тщательный уход, со-

хранить жизнь недоношенным младенцам, родившимся на более ранних 
сроках, пока не удается. Только 15% детей, родившихся на 23-й неделе, 

удается сохранить жизнь, причем 5 из 6 таких младенцев впоследствии 
имеют серьезные проблемы со здоровьем или физические недостатки 

(Allen et al., 1993). Содержание детей, родившихся на столь ранних сро-
ках беременности, возможно лишь в палатах со специальным оборудова-

нием и обходится слишком дорого. 
Третий триместр. Есть основания считать, что в первом триместре про-

исходит формирование основных соматических структур, а второй — 

время созревания органов плода, в особенности головного мозга, до 
уровня, необходимого для выживания. В течение третьего триместра 

происходит созревание многообразных структур головного мозга, подго-
товка к работе всех систем организма и превращение хрупкого зароды-

ша в активно адаптирующегося к среде обитания младенца. 
В возрасте 7 месяцев плод весит около 1,5 кг, а его нервная система со-

зревает настолько, что может управлять дыханием и глотанием. В это же 
время происходит быстрое развитие головного мозга, ткани которого об-

разуют участки локализации всех сенсорных и моторных центров. Плод 
уже ощущает прикосновения и боль; возможно, начинает работу его вес-

тибулярный аппарат. 
Часто задают вопрос о том, может ли плод слышать. Ответ на этот вопрос 

положительный. Давно было замечено, что плод вздрагивает от раздав-
шегося рядом с матерью очень громкого звука, однако практически не 

реагирует на звуки средней громкости. Дело в том, что вокруг него раз-

дается множество разнообразных звуков, в первую очередь те, которыми 
сопровождается принятие пищи матерью и ее дыхание, пульсирующий 



ритм крови, циркулирующей в системе кровообращения. Громкая речь 

извне, хотя и приглушенно, также слышна плоду. Полагают, что уровень 

шума в матке сопоставим с уровнем шума на небольшой фабрике (Aslin 
et al., 1983; Restak, 1986). 

Что касается сенсомоторного развития, то уже в возрасте 15 недель плод 
способен совершать хватательные движения, морщиться, двигать глаза-

ми и гримасничать. Рефлекторные движения вызываются раздражением 
подошв или век. К 20-й неделе развиваются органы вкуса и обоняния. К 

24-й неделе более полно развивается кожная чувствительность, появля-
ется реакция на звук, а к 25-й — она становится вполне устойчивой. На 

27-й неделе плод иногда поворачивает голову к свету, направляемому 
на живот матери. Во всяком случае, сканирование мозга подтверждает, 

что он реагирует на свет. Все эти формы поведения: мимические движе-
ния, брыкание, повороты тела и движения головы, появляющиеся к кон-

цу 7-го месяца, возможно, являются произвольными движениями плода, 
стремящегося занять наиболее удобное положение в утробе матери 

(Fedor-Freybergh, Vo-gel, 1988). 
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На 8-м месяце плод может прибавлять в весе до 200 г в неделю, и его 

организм уже начинает готовиться к встрече с внешним миром. Под ко-
жей образуется жировой слой, предназначенный для защиты от перепа-

дов температуры, с которыми он столкнется при появлении на свет. Хотя 
в хорошо оборудованных клиниках выживаемость немного недоношен-

ных (8-месячных) новорожденных превышает 90%, риск существует и 
для них. У этих малышей могут возникать сложности с дыханием; на-

чальная потеря веса может значительно превышать таковую у младен-
цев, рожденных в нормальные сроки, и, поскольку их подкожный жиро-

вой слой еще не сформирован окончательно, регуляция температуры те-
ла также может стать проблемой. Поэтому детей, родившихся на этой 

стадии пренатального развития, обычно помещают в специальные «ин-
кубаторы» и обеспечивают им такой же уход, как и младенцам, рожден-

ным после 7 месяцев беременности. 

На 8-м месяце значительно возрастает восприимчивость плода и разно-
образие форм его поведения. Полагают, что к середине этого периода он 

уже открывает глаза и может видеть свои руки, окружающее простран-
ство, несмотря на то, что внутри матки темно. Возможно, что с 32-й не-

дели плод начинает осознавать происходящее, так как многие нейрон-
ные системы головного мозга к этому времени уже сформировались. 

Сканирование мозга показывает наличие периодов покоя, которые вы-
глядят как периоды парадоксального сна. 

С переходом на 9-й месяц пренатального развития у плода устанавлива-
ются суточные циклы сна и бодрствования и, как полагают, завершается 

развитие слуха (Shatz, 1991). В течение 9-го месяца он продолжает рас-
ти и переворачивается вниз головой для прохождения по родовым пу-

тям. Постепенно отпадает vemix caseosa (сырообразный защитный слой), 
а тончайший волосяной покров плода рассасывается. Из организма ма-

тери начинают передаваться антитела для защиты плода от болезней и 

поддержки его собственной развивающейся иммунной системы. По мере 
перемещения матки вниз за 1-2 недели до родов плод опускается на 



«стартовую позицию» к основанию тазовой области. У плода снижается 

темп прибавления веса, у матери появляются нерегулярные безболез-

ненные сокращения мышц живота и матки, а клетки плаценты начинают 
дегенерировать. 

Так, приблизительно за 9-месячный период первоначально одноклеточ-
ная зигота в норме развивается до 10 триллионов клеток, организован-

ных в органы и системы. Главные вехи пренатального развития изобра-
жены на рис. 4.3. 

Тенденции развития 
В ходе пренатального периода (и в течение детства) физический рост и 

моторное развитие изменяются, следуя трем основным направлениям. 
Хотя существуют индивидуальные особенности во времени проявления 

различных аспектов развития и тенденции являются лишь тенденциями 
(а не законами или принципами), обычно рост детей и усовершенствова-

ние ими своих моторных навыков следуют в определенной последова-
тельности. 

Первая из этих последовательностей — развитие, происходящее в на-

правлении «от головы к ногам». Такой ход развития принято называть 
цефалокаудаль-ной тенденцией развития. В течение пренатального 

периода голова плода является непропорционально крупной по сравне-
нию с остальной частью тела, и чтобы эти размеры стали пропорцио-

нальнее, должны пройти годы. (Кстати, цефалокау-дальная тенденция в 
физическом росте является одной из причин ковыляющей 
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Рис. 4.3 Основные вехи пренатального развития: а) происходит первое 
дробление двуклеточного организма через несколько часов после опло-



дотворения; б) терминальный период, 2 дня после зачатия; признаки 

дифференциации клеток пока отсутствуют; в) эмбрион в возрасте 21 

дня. Виден примитивный спинной мозг; г) четырехнедельный эмбрион. 
На фото видны голова, туловище и хвост. К этому времени сердце и 

нервная система уже начали функционировать; д) пятинедельный эм-
брион. По бокам туловища начинают формироваться руки и ноги; е) 

плод в возрасте 9 недель. На фото ясно различима пуповина, соединен-
ная с плацентой; ж) плод в 16 недель. Видна пуповина, соединенная с 

плацентой. Все внутренние органы уже сформированы, хотя еще и не 
функционируют в полной мере; з) плод в 20 недель. На этой стадии 

большинство внутренних органов начинают функционировать, и плод 
уже способен «брыкаться», поворачивать голову и менять «выражение 

лица» 
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Контрольные вопросы к теме 
«Пренатальный рост и развитие» 

.   Триместры пренатального развития - это то же самое, что периоды. 

.   Терминальный период характеризуется сравнительно медленным де-
лением клеток. 

.    Все главные структуры и органы развивающегося ребенка формиру-
ются в течение эмбрионального периода. 

.    Большинство выкидышей происходит во время фетального периода. 

.   Возраст жизнеспособности - это момент, начиная с которого у ребенка 

появляются стопроцентные шансы на выживание вне матки. 
Вопрос для размышления 

Почему соединение сперматозоида и яйцеклетки, в результате которого 
появляется человек, является действительно значительным достижени-

ем? 
походки 2-летних детей1: их голова слишком тяжела и постоянно пере-

вешивает тело.) Подобную тенденцию можно наблюдать и в развитии 
координации движений, физических навыков у маленьких детей: снача-

ла младенцы выучиваются управлять движениями глаз и головы, затем 

управляемыми становятся руки и кисти рук и, наконец, очередь доходит 
до ног и ступней. 

Второе направление — от центра тела к его периферии, или «от середи-
ны к краю»; это называется проксимодистальной тенденцией разви-

тия. Благодаря такому порядку развития младенцы научаются дотяги-
ваться до вещей, захватывать их в горсть намного раньше, чем подби-

рать мелкие предметы. Например, они могут взять горошины или кусоч-
ки нарезанной морковки, зажимая их между большим и указательным 

пальцами. 
Наконец, существует еще одно направление развития — «от общего к 

специализированному»: первоначально плод реагирует на любое надав-
ливание на кожу неспецифическими, генерализованными движениями, в 

которых участвует все тело. Но после рождения двигательные реакции 
младенца становятся более локализованными и специализированными. 

Однако даже когда дети уже учатся писать, они все еще демонстрируют 

генерализованные движения, помогая своей руке всеми частями тела и 
даже языком. Лишь спустя какое-то время они ограничивают входящие в 



навык письма движения до работы пальцев, кисти и перемещений руки. 

Влияние среды на пренатальное развитие 

До сих пор мы говорили только о нормальном течении пренатального 
развития. Предполагалось, что описанная нами строгая последователь-

ность событий разворачивается в идеальных внешних условиях. Эти 
идеальные события включают: хорошо развитый мешок амниона с упру-

гой прокладкой из амниотической жид- 
В оригинале приводится объяснение происхождения слова «тоддлер», 

сегодня иногда применяющегося и в отечественной научной литературе 
для обозначения детей, которые начинают ходить (и всех детей в воз-

расте от 1 года до 2,5-3 лет): корень слова toddler - toddle - имеет зна-
чения «ковыляние», а также «ковылять», «учиться ходить». - Примеч. 

перев. 
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кости, нормально функционирующие плаценту и пуповину, достаточный 
приток кислорода и питательных веществ и — что не менее важно — от-

сутствие болезнетворных микроорганизмов и токсичных химических 

продуктов. 
В Соединенных Штатах Америки большинство беременностей (от 92 до 

95%) продолжаются положенный срок и заканчиваются рождением здо-
ровых, нормально развитых детей. Тем не менее каждый год около 150 

тысяч американских детей (5-8% от числа живорожденных) появляются 
на свет с врожденными дефектами. Эти дефекты варьируют от серьезных 

аномалий, которые влекут за собой неизбежную и практически мгновен-
ную смерть новорожденных, до минимальных физических или психиче-

ских дефектов, не оказывающих существенного влияния на последую-
щее развитие ребенка. Хотя людям хотелось бы думать, что врожденные 

дефекты могут быть только у чужих детей и что они как-то связаны с на-
следственностью родителей, на самом деле их появление возможно у 

любого новорожденного, и лишь незначительное их количество объясня-
ется действием генетических факторов. Большинство врожденных де-

фектов обусловлены внешними воздействиями в процессе пренатального 

периода или во время родов, а также взаимодействием факторов на-
следственности и среды. 

Данный раздел мы начинаем с рассмотрения возраста и общего здоровья 
матери. Затем мы поговорим о множестве вредоносных веществ, грозя-

щих здоровью матери и ее будущего ребенка. 
Возраст матери 

Пока еще нет полного понимания механизма воздействия возраста мате-
ри на пре-натальное развитие ребенка. Наибольшее количество успеш-

ных родов происходит у матерей в возрасте 20-30 лет. Матери-подростки 
и матери старше 35-40 лет подвержены наибольшему риску выкидыша, 

рождения мертвого ребенка, ребенка с врожденными аномалиями. Глав-
нейшей причиной повышения риска у матерей-подростков является не-

достаточная зрелость их организмов для вынашивания и рождения здо-
рового, способного к нормальному развитию ребенка. Среди других рис-

ков, ожидающих родителей-подростков, можно упомянуть социально-

экономические факторы, а также злоупотребление алкоголем и другими 
видами психоактивных препаратов (Kalil, Kunz, 1999). 



Результаты исследований более 1,2 миллиона беременностей в Дании 

показали, что у матерей старше 40 лет выкидыши происходят более чем 

в 50% случаев, у матерей старше 45 лет — в 75% случаев, тогда как у 
матерей в возрасте 20-24 лет — лишь в 9% случаев (Andersen, Wolfahrt, 

Christens, Olsen & Melbye, 2000). При исследовании врожденных анома-
лий рассматривалась взаимосвязь между возрастом матери и синдромом 

Дауна. Широко известны данные, согласно которым его появление по-
вышается с 1 случая на 800 новорожденных у матерей до 35 лет до 1 

случая на 25 новорожденных у матерей 45 лет и старше. Конечно, такая 
статистика не означает, что женщинам старше 35-40 лет не следует за-

водить детей. Как уже отмечалось ранее, большинство выкидышей про-
исходит на ранних стадиях беременности, и хотя они могут ввергать ро-

дителей в отчаяние, их воздействие на мать обычно минимально. Что ка-
сается синдрома Дауна, то одно его появление на 25 рождений — это 

всего лишь шанс в 4%. Тем не менее очевидно, что пожилым матерям 
следует учитывать эту статистику при принятии решения завести ребен-

ка. 
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Гормональный баланс и особенности развития тканей пожилых матерей, 

готовящихся к своим первым родам, являются одним из факторов часто-
го возникновения дефектов пренатального развития или аномалий мла-

денцев, рождающихся у этих представителей популяции 
Одна из теорий объясняет возрастающий с возрастом матери риск для 

ребенка тем, что пожилые матери обладают более старыми яйцеклетка-
ми (напомним, что все яйцеклетки женщины формируются еще до ее 

собственного рождения). Просто в силу своего возраста яйцеклетка мо-
жет обладать дефектами, влияющими на развитие ребенка. Также в этом 

случае повышается риск разрушения яйцеклетки: чем старше яйцеклет-
ка, тем большее количество времени она подвергается воздействию 

вредных агентов. Кроме того, у этих женщин более старые организмы, 
что может повышать риск выкидыша. Наконец, еще одним фактором яв-

ляется изменение гормонального баланса пожилых матерей. 

Состояние здоровья и питание матери 
Будущие матери, имеющие нормальное телосложение, поддерживающие 

сбалансированную диету, богатую протеином и кальцием, и прибавляю-
щие в весе за период беременности до 25 фунтов (11,33 кг), могут рас-

считывать на появление здорового ребенка. Но гораздо менее вероятно 
появление на свет здоровых детей в тех регионах, в том числе и в от-

дельных районах США, где женщины питаются плохо и недостаточно 
прибавляют в весе за период беременности. 

Недостаточное питание плода может быть вызвано несбалансированной 
диетой матери, нехваткой витаминов или нарушением обмена веществ в 

ее организме. Наиболее очевидными его признаками являются понижен-
ный вес плода, маленькие размеры головы и всего тела по сравнению с 

существующими нормами развития (Metcoff et al., 1981; Simopoulos, 
1983). Высказывались предположения, что недостаточное питание плода 

может являться причиной таких болезней, возникающих уже в зрелом 

возрасте, как повышенное кровяное давление, коронарная болезнь 
сердца и болезнь щитовидной железы (Scrimshaw, 1997), а также ши-



зофрения (Brown et al., 1996; Dalman, Allebeck, Cullberg, Grunewald & 

Koester, 1999). У плохо питающихся беременных женщин чаще случают-

ся выкидыши, дети часто рождаются недоношенными или умирают вско-
ре после рождения. 

В странах, опустошенных голодом и войной, влияние плохого питания 
матерей на развитие детей очевидно. Здесь высок процент выкидышей и 

мертворожденных детей; детям плохо питающихся матерей грозят раз-
личные болезни и задержка роста, если сразу после рождения не сде-

лать их рацион более 
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"чественного питания становится 
Последствия недостаточного питания для развития детей с болезненной 

очевидностью видны в странах, разди-11    раемых войнами и голодом 
разнообразным. Еще одним последствием некачественного питания ста-

новится отставание в развитии мозга на поздних сроках беременности, 
после рождения. Эти нарушения уже невозможно исправить и при усло-

виях нормального последующего питания (Chaves, Martinez & Soberanes, 

1995). Даже в таких индустриальных странах, как США, каждый год поч-
ти 4000 малышей оказываются парализованными или умирают от серь-

езных аномалий спинного или головного мозга. По оценкам националь-
ного Центра здоровья окружающей среды (national Center for environ-

mental health, NCEH), от 50 до 75% таких случаев можно было бы пре-
дотвратить, если бы матери до наступления беременности и в течение ее 

ранних недель употребляли достаточное количество фолиевой кислоты 
(NCEH, 1999а; см. также Johnson, 1997). Однако исследователи этой 

проблемы говорят, что картина может на самом деле являться не столь 
простой: было обнаружено, что употребление фолиевой кислоты значи-

тельно повышает вероятность выкидыша и поэтому снижает количество 
детей, рождающихся с врожденными аномалиями, искажая таким обра-

зом статистику (Hook, Czeizel, 1997). 
Программы дополнительного питания, назначаемые младенцам с рожде-

ния, могут значительно улучшить состояние детей, получавших недоста-

точное питание в утробе матери. Результаты лонгитюдного исследова-
ния, проводившегося в Гватемале, показали, что дополнительное пита-

ние в младенчестве и раннем детстве приводило к почти немедленному 
улучшению состояния здоровья этих детей. Еще более впечатляющими 

оказались долгосрочные результаты специальных программ обеспечения 
детей пищей, богатой протеином. Спустя многие годы те, кто получал 

дополнительное питание с рождения, в подростковом и юношеском воз-
расте показали значительно более высокие результаты в тестах на об-

щую осведомленность, вычислительные навыки, навыки чтения, словар-
ный запас и скорость переработки информации, чем дети, не получав-

шие дополнительного питания до 2-летнего возраста. Эта разница была 
наиболее заметной среди детей из бедных семей, а также детей, полу-

чивших хорошее начальное образование (Ро-Hitt, Gorman, Engle, 
Martorell & Rivera, 1993). 

Каковы же последствия непродолжительных болезней и недостаточного 

питания? Проводившиеся на животных исследования показали, что мать 
может защитить плод от последствий кратковременного недоедания за 



счет ресурсов собст- 
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венного организма, а также предотвратить опасное для здоровья исто-
щение ее собственных тканей. Таким образом, и мать, и плод, по-

видимому, способны полностью восстановить здоровье после кратковре-
менного недостатка питания (Jones & Crnic, 1986). Следовательно, если 

будущая мать, прежде жившая в приемлемых условиях, будет вынужде-
на некоторое время в течение беременности питаться плохо, но после 

рождения ее ребенок будет получать усиленное питание и внимательный 
уход, это, скорее всего, предотвратит появление долговременных нару-

шений (Stein, Susser, Saenger, & Marolla, 1975; Grantham-McGregor, Pow-
ell, Walker, Chang, & Fletcher, 1994). К тому же если период недостаточ-

ного питания плода был непродолжительным, его последствия можно 
компенсировать с помощью специальных программ детского питания или 

сочетания программ оздоровления, питания и ухода. 
Дородовое медицинское обслуживание 

Наилучшей гарантией рождения здорового доношенного ребенка являет-

ся как минимум пять посещений врача или медицинского центра в нача-
ле первого триместра. Качественное дородовое обслуживание обычно 

включает тщательный анамнез, полное медицинское обследование и 
консультирование будущих матерей по поводу возможных осложнений, в 

том числе относительно необходимости избежания употребления алкого-
ля, табака и запрещенных медицинских и психоактивных препаратов, а 

также напоминание о ценности регулярных физических упражнений 
(NCEH, 1999b). Кроме того, такое обслуживание включает исследование 

и рекомендацию хорошего питания во время беременности. К тому же 
введение прививок значительно снизило смертность младенцев от таких 

болезней, как корь, дифтерия и менингит типа «Б» (CDC, 1996). Соци-
альные программы, предлагающие дородовое медицинское обслужива-

ние будущим матерям, которые иначе никак не смогли бы его получить, 
также оказались эффективными для снижения смертности младенцев и 

количества преждевременных родов (Murphy, 1993). 

Критические периоды пренатального развития 
В пренатальном периоде последствия неблагоприятных влияний зависят 

от уровня развития плода, т. е. от того, на какой стадии развития проис-
ходит изменение внутриутробной среды. К сожалению, во многих случа-

ях эти средовые воздействия приходятся на тот период, когда будущая 
мать еще даже не знает о том, что беременна. 

На рис. 4.4 показаны критические периоды пренатального развития, 
т. е. периоды, в течение которых ребенок наиболее подвержен риску 

возникновения у него различных типов аномалий в результате воздейст-
вия тератогенов — заболеваний, химических веществ (загрязненный 

воздух, вода), радиации и всех остальных факторов, могущих нанести 
вред ребенку. (Слово «тератоген» восходит к древнегреческому слову 

«тератос» — «чудовище», «монстр».) Стоит особо отметить, что главные 
нарушения нервной системы и сердца могут происходить в результате 

болезней, которыми заражается мать, или препаратов, которые она 

употребляет в течение раннего эмбрионального периода. (Перед осуще-
ствлением имплантации ребенок обычно невосприимчив к действию те-



ратогенов, поскольку он еще не связан с организмом матери.) Кроме то-

го, сейчас ученые пытаются выяснить, существуют ли периоды уязвимо-

сти для нервно-поведенческих нарушений, 

 
Рис. 4.4. Критические периоды в пренатальном развитии. Темно-серым 

цветом выделены периоды повышенной чувствительности к тератогенам; 
периоды меньшей чувствительности показаны серым цветом 
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связанных со стрессом, переносимым матерью. Например, было обнару-

жено, что стресс, переживаемый на ранних стадиях беременности, вы-
зывает более глубокие и устойчивые нарушения у младенцев приматов, 

чем стресс, переживаемый на ее средних этапах (Schneider, Roughton, 
Koehler & Lubach, 1999). 

Иногда воздействие на мать специфического тератогена автоматически 

нарушает развитие эмбриона или плода. Так происходит при случайном 
приеме ядовитых веществ. Однако чаще всего воздействие тератогена 

лишь увеличивает вероятность появления аномалий развития. Будет ли 
причинен вред плоду, зависит от сложного взаимодействия нескольких 

факторов, включая интенсивность и продолжительность неблагоприятно-
го воздействия, стадию развития плода, состояние здоровья матери, на-

следственные факторы и т. д. 
Характер и зависимость специфических эффектов от времени воздейст-

вия тератогена в рамках критического периода можно проиллюстриро-
вать на следующем примере, явившемся результатом страшной медицин-

ской ошибки. Тали-домид, легкий транквилизатор, прописывали бере-
менным женщинам в 1959-1960-х годах для снижения бессонницы, тош-

ноты и других утренних недомоганий. Препарат считался безвредным, но 
в течение следующих 2 лет после повсеместного начала его употребле-

ния около 10 тысяч детей родились с различными видами уродств. Тща-

тельное изучение течения беременности у матерей таких детей показа-



ло, что характер дефекта определялся тем, в какой период беременности 

они принимали лекарство. Если мать принимала талидомид между 34-м и 

38-м днем от последней менструации, ребенок рождался без ушей. Если 
препарат принимался между 38-м и 47-м днем беременности, у ребенка 

отсутствовали или были деформированы руки. Прием талидомида между 
42-м и 47-м днем приводил к отсутствию у ребенка ног или их деформа-

ции (Schardein, 1976). 
Интенсивность и продолжительность воздействия 

Воздействие слабых доз токсического агента может не иметь никаких 
последствий, потому что организм здоровой матери быстро выводит ток-

сические вещества. Как правило, для того чтобы лекарство или химиче-
ский препарат возымели какое-либо действие, их концентрация в ткани 

или органе должна достигнуть некоторого уровня, или порога. С другой 
стороны, иногда даже небольшая доза химического агента может быстро 

проходить через организм матери, не вызывая остаточных явлений, но 
накапливаться в незрелых тканях плода (Hutchinson, 1991). 

Тератогены и их воздействие 

Многообразие выявленных факторов, влияющих на пренатальное разви-
тие, оказалось пугающим. Лекарственные препараты, болезни, гормоны, 

факторы крови, радиация, токсины, воздействующие на мать на рабочем 
месте, такие как свинец или некоторые газы, а также возраст матери, 

питание, стресс и тип дородовой подготовки — все это сказывается на 
развитии эмбриона или плода (Paul, 1997). Могут существовать и другие 

вредные факторы среды, чье воздействие еще не было выявлено. 
Некоторые медицинские препараты и другие химикаты перерабатывают-

ся в отходы зрелым организмом матери, но это превышает скромные 
возможности плода или эмбриона. Так, препараты, пересекающие пла-

центарный барьер, остаются внутри и накапливаются в развивающемся 
организме ребенка вплоть до воз- 
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можного возникновения серьезных нарушений. С этой точки зрения поч-

ти любое лекарство, химикаты, даже такие обычно безвредные препара-

ты, как аспирин, являются небезопасными во время беременности. 
Болезни матери. Многие болезни, по-видимому, никак не влияют на 

развитие эмбриона или плода. Например, большинство видов бактерий 
не проникают сквозь плацентарный барьер, так что даже серьезное бак-

териальное заражение матери может не иметь никаких последствий для 
развития плода. С другой стороны, многие вирусы, особенно вирусы 

краснухи, сифилиса, герпеса, полиомиелита и различных форм гриппа, 
преодолевают плацентарный барьер. Воздействие краснухи подробно 

изучено. Было установлено, что эта болезнь может вызвать слепоту, глу-
хоту, пороки сердца, повреждения головного мозга и деформации ко-

нечностей у эмбриона или плода в зависимости от того, на какой период 
развития ребенка приходится заражение матери. Некоторые из болезней 

матери и ряд других условий, которые могут повлиять на эмбрион или 
плод, обобщены в табл. 4.1. 

Как правило, заражение плода происходит одним из трех возможных пу-

тей: непосредственно через плаценту (так передаются синдром иммуно-
дефицита — СПИД и краснуха). Непрямым образом — через амниотиче-



скую жидкость — передаются венерические болезни, такие как сифилис 

и гонорея. Также они могут заразить плод во время схваток или родов, 

когда возможен обмен жидкостями и, вероятно, кровью между организ-
мами. ВИЧ (вирус иммунодефицита) может передаться даже после рож-

дения, через кормление грудью. 
Инфекции, полученные матерью, например грипп, инфекции репродук-

тивного тракта, такие как бактериальный вагиноз, а также имеющиеся 
хронические заболевания — диабет, повышенное кровяное давление и 

болезни, передаваемые половым путем, могут причинять вред плоду 
множеством способов. Они могут заразить плод и вызвать выкидыш, ро-

ждение мертвого плода или тяжелые уродства. Они могут привести к 
смерти ребенка в младенческом возрасте или к недостаточному (либо 

уродливому) развитию тканей и органов. Однако инфицирование матери 
может и не иметь никаких последствий для плода, особенно в том слу-

чае, если ее организм, сражаясь с болезнью, вырабатывает антитела. 
Пожалуй, наиболее опасным вирусом из тех, что передаются плоду, яв-

ляется вирус иммунодефицита (ВИЧ). Хотя число детей, больных СПИ-

Дом, в США в настоящий момент невелико, оно стремительно растет. В 
1989 году от СПИДа умерли 547 детей, а в 1993 году уже 3000 новорож-

денных были поражены этим заболеванием (Nozyce et al., 1994). В дру-
гих регионах ситуация еще хуже, потому что эпидемия СПИДа продолжа-

ет распространяться по всему миру, причем 93% всех ВИЧ-
инфицированных приходится на развивающиеся страны. Африканцы, 

проживающие в районах, расположенных недалеко от пустыни Сахары, 
отличаются наибольшим их числом на душу населения, так как инфици-

рованными у них являются около 40% женщин. Каждый день инфекция 
поражает там 1700 новых младенцев (Africa news service, 2000). 

Еще не до конца понятно, почему некоторые младенцы, рождающиеся у 
ВИЧ-инфицированных матерей, заражаются вирусом, но гораздо боль-

шее их число оказывается невосприимчивыми к нему. Некоторые иссле-
дования называют соотношение: 1 заразившийся ребенок к 4 оставшим-

ся здоровыми; другие говорят, что заражаются от 15 до 40% младенцев, 

причем в эти цифры включены те, кто приобрел вирус, находясь в утро-
бе, в течение схваток и родов и через корм- 
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ление грудью (Connor et al., 1994). В результате применения зидовудина 

(zidovudine, ZDVvum ATZ) беременными в США количество детей-
носителей вируса СПИДа, полученного ими от матери, снизилось между 

1992 и 1996 годами до 43% (CDC, 1997а). Даже в случае, пока медики 
не найдут профилактических средств либо лекарства от СПИДа, просве-

щение в этой области и проводимые на базе общин программы социаль-
ной помощи остаются главными способами остановки распространения 

вируса среди младенцев. Особенно это касается развивающихся стран, 
где зидовудина практически нет. 

Таблица 4.1 Воздействие на плод некоторых заболеваний, пере-
носимых матерью во время беременности 

Синдром приобретенного иммунодефицита (СПИД) 

СПИД является неизлечимым заболеванием, часто приводящим к леталь-
ному исходу. Но бывают и случаи выздоровления. Он вызывается виру-



сом иммунодефицита человека (ВИЧ), при котором иммунная система 

рушится и человек умирает от минимальных бактериальных и вирусных 

инфекций, которые для здорового человека были бы безвредны. (Спосо-
бы передачи ВИЧ от матерей детям см. текст.) 

Диабет 
Диабет матери может приводить к многочисленным физическим дефек-

там ребенка; иногда он приводит к рождению мертвого плода. Размеры 
плода могут превысить границы нормы, повышая шанс появления труд-

ностей при родах. Обычно диабет контролируют при помощи специаль-
ной диеты. 

Гонорея 
Многие люди являются носителями бактериальной инфекции гонореи; 

при этом симптомы заболевания могут не проявляться. Гонорея, полу-
ченная ребенком от матери при рождении, может являться причиной 

слепоты. Поэтому сразу же после рождения каждому новорожденному 
обязательно закапывают в глаза ляпис. Гонорея лечится антибиотиками, 

хотя постоянно развиваются все больше штаммов гонореи, устойчивых к 

ним. 
Герпес 

Вирус, вызывающий генитальный герпес, может пересекать плацентар-
ный барьер, но гораздо более часто передача инфекции младенцу про-

исходит во время родов. Среди грозящих ребенку последствий — слепо-
та, проблемы неврологического характера, умственная отсталость и, в 

значительном количестве случаев, смерть. Если в момент наступления 
срока родов мать страдает герпесом в активной форме, рекомендуется 

применение кесарева сечения. Герпес в настоящее время неизлечим. 
Высокое кровяное давление 

Хронически высокое кровяное давление можно лечить медикаментами, 
но если не управлять им в течение беременности, создается опасность 

выкидыша. 
Сифилис 

Сифилис — это бактериальная инфекция, обычно не проходящая через 

плацентарный барьер в течение первой половины беременности. Пере-
дача наиболее вероятна во время родов или незадолго до них. Сифилис 

может вызывать преждевременные схватки и выкидыши, являться при-
чиной глухоты и гнойных повреждений кожи. Хотя сифилис поддается 

лечению антибиотиками, сами лекарства могут оказывать негативное 
воздействие на эмбрион или плод. Часто рекомендуется осуществление 

кесарева сечения за 1-2 недели до предполагаемого срока родов. 
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Окончание табл. 4.1 
Грипп 

Многие штаммы вируса гриппа могут проходить через плацентарный 
барьер. Наиболее распространенные эффекты — это выкидыши на ран-

них стадиях беременности или преждевременные схватки на поздних 
этапах. Повышенная температура матери, если не проводить лечения, 

тоже может оказаться фатальной для плода. 

Резус-фактор 
Несовместимость резус-фактора матери и ее ребенка является болезнью 



в том смысле, что некий белковый (протеиновый) компонент крови мате-

ри может являться причиной серьезных аномалий или смерти плода. 

Большинство матерей обладают положительным резус-фактором, но не-
которые испытывают недостаток одного из компонентов крови и являют-

ся резус-отрицательными. Если у резус-отрицательной матери развива-
ется резус-положительный ребенок и их кровь вступает в контакт, про-

никая через плаценту или в процессе родов, в крови матери начинают 
синтезироваться антитела, атакующие красные кровяные клетки плода и 

разрушающие их. Хотя первенцу обычно не угрожает никакой опасности 
(а матери опасность не угрожает вообще), при последующей беременно-

сти плод подвергается высокому риску, если он также обладает положи-
тельным резус-фактором. Резус-отрицательные матери могут проходить 

лечение, направленное на предотвращение выработки организмом анти-
тел в виде реакции на резус-положительную кровь младенца. 

Краснуха 
Если заражение вирусом краснухи происходит в течение первых 16 не-

дель беременности (но только после имплантации), врачи часто реко-

мендуют ее прерывание, так как риск разрушения эмбриона или плода 
слишком велик. Тем не менее иногда родители решают продолжить те-

чение беременности, и у некоторых из них рождаются нормальные дети. 
Токсикоз беременных 

Причины преэклампсии и более серьезного заболевания — эклампсии*, 
испытываемые некоторыми беременными женщинами в течение третьего 

триместра, неизвестны. Среди симптомов этих расстройств — повышение 
кровяного давления, размытость зрительных образов, сильное потение 

лица и рук. Эклампсия может вызывать смерть или разрушение мозга 
плода. Обе формы токсикоза обычно поддаются контролированию, одна-

ко для этого страдающим им матерям требуется постельный режим и 
специальная диета. 

Главный источник: The Columbia university college of hhysicians and Sur-
geons complete home medical guide, 1985. 

Лекарственные препараты, прописанные врачом и находящиеся 

в свободной продаже. В ряде исследований было показано, что мно-
гие женщины во время беременности употребляют различные лекарст-

венные препараты. В ходе исследований, проводившихся в штате Мичи-
ган и охвативших почти 19 000 женщин, было обнаружено, что в сред-

нем на одну женщину в период беременности приходится по 3 рецепта 
на различные медицинские препараты (Piper, Baum & Kennedy, 1987). 

Было показано, что такой распространенный антибиотик, как тетрацик-
лин, оказывает вредное воздействие на кости и зубы, а также способст-

вует появлению 
Преэклампсия - развитие гипертензии с протеинурией (изменением кон-

центрации белков) и/или отеком во время беременности; эклампсия - 
тяжелая форма гестоза (токсикоза) беременных; помимо упомянутых 

симптомов возможны судороги, нарушения сознания. - Примеч. перев. 
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других врожденных дефектов. Некоторые противосудорожные препара-

ты, которые прописывают беременным женщинам, страдающим эпилеп-
сией, могут вызвать у плода структурные аномалии, задержку роста, по-



роки сердца, а впоследст-вии _ легкую задержку психического развития 

или речевые нарушения (Vorhees, Mollnow, 1987). Другой трагический 

пример — пороки развития половых органов плода. Их причиной являет-
ся прием оральных контрацептивов. У матерей, принимавших гормо-

нальный препарат диэтилстильбэстрол (ДЭС) с целью предотвращения 
выкидыша, превышал норму процент случаев возникновения: у девочек 

— рака влагалища и деформаций шейки матки, а у мальчиков — сте-
рильности и предрасположенности к развитию рака тестикул. 

Помимо прописываемых врачом лекарств наносить вред эмбриону или 
плоду могут многие принимаемые женщинами медикаменты, находящие-

ся в свободной продаже. Некоторые из них, вместе с примерами других 
причиняющих вред веществ, перечислены в табл. 4.2. Многие лекарст-

венные препараты, принимаемые матерью, могут нарушать развитие ре-
бенка. Кроме них существуют еще и промышленные химические загряз-

нители, которые могут найти путь во внутренние системы матери и раз-
рушить их. 

Алкоголь. Наиболее широко употребляемым в США и ряде других стран 

«восстановительным» или «социально одобряемым» веществом является 
алкоголь, который в то же время обладает потенциалом вызывать серь-

езные и устойчивые врожденные аномалии. Также он значительно по-
вышает риск выкидыша для женщин из США, но, что парадоксально, не 

для женщин из Европы. Этот эффект нельзя приписать только различиям 
в уровне употребления алкоголя (Abel, 1997). Результаты недавних ис-

следований показали, что 1 из 8 женщин детородного возраста (18-44 
года) попадает в группу алкогольного риска, определяемого как упот-

ребление семи или более порций алкогольных напитков в неделю либо 
пяти или более порций напитков, приуроченных к какому-либо случаю 

(CDC, 1999). К тому же 1 из каждых 29 знающих о своей беременности 
женщин заявляет о том, что они относятся к группе алкогольного риска. 

Врожденные аномалии, связанные с воздействием алкоголя на эмбрион 
или плод, легко могут возникнуть в течение первых 3-8 недель беремен-

ности, т. е. прежде, чем женщина узнает о ней (рис.  4.3). 

До сих пор остается неясным вопрос, какую дозу алкоголя, потребляемо-
го во время беременности, можно с уверенностью считать безопасным 

количеством? Пренатальный период очень важен в этом отношении. Как 
правило, исследования обнаруживают, что более трети младенцев, поя-

вившихся на свет у пьющих матерей, страдают врожденными аномалия-
ми. В одном из исследований было выяснено, что даже столь малая доза, 

как 60 мл алкоголя, принимаемых ежедневно во время беременности, 
является существенным фактором, обеспечивающим лицевую деформа-

цию плода (Astley, Clarren, Little, Sampson & Daling, 1992). В тщательно 
проведенном исследовании ирландских женщин, не употреблявших ни-

каких других психоактивных препаратов, кроме алкоголя, было обнару-
жено, что значительные негативные воздействия на новорожденного 

оказывала даже столь малая доза алкоголя, как три стакана пива, упот-
ребляемые матерями в неделю (Nugent, Greene & Mazor, 1990). 

Дети матерей, сильно пьющих во время беременности, могут рождаться с 

серьезным заболеванием, называемым фетальным алкогольным син-
дромом (ФАС). 
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Фетальный алкогольный синдром состоит из трех главных компонентов: 

лицевых искажений, задержки роста и дефектов центральной нервной 
системы (ЦНС). Детей и взрослых, страдающих фетальным алкогольным 

синдромом, можно узнать по их отличительным лицевым характеристи-
кам. Обычно у них тонкая верхняя губа, слабо развита выемка над ней, 

широкое пространство между краями век, плоские скулы. Задержка рос-
та может проявляться в низком весе при рождении, маленькой голове, 

росте и телосложении. Развитие всех этих показателей ниже среднего 
уровня наблюдается в течение всей жизни. ФАС происходит в 1 из 1000 

рождений и является третьей ведущей причиной психической отсталости 
в США (Streissguth, 1997). ФАС в 10 раз чаще встречается в семьях бед-

ных афроамериканцев и индейцев, чем в общей популяции (Abel, 1995). 
Некоторые дети страдают от комплекса менее серьезных нарушений, вы-

званных алкоголем, который называется фетальными алкогольными 
эффектами (ФАЕ). Обычно эти дети не проявляют классических иска-

жений черт лица, но все же отличаются умеренной задержкой роста и 

возможными аномалиями ЦНС. 
Таблица 4.2 

Некоторые лекарственные препараты и химические вещества, 
оказывающие воздействие на ход пренатального развития 

Загрязняющие воздух вещества 
Было обнаружено, что повышение степени загрязненности городского 

воздуха, концентрации в нем диоксида азота, диоксида серы и монокси-
да углерода коррелирует с повышением количества выкидышей (Pereira 

et al., в изложении Raloff, 1998). 
Алкоголь 

Употребление алкоголя во время беременности может вызывать феталь-
ный алкогольный синдром (ФАС) и фетальные алкогольные эффекты 

(ФАЕ) (см. текст). Воздействия являются одинаковыми, независимо от 
типа потребляемых алкогольных напитков: пиво, вино, ликер или виски. 

Амфетамины 

Амфетамины раньше повсеместно прописывались людям, сидящим на 
диете. Они отлично подавляют чувства голода. Сегодня они выписыва-

ются крайне редко, но такие их формы, как метаамфетамин, широко дос-
тупны на черном рынке. Прием во время беременности амфетамина мо-

жет приводить к самопроизвольным абортам, преждевременным родам 
или рождению мертвого плода, а также вызывать многие из тех эффек-

тов, которые влечет употребление кокаина. 
Наркотические вещества 

Как правило, действие таких наркотиков, как кодеин, морфин, героин, 
дилаудид и даже метадон, ослабляет дыхание плода, может вызвать по-

веденческие расстройства. У женщин, регулярно употребляющих эти 
наркотики, рождаются дети, вес и рост которых не соответствуют норме, 

а реакции более вялые, чем у нормальных младенцев. Более того, эти 
дети обнаруживают симптомы «ломки», что выражается в их повышен-

ной возбудимости, приступах пронзительного плача, рвоты, дрожи и на-

рушении терморегуляции. Они отличаются снижением аппетита и плохо 
сосут, их сон нарушен по меньшей мере в течение первых нескольких 



недель после родов. В 4 месяца тельце таких детей напряжено и негиб-

ко, их двигательная активность выше, чем у нормальных детей, но дви-

жения менее скоординированы. До годовалого возраста им трудно удер-
живать внимание, и некоторые ученые полагают, что проблемы со вни-

манием могут сохраниться у них и на протяжении всего детства (Vorhees, 
Mollnow, 1987). 
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Кокаин 

Принятие кокаина во время беременности, неважно, в форме порошка 
или в виде крэка, может оказывать многочисленные продолжительные 

физические и психологические воздействия на ребенка (см. текст). 
Марихуана 

Воздействие курения матерью марихуаны (или других форм этого веще-
ства, например гашиша) во время беременности на плод или эмбрион 

еще не полностью понятно (см. текст). 
Ртуть, свинец и другие тяжелые загрязняющие вещества 

Загрязнение свинцом, ртутью и другими промышленными отходами мо-

жет осуществляться через загрязнения воды. После этого загрязняющие 
вещества попадают в пищу в виде рыбы и других морепродуктов. Кроме 

того, опасные химикаты могут проникать в организм через непосредст-
венное употребление загрязненной воды и вдыхание зараженного воз-

духа (Vorhees, Mollnow, 1987), вызывая у развивающегося плода глубо-
кую психическую отсталость и повреждения неврологического плана. 

Другие потенциально вредные химикаты — полихлорвиниловые бифени-
лы. Они содержатся в обычной заливочной смеси электрических транс-

форматоров и краске (Jacobson, Schwartz, Fein & Dowler, 1984), а также 
в пищевых консервантах, инсектицидах и даже некоторых косметиче-

ских препаратах и красителях для волос. 
Кофеин 

Кофеин, содержащийся в чае, кофе и легких напитках, может замедлять 
пренатальный рост, вызывать некоторое повышение риска выкидыша 

при употреблении его в количествах, эквивалентных шести чашкам кофе 

в день. Это происходит из-за того, что у развивающегося ребенка начи-
нается нехватка энзимов. Кофеин аккумулируется, в потенциале дости-

гая токсичного уровня (Walling, 2000). 
Лекарства, продаваемые без рецептов 

Многие подобные медикаменты: анальгетики, средства от кашля, слаби-
тельные и лекарства от аллергии — в лучшем случае — небезопасны. 

Аспирин в крупных дозах вызывает обширные кровотечения и другие 
проблемы (Briggs, Freeman & Gaffe, 1986). Крупные дозы антацидов или 

сиропов от кашля, особенно тех, что содержат кодеин, могут быть не 
полностью безопасными (Brackbill, McManus & Woodward, 1985). Риско-

ванно принимать даже большие количества витаминов. Более того, такие 
препараты не выводятся из систем плода столь же легко, как из орга-

низма матери. 
Табак 

Курение, неважно — сигарет, сигар или трубок, а также привычка ню-

хать и жевать табак могут вызывать серьезные проблемы для плода и 
его врожденные аномалии (см. текст). 



Транквилизаторы и снотворное 

Подобно алкоголю, многие виды транквилизаторов и снотворных угне-

тают деятельность центральной нервной системы. Хотя их воздействия 
считают не столь серьезными (за исключением талидомида, см. текст), 

они приводят к рождению заторможенного ребенка, повышают риск воз-
никновения респираторных расстройств и аноксии. 

Чем больше алкоголя поступает в организм матери во время беременно-
сти, тем выше риск повреждения эмбриона или плода. Даже умеренное 

потребление алкоголя (не больше 1-2 унций [30-60 г] ежедневно) явля-
ется причиной многих случаев нарушения сердечной деятельности и ды-

хания, а также процесса адаптации к обычным звуковым и зрительным 
раздражителям у новорожденных. 
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Позже, в младенческом возрасте, такие дети отличаются более низкими 

по сравнению со статистической нормой показателями умственного раз-
вития (Streiss-guth, 1997). Среди других последствий можно назвать не-

достаточное внимание к словам взрослых и склонность к непослушанию 

в дошкольном возрасте, а также частоту нарушений способности к обу-
чению, проблем концентрации внимания, гиперактивность (Barr, Darby, 

Streissguth & Sampson, 1990; Briggs et al., 1986; Mattson, Riley, 1998; 
Newman, Buka, 1991; Streissguth, Sampson, Barr, Darby & Martin, 1989). 

Недавно опубликованные результаты лонгитюдного исследования Энн 
Стрейсгут и ее коллег показали, что действие этих последствий может 

продолжаться до 14-летнего возраста (Streissguth, Barr, Bookstein, 
Sampson & Olson, 1999), что соответствует данным других ученых 

(Steinhausen, Sphor, 1998). В дополнение к этому один из последних 
аналитических обзоров литературы, сделанный этим же научным кол-

лективом, позволяет сделать вывод, что становление привязанности в 
течение детства и разнообразных видов социального поведения уже 

взрослых людей может нарушаться, если в ходе пренатального периода 
ребенок подвергался воздействию принимаемого матерью алкоголя 

(Kelly, Day & Streissguth, 2000). 

Даже умеренное употребление алкоголя может усугубляться стрессом 
(который, в свою очередь, часто приводит к обращению к алкоголю). 

Одно из исследований самок обезьян, получавших во время беременно-
сти алкоголь, показало, что их младенцы позже демонстрировали значи-

тельные нарушения внимания и системы нейро-двигательного функцио-
нирования (Schneider, Roughton & Lubach, 1997). Последствия были вы-

ражены сильнее у тех детенышей, матери которых в экспериментальном 
порядке испытывали «легкий» психологический стресс. Этим, возможно, 

объясняется тот факт, что дети матерей из бедных семей, подверженных 
стрессу, демонстрируют повышенный уровень врожденных аномалий, 

связанных с алкоголем. 
Итак, вывод относительно употребления алкоголя во время беременно-

сти прост: любое количество алкоголя в этот период подвергает будуще-
го ребенка риску. И все же, несмотря на широкую известность об опас-

ности приема алкоголя в процессе беременности, около трети рожающих 

женщин сообщают об употреблении спиртных напитков в течение 3 ме-
сяцев перед ее наступлением, а около 11% из них практически всегда 



злоупотребляли ими. Что можно сказать о здоровье ребенка, когда жен-

щина выпивала более пяти порций алкоголя за один раз? Большинство 

женщин сокращают количество употребляемого алкоголя или вовсе от-
казываются от него, когда узнают о своей беременности. Но около 6% 

сообщают о том, что они продолжали выпивать в течение последних 3 
месяцев; 2,9% из них являются алкоголичками (Public Health Service, 

2000). 
Никотин. В 1998 году 12,9% рожающих женщин из США сообщили о 

том, что курили в ходе беременности. Эти показатели ниже, чем полу-
ченные в результате обследований в прошлые годы: 13,2% в 1997 году 

и 34% в 1989 (CDC, 1999а). Очевидно, что курение табака, главным 
компонентом которого является никотин, связано с врожденными нару-

шениями у ребенка. Среди сильно курящих матерей количество выки-
дышей (Mills, 1999; Ness et al., 1999), рождений мертвого ребенка и 

преждевременных родов значительно выше, чем среди некурящих. Мла-
денцы, появившиеся у заядлых курильщиков, обычно отличаются мень-

шим, чем у нормальных детей, весом и имеют задержку роста, которая 

может наблюдаться в пер- 
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вые годы жизни (CDC, 1999a; Naeye, 1980, 1981; Streissguth et al., 1989; 
Vorhees, Mollnow, 1987). Дети регулярно курящих матерей также демон-

стрируют больше когнитивных и поведенческих трудностей, склонны к 
худшей успеваемости в школе по сравнению с другими учениками. 

(Fried, Watkinson & Gray, 1998; Olds, 1997; Vorhees, Mollnow, 1987). 
Как может курение повреждать и даже убивать плод? Данные исследо-

ваний показывают, что все дело в плаценте и в ее функции обмена пита-
тельными веществами с организмом матери. Некоторые формы плацен-

тарных нарушений, затрудняющих такой обмен, случаются только у ку-
рящих женщин, а другие более часто бывают у курящих, чем у некуря-

щих женщин (Naeye, 1981). Кроме того, курение может сужать крове-
носные сосуды матки, снижая поток поступающих питательных веществ 

(Fried, Oxorn, 1980). Оба этих последствия могут снижать приток кисло-

рода, являться причиной аноксии, которая таит потенциальную угрозу 
разрушения тканей мозга. 

Марихуана. Хотя последствия употребления марихуаны во время бере-
менности были изучены менее тщательно, чем последствия курения и 

приема алкоголя, курение «травки» беременным женщинам также не ре-
комендуется. Стоит отметить результаты серии исследований, проведен-

ных на Ямайке. Среди некоторых слоев населения популяции Ямайки 
марихуана употребляется в значительно большем количестве, чем в 

США. Новорожденные младенцы, испытавшие в ходе пренатального пе-
риода воздействие марихуаны, достаточно много кричат, их поведение 

напоминает манеру поведения людей, переживающих легкую ломку, вы-
званную отказом от приема наркотиков. Так, возникает впечатление, что 

высокие дозы марихуаны, принимаемые во время беременности, воздей-
ствуют на центральную нервную систему и позже — на неврологический 

и когнитивный контроль младенца (Lester, Dreher, 1989). В частности, ее 

употребление может оказывать негативное воздействие на способность 
ребенка контролировать свои побуждения (импульсы) (Fried et al., 



1998). 

Кокаин. Семидесятые и восьмидесятые годы XX века стали свидетелями 

значительного повышения уровня употребления порошка кокаина (поз-
же крэка) для развлечения, в качестве расслабляющих средств. Соответ-

ственно наблюдалось и повышение проблем родов, сопряженных с этим. 
Хотя кокаин и крэк обладают приблизительно одинаковым потенциалом 

(в зависимости от того, насколько они разбавлены продавцами в целях 
повышения своих прибылей), курение крэка позволяет наркотику про-

никать в организм курящего, достигая мозга и других органов, гораздо 
быстрее, чем при вдыхании порошка или при инъекциях. Поэтому крэк 

создает большую концентрацию кокаина и потенциально опаснее для 
эмбриона или плода (для новорожденного, получающего свою дозу че-

рез материнское молоко). 
Ранние исследования воздействия кокаина на плод обнаружили очень 

немного его негативных эффектов (Madden, Payne & Miller, 1986), и не-
которые беременные женщины, поддавшись ложному чувству безопасно-

сти, использовали кокаин для облегчения боли при схватках. Более об-

ширные исследования со всей очевидностью продемонстрировали, что 
употребление кокаина чревато серьезными нарушениями для еще не 

рожденного ребенка. Матерям, использующим кокаин для облегчения 
хода схваток, грозят преждевременные роды, а их младенцам — задерж-

ки роста и психического развития, а также нейромоторные дисфункции 
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ВРЕЗКА 4.1 

Матери, употребляющие крэк: лечить или преследовать по зако-
ну? 

Как уже говорилось, употребление крэка беременными женщинами мо-
жет иметь серьезные и длительные последствия для будущего ребенка. 

«Крэковая эпидемия», начавшаяся в США в начале 1980-х годов, играла 
решающую роль в привлечении внимания государственной системы пра-

восудия, социальных служб и особенно медицинской общественности к 

проблеме употребления наркотиков во время беременности. 
Матери, употребляющие наркотики, часто привлекаются к ответственно-

сти в соответствии с существующими законами о защите прав ребенка и 
о жестоком обращении с ним, что может привести к открытию уголовного 

дела. Однако заводить такие уголовные дела очень сложно; нередко они 
увязают в многочисленных юридических тонкостях и деталях. Например, 

в одном деле 1997 года главной проблемой стал вопрос о том, применим 
ли существующий закон против жестокого обращения с детьми также и к 

зародышу. В некоторых штатах приговоры были отменены согласно пра-
вилам, гласящим, что этот закон не может применяться в данных случа-

ях. 
В опросе 1996 года национальная Коллегия государственных поверен-

ных по особым делам (national court appointed special advocate Associa-
tion, CASA) изучала тридцать пять криминальных инцидентов, проис-

шедших в двадцати штатах, значительная часть которых была связана с 

обвинением в жестоком обращении с детьми или, по меньшей мере, в 
употреблении наркотиков. Исследователи обнаружили, что в большинст-



ве случаев обвинительные приговоры по этим делам были сняты или 

позже пересмотрены. Более успешными оказались административные 

меры взысканий за жестокое обращение с детьми и отказ от заботы о 
них, накладываемые, когда тесты на употребление матерью наркотиков, 

проводимые при рождении ребенка, давали положительный результат. 
(Во всяком случае, эти меры проявлялись в лишении таких матерей ро-

дительских прав, помещении их детей в детские дома или приемные се-
мьи.) Однако даже успешные гражданские и уголовные дела справляют-

ся с проблемами воздействий употребления наркотиков на пренатальное 
развитие ребенка только в той степени, в которой они являются средст-

вом устрашения, учета возможности такого наказания в будущем. 
Можем ли мы вместо этого лечить матерей в течение беременности? Пер-

вой проблемой является выявление наркоманов. Беременные женщины 
не проходят обязательной проверки на предмет употребления наркоти-

ков частично потому, что такая проверка могла бы привести к избежа-
нию услуг по пренатальному сопровождению. Когда специалисты по 

пренатальному уходу за ребенком все же идентифицируют наркотизацию 

в ходе беременности, матери зачастую не хотят добровольно проходить 
лечение. В таких случаях может быть применена принудительная вра-

чебная помощь, назначенная в судебном порядке, хотя необходимы 
дальнейшие исследования относительно его эффективности. Но часто 

осуществление лечения оказывается невозможным. Обычно женщины, 
злоупотребляющие наркотическими препаратами, не обладают достаточ-

ными средствами, чтобы оплатить лечение, а частных или государствен-
ных программ, финансирующих медицинские услуги для них, слишком 

мало. Таким образом, обвиняемые или осужденные беременные матери, 
страдающие от наркотической зависимости, в ожидании лечения попа-

дают в тюрьму. Находясь там, они, как правило, не получают никакой 
медицинской помощи, связанной с заботой о здоровье будущего ребен-

ка. Если они все же проходят лечение и внезапно прекращают употреб-
лять наркотики, создается повышенный риск для эмбриона или плода, 

возникающий в результате переживаемой им внутриутробной «ломки»; 

значительно усиливается риск выкидыша или преждевременных родов. 
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Существует ли решение этой проблемы? Поскольку уголовное преследо-
вание и заключение в тюрьму не оказались достаточно эффективными 

методами, Комитет по наркотической зависимости при МП (Committee on 
substance abuse of the MP) рекомендует проводить профилактические 

образовательные программы для всех женщин детородного возраста 
прежде, чем они забеременеют. 

Основные источники: National Center on addiction and substance abuse at 
Columbia university, 1996; MP, 1996. 

(Bateman, Ng, Hansen & Heagarty, 1993; Swanson, Streissguth, Sampson & 
Olson, 1999). Хотя данные исследований выявили эти нарушения, воз-

можно, что кокаин, как и другие стимуляторы, такие как амфетамины и 
даже кофеин, повышает риск выкидыша (Mills, 1999; Ness et al., 1999). 

Обычно дети, подвергнувшиеся внутриутробному воздействию кокаина, 

меньше улыбаются, их труднее успокоить, они более интенсивно, чем 
нормальные младенцы, сосут и двигают ножками (Phillips, Sharma, 



Premachandra, Vaughn & Reyes-Lee, 1996). Многие дети употреблявших 

кокаин матерей сталкиваются с трудностями при установлении коорди-

нации движений, ориентировке на визуальные объекты или звуки, при 
становлении нормальной регуляции режима сна и бодрствования. Кроме 

того, исследование показывает, что среди других долговременных эф-
фектов пренатального воздействия кокаина могут возникать проблемы 

концентрации внимания, расстройства понимания речи, сложности в 
управлении эмоциями и поведением. Например, исследователи выясни-

ли, что такие дети в возрасте 4-6 лет переживают достаточно сильные 
депрессии и тревоги, имеют более высокую частоту делинквентного и 

агрессивного поведения, а также большую импульсивность и рассеян-
ность внимания (Berger, Waldfogel, 2000; Chasnoff et al, 1998; Lester, 

LaGrasse, Bigsby, 1998). 
Большинство младенцев, подвергшихся внутриутробному воздействию 

принимаемого матерью кокаина, можно отнести к «болезненным». Они 
быстро переутомляются под влиянием обычных стимулов среды, испы-

тывают значительные трудности в регуляции реакций нервной системы, 

часто громко плачут, у них нарушен сон. Через месяц после рождения им 
все еще трудно адекватно реагировать на окружающие воздействия, не 

терять контроль, не срываться на настойчивые пронзительные крики 
(Chasnoff, 1989). Даже спустя годы после исчезновения наиболее оче-

видных симптомов дети женщин, употреблявших кокаин во время бере-
менности, отличаются повышенной степенью расстройства внимания, за-

держками речевого развития, низким уровнем способностей к обучению, 
демонстрируют гораздо больше импульсивных, агрессивных и делин-

квентных форм поведения по сравнению с нормальными детьми 
(Chasnoff et al, 1998; Lester et al, 1998). Лечение, полученное на ранних 

стадиях пренатального развития, часто снижает тяжесть нарушений. Для 
некоторых детей последствия могут быть не столь серьезными, если они 

получают хороший послеродовой уход, в том числе и помощь специали-
стов раннего вмешательства, посещающих младенцев на дому (Berger, 

Waldfogel, 2000). 

Очевидно, что матери должны избегать приема малейших доз кокаина во 
время беременности. Более того, поскольку употребление его незаконно, 

некоторые люди считают, что для женщин, сознательно принимающих 
наркотик во время 
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Контрольные вопросы к теме 

«Влияние среды на пренатальное развитие» 
•     У матерей-подростков меньше риск выкидыша и рождения ребенка с 

врожденными аномалиями, чем у матери в возрасте 20-30 лет. 
•     Последствия недостаточного питания плода могут компенсироваться 

хорошим питанием, обеспечиваемым в раннем детстве. 
•     Тератогены с наибольшей вероятностью вызывают аномалии при 

воздействии на ребенка в ходе эмбрионального периода. 
•     Зародыш или плод, подвергаясь воздействию наркотических ве-

ществ, практически всегда погибает. 

•     Врожденные аномалии, характеризующие фетапьные алкогольные 
эффекты, не столь серьезны, как аномалии фетального алкогольного 



синдрома. 

Вопрос для размышления Какие психоактивные вещества наиболее 

опасны для матерей во время беременности и почему? 
 

беременности, должны существовать специальные уголовные наказания 
(см. врезку 4.1 выше). 

Наконец, заметьте, что большинство беременных матерей, злоупотреб-
ляющих психоактивными веществами, употребляют разнообразные нар-

котики одновременно: они принимают их в комбинациях, оказывающих 
усиленное воздействие на развивающегося ребенка. Поскольку такие 

женщины часто страдают от недостаточного питания и проблем, связан-
ных со здоровьем, выделение секреции специфических тератогенов мо-

жет быть затруднено (Newman, Buka, 1991). Тем не менее очевидно, что 
чем больше психоактивных веществ употребляет мать в ходе беременно-

сти, тем хуже здоровье ее будущего ребенка. 
Роды 

Хотя отношение к беременности и организация процесса рождения ре-

бенка в различных культурах разные, появление на свет каждого нор-
мального детеныша человека подчиняется одному и тому же биологиче-

скому распорядку. В данном разделе мы рассмотрим стадии родов, раз-
личные подходы к ним, пренатальному тестированию и мониторингу, а 

также имеющие место осложнения. 
Стадии родов 

Обычно процесс родов подразделяется на три стадии: прелиминарную 
(начальных предродовых схваток), собственно родов и отхождения по-

следа. 
Начальные схватки. Во время первой стадии родов шейка матки рас-

ширяется, чтобы обеспечить прохождение ребенка по родовым путям. 
Хотя продолжительность начальных схваток может колебаться от не-

скольких минут до 30 часов, обычно эта стадия длится от 12 до 15 часов 
при первых родах и от 6 до 8 часов при последующих. Схватки начина-

ются с легких сокращений матки, как правило, разделенных интервала-

ми в 15-20 минут. По мере продолжения схваток ма- 
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точные сокращения усиливаются и становятся более частыми, наступая 
через каждые 3-5 минут. При схватках происходит непроизвольное со-

кращение мышц, и роженица может сама оказать себе наилучшую по-
мощь, если попытается расслабиться. 

Иногда, особенно при первых родах, у женщин случаются ложные 
схватки, называемые также сокращениями Брэкстоиа—Хикса. Часто бы-

вает трудно отличить ложные схватки от настоящих, однако это можно 
сделать, попросив будущую мать немного походить. Даже от легкого 

усилия настоящие схватки обычно становятся болезненнее, в то время 
как ложные в большинстве случаев ослабевают. 

Во время схваток происходят еще два события. Во-первых, освобождает-
ся и выходит слизистая пробка, закрывающая канал шейки. Этот про-

цесс, называемый раскрытием шейки матки, может вызвать неболь-

шое кровотечение. Во-вторых, мешок амниона, или плодный пузырь, 
разрывается, и часть околоплодной жидкости выходит наружу по родо-



вому каналу («отходят воды», как говорят акушеры). 

Схватки и роды. Вторая стадия процесса рождения ребенка начинается 

с более сильных и более регулярных сокращений и заканчивается появ-
лением ребенка на свет. Когда шейка матки полностью раскрылась, про-

исходит около 10-12 сильных регулярных мышечных сокращений, про-
талкивающих ребенка, как правило, головой вперед через родовой ка-

нал. Эта стадия занимает обычно от 10 до 40 минут и, подобно схваткам, 
продолжается дольше всего при первых родах. Сокращения наступают 

регулярно — раз в 2-3 минуты. Они продолжительнее и сильнее, чем ма-
точные сокращения, происходящие на первой стадии. Теперь, если мать 

находится в сознании, она может активно помогать себе в родах, кон-
тролируя дыхание и напрягая мышцы живота («тужась») при каждом со-

кращении. 
Обычно именно голова ребенка оказывается той частью тела, которая 

первой появляется из родового канала. Сначала появляется макушка 
(«корона»), а затем головка при каждом сокращении все больше выхо-

дит наружу, так, что в конце концов за нее можно ухватиться. Ткани 

промежности матери (участка между вагиной и задним проходом) 
должны значительно растянуться, чтобы дать пройти голове ребенка. В 

США принимающий роды врач обычно делает надрез, называемый эпи-
зиотомией, расширяющий вагинальное отверстие. Считается, что такой 

надрез срастается более аккуратно, чем неровный разрыв, который мо-
жет произойти, если надрез не сделан. В Западной Европе и других час-

тях мира эпизио-томия распространена меньше. 
Акушеры иногда пользуются стальным или пластмассовым инструментом, 

называемым щипцами, или вакуумным экстрактором (он представляет 
собой чашечку, помещаемую на голову новорожденного и соединенную с 

насосом), чтобы захватить голову и ускорить роды при возникновении 
осложнений. Как и эпи-зиотомия, щипцы и вакуумный экстрактор чаще 

применяются в США, чем в Западной Европе. Недавно полученные стати-
стические данные показывают, что 20-30% маленьких американцев поя-

вились на свет при помощи по крайней мере одного из этих инструмен-

тов, тогда как в западноевропейских странах такие дети составляют 
лишь 5% от общего числа новорожденных (Korte, Scaer, 1990). 

Наконец, в большинстве случаев при нормально протекающих родах ре-
бенок выходит из родового канала вперед головой, лицом вниз. Когда 

голова освобож- 
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дается, ребенок поворачивается в сторону так, чтобы тело проходило с 
наименьшим сопротивлением. 

Отхождение последа. Выход плаценты, пуповины и связанных с ними 
тканей составляет третью стадию родов, называемую отхождением по-

следа. Она практически безболезненна и продолжается около 20 минут 
после родов. Роженица может содействовать этому процессу. Плацента и 

пуповина после извлечения из матки исследуются на наличие дефектов, 
которые могут служить сигналом повреждений, нанесенных новорожден-

ному. 

Опыт деторождения 
Хотя биологически процесс родов является универсальным, опыт дето-



рождения существенно варьирует от поколения к поколению, от культу-

ры к культуре, от семьи к семье. Иногда считается, что роды представ-

ляют собой один из видов болезни. Например, беременные женщины ин-
дейского племени куна в Панаме ежедневно ходят к шаману за снадобь-

ями и не чувствуют никакой боли во время схваток и родов, находясь 
под их воздействием. У племени кунг-сан в Северо-Западной Ботсване 

принято, чтобы женщина, никому не сообщив о начале схваток, уединя-
лась в укромном месте для того, чтобы дать жизнь новому человеческому 

существу. Она сама, без посторонней помощи, производит ребенка на 
свет, перерезает пуповину, обихаживает новорожденного (Komner, 

Shostak, 1987). 
У некоторых народов общепринятыми являются роды на дому. В боль-

шинстве западных индустриальных стран и в Японии, напротив, они 
проходят в родильных домах (Misago, Takusei, Noguchi, Mori & Mori, 

2000; Zander, Chamberlain, 1999). В одних культурах отец принимает 
непосредственное участие в родах, а в других ему не позволяется даже 

присутствовать при них. 

Традиционное деторождение. Около 150 лет назад в США «традици-
онными» назывались роды, происходящие дома при помощи семейного 

врача или повитухи — женщины, уже рожавшей, которая обладала ли-
бо, что в то время встречалось гораздо чаще, не обладала формальной 

специальной подготовкой. С приходом эры госпиталей, лечебных учреж-
дений и современной медицины роды переместились в родильные дома, 

где мать может получать помощь обученного медицинского персонала. В 
случае осложнений здесь всегда готовы реанимационные аппараты и 

комплексы экстренной помощи. Естественно, что количество родов в до-
машних условиях в большинстве западных стран упало с 80% в 1930 го-

ду до 1% в 1990, хотя за последнее десятилетие количество детей, рож-
денных вне медицинских учреждений, снова начало несколько возрас-

тать (Zander, Chamberlain, 1999). В любом случае, сегодня, когда мы го-
ворим о традиционном деторождении, мы имеем в виду роды, проис-

ходящие в больнице с помощью врачей. 

До недавнего времени в понятие «традиционных родов» также входило 
удаление отца из родильной палаты. (Вспомните те старые кинофильмы, 

в которых отец нервно ходит взад-вперед перед дверями больницы и на-
конец в первый раз видит своего ребенка через окно.) Поскольку счита-

лось, что роды — чрезвычайно болезненный процесс, мать обычно под-
вергалась анестезии или получала дозу се-дативных средств. Такие ме-

дикаменты с легкостью преодолевали плацентарный барьер, и ребенок 
тоже испытывал на себе их воздействие. Хотя такое влияние не всегда 

приводило к долговременным болезненным последствиям (появление ко-
торых зависело от типа применявшихся медикаментов), оно все же вы-

зывало 
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у младенцев слабость и меньшую готовность к родам, и, как следствие, 

они меньше реагировали в первые дни жизни на родителей. Мать также 
испытывала послеродовую слабость. Никто не спорит с тем, что боли 

роженицы необходимо облегчать, но очевидно, что медицинские препа-
раты во время родов следует применять более обдуманно (Broman, 

1986). 

Современная практика родов. В целом, ощущения, которые испыты-
вает женщина при рождении ребенка, зависят от ее психологического 

состояния и степени ее осведомленности о том, что ей предстоит. Основ-
ные процедуры, известные сейчас как «естественные» или подготов-

ленные роды, могут в определенной степени иметь некоторые отличия, 
но ведущие их моменты разработаны еще Ферна-ном Ламазе (Fenian 

Lamaze, 1958,1970). Независимо от того, осуществляются ли подготов-
ленные роды с полным соблюдением всех существующих этапов или нет, 

данный подход оказал важнейшее влияние на методы, применяемые 
сейчас в госпиталях при родовспоможении. 

Процедура подготовленных родов предполагает посещение матерью, 
ждущей ребенка, и ее помощником (в роли которого может выступать 

отец ребенка, член семьи или друг) краткосрочных специальных заня-
тий. Они слушают лекции о биологической природе родов, и мать вы-

полняет упражнения, обучающие умению произвольного расслабления и 

контролю дыхания. В это время человек, проходящий с ней курсы, вы-
ступает в роли ее ассистента. (Упражнения на релакса- 
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цию помогают снизить боль, вызванную схватками и родами; техники 

контроля дыхания помогают матери отвлечься от любого дискомфорта, 
который она может испытывать.) Когда наступает день родов, помощник 

присутствует при родах, обеспечивает моральную поддержку и помогает 
матери максимально расслабиться. Если женщина остается в сознании, 

готова к родам и активно способствует их течению, применение медика-
ментов может быть сведено к минимуму или вообще исключено. Такая 

форма сегодня предпочитается многими матерями, желающими обладать 
некоторым контролем над ситуацией и чувствовать поддержку во время 

родов, а не ощущать себя пациентом, которого требуется вылечить (Ru-
dolf-sdottir, 2000). 

Роды проходят легче и быстрее, если оба родителя хорошо представляют 

себе, что их ожидает на каждой стадии (Mackey, 1995; Slade, 



MacPherson, Hume & Ma-resh, 1993). Медицинские препараты принима-

ются лишь по мере необходимости (а по возможности — не используются 

вообще), а женщина принимает активное участие в родах. Когда буду-
щая мать знает, что ей предстоит (особенно во время первых родов), она 

испытывает меньшее беспокойство и напряжение. В результате оба ро-
дителя способны лучше управлять процессом родов (Leventhal, Levent-

hal, Shacham & Easterling, 1989). 
Сегодня в большинстве госпиталей в США отцу или другому помощнику 

позволяется присутствовать при схватках и родах. Нередко в них орга-
низуются специальные палаты для родов и восстановления после них, 

условия в которых приближены к домашним. Иногда открываются специ-
альные родовспомогательные центры, расположенные в самих меди-

цинских учреждениях или поблизости от них (Kinnon, 1998). Они устрое-
ны таким образом, чтобы в них мог протекать весь процесс родов от пер-

вых схваток до рождения малыша, а также период восстановления здо-
ровья матери. Здесь гармонично сочетаются уединенность, спокойствие 

и интимность домашних родов с безопасностью и медицинской поддерж-

кой. Социальным, психологическим и эстетическим потребностям роди-
телей придается такое же значение, как и чисто медицинским требова-

ниям (Allgaier, 1978; Lucas, 1993; Zander, Chamberlain, 1999). Если роды 
протекают без осложнений, их принимает медсестра, прошедшая специ-

альную акушерскую подготовку, но, при необходимости, всегда поблизо-
сти находится оборудование для экстренного вмешательства и врачи-

акушеры (Lucas, 1993). За период с 1975 по 1998 год процент родов, 
принимаемых медсестрами, резко возрос с 1% до 7,4%, причем большая 

их часть происходит в условиях госпиталя (Curtin, Park, 1999). Неудиви-
тельно, что матери, считающие роды естественным и нормальным явле-

нием, с большей вероятностью прибегают к услугам медсестер, имеющих 
сертификат о специальной подготовке, тогда как матери, для которых 

роды — процесс, сопряженный с риском, требующий специальных меди-
цинских технологий, чаще обращаются к услугам врача-акушера 

(Howell-White, 1997). 

В большинстве родовспомогательных центров предлагается заблаговре-
менная подготовка к родам и скорое возвращение матери с ребенком 

домой, обычно в течение 24 часов после появления малыша на свет. По-
ощряется также совместное пребывание матерей и детей в одном поме-

щении, что способствует формированию первых эмоциональных контак-
тов между ними (Allgaier, 1978; Parker, 1980). Это стало нормой в совре-

менных госпиталях в отличие от ранее практиковавше- 
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гося метода, когда ребенок удалялся от матери сразу после рождения и 
содержался в детской комнате в течение нескольких дней. 

Большинство тех, кто воспользовался услугами родовспомогательных 
центров, дают положительные отзывы. В них все внимание сосредоточе-

но на родах — важном семейном событии, и родителям предоставлена 
максимальная свобода и возможность влиять на события (Eakins, 1986). 

В общем, полностью изменилась философия родов. Сейчас практически 

повсеместно они считаются естественным, а не патологическим процес-
сом, в ходе которого любые технологические вмешательства должны 



сводиться к минимуму. Еще одним фактором, влияющим на выбор места 

родов, является его стоимость. Дешевле в^сего рожать в домашних ус-

ловиях; роды, протекающие в госпитале и принимаемые медсестрой-
акушеркой, не столь дороги, как те, что проводятся под патронажем 

врача-акушера. В большинстве клиник родовспоможение осуществляется 
медсестрами-акушерками, и во многих из них есть родовспомогательные 

центры. Принятие родов на дому — более редкая услуга (Lucas, 1993). 
Однако далеко не все могут воспользоваться услугами таких центров. 

Сюда не принимают матерей, беременность которых проходила с ослож-
нениями, а также тех, кто относится к группе риска. Среди клиенток 

этих учреждений нет женщин старше 35 лет, рожающих впервые, бере-
менных, ожидающих двойню, страдающих от диабета или болезней 

сердца, а также тех, кому ранее было сделано кесарево сечение (Lubic, 
Ernst, 1978). Обращение к услугам госпиталя особенно рекомендуется в 

том случае, если существуют прямые сигналы о наличии потенциальных 
проблем с ребенком или с предстоящими родами. 

Мониторинг плода и перинатология 

Мониторинг плода применяется для определения того, подвергается ли 
младенец какому-либо риску при родах, какие аномалии генетического 

характера или связанные с пребыванием в утробе он несет. Здесь мы 
рассмотрим три широко используемые процедуры; описание дополни-

тельных процедур вы сможете найти в табл. 4.3. 
Ультразвуковые исследования сопряжены с минимальным вмешательст-

вом в функционирование организма. Этот метод наиболее широко ис-
пользуется для получения информации о ходе роста и здоровье плода. 

Безвредные для матери и ребенка звуковые волны высокой частоты соз-
дают картину, называемую соно-граммой. При помощи сонограммы мож-

но выявить такие структурные проблемы, как телесные нарушения, осо-
бенно аномалии черепа, например микроцефалия (малая величина чере-

па и мозга), которые неизбежно сопряжены с серьезной задержкой пси-
хического развития и, возможно, чреваты летальным исходом. Хотя та-

кие исследования обыкновенно осуществляются на 15-й неделе бере-

менности, современное ультразвуковое сканирование с высоким разре-
шением позволяет выполнять эту процедуру на гораздо более ранних 

сроках, и в некоторых госпиталях сейчас это стало обычной практикой 
(McFadyen, Gledhill, Whitlow & Economides, 1998). Например, раннее ска-

нирование рекомендуется, если доктора предполагают наличие внема-
точной беременности, которая особенно опасна для здоровья матери; 

ультразвук может использоваться уже через 3 или 4 недели после зача-
тия для определения состояния зародыша и его положения в организме 

матери. 
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Таблица 4.3 Методы дородовой диагностики плода 
Амниоцентез 

Процедура получения отмерших клеток плода при помощи шприца. Оп-
ределяется ка-риотип клетки и анализ его на наличие основных хромо-

сомных и некоторых генетических аномалий (см. текст). 

Анализ ворсинок хориона 
В ходе этой процедуры клетки для кариотипа и анализа извлекаются из 



зародышевой оболочки при помощи шприца или катетера (см. текст). 

Анализ материнской крови 

Поскольку на ранних стадиях беременности некоторые фетальные клет-
ки попадают в систему кровообращения матери, анализ ее крови может 

являться полезным диагностическим инструментом в период 8 недель 
после зачатия. Анализ крови будущей матери тестируется на альфа-

фетопротеин, который появляется при наличии заболеваний почек, де-
фектах смыкания пищевода (esophagealclosure), серьезных нарушениях 

центральной нервной системы. 
Предымплантационная генетическая диагностика 

Эта процедура связана с искусственным оплодотворением, при котором 
сперматозоиды и яйцеклетки соединяют вне материнского тела. Затем, 

вскоре после начала процесса клеточного деления, при помощи микро-
хирургии извлекается отдельная клетка, которая подвергается анализу 

на наличие генетических дефектов. Если обнаруживается, что ДНК здо-
рова, развивающийся новый организм помещается в организм матери 

для имплантации. Предымплантационная диагностика очень дорогостоя-

щая процедура, но она успешно применяется для дородового выявления 
таких генетических заболеваний, как кистозный фиброз, гемофилия, 

серповидноклеточная анемия и болезнь Тея—Сакса. 
Ультразвуковые исследования 

Процедура, при которой высокочастотные звуковые волны создают кар-
тину плода, называется сонограммой. При помощи сонограмм можно вы-

являть структурные проблемы (см. текст). 
Фетоскопия 

Эта диагностическая процедура позволяет выявить у плода лицевые де-
фекты и дефекты конечностей. При ее проведении в матку вводится иг-

ла, в корпус которой вмонтирован источник света, позволяющий осмот-
реть зародыш визуально. С ее помощью берется проба крови или ткани 

плода для последующей дородовой диагностики генетических заболева-
ний. Фетоскопия обычно проводится не раньше наступления 15-18-й не-

дели беременности. Вероятность выкидыша или попадания инфекции 

при осуществлении фетоскопии выше, чем при амниоцентезе. 
Процедура амниоцентеза проводится с целью получения амниотиче-

ской жидкости из плодного пузыря при помощи шприца и иглы, вводи-
мой через живот матери. Эта жидкость содержит отмершие клетки плода, 

на основании анализа и построения кариотипа которых можно сделать 
выводы о наличии или отсутствии генетических или хромосомных ано-

малий (см. главу 3). Такая процедура, как правило, не применяется до 
15-й недели беременности (стандартный амниоцентез); но иногда ее ис-

пользуют на 13-й неделе и раньше (ранний амниоцентез). В любом слу-
чае, ее результаты известны только через 2 недели после проведения, 

посколь- 
Глава 4. Пренатальное развитие и рождение ребенка     1 93 

ку фетальные клетки необходимо культивировать. Проведение амнио-
центеза в течение второго триместра беременности может незначительно 

повысить риск выкидыша, но данных проведенных до сих пор исследо-

ваний недостаточно. Выполнение амниоцентеза ранее 13-й недели, оче-
видно, существенно повышает риск выкидыша, рождения мертвого ре-



бенка или возникновения аномалий конечностей (Schreck, 1998). Врачи-

акушеры настоятельно рекомендуют эту процедуру женщинам старше 35 

лет, так как их будущим детям угрожает повышенная вероятность появ-
ления врожденных аномалий, особенно синдрома Дауна. 

Анализ ворсинок хориона может проводиться намного раньше, чем ам-
ниоцен-тез, примерно на 8-12-й неделе беременности. Процедура за-

ключается в том, что из плаценты забирают клетки, которые затем под-
вергают анализу, сходному с тем, что имеет место при амниоцентезе. По-

скольку в этом случае исследуется большее количество клеток, резуль-
таты анализа удается получить в течение нескольких дней. Однако эта 

операция опаснее амниоцентеза, так как является причиной небольшого 
процента самопроизвольных абортов (Wyatt, 1985). Кроме того, иссле-

дования показали влияние применения данного метода на самопроиз-
вольные выкидыши и аномалии конечностей (Kuliev, Modell & Jackson, 

1992). В то же время риск, сопряженный с анализом хориона, очевидно, 
не столь высокий, как в случае осуществления амниоцентеза на ранних 

стадиях беременности (Sundberg et at, 1997). 

В связи с большим риском около половины будущих матерей, беремен-
ность которых протекает с осложнениями, предпочитают не торопиться и 

выбирают в качестве метода дородовой диагностики амниоцентез в соче-
тании с ультразвуковым исследованием (Reid, 1990). Выбор беременны-

ми женщинами анализа ворсинок хориона часто бывает обусловлен вы-
сокой вероятностью рождения ребенка с серьезными генетическими де-

фектами. Лучше узнать раньше о необходимости прерывания беремен-
ности. Несомненно, что аборты на ранних ее стадиях (до 12-й недели) 

гораздо безопасней, переносятся в психологическом отношении намного 
легче, чем в более поздние сроки. Следует отметить, что в клиниках, ре-

гулярно проводящих анализ ворсинок хориона, врачам удалось добиться 
значительных успехов в снижении случаев повреждения плода (Kuliev et 

at, 1992). 
Использование высоких технологий для снижения степени риска 

в прена-тальный период. Новое направление медицины, известное 

как перинатология, 
Безопасность ультразвуковых исследований плода и надежность полу-

чаемых при помощи них данных делают эту технику популярной среди 
медиков 
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---------------------    ВРЕЗКА 4.2 
Новорожденный в опасности 

Примерно 90% американских детей появляются на свет здоровыми и в 
положенный срок, получая 9 или 10 баллов по шкале Апгар. Только око-

ло 10% детей рождаются преждевременно; 7% новорожденных весят до 
2,5 кг и менее 1 % умирает на первом году жизни. Благодаря достиже-

ниям современной медицины и пропаганде здорового образа жизни уро-
вень младенческой смерти в большинстве развитых стран постоянно 

снижался в течение последних 50 лет: с 47 смертей на 1000 рождений в 

1940 году до самого низкого уровня смертности - 8,1 смертей на 1000 
рождений в 1995 году (Children's defense fund, 1991; NCHS, 1995). 



Однако, несмотря на эти оптимистические цифры, часть детей до сих пор 

подвергается значительному риску при появлении на свет. Данные ста-

тистики, касающиеся 10% американских детей, отвоеванных у смерти 
усилиями врачей, заслуживают пристального внимания. Для каких ново-

рожденных степень риска особо велика? Как предотвратить возможные 
опасности? 

Смерть на первом году жизни может постигнуть любого младенца. Одна-
ко с детьми из семей, живущих за чертой бедности, это случается более 

чем в два раза чаще, чем с детьми из относительно обеспеченных семей. 
Недоношенные дети и те, которые имеют недостаточный вес или низкие 

показатели по шкале Апгар, могут родиться в любой семье. Но их появ-
ление наиболее вероятно у женщин моложе 15 или старше 44 лет, оди-

ноких или малообеспеченных матерей (National Center for health 
statistics, 1993). Есть ли что-то общее во всех этих случаях? 

Один из самых надежных показателей недостаточного веса будущего но-
ворожденного - отсутствие дородового медицинского обслуживания пер-

вые три месяца беременности. Матери почти четверти выживших ново-

рожденных не получали дородового обслуживания или начали получать 
его с опозданием. Несовершеннолетние матери, матери-одиночки или 

представительницы национальных меньшинств обычно обращаются к 
врачу позже, чем замужние и обеспеченные женщины старше 20 лет 

(NCHS, 1993). В основе этого явления могут лежать причины, связанные 
не с демографией, а с характеристиками общества, окружающего мать. 

Например, в регионах с общим низким уровнем доходов населения коли-
чество младенцев с недостаточным весом, родившихся у темнокожих ма-

терей, приехавших из Африки и стран Карибского бассейна, выше, чем 
количество таких младенцев, родившихся у темнокожих, которые сами 

родились и выросли в Соединенных Штатах. У темнокожих, проживших 
всю жизнь в Америке, рождается приблизительно столько детей с недос-

таточным весом, сколько и у белых американок. Очевидно, что расовые 
характеристики не играют в этом примере серьезной роли. Различия 

младенцев женщин, выросших в разных культурах, могут быть обуслов-

лены их детскими болезнями и факторами, влияющими на принятие ре-
шение об иммиграции в США (Schreck, 1999). К тому же в некоторых 

районах бедные семьи не имеют возможности получить необходимую 
врачебную помощь, хотя дородовое медицинское обслуживание может 

помочь матери избавиться от таких проблем, как повышенное давление, 
анемия или недостаточное питани,е еще до того, как это станет факто-

ром риска для здоровья будущего ребенка. Также отсутствуют и образо-
вательные программы, направленные на борьбу с курением, употребле-

нием алкоголя и наркотиков во время беременности. Нет, как правило, и 
программ обучения основным навыкам ухода за детьми. 

Особый риск представляют роды для молодых матерей, рожающих в воз-
расте 15 лет и младше. Обычно они еще физически и эмоционально не-

зрелы. Им не хватает стойкости, 
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терпения, сознательности для ухода даже за здоровым ребенком. Часто 

из-за отсутствия элементарных знаний и социальной поддержки окру-
жающих уход за ребенком становится непосильным бременем для моло-



дых женщин. Вот отчет одного социального работника: «Я никогда не 

забуду измученного взгляда 14-летней девушки, четыре месяца назад 

родившей двойню. Устало опустившаяся на крыльцо родительского дома 
в сельскохозяйственном районе Южной Калифорнии, она выглядела на-

много старше своих лет. Ее мать и старший брат ушли на работу, млад-
шие сестры были в школе, а она должна была ухаживать за своими 

детьми и присматривать за младшим братом. Отец вначале пытался по-
могать ей, но был вынужден переехать жить за сотни миль от дома, что-

бы найти работу, поэтому основная забота о детях лежала на ней. В то 
время как ее сверстницы думали о высшем образовании, начинали хо-

дить на свидания и мечтали о будущем, ее мечты уступили место суро-
вой реальности. Она сидела дома одна, гоняясь за непослушным малы-

шом, меняя пеленки и пытаясь как-нибудь успокоить двух своих крикли-
вых младенцев». 

Несмотря на постоянное усовершенствование медицинских технологий, 
смертность среди американских младенцев, обладавших при рождении 

пониженным весом, в 90-е годы XX века даже возросла (Ventura et al., 

2000), особенно в тех областях, где господствует бедность и распростра-
нены СПИД и употребление наркотиков. Ознакомившись с данными ста-

тистики об оказании акушерской помощи при родах в 1990-х годах, Мэ-
риэн Райт Эдель-ман из Фонда защиты детей задается вопросом: «Неу-

жели это лучшее из того, на что способны Соединенные Штаты?» (Chil-
dren defense fund, 1992, предисловие). 

рассматривает рождение ребенка не как отдельное событие, происходя-
щее в данный момент, а как длительный процесс, начинающийся с зача-

тия, охватывающий весь пренатальный период, сами роды и первые ме-
сяцы после рождения. Вра-чи-перинатологи специализируются в области 

медицинского обеспечения успешного протекания беременности и родов 
в случаях повышенного риска. Они обычно практикуют в крупных меди-

цинских учреждениях, обладающих возможностями мониторинга, прове-
дения родов, оказания помощи при осложнениях. Врачи наблюдают за 

состоянием матери и ее будущего ребенка на протяжении беременности 

и родов с использованием таких методов дородовой диагностики, как ам-
ниоцентез и фетоскопия, что способствует своевременному выявлению 

проблем, требующих особого медицинского лечения (см. врезку 4.1). 
За последние 25 лет медицина добилась огромных успехов в области 

оказания помощи при родах с различными осложнениями. Младенцы, ко-
торые не смогли бы выжить в 1970 году, сейчас в большинстве случаев 

чувствуют себя прекрасно. Например, сегодня удается сохранить жизнь 
более 80% недоношенных детей, весивших при появлении на свет от 

750 г до 1 кг, в специальных палатах интенсивного ухода, в то время как 
в 1972 году из пяти таких детей выживал только один. 

Среди достижений, используемых современной медициной, можно отме-
тить новые препараты, микрохирургию, средства диагностики и профи-

лактические меры. Например, во многих госпиталях постоянно применя-
ются фетальные мониторы, обладающие наружными либо внутренними 

датчиками. Наружный датчик, фиксирующий интенсивность сокращений 

матки и сердцебиения плода, представляет собой два эластичных ремня, 
опоясывающих живот матери. Продолжительное наблюдение за внешним 



датчиком, начинающееся с началом схваток, обычно осуществляется при 

родах с низкой степенью риска, когда могут про- 
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исходить такие потенциальные осложнения, как кровотечение, очень 

долгие или очень быстрые схватки, подъем у матери кровяного давления 
(Cooper, 1999a). 

Внутренний датчик состоит из пластиковой трубки с помещенными в нее 
электродами; он вводится в вагину до соприкосновения с головой плода. 

Помимо сердцебиения с его помощью контролируют дыхание и сдавли-
вание головы плода, а также давление матки (Cooper, 1999b; Goodlin, 

1979). Данные внутреннего мониторинга могут предупредить врача-
акушера об опасности давления на пуповину, о кислородном голодании 

плода или о его критическом состоянии. Как правило, к внутреннему мо-
ниторингу прибегают только в случаях крайнего риска, когда того требу-

ет состояние матери или будущего ребенка. Использование внутренних 
фетальных мониторов при беременностях, не относящихся к группе рис-

ка, в настоящее время приостановлено американской Коллегией акушер-

ства и гинекологии {American College of obstetrics and gynecology). Глав-
ным образом, такое решение вызвано тем, что полученные с помощью 

мониторов данные могут вводить в заблуждение и приводить к неоправ-
данным хирургическим вмешательствам (например, кесарево сечение), 

которых можно было бы избежать. Эта тема будет рассматриваться нами 
далее. 

И все же новые технологии родовспоможения многим семьям подарили 
радость рождения здорового ребенка, особенно в тех случаях, когда ро-

ды носили преждевременный характер или были связаны с повышенным 
риском. 

Осложнения при родах 
Очень сложно проходят роды, когда ребенок рождается ягодицами впе-

ред (ягодичное предлежание плода) или обращен лицом в сторону 
живота, а не спины матери {задний вид). В каждом из этих случаев су-

ществует большая вероятность травмы матери и аноксии ребенка в ре-

зультате удушения. На рис. 4.5 показаны два возможных типа ягодично-
го предлежания плода. Чтобы спасти ребенка, совершаются попытки по-

вернуть его в нормальную позицию; если они не достигают успеха, при-
бегают к кесареву сечению, хотя существуют мнение о том, что при яго-

дичном предлежании плода данный метод не лучше и не безопаснее, чем 
вагинальные роды (Hannah, Hannah, 1996). 

Кесарево сечение. Во время родов могут возникнуть другие различные 
осложнения. Кроме ягодичного предлежания плода наиболее часто 

встречаются: ранний разрыв мешка амниона до начала схваток (плод в 
этом случае остается без защиты и может заразиться различными ин-

фекциями), отсутствие схваток или реакций на попытки их иницииро-
вать, фетальный дистресс. Во всех этих случаях врачи, принимающие 

роды, могут прибегнуть к кесареву сечению, когда младенец извлека-
ется через разрез брюшной стенки матери. Часто эта процедура выпол-

няется под местным обезболиванием, поэтому мать бодрствует и осозна-

ет происходящее. Кесарево сечение выполняется быстро, и анестезия 
оказывает очень незначительное действие на младенца. В большинстве 



таких случаев все оканчивается хорошо и для матери, и для ребенка. 

Тем не менее многие считают, что сегодня кесарево сечение использует-

ся неоправданно часто (LoCicero, 1993). Например, в 1998 году 21,2% 
родов в США осуществились с использованием этого метода (Ventura et 

al., 2000). Кесарево сечение является сейчас самой распространенной 
хирургической операцией, каждый год их производится почти миллион, 

а в некоторых родильных домах более 
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Рис. 4.5. Два типа ягодичного предлежания плода. Такое положение ре-
бенка делает процесс родов еще более сложным и для него, и для его 

матери 
40% детей появляются на свет с его помощью. Некоторые защитники 

прав потребителей заявляют, что резкий рост применения кесарева се-
чения является следствием увеличения числа других медицинских про-

цедур, прерывающих естественный ход родов, и частично — активного 
использования дородового скрининга плода, фетальных мониторов и ме-

дикаментов для инициирования схваток. Действительно, в 1990-е годы 
Американская академия педиатров (ААР) пришла к мнению, что не сле-

дует применять фетальные мониторы при беременностях с низкой степе-
нью риска, поскольку «...эта технология наносит женщине вред, повы-

шая процент родов, совершающихся с использованием хирургического 

вмешательства...» (ААР, 1999, р. 1037). Там же с сожалением упомина-
ется о том, что более 75% родов в США до сих пор проходят с примене-

нием этой технологии. 
Почему же распространение кесарева сечения вызывает опасения, если 

эта операция относительно безопасна? Во-первых, она относится к об-
ласти абдоминальной хирургии, а любая такая операция требует перио-

да восстановления, намного превышающего период восстановления по-
сле естественных родов. Во-вторых, она достаточно дорогая, что создает 

дополнительные трудности для родителей и компаний, страхующих их 
здоровье. И, как мы уже говорили, во многих случаях, когда проводи-

лось кесарево сечение, вполне можно было не прибегать к нему. 
Наконец, что наиболее важно, психологическая реакция матери на роды 

с помощью кесарева сечения может быть крайне негативной 
(Waldenstroem, 1999). Многие женщины испытывают разочарование, 

особенно оперировавшиеся под общим наркозом, а не с местным обезбо-

ливанием, и «пропустившие это событие». Многие исследования показы-
вают, что некоторые матери, перенесшие кесарево сечение, испытывают 

разочарование, гнев, медлят с выбором имени малыша. Они имеют низ-



кие самооценки при тестировании вскоре после родов и испытывают 

больше трудностей при кормлении своих малюток (DiMatteo, Morton, 

Lepper & Damush, 1996; Oakley, Richards, 1990). Кроме того, при родах с 
помощью данного метода матери, по-видимому, гораздо чаще испытыва-

ют душевную боль, страда- 
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Шкала Апгар является методом быстрой и эффективной оценки состоя-
ния новорожденного 

ние и впадают в депрессию, чем при вагинальных родах (Cohe, Estner, 
1983; Kit-zinger, 1981). 

Шкала Апгар. Не все новорожденные наделены от природы одинаковым 
запасом жизненных сил, необходимым для приспособления к резким пе-

ременам, связанным с родами. В этой связи очень важно выявить как 
можно раньше уязвимые характеристики здоровья ребенка. В 1953 году 

Вирджиния Апгар разработала стандартную оценочную шкалу, благодаря 
которой врачи получили возможность быстро и объективно определять 

состояние здоровья новорожденных. Шкала Апгар представлена в табл. 

4.4. Оценка производится через 1 минуту после рождения и повторяется 
через 5 минут. Измеряется пульс, и оцениваются характер дыхания, мы-

шечный тонус, рефлекторная возбудимость, фиксируется окраска кожи. 
Максимальное количество баллов, которое можно набрать по данной 

шкале, равняется 10, а оценка 7 и более баллов считается нормальной. 
Количество баллов ниже 7 говорит о том, что те или иные системы орга-

низма ребенка еще не функциониру- 
Контрольные вопросы к теме 

«Роды» 
•   В ходе родов ребенка впервые можно увидеть на стадии схваток и 

рождения. 
•   Амниоцентез является наиболее безопасной процедурой для получе-

ния фетальных клеток для анализа, независимо от возраста младенца. 
•   Использование внутренних фетальных мониторов повышает вероят-

ность необходимости кесарева сечения при родах. 

•   Считается, что роды при помощи кесарева сечения, как правило, 
безопасны и для матери, и для ребенка. 

•   Оценка в 7 баллов и выше по шкале Апгар свидетельствует о том, что 
необходимо не медленное подключение ребенка к системам жизнеобес-

печения.  
 

Вопрос для размышления  
Каковы преимущества и слабые стороны традиционных родов в госпита-

ле и подготовленных в родовспомогательном центре? 
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ют полностью и он нуждается в повышенном внимании и постоянном на-

блюдении. При оценке ниже 4 баллов необходимо немедленное подклю-
чение младенца к системам жизнеобеспечения. Позже, в течение первых 

нескольких дней жизни, ребенок часто оценивается по более детальной 

Шкале оценки поведения новорожденных Брэзелтона, которая будет 
рассматриваться в главе 5. 



Таблица 4.4 Шкала Апгар для оценки состояния новорожденных 

Признак Оценка признаков в баллах 

 

0 

1 2 

Сердцебиение Отсутствует Частота меньше 
100 уд/мин 

Частота 
больше 100 

уд/мин 

Дыхание Отсутствует Медленное, нере-
гулярное 

Громкий крик 

Мышечный 
тонус 

Вялый Некоторая степень 
сгибания 

Активные 
движения 

Рефлекторная 

возбудимость 

Отсутствует Слабо выражена 

(гримаса) 

Сильно вы-

ражена 
(крик) 

Окраска ко-

жи1 

Синюшная 

или блед-
ная 

Розовая окраска 

тела и синюшная у 
конечностей 

Розовая 

Источник: Proposal for a new method of evaluating the new-
born infant, by V. Apgar, Anesthesia and analgesia. 1953, 32, 

260. Приводится с разрешения Международного общества 
исследования методов анестезии. 

Недоношенные младенцы и младенцы, относящиеся к группе 

риска 
Недоношенные младенцы 

Наиболее очевидным и частым признаком недоношенности является низ-
кий вес младенца при родах. Международная организация здравоохра-

нения дает следующее уточнение понятия «низкий вес»: новорожден-
ный, весящий менее 5,5 фунта (2,5 кг), обычно считается младенцем, 

обладающим недостаточным весом при рождении, и испытывает потреб-

ность в особом лечении и уходе. Как правило, чем меньше вес новорож-
денного, тем эта потребность сильнее. 

Тем не менее нередко путают два вида недостаточного веса новорож-
денных. Первый из них относится к недоношенным детям. Младенец, 

родившийся ранее 35-й недели беременности (37-й недели после по-
следней менструации матери) является недоношенным, и большинство 

недоношенных младенцев обладают при рождении недостаточным весом. 
Ко второму виду относятся своевременно родившиеся младенцы с недос-

таточным весом при рождении. Таких детей называют доношенными но-
ворожденными с недостаточным весом. Одна из причин низкого веса та-

ких детей — плохое питание плода во время беременности. 
У чернокожих новорожденных определяется цвет слизистой оболочки, 

ладоней и подошв. 
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Недоношенные младенцы рождаются по ряду причин. Наиболее распро-

страненная из них — множественные роды: двойня, тройня и т. д. Среди 
других причин упоминаются болезни или аномалии плода, курение или 

употребление различных препаратов матерью во время беременности, 
неправильное питание. Также к рождению ребенка до наступления по-

ложенного срока приводят такие болезни матери, как диабет или полио-



миелит. Мы видим, что многие из факторов, вызывающие риск выкиды-

ша, увеличивают и вероятность рождения недоношенных младенцев. 

Сразу после рождения недоношенные младенцы сталкиваются с больши-
ми трудностями при адаптации к внешнему миру, чем нормальные дети. 

Распространенной проблемой является температурный контроль. У недо-
ношенных меньше жировых клеток, чем у доношенных младенцев. Им 

сложнее поддерживать необходимую температуру тела. Вот почему не-
доношенные новорожденные с недостаточным весом немедленно после 

родов помещаются в специальные инкубаторы. Другой серьезной про-
блемой является питание в течение позднего фетального периода. Соз-

дается впечатление, что в течение первых нескольких месяцев жизни 
такие младенцы не могут догнать здоровых новорожденных в весе и рос-

те. 
Многие ученые считают, что последствия недоношенности могут еще 

долго напоминать о себе после окончания младенческого периода. Исто-
рически все исследования показывали, что первые 3 года жизни эти 

младенцы больше страдают от болезней, обладают более низкими бал-

лами по коэффициенту интеллекта, отличаются большим количеством 
поведенческих нарушений, чем нормальные дети, родившиеся в срок 

(Knobloch, Pasamanick, Harper & Rider, 1959). Однако в более поздних 
исследованиях было доказано, что такие трудности появляются менее 

чем у одной четверти недоношенных младенцев (Bennett, Robinson & 
Sells, 1983; Klein, Hack, Gallagher & Fanaroff, 1985). И все же среди де-

тей, имеющих такие диагнозы, как нарушение способностей к обучению, 
гиперактивность или нарушение концентрации внимания, исследователи 

находят большой процент тех, кто родился раньше срока. 
Ко всем подобным сообщениям следует относиться с известной долей ос-

торожности. Например, нельзя делать вывод о том, что недоношенность 
является причиной этих нарушений. Хотя такие младенцы могут хуже 

адаптироваться к родовому стрессу, связь между недоношенностью и 
возникающими позже проблемами может оказаться более сложной. На-

пример, такие условия протекания беременности, как неправильное пи-

тание, абнормальное развитие плаценты, переполнение утробы могут 
проявляться в виде ряда симптомов, одним из которых является недоно-

шенность. Поэтому преждевременность появления на свет зачастую яв-
ляется лишь симптомом наличия аномалии, а не ее причиной. 

Некоторые из проблем, возникающие у недоношенных детей на следую-
щих стадиях развития, могут появляться из-за особенностей обращения 

с ними в первые недели их жизни. Вследствие необходимости содержа-
ния их в инкубаторах они меньше времени проводят в контакте с роди-

телями, чем обычные дети. Очень мало недоношенных младенцев при-
способлены к кормлению грудью; немногим из них подходит искусствен-

ное вскармливание; некоторые вообще не умеют сосать первые несколь-
ко дней жизни. Следовательно, они не имеют социальных переживаний, 

получаемых нормальными детьми во время кормления и помога- 
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ющих вырабатывать раннюю привязанность. Кроме того, некоторые ро-

дители могут быть не такими внимательными к своим «преждевремен-
ным» детям, поскольку они внешне непривлекательны или больны, от-



личаются характерным пронзительным раздражающим криком. 

Последствия недостаточного количества раннего контакта с родителями, 

вызванного недоношенностью, могут наблюдаться в период младенчест-
ва (Goldberg, 1979). В среднем, такие младенцы находятся дальше от те-

ла родителя, меньше прикасаются к нему и испытывают меньше ласки. 
Позже они менее активны в игре, чем нормальные дети, и сталкиваются 

с трудностями при восприятии стимулов внешней среды. Даже с учетом 
всех этих условий многие из различий между недоношенными детьми и 

детьми, родившимися в срок, исчезают к концу первого года жизни, осо-
бенно если родители активно занимаются компенсацией, проводя с ре-

бенком больше времени, и прилагают больше усилий для того, чтобы 
вызвать у него различные реакции. Сейчас во многих клиниках с роди-

телями проводится работа, направленная на поощрение заботы о своих 
детях, рожденных до наступления срока. Они надевают маски и халаты и 

направляются в блок интенсивной терапии, чтобы помочь врачам кор-
мить ребенка, менять ему пеленки и ухаживать за ним. Родители стиму-

лируют ребенка, нежно поглаживая его, разговаривая с ним. В результа-

те таких действий формируется привязанность, и мать лучше заботится о 
ребенке, когда его выписывают домой. 

Проводились особые исследования недоношенных младенцев, родители 
которых участвовали в уходе за ними в госпитале. Такие родители нау-

чились чутко реагировать на незначительные и практически незаметные 
поведенческие проявления своих малюток, которыми те выражали дис-

комфорт и наличие неких потребностей. В свою очередь, дети, на каж-
дой стадии своего развития, демонстрировали значительное улучшение 

своего состояния. Еще в младенческом возрасте они начинали более 
адекватно выполнять социальные и интеллектуальные задачи (по срав-

нению с недоношенными младенцами, чьи родители не ухаживали за 
ними в клинике). К 12-летнему возрасту исследуемые дети демонстриро-

вали повышенную интеллектуальную и социальную осведомленность 
(Beckwith, Cohen, 1989; Goldberg, Lojkasek, Gartner & Corter, 1988). 

Некоторые из нежелательных последствий недоношенности могут ком-

пенсироваться и условиями среды, окружающей ребенка в первый год 
жизни. В пилотажном исследовании для младенцев, рожденных раньше 

срока в силу неправильного питания в течение фетального периода 
(Zeskind, Ramey, 1978), они, помимо необходимого медицинского обслу-

живания и качественного питания, каждый день имели хороший уход, 
чувствовали проявление заботы о себе. Большинство детей, участвовав-

ших в эксперименте, по всем показателям сравнялись с нормальными 
детьми к 18 месяцам. Младенцы из контрольной группы получали такую 

же медицинскую помощь и то же самое питание, но уход за ними произ-
водился в домашних условиях. Их нормализация происходила медлен-

нее, а отставания в развитии проявлялись еще в 2-летнем возрасте. 
Младенцы, относящиеся к группе риска 

Младенцы группы риска, родившиеся с физическими недостатками, в 
первые дни жизни сталкиваются с проблемами, сходными с теми, что пе-

реживают прежде- 
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Мать и отец испытывают восхищение от своего новорожденного ребенка 



временно рожденные дети. Часто их сразу после рождения изолируют от 

родителей в связи с необходимостью проведения различных медицин-

ских процедур. Для таких детей характерно наличие проблем развития, 
препятствующих активному контакту с родителями, возможности пози-

тивной обратной связи, сигнализирующей о том, что о них хорошо забо-
тятся. В результате ребенок часто становится нервным, невосприимчи-

вым к вниманию взрослых. Родители, в свою очередь, испытывают труд-
ности в общении с ним, проявляют чрезмерную опеку. 

Матери и отцу может оказаться неимоверно сложно выработать привя-
занность к ребенку из группы риска. Кроме того, такие проблемы, как 

раннее разделение и госпитализация, нарушения зрения или слуха, мо-
гут существенно ограничивать способность ребенка адекватно реагиро-

вать на внимание взрослых. Более того, родителям часто нужно пере-
жить период «оплакивания» «совершенного» младенца, который мог бы 

у них родиться, прежде чем они смогут принять, начать заботиться и вы-
работать эмоциональную привязанность к ребенку, имеющему некоторые 

отклонения, ставшему теперь их сыном или дочерью. Очень конструк-

тивным средством выхода из состояния депрессии могут стать группы 
поддержки, составленные из родителей детей «группы риска». Такие 

группы помогают матери и отцу осознать, что они не одиноки, кроме то-
го, члены этих групп, имеющие схожие переживания и опыт, могут пред-

ложить полезные методы взаимодействия со своими детьми. 
Контрольные вопросы к теме 

«Недоношенные младенцы и младенцы, относящиеся к группе 
риска» 

•   Своевременно рожденными с недостаточным весом называются мла-
денцы, выношенные полный срок, но обладающими пониженным весом. 

•     В большинстве случаев специальный уход в течение первых не-
скольких лет жизни не помогает избавиться от побочных эффектов не-

доношенности. 
•     В большинстве случаев специальный уход в течение первых не-

скольких лет жизни помогает избавиться от побочных эффектов физиче-

ских недостатков детей, относящихся к «группе риска». 
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Развивающаяся семья 
Как мы смогли увидеть, рождение ребенка — не просто медицинское со-

бытие, а психологический и социальный поворотный момент, несущий в 
себе огромное значение для семьи. С момента рождения ребенка семей-

ная система претерпевает значительные изменения. Новорожденный не-
медленно начинает сигнализировать о своем присутствии, потребностях, 

состоянии здоровья, индивидуальности, а родители, бабушки, дедушки, 
братья, сестры, другие родственники начинают реагировать на это спо-

собом, отражающим их личные и культуральные убеждения. В данном 
разделе книги мы рассмотрим некоторые факторы приспособления семьи 

к своему вновь появившемуся члену, начиная с описания того, как он 
выглядит и что делает. 

Первые впечатления 

Родился новый человек, и все хотят знать, сколько он весит, на кого по-
хож. Как выглядят нормальные новорожденные (младенцы в возрасте 



до одного месяца) и как они реагируют на свое рождение? 

Размеры и внешний вид. В среднем вес доношенного новорожденного 

составляет от 2,5 до 4,3 кг, а рост — от 48 до 56 см. Кожа младенца мо-
жет быть частично покрыта гладким творожистым слоем и тонкими во-

лосками (которые выпадают в течение первого месяца). 
Какое-то время голова ребенка кажется деформированной и удлиненной 

вследствие процесса, называемого «конфигурацией». Благодаря конфи-
гурации подвижные кости черепа, называемые родничками, соединен-

ные только хрящом, сближаются между собой, позволяя ребенку пройти 
по родовым путям. Роднички не полностью твердые, и они соединяют 

череп вплоть до позднего младенчества, поэтому нельзя стучать или на-
давливать на голову младенца или тоддлера, в противном случае суще-

ствует риск нанесения травмы. К тому же внешние гениталии новорож-
денного могут казаться увеличенными. Это увеличение вызвано наличи-

ем гормонов, переданных в организм младенца матерью перед родами. 
В целом, вид новорожденного может несколько разочаровать молодых 

родителей. Ему понадобится 3-4 месяца, чтобы превратиться в пухлень-

кого младенца с гладкой кожей, которых так любят показывать в рек-
ламных роликах и изображать в журналах. 

Является ли рождение травмирующим? Не обсуждая сейчас, являет-
ся ли рождение травмирующим переживанием или, как предполагал 

Фрейд, существует ли его связь с последующей тревожностью во взрос-
лом возрасте, заметим, что рождение — это радикальный переход из за-

щищенной, поддерживающей среды материнской утробы в отличающую-
ся гораздо меньшей определенностью и, можно сказать, враждебную 

внешнюю среду. Кислород и питательные вещества больше не поступают 
в организм младенца тогда, когда это ему необходимо. Новорожденные 

должны научиться дышать самостоятельно, сообщать о своих потребно-
стях, желаниях социальному миру, который может отреагировать на эти 

сигналы либо остаться безучастным к ним. 
Роды вызывают у младенца значительный стресс. Тем не менее доно-

шенные дети обладают всем необходимым для того, чтобы благополучно 

пережить это событие (Gunnar, 1989). В последние минуты родов орга-
низм младенца вырабаты- 

204    Часть I. Начало 
вает большое количество адреналина и норадреналина — гормонов, про-

тивостоящих стрессу. Резкий выброс адреналина компенсирует кисло-
родную недостаточность и подготавливает новорожденного к дыханию 

через легкие. Первые вдохи даются младенцу с трудом, так как жид-
кость, заполнявшая легкие, должна быть исторгнута, а миллионы микро-

скопических альвеол — заполниться воздухом. Однако уже через не-
сколько минут у большинства новорожденных устанавливается регуляр-

ное дыхание. 
Испытывает ли новорожденный боль? В его кровеносной системе цирку-

лирует большое количество естественных болеутоляющих веществ, на-
зываемых бе-та-эндорфинами. Возможно поэтому большинство мла-

денцев сразу после родов отличаются необычайно высокой активностью 

и восприимчивостью. Многие специалисты считают, что именно этот пе-
риод повышенной активности, длящийся лишь немногим более часа, яв-



ляется идеальным временем для первого контакта ребенка с родителями 

(Nilsson, Hamberger, 1990). 

Период адаптации к новым условиям жизни. Несмотря на кажущую-
ся беспомощность, доношенные новорожденные — жизнестойкие созда-

ния, уже сделавшие первый шаг на пути приспособления к новым усло-
виям жизни, перешедшие от полной зависимости от матери к независи-

мому самостоятельному существованию. Четырьмя главными системами 
приспособления являются дыхание, кровообращение, пищеварение и 

терморегуляция. 
С первыми вдохами легкие наполняются воздухом и начинают работать 

как основной орган собственной респираторной системы ребенка. Неко-
торое время после родов у новорожденного случаются приступы кашля и 

чихания, вызывающие беспокойство у неопытных матерей, хотя в дан-
ном случае они выполняют важную функцию очистки дыхательных путей 

ребенка от слизи и околоплодной жидкости. 
Переход на легочное дыхание влечет за собой важные перемены в рабо-

те системы кровообращения новорожденного. Сердцу больше не прихо-

дится перекачивать кровь в плаценту для аэрации. Вместо этого кровь 
подается в легкие для насыщения кислородом и удаления углекислого 

газа. Переход дыхательной и кровеносной систем от фетального к само-
стоятельному функционированию начинается сразу после родов, но про-

должается еще несколько дней. Недостаток кислорода в первые минуты 
во время родов или дни приспособления к новым условиям может при-

вести к необратимым повреждениям головного мозга. 
В течение пренатального периода питательные вещества, как и кисло-

род, передаются младенцу через плаценту из организма матери, но по-
сле появления новорожденного на свет должна начать функционировать 

его собственная пищеварительная система. Однако этот процесс более 
длительный и постепенный по сравнению с мгновенными и разительны-

ми переменами, происходящими в дыхательной и кровеносной системах. 
Приспособление к новым условиям требуется и механизму терморегуля-

ции новорожденного. В матке всегда поддерживалась постоянная темпе-

ратура кожи плода. Но после родов собственные обменные процессы ре-
бенка должны постоянно обеспечивать изоляцию даже от незначитель-

ных изменений температуры окружающей среды. Поэтому сразу после 
рождения младенцев, если они не находятся в инкубаторах, имеет смысл 

теплее укутывать. Вскоре они становятся способны сохранять тепло соб-
ственного тела благодаря значительному слою жира, который накапли-

вается в течение первых недель жизни. 
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Начало образования привязанности 
Привязанность — это некая эмоциональная связь между родителями и 

детьми. Она содержит такие элементы, как чувство близости и любовь. 
Привязанность действует в двух направлениях: в идеале, родители 

сильно привязываются к своему малышу, а их малыш — к ним. Такая 
взаимосвязь между ними начинается при рождении и продолжает неза-

метно углубляться и изменяться в течение младенческого периода раз-

вития ребенка, что мы будем более подробно рассматривать в 
главе 6. 



Издав первый крик и наполнив легкие воздухом, новорожденный, если у 

него есть такая возможность, успокаивается у материнской груди. После 

короткого отдыха малыш может попытаться сфокусировать взгляд на ли-
це матери или отца; создается впечатление, что он делает паузы и при-

слушивается. Это вызывает восторг родителей, которые начинают разго-
варивать с только что появившимся на свет человеческим существом. 

Они внимательно рассматривают малыша, удивляются, какие маленькие 
у него пальчики на руках и ногах, забавные крохотные уши. Качая и по-

глаживая новорожденного, мать и отец устанавливают с ним тесный фи-
зический контакт. Многие новорожденные почти сразу находят грудь ма-

тери и начинают сосать, периодически останавливаясь, чтобы отдохнуть. 
Дети, практически не подвергавшиеся действию анестетиков, могут бо-

лее получаса общаться со своими родителями, когда те прижимают их к 
себе, смотрят им в глаза, разговаривают с ними. В свою очередь, физи-

ческие реакции ребенка запускают важные физиологические процессы в 
организме матери. Когда младенец облизывает или сосет материнский 

сосок, у нее происходит увеличение секреции пролак-тина — гормона, 

стимулирующего образование и секрецию молока, и окситоци-на — 
другого гормона, вызывающего сокращения матки и уменьшающего кро-

вотечение. Новорожденному полезно раннее начало кормления грудью. 
Хотя молока в груди матери еще нет, вместо него выделяется водянистая 

субстанция, называемая молозиво. Она, по-видимому, способствует 
очищению пищеварительной системы младенца (вопросы выбора спосо-

ба кормления — грудью или при помощи искусственного вскармливания 
— обсуждаются в главе 5). Ранние контакты родителей с ребенком име-

ют важное психологическое значение для упрочения уз, соединяющих 
их. Особенно необходимо такое взаимодействие для несовершеннолет-

них матерей, людей, не имевших ранее опыта обращения с новорожден-
ными, для матерей детей, родившихся преждевременно, и тех, кого от-

носят к группе риска. Но родители, усыновившие или удочерившие де-
тей гораздо позже первых минут, часов, дней и недель после их рожде-

ния, могут выработать такую же устойчивую привязанность к ним (см., 

например, Field, 1979). 
Отцы, участвовавшие в родах своего ребенка, сообщают о почти немед-

ленном появлении тяги к младенцу, о переживании возвышенных 
чувств, появлении гордости и повышении самооценки (Greenberg, Morris, 

1974). Неудивительно, что некоторые исследования показали, что такие 
родители сильнее привязываются к своим детям и поддерживают более 

глубокие отношения с ними, чем те, кто не принимал участия в родах и 
раннем уходе за своими малышами (Pruett, 1987). Мужчины, ставшие от-

цами, но не участвовавшие в родах, не имевшие раннего контакта со 
своими детьми, часто чувствуют себя несколько отдалившимися от жены 

и волнуются по поводу того, что ребенок занял часть их места в ее серд-
це. 
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Часто в такой момент резко снижается чувство товарищества между му-

жем и женой (Galinsky, 1980). Вместе с тем многие исследования свиде-

тельствуют, что отцы, рано начавшие взаимодействовать со своими 
детьми, продолжают проявлять активную заботу о них, больше играют с 



ними. 

Включение отца в отношения с ребенком имеет множество плюсов. На-

пример, выяснилось, что такие младенцы социально отзывчивее, чем 
среднестатистические (Parke, 1979). Однако следует помнить, что отцы, 

принявшие решение установить ранний контакт со своим ребенком, мо-
гут по некоторым другим критериям отличаться от тех, кто предпочел от-

казаться от таких отношений (Palkovitz, 1985), поэтому мы не можем с 
уверенностью заявлять, что именно ранний контакт является причиной 

позитивных моментов в дальнейшем развитии ребенка. 
В следующих главах книги мы часто будем встречаться с фактами, убеж-

дающими нас в значимости ранней привязанности. Также мы рассмотрим 
воздействия семейной среды на развитие ребенка. 

Супруги становятся родителями 
Подготовка супругов к исполнению роли матери и отца начинается за-

долго до момента родов и продолжается еще в течение длительного вре-
мени. Фраза «они ждут ребенка» означает, что будущие родители произ-

водят в своей жизни некие перемены, связанные с появлением новых 

ролей и отношений. Приспособление к роли родителя является главной 
задачей развития в период взрослости, которая особенно сложна при 

появлении первого ребенка. Супругам необходимо изменить социальный 
и экономический уклад своей жизни, а зачастую — переоценить и ре-

формировать существующие отношения. Среди факторов, влияющих на 
решение родить ребенка, немалую роль играют типичные для конкрет-

ной культуры установки в отношении беременности, деторождения и 
воспитания, разделяемые семьей. 

Мотивация рождения ребенка существенно варьирует от культуры к 
культуре. В некоторых обществах, в том числе и в Соединенных Штатах 

в далеком историческом прошлом, детей расценивают как финансовые 
активы или как будущих кормильцев престарелых родителей. В детях 

могут видеть хранение семейных традиций или символ осуществления 
личных стремлений самих родителей. Иногда воспитание ребенка счита-

ют тяжким долгом или неизбежным бременем. В некоторых культурах к 

появлению детей относятся как к неизбежной естественной стороне жиз-
ни, никак не связанной с принятием сознательного решения о том, стоит 

ли их заводить. Например, индианки, соблюдающие местные обычаи, 
стремятся иметь детей, чтобы обеспечить себе хорошую жизнь, и верят, 

что это зачтется им в загробной жизни (LeVine, 1989). 
В любой культуре беременная женщина должна приспосабливаться к тем 

физическим, психологическим и социальным переменам, которые несет с 
собой материнство. Физические изменения при этом настолько очевид-

ны, что игнорировать их невозможно. Еще до того, как беременность от-
ражается на внешности женщины, она может испытывать приступы тош-

ноты, ощущения тяжести и покалывание в груди. На первых неделях бе-
ременности будущие матери страдают от усталости и обостренной эмо-

циональной чувствительности, тогда как в более поздние сроки они час-
то ощущают прилив сил и склонны видеть все в радостном свете. В са-

мом деле, в этот период некоторые системы организма начинают функ- 
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ционировать с повышенной силой, в частности система кровообращения. 



На последних стадиях беременности, как правило, ощущается физиче-

ский дискомфорт, сочетающийся иногда с эмоциональной подавленно-

стью. Увеличение веса, снижение подвижности, динамика ощущения 
равновесия и давление растущего плода на внутренние органы — вот 

краткий перечень изменений, знакомых каждой женщине, ожидающей 
ребенка. Кроме того, дискомфорт, испытываемый некоторыми будущими 

матерями, может обострять такие симптомы, как варикозное расширение 
вен, изжога, частое мочеиспускание или одышка. В интенсивности ощу-

щения дискомфорта, усталости и подавленности на последних неделях 
беременности наблюдаются значительные индивидуальные различия: 

одни женщины переносят этот период намного легче, чем другие. 
Физические изменения сказываются и на психологическом состоянии бе-

ременных. Они должны свыкнуться с изменениями своей внешности и 
обрести новое ощущение собственного «Я», а также научиться реагиро-

вать на отношение к ним окружающих. Одним женщинам беременность 
приносит чувство собственной исключительности, другие чувствуют от-

даление от старых друзей, у третьих возрастает потребность в защите. 

Нередко такое состояние порождает неуверенность в завтрашнем дне. 
Будущая мать может испытывать сомнения в возможности продолжения 

карьеры после родов, в том, что у нее хватит сил справиться с воспита-
нием ребенка, будет бояться рождения неполноценного младенца, бес-

покоиться о финансовых вопросах или просто испытывать дискомфорт 
из-за происшедших перемен. Среди беременных женщин широко рас-

пространена амбивалентность чувств: они могут с нетерпением ожидать 
появления ребенка и в то же время испытывать раздражение при мысли 

о том, что им придется теперь делить все свое время, энергию и даже 
мужа с кем-то еще (Osofsky, Osofsky, 1984). С приближением родов вто-

рого ребенка женщина иногда начинает сомневаться, сможет ли она оп-
равдать ожидания тех, кто в ней нуждается: ее первого ребенка, мужа, 

того, кто вскоре появится на свет, и, возможно, даже начальства и кол-
лег по работе. 

Новая роль отца. На первый взгляд по сравнению с теми существенны-

ми физическими и психологическими изменениями, которые происходят 
с матерью, роль отца кажется не связанной со столь значительными пе-

ременами. Однако обычно это не так. Многие из них признаются, что 
ощущают волнение и гордость, но некоторые говорят и о том, что по от-

ношению к ребенку испытывают чувство соперничества. Большинство 
мужчин имеет повышенное чувство ответственности, которое иногда ка-

жется им непомерным. Некоторые отцы чувствуют зависть к женам из-за 
того, что им принадлежит активная роль в появлении на свет нового че-

ловеческого существа, тогда как им приходится оставаться лишь сторон-
ними наблюдателями этого важного события (Osofsky, Osofsky, 1984). 

Кроме того, они тревожатся о будущем не меньше, чем матери: волнуют-
ся, смогут ли прокормить семью, стать хорошими отцами. Мужчины не 

меньше женщин беспокоятся о том, будут ли дети любить и уважать их, 
смогут ли они сами отвечать эмоциональным запросам ребенка (Ditzion, 

Wolf, 1978; Parke, 1981). Некоторые видят в появлении ребенка возмож-

ность обучения воспитанию детей, понимания их. Другие озабочены по-
иском новых источников финансирования матери и младенца. Многие 



мужчины стараются оказать эмоциональную поддержку своим женам. 

Если в 
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семье уже есть дети, отцы начинают проводить с ними больше времени, 

готовя их к появлению нового члена семьи (Parke, 1981). 
Кроме того, мужчины, ожидающие родов своих жен, могут иногда прохо-

дить фазу идентификации со своей женой и действительно начать де-
монстрировать симптомы беременности жены (Pruett, 1987). Один из 

примеров, представляющих крайнюю форму такого явления, позаимст-
вован у коренных жителей штата Юкатан в Мексике: у них знаком, под-

тверждающим наличие беременности у женщины, считаются приступы 
тошноты, рвоты, диареи и колик у ее мужа (Pruett, 1987). Более близкий 

нам пример: будущие отцы иногда страстно желают выпить огуречного 
рассола и съесть мороженое, а также видят беспокоящие их сны, испы-

тывают тревожные изменения в области сексуальных желаний, как и 
женщина. 

Культурные традиции. Несложно понять, что установки обоих родите-

лей относительно беременности и родов, как правило, формируются 
культурой, к которой они принадлежат. Например, в США к беременно-

сти раньше относились как к ненормальному состоянию. Беременную 
женщину невозможно было увидеть ни в обществе, ни в школе, ни в 

офисе; они и не думали о продолжении своей карьеры в этот период. Но 
около 150 лет назад произошли серьезные изменения в семейной струк-

туре, системе ролей, в особенностях восприятия людьми беременности. 
Дальнейшие изменения происходили в XX веке, в частности во время 

Второй мировой войны и в годы, последовавшие после нее. Произошло 
быстрое увеличение числа матерей, работающих вне дома, а также ко-

личества семей, «возглавляемых» матерями-одиночками (Hernandez, 
1994). Количество работающих женщин продолжает расти, и в настоя-

щее время много беременных и не беременных женщин имеют работу. 
Сегодня работодатели часто поощряют будущих матерей работать и вы-

полнять повседневные обязанности вплоть до родов. В идеале они пре-

одолевают усталость и дискомфорт, связанные с беременностью, и про-
должают жить своей обычной жизнью. 

Все эти противоречивые взгляды и социальные установки, в сочетании с 
личными пожеланиями и смешанными чувствами самих родителей, яв-

ляются ката- 
Контрольные вопросы к теме  

«Развивающаяся семья» 
•     Основная точка зрения заключается в том, что для младенцев рож-

дение является серьезным травмирующим событием, создающим предпо-
сылки для появления у них впоследствии повышенного уровня тревож-

ности. 
•   Формирование привязанности начинается по прошествии первых 6 

месяцев после рождения.                                                                                                                                               
• Физический контакт с новорожденным стимулирует гормональные из-

менения у матери и отца.                                                                                                                                              

•     Мотивация рождения детей является универсальной для различных 
культур. 



• Некоторые отцы, ожидающие родов супруги, начинают проявлять сим-

птомы протекающей у нее беременности. 

Вопрос для размышления 
Каковы наиболее важные моменты первого контакта с младенцем, опре-

деляющие формирование уз привязанности с родителями или теми, кто 
ухаживает за ним? 
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лизаторами процесса, ведущего взрослых людей от стресса через изме-
нения к приспособлению к новым условиям. Этот процесс может быть 

более явно выражен у молодых родителей, особенно у тех, кто лишен 
социальной поддержки родных и друзей (Osofsky, Osofsky, 1984). Одна-

ко никакое из этих чувств не может нанести плоду непосредственный 
вред, если оно не становится причиной сильного или продолжительного 

эмоционального стресса матери. Тем не менее установки родителей, ис-
пытываемый ими стресс влияют на состояние матери, ее гормональный 

баланс, режим нагрузок и отдыха, употребление лекарств и сопротив-

ляемость болезням. Эти факторы влияют на социальную среду, в кото-
рую попадает новорожденный. 

Краткое содержание главы 
•     Около половины всех беременностей в США являются непреднаме-

ренными; процент таких беременностей выше всего у подростков. 
•     Успешность прохождения ребенком пути от зачатия до родов зави-

сит от генетических факторов и среды, в которой протекает пренаталь-
ное развитие. 

Пренатальный рост и развитие 
•     Пренатальное развитие разбивается на триместры (первый, второй и 

третий) или на периоды (терминальный, эмбриональный и фетальный). 
•     Каждый месяц яичники матери в норме выпускают одну яйцеклетку, 

которая движется по одной из фаллопиевых труб, где может быть опло-
дотворена сперматозоидом. 

•     Терминальный период начинается в момент зачатия зиготы и закан-

чивается имплантацией. 
•     Монозиготные близнецы рождаются в случае, если зигота разделя-

ется на две клетки, каждая из которых развивается самостоятельно; ди-
зиготные близнецы рождаются в случае, если две зрелые яйцеклетки 

одновременно выпускаются в фаллопиеву трубу и оплодотворяются. 
•     Эмбриональный период начинается с имплантации и длится 2 меся-

ца, в течение которых внешним слоем клеток создаются мешок амниона 
(плодный пузырь), амниотическая жидкость, плацента и пуповина, а 

внешний слой дифференцируется, формируя эмбрион. 
•     В течение второго месяца беременности все структуры эмбриона бы-

стро развиваются, в том числе появляются руки и ноги, глаза и внутрен-
ние органы. 

•     В ходе фетального периода органы и системы растут, становятся 
функциональными; плод начинает двигаться; физические структуры 

становятся более полными. 

•     В течение второго триместра, по мере увеличения длины тела и на-
чала сердцебиения, добавляются такие структурные детали, как губы, 



ногти и зачатки зубов. 

•     Приблизительно к концу второго триместра беременности нормально 

развивающийся плод достигает возраста жизнеспособности. 
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•    В течение третьего триместра «созревает» мозг, плод быстро растет; 
появляются различные виды поведения, образуются ежедневные циклы 

сна и бодрствования. 
•    Существуют три общих направления (тенденции) развития: цефало-

кау-дальная, проксимодистальная и тенденция от общего к специфиче-
скому развитию. 

Влияние среды на пренатальное развитие 
•    Хотя большинство беременностей в США завершаются своевремен-

ными родами здоровых младенцев, иногда наблюдаются врожденные 
аномалии; большинство из них являются результатом воздействия сре-

ды, в которой протекало пренатальное развитие. 
•    Наиболее часто дети с врожденными аномалиями развития появля-

ются у несовершеннолетних матерей и женщин в возрасте от 35 до 40 

лет. 
•    Неправильное или недостаточное питание плода может быть вызвано 

дефицитом питательных веществ, а также нарушениями пищеваритель-
ных процессов и метаболизма женщины; беременности матерей, питаю-

щихся неправильно либо недостаточно, чаще заканчиваются выкиды-
шем. 

•    Наилучшая гарантия своевременного рождения здорового ребенка — 
посещение специального медицинского учреждения начиная с первого 

триместра беременности. 
•    Существуют критические периоды развития, в течение которых раз-

вивающийся ребенок подвержен наибольшему риску появления анома-
лий различных типов в результате воздействия тератогенов — болезней, 

препаратов, токсинов, химикатов и т. п., непосредственно воздействую-
щих на ребенка или постепенно накапливающихся в его организме. 

•    Многие вирусные заболевания могут преодолевать плацентарный 

барьер и вызывать такие врожденные аномалии, как слепота, глухота, 
повреждения мозга или деформация конечностей; большинство бактери-

альных болезней неспособно преодолеть плацентарный барьер. 
•    Некоторые предписанные врачами препараты и многие медикаменты, 

продаваемые в аптеках без рецепта, могут проникать сквозь плацентар-
ный барьер и наносить вред развивающемуся ребенку. 

•    Злоупотребление алкоголем может приводить к обширным необрати-
мым поражениям плода; среди симптомов фетального алкогольного син-

дрома — недостаточный вес новорожденного, физические и неврологи-
ческие аномалии. 

•    Обнаружена несомненная связь курения и таких аномалий плода, как 
высокая степень самопроизвольных абортов (выкидышей), рождение 

мертвого ребенка и преждевременные роды. 
•    Младенцы, испытавшие на себе воздействие употребляемого мате-

рью во время беременности кокаина, испытывают сложности с контролем 

реакций своей нервной системы, часто громко кричат и демонстрируют 
неспособность заснуть; на последующих стадиях развития среди таких 



детей высок процент расстройств внимания и нарушения способности к 

обучению. 
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Роды 

•    Роды происходят в три этапа: начальные схватки, схватки и роды, 
отхожде-ние последа. 

•    Эпизиотомия имеет большее распространение в США, чем в других 
странах мира. 

< Биология родов универсальна; опыт деторождения существенно варь-
ирует как в различных культурах, так и в рамках каждой культуры. 

•    Термин «традиционные роды» 150 лет назад имел совершенно дру-
гой смысл, чем сегодня. 

•    С прогрессом современной медицины процесс родов все чаще совер-
шается не дома, а в клинике, где мать может воспользоваться помощью 

компетентного персонала и услугами всех достижений медицинских тех-
нологий. 

•    Сегодня многие родители из США и других западных стран, ожидаю-

щие рождения ребенка, выбирают естественные или подготовленные ро-
ды; они посещают специальные занятия, где узнают о биологии родов, 

мать тренируется выполнять упражнения на расслабление, а отец или 
друг выступает в роли помощника во время схваток и родов. 

•    Родовспомогательные центры предлагают приближенные к домашним 
условия родов в качестве альтернативы традиционным условиям роддо-

ма; в родовспомогательных центрах роды часто принимают не врачи, а 
медсестры-акушерки. 

•    Три популярные процедуры дородовой диагностики младенцев: 
ультразвуковые исследования, амниоцентез и анализ ворсинок хориона; 

перинатоло-ги используют также фетальные мониторы. 
•    Одной из распространенных причин применения кесарева сечения 

при родах является ягодичное предлежание плода; многие исследовате-
ли считают, что процедура кесарева сечения в США применяется излиш-

не часто. 

•    Здоровье новорожденных оценивается с помощью шкалы Апгар через 
1 и через 5 минут после родов. 

Недоношенные младенцы и младенцы, относящиеся к группе 
риска 

•    Новорожденные младенцы, обладающие недостаточным весом, тре-
буют специального лечения и ухода. 

•    Недоношенные дети могут рождаться в результате действия разнооб-
разных факторов. Недостаточный вес доношенных детей часто является 

результатом неправильного или плохого питания. 
•    В связи с тем, что младенцев, родившихся до срока, необходимо по-

мещать в инкубаторы, их родителям гораздо сложнее сформировать ран-
нюю привязанность к ним; подобные проблемы могут возникать при ле-

чении в стационарных условиях младенцев с физическими недостатками, 
относящихся к группе риска. 

•    Преждевременно родившиеся младенцы и новорожденные, относя-

щиеся к группе риска, могут достигать нормального уровня развития при 
условии 
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поддержки родителей и получения специального ухода в течение первых 

2 лет жизни. 
Развивающаяся семья 

•     Среднестатистический родившийся в срок младенец весит от 2,5 до 
4,3 кг, его рост составляет от 48 до 56 см. 

•     Хотя роды являются стрессом для новорожденного, он начинает 
приспосабливаться к новой окружающей среде по мере начала функцио-

нирования дыхания, кровообращения, пищеварения и температурной ре-
гуляции. 

. Привязанность — это взаимные отношения между родителями и ребен-
ком, возникающие с момента его рождения; она усиливается, если роди-

тели сразу после появления ребенка на свет устанавливают с ним телес-
ный контакт. 

•     Привязанность лучше формируется, если при родах используется 
мало медикаментов, что позволяет новорожденному активно восприни-

мать новую среду в течение первого часа жизни. 

•     Адаптация к исполнению роли родителей — важный жизненный этап 
для взрослых, особенно при рождении первого ребенка; они должны со-

вершить экономические и социальные изменения в своей жизни, моди-
фицировать существующие отношения. 

•     Беременной женщине необходимо приспособиться к многочислен-
ным физическим, психологическим и социальным изменениям. 

•     Отцы так же эмоционально реагируют на беременность своих жен, 
как и сами будущие матери. 

•     Установки обоих родителей относительно беременности и родов 
формируются культурой, к которой они принадлежат. 

 
Часть II 

Детство 

ГЛАВА 5 

ПЕРВЫЕ ДВА ГОДА ЖИЗНИ: 

ФИЗИЧЕСКОЕ, КОГНИТИВНОЕ И РЕЧЕВОЕ РАЗВИТИЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
•     Что у новорожденных в определенном порядке сменяются уровни 

бодрствования? 
•    С какими инстинктами, необходимыми для выживания, и с какими 

примитивными рефлексами рождаются младенцы и какую роль они иг-
рают в диагностике общего статуса новорожденного? 

•     Что режим моторного развития изменяется согласно культуральному 
контексту? 

•     Что такое зрительно-направляемое доставание и почему оно важно? 
•     Что такое мелкая моторика и крупная моторика и как они развива-

ются? 
•     Что входит в понятие «неправильное питание» и насколько оно рас-

пространено в мире? 

•     Каковы преимущества и слабые стороны кормления грудью и искус-



ственного вскармливания? 

•     С какими сенсорно-перцептивными способностями рождаются мла-

денцы, а также методы их изучения? 
•     Как в период младенчества развивается визуальное и слуховое вос-

приятие? 
•     Насколько чувства интегрированы при рождении? 

•     Что такое сенсомоторный период согласно терминологии Пиаже? 
•     Насколько хорошо младенцы могут имитировать действия других 

людей? 
•     Что такое постоянство объектов и как оно развивается? 

•     Что такое символическая репрезентация и как она развивается? 
•     Как младенцы развивают способность к категоризации? 

•     Как происходит развитие речи в младенчестве? 
•     Какие моменты развития речи универсальны для всех людей? 

•     Какую роль в развитии речи играют имитация, подкрепление и за-
ложенные механизмы? 

Это главные темы главы. 

Новорожденные приходят в мир, в полной мере обладая способностью 
воспринимать окружающую среду и реагировать на нее. Младенцы могут 

видеть и слы- 
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тать, обонять и осязать, чувствовать давление и боль. Они могут выби-

рать, на что смотреть. Они учатся, хотя их способности ограниченны. 
Для изменений, происходящих с человеком в течение первых 2 лет раз-

вития, характерны поразительная скорость и глубина по сравнению с 
изменениями в любой другой 2-летний период его жизни. За это время 

совершается удивительный переход от глубокого неведения об окру-
жающих образах, звуках и запахах до обретения основ знаний о предме-

тах и людях, языке и повседневных занятиях. Некоторые из этих изме-
нений очевидны. Маленькие дети ползают, сидят, ходят и говорят. Дру-

гие изменения увидеть труднее; достаточно сложно узнать, что в точно-

сти видит, слышит и думает ребенок. 
Новорожденные сообщают о своих потребностях криком, плачем или 

внимательным взглядом, но у них нет реальных представлений об окру-
жающей среде, дне и ночи, себе и других людях, моем и чужом, мальчи-

ках и девочках, матерях и отцах, сыновьях и дочерях. Но проходит ме-
нее 2 лет, и дети думают, удивляются, выражают свои мысли и чувства 

посредством языка. В то же время язык помогает им структурировать то, 
что они знают, понимают. Благодаря возможностям познания мира, кото-

рые дает язык, его можно считать мостом из младенчества в последую-
щие периоды жизни, ключевым аспектом когнитивного развития. 

В этой главе мы подробнее познакомимся с тем, что умеют делать ново-
рожденные, остановимся на физическом, моторном и перцептивном раз-

витии за первые 2 года жизни ребенка. Затем мы обратим наше внима-
ние на когнитивное и речевое развитие. 

Новорожденные 

Первый месяц после рождения — особый этап в жизни ребенка. Его вы-
деляют из периода младенчества, поскольку именно за это время малыш 



должен привыкнуть к тому, что он покинул укрывающую и питающую 

материнскую утробу, и приспособиться к внешней среде. В главе 4 мы 

уже говорили о том, что первый месяц жизни посвящен восстановлению 
после рождения и является временем перестройки основных функций 

организма ребенка, таких как дыхание, кровообращение, пищеварение и 
терморегуляция. Кроме того, это период, когда устанавливаются жиз-

ненные ритмы и находится баланс между недостатком и избытком стиму-
ляции сигналов изменчивой внешней среды. В состоянии ли родившийся 

в срок ребенок справиться с этими задачами? 
До 60-х годов XX века ученые считали, что новорожденные неспособны 

к организованному произвольному поведению. Нередко внутренний мир 
младенца характеризовался как «беспорядочная смесь расплывающихся 

образов и сливающихся в монотонный шум звуков». Именно так описы-
вал состояние новорожденного Уильяме Джемс (1842-1910) (W.James, 

1890/1950). В психологической литературе можно было прочесть, что у 
детей до годовалого возраста вообще не задействованы высшие мозго-

вые центры, а новорожденные способны различать только свет и тень, 

но не воспринимают предметы или организованный фон. Поведение ре-
бенка в первые недели жизни считалось практически полностью рефлек-

торным. 
Проведенные позже эксперименты показали, насколько недооценива-

лись возможности новорожденных. Сейчас мы знаем, что они способны к 
организован- 
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ным, предсказуемым реакциям, к более сложной психической деятельно-

сти, чем было принято считать до недавнего времени. Младенцы уже 
имеют определенные предпочтения и обладают поразительной способ-

ностью к научению. Более того, они владеют и способами привлечения 
внимания взрослых к своим потребностям. 

Ключ к новому пониманию психологии младенцев — в разработке более 
точных и нешаблонных методов наблюдения за их поведением. Прово-

дившиеся ранее исследования часто ставили малыша в положение, кото-

рое лишало его возможности показать, на что он в действительности 
способен. Даже взрослый человек, если его положить на спину и туго 

спеленать, оставив для обозрения один белый потолок, вряд ли сможет в 
достаточной мере проявить свои перцептивные и двигательные способ-

ности. Но когда голенького младенца положат животом вниз на обна-
женный живот матери, он продемонстрирует всю «обязательную про-

грамму» своего поведения. Осознание учеными такого, казалось бы, 
простого факта и использование новых методик исследования позволяют 

младенцам более полно проявить свои способности. 
Уровни бодрствования младенца 

Наблюдая за спящими новорожденными, можно заметить, что временами 
они лежат тихо и спокойно, а иногда неожиданно вздрагивают, их лица 

искажаются легкой судорогой или гримасой, хотя глаза остаются закры-
тыми. Пробудившись от сна, ребенок то ведет себя спокойно, то мечется 

в кроватке и плачет. В результате длительных наблюдений за младенца-

ми Петер Вольф выделил шесть состояний поведения новорожденного, 
которые отражают и сегодняшний уровень представлений этой пробле-



мы: активное бодрствование, крик (плач), спокойное бодрствование, по-

лусон, ровный (глубокий) сон, неровный (поверхностный) сон (табл. 

5.1). Они обладают постоянной (типичной для них) длительностью и со-
ответствуют предсказуемому ежедневному циклу. 

Таблица 5.1 Классификация уровней бодрствования младенца 
Активное бодрствование 

Ребенок часто совершает разнообразные движения, в них принимает 
участие все тело. Глаза открыты, дыхание очень неровное. 

Крик (плач) 
Ребенок плачет и проявляет сильно выраженную неорганизованную мо-

торную активность. Плач может принимать различные формы. Например, 
«голодный» плач, «гневный» плач, плач «боли» или «дискомфорта». 

Спокойное бодрствование 
Глаза открыты и блестят; взгляд ясный. Ребенок провожает глазами 

движущиеся предметы. Двигательная активность практически отсутству-
ет, гримас нет. 

Полусон 

Ребенок лежит практически без движения. Глаза открыты, но часто за-
крываются. Малыш дышит ровно, но чаще, чем при глубоком сне. Когда 

глаза открыты, взгляд кажется тусклым, отсутствующим. 
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Ровный (глубокий) сон 

Глаза ребенка закрыты, тело полностью расслаблено. Дыхание медлен-
ное и ровное. На лице нет признаков напряжения и тревоги, веки непод-

вижны. 
Неровный (поверхностный) сон 

Глаза ребенка закрыты, однако отмечаются разного рода слабые движе-
ния конечностей: малыш шевелит ручками и ножками, изгибается, потя-

гивается и т. д. На лице появляются гримасы и мимические маски. Дыха-
ние неровное и более частое, чем при глубоком сне. Иногда заметны так 

называемые «быстрые движения глаз» (REM). 

Уровень восприимчивости ребенка зависит от того состояния, в котором 
он сейчас находится. Младенцы в момент спокойного бодрствования лег-

ко возбуждаются, реагируют на звуковые и зрительные раздражители 
возросшей активностью. Дети, которые находятся в состоянии активного 

бодрствования или кричат, как правило, успокаиваются при стимуляции. 
Сначала новорожденные проводят большую часть суток в состоянии сна 

(ровного и неровного). По мере развития организма и «пробуждения» 
коры головного мозга происходит изменение соотношения сна и бодрст-

вования. Так, в промежутке между 4-й и 8-й неделями у здорового ре-
бенка продолжительность дневного сна сокращается, а ночного увели-

чивается. Удлиняются периоды спокойного и активного бодрствования, 
младенец становится более восприимчив к воздействию со стороны ро-

дителей, а также со стороны исследователей. 
К огромному удовольствию отца и матери, других людей, ухаживающих 

за новорожденным, к 4 месяцам он обычно уже спит всю ночь. Посте-

пенно ребенок входит в распорядок повседневной жизни не только но-
чью, но и днем. 



Рефлексы 

Исследователи давно определили, что младенцы приходят в мир, обла-

дая биологически детерминированными моделями поведения, которые 
можно разделить на два типа: рефлексы выживания и примитивные 

рефлексы. Рефлексы выживания 

 
Некоторые рефлексы новорожденного: слева - рефлекс «поиска груди»; 
в центре - рефлекс ходьбы; справа - сосательный рефлекс 
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представляют собой поведенческие реакции (рефлексы), необходимые 
для адаптации и функционирования, особенно в течение первых недель 

жизни, прежде, чем управление берут на себя высшие мозговые центры 
(табл. 5.2). Например, дыхание является рефлекторным, хотя, по проше-

ствии первых месяцев жизни, оно подчиняется и произвольному контро-
лю. Кашель, чихание, отрыжка, икота, зевота и многие другие рефлек-

торные действия, не включенные в табл. 5.2, также даются ребенку с 

рождения и сохраняются всю жизнь. По контрасту, поиск и сосание, вы-
сокоадаптивные рефлексы, целью которых является нахождение соска и 

получение молока, сначала являются рефлексивными, но через несколь-
ко месяцев становятся полностью произвольными. 

Таблица 5.2 Рефлексы новорожденного 
Рефлексы выживания 

Дыхание 
Младенцы рефлекторно совершают вдохи для получения кислорода и 

выдыхают диоксид углерода. Дыхание постоянно является рефлектор-
ным, так как не требует сознательных усилий, хотя после первых меся-

цев жизни появляется способность регуляции дыхания в определенном 
диапазоне с помощью волевых усилий. 

Рефлекс «поиска груди»- 
Если дотронуться до щеки ребенка, он поворачивается в направлении 

раздражителя и открывает рот, как будто ищет сосок. Этот рефлекс в 

норме исчезает после 3-го или 4^го месяца. 
Сосательный рефлекс 

Если положить палец в рот ребенка (или другим образом стимулировать 
его), он начнет сосать, совершая ритмичные поступательные движения. 

В течение первых месяцев жизни рефлекс постепенно становится произ-
вольным. 

Зрачковый рефлекс 



Зрачки ребенка сужаются на ярком свету и при засыпании, расширяются 

в темноте и при пробуждении. Это постоянный рефлекс. 

Моргание 
Младенцы моргают в ответ на быстрое движение объекта, на дуновение 

воздуха по направлению к их глазам. Это устойчивый рефлекс. 
Примитивные рефлексы 

Рефлекс Моро 
Когда ребенка резко опускают или поднимают или он пугается громкого 

звука, он сначала растопыривает руки и вытягивает пальцы, а затем 
сжимает их и подтягивает руки назад к телу. Этот рефлекс исчезает гго 

прошествии приблизительно 4 месяцев. 
Хватательный рефлекс кисти 

Когда к ладони ребенка прикасаются карандашом или пальцем, он цепко 
хватается за него, а при попытке вытащить сжимает еще крепче. Исче-

зает примерно через 5 месяцев. 
Хватательный рефлекс стопы 

Если слегка нажать рукой на верхнюю часть подошвы, у ребенка про-

изойдет тоническое сгибание пальцев стопы. Этот рефлекс похож на 
хватательный рефлекс кисти, но исчезает только через 9 месяцев. 
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рефлекс Бабинского 
При поглаживании поверхности подошвы ступни ребенка от пятки к 

пальцам наблюдается тыльное сгибание большого пальца стопы и разве-
дение в стороны остальных. Рефлекс исчезает через 6 месяцев. 

Рефлекс шага (ходьбы) 
Когда ребенка держат вертикально, перемещая туловище вперед, а он 

упирается ступнями о твердую поверхность, движения его ног напоми-
нают скоординированную ходьбу. Рефлекс исчезает через 2-3 месяца. 

Плавательный рефлекс 
Ребенок пытается совершить скоординированные плавательные движе-

ния, если поместить его в воду животом вниз. Рефлекс исчезает прибли-

зительно через 6 месяцев. 
Шейно-тонический рефлекс 

Когда голову лежащего на спине ребенка поворачивают в сторону, он 
вытягивает руку и ногу с той стороны тела, куда повернута голова, и 

сгибает противоположные, что напоминает позу фехтовальщика. Реф-
лекс исчезает примерно через 4 месяца. 

Источник: адаптировано из Taft, Cohen, 1967. 
Примитивные рефлексы не обладают явно выраженной ценностью для 

выживания и, видимо, не связаны с моторным развитием (Bartlett, 1997), 
но они могли иметь большое значение в один из моментов нашей эволю-

ции. Например, рефлекс Моро — это реакция испуга у новорожденного. 
Когда младенцы боятся громкого звука или того, что их уронят, они сна-

чала раздвигают в стороны обе руки с протянутыми пальцами, будто пы-
таются кого-то или что-то схватить. Затем руки постепенно возвращают-

ся в исходное положение. Таким образом, рефлекс Моро мог способство-

вать выживанию в отдаленном прошлом: в случае падения новорожден-
ный, схватившийся за волосы матери, имел шансы выжить. С рефлексом 



Моро связан хватательный рефлекс. Так, малыш сжимает пальцы руки 

вокруг любого предмета, например вокруг пальца взрослого человека 

или карандаша, если прикоснуться им к его ладони. Некоторые дети хва-
таются так крепко, что их целую минуту можно держать на весу (Taft, 

Cohen, 1967). Примитивные рефлексы в норме исчезают в течение пер-
вых нескольких месяцев жизни и поэтому имеют диагностическую цен-

ность: если они не пропадают в должное время, это может оказаться 
сигналом наличия у ребенка проблем неврологического характера. 

Обследование новорожденных 
В большинстве родильных домов младенцы в течение первых дней своей 

жизни находятся под пристальным наблюдением, включающим невроло-
гические исследования и оценку поведения. Во многих клиниках исполь-

зуется Шкала оценки поведения новорожденных Т. Бэрри Брэзелтона 
(BNBAS; впервые опубликована в 1973, современная версия в 1995), 

кроме того, ее применяли во многих научных работах (Nugent, Brazelton, 
2000). Она включает 28 измерений, которые можно объединить в 7 бо-

лее общих групп поведенческих проявлений. Эти семь групп характери-

стик, или подшкал, представлены в табл. 5.3. К ним относятся: привы-
кание, ориентировочная реакция, мышечный тонус и двигатель-

ная активность, Динамика состояний, регулирование состояний, 
вегетативная устойчивость 
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и рефлексы (представленные в табл. 5.2). Шкала Брэзелтона включает 

обычные неврологические тесты, но ее основное назначение — оценка 
поведенческих возможностей и социальной отзывчивости новорожденно-

го. 
Младенцы различаются по своей реакции на новые, неприятные или 

продолжительные стимулы. Одни дети сравнительно легко обнаружива-
ют изменения в окружающей обстановке, направляют на них свое вни-

мание и быстро привыкают (приспосабливаются) к ним. Другие могут 
быть либо менее чувствительны, либо более восприимчивы или даже 

раздражительны; в этих случаях объем и устойчивость их внимания (и, 

соответственно, приспособляемость) снижаются. Оценка возможностей и 
способов реагирования новорожденного по шкале Брэзелтона позволяет 

делать ранние прогнозы относительно развития личности и социального 
развития ребенка. Родители, дети которых проходят обследование с 

применением шкалы Брэзелтона, становятся более внимательными к 
способностям и индивидуальным особенностям своих малышей (Parke, 

Tinsley, 1987). В частности, отец и мать «сложного» ребенка могут прой-
ти специальную подготовку, где они получат консультацию, что им сле-

дует ожидать, как лучше налаживать взаимодействие с их малышом в 
течение первых месяцев жизни (Nugent, Brazelton, 2000). 

Таблица 5.3 Подшкалы шкалы оценки поведения новорожденного Брэ-
зелтона 

Привыкание 
Как быстро ребенок реагирует на свет, звук колокольчика и погремушки, 

укол булавки и затем привыкает к ним? 

Ориентировочная реакция 
Как быстро ребенок успокаивается и поворачивается в направлении све-



та, звука колокольчика, голоса или лица взрослого? 

Мышечный тонус и двигательная активность 

Насколько сильна и устойчива двигательная активность ребенка? 
Динамика состояний 

Насколько быстро и легко ребенок переходит от сна к бодрствованию? К 
крику (плачу)? 

Регулировка состояний 
Как ребенок успокаивается? Легко ли его успокоить? 

Вегетативная устойчивость 
Реагирует ли ребенок на стимулы дрожью или внезапным вздрагивани-

ем? 
Рефлексы 

Адекватно ли новорожденный демонстрирует рефлексы выживания и 
примитивные рефлекторные реакции? 

Источник: адаптировано из Nugent, Brazelton, 2000. 
Научение и привыкание 

Известно немало фактов, свидетельствующих о способности новорож-

денных к научению. Они успокаиваются, слыша привычные звуки, пес-
ни, колыбельные. Еще одно свидетельство научения — умение младен-

цев воспроизводить на основе 
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подражания мимические маски. Новые, усовершенствованные методы 

наблюдения предоставили в наше распоряжение множество ценных дан-
ных об их способности овладения достаточно сложными поведенческими 

реакциями. 
В первых исследованиях выработки условных реакций у новорожденных 

(Ра-pousek, 1961) их приучали поворачивать голову влево на звук коло-
кольчика, подкрепляя каждый успех малыша бутылочкой с молоком. То 

же вознаграждение ожидало ребенка, если на звук звонка он поворачи-
вал голову вправо. Затем задача была усложнена: сигнальное значение 

колокольчика и звонка изменилось на противоположное. Младенцы бы-

стро научались поворачивать голову в соответствии с новыми правилами 
игры. Также проводились эксперименты, в которых младенцев приучали 

к тому, что включался свет при повороте ими головы влево. Через неко-
торое время происходил любопытный факт, дающий возможность глубо-

ко понять процесс хабитуации (привыкания) у младенцев. Когда игра 
наскучивала младенцам, они теряли к ней интерес. Его можно было воз-

родить, изменяя условия на противоположные. Однако и это занятие 
вскоре наскучивало малышам. 

Напомним, что хабитуация — это форма научения, подразумевающая 
знакомство с неким стимулом и последующее прекращение реагирования 

на него по мере привыкания. Младенцам необходимо привыкнуть к сти-
мулу, не несущему смысла, например к легкому прикосновению к их 

одежде, или к любым повторяющимся звукам в окружающей среде (до-
машние звуки и звуки, доносящиеся извне), чтобы игнорировать его. 

Кроме того, феномен хабитуации положил начало важной исследова-

тельской технике. Применяя метод привыкания, исследователи при-
учают ребенка к некоему стимулу для изучения его перцептивных воз-



можностей. Например, реакцией новорожденного на начало предъявле-

ния умеренно громкого звукового тона будет учащение сердцебиения, 

изменение дыхания, а иногда — плач (крик) или общее повышение ак-
тивности. Однако, по мере продолжения предъявления тона, он привы-

кает к нему и перестает реагировать. Тогда частота тона немного меня-
ется. Если следует реакция младенца, очевидно, что он воспринял это 

изменение. Метод привыкания продолжает повсеместно использоваться 
для изучения способностей младенцев (см., например, Bornstein, 

Arterberry, 1999). 
Поскольку сосание достаточно рано становится произвольным, эта спо-

собность широко использовалась в экспериментах в процессе изучения 
научения 

Контрольные вопросы к теме 
«Новорожденные» 

•     Мир для новорожденного - беспорядочная смесь расплывающихся 
образов и сливающихся в монотонный шум звуков. 

•     Шкала оценки поведения новорожденных Т. Бэрри Брэзелтона оце-

нивает как рефлексы выживания, так и примитивные рефлексы. 
•     Младенцы способны к выработке условного рефлекса и научению 

вскоре после рождения. 
•     Метод привыкания используется для изучения перцептивных спо-

собностей ребенка. 
Вопрос для размышления Почему важно знать о различных уровнях 

бодрствования младенца? 
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и зрительных предпочтений в период младенчества. Например, в став-
шем классическим исследовании Джером Брунер и его коллеги (Kalnins, 

Bruner, 1973) пытались определить, могут ли новорожденные управлять 
сосанием при установлении связи между ним и не пищевым подкрепле-

нием. Пустышки младенцев были подсоединены к проекторам. Когда ре-
бенок сосал, изображение на экране, расплывчатое в начале, станови-

лось четким, а когда он переставал сосать, вновь делалось размытым. 

Исследователи обнаружили, что младенцы, которым было всего 3 недели 
от роду, быстро научились держать изображение в фокусе и хорошо 

приспосабливались, если условия эксперимента менялись на противопо-
ложные, т. е. когда для фокусировки изображения необходимо было 

прекратить сосательные движения. Этот метод, который сейчас иногда 
называют процедурой высокоамплитудного сосания, как и метод 

привыкания, является популярным инструментом исследования в тече-
ние многих лет (см., например, Floccia, Christophe & Bartoncini, 1997). 

Физическое и моторное развитие 
Младенчество для ребенка — период открытий в сфере восприятия и 

действия. Дети научаются распознавать лица, привыкают к пище и уста-
новленному распорядку дня. Они исследуют цветы, насекомых, игрушки, 

свое тело. Каждый день приносит с собой новые знания о людях, пред-
метах и событиях, окружающих их. Эти открытия не только увлекатель-

ны, но и полезны, так как играют решающую роль в развитии младенца. 

Созревание или динамическая система? 
Десятилетиями возрастные психологи изучали характерные особенности 



детей разного возраста. Один из пионеров в этой области, Арнольд Ге-

зелл (1880-1961), проследил развитие нескольких сотен новорожденных 

на протяжении всего периода детства (см., например, Gesell, 1940). Он 
подробно фиксировал, когда и как появлялся тот или иной тип поведе-

ния детей: ползание, ходьба, бег, способность подбирать мелкие пред-
меты, умение резать с помощью ножниц, пользоваться карандашом или 

рисовать человеческую фигуру. Исходя из собранных данных, он описал 
возможности обычного ребенка на разных этапах возрастного развития. 

У хорошо питавшихся здоровых детей, за которыми наблюдал Гезелл, 
эти виды поведения появлялись в строгой и предсказуемой последова-

тельности. По возрасту конкретного ребенка он мог определить не толь-
ко его рост и вес, но и то, что ребенок знал и умел делать. Это позволи-

ло сделать Гезеллу вывод, что динамика роста ребенка не зависит в 
первую очередь от окружающей среды. Скорее большинство достижений 

ребенка определяется его внутренним биологическим графиком разви-
тия. Любой новый тип поведения появляется как функция созревания. 

Однако теория и методы Гезелла имеют некоторые уязвимые моменты. 

Дети, которых он изучал, относились к одному социальному слою, росли 
в похожих условиях: возможно, это влияло на сходство их поведения. 

Сейчас мы знаем, что дети, воспитывавшиеся в различных социально-
культурных условиях, могут значительно отличаться в своем развитии от 

средних показателей, отраженных на составленных им графиках. На-
пример, нормальные современные дети в США начинают ходить между 

11 и 13 месяцами, а не к 15 месяцам, как свидетельствуют 
Глава 5, Первые два года жизни: физическое, когнитивное и речение 

решите     <^о 
наблюдения Гезелла. Возможно, ЭТОТ сдвиг связан с улучшением про-

цедуры ухода за малышами. Младенцы, за которыми наблюдал ученый, 
родились в 1930-е годы. Они проводили много времени в состоянии по-

коя, лежа спеленатыми на спине. Это не позволяло им приобрести ран-
ний опыт владения навыками, какой могут иметь современные дети, спо-

собствующими научению ходьбе. 

Кроме того, на срок, когда ребенок начинает ходить, влияют и культу-
ральные различия. В среднем, чернокожие дети начинают ходить на не-

сколько недель раньше, чем белые младенцы, хотя и здесь существуют 
значительные вариации. Младенцы из Вест-Индии, вне зависимости от 

того, появились они на свет на Ямайке или в Восточном Лондоне,1 обыч-
но начинают ходить на месяц раньше, чем остальные лондонские дети. 

Это происходит потому, что их матери используют массаж и поощряют 
активность ребенка (Hopkins, 1991). Исторически малыши, появившиеся 

на свет в некоторых гватемальских деревушках и проводящие первый 
год жизни в тесных и темных хижинах, не получающие достаточного 

внимания и зачастую полуголодные, начинают ходить на несколько ме-
сяцев позже, отстают в прохождении всех контрольных точек развития 

(Kagan, 1978). 
Несмотря на наличие слабых сторон, исследования Гезелла не теряют 

своей ценности. Если пользоваться результатами его исследования осто-

рожно и вдумчиво, не интерпретируя их чересчур жестко, в нашем рас-
поряжении окажется ценный материал для определения основных пе-



риодов развития младенца. Вехи развития ребенка, выделенные Гезел-

лом, — лишь средние показатели, и не более того; совершенно нормаль-

ные дети значительно различаются по возрасту, в котором они выраба-
тывают модели поведения, определяющие степень их созревания. Каж-

дый из них развивается в своем собственном темпе, в контексте окру-
жающей его социокультурной среды. 

Психология развития ушла далеко вперед по сравнению с первыми ис-
следованиями Гезелла, и сейчас возрастные психологи занимаются бо-

лее утонченным анализом способностей и навыков ребенка в различных 
областях. Перцептивное, моторное, когнитивное и эмоциональное разви-

тие — это единый процесс, проходящий в конкретной социальной среде. 
Младенец дотягивается до предмета, попавшего в поле зрения и при-

влекшего его внимание, тащит к себе, чтобы внимательно рассмотреть. 
Делающий первые шаги ребенок неуклюже ковыляет навстречу объяти-

ям подбадривающей его матери. В еще непривычном для него верти-
кальном положении он видит мир в новом ракурсе, изучает новые пред-

меты. Моторное развитие младенца тесно связано с его перцептивным, 

когнитивным и социальным развитием. Тело, мозг и опыт ребенка оказы-
вают взаимное влияние друг на друга в соответствии со спиралевидной 

моделью развития (The-len, 1987,1989; Thelen, Smith, 1994). Физическое 
и моторное развитие происходит не просто благодаря созреванию, но 

осуществляется в динамической системе развертывающихся комплемен-
тарных возможностей и способностей (Bushnell, Boud-reau, 1993; 

Lockman, Thelen, 1993; Thelen, Spencer, 1998). 
Обзор первых двух лет жизни младенца 

Первые 4 месяца. К концу 4-го месяца большинство младенцев прак-
тически вдвое прибавляют в весе. (На рис. 5.1 показана динамика изме-

нения роста и веса 
Восточный Лондон (East End) - беднейшая часть Лондона. - Примеч. пе-

рев. 



 
Рис. 5.1. Динамика изменения роста и веса детей. Вес и рост около 50% 
младенцев данного возраста попадают в области, обозначенные серым 

цветом; по 15% младенцев попадают в каждую из белых областей. Та-
ким образом, рост и вес 80% всех младенцев соответствуют значениям 

серой и белой областей. По мере взросления в рамках нормы наблюда-
ются все большие различия в весе 

и росте между ними 
детей в течение первых 2 лет жизни.) Их кожа значительно отличается 

от кожи новорожденного, а жидкие волосы, с которыми они появились 
на свет, заменяются новым волосяным покровом. В этом возрасте дети 

уже способны сосредоточивать взгляд на людях и предметах. Проснув-

шись, они издают различные звуки и улыбаются в ответ на приятную 
стимуляцию. 

В момент рождения голова младенца составляет одну четверть длины его 
тела. Однако примерно в возрасте 4 месяцев его тело начинает увеличи-

ваться в размерах значительно быстрее, чем голова, и их соотношение 
разительно изменяется (рис. 5.2). К периоду ранней взрослости (25 лет) 

голова составляет уже только одну десятую от общей длины тела. 
Зубы и кости младенца также начинают изменяться. У некоторых детей 

первый зуб прорезывается в 4-5 месяцев. Многие кости еще не доста-
точно отвердели и представляют собой мягкие хрящи: под давлением 

они гнутся и, как правило, не ломаются. Однако мышцы младенца легко 
растянуть и поранить. Это может произойти, если родители, играя с ре-

бенком и не желая причинить ему вред, резко поднимают его за руки и 
раскачивают. 

Большинство рефлексов, обнаруживаемых у новорожденных, исчезают 

на 2-м или 3-м месяце, постепенно заменяясь произвольными действия-
ми. Например, хорошо скоординированный рефлекс шага (ходьбы) сме-

няется внешне более неуклюжим и хаотичным брыканием (Thelen, 1989). 
Именно в этот период наиболее вероятна внезапная смерть младенца 

(см. врезку 5.1). 
Открытие себя начинается примерно в это же время. Младенец вдруг об-

наруживает, что у него есть руки и пальцы, и может разглядывать их по 
несколько минут подряд, следя за их движениями, сводя руки вместе и 

обхватывая одну другой. 
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Рис. 5.2 Тенденции (направления) роста 
Ребенок от 5 до 8 месяцев. К 8 месяцам малыши обычно прибавляют в 

весе и вырастают, однако по виду они еще не слишком отличаются от 4-
месячных. У них уже есть как минимум два зуба, а иногда и больше; во-

лосы на голове становятся гуще и длиннее; подошвы ног не обращены 
друг к другу, как раньше, а повернуты вниз, что создает предпосылки 

для последующей выработки умения стоять и ходить. 
К возрасту 5 или 6 месяцев большинство младенцев проходят важную 

веху в своем развитии, которая называется зрителъно-направляемым 
доставанием (Ro-chat, Goubet & Senders, 1999). Они могут точно протя-

гивать руки и захватывать понравившийся объект, притягивать его к се-
бе, даже если он движется (Went-worth, Benson & Haith, 2000). Сравните 

эти действия с действиями 1-месячного ребенка, который в ответ на по-

явление объекта будет реагировать, разжимая и сжимая кисти, размахи-
вая ручками и, возможно, открывая рот, но не сможет выстроить все эти 

движения в законченный двигательный акт. Для того чтобы осуществить 
успешное дотягивание, необходимо обладать точным восприятием глу-

бины, произвольным контролем над движениями рук и кистей и способ-
ностью организовать эти движения в последовательность. На протяже-

нии первых 5 месяцев жизни младенцы используют визуальную инфор-
мацию, чтобы управлять изучением окружающего их мира при помощи 

пальцев (Rochat, 1989). Постепенно они комбинируют дотягивание, хва-
тание и жевание в некую единую последовательность, и их мир изменя-

ется: теперь они могут приступить к более систематическому исследова-
нию объектов при помощи рук, глаз и рта, используемых ребенком как 

по отдельности, так и в сочетании (Rochat, 1989). В это время продолжа-
ется процесс усовершенствования мелкой моторики, связанной с ис-

пользованием пальцев и кистей. К 5 месяцам ребенок проходит путь от 

рефлекторного хватания к произвольному. Большинство детей в 8 меся-
цев могут перекладывать объекты из одной руки в другую, а некоторые 

могут захватывать предмет двумя пальцами, используя большой палец в 
качестве опоры. Им очень нравится брать 
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ВРЕЗКА 5.1 
Существует ли причина синдрома внезапной смерти младенца 

(СВСМ)? 
СВСМ определяют как внезапную смерть внешне здорового младенца 



или ребенка, при которой посмертное вскрытие не позволяет установить 

причину летального исхода. В течение многих лет исследователи пыта-

лись установить «ту самую причину» таких смертей. Иногда ее называют 
«смертью в колыбели», поскольку она может произойти без каких-либо 

предшествующих ей признаков. Часто ребенок просто умирает во сне. 
СВСМ является наиболее распространенной причиной смертности амери-

канских младенцев в течение первого года жизни. Хотя в период 90-х 
годов XX века количество случаев СВСМ постепенно снижалось, в 1998 

году он был причиной 28% всех смертей младенцев в США (CDC, 2000с). 
Каждый год происходит приблизительно 4700 таких смертей. 

Были выяснены обстоятельства, обычно способствующие этому явлению. 
Риск СВСМ повышается, если будущая мать заболевает во время бере-

менности или если не получает дородового медицинского ухода. Часто 
факторами, связанными с СВСМ, являются курение и злоупотребление 

медицинскими препаратами или наркотиками (Kandall, Gaines, 1991); 
пребывание в роли «пассивного курильщика», очевидно, также повыша-

ет риск появления синдрома. Вероятность СВСМ особенно высока у ма-

терей, которые курят и при этом страдают анемией (Bulterys, Greenland & 
Kraus, 1990). Также риск СВСМ повышается в результате жестокого об-

ращения родителей с ребенком, его заброшенности. Высока вероятность 
того, что во многих случаях под диагнозом «СВСМ» скрываются послед-

ствия неправильного или безответственного обращения с ребенком 
(Hobbes, Wynne & Gelletlie, 1995) или еще более преступного отношения 

к нему. 
Часто за неделю до проявления СВСМ у детей возникают серьезные рас-

стройства дыхания и пищеварения. В среднем, второй, третий ребенок в 
семье больше подвержен риску СВСМ, чем первенец. Замечено, что мла-

денцы, которые впоследствии умирали от СВСМ, отличались пониженной 
активностью и восприимчивостью по сравнению со своими братьями или 

сестрами. 
Чаще всего смерть наступает ночью, когда ребенок спит. Считалось, что 

поза, в которой он находится, как правило, не имеет значения. Однако 

недавно проведенные исследования показали, что смерть от СВСМ наи-
более вероятна для детей, засыпающих в положении лежа на животе 

(см., например, Dwyer, Ponsonby, Newman & Gibbons, 1991; CDC, 1999b). 
Американская педиатрическая академия (ААР) рекомендует, основыва-

ясь на результатах этого и других исследований, укладывать детей спать 
на спину или на бок, под-кладывая для опоры подушку (ААР, 1992). За-

метим, однако, что это более важно для младенцев, которым угрожает 
повышенный риск СВСМ, а не для здоровых детей. 

По полученным данным, СВСМ чаще проявляется в зимние месяцы. Хотя 
физиологические причины этого факта еще не установлены врачами, 

они предполагают, что СВСМ может вызываться внезапными сбоями в 
функционировании центральной нервной системы, особенно тех ее отде-

лов, которые связаны с дыханием и работой сердца. Очевидно, некото-
рые младенцы рождаются с той или иной незрелостью дыхательного 

центра, что, в сочетании с другими факторами, такими как болезнь, про-

студа, переохлаждение, холодный воздух или сигаретный дым, может 
вызвать остановку дыхания. Выяснено, что стимуляция вестибулярного 



аппарата укачиванием благотворно влияет на недоношенных детей, 

уменьшая вероятность апноэ (остановки дыхания), которая может про-

воцировать СВСМ. Результаты проведенных исследований позволяют 
предположить, что с данным синдромом может быть связана и врожден-

ная недостаточность энзимов (Voelker, 1999). 
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В общем, при наличии таких трудносопоставимых результатов исследо-
ваний, представляется маловероятным, что СВСМ имеет одну конкретную 

причину. Более вероятно, что за его проявление ответственна группа 
взаимосвязанных, а может быть, и независимых друг от друга факторов. 

Таким образом, родителям, чьи дети относятся к «группе риска», прихо-
дится продолжать рассчитывать на специальные мониторы остановки 

дыхания, которые, если у ребенка прерывается дыхание, будят их и 
поднимают тревогу. Кроме того, совместный сон родителей и детей (см. 

главу 1), несомненно, снижает риск проявления СВСМ (МсКеппа, 1996). 

 
в каждую руку по какому-нибудь предмету и стучать ими друг о друга — 

достижение, которое они способны демонстрировать часто, подолгу и с 
истинным наслаждением. 

Грубая (общая) моторика — движения и действия, в которых участвуют 
крупные мышцы тела младенца, также развивается в этот период. Боль-

шинство 8-месячных детей могут самостоятельно садиться и почти все — 
сидеть без поддержки после того, как им помогли принять сидячее по-

ложение. Больше половины из них в этом возрасте могут стоять на мес-
те, держась за что-нибудь, если их ставят на ноги, и чуть меньше число 

тех, кто способен самостоятельно вставать, используя опору. Некоторые 
уже могут ходить, держась в качестве поддержки за предметы мебели. В 

этом возрасте все ценные вещи и любые маленькие предметы, которые в 
принципе можно проглотить, следует прятать подальше от ребенка. На-

ступает время «недоступности» дома для ребенка. Младенцы научаются 

ползать по-пластунски (когда тело лежит на полу) или опираясь на руки 
и колени. Другие младенцы осваивают технику ходьбы «по-медвежьи» — 

на четырех конечностях, а третьи умеют быстро передвигаться в сидячем 
положении. 

В отношении ползания младенцев в возрасте 8 месяцев и старше особый 
интерес представляют исследования, проведенные Карен Эдольф и ее 

коллегами (Adolph et al., 1997), продемонстрировавшие способности 
младенцев ползком преодолевать наклонные плоскости, расположенные 

под различными углами, по которым сначала нужно забраться наверх, а 
затем спуститься вниз. Например, без подготовки ребенок 8,5 месяцев 

без промедления бросился на сильно наклоненную плоскость, затем, 
возможно после исследования нисходящей поверхности, он 
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продолжил движение вниз головой вперед. Здесь его пришлось спасать 

экспериментаторам. Младенцы постарше (в возрасте 14 месяцев, кото-
рые уже умеют ходить) были более разборчивыми. Они заходили наверх, 



а затем осторожно съезжали вниз. 

Многие малыши к 8-месячному возрасту начинают играть в социальные 

игры, такие как «ку-ку», «до свидания» или «куличики»; им нравится 
передавать взрослому какой-либо предмет и получать его обратно. Еще 

одно быстро осваиваемое младенцами занятие — ронять некую вещь и 
ждать, пока кто-нибудь не поднимет и не подаст ее назад. Для многих 

младенцев эта игра становится источником бесконечного удовольствия. 
Ребенок от 9 до 12 месяцев. К 12 месяцам большинство детей весят 

втрое больше, чем при рождении. На первом году жизни девочки, как 
правило, весят несколько меньше, чем мальчики. 

В среднем, более половины годовалых младенцев уже стоят без под-
держки и пробуют ходить. Однако, как уже отмечалось выше, возраст, 

когда дети начинают ходить свободно, сильно различается в зависимо-
сти от индивидуального развития и социокультурных факторов. 

Умение стоять и ходить обеспечивает ребенку новую визуальную пер-
спективу. Дети могут теперь исследовать предмет изнутри, сверху и сни-

зу. Их мир все больше расширяется. Моторное развитие младенца стиму-

лируется тем интересным и неизвестным ранее, что он видит и слышит. 
В свою очередь, исследование горизонтов мира с помощью новых уме-

ний способствует дальнейшему когнитивному и перцептивному развитию 
ребенка (Bushnell, Boudreau, 1993; Thelen, 1989; Thelen, Smith, 1994). 

Дети в 12 месяцев обладают развитой способностью к манипулированию 
или активному перемещению компонентов среды в пространстве. Они 

умеют отодвигать задвижки, открывать ящики, перетаскивать игрушки и 
перекручивать электропроводку. Пинцетный зажим — недавно приоб-

ретенный ими способ брать мелкие предметы, зажимая их между боль-
шим и указательным пальцами, позволяет подбирать травинки, волоски, 

спички, мертвых насекомых. Вы можете продолжить этот список. Они 
способны сами включить телевизор или плиту, могут залезать в кухон-

ные шкафы, открывать окна, засовывать мелкие предметы в розетку, по-
этому их исследовательскую активность необходимо ограничивать опре-

деленными рамками. 

В этом возрасте дети, как правило, умеют играть и могут «прятаться», 
закрывая глаза руками. Они играют со взрослыми в мяч, перекатывая 

его друг другу, бросают на пол мелкие предметы. Часто достигают упор-
ством того, на что у них еще не хватает сноровки. Многие дети к 12 ме-

сяцам начинают самостоятельно есть ложкой и пить из собственной кру-
жечки, крепко держа ее обеими руками. Хотя они едят еще не очень ак-

куратно, это важный шаг на пути к развитию автономии ребенка. 
Ребенок в возрасте от 13 до 18 месяцев. В 1,5 года ребенок обычно 

весит в четыре раза больше, чем при рождении, но темп прироста веса 
сейчас замедляется. Почти все дети в 18 месяцев могут ходить самостоя-

тельно. Не все из них умеют забираться по лестнице, и большинству 
трудно отбить ногой мяч, так как нет еще устойчивости, позволяющей 

освободить одну ногу для удара. Езда на трехколесном велосипеде и 
прыжки также оказываются для них непосильной задачей. На рис. 5.3 

показаны моторные навыки, необходимые для ходьбы, и обычный воз- 
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раст, во время которого они приобретаются американскими малышами в 

течение первых 15 месяцев жизни. 

В полтора года дети способны построить башню из двух-четырех куби-
ков, рисовать каракули карандашом или мелком. Они едят сами более 

умело и могут даже частично раздеваться без помощи взрослых. Многие 
из их действий носят подражательный характер: они «читают» журнал, 

«подметают» пол или болтают по игрушечному телефону, как это делают 
окружающие их люди. 

Ребенок в возрасте от 19 до 24 месяцев. К своему второму дню рож-
дения вес ребенка обычно чуть больше, чем в четыре раза, превышает 

его вес при появлении на свет, и продолжается снижение темпов роста. 
В этом возрасте дети умеют не только ходить и бегать, но и кататься на 

трехколесном велосипеде, подпрыгивать на месте на обеих ногах, неко-
торое время держать равновесие на одной ноге, довольно ловко бросать 

мяч двумя руками взрослому. Они забираются по лестнице, а при посто-
ронней помощи могут и спуститься с нее. В этот период ребенок иссле-

дует предметы и мебель со всех сторон, пытается брать в руки, перекла-

дывать, нести, толкать и тянуть все, что попадается ему на глаза. Скла-
дывает предметы в большие коробки и выкладывает их обратно. Нали-

вает воду, лепит из глины, растягивает и гнет все, что тянется и гнется, 
перевозит предметы в коляске, на тележке или на своем «грузовике». 

Дети исследуют, проверяют и пробуют свой физический мир. Кроме того, 
двухлетки могут одеваться и раздеваться с посторонней помощью. 

Если в руки 2-летним детям попадает мелок или карандаш, они могут 
нарисовать каракули и какое-то время зачарованно рассматривать эти 

«магические знаки». Они уже способны построить башню из шести-
восьми кубиков, а из трех соорудить «мост». Легкость, с которой они 

возводят свои постройки из кубиков, говорит о способности подбирать 
подходящие по форме элементы и ориентироваться в своих конструкци-

ях на принцип симметрии. 
Итак, моторное и физическое развитие в течение первых 2 лет жизни 

ребенка — это комплексный динамический процесс. Для нормального 

развития ребенка необходимо, чтобы были удовлетворены все его ос-
новные потребности. Дети должны спать достаточное количество време-

ни, чувствовать себя в безопасности, быть окруженными постоянной за-
ботой и получать необходимые стимулирующие переживания. Каждая 

развивающаяся система (например, перцептивные или двигательные на-
выки) способствует развитию других систем. Слепой ребенок начинает 

ползать и ходить позднее зрячего: его не привлекает отодвинутая от не-
го игрушка или лицо матери. Визуальная обратная связь, направляющая 

его действие, отсутствует. Развитие мозга также зависит от информации, 
которую ребенок получает в результате своей сенсомоторной, ориенти-

ровочно-исследовательской деятельности (Lockman, Thelen, 1993). Бо-
лее того, эти взаимодействующие системы испытывают на себе стимули-

рующее или тормозящее воздействие тех социальных условий, в которых 
развивается младенец (Hazen, Lockman, 1989; Thelen, Fogel, 1989). Не-

обходимо еще очень много узнать о том, как взаимодействуют развитие 

мозга и получаемые опыт и переживания, так как существуют мириады 
возможных способов влияния опыта на формирование и модификацию 



мозговых структур, хотя неврологи уже достигли в этой области значи-

тельного прогресса. К этой теме мы вернемся в главе 7. 
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Рис. 5.3. Моторные навыки, относящиеся к ходьбе. Примеры задач раз-
вития в младенчестве. Нижняя сторона каждого прямоугольника обозна-

чает возраст, к которому около 25% малышей начинают выполнять соот-
ветствующую задачу; линия, пересекающая прямоугольник, отмечает 

период, когда 50% младенцев способны выполнить данную задачу. 
Верхняя сторона -75% детей. Источник: адаптировано по Frankenburg W. 

К., Dodds J. В. (1967). The Denver development screening Test. Journal of 
pediatrics, 71, 181-191 
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Полноценное и неполноценное питание младенца 
Возможно, американцы обеспечены питанием лучше, чем жители любой 

другой страны, но и в Америке многие страдают от недостаточного пита-

ния. Так, в отчете Комитета национальной программы помощи бедным 



семьям за 1992 год сообщалось, что от 20 до 24% детей младенческого 

возраста из бедных семей страдают от анемии, вызванной дефицитом 

железа в пище (Pollitt, 1994). Подобная картина наблюдается и в случае 
с другими питательными веществами. Велика вероятность, что за про-

шедшие с того времени годы в связи с сокращением программ обеспече-
ния нуждающихся продуктами питания и связанных с этим служб повы-

силось количество недостаточно питающихся американских семей с низ-
ким уровнем дохода. 

Во многих развивающихся странах по всему миру ситуация еще пессими-
стичнее. По оценкам ЮНИСЕФ — детского фонда ООН (UNICEF), в таких 

странах более 30% детей младше 5-летнего возраста в результате не-
полноценного питания испытывают задержку роста и развития различ-

ных уровней - от умеренной до серьезной {UNICEF, 2000). По оценкам 
Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), почти 30% представи-

телей всего человечества всех возрастов страдают от той или иной фор-
мы неполноценного питания (WHO, 2000). В свою очередь, почти поло-

вина из 10 миллионов происходящих ежегодно в развивающихся странах 

смертей детей младше 5 лет связана с неполноценным питанием (WHO, 
2000). 

Серьезные нарушения объема и структуры питания первые 30 месяцев 
жизни почти невозможно компенсировать позже. Это может вызвать дли-

тельную остановку физического роста организма, в результате чего и 
дети, и взрослые не достигают среднего роста, а также привести к за-

держкам в созревании и научении (Waterlow, 1994). Длительное отста-
вание размеров головного мозга от нормы, наряду с дефицитами внима-

ния и способности к обработке информации, — обычные последствия 
неполноценного питания в младенчестве. 

Существуют два основных вида неполноценного питания. Один из них 
связан с недостатком общего количества пищи, а другой — с недостат-

ком определенных продуктов. Хроническое голодание или неполноцен-
ное питание приводят к состоянию маразма. Такое питание характеризу-

ется недостатком протеина и общего количества калорий, сопровождает-

ся мышечным истощением и утратой подкожного жирового слоя. Другой 
серьезный вид нарушения питания, названный «квашиоркор» (от выра-

жения на языке суахили kwashiorkor, означающего буквально «ребенок, 
лишенный прав, принадлежавших ему с рождения»), вызывается недос-

татком протеина. Обычно квашиоркор встречается у детей полутора лет 
и старше, которых перестают кормить грудью. Название этого типа не-

полноценного питания на языке суахили связано с африканской тради-
цией отдавать ребенка в семью родственников, чтобы отлучить от груди, 

если его мать снова забеременеет. Лишенные богатого протеином мате-
ринского молока, такие дети часто страдают от его недостатка. Было ус-

тановлено, что наличие квашиоркора в первые 3 года жизни ребенка 
вызывает тяжелые последствия в долгосрочной перспективе, так как не-

достаток протеина существенно сказывается на развитии головного моз-
га. Эти и другие виды дефицитов питательных веществ и их последствий 

у детей обобщены в табл. 5.4. 
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Таблица 5.4 Некоторые виды дефицита необходимых питательных 



веществ и характер их воздействия на детей 

Дефицит йода 

Умственная отсталость, глухонемота, базедова болезнь (увеличение щи-
товидной железы), приводящая к появлению либо гипертиреодизма, ли-

бо гипотиреодизма (повышение или понижение секреции щитовидной 
железы), что, в свою очередь, влияет на рост. 

Дефицит железа 
Анемия, нарушение психомоторного развития и координации, снижение 

уровня активности. 
Нехватка протеина 

Квашиоркор и задержка роста (см. текст). 
Нехватка протеина относительно общего числа калорий 

Маразм и задержка роста (см. текст). 
Нехватка витамина А 

Серьезное расстройство зрения вплоть до слепоты, значительно повы-
шенная восприимчивость к обычным детским болезням. 

Главный источник: адаптировано по World health organization (WHO) 

(2000). Напечатано с разрешения Всемирной организации здравоохра-
нения, www.who.int. 

У многих детей нехватка протеина в период младенчества снижает уро-
вень функционирования всех систем организма, ограничивающий потен-

циал человека. На Барбадосе проводилось наблюдение за 129 детьми, 
родившимися здоровыми, но не получавшими полноценного питания в 

первый год жизни. Их состояние изучалось вплоть до достижения ими 
11-летнего возраста. Благодаря активной оздоровительной и продоволь-

ственной программам этим детям удалось догнать своих сверстников по 
физическим показателям. Однако по академическим тестам они к 11 го-

дам отставали от своих сверстников из контрольной группы в среднем на 
12 баллов (Galler, 1984). Почему так произошло? В ходе последующих 

более детальных исследований, включавших беседы с родителями, оп-
росы учителей и наблюдения за детьми, выяснилось два факта. Во-

первых, у большинства таких детей были обнаружены симптомы импуль-

сивности и дефицита внимания, они не могли сосредоточиться на школь-
ных занятиях. Во-вторых, выяснилось, что у их родителей, большинство 

из которых также не получали в свое время питания, содержащего дос-
таточное количество протеина, были обнаружены вялость и депрессия. 

Они были не в состоянии обеспечить своим детям стимулирующую, орга-
низованную, достаточно устойчивую среду развития (Salt, Galler & Ram-

sey, 1988). Импульсивные и невнимательные дети у подавленных и бес-
помощных родителей — с такой ситуацией обычно сталкиваются иссле-

дователи, изучающие развитие детей, получающих неполноценное (де-
фицит протеина) питание (Lozoff, 1989). 

Даже в случаях серьезного нарушения качества питания в младенчестве 
программы поддержки продуктами питания в сочетании с образователь-

ными программами могут давать прекрасные результаты. Так, например, 
в исследовании, 
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Эксперты сходятся во мнении, что, когда это возможно, кормление гру-

дью следует предпочитать искусственному вскармливанию проведенном 

в столице Колумбии, Боготе, были получены следующие результаты. У 
детей из бедных семей, получавших дополнительное питание в течение 

первых 3 лет жизни, наблюдалось меньшее отставание в росте, лучшее 
общее функциональное состояние по сравнению с членами контрольной 

группы, не участвующими в программе. Это улучшение было заметно и 
спустя 3 года после прекращения снабжения детей продуктами питания 

(Super, Herrera & Mora, 1990). Важность полноценного питания ребенка 
в первые годы жизни несомненна. Более 10 лет важнейшими приорите-

тами для Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ) и ЮНИСЕФ яв-
ляются программы по организации правильного и здорового питания де-

тей всего мира. 
В Соединенных Штатах серьезные формы нарушения питания встреча-

ются довольно редко. Напротив, недостаток протеина или железа в ра-
ционе американцев — распространенное явление. Многие из тех, кто 

может позволить себе хорошо питаться, потребляют слишком много 

«пустых калорий» в виде пищи с высоким содержанием углеводов, но не 
богатой протеином, витаминами и минералами. Те, кто вынужден питать-

ся низкокалорийной пищей, не могут покупать продукты, богатые жи-
вотным протеином, а из других продуктов они получают его слишком ма-

ло. В рационе бедных семей из США, из развивающихся стран часто 
ощущается недостаток питательных веществ, описанных в табл. 5.4 

(Eichorn, 1979). 
Естественное или искусственное вскармливание: за и против. Ос-

новным источником питательных веществ у младенца является молоко 
матери. Кормят ребенка грудью в течение первых 6 месяцев его жизни; 

далее, для поддержания нормального роста и здоровья младенца, необ-
ходимо применение дополнительного питания. В возрасте 6-12 месяцев 

кроме материнского молока необходимо добавлять в рацион младенца 
твердую пищу. Как правило, такой режим питания сохраняется до дос-

тижения ребенком возраста 24 месяцев. Многие женщины во всем мире 

вскармливают детей грудью, и количество их растет, очевидно, благода-
ря поддержке этого метода ВОЗ, ЮНИСЕФ, АПА («Американская педиат-

рическая академия») и другими организациями, заботящимися о здоро-
вье младенцев. Сегодня U. S. Surgeon General также рекомендует 

вскармливание младенцев грудью. 
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В табл. 5.5 представлено процентное соотношение детей, вскармливае-
мых грудью, в ряде развивающихся регионов мира, основанное на дан-

ных, собранных с 1990 по 1999 год. 
Таблица 5.5 Процентное соотношение детей, вскармливаемых 

грудью, в развивающихся странах, по регионам мира 

 Кормление 
только гру-

дью (0-3 ме-
сяца), 

% 

Кормление гру-
дью и дополни-

тельное 
питание (6-9 

месяцев), % 

Кормление 
грудью «в ус-

покоительных 
целях»(20- 26 

месяцев), % 

Африка южнее 31 66 49 



Сахары 

Ближний Восток и 

Северная Африка 

41 45 33 

Южная Азия 45 36 68 

Восточная Азия и 
Тихоокеанский 

регион 

59 74 (нет данных) 

Латинская Амери-
ка и страны Ка-

рибского бассейна 

39 45 23 

Источник: напеча-

тано с разг. ren, 
Table 2, New York, 

2000 

ешения ЮНИС 

www.unicef.org. 

;Ф. UNICEF, The State of the 

world's child- 

Медики и медицинские организации единодушны во мнении о том, что 
кормление грудью предпочтительнее, поскольку молоко кормящей мате-

ри содержит в высшей степени сбалансированную комбинацию пита-
тельных веществ и других полезных компонентов. Как отмечает ЮНИСЕФ 

(UNICEF, 1998): 
...Материнское молоко содержит все питательные вещества, антитела, 

гормоны и анти-оксиданты, которые необходимы новорожденному... 

Младенцы, вскармливаемые грудью, демонстрируют лучшие иммунные 
реакции на вакцинацию, питание материнским молоком также защищает 

слизистые оболочки, покрывающие их желудочный и дыхательный трак-
ты, предохраняет от поноса и инфекций дыхательных путей (р. 22). 

ЮНИСЕФ далее подчеркивает, что в развивающихся странах, где высок 
процент детской смертности, дети, находящиеся на искусственном 

вскармливании, подвергаются в 14 раз более сильной опасности умереть 
от диареи и в 4 раза — от таких респираторных заболеваний, как пнев-

мония. 
Даже у недоедающей матери грудное молоко сохраняет почти все пита-

тельные вещества, часто за счет ее собственного здоровья. Его состав 
подходит почти всем детям. К тому же грудное молоко всегда свежее и 

нужной температуры, его не нужно хранить в холодильнике, оно сте-
рильно. Если мать не больна тяжело, нормально питается и не злоупот-

ребляет алкоголем или наркотиками, грудное молоко — идеальный про-

дукт питания для младенцев. 
Несмотря на это, многие матери все же переходят на искусственное 

вскармливание (табл. 5.5). Оно удобно для матери, не вызывает проблем 
с питанием у огромного большинства младенцев из развивающихся 

стран, но переход на пита- 
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тельные смеси, которые стоят достаточно дорого, привел к широкому 

распространению неполноценного питания в странах с низким уровнем 
доходов населения (UNICEF, 1998). Неполноценным питание становится 

тогда, когда у людей не хватает денег на непомерно дорогие для их 
бюджета суррогаты грудного молока. Кроме того, многие младенцы уми-

рают от инфекционных кишечных заболеваний, когда искусственные 

http://www.unicef.org/


смеси разводят на загрязненной воде. 

Почему же одни матери предпочитают естественное, а другие — искусст-

венное вскармливание? По-видимому, полноценность питания является 
лишь одним из множества факторов, влияющих на их выбор. Очевидно, 

решение матери зависит от социокультурных переменных и личных фак-
торов (таких, как график рабочего и свободного времени, включая вре-

мя, отведенное для ухода за ребенком, образ жизни, предпочтение груд-
ного вскармливания в кругу сверстниц и многие другие). Даже нацио-

нальная политика оказывает влияние на способ кормления грудных де-
тей. Например, до недавнего времени в США у женщин не было права на 

получение отпуска по уходу за ребенком, и некоторые из них возвраща-
лись на работу уже через 6 недель после родов. Трудно совмещать пол-

ный рабочий день с грудным вскармливанием ребенка, хотя сегодня все 
больше и больше компаний предлагают своим сотрудницам комнаты с 

холодильниками и специальным оборудованием для кормления детей, 
что позволяет матерям в течение рабочего дня собирать молоко, а затем 

давать его ребенку. 

Отнятие от груди и приучение к твердой пище. В развитых странах 
некоторые матери начинают отнимать ребенка от груди в 3-4 месяца, а 

то и раньше; другие продолжают кормить малышей своим молоком до 2-
3-летнего возраста. Хотя столь продолжительное грудное вскармливание 

редко встречается среди представительниц среднего класса и верхних 
слоев общества США, кормление грудью до 2-3 лет — не редкость для 

представительниц некоторых субкультур Америки или, как указывалось 
выше, для ряда других культур. 

Как правило, с 3 месяцев детей постепенно начинают прикармливать 
протертой пищей. Сначала дают обычную кашу, например рисовую, не-

сколько позднее добавляют к рациону малышей другие виды каш и раз-
личные фруктовые пюре. За ними следуют протертые овощи и фарш из 

отварного мяса. Так как у детей час- 
Контрольные вопросы к теме 

 

«Физическое и моторное развитие» 
•   Большинство рефлексов новорожденного исчезают за первый месяц 

жизни. 
•   Большинство младенцев способны дотягиваться до предметов, зри-

тельно определяя направление движения, к середине первого года жиз-
ни. 

•   Делать дом безопасным для младенца, пряча все потенциально опас-
ные предметы и огораживая потенциально опасные места, нет необхо-

димости до тех пор, пока ребенок не начнет ходить.  
•   Неполноценное питание в США - редкость. 

•   Эксперты сходятся во мнении, что в большинстве случаев кормление 
грудью гораздо лучше, чем искусственное вскармливание. 

 
Вопрос для размышления  

Почему физическое и моторное развитие является динамической систе-

мой? 
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После отнятия от груди, младенцы постепенно приобретают навыки са-

мостоятельного приема пищи 

то бывает аллергия на тот или иной вид пищи, вводить в меню новые 
продукты нужно очень осторожно. Некоторые малыши хорошо едят все, 

что им дают. К 8 месяцам большинству из них уже предлагают широкий 
ассортимент специально приготовленной пищи, а кормление молоком со-

кращается. 
Как уже говорилось в этой главе, критическим моментом, когда питание 

ребенка может стать неполноценным, является прекращение кормления 
грудью. Особенно уязвимыми оказываются отнятые от груди годовалые 

дети, семьям которых не хватает денег на покупку молока и других не-
обходимых для младенцев продуктов питания. Такой ребенок может вы-

жить за счет рациона, состоящего из картофельных чипсов, сухих круп и 
выпечки — еды, обеспечивающей необходимое количество калорий, но 

не содержащей достаточного количества питательных веществ. Но если 
молока и пищи достаточно, годовалые дети могут отказываться пить 

нужное количество молока из чашки или питаться пищей, богатой про-

теином. 
Сенсорное и перцептивное развитие 

Могут ли новорожденные разглядеть мелкие детали предметов, находя-
щихся прямо перед ними? Воспринимают ли они цвет и глубину? Слышат 

ли тихий шепот? Насколько они чувствительны к прикосновению? Полу-
ченные в ходе исследований данные говорят о том, что у новорожденных 

уже функционируют все органы чувств. Таким образом, ощущение — 
перевод внешнего стимула в нервные импульсы — в этот период уже вы-

сокоразвито. Восприятие, интерпретирующее информацию, получаемую 
от органов чувств, напротив, очень ограничено и избирательно при рож-

дении. Оно является когнитивным процессом, анализирующим сенсор-
ную информацию и придающим ей смысл. Его развитие идет быстрыми 

темпами первые 6 месяцев жизни, с последующей более медленной точ-
ной настройкой перцептивных процессов в течение нескольких лет. 

Промежуток времени с 60-х по 90-е годы XX столетия стал периодом 

развертывания исследований развития младенцев, их перцептивных 
способностей, а также методов изучения процессов восприятия детей, 

слишком маленьких, чтобы они могли рассказать о том, что они воспри-
нимают. В этом разделе мы рассмот- 
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рим основные методы исследования данной проблемы и некоторые наи-
более важные, полученные с их помощью результаты. 

Изучение перцептивных способностей младенцев 
Общие психологические методы измерения предоставляют информацию 

о реакциях младенцев на стимуляцию среды. Деятельность сердца, вол-
новая активность головного мозга и электрическая проводимость кожи 

дают полезную информацию о том, что воспринимают и как много пони-
мают младенцы. Другим источником информации для исследователей 

является видеозапись двигательной активности младенца, например 

движений глаз или предметно-манипулятив-ной деятельности. Однако 
технологии — это еще не все. Гораздо важнее наличие хорошего плана 



или парадигмы исследования. 

Как было показано в главе 3 и в начале данной главы, для оценки сен-

сорных и мнемонических возможностей младенцев используются пара-
дигмы классического и оперантного обусловливания, а также метод при-

выкания. Иначе говоря, у младенца невозможно выработать условный 
рефлекс на стимулы, которые он не может воспринять. 

Особенно полезной стратегией для измерения возможностей младенца 
является парадигма новизны. Хорошо известно, что малышам быстро 

надоедает смотреть на одно и то же изображение или играть с одной иг-
рушкой. Они привыкают (адаптируются) к повторяющимся видам и зву-

кам. У совсем маленьких детей потеря интереса выражается в том, что 
они отворачиваются. Если у ребенка есть выбор между знакомой и новой 

игрушкой, то большинство младенцев выбирают новую, даже в том слу-
чае, если она лишь незначительно отличается от старой, при условии, 

что они могут воспринять эту разницу. Исследователи используют эти 
закономерности при постановке экспериментов с целью определения тех 

минимальных различий в звуке, цвете и изображении, которые способен 

обнаружить младенец. 
Другим популярным подходом является метод предпочтения, когда ре-

бенку предоставляется выбор: воспринимать ему стимул визуально или 
на слух. Исследователи фиксируют, на какой стимул ребенок больше об-

ращает внимания. Если младенец последовательно уделяет больше вни-
мания одному из двух стимулов, это предпочтение указывает на то, что 

он способен воспринимать некую разницу между ними, реагировать на 
нее. Метод предпочтения может применяться для таких моделей поведе-

ния, как сосание, что мы могли увидеть выше. Здесь новорожденному 
может потребоваться совершать определенным образом сосательные 

действия, чтобы получить предпочитаемый результат, например услы-
шать запись голоса матери, а не голоса другой женщины (например, 

DeCasper, Fifer, 1987). 
Парадигма удивления — еще одна парадигма, полезная для изучения 

понимания младенцем окружающего мира. Людям свойственно выражать 

удивление, когда происходит что-то неожиданное или, напротив, когда 
не происходит то, чего ожидали, проявляющееся в выражении лица, те-

лесных реакциях или издаваемых звуках. Исследователи могут регист-
рировать реакции удивления младенцев, измеряя изменения дыхания, 

сердцебиения или кожно-гальваническую реакцию, а иногда просто на-
блюдая за их выразительными движениями. 

Многие исследователи до сих пор используют вариации только что опи-
санных методов, но все большую популярность сейчас набирает новый 

подход, предло- 
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женный неврологами, занимающимися вопросами развития. Он называ-
ется методом событийно-обусловленного потенциала. В данной 

процедуре на голову младенца осторожно помещается чашечка с множе-
ством безболезненных и безвредных электродов с целью получения эк-

вивалента сложной электроэнцефалограммы — графика волновой актив-

ности мозга. После этого при помощи компьютерного анализа можно 
подсчитать корреляции зачастую незаметных изменений паттернов моз-



говой деятельности и изменений окружающей младенца среды. Это по-

зволяет изучить способности ребенка, в том числе перцептивные, а так-

же специфические области функционирования мозга, отвечающего на 
различные виды стимуляции. 

Зрение и визуальное восприятие 
Из курса анатомии нам известно, что дети рождаются с полным набором 

зрительного анализатора. Мы знаем, что существует врожденная, хотя и 
незрелая, организация зрительной системы. Визуальный мир новорож-

денного в некоторых отношениях является совершенно последователь-
ным и связным (Slater, Johnson, 1998). Большинство структур и большая 

часть этой организации еще не до конца сформированы, им требуется 
для развития несколько месяцев, прежде чем они достигнут полной ра-

ботоспособности. Однако отдельные функции зрительной системы суще-
ствуют уже у новорожденных. С самых первых минут глаза новорожден-

ного чувствительны к свету. От яркого света его зрачки сужаются, а в 
темноте — расширяются. Они в какой-то степени способны управлять 

движениями глаз и могут следить за объектом, который двигается в поле 

их зрения, например за лицом врача или за точечным источником света. 
Давно известно, что новорожденные способны оптимально фокусировать 

взор в очень узком диапазоне — от 7 до 10 дюймов (от 17,8 до 25,4 см), 
тогда как объекты, находящиеся за пределами этого расстояния, кажутся 

им расплывчатыми. Это означает, что они практически не видят того, что 
находится у противоположной стены комнаты (Banks, Salapatek, 1983). 

Кроме того, у новорожденных иногда отсутствует конвергенция глаз, т. 
е. они не могут сконцентрировать оба глаза на одной точке. Безотказная 

работа механизма конвергенции налаживается у них только к концу 2-го 
месяца (Fantz, 1961). 

Общеизвестно, что новорожденные способны воспринимать свое окру-
жение, хотя бы потому, что они избирательно наблюдают за происходя-

щим. Ставшее классическим исследование показало, что младенцы 
предпочитают смотреть на сложные узоры. Их особенно привлекают 

края и контуры объектов, особенно искривленные (Roskinski, 1977). Но-

ворожденные исключительно восприимчивы к человеческому лицу 
(Fantz, 1958); неудивительно, что они так рано начинают распознавать 

лицо матери. Это могло в какой-то момент истории эволюции человека 
быть способом приспособления и являться ценным качеством для выжи-

вания. И до сих пор эта способность является адаптивной, помогает 
формированию привязанности между родителем и ребенком (глава 6). 

Эксперименты Карпенте-ра (Carpenter, 1974) показали, что уже 2-
недельные младенцы отдают предпочтение материнскому лицу. Ученый, 

используя парадигму предпочтения, предъявлял каждому ребенку изо-
бражения лиц матери и посторонней женщины, и в 2 недели младенцы 

уже предпочитали смотреть на знакомое лицо. Иногда они со- 
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Координация зрения и дотягивания - зрительно-направ-ляемое достава-

ние - одна из важнейших вех развития 

всем отворачивались от незнакомого изображения, вероятно потому, что 
этот стимул был для них слишком сильным или непривычным 



(MacFarlane, 1978). 

Есть более поразительный пример возможностей зрительного восприятия 

новорожденных — их кажущаяся способность имитировать лицевую экс-
прессию взрослых. Имитация проявляется даже у детей, возраст которых 

не превышает 2-3 дней. Группа психологов провела серию эксперимен-
тов с целью доказать наличие способности к подражанию у таких детей. 

Исследователи выбирали время, когда младенец находился в состоянии 
спокойного бодрствования и не был слишком голодным, а поэтому был 

наиболее восприимчив (Gardner, Karmel, 1978). Когда ребенок и взрос-
лый смотрели друг на друга, взрослый демонстрировал ребенку несколь-

ко разных выразительных движений в случайном порядке: складывал 
губы трубочкой, высовывал язык, широко открывал рот. Между этими 

действиями делалась пауза, во время которой взрослый сохранял ней-
тральное выражение лица. Все действия взрослого и реакции ребенка 

записывались на видеомагнитофон. Анализ пленки показал наличие по-
разительной согласованности между выражениями младенца и взрослого 

(Field, Woodson, Greenberg & Cohen, 1982; Meltzoff & Moore, 1977, 1989, 

1997), как показано на рис. 5.4. Хотя некоторые исследователи считают, 
что новорожденные имитируют модели поведения в ответ на разнооб-

разные стимулы либо рефлекторно, либо недостаточно точно (см. на-
пример Jones, 1996), кажется очевидным, что они видят стимулы и изби-

рательно реагируют на них, причем их действия сильно напоминают 
имитацию. 

Насколько истинны визуальные предпочтения младенцев? Такие ранние 
поведенческие возможности, как способность пристально смотреть на 

знакомые объекты (например, лицо отца или матери) и имитация лице-
вой экспрессии взрослых являются важными факторами развития и со-

хранения эмоциональных уз между ребенком и родителями. Малыш, ко-
торый с интересом изучает лицо матери и успокаивается на руках отца, 

помогает родителям почувствовать себя нужными и умелыми. 
Раннее развитие зрительного восприятия. В течение первых 4-6 ме-

сяцев зрительные способности младенцев быстро развиваются. Они ис-

следуют мир визуально еще до того, как научатся ползать и брать рука-
ми предметы. Фокусирую- 
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Рис. 5.4. Имитация выражений лица новорожденными. Хотя с этим и не 
соглашаются многие теоретики, кажется очевидным, что новорожденные 

способны демонстрировать поведение, сильно напоминающее имитацию 
щая способность глаза быстро увеличивается на протяжении первых не-

скольких месяцев; в 3-4 месяца ребенок догоняет в этом отношении 
взрослого (Aslin, 1987). Постоянно растет и острота зрения младенца 

(Banks, Dannemiller, 1987; Fantz, Ordy & Udelf, 1962). 
Цветоразличение также непрерывно улучшается на протяжении первого 

года жизни. Хотя новорожденные способны различать некоторые яркие 
цвета (Adams, Courage & Mercer, 1995), в 1-2 месяца они предпочитают 

черно-белую палитру цветной, вероятно из-за большей контрастности. В 
2 месяца ребенок может определять более нежные цвета, такие как го-

лубой, фиолетовый или гороховый. К 3 месяцам младенцы различают 

большинство цветов (Adams, Courage, 1995), а к 6 их восприятие цвета 
почти такое же, как у взрослых (Maurer, Maurer, 1988; Teller, Bornstein, 

1987). 
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С момента рождения дети избирательно смотрят на окружающие предме-

ты. Они предпочитают рассматривать новые и относительно сложные 
«картины», объекты и лица людей. Однако в течение первого года жиз-

ни происходят некоторые изменения в отношении того, что привлекает 
внимание ребенка. Новорожденные прослеживают взором лишь контуры 

лица, к 2 месяцам они начинают фиксировать взгляд на глазах. В 4 ме-
сяца младенцы предпочитают чаще и дольше смотреть на правильные 



изображения лиц, чем на искаженные. В 5 месяцев они смотрят на рот 

говорящего человека, а к 7 — реагируют на лицо в целом и могут разли-

чать различные виды лицевой экспрессии, например отличают «счастье» 
от «страха» (Nelson, de Haan, 1996). Исследование обнаружило интерес-

нейший факт: оказывается, мозговая активность 6-месячного ребенка 
последовательно изменяется и выглядит по-разному, когда ребенок име-

ет дело с лицами и с предметами, точно так же, как и у взрослых (de 
Haan, Nelson, 1999). Кроме того, было обнаружено, что 6-месячные мла-

денцы предпочитают «привлекательные» лица (Rubenstein, Kalakanis & 
Langlois, 1999). Поскольку эти виды поведения происходят в столь ран-

нем возрасте, маловероятно, что они являются приобретенными. Снова 
создается впечатление о наличии у нас восприятия лицевой мимики с 

рождения. 
Первые 6 месяцев жизни зрение ребенка совершенствуется и в других 

отношениях. По сравнению с новорожденными младенцы постарше спо-
собны лучше управлять движениями глаз; они могут следить за движу-

щимися объектами более внимательно и дольше (Aslin, 1987). Больше 

времени они затрачивают на визуальное обследование окружающей об-
становки. К 3-4 месяцам младенцы уже могут использовать движение, а 

также форму и нахождение в пространстве для определения предметов в 
своем мире (Mandler, 1990; Spelke, 1988). 

Восприятие глубины и дистанции. Ключевой аспект зрительного вос-
приятия — видение того, что одни предметы находятся ближе к нам, а 

другие удалены. Мы видим мир трехмерным. Даже закрыв один глаз (мо-
нокулярное зрение), мы можем примерно определить расстояние до объ-

екта. Предметы, расположенные ближе, кажутся нам больше, они засло-
няют собой более отдаленные. Если закрыть один глаз и удерживать го-

лову неподвижно, видимый мир будет напоминать застывшую двухмер-
ную фотографию. Но если подвигать головой, мир оживет вместе с появ-

лением третьего измерения. Когда мы смотрим обоими глазами (биноку-
лярное зрение), нам даже не нужно двигать головой, чтобы увидеть мир 

трехмерным. Сетчаточные изображения в левом и правом глазу несколь-

ко различаются, мозг интегрирует оба этих изображения, снабжая нас 
информацией о расстоянии до объекта и его относительных размерах. 

Вопрос, давно интересующий исследователей, касается того, когда 
именно у младенцев развивается восприятие глубины. Необходимы ли 

какие-то изменения функций мозга, чтобы интегрировать образы, посту-
пающие с двух глаз, для получения информации о расстоянии до пред-

мета или о его относительном размере? Могут ли дети использовать ин-
формацию, получаемую во время совершения ими движений головой, 

чтобы увидеть мир в трех измерениях? 
Хотя недостаток конвергенции глаз, вероятно, ограничивает восприятие 

глубины новорожденным, создается впечатление, что его мозг может ин-
тегрировать бинокулярные образы в рудиментарной форме. Поскольку 

глаза младенца слабо координированы и он еще не научился интерпре-
тировать всю информацию, 
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получаемую при помощи глаз, восприятие глубины в первое время после 
рождения, по-видимому, далеко от совершенства. Для появления под-



линно бинокулярного зрения требуется около 4 месяцев (Aslin, Smith, 

1988) 

Дети в возрасте 6 недель по пространственным признакам определяют 
потенциальные опасности, пытаются защититься от них. Младенцы про-

буют уклонить ся, зажмуриться или как-то еще избежать столкновения с 
объектом, который на двигается прямо на них (Dodwell, Humphrey & 

Muir, 1987). В 2 месяца они демонстрируют защитную реакцию на при-
ближающийся объект, который неминуемо столкнется с ними, но не реа-

гируют на те, траектория движения которых проходит рядом; кроме того, 
предпочитают трехмерные изображения двухмерным В 4 месяца ребенок 

может довольно точно ударять рукой по игрушке, подвешенной прямо 
перед ним. К 5 или 6 месяцам у младенцев появляется такая произволь-

ная реакция, как зрительно-направляемое доставание близко располо-
женных К НИМ Предметов.                                                                     

раонилижен 
Один из наиболее известных экспериментов анализа восприятия мла-

денцами 

?S^wX^ryMbHoro обрьгва (рис. 5-5)-Элеонор Гибсон с ко™и 
(Gibson, Walk, 1960) создали «визуальный обрыв», симулирующий глу-

бину Он представляет собой довольно большой полый ящик высотой 
около метра накры тыи сверху толстым стеклом, выдерживающим вес 

младенца. С одной стороны ящика прямо под стеклом находится тексту-
рированная поверхность - одеяло в 

полГнТра^™ТоУГ90 СТ0Р0НЫ TeKCT^P°™* поверхность находится на полу, на 
расстоянии 60-90 см от стекла, в результате чего и создается визуаль-

ный эффект обрыва Младенцы 6 месяцев и старше отказываются пере-
ползать грани цу поверхностей, воспринимаемую ими как обрыв. Мла-

денцы до полугода еще не умеющие ползать проявляют интерес, а не 
дистресс, если их положить на стекло «над пропастью» (Campos, Langer 

& Krowitz, 1970). Эти данные доказывают So ГиГ ^ГиГ" ЖИЗНИ М°ГУТ П° П^—
м подсказкам опреде^ Дальнейшие исследования были сосредоточены 

на определении того как дети обучаются не пересекать край визуально-

го обрыва. Младенца, едва научившегося 

 
Рис. 5.5. Аппарат визуального обрыва. Несмотря на уговоры матери, 

младенец отказывается переползать край визуального обрыва 
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ползать, можно иногда уговорить пересечь границу обрыва, если глуби-

на перепада относительно невелика (Kermonian, Campos, 1988). Однако 



этот же малыш впоследствии отказывается переползти край обрыва, ес-

ли мать, выражая страх и тревогу, дала ему понять, что это опасно. 

По-видимому, признаки, облегчающие визуальное восприятие глубины, 
становятся доступными в течение первых 4-6 месяцев жизни (Yonas, 

Owsley, 1987). Значение информации об удаленности или глубине пости-
гается еще позже, когда ребенок начинает самостоятельно передвигать-

ся в пространстве. Взаимодействие формирующейся сенсорно-
перцептивной системы и психосоциальной среды направляет его разви-

тие. 
Слух и слуховое восприятие 

Можно с уверенностью сказать, что новорожденные слышат. Они вздра-
гивают от громких звуков. От низкочастотных звуков, таких как в колы-

бельных песнях, новорожденные успокаиваются. В ответ на высокочас-
тотные — писк и свист — возбуждаются. Но насколько хорошо развит их 

слух? 
Анатомические структуры слухового аппарата новорожденных развиты 

достаточно хорошо. Однако в первые несколько недель после появления 

на свет в области среднего уха новорожденного еще находится избыточ-
ное количество тканевых остатков и жидкости, и ребенок слышит звуки 

приглушенно, как мы при сильном насморке. Кроме того, структуры моз-
га, отвечающие за передачу и переработку слуховой информации, раз-

виты еще недостаточно. Фактически мозговые структуры слухового ана-
лизатора продолжают развиваться у ребенка до 2-летнего возраста 

(Aslin, 1987; Shatz, 1992). Несмотря на такие ограничения, новорожден-
ные способны реагировать на широкий диапазон звуков. 

Младенцы способны к локализации источника звука. Уже в первые дни 
жизни они поворачивают голову на звук или голос. Позже, после появ-

ления зрительно направленного доставания, они могут определять по-
ложение объекта в темноте, ориентируясь на звуковые сигналы (Clifton, 

Rochat, Robin & Berthier, 1994; La-Gasse, Van Vorst, Brunner & Zucker, 
1999). 

Раннее развитие слухового восприятия. Новорожденные предпочи-

тают человеческие голоса, а особенно — голос матери. Возможно, это 
обусловлено тем, что они регулярно воспринимали голос матери, еще 

находясь в утробе. Более того, исследования, в которых матери, ожи-
дающие скорого рождения ребенка, зачитывали вслух некоторые фразы, 

показали, что новорожденные предпочитали эти фразы новым; данные 
факты свидетельствуют в пользу того, что способность к сравнительно 

сложному речевому восприятию развивается у ребенка достаточно рано 
(DeCasper, Lecanuet, Busnel & Granier-Deferre, 1994; DeCasper, Spence, 

1986). К этому мы вернемся позднее. 
Острота слуха значительно улучшается в течение первых нескольких ме-

сяцев жизни ребенка. Хотя для того, чтобы жидкость в среднем ухе ис-
чезла, необходимо несколько недель, дыхание и частота сердечных со-

кращений новорожденных в ответ на умеренные звуковые тона, такие 
как телефонный разговор, изменяются. Звуки могут успокаивать, возбу-

ждать младенцев и даже вызывать у них стресс. Низкочастотные или 

ритмично повторяющиеся звуки обычно успокаивают младенцев; гром-
кие, неожиданно раздавшиеся или высокочастотные создают беспо- 
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койство. Эти и другие поведенческие реакции говорят о том, что слухо-

вое восприятие младенцев в первые 6 месяцев жизни уже развито доста-
точно хорошо. 

Как и новорожденные, младенцы старшего возраста особенно внима-
тельны к голосам людей. К 4 месяцам они чаще улыбаются в ответ на го-

лос матери, чем на другой женский голос. К 6 месяцам они проявляют 
беспокойство, когда слышат голос матери, но не могут видеть ее. Теперь 

матери уже не удается успокоить ребенка, просто разговаривая с ним, 
находясь при этом в другой комнате, пока она готовит ему пюре или гре-

ет молочко. 
Вкус, обоняние и осязание 

Органы вкуса и обоняния полностью функционируют с самого рождения. 
Новорожденные различают сладкое, соленое, кислое и горькое, что ясно 

видно по их мимическим реакциям, различным для каждой из этих вку-
совых групп (Rosen-stein, Oster, 1988). Они негативно реагируют на 

сильные запахи, а некоторые приятные ароматы, такие как запахи, ис-

ходящие от матери, привлекают их (Makin, Porter, 1989). Шестидневный 
ребенок уже способен отличить запах своей матери от запаха другой 

женщины и отдает предпочтение знакомым запахам (MacFarlane, 1978; 
Makin, Porter, 1989). 

Тактильные ощущения хорошо развиты даже у недоношенных детей. 
Ритмичное поглаживание крохотных недоношенных младенцев, находя-

щихся в инкубаторах, помогает регулировать их дыхание и другие фи-
зиологические процессы. Часто достаточно просто подержать новорож-

денного за ручки или ножки, чтобы он успокоился. Пеленание способст-
вует достижению того же результата (Brazelton, 1969). 

Процессы сенсорной интеграции и полимодального восприятия 
Исследователи единогласны в том, что зрение, слух, вкус и другие инди-

видуальные ощущения присутствуют у ребенка при рождении и способ-
ны к функционированию, но существуют различные мнения насчет того, 

являются ли чувства новорожденного интегрированными или скоордини-

рованными. Если взять для примера координацию зрения и слуха, то как 
мы можем определить, знает ли младенец о том, что определенный звук 

исходит от определенного объекта? 
Младенцы обладают ограниченным поведенческим репертуаром. Они 

взаимодействуют со средой при помощи зрения, хватания объектов, ис-
следования их при помощи рта, толкания и попыток перемещения пред-

метов 
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Данные исследований показывают, что либо ощущения интегрированы 

от рождения, либо необходимое для их интеграции научение происходит 
чрезвычайно быстро. В одном ставшем классическим исследовании мла-

денцам давали возможность сосать одну из двух пустышек: шишковатую 
или гладкую. Когда пустышку забирали, а затем показывали младенцам 

обе пустышки, они дольше смотрели на ту, которую они только что дер-

жали во рту (Meltzoff, Borton, 1979). В другом эксперименте 4-месячным 
младенцам показывали два незнакомых им фильма со звуковым сопро-



вождением, которое соответствовало только одному из них. Младенцы 

предпочитали смотреть тот фильм, который сочетался со звуковой до-

рожкой (Kuhl, Meltzoff, 1988), что говорит о наличии зрительно-слуховой 
интеграции. Подобные результаты были получены в экспериментах, ко-

гда 6-месячным младенцам было необходимо совместить лица мужчин и 
женщин с воспроизводимыми голосами (Walker-Andrews, Bahrick, Raglioni 

& Diaz, 1991) и когда 7-месячные дети должны были выбрать сочетаю-
щиеся или не сочетающиеся друг с другом выражения лица и голосовые 

звуки (Soken, Pick, 1999), а также в многочисленных исследованиях дру-
гих ученых (см. Likliter, Bahrick, 2000). Более того, было выяснено, что 

новорожденные, прожившие еще только несколько часов, с готовностью 
запоминают случайные парные сочетания образов и звуков (Мо-rongiello, 

Fenwick & Chance, 1998). 
Сенсорная интеграция, и особенно интеграция восприятия, должна быть 

приобретенной. Младенцам просто необходимо узнать, какой звук соот-
ветствует зрительному образу, каков мех на вид и на ощупь, как выгля-

дят визжащие щенки и т. д. И все же им, по-видимому, с рождения при-

суща склонность к установлению таких связей. Интеграция ощущений 
стремительно развивается на первом году жизни. Исследователи, срав-

нивавшие полимодальное восприятие младенцев разных возрастов, об-
наружили, что чем старше младенец, тем лучше у него развита полимо-

дальность. В некоторых исследованиях с использованием модели визу-
ального обрыва делаются похожие выводы. Хотя совсем маленькие дети 

распознают глубину визуального обрыва, они совсем не обязательно 
воспринимают его опасным; глубина вызывает у них скорее интерес, а 

не испуг. Малыши постарше, обладающие более высоким уровнем инте-
грации, проявляют большую насторо- 

Контрольные вопросы по теме 
«Сенсорное и перцептивное развитие» 

•    Метод предпочтений тесно связан с методом привыкания. 
•   Уже в течение нескольких дней после рождения визуальные и слухо-

вые перцептивные способности ребенка являются неплохо развитыми. 

•   Уже в первые 2 недели жизни младенцы могут идентифицировать ли-
цо и голос своей матери. 

•   Исследование показывает, что наши чувства интегрированы при рож-
дении или вскоре 

после него. 
•   Чувства обоняния, вкуса и осязания хорошо развиты у новорожденно-

го. 
Вопрос для размышления 

Какие ранние зрительные способности младенца свидетельствуют о био-
логических корнях и, следовательно, об эволюции? 
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женность в отношении визуального обрыва. Поведение и эмоции со вре-

менем оказываются все более тесно связанными благодаря совместному 
действию опыта и взросления. 

Когнитивное развитие 

Познание — это комплекс взаимосвязанных процессов, посредством ко-
торых мы приобретаем и используем знания о мире. Он состоит из про-



цессов мышления, научения, восприятия, памяти и понимания. Термин 

когнитивное (познавательное) развитие обозначает рост и усовершенст-

вование этих интеллектуальных функций. В данном разделе мы рассмот-
рим различные подходы к изучению и описанию когнитивного развития 

человека в течение его первых двух лет жизни. 
Активное мышление 

Многие теоретики считают, что младенцу принадлежит активная роль в 
его когнитивном развитии. Это положение является основным моментом 

теории Пиаже. Пиаже считал, что младенцы — активные, динамичные и 
творческие существа, обладающие ментальными структурами — схема-

ми (см. главу 2), которые обрабатывают и организуют информацию. С 
возрастом эти схемы превращаются в более сложные когнитивные струк-

туры. Это преобразование осуществляется через прохождение ряда ста-
дий, на которые ребенок может переходить в различном возрасте, но 

всегда в одной и той же последовательности. 
Сенсомоторный период 

Первую стадию развития ребенка Пиаже называл сенсомоторной. Дети 

появляются на свет готовыми реагировать на воздействия окружающей 
среды посредством уже развитых у них сенсорно-перцептивных и мотор-

ных способностей. Согласно Пиаже, основные паттерны сенсомоторного 
поведения, начинающиеся как рефлексы, приводят младенцев к форми-

рованию схем через процессы ассимиляции и аккомодации. Уже зало-
женные в них паттерны, такие как взгляд, зрительное слежение, соса-

ние, хватание и плач (крик), представляют собой кирпичики, из которых 
строится когнитивное развитие. На протяжении следующих 24 месяцев 

они превращаются в ранние понятия (представления) детей о предметах, 
людях и о самих себе. Таким образом, именно в сенсомоторном поведе-

нии заложены истоки интеллекта. 
Адаптация. Схемы младенца уточняются, модифицируются и усовер-

шенствуются благодаря процессу, который Пиаже назвал адаптацией. 
Термином адаптация обозначается общий ментальный процесс привы-

кания к новым элементам окружающей среды, их «регистрации», даю-

щей возможность последующего использования. В качестве примера 
Пиаже описывал игру своей 7-месячной дочери Люсьен с пачкой сига-

рет. В отличие от 2-летнего ребенка, который (как это ни прискорбно!) 
мог бы достать сигарету из пачки и сделать вид, будто курит ее, в пове-

денческом репертуаре Люсьен такие действия пока отсутствовали. Она 
обращалась с пачкой сигарет так же, как и с любым другим предметом 

или игрушкой, которые попадали в ее руки. Рассмотреть, взять в рот, 
схватить и стукнуть — таковы единственные доступные ей схемы мани-

пулирования. Другими словами, она ассимилировала пачку сигарет в 
существующие у нее схемы. 
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При ассимиляции каждого нового предмета дети немного изменяют пат-
терны, или схемы, своих действий. При помощи хватания, сосания и же-

вания происходит аккомодация новых объектов. Постепенно, благода-

ря ассимиляции и аккомодации, структура этих действий видоизменяется 
и из базовых сенсомоторных схем младенца развиваются более сложные 



когнитивные способности. Начиная с простых циркулярных реакций, 

повторяющихся паттернов поведения, являющихся главным образом 

рефлекторными по природе, большая часть обучения младенцев носит 
случайный характер. Совершается действие, которое ребенок видит, 

слышит или ощущает. Например, некоторые малыши обращают внимание 
на свои руки, когда они случайно оказываются перед лицом. Двигая ру-

ками, они обнаруживают, что способны изменить видимый мир, продлить 
заинтересовавшее их событие, повторить его, прекратить и вызвать 

вновь. Ранние циркулярные реакции младенцев связаны с открытием 
ими собственного тела. Последующие реакции подобного рода относятся 

уже к тому, как они пользуются своим телом или собой для изменения 
окружающей среды, например для того, чтобы заставить игрушку дви-

гаться. 
Стадии сенсомоторного развития. Пиаже разделил сенсомоторный 

период на шесть достаточно выраженных стадий, кратко описанных в 
табл. 5.6. Детальное рассмотрение каждой стадии не входит в задачи 

этой книги, но мы все же коснемся некоторых процессов и когнитивных 

достижений, происходящих по мере прохождения стадий. 
Таблица 5.6 Шесть стадий развития сенсомоторного интеллекта по Пиа-

же 

Стадия Возраст, 

месяцы 

Характерные признаки 

1 0-1 Упражнение рефлексов: сосание, хвата-

ние, смотрение, слушание 

2 1-4 Адаптация основных сенсорных и мотор-
ных структур (например, сосание различ-

ных предметов) 

3 4-8 Развитие стратегии продления интересных 
впечатлений 

4 8-12 Действия становятся более преднамерен-

ными; возможен недолгий поиск спрятан-
ных предметов 

5 12-18 Активное исследование методом проб и 
ошибок («маленький ученый») 

6 18-24 Мысленное представление действия перед 

его совершением; использование умст-
венных комбинаций 

Источник: адаптировано по Flavel, 1963. 

Игра с предметами. Несмотря на то что достижения детей в играх с 

предметами часто остаются незамеченными родителями и воспитателя-
ми, эти достижения играют важную роль в когнитивном развитии ребен-

ка. К 4-5 месяцам младенцы обычно уже дотягиваются до предметов, 
схватывают их и удерживают в руках. Эти элементарные на вид навыки, 

вместе с более развитыми навыками воспри- 
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ятия, позволяют малышам разнообразить игру с предметами. Дети обла-

дают памятью на повторяющиеся события, приспосабливают свои дейст-
вия к особенностям конкретных предметов и совершенствуют понимание 

социального мира, действуя «понарошку» и подражая поведению взрос-



лых. Иными словами, игра закладывает основу для последующего разви-

тия мышления и речи ребенка. 

Игра с предметами в своем развитии проходит ряд стадий, начиная с 
простой исследовательско-манипулятивной деятельности 5-месячных де-

тей (Garvey, 1977). К 9 месяцам большинство младенцев исследуют 
предметы: дети размахивают ими, крутят во все стороны, проверяют на 

прочность, ударяя их о другие предметы. Однако они еще не понимают 
назначение тех вещей, которыми манипулируют. К 12 месяцам младенцы 

сначала останавливаются и обследуют предмет, прежде чем отправить 
его в рот. К 15-18 месяцам они пробуют использовать предметы по их 

непосредственному назначению, например могут делать вид, что пьют из 
чашки или причесываются детской расческой. К 21 месяцу дети уже ис-

пользуют многие предметы по назначению: они кормят куклу с ложки, 
усаживают ее на сиденье игрушечного автомобиля или пытаются от-

крыть воображаемую дверь с помощью ключа. К 24 месяцам их игра еще 
больше напоминает реальность: малыши выводят своих кукол на про-

гулку и выстраивают в очередь игрушечные машины с прицепами. К 3 

годам дошкольники могут превращать своих кукол в воображаемых лю-
дей, действующих по своей воле. Их кукла может теперь «сама» выйти 

во двор, наколоть дров, принести их в дом и растопить воображаемый 
очаг (Born-stein, O'Reilly, 1993; Fein, 1981). 

Подражание. Можно легко заметить, что предметная игра 2-летних де-
тей изобилует подражаниями окружающему их миру в таком виде, каким 

он воспринимается ими. Однако простые зачатки подражательного пове-
дения (имитации) можно обнаружить и у младенцев. 

В течение первых 2 месяцев жизни дети лишь время от времени подра-
жают действиям играющих с ними взрослых. Как мы уже выяснили ра-

нее, младенцы умеют имитировать выражения лица окружающих их лю-
дей. Однако мимическое подражание на 2-м или 3-м месяце исчезает и 

возобновляется вновь лишь через несколько месяцев (Meltzoff, Moore, 
1989). 

В 3-4 месяца некоторые малыши и их мамы начинают играть друг с дру-

гом в «разговор». При этом создается впечатление, будто ребенок под-
ражает звукам материнского голоса. В действительности же именно мать 

начинает эту игру, имитируя издаваемые ребенком звуки, и обычно 
трудно понять, кто кому подражает: мать ребенку или ребенок матери 

(Uzgiris, 1984). К 6-7 месяцам способность младенцев подражать жестам 
и действиям взрослых значительно улучшается. Сначала малыши подра-

жают лишь тем жестам, для которых у них уже есть схемы действия: 
разжимают и сжимают кулачок, тянут ручки в направлении предмета. Но 

к 9 месяцам они уже могут подражать новым жестам и действиям, в ко-
торых заняты обе руки, например ударять одним предметом о другой. На 

втором году жизни дети начинают имитировать серии действий или жес-
тов даже спустя некоторое время после того, как они их видели. Сначала 

они подражают только тем действиям, которым им хочется подражать. 
Несколько позднее они, по инициативе родителей, подражают им, когда 

те показывают, как чистить зубы или есть вилкой, ложкой или китайски-

ми палочками. Некоторые малыши даже к горшку приучаются без особых 
усилий, просто подражая старшим детям. 
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К 6-7 месяцам значительно улучшается способность младенцев к имита-
ции жестов и действий 

Требует ли подражание умственной репрезентации действия? Является 
ли оно актом мышления? Пиаже считал, что даже самое простое подра-

жание предполагает сложный подбор схем действия. Он предсказывал, 
что дети не будут подражать новым действиям по меньшей мере до 9-

месячного возраста. Кроме того, по его мнению, отсроченная имита-
ция — подражание тому, что произошло несколько часов или даже дней 

назад, требует развитых когнитивных навыков, которыми пока еще не 
обладают дети 18-месячного возраста. 

Однако сегодня очевидно, что младенцы умеют подражать новым дейст-
виям значительно ранее, чем предсказывал Пиаже. Например, дети глу-

хих родителей начинают осваивать язык жестов и пользоваться им уже 
на 6-м или 7-м месяце (Mandler, 1988). Также исследователи показали, 

что дети способны к отсроченной имитации задолго до достижения ими 

18-месячного возраста. В одном исследовании (Meltzoff, 1988a, 1988b) 
использовались игрушки оригинальной конструкции, такие как ящик с 

потайной кнопкой, при нажатии на которую раздается звуковой сигнал, 
и игрушечный медведь начинающий танцевать, если дернуть за вере-

вочку. Младенцам показали все действия, заставляющие игрушки рабо-
тать, но не дали поиграть с ними сразу. Исследователи обнаружили, что 

в возрасте 11 месяцев дети могли воспроизвести действие с этими иг-
рушками не позднее чем через сутки, а в 14 месяцев — спустя целую не-

делю. Последовавшие далее исследования показали, что отсроченная 
имитация после перерыва в 24 часа проявляется даже у 6-месячных де-

тей (Barr, Dowden & Наупе, 1996; Collie, Наупе, 1999), хотя им требова-
лась более долгая демонстрация целевого поведения, чем младенцам 

старшего возраста. Кроме того, необходимо заметить, что маленькие де-
ти демонстрируют устойчивые индивидуальные различия в способности 

к отсроченной имитации (Heimann, Meltzoff, 1996): некоторые из них го-

раздо лучше умеют имитировать действия по прошествии времени, чем 
другие, независимо от возраста. 

Постоянство объектов. Согласно теории Пиаже, главным достижением 
сен-сомоторного периода является понимание младенцами постоянства 

объектов. Постоянство объектов — это осознание факта, что объект су-
ществует во времени и в пространстве, независимо от того, находится ли 

он прямо сейчас в перцептив- 
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ном поле младенца. По мнению Пиаже, большинство младенцев не дос-
тигают развития постоянства объектов до 18 месяцев, хотя уже в 8-

месячном возрасте у них появляется представление о «постоянстве» 
своей матери или своего отца. В отношении всех остальных объектов 

младенцы живут в буквальном соответствии с пословицей «с глаз долой 
— из сердца вон»: если они чего-то не видят, значит, это нечто и не су-

ществует. Так, младенец тотчас же утрачивает интерес к накрытой одея-

лом игрушке, даже если продолжает держать ее в руке. 
Развитие понимания постоянства объектов связано с рядом других ког-



нитивных достижений. Во-первых, младенцы должны начать узнавать 

знакомые предметы, что доступно им уже в возрасте 2 месяцев. Напри-

мер, они оживляются при виде бутылочки с молоком или тех, кто за ними 
ухаживает. Во-вторых, 2-месячные дети уже могут следить за движу-

щимся предметом, который исчезает за одним краем ширмы, переводя 
затем взгляд на другой ее край, чтобы посмотреть, не появится ли он 

вновь, удивляясь, если в положенный момент предмет не появляется из-
за укрытия. При этом их взгляд очень точно и синхронно следует за 

скрывшимся предметом. Но их, по-видимому, не беспокоит, если с дру-
гой стороны ширмы появляется совершенно новый предмет. В целом, де-

ти до 5 месяцев могут очень спокойно относиться к всевозможным 
трансформациям окружающих их предметов (Bower, 1971). 

Дети старше 5 месяцев более наблюдательны. Они проявляют беспокой-
ство, если с другой стороны ширмы появляется новый предмет или тот 

же самый, но быстрее или медленнее, чем они ожидали. Однако и в этом 
возрасте младенцев можно провести, поставив следующий эксперимент. 

Представьте, что рядом на небольшом расстоянии друг от друга стоят 

две ширмы: предмет исчезает за краем одной ширмы и, не показываясь 
в просвете между ширмами, снова появляется из-за внешнего края дру-

гой. 
Поисковое поведение младенца также проходит в своем развитии ряд 

предсказуемых стадий. Младенцы младше 5 месяцев не пытаются искать 
предмет: кажется, что они сразу забывают о нем, как только он исчезает 

из поля зрения. Поисковое поведение появляется где-то между 5-м и 8-м 
месяцами. Детям в этом возрасте доставляют большую радость игры типа 

пряток: им нравится прятаться под одеялом или закрывать глаза руками 
и «возвращать мир на место», отнимая руки от глаз. Тем не менее поис-

ковые способности детей до 1 года все еще имеют некоторые ограниче-
ния. Если одна игрушка исчезает за дверцей, а вместо нее при следую-

щем открытии дверцы появляется новая, то они удивляются, но прини-
мают эту замену как должное. У детей постарше, между 12 и 18 месяца-

ми, это уже вызывает недоумение: куда делась первая игрушка? И они 

пытаются ее отыскать. 
В поисковом поведении годовалых младенцев есть некоторая непоследо-

вательность. Например, если игрушку прячут в месте А и младенец 8-12 
месяцев ожидает найти ее там, он будет искать именно в том месте, даже 

если он видел, что ее спрятали в месте Б. Пиаже (Piaget, 1936/1952) 
предположил, что у младенцев в этом возрасте есть два не скоординиро-

ванных вида памяти: один из них отвечает за сохранение образа спря-
танного предмета, а другой — за процесс его поиска, и к этому добавля-

ется несформированность постоянства объектов. 
Однако не все соглашаются с интерпретацией, данной Пиаже экспери-

ментам, связанным с прячущимися предметами. Ошибка «А-не-Б» (назы-
ваемая так потому, что младенец ищет некий ранее спрятанный предмет 

в месте А, даже если сей- 
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час он спрятан в месте Б) была подвергнута тщательному изучению и 
оказалась универсальным феноменом, но исследователи до сих пор рас-



ходятся в мнениях относительно того, как она связана с познавательной 

сферой младенца (Smith, Thelen, Titzer & McLin, 1999). Знают ли они, что 

объект существует, даже будучи спрятанным? На самом ли деле они счи-
тают, что предмет спрятан в месте А? Эстер Телен и ее коллеги придер-

живаются другого мнения, основанного на том, что знает младенец, а не 
на том, что он делает. По сути, заметив, что получение данного эффекта 

зависит от первоначального повторяющегося прятанья предмета в месте 
А, они предположили, что память о постоянном обращении к этому месту 

доминирует даже тогда, когда предмет прячется в место Б. То есть ошиб-
ка обусловливается не незрелостью когнитивных структур и не отсутст-

вием постоянства объектов, как считал Пиаже. Она является результатом 
динамического взаимодействия процессов смотрения, доставания и при-

поминания, интеграция которых у детей этого возраста находится в со-
стоянии становления. 

Предположение Рене Байержо заключается в том, что маленькие дети не 
могут добиться успеха при решении таких задач в силу того, что они 

сталкиваются «...с трудностями, связанными с планированием и реали-

зацией последовательности действий» (Baillargeon, 1994, р. 133) совсем 
не из-за ограниченности их знаний о физическом мире. Используя раз-

нообразные задачи, заключавшие в себе более явные нарушения прин-
ципов физики, чем в задачах, предлагаемых Пиаже, Байержо и другие 

исследователи продемонстрировали, что даже младенцы в возрасте 2,5-
3,5 месяцев обладают многими из тех представлений о предметах, что 

есть у взрослых (Baillargeon, 1993, 1994). 
Память. Большинство описанных до сих пор сенсомоторных способностей 

требуют наличия той или иной формы памяти. Мы знаем, что 4-месячные 
младенцы предпочитают смотреть на новые предметы, а это означает, 

что они достаточно хорошо помнят уже виденное (Cohen, Gelber, 1975). 
Малыш, подражающий взрослым, должен обладать способностью запо-

минания производимых ими звуков и движений, которые они совершают. 
Младенец, ищущий игрушку там, где у него на глазах ее спрятали, вспо-

минает место, где она лежит. 

Даже самые маленькие дети, по-видимому, обладают хорошей зритель-
ной памятью (Cohen, Gelber, 1975; McCall, Eichorn & Hogarty, 1977). Ис-

следования с использованием метода привыкания показали, что уже 2-
месячные дети хранят в памяти зрительные впечатления (Cohen, Gelber, 

1975). Джозеф Фаган (Fagan, 1977) установил, что 5-месячные дети уз-
нают однократно показанное изображение через 48 часов, а фотографии 

человеческих лиц — спустя 2 недели. Последовавшие далее эксперимен-
ты по большей части подтвердили данные исследования, впервые про-

веденного Фаганом, особенно в отношении ранней памяти младенцев на 
лица (Nelson, Collins, 1992; Pascalis et al., 1998). Ряд исследований ука-

зывает на то, что младенцы обладают и долговременной памятью, по 
крайней мере на яркие события. Например, дети, участвовавшие в не-

обычном эксперименте в самом раннем возрасте, вспоминают его, когда 
их помещают в ту же самую обстановку спустя несколько месяцев 

(Rovee-Collier, 1987). А в одном исследовании детям удалось вспомнить 

эксперимент, проводившийся двумя годами раньше (Myers, Clifton & 
Clarkson, 1987). В дальнейшем удалось выявить различные факторы, оп-



ределяющие степень сохранности ранних воспоминаний (Наупе, Rovee-

Collier, 1995). Особое значение имеет фактор наличия или отсутствия 

дви- 
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ВРЕЗКА 5.2 

Наблюдения за кошками, лошадьми и непредсказуемыми зайца-
ми 

Какими доказательствами того, что у младенцев имеются перцептивные 
категории, такие как «квадратность», или перцептивные понятия, как 

«кошки в отличие от тигров», «лошади в отличие от зебр», «животные в 
отличие от движущихся механизмов» или «мужчины в отличие от жен-

щин», мы располагаем? Некоторые исследователи обнаружили, что мла-
денцы приобретают эти категории или перцептивные схемы гораздо 

раньше, чем предполагал Пиаже, и задолго до овладения языком. 
Питер Эймс и Пол Куин (Eimas, Quinn, 1994) изучали формирование ка-

тегорий, основанных на перцепции, в первые месяцы жизни младенца. 

Они проводили эксперименты с 3-месячными детьми, направленные на 
выяснение их перцептивных предпочтений. Рядом с ребенком, уютно 

устроившимся на коленях у матери, исследователи помещали проекци-
онный аппарат, на экране которого одновременно появлялись два изо-

бражения. Детям показывали 6 раз подряд цветные изображения раз-
личных лошадей, измеряя время, в течение которого они смотрели на 

каждое из них. На 7-й раз им также показывали два изображения, одно - 
лошади, а второе - другого животного: зебры, кошки или жирафа. Затем 

ученые наблюдали, будет ли ребенок дольше смотреть на второе изо-
бражение, содержащее нечто новое для него. 

Эймс и Куин обнаружили, что младенцы дольше смотрели на изображе-
ние нового животного после того, как им показывали картинки с разны-

ми лошадьми. Аналогично этому младенцы, которым 6 раз показывали 
изображение двух кошек, на 7-й раз дольше смотрели на тигра, чем на 

кошку, показанную с ним в паре. В каждом случае, по мнению исследо-

вателей, младенцы, очевидно, формировали перцептивную категорию 
(лошади или кошки) и привыкали к ней. Однако так поступали не все 

младенцы; некоторые из них просто предпочитали смотреть на кошек 
или на лошадей, независимо ни от чего. 

Другие исследования показали, что, по-видимому, обработка информа-
ции на концептуальном, или инференциальном уровне имеет место уже в 

младенчестве. В эксперименте Рене Байержо и Джули Дево (Baillargeon, 
DeVos, 1991), сидящие на детских стульчиках малыши 5,5 и 6,5 месяцев 

от роду, наблюдали, как два зайца - большой и маленький - скрываются 
за непрозрачной ширмой с левой стороны и появляются с правой. Затем 

перед детьми ставили другую ширму с окошком посередине. Размеры 
маленького зайца были таковы, что его не было видно через окошко, ко-

гда он пробегал за ширмой. В этом случае дети не проявляли никакого 
беспокойства. Следующим за ширмой пробегал большой заяц, но в окне 

он тоже не показывался: происходило непонятное. Дети возвращались 

взглядом к левому краю ширмы и опять смотрели в окно. По недоумен-
ному выражению их лиц было видно, что они понимают, что происходя-



щее протекает не так, как должно было быть. 

Чтобы усложнить задачу, исследователи несколько изменили условия 

эксперимента. Теперь перед началом опыта детям на короткое время по-
казывали зайцев одновременно у левого и у правого края ширмы. Какое-

то мгновение они видели сразу двух больших зайцев. Дети, наблюдав-
шие за развитием событий после того, как они видели двух больших 

зайцев, не слишком удивлялись тому, что большой заяц не показывается 
в окне перед тем, как появиться из-за правого края ширмы. Напрашива-

ется вопрос: неужели младенцы приходили к выводу, что большие зайцы 
сменялись: один заяц скрывался за экраном, а вместо него появлялся 

другой? Этого мы знать не можем, но что-то в их мышлении, несомненно, 
было не таким, как в первом случае. 

Результаты этих экспериментов показывают наличие способности у мла-
денцев делать выводы из того, что они видят, основываясь на том, что 

было известно им раньше и запо- 
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мнилось. Кроме того, полученные данные подтверждают предположение, 
что младенцы знают о некоторых свойствах объектов еще до того, как 

они попадают им в руки (Mandler, 1992). Может быть, младенцы распо-
лагают некоторой предварительной концептуальной базой, вполне дос-

таточной, чтобы реагировать беспокойством на невозможные события и 
сознавать постоянство объектов задолго до срока, указанного Пиаже? 

жения или перемещения ребенка в пространстве в тот момент, когда он 
впервые сталкивается с объектами, которые ему необходимо будет 

вспомнить впоследствии. Кроме того, музыка, транслирующаяся во вре-
мя запоминания, может улучшать удержание данного события или объ-

екта в памяти (Fagen et al., 1997). 
Символическая репрезентация. В период младенчества некоторое 

количество самых ранних ментальных репрезентаций являются дейст-
виями. Младенцы чмокают губами еще до того, как питательная смесь 

или материнское молоко попадают им в рот. Они могут продолжать со-

вершать сосательные движения и после того, как кормление закончи-
лось. Уронив погремушку, младенцы продолжают трясти рукой, в кото-

рой ее держали. Они могут делать ручкой «до свидания» еще до того, 
как научатся произносить это слово. Все эти действия — простейшие 

предшественники символической репрезентации, т. е. способности 
символически представлять или иным образом осмыслять то, что в физи-

ческом смысле отсутствует. 
Подражание, как уже отмечалось ранее, также указывает на лежащий в 

его основе процесс символической репрезентации (Mandler, 1983). В 
возрасте между 6-м и 12-м месяцами дети начинают действовать «пона-

рошку», т. е. представлять предметы, события или идеи с помощью соб-
ственных действий. Воображаемые действия, или действия «понарош-

ку», также проходят в своем развитии ряд предсказуемых стадий (Fein, 
1981; Rubin, Fein & Vandenberg, 1983). Первая стадия наступает в воз-

расте 11-12 месяцев: большинство годовалых детей могут изобразить, 

что они едят, пьют или спят, т. е. в символической форме представить 
знакомые им действия. В течение нескольких следующих месяцев коли-



чество и разнообразие действий «понарошку» стремительно увеличива-

ется. Поначалу дети не нуждаются в предметах, чтобы представить во-

ображаемую ситуацию: ребенок может притвориться спящим, просто 
свернувшись на коврике. Но по мере взросления дети все чаще исполь-

зуют в символической игре игрушки и другие предметы. В возрасте от 15 
до 18 месяцев они уже кормят братьев, сестер, кукол и взрослых, 

Действовать «понарошку» дети обычно начинают 
между 6-м и 12-м месяцами, особенно если им подают 

пример старшие братья или сестры 
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пользуясь настоящими и игрушечными чашкой, вилкой и ложкой. Между 
20-м и 26-м месяцами жизни они уже могут вообразить, что предмет 

представляет собой нечто иное, не то, что он есть на самом деле. Метла 
может превратиться в лошадь, бумажный пакет — в шляпу, а паркетный 

пол — в бассейн. Такие формы воображения являют собой следующий 
шаг в когнитивном развитии. Замечая поверхностное сходство между 

метлой и лошадью, дети объединяют незнакомое понятие с хорошо зна-

комым и, таким образом, устанавливают между ними символическое от-
ношение. 

Разумеется, основной системой символической репрезентации является 
язык. Как дети овладевают языком, будет рассмотрено в следующем 

разделе данной главы. Однако, до того как мы перейдем к этой теме, 
важно узнать мнение современных ученых о теории когнитивного разви-

тия Пиаже и о том, какие важные ее моменты он оставил без внимания. 
Заключение. Стадия сенсомоторного развития по Пиаже 

Предложенная Пиаже теория когнитивного развития младенцев на про-
тяжении нескольких десятилетий служила источником новых исследова-

ний и споров. Его очень тщательные, естественные наблюдения за пове-
дением младенцев провоцировали других исследователей к дальнейше-

му подробному изучению проблемы. То особое значение, которое Пиаже 
придавал взаимодействию созревания и опыта, а также активной и адап-

тивной, конструктивной роли ребенка в собственном научении, вызвало 

особый интерес к исследованию поведения младенцев. Для Пиаже ребе-
нок — это «маленький ученый», исследующий и открывающий для себя 

мир физических объектов и социальных отношений. 
Однако не все положения теории Пиаже подтвердились, что мы могли 

заметить на примере подражания и постоянства объектов. В частности, 
понимание постоянства объектов развивается у детей не совсем так, как 

описывал это швейцарский психолог. Некоторые критики Пиаже счита-
ют, что на самом деле младенцы располагают более точными представ-

лениями о постоянстве объектов, основанными на перцептивном разви-
тии, но не могут их проявить из-за заметного отставания развития в мо-

торной сфере по сравнению с перцептивной. Дети могли бы продемонст-
рировать понимание постоянства объектов при наличии возможности 

выполнять задания, не требующие координированных действий 
(Baillargeon, 1987, 1994; Gratch, Schatz, 1987; Mandler, 1990). 

Среди критиков теории Пиаже находятся сторонники информационного 

подхода к развитию, скептически настроенные по отношению к любой 
теории, базирующейся на качественно различающихся стадиях. Они 



склонны представлять развитие человека, особенно когнитивное, как 

континуальный, постоянно набирающий обороты процесс. 

Пиаже подвергается критике и из-за его приоритетного внимания к мо-
торному развитию в ущерб перцептивному. С самого раннего возраста 

младенцы узнают и вспоминают регулярно повторяющиеся, постоянно 
присутствующие аспекты окружающего их мира. Младенцы обучаются не 

только через действия, но и через наблюдение за тем, как отбирается, 
ранжируется и организуется доступная сенсорная информация. Давайте 

более детально рассмотрим эти развивающиеся перцептивные способно-
сти младенцев, стараясь вновь поднять те вопросы, рассмотрение кото-

рых мы откладывали в течение нашей предыдущей беседы. 
Глава 5. Первые два года жизни: физическое, когнитивное и речевое 

развитие 
Перцептивная организация и перцептивные категории 

Глядя на окружающие предметы, мы автоматически учитываем заложен-
ные в них возможности. Чашку кофе или стакан сока можно выпить. 

Пустой подоконник в переполненном лекционном зале может заменить 

стул. Элеонора Гибсон, известный специалист в области перцептивного 
развития, считает, что такой процесс имеет место в любом возрасте, да-

же в младенчестве. Потенциальные возможности объектов зависят от те-
кущих потребностей субъекта, а также от его прошлого опыта и наличия 

знания о назначении и способах использования конкретного объекта. С 
этой точки зрения апельсин может выглядеть по-разному для голодного 

человека, художника и младенца, у которого режутся зубы. Можно на-
слаждаться запахом и вкусом апельсина, рассматривать его, бросать, как 

мячик, ощупывать, выжимать из него сок — вот только некоторые из за-
ложенных в нем возможностей. Гибсон утверждает, что почти с самого 

рождения младенцы оценивают все, что они видят и слышат, с точки 
зрения потенциального использования. Возможности использования 

предметов вначале очень ограниченны, но с каждым днем жизни ребен-
ка они неуклонно расширяются и дифференцируются. Например, очки, 

волосы и уши можно схватить, а глаза — нет. Точно так же младенцы 

проверяют, можно ли сосать, сжимать эти объекты и заставлять их изда-
вать звуки. Малыши часто сжимают меховые вещи, но предпочитают со-

сать пластмассовые игрушки и предметы. Такое различение уже можно 
считать первыми опытами категоризации предметов (Gibson, Walker, 

1984). 
Перцептивные категории. Исследования детского восприятия показыва-

ют, что дети, возможно, появляются на свет с уже готовыми нейронными 
структурами, позволяющими им воспринимать некоторые категории так 

же, как их воспринимают старшие дети и взрослые. Здесь под «катего-
рией» понимается группировка различных объектов по некоторому об-

щему признаку, например «пища» (различные объекты, которые можно 
съесть) или «кошка» (разные кошки и коты различных пород). Так, ряд 

исследователей считает, что младенцам, вероятно, от рождения присуща 
способность «расчленять» физический мир на категории (Gelman, 1998) 

задолго до того, как они научаются выражать их в словах или решать 

задачи, связанные с сортировкой объектов по группам. 
В любом случае, как уже отмечалось ранее, младенцы к 3-месячному 



возрасту могут различать основные цвета и множество оттенков и тонов. 

Также они, видимо, обладают перцептивными схемами для более слож-

ных категорий. Младенцы отличают мужские лица и голоса от женских 
почти так же хорошо, как и взрослые. Они могут даже заметить разницу, 

если им показывают два одинаковых предмета вместо ранее показывае-
мых трех. Это не означает, что младенцы сознают различия между муж-

чинами и женщинами на концептуальном уровне или владеют понятием 
числа, скорее они просто замечают что-то в перцептивной картине 

(Mandler, 1992). В возрасте 7-8 месяцев у младенцев складывается са-
мое общее представление о живых существах, их отличии от движущих-

ся механизмов, а в 9 месяцев они начинают отличать птиц от самолетов 
(если, конечно, они имеют опыт восприятия этих объектов). Таким обра-

зом, создается впечатление, что перцептивный анализ имеет место даже 
у маленьких детей. Они сортируют и организуют сенсорную информа-

цию, замечают сходства и различия уже в очень раннем возрасте, хотя, 
как отмечают Лайза Оукс и Келли Мэдоул (Oakes, 
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Сначала возможности использования предметов очень ограничены, но 
они неуклонно расширяются и дифференцируются по мере того, как 

младенцы проверяют, можно ли сосать, сжимать попадающиеся им пред-
меты и заставлять их издавать звуки 

Madole, 2000), результаты 25 лет исследований процесса категоризации 
у младенцев являются неоднозначными и даже сейчас с трудом подда-

ются интерпретации. Мы знаем, что очень маленькие младенцы умеют 
формировать категории, но мы до сих пор не обладаем полным понима-

нием того, как они приходят к этому. Однако, как мы увидим в главе 7, 
категоризация в раннем детстве — это совершенно особый процесс. 

В заключение, независимо от того, с каких теоретических позиций мы 
пытались осмыслить ход когнитивного развития в младенчестве, можно 

сказать, что это период, в течение которого дети должны значительно 
продвинуться на пути постижения принципов действия окружающего их 

физического (и социального) мира, в противном случае они могут нико-

гда не понять их. В некотором смысле, мы, как ученые, сопоставимы с 
младенцами в отношении понимания развертывания раннего когнитивно-

го развития человека, тогда как младенцы «знали», что им следует де-
лать, начиная с незапамятных времен. Важно получить точное представ-

ление о раннем когнитивном развитии, чтобы мы могли ускорять и улуч-
шать 

Контрольные вопросы к теме 
«Когнитивное развитие» 

•     В теории Пиаже сенсомоторное развитие начинается с рефлексов. 
• Исследования показывают, что Пиаже оказался прав в своем предпо-

ложении о том, что отсроченная имитация невозможна до достижения 
ребенком возраста 18 месяцев. 

•   Исследования показывают, что Пиаже оказался прав в своем предпо-
ложении о том, что младенцы не обладают пониманием постоянства объ-

ектов до достижения возраста месяцев.  

•   Приобретение понимания потенциальных возможностей объектов свя-
зано с перцептивной категоризацией. 



•     Перцептивная категоризация начинается в очень раннем младенче-

ском возрасте. 

Вопрос для размышления 
Какие элементы теории Пиаже продолжают оставаться важным вкладом 

в наше понимание когнитивного развития младенцев? 
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его. Нормально развивающиеся дети, получающие правильное питание и 
живущие в безопасной и благоприятной среде будут тем не менее само-

стоятельно наблюдать за происходящим в мире и постигать его, хотя мы 
едва ли полностью поймем, как они это делают. Обсуждающийся далее 

процесс освоения языка является еще одним примером данного утвер-
ждения. 

Развитие речи 
Даже новорожденные младенцы умеют сообщать некую информацию, 

они рождаются с набором перцептивных навыков, помогающих им выяв-

лять важные черты любого языка, который они воспринимают после ро-
ждения (Werker, Tees, 1999). Как уже отмечалось, им не требуется много 

времени, чтобы научиться сигнализировать своим родителям, что они хо-
тят есть, намочили пеленки, им скучно; одним из таких сигналов являет-

ся плач (крик). В возрасте около года большинство детей произносят 
первое слово; к полутора годам они соединяют вместе два слова или да-

же больше, а к двум годам знают более ста слов и способны вести разго-
вор. Хотя словарный запас младенцев еще очень ограничен, а граммати-

ка небезупречна, их не выраженное явно понимание языка и его струк-
туры к концу младенчества поразительно. 

Речь предполагает использование символов с целью передачи информа-
ции. Овладение речью является хотя и трудным, но естественным про-

цессом. Пожалуй, именно это достижение более, чем любое другое, ха-
рактеризует безграничность человеческих возможностей. 

Элементы речи 

Обычно рассматривают три основных аспекта речи (Bloom, 1993; 
Golinkoff, Hirsh-Pasek, 1999). Содержание имеет отношение к значению 

устного или письменного сообщения. Форма — это используемые для 
выражения содержания специфические символы: звуки и слова, а также 

грамматика, то, каким образом сочетаются слова при создании предло-
жений и словесных конструкций. Употребление относится к социаль-

ному обмену между двумя людьми — говорящим и слушающим. Детали 
этого социального обмена зависят от сложившейся ситуации, отношений 

между участниками этого процесса, а также от их намерений, установок 
и позиций. 

Изучая язык, мы осваиваем не только его форму и содержание; одно-
временно с этим происходит освоение социального употребления языка, 

отличающегося большим количеством тонкостей. Детям нужно научиться 
вежливо и почтительно обращаться к старшим, упрощать свою речь при 

разговоре со своими младшими братьями и сестрами, соблюдать очеред-

ность реплик в диалоге и понимать как прямую, так и косвенную речь. 
Ребенку нужно научиться не только понимать смысл произносимых слов, 



но и определять намерения говорящего. Например, вопрос «Что это?» 

может иметь различный смысл в зависимости от ситуации: это может 

быть и простое уточнение, и выражение ужаса. 
Для лучшего понимания следующего раздела может оказаться полезным 

уточнение некоего набора терминов, относящихся к речи и языку и ис-
пользуемых нами в тексте. В табл. 5.7 представлены лингвистические 

понятия, обозначающие фонемы, морфемы, семантику, синтаксис и 
грамматику. 
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Таблица 5.7 Лингвистическая терминология 

Фонемы 
Основные звуковые единицы языка. Например, английский язык содер-

жит около 45 фонем. Среди них — звуки, обозначаемые буквами алфа-
вита, а также вариации этих звуков для гласных и некоторых согласных. 

Кроме того, фонемами являются различные комбинации звуков, такие 
как th в словах «the» и «that» или ngB словах «talking» и «thinking». 

Морфемы 

Основные смысловые единицы языка. Одно слово может состоять из од-
ной морфемы, либо включать дополнительные, такие как s для обозна-

чения множественного числа, 's для образования притяжательной формы 
и окончание ed для обозначения прошедшего времени. 

Семантика 
Порядок определения смысла морфем или их комбинаций. Семантика 

включает контекст и коннотации, например изменение смысла слова в 
зависимости от ситуации. 

Синтаксис 
Управляет порядком сочетания слов в таких осмысленных утверждениях, 

как предложения. 
Грамматика 

Широкий термин, объединяющий все описанные выше категории. 
Начальный этап развития речи 

Развитие речи предполагает, что ребенок научается пользоваться устной 

речью, усваивает значение слов и овладевает правилами грамматики, а 
также, в большинстве культур, со временем выучивается читать и пи-

сать. Речевое развитие осуществляется в двух формах. Пассивная речь 
— это понимание произносимых или написанных слов и предложений. 

Термином активная речь обозначается устная или письменная речь, т. 
е. произносимые либо написанные субъектом слова или предложения. 

Первыми словами в пассивном словаре ребенка из англоговорящей аме-
риканской семьи чаще всего являются: «мама», «папа», собственное имя 

ребенка, «ку-ку», «бай-бай», «кушать» и «нет». В 8 месяцев дети обыч-
но уже понимают их. Первыми словами активного словаря детей наибо-

лее часто становятся слова «мама», «папа», «hi» (привет), «.bye» (по-
ка), «ай-ай-ай». Большинство детей выучиваются произносить эти слова 

к 14 месяцам (Fenson et al., 1994). Развитие понимания речи и умения 
воспроизводить ее обычно происходит одновременно, но иногда разви-

тие понимания все же несколько опережает развитие активной речи. На-

пример, мать может сказать 14-месячному ребенку: «Сходи на кухню и 
принеси печенье», и ребенок действительно вернется с печеньем, хотя 



сам он не может произнести не только такое длинное предложение, но и 

словосочетание «принести печенье». Обычно в течение всей жизни че-

ловека его пассивный словарь остается большим по объему, чем актив-
ный; то есть мы понимаем больше слов, чем употребляем в своей речи. 

Дословесный период. Речь начинается с нечленораздельного крика 
новорожденного. Вскоре младенцы вырабатывают систему различных 

криков и плачей, 
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других видов коммуникативного поведения, которые в течение несколь-

ких месяцев после появления ребенка на свет учатся различать матери и 
те, кто заботятся о нем (Meadows, Elias & Bain, 2000). В возрасте около 6 

недель начинается гуление. 
В отношении пассивной речи классическое исследование показало, что 

уже в возрасте 1 месяца младенцы могут воспринимать тонкие различия 
между такими речевыми звуками, как «Нр» и «/ар» ([Нр] и [laep]) 

(Eimas, 1975). Кроме того, уже давно было замечено, что они могут раз-

личать некоторые гласные и согласные. Однако более современные ис-
следования недоношенных младенцев показывают, что плод уже в тече-

ние третьего триместра беременности способен к различению некоторых 
речевых звуков. По утверждению Мари Чеур-Лутанен и ее коллег, это 

является наиболее ранней реакцией мозга, связанной с различением не-
скольких стимулов (Cheour-Luhtanen, Alho, Sainio, Rinne & Reinikainen, 

1996). Другие исследователи обнаружили, что французские младенцы в 
возрасте 2 дней способны отличить их родной язык от русского языка, 

так как, еще находясь в утробе, они слышали речь своих родителей из 
внешнего мира в течение нескольких месяцев, предшествовавших рож-

дению (Golinkoff, Hirsh-Pasek, 1999). Таким образом, даже до рождения, 
младенцы подготавливаются к восприятию речи, реагированию на нее и 

к изучению языка. В свою очередь, исследователи обнаружили, что в те-
чение первых 3 дней после родов новорожденные с большой точностью 

различают слова, основанные на незначительных фонологических и аку-

стических вариациях1, если эти слова представлены в речи матери (Shi, 
Werker & Morgan, 1999). 

На 2-м или 3-м месяце младенцы могут улавливать разницу между таки-
ми простыми звуками, как [б] и [п] или [д] и [т] (Eimas, 1974). На самом 

деле, младенцы в течение первого года жизни иногда могут восприни-
мать такие различия в речевых звуках, которые недоступны детям стар-

шего возраста либо взрослым (Maurer, Maurer, 1988). Это подтверждает-
ся серией исследований, проведенных Патрисией Кухл и ее коллегами 

(см., например, Kuhl, Iverson, 1995). В одном из исследований было про-
ведено наблюдение, когда 7-месячные японские младенцы могли так же 

точно, как и американские младенцы этого возраста, различать звуки [г] 
и [/]. Поскольку в японском языке такого различия не делается, к воз-

расту 10 месяцев в результате речевого опыта японские младенцы пере-
ставали отличать эти звуки. 

В течение первого года жизни, задолго до того, как сказано первое сло-

во, младенцы должны очень много знать о языке. Главные вехи речевого 
развития представлены в табл. 5.8. Тремя интересующими нас аспектами 



освоения языка в период младенчества являются гуление и лепет, пони-

мание речи и социальная коммуникация. 

Гуление и лепет. С самых первых минут жизни новорожденные пробу-
ют издавать разнообразные звуки. Они, как правило, начинают с глас-

ных и губных согласных: «а-ба-ба-ба». К 6 месяцам звуковой репертуар 
младенцев становится значительно богаче и сложнее. Они комбинируют 

различные звуки, растягивают их или резко обрывают, играют их ритмом 
и высотой. Младенцы все лучше и лучше управляют своими голосовыми 

возможностями: они то намеренно повторяют издаваемые ими звуки, 
растягивая их, то вдруг затихают, как бы разговаривая сами с собой, что 

иногда называют итерацией. 
Например, «луг» и «лук». - Примеч. перев. 
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Таблица 5.8 Вехи речевого развития 

Средний 

возраст 

Демонстрируемое ребенком речевое 

поведение 

12 недель Улыбка при обращенной к ребенку речи; 
гуление. 

16 недель Поворачивает голову по направлению к ис-
точнику звука человеческого голоса в ответ 

на него. 

20 недель Произносит гласные и согласные звуки во 
время гуления. 

6 месяцев Гуление превращается в лепет, который со-

держит все звуки человеческой речи. 

8 месяцев Повторяет некоторые слоги (например: 

«ма-ма»). 

12 месяцев Понимает некоторые слова; может произне-
сти несколько слов. 

18 месяцев Может произносить вплоть до 50 слов. 

24 месяца Словарь ребенка состоит более чем из 50 

слов; употребляет некоторые фразы, со-
стоящие из двух слов. 

30 месяцев Словарь расширяется до нескольких сотен 

слов; употребляет в своей речи фразы, со-
стоящие из 3-5 слов. 

36 месяцев Словарь включает около 1000 слов. 

48 месяцев Хорошо освоены главные основополагаю-

щие аспекты языка. 

Приведенные в левой колонке возрасты являются всего 

лишь средними показателями. Индивидуальные разли-

чия младенцев на начальных этапах речевого развития 
могут достигать нескольких дней, а на поздних этапах — 

нескольких недель. Источник: Robert A. Baron, Psycholo-
gy, copyright © 1995 by Allyn & Bacon. Перепечатано с 

разрешения. 

Первые вокализации младенца содержат лишь несколько звуков, или 

фонем. Но уже ко 2-му месяцу они начинают произносить ряд согласных, 



а также издавать щелкающие, булькающие звуки, звуки, напоминающие 

хрюканье, и ряд других, причем некоторые из них отсутствуют в их род-

ном языке. Это «случайное» производство звуков продолжает нарастать 
приблизительно до возраста 6 месяцев; затем сфера употребляемых ре-

бенком фонем начинает сужаться и постепенно ограничивается рамками 
его родного языка. 

Где-то после 6 месяцев многим родителям начинает казаться, что их ре-
бенок уже произносит что-то похожее на настоящие слова вроде «ма-

ма» и «па-па», и они спешат принять это за свидетельство необычайного 
развития их необыкновенного ребенка. Однако чаще всего это лишь 

случайные повторения звуков, лишенные всякого смысла. Тем не менее 
в это время в лепете ребенка появляются интонации и звуковые сочета-

ния, близкие к звучанию родного языка. Собственно лепет младенца на 
этом этапе уже напоминает членораздельную речь взрослых, так что ро-

дители начинают вслушиваться в него, пытаясь разобрать его смысл. 
Этот экспрессивный жаргон, высокоразвитая форма лепета, является 

одинако- 
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вым для младенцев из всех языковых и культурных групп (Roug, 
Landberg & Lund-berg, 1989). 

Какую же роль играют эти ранние вокализации? Каким образом они под-
готавливают младенца к членораздельной речи? Младенческий лепет 

обладает настолько притягательной силой, что взрослые во всем мире 
приходят от него в восторг и пытаются ему подражать. Таким образом, 

издаваемые младенцем звуки являются реакцией на речь, которую он 
слышит, хотя значения слов ему еще непонятны. Поэтому, несмотря на 

то что лепет является для младенца формой коммуникации и взаимодей-
ствия с другими людьми, это еще и познавательная активность, своего 

рода опыт решения задач. Лепеча, малыши попутно постигают способы 
произнесения звуков, из которых состоят слова их родного языка. Воз-

можно, именно поэтому дети продолжают пользоваться экспрессивным 

жаргоном и после того, как начнут выговаривать слова. В действитель-
ности, новые слова влияют на характер лепета малыша, а лепет, в свою 

очередь, влияет на предпочтение звуков, которые он использует при 
включении новых слов в активную речь (Elbers, Ton, 1985). 

Данные последних исследований говорят о том, что восприимчивость 
младенцев к звукам речи универсальна: они различают звуки, встре-

чающиеся во всех языках мира, в то время как взрослые способны вос-
принимать и воспроизводить лишь звуки родного языка. Исследователи 

обучили 6-месячных детей реагировать поворотом головы на разницу 
между двумя похожими звуками (такими, например, как [д] и [т]) и не 

реагировать на идентичные звуки ([д] и [д], [т] и [т]). Младенцы оказа-
лись способны различать близкие по звучанию фонемы других языков, 

но не реагировали на пары одинаково звучащих фонем родного языка. 
Этот эксперимент показывает, что речевое восприятие, несомненно, 

формируется с опытом, однако различение звуков речи происходит в 

значительно более раннем возрасте, чем считалось традиционно. Оче-
видно также, что «разговоры» родителей с младенцами играют важную 



роль в овладении устной речью (Kuhl, Williams, Lacerda, Stevens & 

Lindblom, 1992). 

Сравнение лепета слышащих и глухих детей также свидетельствует о 
том, насколько важно для языкового развития ребенка слышать родную 

речь, даже на стадии лепета. На ранних стадиях звучание лепета слы-
шащих и глухих младенцев не имеет ярко выраженных различий, но у 

слышащих оно впоследствии приближается к звучанию слов родного 
языка (Oiler, Eilers, 1988). Более того, глухие младенцы после полугода 

лепечут значительно меньше, поскольку именно с этого времени языко-
вая продукция начинает облегчаться подкреплением со стороны взрос-

лых. 
Таким образом, лепет, по-видимому, играет ключевую роль в научении 

младенцев употреблению тех специфических звуков, которые необходи-
мы для того, чтобы говорить на языке заботящихся о них взрослых. В 

частности, при анализе лепета 10-месячных жителей Парижа, Лондона, 
Алжира и Гонконга ученые обнаружили, что различия в произнесении 

ими гласных соответствуют звучанию этих звуков в родных для детей 

языках: французском, английском, арабском языках и кантонском диа-
лекте китайского языка (de Boysson-Bardies, Halle, Sagart & Du-rand, 

1989). 
Понимание речи. Как уже отмечалось, маленькие дети начинают пони-

мать слова раньше, чем научаются их произносить. Годовалые младенцы 
способны еле- 
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К 8 месяцам младенцы понимают первые слова, такие как «мама» и «па-

па» 
довать указаниям взрослых, а их поведение говорит о том, что они по-

нимают значение таких слов, как, например, «до свидания». Кроме того, 
они начинают понимать сегментацию фонем в словах. Если взрослый го-

ворит: «Дай мне эту чашку», ребенок может передать ему данную чаш-
ку, усвоив, что слова, следующие после слова «это», являются важными. 

Исследование показывает, что младенцы могут производить такую сег-

ментацию односложных1 слов уже в возрасте 3-4 месяцев (Eimas, 1999). 
Однако понимание речи младенцами является чрезвычайно трудной об-

ластью исследований для психологов и лингвистов. Записать и проана-
лизировать речь маленьких детей в целом несложно, но установить, ка-

кие понятия связаны для младенца с тем или иным словом, значительно 
сложнее. Даже если ребенок явно понимает, что ему говорят, например, 

если годовалый малыш выполняет просьбу родителя: «Положи ложку в 
стакан», его понимание этой фразы может быть не настолько полным, 

как нам кажется. Здесь просто трудно ошибиться: ведь невозможно, в 
конце концов, положить стакан в ложку. Жесты взрослых также часто 

подсказывают детям, что от них требуется, когда словесные инструкции 
понимаются недостаточно полно. 

Социальная коммуникация. На протяжении 1-го года жизни младенцы 
усваивают невербальные аспекты коммуникации в процессе общения со 

своими родителями (см. главу 6). Они выучиваются подавать знаки 

партнерам, соблюдать очередность реплик в диалоге, использовать жес-
ты и обращать внимание на выражение лица. Дети много узнают об об-



щении во время таких простых игр, как прятки (Ross, Lollis, 1987). В са-

мом деле, некоторые родители умеют сделать игру со своими детьми 

приятным способом обучения различным элементам диалога. Им удается 
таким образом структурировать простую игру, чтобы ребенок усвоил ос-

новные правила диалога: смену ролей слушающего и говорящего, со-
блюдение очередности (Bruner, 1983). В процессе такого взаимодейст-

вия родители создают ребенку условия, благоприятные для раннего ус-
воения языка. То, что внимание матери и ребенка сосредоточено во вре-

мя игры на одних и тех же предметах («Смотри: котенок!»), помогает 
младенцу выучивать названия предметов и дей- 
1 В оригинале приведена фраза Give те the cup, где артикль the указыва-
ет на строго определенную чашку и является односложным. - Примеч. 

перев. 
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ствий с ними (de Villiers, de Villiers, 1992). Однако социальная коммуни-

кация ребенка не ограничивается игрой с родителями. К году большин-

ство здоровых детей проявляет живой интерес к другим людям, в том 
числе и к незнакомым, они также могут реагировать на разные эмоцио-

нальные проявления взрослых соответствующим образом (Klinnert, 
Emde, Butterfield & Campos, 1986; Nelson, de Ha-an, 1996). 

Слова и предложения 
Большинство детей начинает произносить первые слова в конце 1-го го-

да жизни. Сначала их активный словарь пополняется лишь немногими 
отдельными словами, но к середине 2-го года этот процесс существенно 

ускоряется. Однако индивидуальные темпы овладения речью могут 
очень сильно различаться. Если начавшие ходить дети произносят пер-

вые слова несколько позднее своих сверстников, это еще не значит, что 
они отстают от них в развитии; возможно, сейчас они просто сосредото-

чены на упражнении других навыков (например, ходьбы). Одни дети 
поздно начинают говорить, зато потом быстро догоняют своих сверстни-

ков; другие, как может показаться, слишком задерживаются на той или 

иной стадии речевого развития. Однако независимо от темпов овладения 
речью последовательность стадий языкового развития носит закономер-

ный и предсказуемый характер (Hirsh-Pasek, Golinkoff, 1996). 
Первые слова и их значения. В какой бы точке земного шара ни ро-

дился младенец, его первыми высказываниями будут отдельные слова, 
большей частью существительные, обычно обозначающие людей, пред-

меты и животных. Сначала дети не обладают способностью строить вы-
сказывания из нескольких слов. Вместо этого они высказываются хо-

лофразами, т. е. одиночными словами, предназначенными для выраже-
ния целого ряда значений. Так, слово «мама», произнесенное в различ-

ных ситуациях, с различной интонацией и в сопровождении разных жес-
тов, может означать: «Я хочу к маме», «Мама, завяжи мне шнурок» или: 

«Вот моя мама». 
Какие же слова младенец начинает произносить первыми? Так как в ка-

ждой семье родители используют при разговоре с детьми различные 

слова и процесс речевого развития очень индивидуален, запас первых 
слов детей сильно отличается по своему составу. Однако все эти слова 



можно разделить на ряд основных категорий. Имена и названия, т. е. 

существительные, обозначающие различных людей и предметы, такие 

как «папа», «соска», «бибика» (машина), составляют значительную 
часть словаря младенца (Nelson, 1974). Но уже на стадии отдельных 

слов младенцы используют слова, передающие функции и отношения, 
такие как «там», «нельзя», «нет», «вот», иногда даже раньше, чем су-

ществительные (Bloom, Lifter & Broughton, 1985). 
То, какие слова и категории слов ребенок употребляет чаще всего, зави-

сит от индивидуального стиля его речи. Кэтрин Нельсон (Nelson, 1981, 
1996), одна из первых ученых, исследовавших стили освоения детьми 

языка, выделила референтный стиль, когда ими используются в основ-
ном существительные, и экспрессивный стиль, когда они выучивают в 

первую очередь глаголы активного залога и местоимения. Два основных 
вышеупомянутых стиля проявляются у детей старше 18 месяцев, когда 

их словарный запас составляет около 50 слов. Словарный запас детей с 
референтным стилем речи состоит в основном из имен существительных, 
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обозначающих людей и предметы, включая лишь незначительное коли-
чество слов, обозначающих действия. Дети с экспрессивным стилем речи 

также используют названия предметов, но, помимо существительных, 
значительную часть их словарного запаса составляют слова, связанные с 

социальным взаимодействием (например, «уходи», «хочу», «дай»). 
Дальнейшее языковое развитие детей с референтным и экспрессивным 

стилями речи протекает различно. Ребенок с экспрессивным стилем речи 
использует, в целом, меньшее количество слов и чаще пользуется место-

имениями, чем существительными, по сравнению с детьми, для которых 
характерен референтный стиль. Кроме того, ребенок с экспрессивным 

стилем речи склонен создавать и употреблять «фиктивные слова», не 
имеющие истинных значений и заменяющие их создателю слова, кото-

рых они не знает. Другие исследователи отмечали еще большие разли-
чия в языке детей на стадии одиночных слов, обусловленные стилем ре-

чи (Pine, Lieven & Rowland, 1997), частично объясняющиеся воздействи-

ем характерных особенностей речи их матерей. Категоризация объек-
тов. Первые слова ребенка часто являются примерами расширения зна-

чения слова, или семантической сверхгенерализации. Хотя они от-
носятся к некоему конкретному лицу, предмету или ситуации, ребенок 

расширяет их значение, начиная обозначать данным словом все похожие 
объекты. Например, ребенок называет своего собственного щенка зву-

коподражанием «гав-гав». В дальнейшем ребенок может использовать 
это слово и при виде других собак, а также любых других четвероногих 

животных. Но, узнав такие новые слова, как «киса» (кошка) или «иго-
го» (лошадка), ребенок переопределяет все усвоенные ранее категории 

животных (Schlesinger, 1982). Дети склонны расширять, сжимать или на-
кладывать друг на друга категории, которыми они пользуются для опре-

деления того, к чему относятся слова, поскольку они часто не имеют об-
щих со взрослыми знаний о культурно обусловленных функциях и свой-

ствах объектов. Поэтому дети могут придавать особое значение таким 

аспектам объектов, которые взрослые с самого начала игнорировали при 
их категоризации (Mervis, 1987). Некоторые интересные примеры рас-



ширения значений слов детьми приведены в табл. 5.9. 

Таблица 5.9 Примеры семантической сверхгенерализации 

Слово ре-
бенка 

Первый 
референт 

Возможные расши-
рения значения 

Свойство 

Птичка Воробьи Коровы, собаки, кош-

ки, любое движущееся 
животное 

Движение 

Уна Луна Оладьи, круглые пят-

нышки на оконном 
стекле, круги в книгах, 

почтовые штемпели на 
конвертах 

Форма 

Муха Муха Комочки грязи, пыль, 
все мелкие насекомые, 

крошки 

Размер 

Гав-гав Собаки Все животные, игру-
шечная собачка, мяг-

кие домашние тапочки, 
некто в меховой шубе 

Текстура 

Источник: адаптировано по de Villiers, de Villiers, 1979. 
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Усваивая дополнительные, уточняющие названия объектов, такие как 

«котенок», «кошка», «лев» и «тигр», дети перезакрепляют слова за бо-
лее определенными и иерархически организованными категориями 

(Clark, 1987; Merriman, 1987). Иными словами, лев и тигр теперь разли-
чаются, но оба они относятся к более общей категории «кошек». Со вре-

менем лингвистические категории ребенка приобретают сходство с кате-
гориальной структурой языка взрослых, относящихся к той же языковой 

культуре. Развитие категориальной структуры языка, по-видимому, соот-

ветствует той же общей схеме, которой следуют когнитивное и интеллек-
туальное развитие (Chapman, Mervis, 1989). Употребляемые детьми сло-

ва и соответствующие им значения тесно связаны с развивающимися у 
них понятиями. 

Что приходит к ребенку раньше — слово и его значение или понятие о 
нем? Исследователи по-разному интерпретируют имеющиеся в их распо-

ряжении факты. Некоторые, включая Пиаже, считают, что в большинстве 
случаев сначала формируется понятие. Ребенок открывает для себя по-

нятие, а затем находит и закрепляет за ним подходящее, с его точки 
зрения, название — выученное или придуманное им слово. Эту точку 

зрения подтверждают наблюдения за близнецами, которые, как извест-
но, создают свой личный язык для общения друг с другом, и глухими 

детьми, создающими знаки и жесты даже в тех случаях, когда их не обу-
чают дактильной речи. Все это позволяет заключить, что сначала обра-

зуются понятия, а потом уже слова (Clark, 1983). Другие исследователи 

считают, что именно слова помогают нам формировать понятия. Называя 
своего щенка «собакой», ребенок просто дает имя конкретному объекту. 

И только позже, расширив и уточнив объем своих категорий, он усваива-
ет это понятие (Schlesinger, 1982). Хотя вполне вероятно, что в вопросе 



о том, что первично — слово или понятие, обе точки зрения имеют право 

на существование и оба процесса взаимно дополняют друг друга по мере 

овладения ребенком родным языком. 
«Речевой взрыв». В возрасте в среднем около 21 месяца и, опять же, 

независимо от принадлежности ребенка к той или иной культурной либо 
языковой группе, происходит «языковой взрыв», когда у детей резко ус-

коряются темпы расширения их словарного запаса (Cowley, 1997; 
Golinkoff, Hirsh-Pasek, 1999). Создается впечатление, что младенцы об-

ладают внутренней мотивацией к этому; они часто указывают на разные 
предметы и спрашивают «Что это?», стремятся играть с родителями и 

другими людьми в игры, связанные с называнием объектов. Кроме того, 
они начинают активно пытаться произносить те слова, которые слышат. 

В целом дети могут начать усваивать за неделю больше новых слов, чем 
узнали за все месяцы, прошедшие с того момента, как начали говорить. 

Видимо, этот «взрыв» связан с усовершенствованием навыков категори-
зации, так как тоддлеры полагают, что каждое новое слово относится к 

некоей новой категории и поэтому его необходимо знать. В то же время 

добавление в лексикон новых слов и сортировка их по категориям улуч-
шают навыки категоризации. Повышение внимания к взаимосвязям меж-

ду словами и сигналами, получаемыми из социального мира, также мо-
жет являться значимым фактором, влияющим на этот процесс. В период, 

предшествующий «языковому взрыву», дети мало внимания уделяют 
сигналам родителей и других людей, свидетельствующим о специальном 

предназначении данного слова для запоминания. Когда происходит 
«взрыв», дети приобретают чрезвычайную чувствительность к таким 

сигналам и используют их в процессе быстрого освоения новых слов. 
Однако прочтение ими сигналов 
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их социального окружения является несовершенным. Роберта Голинкоф 

и Кэтти Хирш-Пасек подчеркивали (Golinkoff, Hirsh-Pasek, 1999), что де-
ти в этом возрасте обладают способностью и готовностью к усвоению 

определенных слов, которые совершенно не предназначались для их 

ушей и были услышаны случайно; естественно, что затем дети произно-
сят эти слова совершенно не к месту, часто приводя родителей в серьез-

ное замешательство. 
Телеграфная речь и ранняя грамматика. Ближе к середине 2-го года 

жизни дети начинают связывать слова между собой. Попытки такого ро-
да обычно начинаются с соединения двух слов, обозначающих два поня-

тия: «папа вижу», «носок снять», «еще сок». Вскоре появляются импли-
цитные правила синтаксиса, и дети начинают постоянно располагать 

слова в двухсловных предложениях в определенном порядке. Показывая 
на предмет, ребенок может сказать: «смотри, собака» или «смотри, гру-

зовоз [грузовик]». В то же время он никогда не скажет «грузовоз, смот-
ри». 

Что за особая грамматика используется детьми? В первое время длина 
составляемых ребенком предложений крайне ограниченна. Сначала они 

состоят из двух элементов, затем — из трех. На каждом этапе количество 

слов или идей в каждом предложении ограниченно: дети оставляют 
только самые информативные слова и опускают все второстепенные. В 



результате получается то, что Роджер Браун (Brown, 1973) назвал теле-

графной речью. Наиболее информативными словами, которые Браун 

назвал контентивами, являются существительные, глаголы и прилага-
тельные. Менее информативне значимые слова, названные Брауном 

функторами, — это флексии, вспомогательные глаголы и предлоги. 
Среди работ, посвященных анализу грамматики детской речи, выделяет-

ся исследование Брэйна (Braine, 1963), который ввел понятие стержне-
вой грамматики двухсловных предложений. Стержневыми или опорны-

ми словами обычно являются глаголы действия («идти»), служебные 
слова («не») или притяжательные местоимения («мой»). Таких слов не-

много, и они часто употребляются в сочетании с икс-словами, или откры-
тыми словами, как правило, существительными. Например, «смотри» яв-

ляется опорным словом, которое может сочетаться с любым открытым, 
образуя двухсловные предложения типа: «смотри, молоко» (вижу моло-

ко), «смотри, папа» (вижу папу) или «папа, смотри». Опорные слова 
практически никогда не используются отдельно или в сочетании с дру-

гими опорными словами (McNeill, 1972). Однако открытые слова могут 

использоваться отдельно или сочетаться между собой. Таким образом, 
структура двухсловных высказываний детей подчиняется определенным 

правилам; порядок слов в них не является случайным. 
Даже располагая ограниченным словарем и синтаксисом, дети способны 

передавать многочисленные значения с помощью жестов, интонации и 
контекста. Дэн Слобин (Slobin, 1972) изучал разнообразие значений, пе-

редаваемых 2-летними детьми с помощью двухсловных предложений. 
Хотя его маленькие испытуемые являлись носителями различных язы-

ков: английского, немецкого, русского, турецкого и самоа, в их речи бы-
ло много общих черт. Среди понятий, которые дети этого возраста могли 

передать с помощью двухсловных фраз, были следующие: 
Идентификация: Вижу собачку. Местонахождение: Книга там. Отсутст-

вие: Нет. 
Глава 5, Первые два года жизни: физическое, когнитивное и речевое 
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Отрицание: Не волк. 
Принадлежность: Моя конфета. 

Атрибуция: Большая машина. 
Агент-действие: Мама идет. 

Действие-местонахождение: Сидеть стул. 
Действие — прямое дополнение: Ударить тебя. 

Действие — косвенное дополнение: Дай папе. 
Действие-инструмент: Резать ножом. 

Вопрос: Где мяч? 
Речевое развитие, происходящее в период младенчества, подготавлива-

ет почву для последующего расширения словарного запаса, освоения 
сложной грамматики, употребления языка как средства социального воз-

действия и развития способности участвовать в разговорах, которые 
становятся обычными в дошкольном возрасте. Однако теоретики диамет-

рально расходятся во мнениях относительно причин их появления и про-

текания. 
Процесс овладения речью 



В течение многих лет проводились исследования, разрабатывались раз-

личные теории, посвященные пониманию нашего прогресса от младен-

ческих крика и лепета к овладению языком взрослых людей. Несмотря 
на разногласия по поводу того, как именно происходит этот процесс, 

особое значение придается четырем его основным компонентам: подра-
жанию, подкреплению, врожденным языковым структурам и когнитивно-

му развитию. 
Подражание. Подражание играет важную роль во многих аспектах че-

ловеческого научения, и овладение языком не является исключением. 
Свои первые слова ребенок выучивает благодаря развитому слуху и 

подражанию. Фактически, так формируется большая часть словарного 
запаса маленьких детей: они не могут сами придумывать слова и откры-

вать для себя их смысл. Однако каким образом ребенок осваивает син-
таксис, объяснить не так просто. Хотя некоторые фразы он строит, под-

ражая другим, такая грамматическая форма, как mmn't /» («это нет я»), 
безусловно, является его собственным изобретением. Также маловероят-

но, чтобы ребенок мог где-нибудь услышать фразу «Баба спать». Даже 

когда взрослые начинают имитировать детскую манеру речи или пыта-
ются исправлять замеченные в ней ошибки, дети продолжают использо-

вать собственные устойчивые речевые конструкции. 
Подкрепление. Обусловливание через подкрепление (и наказание) яв-

ляется мощным механизмом научения; это утверждение справедливо и 
для усвоения некоторых аспектов языка. На детей, безусловно, влияет 

реакция окружающих взрослых на их попытки заговорить. Улыбки, ласки 
и повышенное внимание в определенной степени способствуют науче-

нию. Дети будут повторять слова, которые помогли им достичь желаемо-
го результата. Если малыш зовет: «Мама» и мать откликается на зов или 

говорит: «Печенька» и получает печенье, он и далее будет употреблять 
эти слова. Не менее важную роль играет и наказание. Произнесение не-

которых социально неприемлемых слов может повлечь за собой послед-
ствия, которые заставят малыша воздерживаться от их употребления 

впредь, по меньшей мере в присутствии взрослых. 
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Однако усвоение синтаксиса нельзя объяснить одним только принципом 

подкрепления, так же, как и одним лишь подражанием. Значительная 
часть того, что произносят дети, совершенно оригинальна и никогда не 

подкреплялась. Даже если некоторые формы речи поощряются, а неко-
торые — не одобряются, вряд ли возможно сделать так, чтобы подкреп-

лялись все правильные формы и угасали без подкрепления все непра-
вильные. Когда ребенок произносит свои первые слова, родители, как 

правило, восторгаются ими, какими бы бессмысленными и грамматиче-
ски неправильными они ни были. В случае, когда родители начинают 

поправлять малыша, они в основном обращают внимание на содержание 
его высказываний, а не на форму выражения. Если девочка скажет: «Я 

скушать каша», родители, скорее всего, похвалят ее (конечно, если она 
сказала правду). В целом, исследования показывают, что родители ред-

ко подкрепляют следование их детьми законам синтаксиса. 

Врожденные языковые структуры. Выдающийся лингвист Ноам Хом-
ский (Chomsky, 1959) привлек внимание научного мира к ограничениям 



теории подкрепления. Он убежден, что человек рождается на свет, уже 

обладая ментальной структурой, предназначенной для овладения язы-

ком. Механизм овладения языком (МОЯ) (не имеющий соответст-
вующего биологического базиса в нервной системе), как Хомский назвал 

эту структуру, позволяет детям перерабатывать получаемую ими лин-
гвистическую информацию и открывать для себя правила, в соответст-

вии с которыми они создают свой язык. Иными словами, дети, слыша 
речь других людей, бессознательно выводят на основании услышанного 

грамматические правила и, в соответствии с ними, строят собственные 
высказывания. Этот процесс проходит ряд предсказуемых стадий: сна-

чала дети могут усвоить одни формы и только потом — другие. Однако, 
по мнению Хомского, некоторыми базовыми элементами языка человек 

обладает изначально, и дети осваивают язык активно, хотя и не всегда 
осознанно. Так, сначала они вырабатывают простые правила в соответ-

ствии с законами стержневой грамматики, затем, в течение первых не-
скольких лет жизни, постепенно усложняется их синтаксис и все больше 

приближается к синтаксису речи взрослых, по мере освоения ими таких 

«функциональных» слов, как артикли и предлоги, и приобретения дру-
гих грамматических приспособлений. 

Одним из доказательств существования МОЯ является способность глу-
хих детей к развитию спонтанных систем жестовой коммуникации 

(Goldin-Meadow, Mylander, 1984). Другим доказательством можно считать 
наблюдение о том, что лепет глухих детей первые 6 месяцев жизни ни-

чем не отличается от лепета слышащих детей того же возраста. Следую-
щим доказательством является то, что во всех лингвистических культу-

рах обнаружены универсальные закономерности; среди них — упорядо-
ченная последовательность развития лепета, первых слов и телеграфной 

речи. 
Тем не менее подход Хомского подвергся критике. Во-первых, до сих пор 

специалистами-неврологами не обнаружено никакого подтверждения 
существования МОЯ помимо наблюдения о том, что каждое полушарие 

мозга специализируется на некоторых своих языковых функциях (глава 

7). Во-вторых, его аргументация представляет собой своего рода пороч-
ный круг (Brown, 1973; Maratsos, 1983), что мы с вами могли заметить и 

в теориях некоторых других авторов. Почему дети овладевают языком? 
Потому что существует МОЯ. Откуда мы можем знать о су- 
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ществовании МОЯ? Потому что дети овладевают языком. Кроме того, 
серьезной критике подверглось предположение Хомского о том, что в 

основе всех языков лежит общая грамматика; теоретики не смогли со-
гласиться с тем, что такая грамматика существует (Moerk, 1989). 

Несмотря на критику в свой адрес, данная теория оказалась очень по-
лезной и стимулировала обширные исследования детского языкового 

развития. Вопросы о том, существует ли у человека врожденный меха-
низм приобретения языка, не лучше ли считать универсалии языкового 

развития просто набором заложенных в нас стратегий (раннее предпоч-

тение человеческой речи перед другими звуками, ранние способности к 
различению речевых звуков, спонтанное гуление и лепет, которые по-



степенно усовершенствуются), до сих пор остаются спорными. 

Когнитивное развитие. Последняя из четырех основных теорий, объ-

ясняющих усвоение языка, ставит во главу угла связи между овладением 
языком, развивающимися понятиями и отношениями ребенка. Доказа-

тельством правомерности такого подхода служит тот факт, что основные 
грамматические структуры отсутствуют на начальной стадии развития 

речи и развиваются постепенно. На этом основании ведущие теоретики 
когнитивного подхода делают вывод о том, что усвоение таких структур 

зависит от предшествующего когнитивного развития (Bloom, 1970). Так, 
ни одна речевая структура не появляется у ребенка до тех пор, пока он 

не усвоил стоящее за ней понятие. В возрасте от 1 до 4,5 лет дети ак-
тивно конструируют собственную грамматику, постепенно приближаясь к 

полной грамматике взрослых. Однако в любом возрасте дети способны 
выразить в словах лишь те понятия, которыми они уже овладели. 

Существует множество параллелей между когнитивным и языковым раз-
витием. Примерно в то время, когда ребенок приходит к пониманию по-

стоянства объектов и ему начинают нравиться игры со спрятанными 

предметами, которые нужно отыскать, в его зарождающемся языке дан-
ные когнитивные процессы отражаются в словах наподобие «смотри», 

«больше нет», «еще» и «бай-бай». При- 
Подражание играет важную роль в овладении языком, особенно на ран-

них стадиях развития 
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Контрольные вопросы к теме 
«(Развитие речи» 

.    На всем протяжении жизненного пути объем пассивного словаря пре-
восходит объем активного словаря. 

•     Универсальная последовательность ранней коммуникации и речево-
го развития выглядит следующим образом: плач (крик), гуление, лепет, 

первые слова. 
•     Сначала и слышащие, и глухие младенцы лепечут все возможные 

звуки человеческой речи. 

.   Экспрессивный жаргон является примером холофразы. 
•     Телеграфная речь тоддлеров обладает своей собственной граммати-

кой, отличающейся от общепринятой грамматики языка. 
Вопрос для размышления Каким образом разворачивается каждый из 

процессов овладения языком? 
ход и уход, появление и исчезновение, прятанье и обнаружение — все 

эти действия задействованы на этом этапе в языке и активном словаре 
детей. Немного позднее ребенка начинает занимать вопрос собственно-

сти: чья это вещь — твоя или моя, что также находит отражение в его 
языковом развитии. Примерно в это же время дети усваивают аспекты 

синтаксиса для передачи притяжательного падежа: «папа носок», «кук-
ла кровать», а затем: «мое!» или «мамина чашка». Как уже обсуждалось 

выше, языковой взрыв, видимо, связан с навыками категоризации. Та-
ким образом, языковое и когнитивное развитие взаимосвязаны. 

Краткое содержание главы 

Изменения, происходящие в период младенчества, протекают быстрее и 
являются более драматичными, чем изменения за любой другой 2-летний 



промежуток времени в жизни человека. 

Новорожденные 

•    Точка зрения Джемса, согласно которой мир младенца является бес-
порядочной смесью расплывающихся образов и звуков, оставалась по-

пулярной вплоть до 60-х годов XX века. 
•    Младенцы проходят через 6 предсказуемых четко различающихся 

состояний активности. 
•    Новорожденные демонстрируют наличие у них целого ряда рефлек-

сов выживания и примитивных рефлексов. 
•    Шкала Оценки поведения новорожденных Т. Бэрри Брэзелтона 

(BNBAS) использует 28 измерений, сгруппированных в 7 кластеров; эта 
шкала применяется в течение первых нескольких месяцев жизни. 

•    Исследования продемонстрировали, что младенцы с самого рождения 
способны к хабитуации и простым формам научения; в свою очередь, 

для изучения перцептивных способностей младенца могут использовать-
ся обусловливание и метод привыкания (хабитуации). 

Глава 5. Первые два года жизни: физическое, когнитивное и речевое 

развитие    271 
Физическое и моторное развитие 

•    Классики исследования развития уделяли особое внимание вехам 
взросления; современные исследователи считают, что физическое и мо-

торное развитие является динамичным и подвержено влиянию культу-
рального контекста. 

. Обычно вес новорожденного удваивается к моменту достижения им 
возраста 4 месяцев, утраивается к 12 месяцам и учетверяется к 18 меся-

цам; в дальнейшем темп роста замедляется. 
•    Большинство рефлексов исчезает в течение 2-го и 3-го месяца, по 

мере того как мозговые центры принимают управление организмом на 
себя, начиная осуществлять произвольный контроль. 

•    Зрительно направленное доставание является важной вехой, дости-
гаемой младенцем примерно к возрасту 5-6 месяцев. 

•    Мелкая и грубая моторика, усложняясь, прогрессируют в течение 

первых 2 лет жизни и далее; у младенцев наблюдаются значительные 
временные различия научения ходьбе, но большинство из них ходят к 

возрасту 18 месяцев. 
•    Большинство младенцев обладают хорошо развитым пинцетным за-

хватом приблизительно к возрасту 12 месяцев. 
•    Неполноценное питание младенцев остается широко распространен-

ной в США проблемой и еще большей проблемой в развивающихся стра-
нах; неполноценное питание приводит к маразму, задержке роста и 

квашиоркору. 
•    Матерям, не имеющим биологических либо иных противопоказаний к 

кормлению грудью, эксперты в один голос советуют прибегать к естест-
венному, а не искусственному вскармливанию, по крайней мере в пер-

вые месяцы после родов; некоторые матери вскармливают своих детей 
вплоть до 2-3 лет. 

Сенсорное и перцептивное развитие 

•    Уже при рождении органы чувств высоко развиты; перцептивные 
способности ограниченны. 



•    В дополнение к методам обусловливания и привыкания исследовате-

ли, изучающие перцептивные способности младенцев, используют пара-

дигму новизны, метод предпочтения, парадигму удивления и метод со-
бытий-но-обусловленного потенциала (ERP). 

•    Новорожденные могут реагировать на множество различных визу-
альных стимулов, однако они обладают ограниченным фокусным рас-

стоянием. 
•    Новорожденные отличаются высокой чувствительностью к чертам 

человеческих лиц и научаются узнавать лицо матери уже в возрасте 2 
недель; некоторые исследователи считают, что младенцы в этом возрас-

те могут уже, кроме того, имитировать выражения лица. 
•    Способность младенцев различать лица и выражения лица быстро 

развивается в течение первых 6-7 месяцев, как и другие визуальные на-
выки, в том числе бинокулярное восприятие глубины. 
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•     Новорожденные могут реагировать на множество различных звуков 

и локализовать их источник уже в возрасте нескольких дней; еще ранее 

они выказывают предпочтение человеческому голосу по сравнению с ос-
тальными звуками. 

•     Системы вкуса, обоняния и осязания хорошо развиты уже при рож-
дении. 

•     Несмотря на то что существуют разные мнения по поводу степени 
интеграции чувств в момент появления ребенка на свет, большинство 

исследований показывают, что чувства либо являются интегрированны-
ми уже при рождении, либо интегрируются вскоре после него. 

Когнитивное развитие 
•     Пиаже придерживался мнения, что младенцы являются активными 

учениками; в ходе сенсомоторного периода обучение начинается с реф-
лексов и усложняется через адаптацию. 

•     Игра с предметами проходит несколько стадий в период младенчест-
ва и важна для когнитивного развития. 

•     За время младенчества подражание все более усложняется; в на-

стоящее время доказано, что младенцы способны к отсроченной имита-
ции уже к середине 1-го года жизни, гораздо ранее, чем считал Пиаже. 

•     Понимание постоянства объектов в младенчестве развивается ста-
диально; незрелое представление об объектах, очевидно, присутствует 

во второй половине 1-го года жизни, если не раньше. 
•     Навыки запоминания проявляются очень рано; младенцы обладают 

особенно хорошей зрительной памятью. 
•     Символическая репрезентация в период младенчества развивается 

стадиально, что доказывается «игрой понарошку»; играть понарошку 
младенцы начинают в возрасте от 6 до 12 месяцев. 

•     Теория сенсомоторного развития Пиаже подвергалась критике по 
многим поводам, но его представления об активной роли младенцев в 

процессе научения и о том, что когнитивное развитие основывается на 
взаимодействии взросления и опыта, остаются важным вкладом в науку. 

•     Считается, что восприятие потенциальных возможностей объектов, 

как и перцептивная категоризация, начинается на ранних этапах мла-
денчества. 



Развитие речи 

•     Речь состоит из трех главных элементов: это содержание, форма и 

употребление; в свою очередь, структура речи составляется из фонем, 
морфем, семантики, синтаксиса и грамматики. 

•     Прежде, чем младенцы начинают говорить, они развивают навыки 
восприятия речи; ограниченные способности к различению речи отме-

чаются у них еще до рождения. 
•     Пассивный словарь превосходит по объему активный словарь, как в 

младенчестве, так и на всем протяжении жизненного пути человека. 
•     Ранняя коммуникация и развитие речи всегда и везде начинаются с 

крика, за которым следуют гуление, лепет и первые слова. 
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•    Сначала в лепете младенца присутствуют все возможные звуки чело-

веческой речи; в течение второй половины 1-го года жизни количество 
звуков, проявляющихся в лепете, сужается и ограничивается лишь теми, 

которые характерны для родного языка ребенка. 

•    По мере ограничения лепета появляется экспрессивный жаргон, по-
сле которого следуют первые слова. 

•    На стадии холофраз в речи детей часто появляются семантические 
сверхгенерализации. 

•    На стадии телеграфной речи дети используют свою собственную 
грамматику; вскоре после прохождения стадии телеграфной речи следу-

ет стадия речевого взрыва. 
•    Четырьмя процессами развития речи являются: подражание, подкре-

пление, врожденные языковые структуры и познание; каждый из них 
объясняет, как реализуются некоторые аспекты речевого развития. 

ГЛАВА 6 

МЛАДЕНЦЫ И ТОДДЛЕРЫ: ЛИЧНОСТЬ И СОЦИОКУЛЬТУРНОЕ РАЗ-

ВИТИЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 

•     Какова разница между личностью и темпераментом? 
•     Что существуют шесть четко различимых стадий эмоционального 

развития младенцев? 
•     Что такое привязанность и каковы методы ее изучения? 

•     Как взаимодействие наследственности и среды объясняет формиро-
вание привязанности? 

•     Что такое боязнь незнакомых людей и страх отделения и когда они 
возникают? 

•     Какова разница между безопасной привязанностью и тремя видами 
небезопасной привязанности? 

•     Что такое отзывчивость и почему она важна? 
•     Как воздействуют на формирование привязанности жестокое обра-

щение с детьми и их игнорирование? 
•     Что необходимо детям с различными нарушениями развития для 

формирования безопасной привязанности? 

•     Как отцы, сиблинги, бабушки и дедушки связаны с процессом фор-



мирования привязанности? 

•     Насколько важна отзывчивость для выработки у младенца чувства 

базального доверия? 
•     Что такое социальные эталоны (опорные сигналы) и как они воздей-

ствуют на поведение и социокультурное развитие? 
•     Какие принципы лежат в основе активного приучения ребенка к 

дисциплине? 
•     Когда младенцы становятся способными к просоциальному поведе-

нию и что ускоряет его? 
•     Как развиваются Я-концепция и самосознание в период младенчест-

ва? 
•     Как социальная экология заботы о ребенке влияет на привязанность 

и другие аспекты его развития? 
•     Позитивно или негативно влияют на ребенка занятость родителей и 

раннее посещение им детских садов или интернатов? 
Основные темы главы. 

Родившись, дети попадают в мир, полный ожиданий, норм, ценностей и 

традиций. Все эти, а также множество других факторов участвуют в 
формировании их личности — набора свойственных индивидууму пред-

ставлений, установок и спо- 
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собов взаимодействия с другими людьми. Если взглянуть с несколько 

иной позиции, в течение более чем 2 первых лет жизни младенцы про-
ходят через процессы инкультурации и социализации. Они узнают и ас-

симилируют установки и стандарты поведения в виде законов, норм и 
ценностей общества, как формальных, так и неписаных. Кроме того, они 

учатся совладанию с противоречиями и лицемерием их общества. В то 
же время, по мере того как дети становятся старше, они строят свою 

личность: активно принимают либо отвергают нормы и правила, а не яв-
ляются их пассивными приемниками. 

Новорожденные не осознают, какие отношения связывают их с окру-

жающими. При рождении младенцы, очевидно, не понимают отличия се-
бя от других, мужчин от женщин, детей от взрослых. У них нет также 

ожиданий относительно поведения остальных людей; просто либо что-то 
происходит, либо не происходит. Другими словами, сначала младенец 

живет в настоящем, в буквальном соответствии с пословицей «с глаз до-
лой — из сердца вон», т. е. для него существует лишь то, что он видит, о 

чем мы уже говорили в главе 5, когда рассматривали вопрос развития 
понимания постоянства объектов. 

В течение первых 2 лет жизни происходят драматические изменения. 
Новорожденные начинают осознавать окружающую их среду и свои спо-

собы взаимодействия с ней, сталкиваются с понятиями отзывчивости и 
равнодушия, понимают, что что-то они могут делать самостоятельно, а 

что-то — воспользовавшись помощью. По мере становления тоддлерами 
дети могут оценить, что хорошо и что плохо и каковы отношения в их 

семье. Они осознают, что они являются мальчиками либо девочками, и 

начинают усваивать некоторые стили поведения, накладываемые опре-
деленным тендером. 



Однако малыши обладают определенным темпераментом. Они приходят 

в мир с некоторыми изначально заложенными в них стилями поведения, 

которые все вместе и составляют темперамент. Одни новорожденные бо-
лее чувствительны к свету или внезапным громким звукам, чем другие. 

Часть из них быстрее или сильнее других реагирует на пребывание в со-
стоянии дискомфорта. Некоторые дети суетливы, другие более спокой-

ны, третьи — активны и энергичны. В то же время большинство новоро-
жденных можно отнести к одной из трех категорий, предложенных Алек-

сандером Томасом и Стеллой Чесе в 1977 году (см. также Chess, Thomas, 
1996): покладистые (часто находятся в хорошем настроении и их пове-

дение легко предсказать); трудные (часто раздражительны и непредска-
зуемы); медленно воодушевляющиеся (подверженные перепадам на-

строения и сопротивляющиеся попыткам заботы). Темперамент младенца 
может оказывать серьезное влияние на качество ранних отношений ро-

дителей и ребенка. 
В этой главе мы рассмотрим, как личность младенца развивается в про-

цессе взаимодействия с окружающими его людьми. Мы сосредоточим 

свое внимание на первичных, или ранних, отношениях, тех, которые 
создают основу для развития будущих отношений и приобретения базис-

ных установок, ожиданий и моделей поведения. В данной главе будут 
освещены вопросы социального и эмоционального развития младенца в 

течение 1-го и 2-го года жизни; развития привязанности между младен-
цем и первым заботящимся о нем человеке (которым обычно является 

мать). Мы также рассмотрим факторы, влияющие на качество ранних от-
ношений; широкую сферу эмоциональных связей младенца, включаю-

щую отца, братьев и сестер, дедушек и бабушек; влияние занятости ро-
дителей на личность и социокультурное развитие ребенка. 
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Социальное и эмоциональное развитие в младенчестве 

В течение жизни большинство людей оказываются вовлеченными в ряд 
значимых межличностных отношений. Первая, бесспорно наиболее важ-

ная, связь устанавливается между младенцем и матерью или тем челове-

ком, кто о нем заботится. Связывающие их узы становятся заметно проч-
нее к тому времени, когда ребенку исполняется 8-9 месяцев. Начиная с 

середины 60-х годов психологи, изучающие развитие, при описании этих 
первых значимых связей пользуются термином привязанность, подразу-

мевающим отношения, характеризующиеся сильной взаимозависимо-
стью, интенсивными обоюдными чувствами и жизненно важными эмо-

циональными контактами. 
Первые отношения 

Дети проходят несколько фаз эмоционального и социального роста, в 
результате чего устанавливаются первые прочные отношения. Эмоции 

новорожденного ограничиваются дистрессом и спокойным интересом, но 
уже вскоре ребенок начинает проявлять целый спектр эмоций, таких как 

печаль, гнев, отвращение и удовольствие. Они вызываются и наделяют-
ся значением в процессе взаимоотношений младенца с окружающими 

его людьми, по мере того как родители способствуют развитию эмоцио-

нально здоровых детей через шутливую близость, игры, фантазию, вер-
бальные и невербальные беседы, а также при научении родителей по-



ниманию передаваемых детьми сообщений (Greenspan, Lewis, 1999). 

Затем, главным образом в течение 2-го года жизни, начинают появляться 

социальные эмоции: гордость, стыд, смущение, вина и сочувствие, по 
мере того как начавший ходить ребенок достигает большего понимания 

себя и других. Стэнли и Нэнси Гринспен (Greenspan, Greenspan, 1985) 
выделили 6 основных этапов в эмоциональном развитии младенца в 

процессе становления первых отношений с окружающими. Они обобще-
ны в табл. 6.1. Заметьте, что, как и в случае с остальными характеристи-

ками развития, возраст наступления той или иной стадии у каждого ре-
бенка определяется индивидуальными различиями, но порядок их про-

хождения всегда является одним и тем же: каждая из них строится на 
основе предыдущих этапов. 

Развитие привязанности 
Поскольку привязанность столь важна для общего психосоциального 

развития младенца, необходимо рассмотреть механизмы, посредством 
которых она формируется. Мэри Эйнсворт относит к поведенческим ком-

понентам привязанности формы поведения, обеспечивающие, в первую 

очередь, близость к тому человеку, к которому младенец испытывает это 
чувство (Ainsworth, 1983). Они включают в себя сигнальное поведение 

(плач, улыбка, голосовые сигналы), ориентировочное поведение (взгля-
ды), локомоции, вызванные поведением другого человека (следование, 

приближение), а также активные действия, направленные на достиже-
ние физического контакта (попытки карабкаться, обхватывать руками и 

прижимать, цепляться). Привязанность является взаимной и носит реци-
прокный характер: она работает в обоих направлениях и связана с пе-

реживаниями и обменом 
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Таблица 6.1 Вехи раннего эмоционального развития 

Приспосабливание и интерес к миру: с момента рождения до 3 
месяцев 

В первые недели жизни младенцы стремятся к регулярности и покою, но 

вместе с тем пытаются не упустить ни одного из своих ощущений и пе-
реживаний, связанных с окружающим миром. Они стремятся найти ба-

ланс между избытком и недостатком стимуляции. По мере того как ма-
лыши пользуются сигнальными и ориентировочными формами поведения 

(плачем, голосовыми реакциями, визуальным слежением), они становят-
ся все более чуткими к социальному окружению, чтобы установить связь 

с находящимися рядом людьми. На этой стадии младенцы не проводят 
различия между теми, кто о них заботится, и другими людьми, реагируя 

на всех примерно одинаково. 
Влюбленность: от 2 до 7 месяцев 

В 2 месяца младенцы, приспособившиеся к новой среде обитания, ста-
новятся более внимательными к окружающему их миру. Они узнают 

близких людей и направляют свое внимание в первую очередь на тех, 
кто о них заботится, а не на чужих. Теперь мир людей кажется младен-

цам привлекательным, волнующим и доставляющим удовольствие, и они 

это показывают. Малыши с готовностью улыбаются и реагируют движе-
ниями тела на приближающегося к ним человека. 



Развитие произвольной коммуникации: от 3 до 10 месяцев 

Эта фаза в значительной мере накладывается на предыдущую, но теперь 

уже младенцы начинают вести с другими диалог. Мать и дитя иницииру-
ют свои собственные игровые последовательности взаимодействия: об-

мениваются взглядами, играют в короткие игры и делают паузы. То же 
самое происходит между отцом и ребенком, а также между ребенком и 

его братьями или сестрами. 
Появление устойчивого чувства Я: от 9 до 18 месяцев 

Годовалые дети уже могут лучше обслуживать себя и играют более ак-
тивную ро.ль в эмоциональных отношениях с матерью и отцом. Они спо-

собны оповещать родителей о своих потребностях эффективней и точ-
ней, чем раньше. Ребенок начинает пользоваться словами при общении с 

окружающими. К этому времени у него появляется ряд новых эмоций, 
включая гнев, радость и печаль. В конце этого периода младенец осоз-

нает отличие себя от других. 
Развитие эмоционального воображения: от 18 до 36 месяцев 

Начавшие ходить дети способны к символическому изображению, игро-

вой имитации и созданию внутренних образов людей и предметов. Они 
могут добывать знания о мире людей благодаря символической игре, в 

которой они воображают себя другими или имитируют их действия. Те-
перь, когда у них есть определенное чувство Я — надежная основа для 

различения себя и других, они могут испытывать амбивалентные по-
требности в автономии и зависимости. В течение этого периода эмоцио-

нальный репертуар детей расширяется и начинает включать в себя со-
циальные эмоции: сочувствие, смущение, а через некоторое время — 

стыд, гордость и вину. Эти проявления совпадают с дальнейшим разви-
тием у них чувства Я и с расширением их знаний о социальных прави-

лах. 
Эмоциональное мышление — базис для развития фантазии, реа-

лизма и самооценки: от 30 до 40 месяцев 
К этому моменту взаимные уступки в близких отношениях со значимыми 

людьми принимают форму партнерства. Маленькие дети способны по-

нять, чего ждет заботящийся о них человек, а затем попытаться изме-
нить свое поведение так, чтобы удовлетворить эти ожидания и тем са-

мым достичь собственных целей. 
Источник: адаптировано no Greenspan, Greenspan, 1985. 

278     Часть II. Детство 
опытом, происходящим в партнерской манере (Kochanska, 1997). Таким 

образом, привязанность ребенка к тому, кто о нем заботится, взаимосвя-
зана с привязанностью к нему того, кто о нем заботится. 

Эйнсворт характеризует перечисленные выше формы поведения как 
критерии привязанности, поскольку без них такие отношения устанавли-

ваются с большим трудом. Попробуйте представить себе, как непросто 
проникнуться чувством эмоциональной близости к младенцу, который 

постоянно противится, когда его берут на руки. Или что будет, если мла-
денец не станет улыбаться или гулить при появлении заботящегося о 

нем взрослого. Эйнсворт и ее коллеги (Ainsworth et al.( 1979) обнаружи-

ли, что когда младенец страдает каким-то физическим недостатком, на-
пример слепотой, или когда ему неприятны чужие прикосновения, эмо-



циональная связь между ним и тем, кто о нем заботится, оказывается 

под угрозой. 

Таким образом, и младенец, и тот, кто о нем заботится, должны прояв-
лять активность, усиливающую привязанность. В норме именно первич-

ные действия ребенка вызывают соответствующий отклик со стороны за-
ботящегося о нем взрослого, который не только кормит, пеленает малы-

ша и удовлетворяет его прочие физические потребности, но также и об-
щается с ним посредством разговора, улыбок и прикосновений. Поведе-

ние малыша побуждает взрослого предпринимать определенные дейст-
вия, а они, в свою очередь, вызывают у младенца те или иные отклики. 

Кроме того, родители или те, кто заботятся о ребенке, помогают ему 
научиться регулировать свои эмоции. Например, эмоционально адекват-

ный родитель может реагировать на проявления ребенка так, что это бу-
дет предотвращать его продолжительный плач и крики. Со временем, 

если поведение родителя является последовательным, а их с ребенком 
отношения — доверительными и безопасными, малыш может интериори-

зировать такие опыты эмоциональной регуляции (Emde, 1998). 

Является ли привязанность условным рефлексом или имеет место врож-
денная потребность к установлению отношений? Психологи, занимаю-

щиеся вопросами развития, в течение длительного времени полагали, 
что чувство привязанности к взрослым возникает у малышей лишь пото-

му, что те удовлетворяют их первичные потребности. Считалось, что де-
ти выучиваются связывать близость к ним взрослого с удовлетворением 

биологических потребностей, таких, например, как пищевая (Sears, 
1963). Согласно теории психоанализа, ранние эмоциональные связи ре-

бенка также обусловлены удовлетворением его потребностей матерью. В 
ходе этого процесса у младенца формируется относительно постоянный, 

положительный внутренний ее образ. Однако экспериментальные иссле-
дования, проведенные на приматах, показывают, что снижение напря-

жения при удовлетворении потребностей — это только одна из многих 
причин, в силу которых у младенцев возникает первичная привязан-

ность. 

Как уже говорилось в главе 2, Джон Боулби (Bowlby, 1973) доказывал, 
что младенцы человека появляются на свет с запрограммированными 

формами поведения, которые позволяют им удерживать родителей по-
близости и сохранять их в состоянии постоянной готовности откликнуть-

ся на их сигналы. По мнению Боулби, такие модели поведения вырабо-
тались у людей и у других животных в процессе эволюции, частично по-

тому, что они повышают вероятность защиты младенца 
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от опасностей, а следовательно, выживания, достижения со временем 

половой зрелости и передачи им своих генов следующему поколению. 
Боулби предположил, что привязанность основывается на запрограмми-

рованном поведении как младенца, так и заботящегося о нем взрослого. 
Он считал, что она возникает благодаря такому поведению и затем под-

держивается за счет приносящих удовлетворение внешних событий, та-

ких как телесный контакт матери и ребенка, утоление голода и чувство 
комфорта. Тем самым, согласно его теории, на развитие и сохранение 



привязанности влияет и наследственность, и среда. Согласно Боулби, 

привязанность младенца к первому человеку, проявляющему о нем забо-

ту, интериоризуется в виде внутренней операционной модели или схемы 
к концу 1-го года жизни. Младенец, используя эту модель, старается 

предвидеть и интерпретировать поведение матери и планирует собст-
венные реакции. Как только внутренняя операционная модель создана, 

младенец продолжает ее придерживаться даже в том случае, когда по-
ведение заботящегося о нем человека меняется. Так, мать, за время 

продолжительной болезни практически не занимавшаяся ребенком, мо-
жет быть отвергнута им после ее выздоровления, так как младенец при-

нимает недостаточное внимание к себе за неприятие. Это, в свою оче-
редь, приводит к тому, что матери становится сложнее проявить отзыв-

чивость (Вге-therton, 1992). 
В конечном итоге Боулби и Эйнсворт пришли к убеждению, что тип 

взаимоотношений родитель—ребенок, сформировавшийся в ходе разви-
тия привязанности в первые 2 года жизни, образует основу всех буду-

щих отношений. Эта точка зрения рождает параллель с теорией раннего 

психосоциального развития Эриксона, о которой мы поговорим в этой 
главе далее. 

Эмоциональное общение и привязанность 
Поведение привязанности и матери, и ребенка постепенно эволюциони-

рует и составляет динамическую систему, в которой поведенческие ре-
акции ребенка реци-прокно влияют на поведенческие проявления мате-

ри, и наоборот (Fogel et al., 1997). Например, общительный младенец, 
получающий удовольствие от тесного контакта, способен поддержать 

даже самую нерешительную молодую мать. И наоборот, беспокойный и 
крайне возбудимый малыш охлаждает самые активные попытки заботя-

щегося о нем человека утешить его или вовлечь в диалог (Belsky, Rovine 
& Taylor, 1984; Lewis, Feiring, 1989). 

Стараясь узнать больше о двусторонней системе эмоционального обще-
ния, которая определяет взаимодействия младенца с тем, кто больше 

всего заботится о нем в течение первых 6 месяцев жизни, Эдвард Троник 

(Tronick, 1989; Weinberg & Tronick, 1996) придумал лабораторный экспе-
римент, основной задачей которого было изучение взаимных ожиданий 

родителей и маленьких детей. В оригинальном варианте этого экспери-
мента, названного «экспериментом с каменным лицом», родителей про-

сили посидеть и поиграть с их 3-месячными детьми так, как они это де-
лают обычно. Для каждой пары была характерна своя манера игры, но в 

каждом случае, когда малышам требовалось отдохнуть от активных дей-
ствий, они отворачивались или закрывали глаза, чтобы снизить стимуля-

цию. 
В этот момент экспериментатор просил родителя прекратить общение с 

ребенком. Мать или отца инструктировали продолжить смотреть на ма-
лыша, но придать своему лицу застывшее или отсутствующее выраже-

ние. У младенца это вы- 
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ВРЕЗКА 6.1 
Гуси, обезьяны и люди: некоторые параллели 



Полвека назад Конрад Лоренц заметил, что гусята начинают следовать 

за своей матерью почти сразу после появления на свет. Эта связь между 

ней и гусятами помогала ей защищать и обучать свое потомство. Доктор 
Лоренц также обнаружил, что лишенные матери дикие гусята, о которых 

в течение первых 24 часов их жизни заботился он сам, начинали следо-
вать за ним, а не за другой гусыней, как если бы он был их матерью. Эта 

модель поведения оказывалась временами очень устойчивой, просто до-
саждая Лоренцу. Некоторые из его серых гусей предпочитали проводить 

ночь в его комнате, а не на берегах Дуная! 
Критический период для импринтинга - это период, наступающий сразу 

же после рождения, в течение которого у только что вылупившихся 
птенцов возникает устойчивая связь с родителем. Гусята в это время уже 

достаточно сильны, чтобы переходить с места на место, но они еще не 
испытывают сильного страха перед большими движущимися объектами. 

Если импринтинг не происходит вовремя, гусенок либо начинает бояться 
внешнего вида собственной родительницы, либо просто откажется при-

знавать гусыню своей мамой и будет расти один, обнаруживая медли-

тельность, слабость и вялость. 
Ученые спорят по поводу сходств и различий между импринтингом у 

птиц и поведением привязанности у людей. Мы не располагаем убеди-
тельными доказательствами того, что у людей существует критический 

период для процесса бондинга (возникновения первичных эмоциональ-
ных уз между новорожденными и родителями). Родители и новорожден-

ные могут быть особенно восприимчивыми к бондингу первые несколько 
дней после родов, однако едва ли это можно считать критическим пе-

риодом. С другой стороны, очевидно, что для нормального развития лич-
ности младенцам необходимо установить определенные отношения с те-

ми, кто о них заботится в течение первых 8 месяцев жизни. 
Так как обезьяны биологически ближе к человеку, чем гуси, изучение их 

социального развития и социальной депривации дает более релевантные 
результаты. Начало важным исследованиям социальной депривации у 

обезьян было положено довольно случайно, в 1959 году, когда Гарри 

Харлоу (Harlow, 1959) изучал процесс научения и образования катего-
рий у обезьян. Харлоу решил, что для того, чтобы контролировать среду, 

в которой происходит научение, будет лучше, если он удалит обезьянку-
мать из клетки, поскольку она является неконтролируемой переменной в 

его эксперименте и может обучать малышей некоторым навыкам, высту-
пая для них в роли модели. К своему удивлению, Харлоу обнаружил, что 

разлука с матерью отразилась на маленьких обезьянках самым негатив-
ным образом. Одни из них умерли. Другие были напуганы, раздражены и 

отказывались принимать пищу или играть. Стало ясно, что обезьянкам 
для хорошего самочувствия и успешного развития требуется нечто 

большее, чем регулярное кормление. 
Далее Харлоу с коллегами проводили эксперименты с искусственными 

суррогатными матерями (Harlow, Harlow, 1962). Для каждой маленькой 
обезьянки был создан проволочный манекен, снабженный бутылочкой, 

из которой обезьянка получа- 
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ла пищу, а также манекен, покрытый мягкой тканью, питания от которо-
го не поступало. Несмотря на то что питание обеспечивалось проволоч-

ным манекеном, маленькие обезьянки выказывали явное предпочтение 
мягкой «матери». Они проводили много времени, цепляясь за нее, пода-

вая ей звуковые сигналы, и, если их что-нибудь пугало, стремительно 
бежали искать укрытие к ней. В результате Харлоу предположил, что 

комфортность контакта является одним из важных факторов формирова-

ния ранней привязанности. 
Несмотря на привязанность, сформировавшуюся у обезьянок к суррогат-

ным матерям, их развитие тем не менее не было нормальным. Став 
взрослыми, все они либо нападали на других обезьян, либо избегали их, 

и им не удавалось нормально реализовать свою половую активность. 
Дальнейшие исследования показали, что благодаря контактам со сверст-

никами обезьянки восполняли, по крайней мере частично, потери, вы-
званные материнской депри-вацией (Suomi, Harlow, 1972). Обезьянки, 

росшие с матерью-манекеном и затем получившие возможность играть с 
другими обезьянками своего возраста, демонстрировали впоследствии 

социальное поведение, мало чем отличавшееся от обычного. Таким об-
разом, выяснилось, что полноценное социальное взаимодействие играет 

решающее значение для нормального развития обезьян, и представляет-
ся возможным предположить, что это заключение верно и по отношению 

к людям. 

зывало удивление, и он пытался повлиять на родителя улыбкой, гулени-
ем и двигательной активностью. Во время этих попыток родитель про-

должал сохранять каменное выражение лица. Через несколько минут по-
ведение младенцев начинало меняться. Они отворачивались в сторону, 

начинали сосать палец и выглядели страдающими. Кто-то из детей реа-
гировал на безучастность родителя хныканьем, переходящим в непре-

рывный плач, а у других младенцев текли слюни, появилась икота (все 
это явно непроизвольные реакции). Хотя родитель оставался по-

прежнему рядом, он внезапно, в нарушение всех ожиданий ребенка, 
становился эмоционально недоступным — перемена, с которой младенцу 

было трудно справиться. В конце эксперимента родитель возобновлял 



обычную игру с ребенком, пока к тому не возвращалось хорошее на-

строение. Этот эксперимент демонстрирует весомость и важность эмо-

ционального общения между родителями и детьми 3-месячного возраста. 
Согласно Тронику (Tronick, 1989), основная детерминанта развития де-

тей связана с функционированием двусторонней системы эмоционально-
го общения. Когда эта двунаправленная реципрокная система общения 

дает сбой, как это бывает, например, в том случае, если заботящийся о 
ребенке человек находится в подавленном состоянии или болен, младе-

нец не может достичь своих интерактивных целей. 
За годы, прошедшие с момента исследования, предложенного Троником, 

были проведены многочисленные «эксперименты с каменным лицом», 
направленные на достижение различных научных целей, таких как 

сравнение реакций младенцев на мать и отца (Braungart-Rieker, 
Garwood, Powers & Notaro, 1992), своевременно рожденных и недоно-

шенных младенцев (Segal et al., 1995), реакций младенцев на «камен-
ное» лицо с их реакциями на неподвижную игрушку, которую ранее они 

могли сдвинуть с места, толкнув ее (Shapiro, Fagen, Prigot, Carroll & 

Shalan, 1998). Парадигма «каменного лица» также использовалась для 
оценки влияния различных практик ухода за детьми в разных культурах 

(причем обычно среди реакций младенцев обнаруживалось не слишком 
много различий: например, см. Kisilevsky et al., 1998), для демонстрации 

негативных воздействий упо- 
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требления беременными матерями кокаина на эмоциональную сферу ре-
бенка (Bendersky, Lewis, 1998), оценки качества ранней привязанности 

младенца к родителю (Cohn, Campbell & Ross, 1991). «Каменное лицо» 
действительно оказалось крепкой исследовательской парадигмой. 

Боязнь незнакомых людей, страх отделения и привязанность 
Одна из вех развития отношений привязанности — появление боязни 

незнакомых людей и страха отделения. Педиатры и психологи часто 
не делают различий между этими двумя феноменами, определяя их как 

«тревогу 7-месячных», поскольку она зачастую возникает у ребенка 

примерно в этом возрасте. Малыши, которые ранее улыбались, были 
приветливыми и открытыми по отношению к новым и незнакомым людям, 

неожиданно становятся робкими и настороженными в их присутствии. 
Перспектива остаться одним в незнакомой ситуации даже на минуту мо-

жет вызвать у них сильное беспокойство, при этом не обязательно, что-
бы имело место какое-то травматическое событие, внезапное разлучение 

с родителем или пугающая встреча с кем-либо. Хотя многие малыши не 
испытывают интенсивной боязни незнакомых людей и страха отделения, 

те, кому такие чувства свойственны, могут прожить с ними весь остаток 
1-го и большую часть 2-го года жизни. 

Гипотеза несоответствия. Большинство психологов видит в боязни 
чужих и страхе отделения признак интеллектуального развития младен-

ца. По мере того как происходит созревание когнитивных процессов, 
младенцы конструируют схемы всего знакомого им, замечают новое и 

необычное. Они могут отличить людей, заботящихся о них, от незнаком-

цев и начинают остро осознавать отсутствие того человека, который о 
них заботится. В тех случаях, когда малыши обнаруживают отклонение 



от известного и ожидаемого, они испытывают тревогу (Ainsworth, Blehar, 

Waters & Wall, 1978). Это объяснение и получило название гипотезы 

несоответствия. Тревога в данном случае объясняется тем, что младе-
нец теперь сознает: присутствие близкого ему взрослого человека озна-

чает для него безопасность. Происходящее кажется ему безопасным в 
том случае, если знакомые, заботящиеся о нем люди, находятся рядом, и 

вызывает опасение, если их нет. 
В возрасте около 7 месяцев младенцы начинают бояться незнакомцев. 

Эта боязнь незнакомых людей является вехой социального развития 
младенца 
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Некоторые психологи полагают, что к 9 месяцам тревожная реакция ос-
ложняется более прочным сохранением прежнего опыта. Гордон Бронсон 

(Bronson, 1978) заметил, что 9-месячные малыши, увидев незнакомца, 
иногда начинают плакать еще до того, как тот к ним приближается. Это 

позволяет предположить, что младенцы, возможно, извлекли урок из не-

гативного опыта встреч с незнакомыми людьми и теперь антиципируют 
новую неприятную встречу. Но процесс научения в этом случае может 

быть еще более тонким. Возможно, мать подает ребенку определенные 
сигналы выражением своего лица или тоном голоса. В одном исследова-

нии (Boccia, Campos, 1989) психологи обучали матерей 8-9-месячных 
младенцев встревоженным тоном приветствовать незнакомого человека 

традиционным «День добрый», а при этом хмурить брови, широко рас-
крывать глаза, опускать уголки губ и демонстрировать на своем лице 

беспокойство. Контрольную группу обучали демонстрировать улыбчивое 
выражение лица во время доброжелательного приветствия чужого чело-

века тем же традиционным «День добрый». Как и предполагалось, мла-
денцы точно считывали сигналы своих матерей. Дети, чьи матери демон-

стрировали радость, вели себя с незнакомцем более уверенно, чаще 
улыбались и реже плакали, когда незнакомец брал их на руки, чем те, 

чьи матери изображали беспокойство. Эти эмоциональные сигналы, по-

сылаемые матерью, называют социальными опорными сигналами, 
или эталонами; к ним мы еще детально обратимся в этой главе. Через 

такие сигналы родители могут помочь своим детям адаптироваться к чу-
жим людям, следя за своими эмоциональными реакциями и давая ребен-

ку время на привыкание к незнакомцам (Fiering, Lewis & Starr, 1984). 
Боязнь незнакомцев — важная веха в процессе возникновения привя-

занности и в социальном развитии (Bretherton, Waters, 1985). Стоит де-
тям научиться идентифицировать заботящегося о них взрослого как ис-

точник комфорта и безопасности, они начинают исследовать незнакомые 
объекты в присутствии близкого человека. Ребенок, который не решает-

ся на такое исследование, предпочитая находиться рядом с заботящимся 
взрослым, возможно, не ощущает надежной связи с ним и в результате 

может упустить шанс научиться чему-нибудь новому. С другой стороны, 
те младенцы, которые слишком легко идут на контакт с незнакомцем или 

проявляют беспокойство, когда возвращаются к матери, также могут об-

ладать плохой социальной адаптацией (Sroufe, Fleeson, 1986). Такие де-
ти могут 



Контрольные вопросы к теме 

«Социальное и эмоциональное развитие в младенчестве» 

•     Привязанность относится исключительно к чувствам ребенка к его 
родителям. 

•     Привязанность формируется постепенно в течение первых 2 лет 
жизни и позже. 

•  Практически все малыши переживают интенсивную боязнь незнако-
мых людей и страх отделения. 

•   Согласно гипотезе несоответствия, младенцы испытывают тревогу, 
когда способны определить, что нечто в окружающей их среде является 

неправильным. 
 

Вопрос для размышления 
Каким образом привязанность может являться следствием взаимодейст-

вия запрограммированных видов поведения и обусловливания? 
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испытывать устойчивую и неразрешимую тревогу относительно своих 
родителей, которая может помешать их будущему развитию. 

Боязнь незнакомых людей и страх отделения могут также использовать-
ся для оценки качества привязанности младенца к тому, кто о нем забо-

тится, что мы сможем пронаблюдать далее в этой главе. 
Паттерны ранних отношений 

Во всем мире дети демонстрируют одинаковые реакции на свое социаль-
ное окружение; они постепенно устанавливают отношения привязанно-

сти с теми, кто первым начинает о них заботиться. Хотя последователь-
ность развития этих отношений в общих чертах постоянна для различ-

ных культур, детали могут в значительной степени меняться в зависимо-
сти от личности родителей, их воспитательных практик, а также особен-

ностей темперамента и личности самого ребенка. 
Кроме того, на привязанность могут влиять ценности конкретной культу-

ры. Например, изучение взаимодействий между матерью и младенцем, 

проводившееся среди англо-американских и пуэрто-риканских женщин, 
представительниц среднего класса, и их первенцев в течение кормле-

ния, социальной игры, обучения и свободной игры показали, что англо-
американские матери делали акцент на целях социализации, подкреп-

ляя, таким образом, индивидуализм. Пуэрто-рикан-ские матери пресле-
довали цели, более соответствующие ориентации на семейный союз 

(Harwood, Schoelmerich, Schulze & Gonzales, 1999). 
Какие показатели помогают нам судить о качестве отношений между 

младенцем и тем, кто заботится о нем? Наибольшее внимание западные 
исследователи уделяют оценке надежности связи «ребенок—мать», от-

зывчивости матери и ее влиянию на него, синхронности отношений мла-
денца со взрослыми, а также сравнению исключительной привязанности 

со многими другими ее проявлениями. Перед тем как более подробно 
рассмотреть эти вопросы, необходимо проанализировать отношения при-

вязанности в кросс-культурной перспективе. В Соединенных Штатах и 

большинстве стран Западной Европы специалисты в области детского 
развития считают, что первичные отношения с одним человеком, обычно 



с матерью, являются идеальными для полноценного развития младенца. 

Такие отношения отличаются повышенной чуткостью, играми и интерак-

тивным диалогом. 
Но во многих странах мира они вовсе не считаются нормой. В некоторых 

обществах младенцы могут находиться в тесном физическом контакте с 
заботящимся о них человеком, например, их носят за спиной или они 

спят вместе с родителем или другим взрослым, но лицом к лицу с ним 
младенцы оказываются редко. Кроме того, ранние отношения младенца с 

одним человеком могут заменяться множеством других отношений. О 
младенце по очереди заботятся бабушки, тети, отцы, братья и сестры, 

соседи. Насколько непротиворечивы эти отношения, настолько здоровы-
ми и уверенными в себе вырастают дети. Таким образом, хотя качество 

отношений, безусловно, важно, здоровая привязанность может дости-
гаться с помощью различных семейных и культурных моделей. 

Качество привязанности 
Чтобы оценить степень привязанности ребенка к тому, кто о нем забо-

тится, чаще всего используется тест «Незнакомая ситуация», разрабо-

танный Мэри Эйнсворт 
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(Ainsworth, Bell, 1970). Тест Эйнсворт напоминает собой мини-спектакль, 

цель которого — дать оценку качеству привязанности мать—ребенок. 
Действующие лица: мать, ее годовалый ребенок и незнакомец. Место 

действия: незнакомая игровая комната со множеством игрушек. В табл. 
6.2 приведены 8 ситуаций, входящих в тест, и наблюдаемые перемен-

ные. 
При помощи теста «Незнакомой ситуации» Эйнсворт выявила два основ-

ных типа привязанности. От 60 до 70 % детей из американских семей, 
принадлежащих к среднему классу, демонстрировали привязанность 

первого типа: безопасную (надежную) привязанность. Они могли 
довольно легко отходить от матери, изучая обстановку, а когда мать от-

сутствовала, чувствовали себя спокойно в обществе посторонних. Хотя 
они начинали сильно нервничать, когда их мать уходила, они тепло при-

ветствовали ее и быстро успокаивались, когда она возвращалась. Кор-
реляционные исследования Эйнсворт показывают, что у младенцев с 

безопасной привязанностью были теплые, нежные и отзывчивые взаи-



моотношения с матерью в течение 12 месяцев, предшествовавших тесту. 

Последующие исследования показали, что надежно привязанные дети 

более любознательны, социальны, независимы и компетентны, чем их 
ровесники в возрасте 2, 3, 4 и 5 лет (Matas, Arend & Sroufe, 1978; Sroufe, 

Fox & Paneake, 1983; Waters, Wippman & Sroufe, 1979). Кроме того, они 
подтвердили предположение Эриксона о влиянии раннего чувства дове-

рия на все дальнейшее развитие. 
Остальные младенцы, около трети всех исследованных, демонстрирова-

ли небезопасную (ненадежную) привязанность, которая принимает 
три четко различающиеся формы (Ainsworth et al., 1978; Main, Solomon, 

1990). В случае избегающей привязанности ребенок злился на мать, 
когда она уходила, и избегал ее, когда она возвращалась. В случае ам-

бивалентной привязанности малыш вел себя по отношению к матери 
амбивалентно: он стремился к ней при ее возвращении, добиваясь от 

нее ласки, и одновременно отталкивал ее, когда она пыталась его при-
ласкать, и не начинал волноваться и нервничать, когда мать покидала 

комнату. В случае дезорганизованно-дезориентированной привя-

занности ребенок 
У детей, которые проводят долгие часы в буквальном смысле 

привязанными к матери и редко видят ее лицо, тем не менее 
возникает сильная эмоциональная привязанность к ней 
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ведет себя противоречиво и беспорядочно: избегает взгляда матери, ко-

гда она держит его на руках, подходит к ней безо всяких эмоциональных 
проявлений. Все эти три формы часто связаны с нечутким, безразличным 

и, возможно, обиженным стилями родительского поведения в течение 1-
го года жизни. 

Таблица 6.2 Парадигма «Незнакомой ситуации» Мэри Эйнсворт* 

Эпизод События Наблюдаемые 
переменные 

1 Экспериментатор проводит 

мать с ребенком в игровую 
комнату, а затем покидает их. 

 

2 Родитель сидит, а ребенок иг-
рает с игрушками. 

Родитель как 
безопасное укры-

тие. 

3 Входит незнакомый человек, 
усаживается рядом с родите-

лем и заговаривает с ним. 

Реакция на незна-
комого взрослого. 

4 Родитель уходит; незнакомец 
реагирует на ребенка и утеша-

ет его, если тот расстроен. 

Страх отделения. 

5 Родитель возвращается, пыта-

ется приласкать малыша и 
утешает его в случае необхо-

димости; незнакомец уходит. 

Реакция на воссо-

единение. 

6 Родитель уходит из комнаты; 
ребенок остается один. 

Страх отделения. 



7 Входит незнакомец и пытается 
успокоить ребенка. 

Способность при-
нимать утешение 

от незнакомца. 

8 Родитель возвращается; пыта-
ется приласкать малыша или 

успокоить его, если это нужно, 
и снова заинтересовать игруш-

ками. 

Реакция на воссо-
единение. 

*Хотя каждый эпизод длился около 3 минут, время разлуки 
родителя и ребенка могло быть сокращено, если расстава-

ние причиняло ребенку страдание. Источник: Ainswort et 
al., 1978. 

Дальнейшие лонгитюдные исследования, сравнивавшие безопасную и 
небезопасную привязанность, показали наличие существенных различий 

личностного и социального развития детей с разными типами привязан-
ности уже в возрасте 18 месяцев (Arend, Gore & Sroufe, 1979; Bretherton, 

Waters, 1985; Sroufe, 1977). Дети, у которых в 18 месяцев была прочная 

привязанность, проявляли больше энтузиазма, упорства и готовности к 
совместной деятельности, чем младенцы с привязанностью других трех 

типов. В 2 года они более эффективно взаимодействовали со сверстни-
ками, чем дети из других категорий. Они проявляли больше непосредст-

венности, фантазии и символичности в игре, чем другие малыши. Позже, 
в начальной школе, дети, которые были отнесены к группе с безопасной 

надежной привязанностью в первой половине 2-го года жизни, демонст-
рировали настойчивость в учебе, проявляли большее стремление к ов-

ладению новыми навыками и более эффективно общались со взрослыми 
и сверстниками, что соответствовало 
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стадиям, описанным Эриксоном, автономии против стыда и сомнения, 
инициативы против чувства вины. 

Значительным рядом исследователей были получены похожие результа-

ты (см. Belsky, Rovine, 1988,1990). Хотя эти данные по большей части 
выявлены при помощи корреляционного анализа, а это означает, что мы 

не можем с абсолютной точностью утверждать, что чуткое поведение ро-
дителей по отношению к ребенку является причиной безопасной привя-

занности и возникающих в силу ее влияния дальнейших преимуществ, 
они свидетельствуют о высокой вероятности этого. Дети 2-го года жизни 

и младшие дошкольники с безопасной привязанностью выполняют даже 
такие простые действия, как исследование игровой комнаты, лучше тех, 

чья привязанность ненадежна. Они ловко обходят стоящую в комнате 
мебель, находят свой путь к интересующим их игрушкам и удобно уст-

раиваются для игры с ними, обнаруживая большую непринужденность, 
чем дети, у которых имеются проблемы с привязанностью (Cassidy, 

1986). Кроме того, трехлетки с прочной привязанностью пользуются 
большим расположением сверстников в детском саду (Jacobson, Wille, 

1986). Важно отметить, что верна и обратная ситуация: 2-летние дети с 

ненадежной привязанностью демонстрируют гиперактивность и хрониче-
ские стрессовые реакции, которые могут повредить развитию мозга. На-



пример, хронический стресс у крыс нарушает развитие тех частей голов-

ного мозга, которые отвечают за испуг, бодрствование, научение, память 

и концентрацию внимания. Перенося эти данные на человека, может 
оказаться, что безопасная привязанность обеспечивает нечто вроде за-

щиты против этих нарушений, тогда как ненадежная — оставляет мозг 
открытым для поражений, последствием которых могут стать долгосроч-

ная тревога, робость и проблемы с обучением (Wright, 1997). Несомнен-
но, имеют отношение к небезопасной привязанности и поведенческие 

сложности. Дети депрессивных родителей, помимо автоматического по-
падания в группу повышенного риска формирования небезопасной при-

вязанности, демонстрируют высокую степень агрессивно-враждебного 
поведения в дошкольные годы по сравнению с ровесниками с нормаль-

ной привязанностью (Cicchetti, Rogosch & Toth, 1998). Ненадежная при-
вязанность может также обострить проблемы с кормлением, которые ве-

дут к неполноценному питанию ребенка (Chato-or, Ganiban, Colin, Plum-
mer & Harmon, 1998). Исследование популяции молодежи с низким 

уровнем дохода в Чили позволяет предположить, что может существо-

вать серьезная связь между сензитивностью матери, небезопасной при-
вязанностью и хроническим неполноценным питанием маленьких детей 

(Valenzuela, 1997). 
Несмотря на то что мы имеем данные исследований, основанных на кор-

реляционном анализе, можно с уверенностью заключить, что теплые 
прочные отношения между младенцем и тем, кто о нем заботится, приво-

дят к более высокому уровню когнитивной компетентности и социальных 
навыков (Olson, Bates & Вау-les, 1984). Они способствуют активной ис-

следовательско-ориентировочной деятельности, раннему овладению иг-
рой с предметами и освоению социальной среды. С самого начала каче-

ство отношений между младенцем и тем, кто заботится о нем, заклады-
вает фундамент для многих аспектов развития ребенка. 

Что входит в понятие отзывчивости родителя. Многочисленные ис-
следования показали, что чувствительность матери к сигналам, подавае-

мым ее ребенком, и ее отзывчивость в целом имеют важные последствия 

для социального и личност- 
ZUB    часть п. детство 

ного развития ее ребенка (De Wolff, van Ijzendoorn, 1997). Например, в 
ходе ранних исследований детей в Уганде Эйнсворт (Ainsworth, 1967) 

выяснила, что у малышей, обнаруживающих в своем поведении силь-
нейшую привязанность, были очень чуткие матери, быстро реагирующие 

на запрос ребенка. В Соединенных Штатах она подготовила материалы 
по результатам исследования и выступила с докладом, в котором заяви-

ла, что матери годовалых детей с надежной привязанностью более чутко 
реагировали на их крики, были более ласковыми и нежными, менее ско-

ванными при тесных физических контактах с ними. Они лучше, чем ма-
тери годовалых детей с ослабленной привязанностью, синхронизировали 

график кормления и игры с собственным ритмом жизни малыша (Ains-
worth et al., 1978). В дальнейшем ученые постоянно находили подтвер-

ждения тому, что матери годовалых детей с надежной привязанностью 

более чутко реагируют на их физические потребности, сигналы о том, 
что им плохо, на их попытки установить связь с помощью лицевой экс-



прессии и вокализаций (Bornstein, 1989). За годы, прошедшие со време-

ни пионерского исследования Эйнсворт, в связи с важностью последст-

вий ранней привязанности значительное внимание уделялось оценке 
факторов риска младенца и того, кто о нем заботится (Morton, Browne, 

1998; Zeanah, Boris & Larrieu, 1998), а также выработке стратегий ранне-
го вмешательства (Lie-berman, Zeanah, 1999; Svanberg, 1998). 

Означает ли это, что мать должна реагировать на все, что делает ее ре-
бенок? Конечно нет. Даже самые чуткие матери не отзываются ежеми-

нутно на действия своих малышей. Марк Борнштейн и Кэтрин Тамис-Ле 
Монда (Bornstein, Tamis-LeMonda, 1989) установили, что отзывчивость 

матерей меняется в зависимости от ситуации. Когда младенцы испыты-
вают дистресс, в среднем мать быстро реагирует в 75% случаев. По кон-

трасту, существенно большее разнообразие наблюдается в реакциях ма-
терей на призыв младенцев о внимании, а также на их вокализации и 

улыбки. Одни матери отзываются на такие сигналы своих детей лишь в 
5% случаев, в то время как другие — в 50%. Кроме того, ответные реак-

ции матерей на такие сигналы различаются: одни отвечают игровыми 

действиями, некоторые — звукоподражанием, а третьи — прикосновени-
ем, похлопыванием, поглаживанием и кормлением. 

Ранняя синхронность и обмен сигналами закладывают фундамент для 
долговременных паттернов отношений 
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Синхронность в общении. Многие исследователи изучали двусторон-
нюю систему эмоционального общения между матерью и младенцем, ко-

торая была продемонстрирована в «эксперименте с каменным лицом». 
Хайнц Шаффер (Schaffer, 1977) был одним из первых исследователей 

того, каким образом достигается взаимность или обоюдная синхрон-
ность, развивающаяся между младенцем и заботящимся о нем взрослым. 

Он заметил, что в большинстве случаев поведение младенцев соответст-
вует чередованию двух состояний: «включено» — «выключено». Напри-

мер, при визуальном изучении новых объектов младенцы пристально 

смотрят на них, а затем отводят глаза. Некоторые взрослые реагируют 
на эти чередующиеся состояния более умело, чем другие. В записанных 

на видеопленку ситуациях, где матери общаются лицом к лицу со своими 
3-месячными детьми, мы видим чередование обоюдного приближения и 

отстранения: мать и младенец попеременно смотрят друг на друга и от-
водят взгляд; прикасаются друг к другу и реагируют на эти прикоснове-

ния, издают звуки и отвечают на них. Именно эта исключительная син-
хронность в действиях младенца и взрослого, заботящегося о нем в те-

чение первых месяцев, позволяет предсказать прочные отношения меж-
ду ними в возрасте 1 года, равно как и более сложные формы коммуни-

кации в этот период (Isabella, Belsky & Von Eye, 1989). 
Заботящиеся о детях взрослые не только реагируют на поведенческие 

ритмы ребенка. Они также меняют темп и характер диалога с помощью 
различных приемов: показывают младенцу новый объект, имитируют 

звуки или движения ребенка, помогают ему добраться до предмета его 

интереса. Следя за реакциями малыша, взрослые постепенно узнают, ко-
гда ребенок бывает наиболее восприимчив к новым репликам. Но какие 



бы приемы ни использовались, должны пройти месяцы, прежде чем про-

цесс взаимодействия получит полное развитие. 

Некоторые приемы, вероятно, оказываются особенно действенными при 
развитии синхронности (Field, 1977; Leitch, 1999; Paulby, 1977). Тиффа-

ни Филд сравнивала реакции младенцев на три различных типа материн-
ского поведения: спонтанные действия матери, ее сознательные попытки 

привлечь и удержать внимание ребенка и ее подражание ребенку. Мла-
денцы чаще всего реагировали на подражание, возможно, в силу замед-

ленного, подчеркнутого характера подражательных действий. Чем боль-
ше сходство между поведением матери и младенца, тем меньшее несоот-

ветствие приходится преодолевать ребенку, тем более внимательным он 
будет. Кроме того, оказалось, что каждая мать строго следила за уста-

навливаемыми ее ребенком паузами в общении, необходимыми для того, 
чтобы его глаза могли отдохнуть. Филд предположила, что удовлетворе-

ние потребности ребенка в паузе является одним из первых правил об-
щения, которые необходимо выучить тем взрослым, которые хотят быть 

хорошими родителями для своего ребенка. 

Некоторые родители иногда излишне настойчиво побуждают своего ма-
лыша к действиям, несмотря на сигналы сопротивления с его стороны. 

Младенцы отворачиваются, прячут лицо, закрывают глаза, пытаясь дать 
себе минутную передышку, но родители не прекращают своих усилий до 

тех пор, пока ребенок не начинает плакать. Другие же родители, напро-
тив, недостаточно стимулируют активность своего ребенка. Они игнори-

руют улыбки малыша, его лепет или другие попытки обратить на себя 
внимание. Младенец, старания которого привлечь к себе внимание игно-

рируют, может заплакать и вскоре прекратить свои попытки. Часто 
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родители демонстрируют смешанные паттерны чувствительности. Иногда 
они излишне стимулируют ребенка, иногда побуждают его недостаточно, 

а иногда неправильно истолковывают его сигналы. Эти тенденции осо-
бенно характерны для матерей, жестоко обращающихся с детьми (Кгорр, 

Haynes, 1987), матерей, находящихся в депрессивном состоянии (Field, 

1986; Teti, Gelfand, Messinger & Isabella, 1995), некоторых матерей-
подростков (Lamb, 1987) и матерей, чей темперамент резко отличается 

от темперамента их ребенка (Weber, Levitt & Clark, 1986). Сравнительно 
короткий декретный отпуск в сочетании с такими факторами, как де-

прессия матери, также связан с неадекватной восприимчивостью матери 
(Clark, Hyde, Essex & Klein, 1997). 

Поведение чувствительной и отзывчивой матери меняется по мере того, 
как ребенок становится старше (Crockenberg, McCluskey, 1986). Некото-

рые ученые для характеристики роли матери или отца в постепенном 
структурировании взаимодействий «ребенок—родитель» используют вы-

ражение создание поддерживающих конструкций (Ratner, Bruner, 
1978; Vandell, Wilson, 1987). To есть родители создают некую опорную 

конструкцию, в рамках которой строится их взаимодействие с ребенком. 
Они находят подходящие забавы наподобие передразнивания или игры в 

«ку-ку» или прятки. Когда ребенок становится старше, игры принимают 

более сложный характер. Ребенок усваивает постепенно усложняющиеся 
правила социального взаимодействия: правила темпа и очередности, на-



блюдения и подражания, поддержания игры и т. д. 

Взаимозависимость и обмен сигналами в младенчестве закладывают ос-

нову для устойчивых паттернов взаимодействия. Это было продемонст-
рировано в исследованиях реакции матери на плач ребенка. Как прави-

ло, у матерей, реагировавших на слезы младенца в первые несколько 
месяцев его жизни быстро и регулярно, дети к концу 1-го года плакали 

меньше. Быстрый отклик придавал малышам уверенность в эффективно-
сти установленной ими связи и поощрял их развивать другие способы 

подачи сигналов матерям (Bell, Ainsworth, 1972). Если же материнская 
забота не отличалась постоянством, у младенцев не возникало чувства 

уверенности и они или постоянно пытались привлечь к себе внимание, 
или сами становились менее отзывчивыми. На 2-м году жизни ребенка 

взаимозависимость развивается в различные формы поведения. Некото-
рые начавшие ходить дети демонстрируют спонтанное совместное пове-

дение как с родителями, так и с другими детьми: показывая игрушку, 
кладя ее кому-нибудь на колени, с ее помощью приглашая другого ре-

бенка принять участие в игре. Итак, независимо от того, рождается ре-

бенок «эгоистичным» или нет, качество ранних взаимодействий родите-
ля и ребенка оказывает значительное воздействие на такие виды пове-

дения, как совместная деятельность и помощь другим. 
Множественная или исключительная привязанность. Младенцы, 

имеющие отношения исключительно с одним из родителей, склонны 
проявлять сильную боязнь незнакомцев и страх отделения. Кроме того, 

они демонстрируют эти виды тревоги в более раннем возрасте, чем те 
дети, которые имеют связи не только с одним родителем (Ainsworth, 

1967). Ребенок бурно реагирует на расставание с родителем, если по-
стоянно находится рядом с ним, спит в одной комнате, если родитель но-

сит его за спиной. И наоборот, если о ребенке с момента рождения забо-
тятся много людей, он склонен относиться к незнакомцам и разлуке с 

родителем гораздо менее тревожно (Maccoby, Feldman, 1972). 
Глава 6, Младенцы и тоддлеры: личность и социокультурное развитие     

291 

Часто возникает вопрос: ухудшится ли формирование привязанности, 
если в уходе за младенцем помимо родителей будут участвовать и дру-

гие люди? Важность этого вопроса становится неоспоримой, потому что 
ежегодно миллионы американских детей находятся под опекой множест-

ва людей во время своего пребывания в различных детских учреждени-
ях. Если количество привязанности является неким фактором, дети, про-

водящие меньше времени со своими родителями, могут пострадать. 
Исследования свидетельствуют, однако, что нахождение в яслях и дет-

ских садах, множественность заботящихся могут и не оказывать нега-
тивного влияния на привязанность. У таких детей часто формируется 

множественная привязанность (Clarke-Stewart, Fein, 1983; Welles-
Nystrom, 1988), качество которой может варьировать так же, как и каче-

ство привязанности ребенок—родитель. 
Когда начавшие ходить младенцы в первый раз оказываются в яслях, 

они часто испытывают горечь разлуки. Особенно это характерно для де-

тей в возрасте от 15 до 18 месяцев. Но даже в этот уязвимый период од-
ни малыши приспосабливаются к новым условиям легче, чем другие. 



Наибольшие трудности испытывают дети, у которых установились отно-

шения исключительно с одним человеком. Те, с которыми расстаются 

слишком часто и о которых заботятся слишком много людей, тоже стра-
дают от разлуки. Легче всего приспособиться тем малышам, которые 

имели опыт отношений с другими заботящимися о них взрослыми помимо 
родителей и у которых есть определенный (не чрезмерный) опыт расста-

ваний с несколькими случаями благополучного воссоединения (Jacobson, 
Wille, 1984). 

Помимо формирования привязанности к своей матери дети вырабатыва-
ют привязанность к отцам, братьям, сестрам и другим членам семьи, как 

мы увидим далее в этой главе. Кроме того, они формируют важные при-
вязанности к своим сверстникам. Анна Фрейд в своем известном иссле-

довании (Freud, Dann, 1951) шести еврейских сирот из Германии, разлу-
ченных с родителями в раннем возрасте во время Второй мировой вой-

ны, показала, какой сильной может быть привязанность детей к своим 
сверстникам. Малышей разместили в загородном доме в английском мес-

течке Буллдог Бэнкс, который был приспособлен под детский сад для де-

тей, потерявших родителей во время войны. Они впервые оказались в 
уютной, интимной обстановке. До этого они находились в более крупных 

учреждениях. В силу своего прошлого опыта дети либо вели себя враж-
дебно с воспитателями, либо игнорировали их. В то же время они прояв-

ляли заботу друг о друге. Так, когда воспитательница случайно сбила 
одного из малышей с ног, двое других стали бросать в нее камнями и об-

зывать ее. Кроме того, они зависели друг от друга, искали друг у друга 
поддержки, когда чего-либо пугались, что наглядно иллюстрировало си-

лу их взаимной привязанности. 
Последствия жестокого обращения с детьми и игнорирования де-

тей. Термином «жестокое обращение с детьми» обозначают намеренно 
причиненные взрослым физические или психологические травмы, что мы 

обсудим позже в главе 8. Его отличие от игнорирования детей состоит в 
том, что последнее обычно является непреднамеренным. Игнорирова-

ние детей связано с неудачной заботой родителя о своем ребенке, с не-

умением отвечать на возникающие у того потребности. Хотя оно и не 
столь серьезно, как жестокое обращение с детьми, оно может, тем не 

менее, являться причиной страданий и даже смерти ребенка, и об этом 
мы также поговорим в главе 8. Преднамеренная природа жестокого об-

ращения с детьми 
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является более ужасающей, независимо от того, принимает оно такие 
вопиющие физические формы, как телесные наказания или сексуальное 

насилие, либо более незаметные психологические формы, как высмеи-
вание, подтрунивание и прямые нападки на самооценку и Я-концепцию 

ребенка. 
Игнорирование является фактором возникновения синдрома неполно-

ценности роста, при котором дети являются истощенными и маленьки-
ми, выглядят болезненными, не способны должным образом перевари-

вать пищу. Синдром неполноценности роста может возникать в результа-

те неполноценного питания, но создается впечатление, что во многих 
случаях его причиной является недостаток любви и внимания, в том чис-



ле отсутствие или плохое качество привязанности. Часто в доме и соци-

альном окружении таких детей наблюдаются проблемы. Такой ребенок 

нередко подолгу остается вялым и отрешенным, практически неподвиж-
ным. Он часто избегает контакта глаз, уставясь в одну точку, отворачи-

ваясь, закрывая лицо или глаза. По определению, младенцы с нарушен-
ной способностью роста имеют вес, характерный всего для 3% детей их 

возрастной группы (относящихся к нижней границе распределения), но у 
них не наблюдаются признаки болезней или отклонений, которыми мож-

но было бы объяснить такое состояние. Кроме того, такие дети нередко 
демонстрируют и задержки общего развития, которые, однако, можно 

устранить благодаря полноценному питанию (Barbero, 1983; Drotar, 
1985). 

Жестокое обращение с детьми также мешает формированию привязанно-
сти (Morton, Browne, 1998). Если ребенок с младенческих лет подверга-

ется жестокому обращению, то он лишается тех обучающих отношений, 
на которые рассчитывает, что может оказать разрушительное воздейст-

вие на всю его жизнь. Исследования показали, что у начавших ходить 

детей, подвергающихся физическому насилию и не развивших надежной 
привязанности, возникают искажения и задержки в когнитивном разви-

тии, развитии чувства Я и овладении языком, процессах, идущих согла-
сованно. Если младенцам удается прочно привязаться к кому-либо в те-

чение 1-го года жизни, плохое обращение в течение 2-го года приносит 
им меньший вред (Beeghly, Cicchetti, 1994), хотя от этого оно не стано-

вится менее печальным. Другие исследования указывают на потенци-
ально опасное сочетание двух факторов: 1) халатного или непостоянно-

го выполнения материнских функций и 2) биологической (или, иначе го-
воря, обусловленной темпераментом) уязвимости младенца. Это сочета-

ние может привести к небезопасной амбивалентной привязанности ре-
бенка, который будет испытывать сильные страдания, вспышки гнева, а 

впоследствии и трудности при социальной адаптации (Cassidy, Berlin, 
1994). Жестокое обращение с детьми иногда бывает связано с навязы-

ваемым, вмешивающимся уходом матери, которая не учитывает желаний 

малыша и мешает ему проявлять собственную активность. Когда стиль 
взаимодействия матери с ее 6-месячным младенцем отличается навязы-

ванием собственной воли, то ребенок может в дальнейшем демонстриро-
вать низкий уровень учебных, социальных, эмоциональных и поведенче-

ских навыков (Egelund, Pianta & O'Brien, 1993). 
В отдельных случаях матери младенцев с нарушенной способностью рос-

та, а также тех малышей, с которыми жестоко обращаются, оказываются 
психически или физически нездоровыми, страдающими депрессией, ал-

коголизмом или нар- 
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козависимостью. Часто такие родители в младенческие годы сами испы-

тывали на себе подобного рода депривацию. Ряд исследований показал, 
что многие родители, плохо заботящиеся о своих детях или жестоко об-

ращающиеся с ними, имели аналогичный негативный опыт в раннем дет-

стве, т. е. за ними плохо ухаживали либо с ними обращались жестоко 
(Hall, Sachs & Rayens, 1998). Разумеется, не все люди, с которыми плохо 



обращались в детском возрасте, повзрослев, начинают так же обращать-

ся с собственными детьми, но очень часто этот цикл повторяется. 

Предупреждение плохого обращения с детьми и стимуляция раз-
вития устойчивости. Как уже было показано, игнорируемые дети и де-

ти, подвергающиеся жестокому обращению, находятся в зоне повышен-
ного риска возникновения физических, когнитивных либо эмоциональ-

ных нарушений. Вмешательства, направленные на развитие устойчиво-
сти, могут включать присутствие «альтернативных опекунов» — родите-

лей или тех людей, которые заботятся о ребенке, системы социальной 
поддержки и посещение специалистами неблагополучных семей на дому 

(Lowenthal, 1999). «Альтернативные опекуны», такие как дедушки, ба-
бушки, другие родственники, а также фостерные1 или приемные родите-

ли, могут предоставлять ребенку безопасные и комфортные условия, не-
обходимые ему для того, чтобы начать восстанавливаться после игнори-

рования или жестокого обращения со стороны матери или другого чело-
века, заботившегося о нем. 

Особенно полезными в настоящее время оказываются программы обуче-

ния навыкам ухода за ребенком и его воспитания, которые, как и психо-
терапевтические процедуры, снижают уровень семейного стресса, со-

действуют улучшению семейной обстановки (Barnett, Manley & Cicchetti, 
1993). В рамках национального клинического диагностического исследо-

вания (National clinical evaluation study) изучались результаты 19 отдель-
ных проектов обучения учителей использованию психотерапевтических 

методов в работе с детьми, испытавшими на себе жестокое обращение, в 
возрасте от 18 месяцев до 8 лет. Результаты данного исследования пока-

зали, что около 70% таких детей улучшили свои социально-
эмоциональные, адаптивные и когнитивные навыки (Daro, 1993). Не-

формальные структуры поддержки могут состоять из членов семьи, род-
ственников, соседей, друзей, групп сверстников. Как неформальные, так 

и формальные социальные поддерживающие вмешательства в силах по-
мочь неблагополучным семьям завершить цикл жестокого обращения 

или игнорирования, который негативно влияет как на их ребенка, так и 

на остальных детей (Barnett, 1997; Dunst, Trivette & Deal, 1988). 
Привязанность и младенцы, требующие особого ухода 

Слепые младенцы не могут следить за выражением лица заботящегося о 
них человека или улыбаться в ответ. Поведение глухих малышей могут 

принимать за непослушание. Дети с другими серьезными недостатками 
не способны реагировать на сигналы так, как это делают здоровые ма-

лыши. Явные отклонения у детей, 
Фостерные родители (англ. - foster parents - «неродные родители») - в 

американской системе социального обеспечения люди, берущие на вос-
питание детей из неблагополучных семей. В отличие от приемных роди-

телей, усыновляющих таких детей, фостерные родители берут ребенка 
не навсегда, а на срок, оговоренный контрактом (обычно от полугода до 

3 лет); кроме того, они получают за свои услуги материальную компен-
сацию от государства либо от иного источника финансирования. - При-

меч. перев. 
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которые заметны с рождения, такие как синдром Дауна и церебральный 



паралич, создают немалые адаптационные трудности для всех членов 

семьи. До недавнего времени специалисты слишком часто игнорировали 

то, как младенец воздействует на заботящегося о нем взрослого, сосре-
доточивая все внимание на том, как поведение взрослого отражается на 

ребенке. В последние десятилетия, однако, психологи начали уделять 
больше внимания роли ребенка в отношениях со взрослыми. 

Незрячие дети. Визуальное общение между взрослым и ребенком явля-
ется, как правило, ключевым элементом в установлении отношений при-

вязанности. Заботящийся регулирует свое поведение в соответствии с 
едва заметными откликами со стороны младенца: его ответными взгля-

дами, улыбками, зрительным слежением. Но те, кто ухаживает за незря-
чим ребенком, часто невольно ощущают, что он на них не реагирует. 

Важно, чтобы младенец и ухаживающий за ним взрослый наладили по-
нятную для обоих систему коммуникации и преодолели эту помеху. 

В первые годы жизни одним из наиболее развитых средств научения у 
нормального ребенка является система зрительного восприятия. Малыши 

разглядывают и прослеживают взглядом все новое, отдавая чему-то яв-

ное предпочтение. Особенно им нравится разглядывать лица людей. Од-
нако слепые не могут наблюдать за тонкими изменениями лицевой экс-

прессии заботящихся о них взрослых или следить за их движениями. Тем 
самым слепые дети лишены возможности получения информации, кото-

рую зрячие дети используют при выработке собственных реакций. 
Заботящиеся о зрячих младенцах полагаются на их визуальные сигналы 

различения, узнавания и предпочтения. Слепые дети, с нормально вы-
раженными основными функциями, начинают подавать сигналы «я хочу 

это» или «возьмите меня на руки» не раньше окончания 1-го года жиз-
ни. Таким образом, первые несколько месяцев жизни исключительно 

сложны как для заботящегося о слепом ребенке, так и для самого ребен-
ка. Кажущееся отсутствие ответных реакций у малыша может стать эмо-

циональным потрясением для родителей, если те не проконсультируются 
у специалиста. Опасность состоит в том, что коммуникация и взаимоза-

висимость действий будут нарушены, что заботящийся будет отстранять-

ся от младенца (Fraiberg, 1974). У слепых малышей избирательная, со-
циальная улыбка появляется позже, чем у зрячих; при этом они улыба-

ются реже и менее заразительно. У них бедная лицевая экспрессия 
(Troester, Bambring, 1992). Однако они быстро осваивают широкий на-

бор выразительных жестов, с помощью которых они сигнализируют о 
своих потребностях заботящимся о них людям. В итоге они научаются 

адресовать и связывать эти сигналы с невидимыми для них людьми и 
предметами. Обучение родителей и воспитателей слепых детей тому, как 

улавливать и истолковывать сигналы рук (Fraiberg, 1974), а также дру-
гие вмешательства, осуществляющиеся на дому (Beelmann, Bambring, 

1998), способствуют налаживанию диалога родитель—ребенок, форми-
рованию привязанности и всей последующей социализации. 

Неслышащие дети. Трудности развития неслышащих младенцев, кото-
рые при этом обладают зрением, отличаются от тех, с которыми сталки-

ваются незрячие малыши. В первые несколько месяцев жизни их хорошо 

развитая зрительная система восполняет отсутствие у них слуха. Эти де-
ти визуально восприимчивы. Однако после 6 месяцев коммуникация ме-



жду родителями и младенцами начинает нарушаться. Реакции детей пе-

рестают соответствовать ожиданиям родителей. 
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Зачастую те обнаруживают, что их ребенок ничего не слышит, не раньше 
2-го года его жизни. К этому времени ребенок уже пропустил очень мно-

гое из того, что ему сообщали взрослые. Одним из первых признаков 
дефекта слуха у годовалых детей является их кажущееся непослушание, 

равно как и частое вздрагивание от испуга при появлении людей в их 
поле зрения. (Ребенок просто не слышит, как они подходят.) У двухлеток 

могут наблюдаться вспышки раздражения и частые проявления непо-
слушания (или, наоборот, крайняя замкнутость) вместе с неспособно-

стью развить нормальные ожидания в отношении своего окружения. 
Родители, ранее постоянно разговаривавшие со своим ребенком, могут 

испытать настоящий шок, узнав, что их малыш глухой. Подобно родите-
лям слепых детей, они нуждаются в специальном обучении и консульти-

ровании (Hadadian, 1995; Robinshaw, 1994). При отсутствии надлежаще-

го внимания к ребенку в период младенчества глухота может стать при-
чиной недостаточной коммуникации в дошкольные годы и последующей 

социальной, интеллектуальной и психологической неполноценности 
(Meadow, 1975). 

Дети с серьезными отклонениями. Если ребенок рождается с серьез-
ным нарушением здоровья, таким, например, как церебральный пара-

лич, существует высокий риск родительского неприятия, отдаления и 
депрессии. Такой ребенок ставит под угрозу супружеские отношения и 

может негативно повлиять на других детей в семье. Социальные работ-
ники способны быстро помочь семье в разрешении этих проблем, с ними 

следует установить связь сразу же после рождения ребенка. Успех или 
неудача в преодолении психологических травм на раннем этапе могут 

оказать большое влияние на способность родителей принимать взвешен-
ные решения в отношении ухода за ребенком и его образования (Turn-

bull, Turnbull, 1990). 

Дети с серьезными отклонениями также создают проблемы адаптацион-
ного характера для их сиблингов, бабушек и дедушек. Поддержка и 

включение дедушек и бабушек позитивно влияют на качество эмоцио-
нальных связей как с внуками, так и с детьми. Дедушки и бабушки, от-

личающиеся высоким уровнем образования, более успешно взаимодей-
ствуют со своими внуками, обладающими тяжелыми нарушениями здоро-

вья (Fingerman, 1998). 
Контрольные вопросы к теме 

«Паттерны ранних отношений» 
•     Тест «незнакомой ситуации» оценивает качество привязанности 

младенца к тем людям, I I            которые с самого его рождения забо-
тятся о нем. 

!    •   У матерей с высокой отзывчивостью обычно вырастают более об-
щительные, а впоследствии более независимые дети. 

•     Поведение чуткой матери не изменяется по мере того, как ребенок 

становится старше. 
;    •   Младенцы будут более здоровыми, если сформируют исключи-



тельную, а не множественную привязанность. 

•     Жестокое обращение с детьми редко мешает формированию привя-

занности. 
Вопрос для размышления Почему дети с серьезными отклонениями 

являются источниками особых проблем, связан-|    ных с формированием 
привязанности? 
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Отцы, братья, сестры и семейная система 

Большинство детей развивается в социальной обстановке, которая по-
ощряет ранние привязанности к отцу, братьям, сестрам, дедушкам и ба-

бушкам, а также другим членам семьи. Прочность одних взаимоотноше-
ний может восполнить ущербность других, когда младенцы начинают от-

носиться по-разному к окружающим их людям. Ход эмоционального раз-
вития ребенка не должен зависеть от надежности или слабости единст-

венной привязанности. 
Отцы 

Ученые в настоящее время намного расширили свои познания об отцах и 

их функциях в американских семьях. Имеются свидетельства того, что в 
наше время отцы проводят со своими маленькими детьми больше време-

ни, чем раньше (Pleck, 1985; Ricks, 1985). Они осуществляют повседнев-
ный уход за ребенком и могут купать, пеленать, кормить и качать его так 

же умело, как мать. Отцы способны улавливать сигналы ребенка столь 
же чутко, как матери (Parke, 1981), и младенец может привязаться к от-

цу так же сильно. Младенцы могут испытывать страх расставания с от-
цом в такой же степени, как и страх расставания с матерью (Hock, Lutz, 

1998). Более того, как можно было ожидать, у отцов, которые посвяща-
ют больше времени заботам о грудном ребенке, устанавливаются с ним 

более прочные отношения привязанности, и детям это приносит боль-
шую пользу (Ricks, 1985). Однако, несмотря на свои возможности, боль-

шинство отцов не берут на себя первичные (следующие сразу после ро-
дов) обязанности по уходу за ребенком. Как результат, отношения отца с 

младенцем часто отличаются от материнских отношений с ним. 

Отцовский стиль ухода за ребенком. Роль отца в воспитании ребенка 
продолжает эволюционировать по мере того, как все больше и больше 

матерей работают вне дома. Однако продолжают оставаться в силе неко-
торые традиционные различия между отцами и матерями в стилях взаи-

модействия со своими младенцами. Например, матери с большей вероят-
ностью общаются с детьми прежде всего в процессе ухода за ними, а от-

цы — в процессе игры (Parke, 1981). Кроме того, отцы проявляют боль-
ше физической силы, активности и стихийности в обращении с детьми. 

Игра между отцом и ребенком носит циклический характер, за вспыш- 
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ками возбуждения и проявления взаимного внимания следуют периоды 

минимальной активности. Матери вовлекают детей в нежные, спокойные, 
предсказуемые игры или затевают такие традиционные, как «ладушки». 

Отцы склонны устраивать необычные, энергичные, непредсказуемые иг-

ры, которые детям особенно нравятся (Lamb, Lamb, 1976). Однако это 
положение изменяется, когда отец является основным или единственным 



взрослым, заботящимся о ребенке: в этом случае он с большей вероят-

ностью склонен действовать так, как действует традиционная мать (Field, 

1978). Результаты проведенных недавно исследований показывают, что 
пожилые отцы с большей вероятностью склонны в игре со своими детьми 

вести себя как традиционные матери, тогда как молодые отцы — высту-
пать в роли традиционного «отца» (Neville, Parke, 1997). 

Когда ребенок подрастает и требует меньше непосредственного ухода, 
взаимодействие отца с ним усиливается. Отцы начинают чаще вовлекать 

детей в различные импровизированные игры, связанные с возней и не-
разберихой, и больше общаются со своими малышами в общественных 

местах, таких как зоосад или парк отдыха (Lewis, 1987). 
Те из них, кто часто общается со своими маленькими детьми, чутко реа-

гирует на их сигналы и становится значимой фигурой в детском мире, 
чаще проявляют себя как действенный посредник социализации. Когда 

ребенок становится старше, отец превращается для него в важную пози-
тивную ролевую модель. Напротив, у родителя, недосягаемого для его 

маленьких детей, могут возникнуть трудности в налаживании с ними 

прочных эмоциональных связей впоследствии, хотя даже те мужчины, 
которые не живут со своими семьями, могут сохранить отношения со 

своими детьми, посещая их, играя с ними и давая им эмоциональную 
поддержку (Stier, Tienda, 1993). Возможно также, что недосягаемый отец 

будет оказывать негативное влияние на ребенка, когда тот станет стар-
ше (Ricks, 1985). Алкоголизм также связан с негативными взаимодейст-

виями отец—ребенок, которые характеризуются в этом случае понижен-
ной сенситивностью и отзывчивостью родителя. В таких ситуациях риск 

возникновения дальнейших проблем с адаптацией детей очевиден уже в 
младенчестве (Eiden, Chavez & Leonard, 1999). 

Отцы, занимающие важное место в жизни своих маленьких детей, не 
только проводят с ними время, но и чутко отзываются на их желания, 

слезы и потребности (Easterbrooks, Goldberg, 1984; Parke, 1981). Факти-
чески, в наше время многие американские отцы уделяют все больше и 

больше времени воспитанию ребенка, даже когда тот находится еще в 

младенческом возрасте (Garbarino, 2000; Lamb, 1997; Lamb, Pleck & Lev-
ine, 1987). 

Отцы и семейная система. Существуют определенные социальные и 
психологические причины того, почему отцы обычно не могут заботиться 

о младенцах так же, как матери. В одном исследовании велось наблюде-
ние за матерями и отцами, посещавшими курсы молодых родителей, на 

которых, по крайней мере сначала, мужья вели себя очень активно, и 
ожидалось, что они разделят заботы по уходу за ребенком со своими же-

нами. Но все вышло несколько иначе (Grossman, Pollack & Golding, 
1988). Вскоре после рождения ребенка и женщины, и мужчины оценили 

отцовские навыки ухода за младенцем значительно ниже материнских. 
После чего отцам была отведена роль помощников матерей. Ни один из 

мужей, принимавших участие в этом исследовании, не говорил о том, что 
жена помогает ему в уходе за ребенком. Более компетентный родитель 

— мать — обычно брал на себя 
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основную ответственность по уходу за ребенком и становился более све-



дущим в удовлетворении его потребностей и интерпретации его сигна-

лов. Второстепенную роль отцов можно отчасти связать с чувством не-

компетентности в уходе за ребенком (Entwisle, Doering, 1988). 
В большинстве семей проблема ухода за ребенком снимается тем, что 

отец и мать подбирают себе взаимодополняющие роли. Менее удачливые 
пары могут бурно выяснять отношения, так как отец берет на себя функ-

цию вынужденного и случайного помощника; он обычно играет с малы-
шом, но оказывает мало реальной помощи. 

Косвенное влияние мужчины на ребенка и семью в целом весьма значи-
тельно. Многочисленные исследования показывают, что эмоциональная 

поддержка мужем жены в период беременности и первые месяцы после 
появления ребенка на свет очень важна для установления позитивных 

начальных отношений. Отсутствие отца в период младенчества создает 
немалые трудности для функционирования семейной системы (Lewis, 

1987). Хотя в нашей [американской] культуре отец часто выполняет 
вспомогательную функцию в уходе за ребенком, он играет важную роль 

в сложной системе взаимодействий членов семьи. 

Появление в семье ребенка, особенно первого, затрагивает и саму суп-
ружескую жизнь. Наблюдения свидетельствует, что рождение первого 

ребенка может стать источником значительного напряжения в супруже-
ских отношениях. Новорожденный отнимает у обоих родителей массу 

времени и сил. Супруги должны прилагать взаимные усилия по уходу за 
ребенком, распределяя между собой обязанности, а также принять ре-

шение относительно того, когда матери возвращаться на работу. Напря-
жение становится еще большим, если ребенок требует к себе повышен-

ного внимания, часто болеет или родился с отклонениями. Подобный 
стресс может способствовать сближению супругов (Turnbull, Turnbull, 

1990). Однако если супружеские отношения с самого начала были уяз-
вимыми, стресс может породить недовольство и разлад. В противоречие 

народной мудрости, гласящей, что ребенок может воссоединить «трес-
нувший» брак, его рождение зачастую может еще более ухудшить поло-

жение. 

Братья и сестры 
Между братьями и/или сестрами образуются значимые и долговременные 

привязанности, начинающиеся в младенчестве, хотя часто младшие дети 
более привязаны к старшим, чем те к ним (Lewis, 1987). Младенцы не-

редко сильно привязываются к старшим сиблингам и бывают очень рас-
строены, когда их с ними разлучают даже на ночь (Dunn, Kendrick, 

1979). 
Нередко старшие дети являются для младших образцом для подражания 

в социальном плане. Глядя на своих старших братьев и сестер, дети 
учатся тому, как надо делиться, сотрудничать, помогать другим и сопе-

реживать. Они усваивают соответствующие половые роли, семейные 
традиции и ценности. В некоторых культурах старший ребенок в семье 

берет на себя основные заботы о младшем (Whiting, Whiting, 1975). Во 
многих семьях позитивные аспекты исполняемых старшими братьями и 

сестрами ролей — помощь, защита и поддержка сохраняются на протя-

жении всей жизни. 
Поэтому вызывает некоторое удивление тот факт, что наибольшее вни-



мание исследователей привлекли негативные стороны отношений между 

сиблингами 
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(Lewis, 1987). Существуют два негативных момента взаимоотношений 
между ними: соперничество сиблингов и детронизация (умаление 

роли) старшего ребенка после рождения младшего. Очевидно, что 
рождение второго ребенка сильно сказывается на первом или старшем. У 

родителей остается меньше времени и сил на старшего ребенка, они 
уделяют ему меньше внимания. Их позиции в ходе этих перемен влияют 

на степень выраженности раздоров, борьбы и соперничества между сиб-
лингами (Dunn, Kendrick, 1980; Lewis, 1987; Lewis, Feiring & Kotsonis, 

1984). Например, если отец и мать стараются возложить часть обязанно-
стей по уходу за новорожденным на старшего ребенка, между сиблинга-

ми, а также между ним и родителями устанавливаются отношения союз-
ничества. Мать, отец и старший ребенок могут называть родившегося 

младенца «нашим малышом». В целом, если родители оставляют специ-

альное время и для первенца, он, скорее всего, не будет чувствовать се-
бя заброшенным. 

Бабушки и дедушки 
Во многих культурах, в том числе и североамериканской, бабушки и де-

душки навещают своих взрослых детей и внуков, причем нередко каж-
дую неделю. В семьях, где оба родителя работают, дедушки и бабушки 

нередко становятся основными лицами, заботящимися о ребенке. Роль 
бабушек и дедушек может быть особенно важна в случае неполных се-

мей (в таких семьях сейчас живет каждый пятый американский ребенок). 
Их роль велика и в случае, когда мать вынуждена работать (такова си-

туация в каждой второй семье с детьми до 3 лет) (U. S. Census Bureau, 
1997). 

Функции дедушек и бабушек обычно отличаются от родительских. У них 
устанавливаются несколько иные отношения привязанности с внуками и 

внучками. Родители родителей чаще выражают одобрение, сочувствие и 

симпатии, оказывают поддержку и реже наказывают внуков. Иногда эти 
отношения отличаются большей раскованностью и большей долей игро-

вого компонента (Lewis, 1987). У дедушек с бабушками хватает времени, 
чтобы рассказывать ребенку истории о тех временах, когда они сами или 

их родители были маленькими. Это способствует формированию у ре-
бенка чувства семейной идентичности и передаче ему традиций. 

Получается, что сегодняшние американские бабушки и дедушки часто 
оказываются в положении, когда им необходимо выдерживать баланс 

между множеством ролей и, возможно, ролевых конфликтов. Обычно, 
когда у человека только 

В семьях, где оба родителя вынуждены работать, дедушки и бабушки 
могут большую часть времени исполнять функции основного заботяще-

гося о ребенке 
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Контрольные вопросы к теме 

«Отцы, братья, сестры и семейная система» 
.   Отцы менее чувствительны к сигналам своих младенцев, чем матери. 

> Отцы, часто и ответственно взаимодействующие со своими малышами, 
с большей вероятностью будут являться позитивными ролевыми моделя-

ми для своих детей, когда они станут старше. 
•     Рождение первенца обычно создает значительное напряжение, уг-

рожающее браку. 
•     Сначала младенец обычно формирует слабую привязанность к стар-

шим братьям и сестрам. 

.   Поскольку функции дедушек и бабушек отличаются от родительских 
функций, обычно у них с детьми формируются другие отношения привя-

занности. Вопрос для размышления Не сделали ли исследователи не-
верного шага, больше сконцентрировавшись на негативных аспектах от-

ношений сиблингов и уделяя меньше внимания их позитивным аспектам? 
Аргументируйте свой ответ. 

рождается внук, он все еще продолжает работать или состоять в браке. 
Кроме того, у них могут быть еще живы родители, и им, в таком случае, 

необходимо распределять себя между заботой о своих родителях и о 
внуках (Szinovacz, 1998). Значительный процент сегодняшних американ-

ских семей включает в свой состав прадедушек и прабабушек, которые 
добавляют еще больше сложности комплексу взаимной заботы и ухода 

(Johnson, 1988). Наконец, хотя создается впечатление, что среди пред-
ставителей старшего поколения различных рас, этнических групп и тен-

деров много общего, между ними существуют и различия. Например, в 

США большой процент бабушек с темным цветом кожи в некоторый мо-
мент своей жизни исполняют основные обязанности по уходу за внуками 

в отличие от бабушек с белой кожей (Szinovacz, 1998). 
Развитие личности на втором году жизни 

То, как мы передаем нашу культуру детям, начиная с младенчества, 
можно увидеть невооруженным глазом. С момента рождения мы пытаем-

ся привить нашим детям установки и ценности, касающиеся их телесных 
функций и телесной природы. К ним относятся: приемлемость самости-

муляции, допустимая степень физической близости, позволительные 
границы иждивенчества, а также то, какими должны быть их поведение 

и человеческие качества. Эти установки и ценности, которые дети ус-
ваивают благодаря специальным приемам воспитания, оказывают огром-

ное влияние на развитие их личности. 
Мы рассмотрим приемы, влияющие на психосоциальное развитие, в ши-



роком контексте подходов к воспитанию детей, характерных для различ-

ных культур. Основное внимание будет сосредоточено на четырех аспек-

тах развития младенца: 
1)  развитие чувства доверия в связи с особенностями ухода за ним; 

2)  восприятие им от родителей сигналов, имеющих культурный под-
текст, и сверка своего поведения с этими социальными эталонами; 
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3)  реакции окружающих людей на его попытки проявить самостоятель-
ность; 

4)  влияние методов воспитания на его растущее самосознание и разви-
тие личности. 

Доверие и чувство безопасности 
Согласно Эриксону, развитие доверия знаменует собой первую ступень 

психосоциального развития и происходит в течение 1-го года жизни. 
Именно на этой стадии младенцы узнают, могут ли они полагаться на 

тех, кто находится рядом с ними, и насколько надежно и предсказуемо 

их социальное окружение. Если мы рассмотрим методы воспитания детей 
в различных культурах, мы заметим существенные различия в подходе к 

развитию у ребенка чувства доверия. 
Чувство базального доверия к миру возникает у ребенка благодаря ма-

теринской заботе (или заботе того человека, который выполняет функ-
цию матери), т. е. благодаря ее отзывчивости к его потребностям. Мате-

ри и другие заботящиеся о ребенке взрослые через свои реакции на 
кормление, отнятие от груди и успокаивающее поведение сообщают ре-

бенку свои ценности и установки. Именно по этим реакциям дети узнают, 
считают ли их хорошими или плохими, когда они должны беспокоиться и 

чувствовать себя виноватыми, а когда — комфортно и безопасно. Они 
узнают гораздо больше, нежели просто информацию о том, можно ли им 

сосать свой палец или спать, укрывшись одеялом. 
Кормление и успокаивающее поведение. Исследователи, изучающие 

развитие у ребенка чувства доверия, фокусируют свое внимание не на 

естественном или искусственном способе кормления, а скорее на том, 
как оно вписывается в целостную систему ухода за младенцем. Кормле-

ние допускает особую близость между матерью и малышом, в той мере, в 
какой оно выражает чувствительность и отзывчивость матери. 

В некоторых культурах переходный период между рождением ребенка и 
его отделением от матери продолжается 3 года и более. Кормление яв-

ляется неотъемлемой частью этих пролонгированных отношений. Дети 
могут спать вместе с матерью, их могут носить за спиной большую часть 

1-го года жизни и кормить грудью до 3-летнего возраста (Richman et al., 
1988). В других культурах, в частности в культуре США, младенцев ино-

гда сразу после рождения отделяют от матери, перестают кормить гру-
дью и помещают в отдельную комнату. 

В Италии младенца обычно растят всем миром. Матери и малыши редко 
остаются одни. Матери, большей частью, кормят, пеленают и купают 

своих детей, реагируя на их желания и лаская их. Члены семьи, друзья и 

соседи принимают активное участие в этом социальном взаимодействии. 
Одно из исследований показало, что посторонние люди ухаживали за 



младенцем более 70% времени даже в присутствии матери: держали на 

руках, разговаривали с ним, учили и даже дразнили его. Американский 

исследователь был особенно удивлен тем, насколько окружающим нра-
вилось дразнить ребенка, даже в том случае, когда малыша это рас-

страивало и он начинал плакать. Ребенку показывали соску, но не дава-
ли до нее дотянуться; взрослые говорили: «А вот идет папа!», а затем, 

смеясь, сообщали: «А папы-то здесь и нет!». Младенца легкими щипками 
пробуждали от дневного сна, когда взрослым хотелось с ним поиграть. 

Несмотря на такой способ стимуляции, дети переносили ее на удивление 
хорошо и вырабатывали доверие к миру взрослых (New, 1988). 
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Немало времени специалисты уделили проблеме сосания пальца и дру-

гим успокаивающим действиям и средствам, но было сделано чрезвы-
чайно мало выводов относительно таких видов поведения. По-видимому, 

сосание является отражением естественной потребности ребенка. Одна-
ко родители реагируют на нее по-разному (Goldberg, 1972; Richman et 

al., 1988). В начале века в большинстве европейских стран сосание 

пальца считалось дурной привычкой, наносящей вред общему развитию 
ребенка. Чтобы предотвратить ее образование, изобретали различные 

средства наподобие наклеек с неприятным запахом или специальных ру-
кавов. 

Эти времена, похоже, далеко позади. Сегодня многим детям дают соску, 
полагая, что от нее они отучатся быстрее, чем от сосания пальца. Боль-

шинство детей, сосущих пальцы или соски, перестают пользоваться ими 
в качестве успокаивающих средств к концу дошкольного периода. Те же 

дети, которые продолжают это делать, скорее всего, стремятся удовле-
творить таким образом другие, не получающие удовлетворения потреб-

ности. Например, некоторые из них могут продолжать сосать пальцы 
просто из-за того, что им необходимо то чрезмерное внимание, которое 

они привлекают к себе, когда родители пытаются отучить их от этой 
привычки. 

Социальные эталоны и культурные значения 

Как мы уже увидели ранее, важным средством родительского влияния 
является подача ребенку опорных сигналов. Когда младенцы не уверены 

в безопасности ситуаций или в правильности своих действий, они могут 
следить за выражением лица родителя, стараясь уловить тот или иной 

эмоциональный сигнал. Например, в главе 5 мы уже могли оценить эф-
фективность таких сигналов при поощрении или предостережении мла-

денца преодолеть «визуальный обрыв», а ранее в данной главе мы ви-
дели, как социальные эталоны действуют при поощрении ребенка про-

явить расположение к незнакомцу. Младенцы ожидают эмоциональных 
сигналов и при других обстоятельствах, например, когда они не знают, 

насколько далеко им можно отойти от матери, разрешают ли им обследо-
вать незнакомую игрушку. Младенцы ждут таких сигналов не только от 

матери, но и от отца. Хотя когда рядом находятся оба родителя, они 
смотрят чаще на мать, чем на отца, сигналы, исходящие от отца, похоже, 

регулируют их поведение столь же эффективно (Hirshberg, Svejda, 

1990). 
Что произойдет, если один родитель будет побуждать ребенка изучить 



неизвестную игрушку, а второй станет выражать неодобрение и прояв-

лять беспокойство по этому поводу? В исследовании, проведенном с го-

довалыми детьми (Hirshberg, 1990), родителям предлагали подавать со-
гласующиеся или противоречивые эмоциональные сигналы. Младенцы 

гораздо легче принимали согласующиеся эмоциональные сигналы, неза-
висимо от того, были ли оба родителя довольны или обеспокоены, чем 

сигналы, противоречащие друг другу. Фактически, когда дети видели 
противоположные выражения лиц у родителей, например довольное у 

матери и испуганное у отца, они разнообразными тревожными действия-
ми выражали свою озадаченность. Некоторые сосали палец или раска-

чивались в волнении; другие полностью отказывались от своих намере-
ний; третьи бесцельно бродили или выглядели дезориентированными. 

По-видимому, годовалые дети необыкновенно восприимчивы к эмоцио-
нальным сигналам родителей. 
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Благодаря социальным эталонным сигналам и избирательному вниманию 

родители передают ценности своей культуры уже годовалым детям. По-
добная передача культурных значений была продемонстрирована в се-

рии исследований племени кунг сан, живущего на территории Ботсваны 
и занимающегося охотой и собирательством (Bakeman, Adamson, 1990). 

В их культуре совместному владению различными предметами придается 
большое значение. Когда культуральные антропологи провели наблюде-

ния за поведением матерей и их 10- и 12-месячных детей, они с удивле-
нием обнаружили, что, в отличие от многих американских родителей, 

африканские мамы и папы, казалось, не обращали никакого внимания 
на то, что их дети исследовали посторонние предметы. Они не улыба-

лись, не говорили ничего по этому поводу, не наказывали детей, если те 
подбирали листья, ветки, кусочки пищи, скорлупу орехов, кости и т. п. 

Они словно показывали всем своим видом: «Наш ребенок учится». Од-
нако взрослые привлекали внимание ребенка к тому, что вещами надо 

делиться, обращаясь к детям с такими высказываниями, как: «Дай-ка 

это мне» или: «А ну, передай это». 
Родители также знакомят малышей с культурными значениями, включая 

тод-длеров в социальные взаимодействия, пусть даже они оказываются 
второстепенными участниками социальной жизни семьи и общины. Бар-

бара Рогофф и ее коллеги (Rogoff, Mistry, Gone & Mosier, 1993) посетили 
четыре общины: городок индейцев майя в Гватемале, группу обеспечен-

ных американских городских семей, деревню в Индии и группу зажиточ-
ных горожан в Турции с целью изучения роли взрослых в содействии ус-

воению тоддлерами уместного социального поведения. Иногда взрослые 
давали детям прямые указания или помогали, но чаще те изучали нормы 

поведения в обществе за счет собственных тонких наблюдений, подра-
жания и участия в жизни общины. Через направляемое участие взрослые 

восполняли недостаток знаний детей в отношении происходящего и вы-
деляли для них посильные задачи в деятельности группы. Например, в 

обеденное время дети 2-го года жизни могли есть вместе с семьей (пи-

щу, которую можно брать руками, вместо еды для взрослых), подражать 
разговору и жестам взрослых, своих старших братьев и сестер, выражать 



свое удовольствие, смеяться, а иногда их поощряли выполнить какие-то 

действия, совершаемые другими, скажем, поднять чашку во время тоста. 

Автономия, дисциплина и просоциальное поведение 
К тому времени, когда младенцам исполняется год, родители уже обучи-

ли их некоторым принципам приемлемого поведения, особенно в том, 
что касается их потребностей в помощи взрослых и физической близо-

сти. Но в течение 2-го года жизни ребенка заботящимся о нем взрослым 
приходится решать целый ряд новых проблем. К концу 2-го года у на-

чавших ходить детей возникает острый эмоциональный конфликт между 
растущей потребностью в автономии, с одной стороны, и их явной зави-

симостью от взрослых и ограниченными возможностями — с другой. 
Перемены, происходящие с детьми в этом возрасте, были тщательно 

изучены Маргарет Малер и ее коллегами (Mahler, Pine & Bergman, 1975). 
Они отметили необычную амбивалентность у 18-месячных детей. Начав-

шие ходить дети разрывались между желанием быть возле своих мате-
рей и потребностью в независимости. Казалось, что новое чувство от-

дельности пугает их. Они пытались не за- 
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мечать его, ведя себя так, будто матери являются частью их самих. На-

пример, ребенок мог потянуть мать за руку, стремясь заставить ее взять 
тот предмет, который ему хотелось бы взять самому. Кроме того, было 

замечено, что дети этого возраста испытывают более разнообразные 
эмоции и начинают лучше справляться с собственными чувствами, по-

давляя, например, желание расплакаться. Реакция родителей на этот 
внутренний конфликт младенца между автономией и зависимостью вы-

ражается в их отношении к дисциплине. 
Дисциплина. Каким образом родитель или взрослый, заботящийся о ре-

бенке, удерживает его поведение в определенных рамках? Кто-то, опа-
саясь, что любой контроль за действиями ребенка помешает его творче-

ской активности и самостоятельности, лишь беспомощно взирает на то, 
как 2-летний малыш делает все, что ему заблагорассудится. В этом слу-

чае наказания, когда к ним все-таки прибегают, часто бывают весьма 

суровыми, отражая накопившееся у взрослых недовольство. Другие, 
преисполненные решимости «не испортить» своего ребенка и убежден-

ные, что 2-летние дети уже должны вести себя как маленькие созна-
тельные граждане, настолько ограничивают его поведение, что букваль-

но лишают малыша способности хоть что-то сделать правильно. Конечно, 
недостатки подобных крайностей очевидны, но не так-то просто снаб-

дить детей ориентирами и руководящими указаниями, которые будут 
эффективными в каждой ситуации. Например, взрослым, побуждающим 

детей к самостоятельной исследовательско-ориен-тировочной деятель-
ности, возможно, придется рано или поздно столкнуться с тем, что их 

ребенку захочется засунуть булавку в розетку. Очевидно, любые указа-
ния не должны выходить за рамки здравого смысла и обязаны учитывать 

потребности детей в безопасности, независимости и творческой активно-
сти. 

Реакции родителей помогают детям понять, как их поступки влияют на 

окружающих. Детям нужна обратная связь, если взрослые хотят, чтобы 
они научились учитывать потребности других людей. Обратная связь 



может выражаться в похвале за хорошее поведение («Какой хороший 

помощник!») или принимать форму мягкого порицания («Так можно сде-

лать больно брату»). Основной принцип обратной связи состоит в том, 
что в качестве объекта критики выбирается поведение ребенка, а не сам 

ребенок. 
Детей, у которых установились прочные отношения привязанности и чьи 

потребности удовлетворяются благодаря любящему взаимодействию со 
взрослыми, нельзя ни испортить проявлением к ним внимания, ни напу-

гать разумными ограничениями. Эти дети более решительны и уверены в 
себе, поскольку у них есть безопасная база, благодаря которой они мо-

гут ринуться вперед, осуществить независимые действия. Феномен безо-
пасной базы является достаточно очевидным, и помимо США он был вы-

явлен во многих культурах, в том числе в Китае, Германии, Японии и Из-
раиле (Posada et al., 1995). Исследователи обнаружили, однако, что у 

матерей из разных культур существует разный образ «идеального» в 
этом отношении ребенка, т. е. у них имеются различные точки зрения 

относительно того, что является оптимальной приближенностью к мате-

ри, какое количество физического контакта является оптимальным. 
Приучение к туалету. Хотя раньше многие исследователи, следуя тео-

рии Фрейда, уделяли значительное внимание методам и последствиям 
приучения ребенка к туалету, в настоящее время специалисты рассмат-

ривают эту проблему как составную часть процесса воспитания. Приуче-
ние к туалету — всего лишь один 
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из аспектов поведения, на который оказывают влияние установки взрос-
лых в отношении детской любознательности, способности детей регули-

ровать телесные функции и их потребности в автономии. 
Те, кто строг и суров в вопросах, касающихся приучения к туалету, 

обычно столь же непреклонны и в отношении действий, требующих про-
явления к самостоятельности и независимости, таких как питание, оде-

вание и исследование окружающего мира. Некоторые взрослые требуют, 

чтобы ребенок с ранних лет контролировал работу своего кишечника и 
мочевого пузыря; они относятся к «детским казусам» как к чему-то не-

допустимому и грязному. Такие люди, скорее всего, проявят излишнюю 
строгость к детям, когда те разобьют тарелку, станут играть в грязи, бу-

дут исследовать незнакомые места и предметы. Такая строгая дисципли-
на может иметь глубокие последствия для развития личности, формируя 

ребенка, который будет заторможенным и боящимся всего нового. 
Развитие просоциального поведения. Во многих исследованиях об-

ращалось особое внимание на развитие у тоддлеров таких форм просо-
циального поведения, как эмпатия, сотрудничество, деление вещами 

и общая забота о благополучии других. Между 12-м и 24-м месяцами де-
ти начинают делиться с другими, сотрудничать, помогать им и сопережи-

вать их горю. Например, они могут предложить своего мишку другому 
плачущему ребенку. Развитие эмпатии можно соотнести с развивающим-

ся чувством Я. Вот как объясняют этот процесс Кэролайн Цан-Вакслер и 

ее коллеги: 
Когда на 2 году жизни дети начинают проводить границу между собой и 



другими и, следовательно, воспринимать других как самостоятельных 

существ, их эмоциональная вовлеченность в страдания другого человека 

начинает превращаться из личного переживания в сочувственное отно-
шение к тому, кто страдает. (Zahn-Waxler, Radke-Yar-row, Wagner & 

Chapman, 1992, p. 126) 
Данные исследователи также полагают, что проявления эмпатии у детей 

2-го года жизни коренятся в надежной привязанности и в том, как обра-
щаются с ребенком, когда он обижен или нуждается в помощи. Напри-

мер, большая теплота матери положительно связана с развитием эмпа-
тии у ребенка на 2 году жизни. По контрасту дети матерей, которые на 

страдания и затруднения ребенка реагируют гневно, обычно демонстри-
руют низкий уровень эмпатии (Azar, 1997). 
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Развитие новой способности проявления внимания к окружающим про-

ходит совсем не гладко. Когда дети видят, что другим плохо, они часто 
приходят в замешательство. Они не знают, как им реагировать на проис-

ходящее, и могут даже засмеяться. В серии исследований (Radke-Yarrow, 

Zahn-Waxler & Chapman, 1983) матерей просили сделать вид, что они 
только что ушиблись. Дети в возрасте 21 месяца были озадачены и 

обеспокоены случившимся событием. Однако через 3 месяца в анало-
гичной ситуации некоторые из этих детей уже научились утешать мать, 

наблюдая за тем, как она регулярно проявляла к ним сочувствие, когда 
они бывали чем-то расстроены. 

В исследованиях проявления сотрудничества при выполнении простых 
задач практически ни один из 12-месячных младенцев не помогал дру-

гим детям. В 18 месяцев случаи сотрудничества были не часты и, в 
большей мере, случайны. В 24 месяца, при определенном содействии со 

стороны взрослых, почти все дети были способны сотрудничать друг с 
другом (Brownell, Carriger, 1990). 

Развитие Я 
Многие теории взрослого и детского развития делают акцент на Я-

концепции человека — его восприятии собственной личной идентично-

сти. Я-концепция видится интегратором, фильтром и опосредующим зве-
ном большей части человеческого поведения. То есть люди склонны вес-

ти себя таким образом, чтобы это их поведение не противоречило их об-
разу Я и Я-концепции. 

На первых порах младенцы не могут провести грань между собой и ок-
ружающим их миром. Однако постепенно они начинают понимать, что 

они — отдельные и единственные в своем роде существа, и осознанию 
этого посвящена значительная часть младенчества. С 3 до 8 месяцев 

младенцы активно познают свое тело. Сначала они открывают для себя 
собственные руки и ноги и некоторые из движений, которые ими можно 

производить. Затем дети начинают воздействовать на окружающий их 
мир и наблюдать, к чему это приводит. В 7-8 месяцев младенцы начина-

ют проявлять настороженность по отношению к незнакомцам. Они также 
научаются откладывать осуществление своих действий, пусть и на ко-

роткое время. Это позволяет им начать строить схемы «я—другие». Мла-

денцы теперь более осознанно ставят опыты, изучают реакции и их по-
следствия. Кроме того, наблюдая за поведением окружающих, дети уз-



нают, как им следует себя вести. Теперь они уже могут подражать дру-

гим. Они начинают понимать, чего от них ждут. 

В период с 12 до 18 месяцев младенцы прилагают немалые усилия, что-
бы разобраться в социальных ожиданиях и в том, что происходит, когда 

они исследуют социальный мир и проверяют свои гипотезы по поводу 
его устройства. К концу этого периода они безошибочно узнают себя на 

фотографиях и в зеркале, готовы к более целенаправленной социализа-
ции (Lewis, Feinman, 1991). Наконец, с 18 до 30 месяцев дети приобре-

тают более полные знания о себе как части социального мира. Они уз-
нают о том, к какому полу они относятся, какими физическими особен-

ностями обладают, что они делают хорошо, а что — плохо, что они мо-
гут, а что — нет. Вместе с растущим чувством Я появляются эмоциональ-

ные реакции на окружающих, иногда принимающие форму вспышек раз-
дражения. По мере того как дети все больше осознают собственные чув-

ства, они острее реагируют на фрустрацию и нанесенные им обиды, от-
вечая иногда сильным эмоциональным всплеском (Dunn, Munn, 1985). 
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Майкл Льюис (Lewis, 1995) изучал развитие у ребенка так называемых 

сознательных эмоций — гордости, стыда, чувства вины и смущения, ко-
торые появляются после того, как младенцу исполняется год. Эти эмоции 

зависят от интеллектуального понимания социальных норм на достаточ-
но сложном уровне и от чувства Я, так как радость демонстрируется, ко-

гда дети успешны, а разочарование — когда они терпят неудачу (Stipek, 
Recchia & McClintic, 1992). Младенец должен уметь определять, насколь-

ко его поведение отвечает нормам, установленным культурой, ведет ли 
оно к успешному или неудачному соответствию этим нормам и стандар-

там. 
В возрасте примерно 21 месяца у детей начинает развиваться понимание 

половых ролей (Goldberg, Lewis, 1969). Девочки и мальчики начинают 
вести себя по-разному. Высвобождение мальчиков из-под опеки матерей 

происходит довольно резко, в то время как девочки нуждаются в боль-

шей близости с ними и испытывают более амбивалентные чувства в от-
ношении своего обособления. Вероятно, это связано с осознанием деть-

ми своих половых различий. 
Таблица 6.3 Что это за малыш в зеркале? 

В течение первых 2 лет жизни младенцы совершают гигантский скачок в 
самопознании. Согласно результатам серии экспериментов, проведенных 

на младенцах разного возраста, которые должны были смотреть на себя 
в зеркало, развитие самопознания в младенчестве проходит следующие 

стадии. 
До 8 месяцев 

Детей явно привлекает образ малыша в зеркале, но непонятно, узнают 
ли они свое собственное отражение. Иногда 6-8-месячные дети сознают, 

что их собственные движения соответствуют тем движениям, которые 
они наблюдают в зеркале. 

Между 8 и 16 месяцами 

Младенцы способны понять различие между собственным отражением в 
зеркале и зеркальными образами других людей, явно отличающихся от 



них, например ребенка старшего возраста или взрослого. Именно в этот 

период они начинают связывать конкретные особенности внешности с 

чувством Я. Тем не менее иногда ребенок этого возраста будет ползать 
вокруг зеркала, пытаясь найти «другого» малыша. Если исследователь 

поставит губной помадой красную метку на носу малыша, тот ее заметит, 
но станет показывать на нос в зеркале, а не на свой собственный. 

Примерно 18 месяцев 
Тоддлеры уже более не нуждаются в каких-либо внешних подсказках, 

чтобы установить связь между малышом в зеркале и собой. То есть они 
понимают, что видят свой собственный образ. Теперь, если исследова-

тель поставит на носу ребенка красную точку, последует типичная реак-
ция: малыш укажет на свой нос, отвернется от зеркала, опустит глаза, 

улыбнется и будет выглядеть смущенным. 
К 2-м годам 

Познание себя расширяется еще больше и включает не только знание 
своей внешности, но и осознание своих действий. Так, 2-летний ребе-

нок, прихорашиваясь перед зеркалом, любуется собой (Cicchetti, 

Beeghly, 1990). 
Основной источник: Lewis, Brooks-Gunn, 1979. 
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Контрольные вопросы к теме 

«Развитие личности на втором году жизни» 
. Согласно Эриксону, кризис автономии против стыда и сомнения знаме-

нует первую стадию психосоциального развития. . Именно через соци-
альные эталоны родители передают детям ценности их культуры. . К 

концу 1-го года жизни младенцы начинают демонстрировать просоци-
альное поведение. • Одна из главных задач младенческого периода свя-

зана с формированием чувства собственной независимой личности. 
Вопрос для размышления Как влияет на развитие личности ребенка 

то конкретное общество, в котором он воспитывается? 
К концу 2-го года в речи детей появляется все больше упоминаний о 

собственной персоне. Они знают свое имя и произносят его, часто опи-

сывая свои потребности и чувства в третьем лице: «Терри хочет пить». В 
слова «мне» и «мое» теперь вкладывается новый важный смысл; ребе-

нок подчеркивает свое право на обладание чем-либо. Даже в семьях, где 
принято всем делиться, тоддлеры могут проявлять откровенно собствен-

нические интересы. Возможно, что им нужно упрочить понятие собст-
венности, чтобы придать завершенность своему определению Я. Делить-

ся и сотрудничать с другими становится легче, когда дети твердо знают, 
что принадлежит им самим. 

Осознание себя — это результат самоизучения, когнитивной зрелости и 
размышлений о себе. Часто можно слышать, как начавшие ходить дети 

разговаривают с собой, увещевают себя («Нет, Ли, не трогай это»), го-
ворят себе хвалебные слова («Я — хорошая девочка»). Они включают 

культурные и социальные ожидания в свои размышления, так же как и в 
свое поведение, начинают оценивать себя и других в свете этих ожида-

ний. Если у них складываются устойчивые теплые взаимоотношения с 

заботящимися о них взрослыми внутри среды, которую они могут сво-
бодно исследовать и, в известных пределах, контролировать, дети нау-



чаются делать обоснованные предсказания об окружающем мире. Посте-

пенно у них формируется достаточно определенное представление о се-

бе, хочется надеяться, как о принимаемой обществом, компетентной 
личности. Ниже приводится сводная таблица факторов развития лично-

сти в период младенчества (табл. 6.4). 
Занятость родителей 

Рассматривая влияние занятости родителей на уход за детьми, мы будем 
говорить прежде всего о занятости матерей как основной причине, вы-

нуждающей семью находить альтернативные варианты присмотра за ре-
бенком. Делаем мы это потому, что в большинстве семей именно мать 

берет на себя основные заботы о ребенке. Однако сейчас подобные обя-
занности все чаще и чаще выполняют также и отцы. Они могут делать 

это по ряду причин, включая такие, как развод, после которого ребенок 
остается с отцом; смерть или болезнь матери; ситуация, когда мать спо-

собна заработать больше, чем отец, и потому ей необходимо работать, а 
также признание того, что отец является более умелым и внимательным 

родителем. 
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Таблица 6.4 Некоторые факторы развития личности в ходе мла-
денчества 

Темперамент 
Сразу после рождения дети начинают демонстрировать наличие у них 

определенных поведенческих стилей, которые могут влиять на то, как 
родители будут реагировать, заботиться о них, в свою очередь реци-

прокно воздействуя на развитие личности самого ребенка. Младенцы 
бывают покладистыми, трудными и медленно воодушевляющимися. 

Привязанность 
Ответственный стиль родительского воспитания способствует формиро-

ванию у младенцев здоровой безопасной привязанности к ним; такие де-
ти позже оказываются в высокой степени любопытными, общительными, 

независимыми и компетентными в период раннего детства. Безответст-

венный или индифферентный стиль родительского воспитания способст-
вует формированию у младенцев ненадежной небезопасной привязанно-

сти; такие дети впоследствии обладают меньшим энтузиазмом, менее на-
стойчивы и менее ориентированы на сотрудничество по сравнению с 

детьми, выработавшими безопасную привязанность. 
Игнорирование и жестокое обращение с детьми 

У младенцев и тоддлеров, страдающих от игнорирования и физического 
жестокого обращения, появляются искажения и задержки формирования 

чувства Я, самоконтроля и социальных навыков. Став подростками и 
взрослыми людьми, они более подвержены психическим расстройствам и 

алкоголизму, а также любым другим видам зависимости от психоактив-
ных веществ и могут сами начать жестоко обращаться со своими собст-

венными детьми. 
Братья и сестры 

Не только родители, но и старшие сиблинги часто являются объектами 

привязанности для младенцев и тоддлеров, а также они могут служить 
важными ролевыми моделями. Позитивная сторона заключается в том, 



что маленькие дети учатся делиться с другими, сотрудничать и сопере-

живать, наблюдая за своими старшими братьями или сестрами. Негатив-

ная сторона заключается в том, что соперничество сиблингов может по-
вредить семье, и старшие дети могут моделировать нежелательные для 

младших детей паттерны поведения. 
Социальные эталоны 

Развитие личности и поведение ребенка подвергаются значительному 
влиянию эмоциональных и иных сигналов, которые родители посылают 

ему, находясь в различных социальных ситуациях. Культурные ценности 
и значения также передаются посредством социальных эталонов. 

Родительская дисциплина 
Родителям очень важно уметь выдерживать баланс между количеством 

свободы, предоставляемой ими их ребенку, стремящемуся действовать 
независимо, и количеством необходимых дисциплинирующих мер и вво-

димых ограничений; особенную значимость этот баланс приобретает к 2-
летнему возрасту. Любая крайность — введение слишком эфемерных или 

слишком больших ограничений может помешать развитию здоровой лич-

ности. 
Социальная экология воспитания 

Под социальной экологией воспитания понимаются социальные ком-
поненты и установки, образующие среду, в которой осуществляется вос-

питание. Она включает в себя, помимо прочего, правительственную по-
литику и поддержку, местные 
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Рис. 6.1. Процент работающих замужних женщин в зависимости от воз-

раста младшего ребенка (1975-1996). Источник: U. S. Census Bureau, 
1997 

традиции и финансовые затраты. Неудивительно, что социальная эколо-
гия воспитания имеет национальные отличия. Например, масштабные 

исследования, проведенные в Швеции, показали, что 85% матерей, 
имеющих детей дошкольного возраста, трудятся полный или неполный 

рабочий день за пределами дома. В результате существует огромная по-
требность в присмотре за детьми, которая удовлетворяется за счет сис-

темы детских учреждений, финансируемых государством (Andersson, 

1989; Hwang, Broberg, 1992). В частности, каждой семье, нуждающейся 
в том, чтобы за ребенком был осуществлен присмотр, предоставляется 

ряд возможностей. Родители могут отдать ребенка в дневные ясли или 
детский сад, поручить его заботам семейных воспитателей (так называе-

мых дневных мам). Работа и детских учреждений, и дневных мам кон-
тролируется муниципалитетом, все они обладают соответствующими ли-



цензиями. Существует также сеть открытых до- 

Учреждения по уходу за детьми 

Основные учреждения по уходу за детьми, к услугам которых прибегают 
работающие матери детей в возрасте до 5 лет 

Дети находятся под присмотром на в чьем-то доме В 

 
Рис. 6.2. Учреждения по уходу за детьми младше 5-летнего возраста в 

США. Источник: 
U. S. Census Bureau, 1995 
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школьных заведений, куда матери или дневные мамы могут отвести де-
тей для игр с другими детьми, где они могут получить советы, касающие-

ся воспитания ребенка. 
В США родители получают от государства весьма незначительную по-

мощь. Они сами оплачивают все дополнительные услуги по уходу за ре-
бенком, в которых нуждаются; родителям помогают только в том случае, 

если они имеют низкий доход. Поскольку более 60% матерей грудных 
детей и тоддлеров работают вне дсма, многим семьям приходится решать 

непростую задачу поиска детского учреждения с приемлемой оплатой. 

На рис. 6.1 показано изменение по годам процента работающих матерей, 
имеющих детей до 5 лет (Galinsky, Stein, 1990). 

Фактически, в Соединенных Штатах за тремя младенцами и тоддлерами 
из четырех присматривают не матери, а другие люди. Около 25% этих 

детей находятся в дневных яслях, детских садах и центрах, а об осталь-
ных заботятся родственники и другие люди (рис. 6.2). Очевидно, что 

американские родители охотно пользуются формами коллективного при-
смотра за детьми, организуемого как на уровне формальных, так и на 

уровне неформальных воспитательных групп. 
Дневной уход за младенцами 

В США действует закон о семейном отпуске и отпуске по медицинским 
причинам, согласно которому работодатели обязаны давать матерям 12 

недель отпуска по уходу за ребенком, начиная с родов. Матери (или от-
цы, выполняющие основные обязанности по уходу за ребенком), воз-

вращающиеся на работу после этих коротких 12 недель, должны позабо-

титься о том, чтобы за их ребенком был осуществлен надежный при-
смотр. Некоторые нанимают родственника или знакомого либо пригла-

шают не имеющую лицензии няньку из соседей. Другие находят какой-
либо лицензированный детский сад, осуществляющий уход за детьми, в 

котором не только дорогие услуги, но и длинная очередь из желающих 



пристроить туда своих детей, т. е. приходится достаточно долго ждать 

возможности отправить туда ребенка. Третьи ищут местные «семейные» 

заведения, персонал которых может быть подготовленным, но может и 
не обладать специальными знаниями и навыками. 

И семейные заведения, и профессиональные детские учреждения спо-
собны обеспечить нормальное развитие младенцев и начавших ходить 

детей. Ряд исследований показал, что дети в возрасте от 3 до 30 меся-
цев, посещающие детские учреждения, развиваются по крайней мере не 

хуже, чем дети из тех же социальных слоев, воспитывающиеся дома 
(Clarke-Stewart, 1982; Kagan, 1978; National Institute of child health and 

human development, NICHD, 1997). В Швеции, где качественный уход за 
детьми является нормой, дети, которых отдавали в ясли до того, как им 

исполнился 1 год, были, как правило, более развитыми и показывали в 
начальной школе лучшие результаты, чем средний ребенок, воспиты-

вавшийся дома матерью. В одном из цитировавшихся ранее исследова-
ний были получены данные, что такие дети показывают себя с лучшей 

стороны во время когнитивных тестов, оценивающих умение рассуждать 

и словарный запас; их успехи в таких школьных дисциплинах, как чте-
ние и арифметика, оценивались учителями выше, и они обладали луч-

шими социальными навыками, нежели их ровесники, остававшиеся Дома 
(Andersson, 1989). Некоторые американские исследователи выявили по-

хожее, но меньшее в количественном исчислении превосходство в ког-
нитивном и социальном развитии детей, воспитывавшихся в коллектив-

ных условиях (Clar- 
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ВРЕЗКА 6.2 

Учреждения для самых маленьких — причина беспокойства? 
В 1986 году Джей Бельски, видный специалист по развитию младенцев, 

опубликовал материал, который должен был стать предостережением 
для родителей и для тех, кто осуществляет профессиональную заботу о 

маленьких детях. Он изучил результаты нескольких исследований мла-

денцев и дошкольников, сравнив детей, которых отдавали на день в те 
или иные детские учреждения начиная с 1-го года жизни, с теми, кто 

оказывался в подобных заведениях несколько позже. Ученый сделал 
предостерегающий вывод, согласно которому «нахождение в яслях с 

первого года жизни является фактором риска, ставящим под угрозу раз-
витие надежной привязанности в младенчестве и способствующим по-

вышению агрессивности, недисциплинированности и замкнутости в до-
школьные и ранние школьные годы» (Belsky, 1986, 1988, 1990). 

Это заявление сразу же вызвало бурную реакцию со стороны многих 
ученых, работников детских учреждений и родителей. Если бы действи-

тельно оказалось, что младенцы подвергаются риску в тех случаях, ко-
гда работающие родители отдают их в дневные детские учреждения, то 

вина за это легла бы и на работающих матерей, и на отцов, и на лица, 
предоставляющие услуги по уходу за детьми. Несомненно, публикация 

Дж. Бельски бросала вызов самому образу жизни семьи, в которой рабо-

тают оба родителя. Некоторые работники дошкольных учреждений по-
чувствовали себя лично оскорбленными, но нашлись и такие, кто посчи-



тал, что необходимо более внимательно изучить возможность причине-

ния детям вреда вследствие несовершенного ухода за ними в отдельных 

учреждениях (Miringoff, 1987). Некоторые специалисты посоветовали не 
делать поспешных выводов из разнородных исследований, проведенных 

в условиях множественного влияния неконтролируемых факторов 
(Chess, 1987). 

Почти все исследования ухода за младенцами, проведенные до 1980 го-
да, согласно Бельски, проводились в первоклассных, ориентированных 

на научную работу детских учреждениях, часто связанных с университе-
тами. В результате не было практически никаких оснований предпола-

гать, что внесемейный уход за детьми может таить в себе какие-то нега-
тивные моменты. И действительно, в отдельных случаях дети, посещав-

шие эти перворазрядные заведения, опережали в социальном, когнитив-
ном и эмоциональном развитии тех, кого воспитывали дома. Только не-

давно специалисты стали исследовать детей в самых разнообразных дет-
ских учреждениях, значительно отличающихся между собой по качеству 

осуществляемого ухода. Кроме того, стала намного более широкой вы-

борка семей, пользующихся услугами яслей и детских садов. В нее во-
шли неполные семьи, где был велик риск плохого обращения с ребен-

ком, и семьи с различным доходом, в которых работали оба родителя. 
Когда Бельски внимательно изучил результаты как этих разнородных ис-

следований, так и своих собственных наблюдений, он обнаружил вызы-
вающие беспокойство закономерности. Среди детей, которых родители 

на 1-м году жизни отдавали в ясли или оставляли для присмотра другим 
людям и которые находились в таких условиях более 20 часов в неделю, 

оказалось больше детей с тревожно-избегающей привязанностью к ма-
тери. Этот факт отмечался даже тогда, когда о младенце заботился сосед 

или родственник, присматривавший одновременно и за собственным ре-
бенком. В интерпретации Бельски, доля детей, которые не сформирова-

ли надежной привязанности к матери, оказалась в данном случае почти 
в два раза выше (Belsky, 1986; Belsky, Rovine, 1988, 1990а). 

Другие исследователи пришли к иным выводам даже после ознакомле-

ния с теми же самыми данными. Они сделали лишь одно заключение: 
качество альтернативного присмотра 
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за детьми является более значимым фактором, нежели количество вре-
мени, проведенного в детском заведении. Особенно уязвимыми оказы-

ваются малыши, за которыми осуществляется недобросовестный уход, 
или переходящие по несколько раз от одного воспитателя к другому. 

Подвергаются немалому риску и те младенцы, чьи родители, под давле-
нием обстоятельств, отдают ребенка неквалифицированным воспитате-

лям (Phillips, McCartney, Scarr & Howes, 1987). Те же исследователи (ос-
новываясь на метаанализе 14 предшествовавших изысканий) также не 

обнаружили никаких значимых различий в качестве привязанности меж-
ду детьми, посещавшими детские дневные заведения, и детьми, воспи-

тывавшимися дома, как не обнаружили их и другие исследователи, по-

вторившие работу Бельски с четырьмя цитируемыми им источниками 
(Roggman, Langlois, Hubbs-Tait & Rieser-Danner, 1994). 



Наконец, масштабное исследование, предпринятое Национальным инсти-

тутом здоровья детей и развития человека (НИЗДИРЧ) (NICHD, 1997), 

позволило заключить, что возраст поступления в детские дневные учре-
ждения и количество проведенных в них часов сами по себе не являются 

надежным предсказателем качества привязанности, вырабатываемой у 
ребенка. Однако исследователи НИЗДИРЧ обнаружили, что низкие мате-

ринская ответственность и чуткость в сочетании с плохим качеством 
дневной заботы о ребенке или чрезмерным количеством времени, прово-

димым ребенком в подобных местах, являлись факторами, связанными с 
небезопасной привязанностью. Тем не менее в обширном обзоре литера-

туры по осуществляемому не родителями уходу за детьми Майкл Ламб 
(Lamb, 1996) сделал вывод о том, что возраст поступления в центр днев-

ного ухода является важным фактором, действующим вместе с качеством 
заботы и темпераментом отдельного ребенка. 

Таким образом, картина получается запутанной, гораздо более сложной, 
чем предполагали выводы Бельски, и этот спорный вопрос, несомненно, 

будет оставаться проблемой, требующей более тщательного освещения. 

ke-Stewart, Fein, 1983). Однако подобные заведения могут оказывать и 
иной эффект, в частности, на формирование привязанности между роди-

телем и ребенком (см. врезку 6.2). 
Позитивные результаты не проявляются там, где службы дневного ухода 

за ребенком, доступные многим американским семьям, не отличаются 
хорошим качеством. Их персонал может быть плохо обучен, получать 

низкую зарплату и часто меняться. В подобных заведениях не любят 
пускать к себе тех, кто проводит исследования. В ходе одного такого ис-

следования (Vandell, Corasaniti, 1990) были проверены третьеклассники 
из одного округа, в котором отмечалась плохая организация государст-

венных и семейных детских учреждений. Когда специалисты сравнили 
детей, которые были отданы в ясли в младенческом возрасте, с теми, кто 

провел в детских заведениях меньшее время, они обнаружили между 
ними заметные различия. Те, кто был отдан в подобные учреждения в 

раннем возрасте, показали себя с худшей стороны в отношениях со 

сверстниками, отличались меньшим трудолюбием, были менее развиты в 
эмоциональном и когнитивном плане, показывали более низкие резуль-

таты при выполнении стандартизованных тестов. Они также получали 
более низкие оценки в учебе. Некоторые из них часто нарушали дисцип-

лину, демонстрируя порой крайнюю агрессивность. Трудно сказать, что 
поведенческие проблемы были вызваны исключительно качеством днев-

ного ухода за детьми, но результаты вызывали подобные предположе-
ния. 

Еще одно исследование показало, что на происходящее с ребенком в 
дневных Детских учреждениях влияют их пол, доходы семьи и то, какой 

уход получает дан- 
314    Часть II. Детство 

Учреждения дневного ухода за детьми, доступные многим семьям, зачас-
тую являются не идеальными, как этот переполненный центр ухода за 

младенцами. Однако относительно того, что считать переполненностью, 

в разных культурах существуют различные мнения 
ный ребенок. Для детей из бедных семей, вероятно, лучше, когда о них 



заботятся матери или бабушки, тогда как в более зажиточных семьях де-

вочки чувствуют себя лучше с приходящими нянями, а мальчики — со 

своими матерями (Baydar, Brooks-Gunn, 1991). Лучшая забота о младен-
це была связана с большей чуткостью матери, а большее количество ча-

сов, проведенных в центре ухода за детьми, — с менее сензитивным сти-
лем материнского поведения (NICHD, 1999). 

Две модели адаптации ребенка к нематеринскому воспитанию. Что 
представляет собой процесс, приводящий к нарушению хода развития 

детей, которые находятся под чужим присмотром более 20 часов в неде-
лю начиная с 1-го года жизни? Исследователи предложили две модели 

адаптации (Jaeger, Weinraub, 1990), которые, хотя и были выработаны 
во время исследований, проведенных с матерями, могут быть перенесе-

ны и на отцов. Согласно модели отделения от матери, младенец вос-
принимает ежедневно повторяющиеся расставания с ней либо как ее от-

сутствие, либо как его отвержение матерью. Ребенок начинает сомне-
ваться в ее доступности или отзывчивости. Именно отсутствие матери 

препятствует развитию надежной привязанности. 

Согласно модели качества материнской заботы, влияние на малыша 
оказывают не занятость на работе матери или разлука с ней сама по се-

бе, а то, как эта за- 
Контрольные вопросы к теме 

«Занятость родителей» 
•     Под социальной экологией заботы о ребенке понимается среда, в 

которой происходит уход за ребенком помимо семейной среды. 
•     В США большинство младенцев и тодцлеров получают уход от по-

сторонних людей (не от своих родителей). 
•     Пол ребенка не оказывает никакого влияния на ту дневную заботу, 

которую он получает. 
•     Согласно модели качества материнской заботы, постоянный уход 

матери негативно влияет на способность ребенка справиться с расстава-
нием. 

Вопрос для размышления Почему раннее посещение ребенком учреж-

дений по уходу за детьми является противоречивым вопросом? 
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нятость отражается на поведении матери. Работающая мать не способна 

проявить те восприимчивость и отзывчивость, какие она могла бы уде-
лить ребенку, будь у нее больше времени и возможностей это сделать. 

Именно эта перемена в поведении матери служит препятствием для раз-
вития у ребенка надежной привязанности. Современные исследования, 

основой которых служит вторая модель, сосредоточены на изучении 
конкурирующих требований к матери со стороны ее работы и семьи, ка-

честве ухода за детьми в детских учреждениях (и том, приходится ли ма-
тери волноваться по этому поводу), индивидуальных особенностях ре-

бенка, а также на том, считает ли мать своего ребенка сильным и спо-
собным справиться со своим новым положением. Специалисты также 

изучают общий уровень жизни матери и ее удовлетворенность исполне-

нием своих меняющихся ролей, а кроме того, ее ролевые конфликты, 
напряженность в супружеских отношениях и утомление. Если мать испы-



тывает сильный страх отделения во время ежедневной разлуки с ребен-

ком, это может отрицательно сказаться на малыше (S.L. McBride, 1990; 

Stifter, Coulehan & Fish, 1993). 
Краткое содержание главы 

Личность формируется в процессе взаимодействия процессов инкульту-
ра-ции и социализации с темпераментом ребенка. 

Некоторые младенцы рождаются с покладистым темпераментом, другие 
— с трудным, третьи — медленно воодушевляются. 

Социальное и эмоциональное развитие в младенчестве 
Исследователи выделяют шесть стадий детского эмоционального разви-

тия в младенчестве и раннем детстве. 
По мнению Эйнсворт, поведение привязанности обеспечивает близость к 

некоторым людям; и младенец, и взрослый должны вести себя так, что-
бы их поведение способствовало формированию привязанности. Соглас-

но Боулби, человек рождается с набором запрограммированных моделей 
поведения, способствующих развитию привязанности. Поведение привя-

занности как матери, так и младенца развивается постепенно и реци-

прокно. 
Боязнь незнакомых людей и страх отделения появляются в возрасте 

примерно 7 месяцев и существенно варьируют по своей интенсивности у 
разных детей. 

Гипотеза несоответствия — это одно из объяснений появления боязни 
незнакомых людей и страха отделения. Социальные эталоны глубоко 

влияют на эмоциональные реакции младенца. 
Паттерны ранних отношений 

Тест Эйнсворт «Незнакомая ситуация» используется для оценки качества 
привязанности младенца к тем, кто о нем заботится. Безопасная (надеж-

ная) привязанность тесно связана с ответственным стилем родительского 
поведения. 
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•     Небезопасная (ненадежная) привязанность имеет три формы: избе-

гающую, амбивалентную и дезорганизованно-дезориентированную, каж-

дая из которых связана с безответственным, индифферентным или обид-
чивым стилями родительского поведения. 

•     Матери и те, кто заботится о детях, проявляющие больше вербаль-
ной отзывчивости и внимания к ним, обычно выращивают детей, отли-

чающихся общительностью и, впоследствии, большей автономностью. 
•     Наблюдая за реакциями младенца, те, кто о нем заботится, узнают, 

когда ребенок наиболее восприимчив к их сигналам; чем больше сходст-
во между поведением ребенка и заботящимся о нем, тем более внима-

тельным будет малыш. 
•     По мере роста ребенка родители все больше и больше структуриру-

ют свои отношения с ним через создание поддерживающих конструкций. 
•     Ранняя синхронность и обмен сигналами закладывают фундамент 

для долговременных паттернов взаимодействия. 
•     Учреждения дневного ухода за детьми и наличие многочисленных 

людей, заботящихся о младенце, могут не оказывать негативного влия-

ния на формирование его привязанности; приспособление к яслям и дет-
ским садам происходит легче у тоддлеров, имеющих опыт взаимодейст-



вия с множественными «показателями заботы». 

•     Недостаток любви и внимания к ребенку со стороны того, кто о нем 

заботится, может привести к возникновению синдрома неполноценности 
роста. 

•    Жестокое обращение с детьми в период младенчества может вылить-
ся в формирование небезопасной привязанности и вызвать задержки 

развития. 
•     Если младенец рождается незрячим, существует опасность, что об-

щение и синхронность будут потеряны; родителей можно обучить на-
блюдению и интерпретации сигналов, которые ребенок подает руками. 

•     Когда ребенок рождается с нарушениями слуха и глухотой, общение 
может нарушиться, когда реакции младенца не удовлетворяют ожиданий 

родителей; здесь также может помочь специальная подготовка родите-
лей. 

Отцы, братья, сестры и семейная система 
•     Отцы могут быть так же восприимчивы к сигналам младенцев, как и 

матери, младенцы могут формировать такую же привязанность к отцам, 

как и к матерям. 
•     Отцы с большей вероятностью будут держать младенцев на руках и 

обычно проявляют больше физической силы и спонтанности. 
•     Отцы, являющиеся значимыми фигурами в мире их детей, становят-

ся важными ролевыми моделями. 
•     Рождение первенца может стать источником повышенного напряже-

ния для супружеских^ отношений. 
•     Сиблинги формируют важные и долговременные привязанности друг 

к другу начиная с младенчества. 
•    Двумя негативными аспектами отношений сиблингов являются их со-

перничество и детронизация (умаление роли) старшего ребенка. 
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. Дедушки и бабушки, по сравнению с родителями, часто дают детям 

больше одобрения, поддержки, симпатии и сочувствия и меньше нака-

зывают их. 
Развитие личности на втором году жизни 

. Согласно Эриксону, развитие базального доверия к миру против чувст-
ва недоверия знаменует собой первую стадию психосоциального разви-

тия. 
. Младенцы приобретают чувство доверия в результате ответственного 

подхода родителей к исполнению своих обязанностей по уходу за ними. 
.    Социальные эталоны — важный источник информации для младен-

цев. 
. Посредством социальных эталонов и избирательного внимания родите-

ли передают детям ценности их культуры. 
•    Ближе к концу 2-го года жизни тоддлеры испытывают усиленный 

эмоциональный конфликт между их растущей потребностью в автономии 
и их остающейся зависимостью от родителей и ограниченными навыка-

ми. 

•    Попытки родителей приучить ребенка к дисциплине должны сораз-
меряться со здравым смыслом и совершаться с учетом потребности ре-



бенка в безопасности, независимости и творческом самовыражении. 

•    Просоциальное поведение начинает развиваться у детей в возрасте 

между 18 и 24 месяцами. 
•    Сначала младенцы не могут дифференцировать себя от окружающего 

мира, но постепенно осознают, что они являются отдельными и уникаль-
ными существами. 

•    Самосознание — это функция самоизучения, когнитивного взросле-
ния и размышлений о себе. 

Занятость родителей 
•    Социальная экология заботы о ребенке может глубоко повлиять на 

детское развитие. 
•    Родители в Соединенных Штатах получают мало государственной 

поддержки; они прибегают к услугам как формальных, так и неформаль-
ных учреждений, занимающихся уходом за детьми. 

•    И частные семейные дома заботы о ребенке, и профессиональные 
центры ухода за детьми способны обеспечить здоровое развитие мла-

денцев и тодд-леров. 

•    Самочувствие детей в дневных центрах ухода зависит от их пола, ма-
териального достатка семьи и качества получаемой ими заботы. 

•    Существует два объяснения того, почему некоторые младенцы испы-
тывают проблемы, когда на 2-м году жизни о них начинают заботиться 

посторонние люди (не родители): модель отделения от матери и модель 
качества материнской заботы. 

ГЛАВА 7 

РАННЕЕ ДЕТСТВО: ФИЗИЧЕСКОЕ, КОГНИТИВНОЕ И РЕЧЕВОЕ РАЗ-

ВИТИЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Как происходит в период раннего детства изменение тела ребенка, его 

младенческих 
черт? 

Что такое интенсивное развитие мозга и почему теоретики называют 

первые несколько 
лет жизни окном возможностей? 

Что такое латерализация (мозга) и как она происходит? 
Как происходит развитие мелкой и грубой моторики в ходе раннего дет-

ства? 
Какова разница между внутренней и внешней мотивацией? 

Каковы отличия дооперационального детского мышления от мышления 
старших детей 

и взрослых? 
Почему символическая репрезентация столь важна для когнитивного и 

речевого развития? 
Как Пиаже оценивал различия дооперационального мышления детей и 

мышления детей старшего возраста и почему он мог ошибаться в своих 
заключениях? Как информационный подход к развитию объясняет функ-

ционирование памяти и каковы ее ограничения у маленьких детей по 

сравнению с памятью старших детей и взрослых? Какие существуют сви-



детельства того, что дети изобретают собственные правила речи, осно-

вываясь на словах и высказываниях, которые они слышат вокруг себя? 

Как у маленьких детей развиваются навыки ведения беседы? Что такое 
субдиалекты, чем они отличаются от настоящих диалектов? Положитель-

на или отрицательна для детей двуязычность? В какие виды игры вклю-
чаются маленькие дети и почему они важны для научения и когнитивно-

го развития? 
Это главные темы главы. 

Дети в возрасте от 2 до 6 лет сравнительно недавно прибыли в этот мир, 
и демонстрируемые ими проявления мышления часто одновременно и 

изумляют, и наводят на размышления. Прочтите следующий отрывок из 
«Винни-Пуха», где нашли отражение когнитивный и социальный эгоцен-

тризм ребенка, наблюдаемые в раннем детстве, т. е. склонность ребенка 
видеть и интерпретировать вещи исключительно со своей позиции: 
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Вот однажды, гуляя по лесу, Пух вышел на полянку. На полянке рос вы-

сокий-превысо-кий дуб, а на самой верхушке этого дуба кто-то громко 
жужжал: жжжжжжж... 

Винни-Пух сел на траву под деревом, обхватил голову лапами и стал ду-
мать. 

Сначала он думал так: «Это — жжжжжжж — неспроста! Зря никто жуж-
жать не станет. Само дерево жужжать не может. Значит, тут кто-то жуж-

жит. А зачем тебе жужжать, если ты — не пчела? По-моему, так!» 
Потом он еще подумал-подумал и сказал про себя: «А зачем на свете 

пчелы? Для того, чтобы делать мёд! По-моему, так!» 
Тут он поднялся и сказал: «А зачем на свете мёд? Для того, чтобы я его 

ел! По-моему, так, а не иначе!» 
И с этими словами он полез на дерево. Он лез и лез, и все лез, а по до-

роге он пел про себя песенку, которую сам тут же сочинил. Вот какую: 
Мишка очень любит мёд! 

Почему? Кто поймет? 

В самом деле, почему 
Мёд так нравится ему?1 

Такие установки показывают нам, какой большой путь должен проделать 
ребенок в период между 2 и 6 годами, чтобы овладеть мыслительными 

процессами, необходимыми ему для учебы в школе. В течение этих 4 лет 
маленькие дети приобретают способность формировать реальные лин-

гвистически грамотные понятия. Они начинают сознавать, что им по си-
лам, а что — нет. Ребенок пытается обобщить свой опыт. Его рассужде-

ния из ассоциативных постепенно превращаются в логические. 
Кроме того, дети овладевают речью в объеме, необходимом для выраже-

ния своих мыслей, потребностей и чувств. Речевое развитие происходит 
стремительными темпами, в тесном взаимодействии с когнитивным и со-

циальным. В то время как 2-летние дети выражают свои мысли одним-
двумя словами, используя при этом собственную оригинальную грамма-

тику, 6-летние говорят целыми фразами или даже группами предложе-

ний, обладающими правильной грамматической структурой. Осваивая 
правила синтаксиса и расширяя свой словарный запас, дошкольники од-



новременно осваивают и социальные ценности, такие как вежливость и 

послушание, тендерные роли. В результате язык становится своеобраз-

ным мостом между младенчеством и детством: с его помощью ребенок 
может сообщить и объяснить свои желания, потребности и наблюдения, 

и благодаря этому окружающие начинают общаться с ним совсем по-
другому. 

Параллельно этим переменам в когнитивной и речевой сфере быстро и 
разительно меняются внешний облик детей, их физические возможности. 

Пухлый малыш с большой головой и короткими конечностями превраща-
ется в довольно стройного 6-летнего ребенка, способного совершать бо-

лее пластичные движения, обладающего большей координацией и физи-
ческой силой. Дети совершенствуются в прыжках, беге и развивают мел-

кую моторику, необходимую для того, чтобы писать буквы алфавита, за-
стегивать одежду или собирать головоломки. 

Динамика, которую ребенок совершает в области мышления, языка и 
физических навыков в течение раннего детства, глубоко и тонко взаимо-

связана. По мере того как дети приобретают большую физическую силу 

и совершенствуют моторные способности, у них появляется желание ис-
пользовать свои возросшие возмож- 

Перевод Б. Заходера. 
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ности для исследования и научения. Такая исследовательско-
ориентировочная деятельность ведет, в свою очередь, к дальнейшему 

развитию силы и ловкости. Таким образом, способы поведения и мышле-
ния детей, а также пути развития их мозговых структур можно рассмат-

ривать как интегрированную и динамичную систему (Diamond, 2000; 
Johnson, 2000; Thelen, 1992; Thelen & Smith, 1996). Несмотря на то что 

понимание лабиринтов данной системы до сих пор еще недостаточно хо-
рошо изучено, ниже будет предложено немало примеров из этой облас-

ти. 
Физическое развитие 

В период с 2 до 6 лет, по мере того как тело меняет свои размеры, про-

порции и форму, ребенок перестает выглядеть младенцем. Происходя-
щее в этот период быстрое развитие мозга ведет к расширению когни-

тивных возможностей ребенка и к усовершенствованию грубой и мелкой 
моторики. 

Размеры и пропорции тела 
Педиатры следят за физическим развитием детей и составляют кривую 

их роста. Это позволяет врачам отнести полученные в результате данные 
к определенной процентильной группе с целью определения, как рост 

данного ребенка соотносится с ростом других детей того же возраста, и 
выявления сильных отклонений от нормы, которые могут свидетельство-

вать о каких-либо дефектах развития. Психологи, занимающиеся вопро-
сами развития, также проявляют интерес к физиологическим аспектам 

роста, однако их больше интересует, как последние связаны с приобре-
тением новых навыков. 

Ни в коем случае не следует забывать, что основные выводы об особен-

ностях роста могут и не относиться к конкретному ребенку. Рост любого 
из них обусловлен наследуемыми им генами, тем, как он питается, 



сколько времени посвящает игре и физическим упражнениям. Как мы 

увидели в главе 4, продолжительная нехватка питательных веществ мо-

жет оказывать долговременные эффекты на физическое и моторное раз-
витие детей. Перенесенные в течение раннего детства периоды непол-

ноценного питания прямо и косвенно ограничивают когнитивное разви-
тие детей. Ситуация развивается гораздо сложнее, чем в простой после-

довательности: недостаток полноценного питания — разрушение клеток 
мозга — задержка когнитивного развития (Brown & Pollitt, 1996). Непол-

ноценное питание действительно является причиной разрушения мозго-
вых клеток, которое иногда является обратимым, а иногда — нет. Однако 

в то же время оно запускает динамичный и реципрокный процесс, в ходе 
которого, например, ребенок становится заторможенным и лишь мини-

мально исследует окружающую среду, учится у нее, а таким образом за-
медляется его когнитивное развитие. Кроме того, неполноценное пита-

ние приводит к задержкам физического роста и развития моторных на-
выков, что снижает родительские ожидания, а это, в свою очередь, тор-

мозит когнитивное развитие. 

Пропорции тела. На протяжении детства пропорции тела подвергаются 
чрезвычайным изменениям, как показано на рис. 7.1. Например, у ново-

рожденных голова составляет четвертую часть тела. К 16 годам, несмот-
ря на то что голова увеличивается в своих размерах вдвое, она состав-

ляет всего лишь восьмую часть длины тела. Быстрое удлинение нижней 
части тела начинается с наступления 
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Рис. 7.1. Изменение пропорций тела у мальчиков и девочек с рождения и 
до наступления физической зрелости. Источник: Nichols, В. (1990). Mov-

ing and learning: The elementary school physical education experience. St. 
Louis, MO: Times Mirror/Mosby college publishing 

раннего детства; в это время дети утрачивают в значительной степени ту 
пухлость тела, которую принято связывать с младенчеством. Вместе с 

изменениями пропорций тела у ребенка в возрасте от 2 до 6 лет проис-
ходит и быстрое увеличение роста и массы тела. В течение этого перио-

да здоровые дети прибавляют ежегодно в весе в среднем 2 кг, а в росте 

— 8 см. Однако, как и в случае с другими аспектами физического разви-
тия, важно помнить, что в целом они сильно различаются по темпам рос-

та, по количеству добавляемых граммов и сантиметров в течение ранне-



го детства. Родителям не следует пытаться «ускорить» рост своих детей, 

переводя их на усиленное питание, заставляя чрезмерно заниматься фи-

зическими упражнениями. 
Центр тяжести у ребенка расположен выше, чем у взрослого; на верх-

нюю половину тела у него приходится большая часть веса. В силу на-
званной причины маленьким детям сложнее управлять движениями сво-

его тела. Они быстрее теряют равновесие, им трудно остановиться на бе-
гу и не упасть. Затруднение вызывает попытка, не падая поймать боль-

шой мяч, помешать отобрать его (Nichols, 1990). По мере того как меня-
ется телосложение ребенка, центр тяжести постепенно опускается в об-

ласть таза. 
Развитие скелета. Развитие костной системы детей сопровождается 

ростом их физической силы. Кости развиваются и делаются твердыми 
благодаря процессу оссификации, начинающемуся еще до рождения и 

превращающему мягкие ткани или хрящи в кости. Скелетный возраст, 
определяемый тем, в какой стадии созревания находятся кости, оцени-

вается, как правило, с помощью рентгеновского снимка костей кисти. 

Рентгеновские снимки показывают степень оссификации, или зрелости, 
костей. У детей-одногодков скелетный возраст может отличаться на 4 

года. Например, у 6-летних детей он может варьировать от 4 до 8 лет 
(Nichols, 1990). 
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Рентгеновский снимок кисти 2-летнего ребенка (слева) и 6-летнего ре-

бенка (справа). 
Обратите внимание на значительно более высокую степень оссификации 

костей 
у ребенка старшего возраста 

Развитие головного мозга 
Стремительные изменения размеров и пропорций тела являются зримым 

свидетельством роста ребенка, но параллельно с этим происходят неви-
димые физиологические изменения в головном мозге. Когда дети дости-

гают 5-летнего возраста, их головной мозг становится по своим размерам 
почти таким же, как у взрослого человека. Его развитие способствует 

осуществлению более сложных процессов научения, разрешения про-

блем и употребления языка; в свою очередь, перцептивная и моторная 
деятельность вносят свой вклад в создание и укрепление межнейронных 

связей. 



Развитие нейронов, 100 или 200 миллиардов специализированных кле-

ток, составляющих нервную систему, начинается еще в эмбриональном и 

фетальном периодах и практически завершается к моменту родов. Гли-
альные клетки, выполняющие функцию изоляции нейронов и повы-

шающие эффективность передачи нервных импульсов, продолжают рас-
ти в течение всего 2-го года жизни. Быстрый рост размера нейронов, ко-

личества глиальных клеток и сложности синапсов (межнейронных облас-
тей контакта) является причиной интенсивного развития мозга в период 

с младенчества до 2-летия, который продолжается (хотя и немного сни-
зив темп) в течение всего раннего детства. Интенсивное развитие мозга 

является временем значительной пластичности или гибкости, на про-
тяжении которого ребенок гораздо быстрее и с большей вероятностью 

восстановится после повреждения мозга, чем в старшем возрасте; взрос-
лые не обладают свойством пластичности (Nelson & Bloom, 1997). 

Происходящее в раннем детстве созревание центральной нервной систе-
мы (ЦНС) также включает в себя миелинизацию (образование защит-

ного слоя из изолирующих клеток — миелиновой оболочки, которая по-

крывает быстродействующие проводящие пути ЦНС) (Cratty, 1986). Мие-
линизация проводящих путей моторных рефлексов и зрительного анали-

затора происходит в раннем мла- 
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енчестве. В дальнейшем миелинизируются двигательные пути, необхо-

димые я организации более сложных движений, и, наконец, волокна, пу-
ти и структу-пы управляющие вниманием, зрительно-моторной коорди-

нацией, процессами памяти и научения. Наряду с развитием головного 
мозга продолжающаяся мие-линизация ЦНС коррелирует с ростом когни-

тивных и двигательных способностей и качеств ребенка в дошкольные 
годы и позже. 

В то же время специализация, происходящая в результате уникального 
опыта каждого ребенка, повышает количество синапсов некоторых ней-

ронов и уничтожает, или «купирует» синапсы других. Как объясняют 

Элисон Гопник и ее коллеги (Gopnik, Meltzoff & Kuhl, 1999), нейроны в 
мозге новорожденного в среднем имеют примерно по 2500 синапсов, а к 

возрасту 2-3 лет их число у каждого нейрона достигает максимального 
уровня — 15 000, что, в свою очередь, гораздо больше, чем это харак-

терно для мозга взрослого человека. Как говорят исследователи: Что 
происходит с этими нервными связями, когда мы становимся старше? 

Мозг не занимается постоянно созданием все большего числа синапсов. 
Вместо этого он создает множество связей, в которых нуждается, а затем 

от многих из них избавляется. Оказывается, что удаление старых связей 
— столь же важный процесс, как и создание новых. Синапсы, которые 

несут наибольшее количество сообщений, становятся сильнее и выжи-
вают, тогда как слабые синаптические связи обрываются... В возрасте 

между 10 годами и наступлением пубертата мозг безжалостно разрушает 
свои самые слабые синапсы, сохраняя только доказавшие на практике 

свою полезность (Gopnik, Meltzoff & Kuhl, 19996 p. 186-187). 

Появление знаний о раннем развитии мозга привело многих исследова-
телей к выводу о том, что вмешательства и коррекционные мероприятия 



для детей, находящихся в зоне повышенного риска возникновения на-

рушений когнитивных способностей и задержек развития из-за прожи-

вания в условиях материальной бедности и интеллектуального голода, 
должны начинаться на самых ранних этапах. Традиционные программы 

Head start (главный старт), например, начинаются в течение периода, 
называемого «окном возможностей» развития мозга, т. е. в течение пер-

вых 3 лет жизни. Как отмечали Крег, Шэрон Рэмей и их коллеги (Ramey, 
Campbell & Ramey, 1999; Ramey, Ramey, 1998), главные проекты, участ-

никами которых становились еще младенцы, оказывали гораздо большее 
воздействие, чем интервенции, начатые позже. Несомненно, эти и дру-

гие авторы замечают, что в данном случае качество — это все (Burchinal 
et al., 2000; Ramey, Ramey, 1998). Оказалось, что посещение детьми 

специальных центров приводит к лучшим результатам (NICHD, 2000), и 
этот подход следует интенсивно использовать в таких областях, как пра-

вильное питание и другие потребности, связанные со здоровьем, соци-
альным и когнитивным развитием, функционированием ребенка и семьи. 

Величина получаемых от прохождения программы преимуществ, по мне-

нию исследователей Рэмей (Ramey, Ramey, 1998, p. 112), зависит от 
следующих факторов. 

•     Соответствие программы культуральной принадлежности уровню 
развития ребенка. 

•     Расписание занятий. 
•     Интенсивность обучения. 

•     Охват тем (широта программы). 
•     Ориентация на индивидуальные риски или нарушения. 
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Это не означает, что первые 3 года жизни являются критическим перио-

дом и что по прошествии данного времени окно каким-либо образом за-
хлопнется. Качественные изменения, происходящие в старшем возрасте, 

также являются полезными, и, как подчеркивали многие исследователи 
(например, Bruer, 1999), научение и соответствующее ему развитие моз-

га продолжается на всем протяжении жизни. В процессе совершенство-

вания наших знаний о раннем развитии мозга мы понимаем значение 
первых 3 лет жизни для любого ребенка, независимо от того, попадает 

он в группу риска или нет. Исследователям необходимо пройти долгий 
путь, прежде чем они смогут сделать вывод, какие переживания и опыт в 

какой момент данного периода имеют определяющее значение. 
Литерализация. Поверхность мозга, или церебральная кора {cerebral 

cortex), разделяется на два полушария — правое и левое. Каждое полу-
шарие имеет свою специализацию в области обработки информации и 

управления поведением; это явление получило название латерализа-
ции. В 60-е годы XX века Роджер Сперри с коллегами подтвердили на-

личие латерализации, проводя изучения последствий хирургических 
операций, направленных на лечение людей, страдающих эпилептиче-

скими припадками. Ученые обнаружили, что рассечение нервной ткани 
{corpus callosum{), соединяющей два полушария, может существенно 

снизить частоту припадков, оставляя при этом нетронутыми большинство 

способностей, необходимых для повседневного функционирования. Од-
нако левое и правое полушария человека оказываются во многом неза-



висимыми и не могут устанавливать связь друг с другом (Sperry, 1968). В 

настоящее время хирургия, связанная с лечением эпилептических при-

падков, является гораздо более специфичной и тонкой. 
Левое полушарие контролирует моторное поведение правой стороны те-

ла, а правое — левой стороны (Cratty, 1986; Hellige, 1993). В некоторых 
аспектах функционирования, однако, одно полушарие может быть более 

активным, чем другое. Рисунок 7.2 является иллюстрацией этих функций 
полушарий в том виде, как они осуществляются у правшей; у левшей 

некоторые функции могут иметь обратную локализацию. Необходимо 
помнить, что большая часть функционирования нормальных людей свя-

зана с деятельностью всего мозга (Hellige, 1993). Латерализованные 
(или другим образом специализированные) функции говорят о большей 

степени активности в данной области, чем в остальных. 
Наблюдая за тем, как и в какой последовательности дети проявляют 

свои навыки и умения, мы замечаем, что развитие полушарий мозга про-
исходит не синхронно (Tratcher, Walker & Guidice, 1987). Например, лин-

гвистические способности очень быстро развиваются в период с 3 до 6 

лет, и левое полушарие большинства детей, отвечающее за них, уско-
ренно растет именно в это время. Созревание правого полушария в ран-

нем детстве, напротив, идет более медленными темпами и несколько ус-
коряется в течение среднего детства (8-10 лет). Специализация полуша-

рий головного мозга продолжается в течение всего периода детства и 
завершается в подростковом возрасте. 

Рукость. Ученых давно занимал вопрос, почему дети, как правило, 
предпочитают действовать какой-либо одной рукой (и ногой) больше, 

чем другой, обычно — правой. У большинства детей этот «правосторон-
ний» выбор связан с сильным доминированием левого полушария мозга. 

Но даже при таком доминировании 
Corpus callosum (лат.) - мозолистое тело. — Примеч. перев. 
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Рис. 7.2. Функции левого и правого полушарий. Источник: 
Shea С. Н., Shebilske W. L. & Worchel S. 1993. Motor learning 

and control, englewood cliffs, NJ: Prentice-Hall, p. 38 



маленькие дети способны научиться использовать свою «нелюбимую» 

руку для решения определенных задач. С течением времени подобная 

гибкость ими утрачивается. Ученые, занимающиеся вопросами мозговой 
асимметрии, предполагают, что у правшей, составляющих большую 

часть населения планеты, речь локализована в левом полушарии. У ос-
тавшихся 10% людей, являющихся левшами, за речевые функции обыч-

но отвечают обе стороны мозга, а не какое-то одно полушарие. Это, воз-
можно, говорит о том, что у левшей латерализация мозговых полушарий 

не столь выражена, как у правшей (Hiscock, Kinsbourne, 1987). Кроме то-
го, многие левши в действительности оказываются амбидекстрами, т. е. 

могут довольно хорошо, включая нормальную координацию движений, 
владеть обеими руками. 

Давно замечено, что у большинства детей предпочтение правой или ле-
вой руки вырабатывается постепенно, становясь устойчивым в проме-

жутке между ранним и средним детством (Gesell, Ames, 1947); исследо-
вания показывают, что предпочтение одной из них присутствует у неко-

торых детей уже в возрасте 20 месяцев (Tirosh, Stein, Harel & Scher, 

1999). Предпочтение той или иной руки может указывать как на усили-
вающуюся специализацию полушарий мозга и его созревание, так и на 

существование давления со стороны родителей и учителей, приучающих 
детей пользоваться «социально предпочитаемой» правой рукой. Однако 

преобладает мнение, что ребенку необходимо разрешать пользоваться 
той рукой, которой удобнее, позволять ему развиваться естественным 

путем, без вмешательств со стороны. Это становится особенно важным, 
если, как считают многие исследователи, рукость действительно имеет 

генетическую основу и, та- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Физическое развитие» 

•     Неполноценное питание в раннем детстве обычно вызывает необра-
тимые разрушения мозга. 

•     Скелетный возраст определяется по степени оссификации костей. 

•     На протяжении жизни среднее количество межнейронных синапсов 
постоянно увеличивается. 

•     По отношению к развитию мозга первые 3 года жизни являются ок-
ном возможностей, которое практически закрывается по завершении 

данного периода. 
•     Рукость является результатом латерапизации. 

Вопрос для размышления Почему взаимодействие между питанием в 
раннем детстве и развитием мозга является динамическим пррцессом? 

ким образом, является запрограммированной (Bryden, Roy, McManus, 
Bulman-Fle-ming, 1997; McKeever, 2000). 

Большинство детей в возрасте от 3 до 5 лет также обнаруживают устой-
чивое предпочтение правой или левой ноги. Недавно ученые высказали 

предположение, что «ногость» в значительно меньшей степени испыты-
вает на себе социальные влияния, чем рукость. Например, родители мо-

гут заставлять левшей переучиваться, чтобы они делали все правой ру-

кой. Неудача в выборе предпочитаемой ноги может оказаться, возможно, 
более чувствительным индикатором отставания в моторном и когнитив-



ном развитии, связанного с установлением данного предпочтения (Brad-

shaw, 1989; Gabbard, Dean & Haensly, 1991). 

Развитие двигательных навыков 
В дошкольные годы дети совершенствуют свои двигательные навыки и 

качества (Clark, Phillips, 1985). Наиболее заметные изменения в этот пе-
риод затрагивают грубую моторику — способность совершать движения 

большой амплитуды, к которым относятся бег, прыжки, бросание пред-
метов. Развитие мелкой моторики — способности совершать точные дви-

жения малой амплитуды, такие как письмо, пользование вилкой и лож-
кой, происходит медленнее. 

У дошкольников сложно провести границу между физическим, моторным 
и перцептивным развитием, с одной стороны, и когнитивным — с другой. 

Все, что ребенок делает в течение первых лет своей жизни, становится 
основой не только для формирования последующих двигательных навы-

ков, но и для когнитивного, социального и эмоционального развития. 
Например, когда дошкольник где-нибудь на пляже идет по бревну, он, с 

одной стороны, учится тому, как нужно сохранять равновесие, а с другой 

— усваивает когнитивное понятие узости и эмоциональное понятие уве-
ренности. 

Некоторым эволюционным рядам поведения свойственна функцио-
нальная подчиненность (функциональная субординация). Дейст-

вия, которые первоначально совершались ради самих себя, затем стано-
вятся частью более сложного навыка. Так, сначала ребенок может про-

сто играть с мелком и листом бумаги. Но за- 
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тем изображение им на бумаге каких-то знаков становится функциональ-

но подчиненным выполнению более сложных задач, таких как рисова-
ние, письмо и даже выполнение чертежа. 

Истоки сложных мыслительных процессов не всегда очевидны. Мы вер-
немся к этой мысли позднее, после обзора того, как в дошкольные годы 

развивается грубая и мелкая моторика. В табл. 7.1 представлены основ-

ные достижения дошкольников в области моторного развития. Следует 
напомнить, что возрасты, указанные в таблице, представляют собой 

средние значения; развитие каждого ребенка может значительно отли-
чаться от этих норм. 

Таблица 7.1 Моторное развитие дошкольников 

2 года 3 года 4 года 5 лет 

Ходят широко 
расставляя но-

ги и раскачи-
ваясь из сторо-

ны в сторону. 

При ходьбе и 
беге ставят 

ноги гораздо 
ближе, чем 

раньше. 

Могут менять 
темп бега. 

Могут ходить по 
гимнастическому 

бревну. 

Могут караб-

каться вверх, 

толкать и тя-
нуть, бегать, 

крепко цеп-
ляться за что-

Лучше удер-

живают рав-

новесие при 
ходьбе и беге; 

передвигаются 
более плавно 

Неуклюже пе-

редвигаются 

скачками; 
прыгают. 

Ловко скачут; сто-

ят на одной ноге. 



либо двумя ру-

ками. 

и ловко. 

Обладают ма-
лой выносливо-

стью. 

Берут предме-
ты одной ру-

кой. 

Демонстрируют 
большую силу, 

выносливость 
и координацию 

движений. 

Могут застегивать 
пуговицы и мол-

нии, завязывать 
шнурки. 

Берут предметы 

двумя руками. 

Рисуют на бу-

маге разводы 
и каракули; 

складывают в 
кучку кубики. 

Рисуют каран-

дашом простые 
формы и фигу-

ры; рисуют 
красками; де-

лают из куби-
ков постройки. 

Умеют пользовать-

ся письменными 
принадлежностями, 

посудой и другими 
предметами до-

машнего обихода. 

Грубая моторика 

По сравнению с младенцами двухлетки являются поразительно умелыми 
существами, но им все равно еще предстоит многому научиться. Они мо-

гут ходить и бегать, но до сих пор кажутся приземистыми и полноваты-
ми. В 2 года дети обычно ходят широко расставляя ноги и раскачиваясь 

из стороны в сторону. Они также норовят пустить в ход обе руки или но-
ги, даже если достаточно одной. Если 2-летнему ребенку предложить 

печенье, он, скорее всего, протянет за ним обе руки. 
В 3-летнем возрасте дети во время ходьбы и бега начинают ставить ноги 

гораздо ближе одну к другой, им уже не требуется постоянно контроли-

ровать взглядом свои движения (Cratty, 1970). Таким образом, в их гру-
бой моторике уже проглядывают элементы автоматизма — способности 

реализовывать моторное поведение без осознанного контроля (Shiffrin, 
Schneider, 1977). Они бегают, поворачиваются и останавливаются на хо-

ду с большей легкостью, чем это удавалось им в 2-летнем возрасте. Од-
нако голеностопные суставы и кисти рук у детей еще не та- 
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кие гибкие, какими они будут через год или два. 3-летние малыши уже 

начинают отдавать предпочтение правой или левой руке и, скорее всего, 
протянут за предложенным печеньем одну, а не две руки. 

К 4 годам дети уже могут менять темп бега. Многие из них умеют также 
совершать прыжки, правда, довольно неуклюжие, выполняя их на бегу 

или с места. 5-летний ребенок ловко прыгает, уверенно ходит по гимна-
стическому бревну, стоит в течение нескольких секунд на одной ноге и 

имитирует танцевальные движения. Многие дети в этом возрасте умеют 

подбрасывать вверх и ловить брошенный кем-то большой мяч (Cratty, 
1970). Но должно пройти несколько лет, чтобы они научились точно бро-

сать и хорошо ловить (Robertson, 1984). 
В то время как трехлетки толкают коляску с куклой или большой игру-

шечный грузовик лишь ради забавы, 4-летние дети функционально под-
чиняют эти действия играм в кукольный дом или в гараж, хотя иногда 

они все еще совершают некоторые действия ради самих действий. 
Двигательная активность детей достигает пика, когда им исполняется 2-

3 года, и постепенно снижается на протяжении оставшейся части дошко-



льного возраста. У девочек она снижается быстрей, чем у мальчиков, так 

что 5-летний мальчик может доставлять больше хлопот, чем его сверст-

ница, спокойно играющая в детском саду (Eaton & Yu, 1989). 
Мелкая моторика 

Тонкие моторные навыки включают в себя выверенные движения кистей 
рук и пальцев. Развитие различных умений, требующих их использова-

ния, включает ряд накладывающихся друг на друга процессов, которые 
начинаются еще до рождения ребенка. (Вспомните, как у младенца хва-

тательный рефлекс сменяется произвольным хватательным движением, а 
тот, в свою очередь, «пинцетным захватом» предметов.) К концу 3-го го-

да такие способности у ребенка приобретают новое качество, когда он 
начинает объединять и координировать движение кистей рук и пальцев с 

другими моторными, перцептивными и вербальными схемами. В мелкой 
моторике дошкольников начинает появляться автоматизм. Например, 4-

летние дети способны вести разговор за столом, при этом умело обраща-
ясь с вилкой (Cratty, 1986). Однако, несмотря на растущее мастерство, 

они все еще испытывают трудности при совершении действий, требую-

щих особо точных движений. Эти трудности связаны, с одной стороны, с 
незрелостью ЦНС ребенка (еще продолжается процесс миелинизации), а 

с другой — с отсутствием у них терпения, необходимого для их выполне-
ния. 

По мере того как у детей развивается мелкая моторика, они становятся 
все более самостоятельными при выполнении повседневных действий. 

Например, к 3 годам дети научаются надевать и снимать с себя простую 
одежду, они могут управляться с большими молниями и правильно поль-

зоваться ложкой или палочками для еды. 
Так, 3-4-летний ребенок может застегнуть и расстегнуть большие пуго-

вицы и «обслужить» себя за столом, хотя и допускает при этом время от 
времени незначительные оплошности. Когда детям исполняется 4-5 лет, 

они способны одеться и раздеться без посторонней помощи, умело об-
ращаются с вилкой, в то время как 5-6-летние дети могут уже завязать 

простой узел, а в 6 лет, надевая ботинки, 

Глава 7, Раннее детство: физическое, когнитивное и речевое развитие    
329 

иногда завязывают шнурки; правда, для многих из них эта задача еще 
сложна и часто требуется помощь взрослых. 

Научение двигательным навыкам 
Двигательные навыки, которые осваивают дети, это, как правило, такие 

повседневные действия, как завязывание шнурков, пользование ножни-
цами или выполнение различных прыжков. Овладение этими навыками 

позволяет ребенку непринужденно передвигаться, самому о себе забо-
титься и проявлять творческие способности. Некоторые из них пытаются 

освоить более сложные навыки, такие как выполнение гимнастических 
упражнений, игра на рояле и даже верховая езда. 

Специалисты давно определили ряд существенных условий моторного 
научения. Это готовность, активность, внимание, мотивация компетент-

ности и обратная связь. Формирование любого нового навыка требует, 

чтобы ребенок находился в состоянии готовности. Для того чтобы из-
влечь пользу из упражнения, ребенок должен достичь определенного 



уровня развития (обусловленного в значительной степени процессами 

созревания) и обладать рядом предварительных знаний и умений. Не-

смотря на то что достаточно сложно определить, когда дети достигают 
такого состояния готовности, классические исследования, проведенные 

в России и США, позволили сделать следующий вывод. Если начать на-
выко-обучать ребенка новым действиям в момент его наивысшей готов-

ности, он освоит их быстро, с минимальными усилиями и без особого на-
пряжения (Лисина М. И., Неверович Я. 3., 1971). Дети в таком состоянии 

хотят учиться, получают удовольствие от занятий и бурно радуются сво-
им успехам. Их поведение является лучшим индикатором того, достигли 

ли они состояния готовности; они сами начинают подражать определен-
ным действиям. 

Активность необходима для моторного развития. Дети не научатся за-
бираться по лестнице, если не будут пытаться это делать. Они не смогут 

бросать мяч, если не будут в этом практиковаться. Если ребенок живет в 
стесненных условиях, развитие его двигательных навыков будет прохо-

дить с отставанием. У детей, которым не удается проявить в полной мере 

свою активность при научении чему-либо (из-за недостатка игрушек, 
мест для обследования, людей, которым они могли бы подражать), воз-

можны трудности в развитии двигательных навыков. С другой стороны, у 
тех, чье окружение активно влияет на них и отличается разнообразием, 

Для того чтобы дошкольник научился навыкам, 
связанным с особо точными движениями, как игра 

на пианино, необходимо наличие таких условий, 
как готовность, мотивация и внимание 
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есть необходимая стимуляция для научения. Они копируют выполнение 

каких-либо действий, повторяя их много раз. Дети любят переливать во-
ду из одного стакана в другой, что способствует усвоению понятий 

«полный» и «пустой», «быстро» и «медленно». Такой самостоятельно 
выбираемый и регулируемый режим научения часто более эффективен, 

чем программируемый взрослыми цикл занятий (Karlson, 1972). 

Моторное развитие осуществляется более эффективно благодаря внима-
нию, для которого требуется определенный уровень бодрствования и во-

влеченности в ситуацию. Но как побудить ребенка быть более внима-
тельным? Малышам нельзя просто сказать, что и как им нужно сделать. 

Например, 2-3-летние дети успешней овладевают физическими навыка-
ми, если их действия кто-то направляет. Для того чтобы научить ребенка 

каким-либо особым движениям рук и ног, полезно прибегать к играм и 
упражнениям. Такая методика показала, что детям в возрасте от 3 до 5 

лет лучше удается концентрировать свое внимание в том случае, если 
они активно повторяют чьи-то действия. В возрасте 6-7 лет они уже мо-

гут уделять внимание словесным инструкциям и способны довольно точ-
но их выполнять, по крайней мере в тех случаях, когда принимают уча-

стие в знакомой им деятельности (Запорожец А. В., Эльконин Д. Б., 
1971). 

В своем классическом обзоре трудов Фрейда, Пиаже и других ученых Ро-

берт Уайт выработал концепцию мотивации компетентности (White, 
1959). В ней отражается наблюдение, что дети (и взрослые) пробуют 



что-то сделать ради того, чтобы посмотреть, по силам ли им это, добива-

ясь совершенства в каком-то навыке, проверяя силу своих мускулов и 

сноровку, получая удовольствие от успешного выполнения. Они бегают, 
прыгают, забираются на что-то, чтобы доставить себе радость и прове-

рить свои возможности. Такой вид поведения называется внутренне 
мотивированным поведением; это поведение осуществляется ради 

него самого, и нельзя назвать какую-то определенную его цель, пожа-
луй, кроме стремления овладеть им в совершенстве. Внешне мотиви-

рованное поведение, напротив, направлено на получение подкрепле-
ния в каком-либо виде. 

И наконец, приобретению и усовершенствованию детьми моторных на-
выков способствует постоянно получаемая ими обратная связь. Эта 

связь может быть внешней, как одобрительная реакция со стороны роди-
телей или сверстников, либо внутренней и присущей самой задаче. Так, 

забираясь на какой-нибудь гимнастический снаряд, они могут получать 
удовольствие от ощущения напряжения в мускулах, высоты, от возмож-

ности увидеть то, что нельзя разглядеть с земли. 

Контрольные вопросы к теме 
«Развитие двигательных навыков» 

•   Научение письму - навык, демонстрирующий функциональную подчи-
ненность. 

•   В процессе развития и в грубой, и в мелкой моторике наблюдается 
автоматизм.  

•   Готовность важна для усвоения некоторых моторных навыков, но в 
других случаях ее наличие не обязательно. 

•   Мотивация компетентности - пример внутренней мотивации. 
 

Вопрос для размышления  
Почему трудно отделить процессы развития моторных навыков от когни-

тивного развития? 
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Родители и воспитатели могут оказать детям немалую помощь, если сде-

лают эту внутреннюю обратную связь более явственной. От конкретного 
замечания, например такого: «Вот теперь ты крепко держишься за пере-

кладину», больше пользы, чем от такой общей похвалы, как: «Как хо-
рошо ты карабкаешься по лестнице». 

Когнитивное развитие 
Когда мы смотрим на изменения, связанные с развитием и происходящие 

в раннем детстве, часто трудно разграничить влияния совершенствова-
ния физических и когнитивных способностей в соответствии с теорией 

систем. Дети часто используют свое тело, проверяя развивающиеся зна-
ния и понимание мира и себя. Например, ребенок, бросающий камни 

разного размера в реку, получает основы представлений о весе, силе, 
углах и траекториях. 

Спустя десятилетия после начала исследований Пиаже его теория про-

должает являться одной из основных, раскрывающей понятие когнитив-
ного развития, хотя некоторые ученые оспаривают многие выводы 



швейцарского психолога о когнитивных способностях, так же как и сам 

подход, ставящий эти способности во главу угла. Мы начнем рассматри-

вать проблему раннего детства, опираясь на наблюдения Пиаже, а затем 
перейдем к некоторым другим точкам зрения. 

Дооперациональное мышление 
Вспомните, как в главе 2 мы описывали, что, по мнению Пиаже, когни-

тивное развитие состоит из нескольких дискретных стадий, которые дети 
последовательно проходят на пути своего понимания мира. Согласно 

данной теории, дети активно конструируют свое понимание окружающей 
среды. Они строят свою собственную реальность посредством экспери-

ментирования; дети являются «маленькими учеными», которые усердно 
постигают принципы функционирования мира. Они исследуют окружаю-

щую среду и впитывают новую информацию с учетом их уровня развития 
и доступных им способов понимания. Сталкиваясь с чем-то знакомым, 

ребенок ассимилируют это. При встрече с чем-то новым он совершает 
аккомодацию, его мышление обретает способность принять и встроить 

новое знание в систему уже накопленного опыта. 

В течение дооперационального периода дети продолжают расширять 
свое понимание мира, используя улучшающиеся навыки речи в разре-

шении проблем. Однако, согласно Пиаже, дошкольники еще не обрели 
когнитивных способностей, необходимых для понимания логических 

операций и более полного постижения реальности. Среди таких опера-
ций — закон причины и следствия, восприятие реальности, пространства 

и времени и большинство понятий о числе. Овладение ими происходит 
на следующей стадии: в ходе периода конкретных операций (глава 

9). Когнитивные навыки и уровень понимания, достигаемые в течение 
до-операциональной стадии, закладывают фундамент для дальнейшего 

развития. 
По мнению Пиаже, дети вступают в дооперациональный период, обладая 

зачаточными речью и мыслительными способностями, а покидают ее, 
уже умея задавать такие изощренные вопросы, как: «Где теперь бабуш-

ка, если она умерла?» 

Что же такое дооперациональное мышление? Давайте рассмотрим этот 
вопрос в связи с поразительным когнитивным продвижением, совершае-

мым детьми в течение данной стадии. 
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Этапы дооперационального мышления. Дооперациональный период 
продолжается у ребенка примерно с 2 до 7 лет и разделяется на две ста-

дии: допонятийную (от 2 примерно до 4 лет) и интуитивную, или пе-
реходную (примерно от 5 до 7 лет). 

В дооперациональном периоде на первый план выходит использование 
символов, символическая игра и язык. До этого времени мышление мла-

денца ограничивалось его непосредственным окружением. Теперь ис-
пользование символов и символическая игра позволяют ребенку выхо-

дить в своих мыслях за пределы реальной ситуации. Благодаря этому ум 
ребенка приобретает большую гибкость (Siegler, 1991). Аналогичным 

образом, слова теперь становятся полномочными представителями ве-

щей: ребенок может с их помощью сообщить о чем-то, что в данный мо-
мент отсутствует. 



Однако на допонятийной стадии дети по-прежнему путаются в основных 

категориях. Они не способны разграничить ментальную, физическую и 

социальную реальности. Например, их мышлению свойственна такая 
особенность, как анимизм: ребенок может считать, что все движущиеся 

объекты — живые, даже солнце, луна, облака, автомобиль или поезд. 
Другой особенностью их мышления является материализация: объекты 

и люди из мира фантазий становятся для них абсолютно реальными; они 
являются такими же реальными вещами, как и те, что действительно 

присутствуют в окружении ребенка. Появление анимистических пред-
ставлений и материализации частично объясняется другой характери-

стикой мышления дошкольников: эгоцентризмом. Этим термином обо-
значается склонность детей видеть и понимать вещи исключительно со 

своей точки зрения, практически как Винни-Пух в начале этой главы. 
Считается, что в течение раннего детства ребенок не способен четко от-

делить от внешнего мира сферу своего существования и собственных 
возможностей (Siegler, 1991). 

Интуитивная, или переходная, стадия начинается приблизительно в 5-

летнем возрасте. На этом этапе дети начинают отделять ментальную ре-
альность от физической и предполагать помимо социальных норм нали-

чие механической причинности. Например, до достижения этой стадии 
развития дети могут думать, что все вокруг было создано их родителями 

или каким-то другим взрослым. Теперь они начинают признавать нали-
чие других сил. На интуитивной стадии дети начинают понимать множе-

ственность точек зрения и усваивать относительные понятия, хотя и не 
отличаются при этом последовательностью и систематичностью. Понима-

ние ими классификации по размеру, количеству и пространственным 
признакам еще весьма несовершенно, они пока не могут выполнять мно-

гие из основных умственных операций. Мышление дошкольников на про-
тяжении этого периода становится более рациональным, но при объяс-

нении отдельных явлений они нередко прибегают к магическим поняти-
ям. Так, 4-6-летние дети уже понимают, что взрослый человек не может 

превратиться в ребенка, что нельзя проходить сквозь твердые объекты. 

Однако большинство из них не принимает во внимание доводы здравого 
смысла, если им рассказывают волшебную сказку, делая вид, что описы-

ваемые в ней события происходили на самом деле, и верят этому 
(Subbotsky, 1994). 

Символическая репрезентация. Самым заметным отличительным при-
знаком 2-летних детей от младенцев в том, что касается познания, явля-

ется символическая репрезентация, т. е. использование действий, обра-
зов или слов для представления событий или собственных переживаний. 

Это различие получает свое наиболее яркое выражение в речевом раз-
витии и в символической игре (Flavell, 
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У дошкольников появляется способность пользоваться символами для 
представления действий, событий или предметов - одна из вех когнитив-

ного развития. Эта маленькая деловая женщина читает газету по пути на 

работу 
Miller & Miller, 1993). Двухлетние дети способны имитировать происшед-



шие события, знакомые роли и действия. Прибегая в игре к помощи жес-

тов, дошкольники могут разыграть большой эпизод, изображающий по-

ездку на автомобиле. При наличии соответствующего реквизита они спо-
собны разыграть семейный обед или сцену из любимой книги или из 

сказки. 
Использование чисел для представления количества объектов в упоря-

доченном ряду — другой способ репрезентации. Еще один аспект ее 
употребления — приобретение навыков изобразительной деятельности, 

начало которой приходится на этот период. 
Каким образом происходит развитие навыков символической репрезен-

тации? Дональд Марцофф и Джуди Де Лоаш (Marzolf, DeLoache, 1994) 
исследовали данный вопрос в серии экспериментов, задачей которых 

было изучение понимания дошкольниками пространственных репрезен-
таций. Так, было показано, что ранний опыт символических отношений 

приводит к осознанию ребенком того, что один объект может символизи-
ровать или замещать другой. В исследовании Де Лоаш (DeLoache, 1987) 

было обнаружено, что понимание некоторых символических отношений 

приходит к детям довольно внезапно: в пределах очень короткого про-
межутка времени. Так, дети в возрасте 2,5 лет не понимают связи между 

масштабной моделью комнаты и самой комнатой, а 3-летний ребенок без 
труда устанавливает связь между ними. Неспособность детей младшего 

возраста увидеть эту связь может быть обусловлена непониманием того, 
что масштабная модель — это одновременно и объект, и символ чего-то 

другого. 
Несмотря на то что символическая репрезентация появляется уже в кон-

це сен-сомоторного периода, процесс ее развития продолжается и даль-
ше: ребенок гораздо лучше пользуется символами в 4 года, чем в 2 года. 

Проводя эксперименты с маленькими детьми, Элдер и Педерсон (Elder, 
Pederson, 1978) установили: для того чтобы дети в возрасте 2,5 лет мог-

ли играть в символические игры, им необходимы бутафорские предметы, 
напоминающие реальные объекты. Те же, кому исполнилось 3,5 года, 

способны изображать различные объекты с помощью совершенно непо-

хожих на них предметов или могут разыграть какую-нибудь сцену вооб-
ще без таковых. Например, они могут представить, что щетка для волос 

— это кувшин, или сделать вид, что они пользуются кувшином, вообще 
не прибегая ни к какой бутафории. 
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Как только дети начинают пользоваться символами, их мыслительные 

процессы усложняются (Piaget, 1950, 1951). Ребенок демонстрирует по-
нимание сходства между двумя объектами или событиями, давая им одно 

и то же название; начинает сознавать прошлое и формировать ожидания 
в отношении будущего; проводит грань между собой и человеком, к ко-

торому он обращается. Фейн (Fein, 1981) считает, что символическая иг-
ра облегчает социальное взаимодействие: она помогает детям стано-

виться более чуткими к чувствам и точке зрения других людей. Эта чут-
кость, в свою очередь, помогает им совершить переход от эгоцентрично-

го к более социоцентричному мышлению. Однако для созревания такого 

социально-ориентированного мышления требуются многие годы. 
Ограничения дооперационального мышления 



Даже после того, как ребенок стал широко использовать символическую 

репрезентацию, ему предстоит пройти еще долгий путь, прежде чем он 

научится мыслить логически. Как свидетельствуют наблюдения за пове-
дением детей, а также результаты исследований, действительно сущест-

вуют некоторые ограничения их процесса мышления. Мышление ребенка 
в этот период развития характеризуется следующими особенностями: 

конкретностью, необратимостью, эгоцентризмом, центрацией и трудно-
стями оперирования понятиями пространства, времени и последователь-

ности. 
Конкретность. Мышление дошкольников конкретно. В дооперациональ-

ный период дети не способны иметь дело с абстракциями. Их мышление 
направлено на то, что происходит «здесь и сейчас», а также на физиче-

ские объекты, которые они могут легко представить. 
Необратимость. Мышление маленьких детей часто необратимо, т. е. 

развитие событий, образование связей идет лишь в одном направлении. 
Они не способны представить себе, что какой-то объект может вернуться 

в свое первоначальное состояние или что связи между объектами могут 

быть двусторонними. Рассмотрим следующий диалог взрослого и 3-
летней девочки: 

— У тебя есть сестра? 
— Есть. 

— Как ее зовут? 
— Джессика. 

— А у Джессики есть сестра? -Нет. 
В данном случае связь имеет лишь одно направление: девочка знает, что 

у нее есть сестра Джессика, но еще не понимает, что она сама — сестра 
Джессики. 

Эгоцентричность. Дооперациональное мышление эгоцентрично — ог-
раничено рамками собственного восприятия ребенка, и потому он не 

способен принять во внимание точку зрения другого человека. Дети со-
средоточены на собственных перцептивных образах и полагают, что все 

остальные видят мир так же, как они. Пиаже (Piaget, 1954) исследовал 

это когнитивное ограничение в своем эксперименте с тремя горами. Он 
рассаживал детей вокруг стола, на котором находился макет горной гря-

ды из папье-маше, и показывал им фотографии этой гряды, сделанные с 
разных сторон (рис. 7.3). Сначала он просил каждого ребенка выбрать 

снимок с видом гор, открывающимся с занимаемого им места за столом, а 
затем — снимок, на котором горы представлены такими, какими видит их 

кукла, посажен- 
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Рис. 7.3. Эксперимент «Горы» 



ная на другое место. Большинство детей без труда находили первый 

снимок, но не могли поставить себя на место куклы и представить, каки-

ми могут видеться горы с той позиции, которую занимает она. 
Центрация. Мышление детей в этот период имеет тенденцию центриро-

ваться на каком-то одном физическом свойстве или измерении объекта 
или ситуации. Дошкольники не могут фиксировать одновременно не-

сколько аспектов ситуации. Это ограничение, называемое центрацией, 
наиболее ярко проявляется при решении задачи включение в класс — 

классической задачи для изучения доопера-ционального мышления. Ко-
гда маленьким детям показывают набор деревянных шариков, одни из 

которых красного цвета, а другие — желтого, и спрашивают их, каких 
шариков больше, красных или деревянных, они не могут правильно от-

ветить на этот вопрос. Они не способны одновременно учесть и цвет, и 
более широкую категорию — материал, из которого сделаны шарики. 

Время, пространство, последовательность событий. Например, 3-
летний ребенок может сказать: «Бабушка приедет к нам на следующей 

неделе». Даже 2-летний малыш может произнести слова, свидетельст-

вующие о том, что он знает о времени и пространстве: «потом», «зав-
тра», «вчера», «далеко», «другой раз». Но 2-3-летний ребенок едва ли 

отдает себе отчет в том, что эти термины означают. «Полдень» может 
восприниматься им как время обеда, но если обед будет отложен на час, 

это все равно будет «полдень». Пробудившись от дневного сна, ребенок 
может даже не сознавать, что это тот самый день, что был с утра. Поня-

тия недели и месяца, минуты и часа детям в этом возрасте осмыслить 
очень сложно, так же как и более общее понятие времени, являющего 

собой континуум прошлого, настоящего и будущего. 
Другими словами, маленькие дети плохо представляют себе причинно-

следственные отношения. Действительно, использование ими первое 
время слов «причина» и «потому что» может не иметь ничего общего с 

пониманием этих терминов взрослыми. То же самое относится и к люби-
мому вопросу 4-летнего ребенка: «Почему?» Посмотрим на следующий 

диалог. 

— Почему мы пьем из бутылок и из банок? 
— Потому что что-то лучше в бутылке, а что-то — в банке. 

— Но сок бывает и в бутылках, и в банке тоже! Почему? 
— Ну, иногда в банках он дешевле. 

— Почему? 
— Сходи-ка вымой руки перед едой, а об этом мы поговорим позже. 
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Между тем ребенок, возможно, интересовался внешним видом различных 

существующих упаковок, а не тем, что взрослый человек считает необ-
ходимым отвечать на вопрос «почему?». 

Пространственные отношения — еще один комплекс понятий, кото-
рые ребенок начинает усваивать в дошкольные годы. Смысл таких слов, 

как «внутри», «снаружи», «близко», «далеко», «над», «под», «вверху» 
и «внизу», усваивается ребенком в процессе экспериментирования со 

своим собственным телом (Wei-kart, Rogers & Adcock, 1971). Дэвид Вей-

карт и его коллеги предположили, что дети сначала усваивают то или 
иное понятие с помощью собственного тела (сами проползают под сто-



лом), а затем с помощью какого-либо предмета (провозят под столом иг-

рушечный грузовик). Позже они начинают выделять это понятие на кар-

тинках («Смотри, корабль проплывает под мостом!») и выражать его 
словами. 

В табл. 7.2 обобщаются основные характеристики дооперационального 
мышления. 

Таблица 7.2 Избранные характеристики дооперационального 
мышления 

Допонятийная стадия 

Анимизм Вера в то, что практиче-

ски все движущиеся 
объекты — живые. 

Солнце, луну, ма-

шины, поезда ребе-
нок считает живыми 

существами. 

Материализация Вера в то, что объекты 
и люди из фантазий и 

снов — реальны. 

Монстр из сна дей-
ствительно скрыва-

ется под кроватью. 

Эгоцентризм Видение и осмысление 

вещей исключительно с 
собственной точки зре-

ния. 

«Если я это вижу, 

ты должен тоже это 
видеть». 

Интуитивная стадия 

Символическая 

репрезентация 

Использование дейст-

вий, образов или слов 
для представления 

(изображения) объектов 
и событий. 

Кубики изображают 

дома; названия 
представляют объ-

екты. 

Социоцентрич-
ное мышление 

Начало способности по-
нимать точку зрения 

других. 

«Может, ты не хо-
чешь играть в ту 

игру, в которую я 

хочу?» 

Ограничения дооперационального мышления 

Конкретность Неумение обращаться с 
абстракциями. 

Мышление ориенти-
ровано на «здесь и 

сейчас», а не на то, 
что могло бы быть. 

Необратимость Невозможность видеть 

обратимость изменений; 
одна из причин отсутст-

вия понимания сохра-
нения. 

«У меня есть брат, 

но у него нет брать-
ев и сестер». 

Центрация Невозможность скон-

центрироваться в один 
момент времени более 

чем на одном аспекте 
проблемы; еще одна 

причина отсутствия по-
нятия сохранения. 

Мышление фокуси-

руется на одном из-
мерении объекта, 

упуская из виду 
другие. 
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Инвариантность 

В качестве свидетельства ограничений дооперационального мышления 

приводится отсутствие у детей инвариантности (понятия сохранения), на 
которое указывал Пиаже. Под термином сохранение имеется в виду 

осознание того, что изменение формы или внешнего вида материалов не 
приводит к изменению их объема, массы, количества. Ниже приведены 

примеры, подтверждающие это положение. 
Инвариантность объема. Пиаже в ходе наблюдений определил, что 

дети с дооперациональным мышлением еще не владеют понятием сохра-
нения объема, что подтверждается его классическим экспериментом 

«Жидкость и емкости» (рис. 7.4). Сначала ребенку показывают два оди-
наковых стакана, содержащих одинаковое количество жидкости. На во-

прос: «Одинаковы ли они?» ребенок уверенно отвечает: «Да». Затем, 
прямо на глазах ребенка, содержимое одного из этих стаканов перели-

вается в высокий узкий стакан. Экспериментатор спрашивает ребенка: 
«Одинаковые ли они?» Дети, находящиеся на дооперациональной стадии 

развития интеллекта, склонны отвечать, что они разные, и даже добав-

лять к этому, что в высоком стакане содержится больше жидкости. Оче-
видно, что здесь оказывает влияние такое свойство, как центрация; ре-

бенок учитывает только одно измерение, а именно высоту, и не осозна-
ет, что за счет меньшей ширины стакана изменение высоты компенсиру-

ется. Для него эта проблема является проблемой перцептивного, а не 
логического характера, он просто фокусируется на ситуации «здесь и 

сейчас», и в результате состояние жидкостей до переливания является 
для него совсем другой задачей, чем после этой процедуры. Другими 

словами, с его точки зрения, переливание иррелевантно. 
Необратимость также играет свою роль в отсутствии у ребенка понима-

ния сохранения объема. Он считает, что невозможно перелить жидкость 
из высокого стакана обратно в первый и сохранить при этом тот же ее 

объем. Здесь также наблюдается неразвитость логического мышления. 
Инвариантность массы. На рис. 7.5 представлены тесты, исследующие 

осознание ребенком понятия сохранения массы и демонстрирующие осо-

бенности дооперационального мышления. В этом случае наблюдается 
ситуация, схожая с той, что мы видели в эксперименте с жидкостью и 

стаканами. Ребенку показывают два одинаковых шарика из пластилина. 
На его глазах один шарик сминают и лепят из 

Рис. 7.4. Классический эксперимент «Жидкость и емкости», направлен-
ный на изучение понятия сохранения объема 
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Рис. 7.5. Эксперимент «Сохранение массы». В эксперименте, направлен-
ном на изучение понимания сохранения массы, ребенку показывают два 

одинаковых шарика из пластилина. Форма одного шарика остается неиз-
менной, в то время как другой шарик претерпевает различные превра-

щения 
него фигуры различных форм, тогда как другой шарик остается в перво-

начальном виде. Рассмотрим пример, в котором шарик раскатывают и 
придают ему форму вытянутой сосиски. В силу центрации ребенок может 

сказать, что в сосиске больше пластилина либо что в ней меньше пла-
стилина, в зависимости от того, к чему—к длине или к высоте — «прице-

пилось» его внимание. Как и в предыдущем эксперименте, ребенок, 
пойманный в ловушку «здесь и сейчас», не может осознать обратимость 

данного процесса. 

Инвариантность количества и числа. Развитие у детей навыков счета 
представляет для специалистов большой интерес потому, что на обуче-

ние ему в школе отводится значительное время, а также в связи с тем, 
что цифры и числа играют важную роль в жизни каждого человека. На 

рис. 7.6 показан классический эксперимент, направленный на изучение 
понимания сохранения количества и числа. Сначала экспериментатор 

кладет перед ребенком 12 леденцов, расположив их в два ряда по 6 в 
каждом; причем леденцы в обоих рядах находятся строго один над дру-

гим. Как только ребенок соглашается с тем, что в обоих рядах их коли-
чество одинаково, экспериментатор уменьшает длину одного ряда, сдви-

гая леденцы ближе друг у другу. Из другого ряда убирается один леде-
нец, но расстояние между оставшимися конфетами увеличивается. Если 

ребенку доступно понятие сохранения количества, он должен признать, 
что более длинный ряд состоит из меньшего количества леденцов, не-

смотря на свою протяженность. Детей в возрасте 5-6 лет обманчивый 

внешний вид длинного ряда часто вводит в заблуждение, и они говорят, 
что в нем больше леденцов. 
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Рис. 7.6. Эксперимент, направленный на изучение понимания сохране-

ния количества. Ребенку 4-5-лет показывают два ряда леденцов, распо-

ложенных 
в верхней части рисунка. Далее его спрашивают, в каком из них конфет 

больше. Дети, как правило, отвечают, что в обоих рядах одинаковое ко-
личество леденцов. Затем леденцы нижнего ряда сдвигают ближе друг к 

другу, а из верхнего убирают один, увеличивая при этом расстояние ме-
жду оставшимися леденцами так, чтобы верхний ряд стал длиннее ниж-

него. Ребенок наблюдает за этой операцией, и ему говорят, что он может 
съесть леденец из того ряда, в котором их больше. Даже те дети, кото-

рые умеют считать, будут настаивать, что в длинном ряду леденцов 
больше, причем они будут делать это и после того, как сосчитают их ко-

личество в каждом ряду 
Ограниченность теории Пиаже 

Не получилось ли так, что эксперименты Пиаже поставили детей, нахо-
дящихся на дооперациональной стадии, в невыгодное положение, недо-

оценив их когнитивные способности? Исследования показывают, что в 

некоторых отношениях определенно да. Например, хотя дети в доопера-
циональный период действительно склонны к эгоцентризму и полностью 

поглощены своим собственным взглядом на вещи, в некоторых ситуаци-
ях они могут принять точку зрения другого. Когда задачи, предлагав-

шиеся в экспериментах Пиаже, излагаются таким образом, что в них по-
является смысл для ребенка, они становятся абсолютно понятными даже 

для детей с дооперациональным мышлением (Donaldson, 1978); и наобо-
рот, запутанный характер многих вопросов может сбить с толку даже 

взрослых (Winer, Craig & Weinbaum, 1992). Например, в одной классиче-
ской серии исследований детей, находящихся на дооперациональной 

стадии и не способных решить задачу Пиаже «Горы», спрашивали, где 
непослушный мальчик может спрятаться так, чтобы его не видел поли-

цейский. Хотя ни один из участвовавших в эксперименте детей на самом 
деле никогда не прятался от полиции, они все играли в прятки и поэтому 

им не составило труда встать на позицию «непослушного мальчика». 

Даже 3-летние дети успешно справлялись с этой задачей (Hughes, Don-
aldson, 1979). Дошкольники также лучше справляются с принятием по-

зиции другого в контексте понимания их чувств и намерений, чем считал 
Пиаже (Lillard, Currenton, 1999). 

Кроме того, многочисленные исследования показали, что дети с доопе-
рациональным мышлением, по меньшей мере иногда, обращают внима-

ние больше чем на одно измерение в один момент времени. Они могут 
осознать также факт преоб- 
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Эти дети выучили ритуалы, связанные с празднованием дня рождения, в 

процессе направляемого участия 
разования, а не просто замечают начальное и конечное состояние, де-

монстрируя, таким образом, элементы понимания сохранения. Просто это 
не является их доминирующими моделями мышления (Siegler, Ellis, 

1996). Подобным образом, Ракель Жельман с коллегами продемонстри-
ровали, что дети в дооперациональный период на самом деле успешнее 

оперируют числами, чем считал Пиаже (Gelman, Gallistel, 1986). Напри-
мер, дошкольники демонстрируют два важных типа действия с числами: 

умение оперировать с числами-абстракциями я рассуждать с использо-
ванием чисел. Операции с абстрактными числами относятся к когнитив-

ным процессам, посредством которых можно прийти к заключению о 
числе образующих множество однотипных объектов. Например, 3-летний 

ребенок мог бы сосчитать количество штук печенья на столе и получить 
число «четыре». Умение рассуждать с использованием чисел относится к 

когнитивным процессам, посредством которых определяется правильный 

способ действия с множеством однотипных объектов (включая различ-
ные преобразования) (Flavell et al., 1993). Так, ребенок может сообра-

зить, что единственный способ увеличить количество каких-то предме-
тов — это добавить к ним еще один такой же предмет. Просто располо-

жить их на большем расстоянии друг от друга будет ошибочным преоб-
разованием. Эти два вида умений развиваются у ребенка различными 

темпами. Дети научаются производить сложение, вычитание, умножение 
и деление лишь после того, как они усваивают элементы рассуждения с 

использованием чисел (Becker, 1993), но, судя по заключению Артура 
Баруди (Baroody, 2000), дети 3-5 лет демонстрируют неплохое развитие 

ряда до математических способностей и понятий, что совершенно проти-
воречит идеям Пиаже. 

Социальная перспектива развития исследований после Пиаже 
Как уже говорилось в главе 2, некоторые исследователи рассматривают 

когнитивное развитие с совершенно иной точки зрения. Вместо того что-

бы видеть в детях «маленьких ученых», они акцентировали внимание на 
том, что ребенок — это прежде всего социальное существо. Подвергая 

сомнению позицию Пиаже, считавшего ребенка исследователем-
одиночкой, пытающимся понять окружающий мир, они предположили, 

что дети осмысляют происходящее с ними прежде всего за счет взаимо-
действия с более опытными людьми: родителями, учителями, старшими 

товарищами. В ходе ежедневных контактов с детьми взрослые знакомят 
их 
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Контрольные вопросы к теме 

«Когнитивное развитие» 
•   Анимизм - это убеждение детей, находящихся на дооперациональной 

стадии развития, в том, что люди и объекты из снов и фантазий реальны. 

•   Способности, относящиеся к символической репрезентации, сильно 
совершенствуются к концу допонятийной стадии. 



•   Задача Пиаже «Горы» используется для оценки эгоцентризма. 

•   Задача Пиаже «Жидкость и емкости» используется для оценки пони-

мания сохранения. 
 

В основном исследования показывают, что задачи Пиаже принижают 
когнитивные способности детей, находящихся на дооперациональном 

уровне мышления. Вопрос для размышления 
Каким образом, по мнению Пиаже, необратимость и центрация мешают 

дооперациональ- 
ному мышлению детей решать задачи на понимание сохранения? 

с социальными нормами и ожиданиями (Bruner, Haste, 1987). Согласно 
мнению исследователей социальной концепции развития, взрослые, по-

казывая ребенку способ решения какой-либо проблемы, помогают ему 
учиться мыслить. Каждое общество включает детей в разнообразные 

формы деятельности с помощью того, что получило название направ-
ляемого участия. Когда малыши помогают накрывать на стол, мыть посу-

ду или присоединяются к пению государственного гимна своей страны, 

происходит процесс передачи культурных традиций от более опытных 
членов общества (взрослых) к менее опытным (детям). Кэтрин Нельсон, 

например, утверждает, что знание ребенка о событиях — это ключ к по-
ниманию его мышления (Nelson, 1986). В то время как Пиаже уделял 

больше внимания тому, чего маленькие дети не знают, — скажем, кате-
гориям и числам, — Нельсон интересует то, что им известно, что они уже 

успели узнать за свою недолгую жизнь. Она полагает, что повседневный 
опыт малыша дает пищу для его психической жизни и мыслительных 

способностей. Так как в основе познавательных процессов ребенка ле-
жат события реальной жизни, его понимание мира «встроено» в соци-

альное или культурное знание. 
Согласно концепции зоны ближайшего развития Выготского (глава 2), 

дети развиваются благодаря участию в деятельности, чуть превышаю-
щей их компетентность, получая помощь либо от взрослых, либо от бо-

лее опытных товарищей (Cole, John-Steiner, Scribner & Souberman, 

1978). Социальная игра является основным средством, позволяющим де-
тям осваивать все более сложные социальные и когнитивные умения 

(Berk, Nicolopoulou, 1993). Кроме того, игра — это прекрасная возмож-
ность для изучения того, как дети, живущие в самой разнообразной 

культурной среде, усваивают социальные нормы (Rogoff, 1993). Связь 
между игрой и научением мы рассмотрим в этой главе позже. 

Память и когнитивное развитие 
Память — важнейший аспект когнитивного развития. Избирательное 

восприятие, способность классифицировать объекты и явления, общий 
переход к более сложным понятиям происходят вместе с созреванием и 

развитием процессов памяти, 
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которые быстро изменяются в течение первых лет жизни и к возрасту 7 
лет практически достигают уровня взрослого человека (Gathercole, 

1998). Мы начнем с обзора информационной модели памяти, представ-

ленной в главе 2. Затем мы рассмотрим исследование развития (и огра-
ничений) памяти в течение раннего детства. 



Процессы памяти 

Когда визуальная сенсорная информация поступает в «компьютер» 

взрослого человека, в течение очень короткого, часто меньше секунды, 
промежутка времени она удерживается в сенсорном регистре, после 

чего она либо заменяется новой информацией, либо передается для 
дальнейшей обработки. Информация, получаемая при помощи слухового 

анализатора, удерживается в сенсорном регистре дольше, около 3 се-
кунд. 

Информация, передаваемая из сенсорного регистра, далее попадает в 
блок кратковременной памяти (КП), также известной как оператив-

ная память, для обработки. По сути, такая обработка является созна-
тельной: это то, о чем вы думаете в данный момент, то, что находится в 

поле вашего сознания прямо сейчас. В отсутствие повторения (прогова-
ривания чего-либо про себя, например, повторение нового телефонного 

номера в течение времени, которое требуется при его наборе, или не-
скольких директорий в компьютерных каталогах, чтобы попасть к новой 

папке) информация остается в КП в течение 15-30 секунд. Если вы по-

стоянно повторяете информацию или делаете некие другие усилия, что-
бы запомнить ее, она переходит в долговременную память (ДП). Боль-

шинство исследователей считают ДП перманентной, основывающейся на 
структурных изменениях головного мозга, таких как создание новых си-

напсов. Таким образом, информация, хранящаяся в долговременной па-
мяти, потенциально является доступной в течение всей жизни (за ис-

ключением случаев мозговой травмы) и входит в состав постоянно по-
полняющегося запаса знаний, к которому мы регулярно обращаемся как 

при узнавании уже знакомого, так и при запоминании нового (Atkinson, 
Shiffrin, 1971; Hagen, Longeward & Kail, 1975). 

В памяти удерживаются следующие виды информации: образы, действия 
и слова. Таким образом, исследователи часто говорят о наличии у нас 

визуальной, моторной (двигательной) и вербальной (семантической) па-
мяти. Визуальная память развивается у человека первой. Однако если 

попросить кого-нибудь вспомнить первые годы жизни, большинство лю-

дей не смогут сказать ничего о том, что произошло раньше 3 лет. Пред-
положительно это связано с кодированием, но, к сожалению, до настоя-

щего времени исследователи не смогли ответить на вопрос, какие имен-
но процессы здесь задействованы. Воспоминания, закодированные в 

вербальной форме, т. е. те, которые можно описать словами, появляются 
после 4-6-летнего возраста. Развитие речи позволяет детям с доопера-

циональным мышлением лучше кодировать новую информацию. 
Узнавание и воспроизведение 

Специалисты, изучающие особенности памяти дошкольников, сосредото-
чивают свое внимание на двух различных процессах. Узнавание — это 

способность определять, что мы ранее видели данное изображение или 
объект, переживали данную ситуацию. Например, дети могут узнать не-

кую картинку или человека, которого они ранее видели, но, возможно, 
не сумеют много рассказать нам о них. Воспро- 
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изведение — это способность извлекать из долговременной памяти вос-



поминания об объектах, которые в данный момент отсутствуют, или о 

событиях, которые данный момент не происходят; как детям, так и 

взрослым воспроизводить гораздо сложнее, чем узнавать. Так, ребенка 
можно попросить вспомнить и рассказать какую-нибудь сказку или исто-

рию; можно попросить вас пересказать все, что написано в данной главе 
вплоть до этого места. Выполнить обе эти задачи будет трудно. Исследо-

ватели обнаружили, что дошкольники достаточно хорошо выполняют за-
дания на узнавание, но их способность воспроизводить по памяти остав-

ляет желать лучшего и что обе эти формы памяти развиваются посте-
пенно от 2 до 5 лет. Выполняя задачу на узнавание, в которой малышам 

2-5 лет несколько предметов показывали лишь один раз, даже самые 
маленькие из них смогли правильно указать 81% из них. Дети старшего 

возраста могли узнать уже 91%. При выполнении задания на воспроиз-
ведение по памяти, когда детей в возрасте от 2 до 4 лет просили назвать 

объекты, которые им только что показал экспериментатор, 3-летние ма-
лыши смогли назвать только 22% из них, а 4-летние лишь 40% (Myers, 

Perl-mutter, 1978). Способность узнавания развита у дошкольников зна-

чительно лучше, чем способность воспроизведения, но они могут справ-
ляться с задачами воспроизведения намного лучше, если люди, зани-

мающиеся их воспитанием, будут регулярно задавать им различные во-
просы на проверку памяти (Ratner, 1984). 

Повторение и структурирование 
Трудности, испытываемые маленькими детьми при воспроизведении по 

памяти, обычно относят на счет их неумения пользоваться приемами ко-
дирования и поиска информации (Flavell, 1985; Fletcher, Bray, 1997; My-

ers, Perlmutter, 1978). Дошкольники не могут произвольно организовы-
вать и повторять информацию, которую им нужно запомнить, как это 

часто делают дети старшего возраста и взрослые. Если вы дадите взрос-
лому лист со списком слов, которые он должен запомнить, например: 

«кошка, стул, самолет, собака, стол, автомобиль», он, скорее всего, сна-
чала разобьет слова на группы («животные», «мебель», «транспортные 

средства»). Затем он повторит их про себя несколько раз. Дети поступа-

ют иначе. Таким образом, взрослый человек задействует два мнемониче-
ских приема: организация и повторение. Взрослые и дети старше 6-

летнего возраста развивают свою способность вспоминать информацию, 
овладевая мнемоническими приемами. Дошкольников очень непросто 

научить тому, как можно организовать информацию и закрепить ее в па-
мяти. 

Однако дети этого возраста все же прибегают к определенным приемам, 
облегчающим запоминание. Например, 18-24-месячных малышей, на-

блюдавших за тем, как экспериментатор прячет их любимую игрушку 
под подушку, просили запомнить, куда ее спрятали, так как позже их 

спросят о ее местонахождении. После этого экспериментатор в течение 4 
минут занимал их внимание другими игрушками. Все это время дети не-

однократно прерывали игру, вспоминали о спрятанной игрушке, указы-
вали на подушку, подходили к ней и даже пытались достать из-под нее 

игрушку (DeLoache, Cassidy & Brown, 1985). Исследователи сделали за-

ключение, что такое поведение есть не что иное, как попытки малышей 
запомнить то, о чем их просили. В другом исследовании Де Лоаш и ее 



коллеги пришли к выводу, что дошкольники организуют пространствен-

ные, но не понятийные группировки предметов, когда стараются их за-

помнить (DeLoache, Todd, 
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1988). Так, когда очень маленьких детей просили запомнить, где спря-
тан какой-то предмет, они нередко прибегали к напоминающей повторе-

ние вербализации: называли спрятанную игрушку, произносили вслух, 
что она спрятана, а также вспоминали то место, где она находится. Пси-

хологи, проводившие оба исследования, заключили, что эти действия 
напоминают более сложные приемы сохранения информации в кратко-

временной памяти и являются, возможно, их предвестниками (Flavell et 
al., 1993). 

Некоторые исследователи специально занимались обучением дошколь-
ников мнемоническим приемам, таким как сортировка (упорядочение), 

присваивание названий группам предметов или выделение опознава-
тельных признаков категорий. Дошкольники были способны выучить эти 

приемы и помнить о них в течение нескольких дней. Но затем они пере-

ставали ими пользоваться, возможно, потому что забывали о них или по-
тому, что им надоедало их постоянно повторять. Кроме того, овладение 

этими приемами, по-видимому, мало повлияло на способность детей 
вспоминать информацию (Lange, Pierce, 1992). Похожие результаты бы-

ли получены при исследовании матерей, которые прибегали к мнемони-
ческим приемам при обучении детей таким умениям, как упаковка по-

дарков или запоминание имен книжных героев. Дети пользовались более 
простыми приемами, чем матери, и меньшим их количеством (Harris, 

Hamidullah, 1993) и часто не применяли их по своей воле. 
Подобные исследования показывают, что с помощью умело разработан-

ных методов обучения и специальных приемов у маленьких детей можно 
сформировать когнитивные умения, выходящие за рамки их обычных 

способностей. Но такие умения они быстро утрачивают либо потому, что 
не могут должным образом встроить их в существующую у них на дан-

ный момент иерархию, либо потому, что слишком заняты познанием ми-

ра другими, доступными им способами. Интересно, что когда исследова-
тели сравнили группу детей, которых просили «запомнить» игрушки, с 

другой группой, где ребят просили «поиграть» с теми же игрушками, те, 
кто участвовал в активной игре, демонстрировали более высокий уро-

вень воспроизведения по памяти. (Newman, 1990). Этот факт говорит о 
том, что игра способствует ментальной организации знаний детей об иг-

рушках. В настоящее время все большее число исследователей уделяют 
внимание той роли, которую играют физический и социальный контек-

сты в способности детей к запоминанию. Двухлетние малыши, занимаю-
щиеся какой-то деятельностью вместе с родителем в непринужденной 

обстановке, например у себя дома, и рассказывающие о том, что они де-
лают, демонстрируют впечатляющие способности памяти. Когда подоб-

ное естественное взаимодействие заменяется формальными приемами, 
способность к запоминанию у детей может даже ухудшиться (Fivush, 

Hudson, 1990). 

Сценарии и понимание хода событий 
Становится все более очевидным, что дети способны запоминать инфор-



мацию, упорядоченную во времени, т. е. представленную во временной 

последовательности. По-видимому, они преобразуют ряд событий в упо-

рядоченное, значимое целое. В одном исследовании детей просили опи-
сать, как они 2 недели назад лепили фигурки из пластилина (Smith, Rat-

ner, Hobart, 1987). В тех случаях, когда им давали возможность заново 
вылепить те же фигурки, ребята могли подробно опи- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Память и когнитивное развитие» 

.   Повторение позволяет одновременно удерживать информацию в КП и 
переводить ее вДП.  

.   По сравнению с воспроизведением, узнавание и детям, и взрослым 
дается труднее. 

.   В течение раннего и среднего детства тенденция детей к спонтанному 
повторению стабильно улучшается. 

.   В течение раннего детства дети обычно не используют сценарии со-

бытий. 
 

Вопрос для размышления 
Почему память важна для когнитивного развития? 

сать свою работу. Очевидно, дети способны мысленно организовывать и 
запоминать последовательность действий после однократного их выпол-

нения. 
Маленькие дети сознают, что событие, например празднование дня рож-

дения, состоит из ряда последовательных эпизодов: начала, когда при-
ходят гости с подарками; серии промежуточных действий, включающих 

игры, поздравительные речи, задувание свечей и съедание торта, и 
окончания, когда гости расходятся по домам. Они могут воспроизвести 

по памяти события, подобные семейному обеду, посещению магазина 
или дню, проведенному в детском саду, как если бы они обладали схе-

мами или сценариями таких повседневных мероприятий (Mandler, 1983; 

Nelson, Fivush, Hudson & Lucariello, 1983). Когда матери рассказывают 
своим малышам о каких-то отсутствующих предметах или действиях, в 

данный момент не происходящих (например, о том, что нужно будет сде-
лать после завтрака), они помогают им создавать сценарии событий и 

тем самым запомнить их (Lucariello, Nelson, 1987). Маленькие дети пом-
нят события только в том порядке, в котором те происходят. Умение упо-

рядочивать и запоминать информацию в более гибкой и свободной фор-
ме приходит позже. Дети научаются варьировать последовательностью 

шагов только после того, как какое-то упорядоченное событие становит-
ся им хорошо знакомо (Bauer, Thai, 1990). Следовательно, создание сце-

нариев — это мнемонический прием, используемый для запоминания по-
следовательности событий. Они позволяют маленькому ребенку словесно 

прорепетировать какое-то событие, в котором он собирается принять 
участие, и, «возможно, являются для него самым мощным ментальным 

орудием познания мира» (Fla-vell et al, 1993, p. 85). 

Развитие речи и культура 
В процессе дошкольного периода дети быстро пополняют свой словар-



ный запас, пользуются более сложными грамматическими конструкциями 

и все чаще относятся к речи как к средству налаживания социальных 

связей. В данном разделе мы рассмотрим, как дошкольник начинает уве-
реннее оперировать словами, понятиями и грамматическими правилами; 

остановимся на влиянии речи родителей на развитие языка ребенка; ис-
следуем особенности разговоров между детьми, включая роль социаль-

ного контекста. Мы также затронем две темы, имеющие в сегодняшнем 
обществе столь большое значение: субдиалекты и билингвизм. 
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Развитие возможностей использования грамматики 

Автором одной из наиболее значимых работ в области освоения речи яв-
ляется Роджер Браун (Brown, 1973). Браун и его коллеги провели на-

блюдение за большой группой малышей, подробно записав речь трех из 
них: Адама, Евы и Сары. Используя понятие средней длины высказы-

вания (СДВ) в качестве первичной единицы измерения степени освое-
ния речи ребенком, Браун выделил пять четко выраженных стадий рече-

вого развития. Хотя трое ребят, участвовавших в исследовании, прогрес-

сировали различными темпами, порядок этих стадий был одинаков для 
всех них, как и у большинства других детей. Некоторые умения и прави-

ла осваиваются ими раньше других, для каждой стадии характерны оп-
ределенные ошибки в речи ребенка. 

Стадия 1. Для первой стадии характерны двухсловные предложения. 
Это тот самый период, когда впервые появляется телеграфная речь, 

опорные и открытые слова (см. главу 5). Браун, однако, выходит за рам-
ки этой структуры, чтобы сосредоточиться на том значении, которое дети 

пытаются передать посредством определенного порядка и места слов в 
предложении. Так, например, они могут стараться передать понятие су-

ществования, исчезновения и возвращения, принадлежности, действия и 
атрибуции. 

Стадия 2. Для этой стадии освоения языка характерны более длинные 
высказывания. Дети начинают распространять правила словоизменения 

(флексии) на слова, которые им уже знакомы. Они способны образовать 

формы прошедшего времени глаголов, например «играю/играл», множе-
ственное число существительных, изменяющихся по правилам. Почему 

это происходит, просто ли дети имитируют речь других или они пользу-
ются лингвистическими правилами? Согласно результатам классического 

исследования, верно последнее (Berko, 1958). В раннем детстве малень-
кие дети обнаруживают удивительное умение пользоваться правилами 

спряжения глаголов, образования множественного числа и притяжатель-
ных форм. Косвенным свидетельством этого является их склонность к 

сверхрегуляризации — генерализации сложных правил словоизмене-
ния. Раньше малыши употребляли те неправильные глаголы, которые 

слышали в повседневной речи. Теперь они временно расширяют правила 
грамматики, перенося законы спряжения правильных глаголов на все 

глаголы. Англоговорящие дети используют такие конструкции правиль-
ного прошедшего времени, как «goed» вместо «went», «breaked» вместо 

«broke», «seed» вместо «saw». Родителям и учителям часто весьма труд-

но скорректировать тенденцию ребенка к сверхрегуляризации. Со вре-
менем ребенок сумеет механически запомнить формы неправильных гла-



голов, отделив их от правильных (Marcus et al., 1992). 

Стадия 3. На третьей стадии дети научаются видоизменять простые 

предложения. Они образуют отрицательны^ и повелительные предложе-
ния, задают общие вопросы и иными способами преобразуют те простые 

фразы, которыми они изъяснялись на предыдущих стадиях. Отрицатель-
ное предложение — прекрасный пример того, как может происходить 

научение сложным языковым формам. Сначала дети при выражении' от-
рицания помещают отрицательное слово в начало высказывания; они 

способны передать идею отсутствия («нет кармана»), выразить свое не-
приятие («не надо больше») и несогласие («не грязный»). Однако к 

третьей стадии они используют служебные слова и вложенные отрица-
ния. Ребе- 
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нок без труда произносит такие фразы, как «Сьюзан не пыталась» и 
«Димитрий не уйдет». 

В то же время дети в этом возрасте еще не освоили конструкцию страда-

тельного залога. Например, если 3-летним малышам дать мягкие игруш-
ки и попросить их разыграть сценку «Девочка гонится за мальчиком» и 

«Мальчик гонится за девочкой», они с легкостью исполняют это. Но ко-
гда им предлагают изобразить сценки «Девочка помогает мальчику» и 

«Мальчик получает помощь от девочки», дети часто не понимают, что 
эти фразы несут один и тот же смысл. 

Стадия 4 и 5. На этих стадиях дети научаются оперировать все более 
сложными конструкциями. Они начинают пользоваться придаточными 

предложениями, включая их в состав сложносочиненных и сложнопод-
чиненных предложений. К 4,5 годам дети уже неплохо владеют синтак-

сисом, но продолжают совершенствовать этот навык еще в течение мно-
гих лет. 

Новые слова и понятия 
На протяжении дошкольного периода дети очень быстро пополняют свой 

словарный запас, часто выучивая по 2-3 слова в день. Некоторые слова 

обладают значением только в каком-то контексте, например слова 
«этот» или «тот». Другие слова выражают отношения между объектами: 

«мягче», «ниже», «короче». Зачастую дети усваивают какое-то одно по-
нятие, например «больше», намного раньше, чем противоположное ему 

понятие, в данном случае «меньше». Нередко они хотят выразить какую-
то мысль, но не знают нужного слова или не могут вспомнить его. Иногда 

дети сами выдумывают слова. Вместо глаголов они могут употреблять 
существительные, например: «Mommy, pencil it» («Мама, карандаш это») 

вместо «Mommy, write it» («Мама, напиши это»). Дети, по крайней мере 
в 3-летнем возрасте, испытывают трудности с употреблением местоиме-

ний. Так, ребенок может сказать « Us need to take а пар» («Нас надо по-
спать»). Даже когда детей поправляют, они продолжают делать подоб-

ные ошибки в течение некоторого времени. К 4-5-летнему возрасту 
большинство из них овладевают правилами употребления местоимений, 

но иногда ошибки остаются в их речи чуть дольше. 

Влияние речи родителей 
В каждой культуре происходит успешная передача языка детям, и суще-



ствует множество методов, с помощью которых родители облегчают сво-

ему ребенку задачу овладения им. Так, исследователи, наблюдая за 

американскими детьми, заметили, что ухаживающие за ними взрослые 
задают им вопросы для того, чтобы проверить, насколько хорошо те по-

нимают происходящее, чтобы заставить их больше говорить и озвучи-
вать процесс игры. Родители часто говорят от лица детей, выражая их 

потребности и желания, комментируя их действия на правильном родном 
языке. Речь ребенка развивается, главным образом, благодаря каждо-

дневному общению со взрослыми, которые стремятся к обмену информа-
цией, т. е. хотят понять и быть понятыми (Schacter, Strage, 1982). 

Однако в вопросе о том, как именно речь родителей связана с развитием 
языка их ребенка, нет достаточной ясности. Индивидуальные различия в 

развитии речи У детей до некоторой степени обусловлены генетически, а 
также подвержены влиянию среды. Например, речевое развитие близне-

цов, как правило, идет более медленными темпами, что может обуслов-
ливаться генетикой. Но, кроме того, 
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ВРЕЗКА 7.1 

Дети разговаривают сами с собой... Знак незрелости? 
Джош один в своей комнате; он собирает головоломку из отдельных 

элементов. Если мы последим за ним, то услышим, как он говорит, обра-
щаясь сам к себе: «Этот не подходит. Где же круглый? Нет, этот не го-

дится. Он слишком большой. А этот маленький...» Было замечено, что в 
возрасте от 4 до 8 лет дети, если им не мешать, разговаривают сами с 

собой 20% того времени, которое они проводят в детском саду и школе 
(Berk, 1994b). Почему они это делают? Хорошо это или плохо? 

Психологи называют разговор вслух с самим собой речью для себя, или 
личной речью. Все люди, и молодые, и старые, разговаривают сами с со-

бой. Но, в отличие от взрослых, маленькие дети делают это в присутст-
вии других людей, например в школе или на игровой площадке. Они 

часто произносят слова нараспев, проговаривая то, что делают в данный 

момент. И, как правило, такие песенки дети сочиняют самостоятельно, а 
не вспоминают то, что они могли исполнять вместе с кем-то другим. Кро-

ме того, ребенок разговаривает сам с собой гораздо чаще, чем взрослый. 
Одно из первых исследований речи для себя у дошкольников было 

предпринято Жаном Пиаже. Он предположил, что личная речь маленьких 
детей является признаком их незрелости. Социальная речь более слож-

на, так как требует учитывать точку зрения слушающего. Пиаже назвал 
такой разговор с самим собой эгоцентрической речью (Piaget, 1926). 

Результаты исследований других ученых поставили под сомнение пра-
вильность выводов Пиаже. Психологи установили: много или мало раз-

говаривает сам с собой ребенок, зависит в значительной степени от кон-
кретной ситуации, но даже самые маленькие дети намного чаще прибе-

гают к социальной речи, позволяющей им высказать свои мысли и обме-
няться идеями с другими людьми, чем к речи для себя. Возможно, лич-

ная речь служит другой, не менее важной цели. 

В отличие от Пиаже, Л. С. Выготский (Wgotsky, 1934/1987) заметил, что 
речь для себя нередко является зеркальным отражением социальной ре-



чи взрослых и служит для того, чтобы помочь ребенку развить внутрен-

ний план мышления, управлять своим поведением. Наблюдая за детьми, 

игравшими в одиночку, исследователи выделили три стадии в развитии 
личной речи ребенка. На 1 -й стадии речь для себя следует за действи-

ем: «Я сделал большую картину». На 2-й стадии она сопровождает дей-
ствие: «Картинка становится все темней и темней потому, что я крашу». 

И наконец, на 3-й стадии она предшествует действию: «Сейчас я нари-
сую какую-нибудь страшную картину». По-видимому, на каждом из этих 

этапов речь для себя призвана контролировать или направлять действия 
ребенка при выполнении им какой-то задачи. Исследователи полагают, 

что эти этапы соответствуют развитию его мыслительного процесса. На 
последней стадии, когда речь предваряет поведение, ребенок планирует 

ход действий. Изменения в личной речи, происходящие при продвиже-
нии от 1-й к 3-й стадии, иллюстрируют развитие процессов мышления, 

направляющих поведение ребенка, и сопутствующее речевое развитие 
(Berk, 1992; Winsler, Diaz & Montero, 1997). 

Часто маленькие дети разговаривают вслух во время работы или игры. 

Иногда этот разговор является частью изобразительной игры, но гораздо 
чаще он выполняет иные функции 
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Исследователям не удалось продемонстрировать связь между личной ре-
чью и уровнем развития когнитивных способностей. Это, возможно, объ-

ясняется тем, что эксперименты проводились в условиях обычной шко-
лы, где не принято, чтобы дети проговаривали вслух свои действия. Бо-

лее поздние исследования показали, что когда детям предлагали выпол-
нить задание и призывали их озвучивать свои мысли, они охотно разго-

варивали сами с собой (Frauenglass, Diaz, 1985). Было также установле-
но, что в благоприятной школьной обстановке ребята склонны сопрово-

ждать выполнение учебных заданий речью для себя, если взрослые в 
этот момент отсутствовали. 

возможно, оказывает влияние и то, что им достается значительно мень-

ше вербальных сигналов, чем другим детям, так как матерям близнецов 
приходится делить свое внимание между ними. Кроме того, иногда близ-

нецы общаются друг с другом, используя «примитивный» язык собствен-
ного изобретения (Tomasello, Mannle & Kruger, 1986). 

Когда родители разговаривают со своими детьми, они передают им нечто 
гораздо большее, чем просто слова, предложения и правила синтаксиса. 

Они демонстрируют им, как нужно выражать свои мысли и обмениваться 
идеями с другими людьми. Родители знакомят ребенка с категориями и 

символами, учат его тому, как переводить сложный мир в представления 
и слова. Эти концептуальные средства являются для ребенка теми под-

держивающими конструкциями, которые он использует для понимания 
мира и выражения собственного места в нем (Bruner, Haste, 1987). 

Исследования показали, что чтение книжек с картинками также облегча-
ет ребенку овладение речью. Особенно полезным чтение оказывается, 

если родители задают детям открытые вопросы, поощряющие их приду-

мать развитие какой-либо истории, и должным образом реагируют на 
попытки ребенка ответить на эти вопросы (Whitehurst, Falco, Lonigan & 



Fischel, 1988). 

Речь и пол. Кроме того, речь является одним из важных каналов, по-

зволяющих детям понять, кто они и как им следует относиться к другим 
людям. Пол — важнейшая категория идентификации для маленького ре-

бенка. В сознании родителей уже сформированы культурально обуслов-
ленные представления о том, как должны вести себя мальчики и девоч-

ки; такие представления побуждают их направлять стиль разговора и 
поведения в зависимости от пола ребенка (Lloyd, 1987). Однако на раз-

витие языка малыша может влиять и «половая типичность» игрушек, в 
которые он играет. В одном из исследований (O'Brien, Nagle, 1987) были 

проанализированы речевые обороты, употребляемые родителями во 
время игр со своими недавно начавшими ходить детьми, с использовани-

ем кукол и машинок. Игры с куклами вызывали большее число вербаль-
ных интеракций, тогда как в играх с машинками их было очень мало, не-

зависимо от того, играли они с дочкой или сыном. На основании данных 
результатов можно предположить, что у детей, чаще играющих в куклы, 

больше возможностей осваивать язык и практиковаться в нем, чем у тех, 

кто играет с другими игрушками. Так как мальчики и девочки, начиная с 
2-летнего возраста, играют, как правило, с игрушками, типичными для 

их пола, девочки могут находиться в более сложных ранних языковых 
условиях, что позволяет объяснить, почему девочки несколько опережа-

ют мальчиков в развитии вербальных навыков. 
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Детские разговоры 
Дети не просто произносят слова или фразы. Они ведут разговоры со 

взрослыми, с другими детьми и даже сами с собой (см. врезку 7.1). Их 
разговоры обычно следуют определенным схемам. 

Текущий контроль обмена сообщениями. Прежде всего необходимо 
привлечь внимание другого человека. Малыш, только начавший осваи-

вать искусство беседы, может дергать человека за одежду. Со временем 
такой ребенок может заменить эти действия словами типа: «Знаешь?» 

Затем дети замечают, что у разговора часто бывают начало, середина и 

конец. Они также видят, что люди произносят реплики поочередно; го-
ворят на одну и ту же тему; убеждаются, что собеседник их слушает и 

понимает; поддакивают или кивают головой в знак понимания (Garvey, 
1984). 

Прислушиваясь к детскому разговору, мы заметим, что он не отличается 
плавностью. Беседы очень маленьких детей часто являются коллектив-

ными монологами: малыши, возможно, уже знают, что в беседе приня-
то говорить по очереди, но они могут разговаривать на абсолютно раз-

ные, не связанные друг с другом темы. Позже, говоря на одну тему, они 
часто прерывают свою речь, чтобы посмотреть, слушает ли собеседник, 

понимает ли он их. Дети делают паузы, несколько раз повторяют одно и 
то же, поправляют себя. Это обычные действия по налаживанию эффек-

тивной коммуникации (Garvey, 1984; Reich, 1986). Даже в школьном 
возрасте ребенок иногда испытывает трудности, пытаясь донести до 

слушателя все, что он хочет сообщить, а учащиеся первых и вторых 

классов далеко не всегда понимают друг друга (Beal, 1987). 
Наконец, дети должны научиться управлять разговором, чтобы устранить 



разногласия с собеседником, избежать конфликта и преодолеть смуще-

ние. Управлять в данном случае означает употреблять такие слова веж-

ливости, как «пожалуйста» и «спасибо»; проявлять внимание; выбирать 
правильную форму обращения, верные выражения и подходящую тему 

для беседы. Также необходимо учитывать статус другого человека. Од-
новременно с усвоением смыслового и синтаксического аспектов дети 

овладевают и прагматическим аспектом языка, или его социальной 
функцией. Они узнают, что речь отражает социальный статус людей, ро-

ли, 
Эти девочки изображают взрослых. Одна из них разговаривает по теле-

фону. Посредством игры дети могут научиться тому, как надо вести раз-
говор: например, они узнают, что беседующие должны говорить по оче-

реди 
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ценности. Теперь ребенок начинает понимать, что конкретные слова, 
тон, которым они произносятся, синтаксис, форма обращения зависят от 

тех отношений, которые существуют между беседующими людьми. Детям 

приходится затратить определенное время на то, чтобы овладеть этими 
тонкостями; в этом им помогают родители, делая им те или иные замеча-

ния, например: «Не разговаривай так с бабушкой» (Garvey, 1984). В це-
лом малыши довольно быстро усваивают нюансы речи и приспосаблива-

ются к социальным ролям. Они также начинают быстро разбираться в 
том, какое положение занимает человек в обществе, какие речевые мо-

дели должны соответствовать этому положению в той или иной обста-
новке. 

Кросс-культурные исследования показали, что для каждого народа ха-
рактерна своя прагматика речи и что родители передают своим детям 

заложенные в языке культурные ценности (Shatz, 1991). Например, ис-
следователи, изучавшие различия в практике воспитания детей предста-

вителей среднего класса в Германии и Америке, заметили, что немецким 
родителям свойственно разговаривать со своим ребенком в более власт-

ной, не терпящей возражений манере, в то время как американские ро-

дители стараются прежде всего удовлетворить его желания и потребно-
сти. Социальные ценности, стоящие за этими тенденциями, передаются 

частично посредством использования тех или иных модальных глаголов. 
Такие глаголы, как «должен», «можешь», «обязан», заключают в себе 

присущие данной культуре понятия необходимости, возможности, дол-
женствования и допустимости. При сравнении манеры речи немецких и 

американских матерей было обнаружено, что немки чаще акцентируют 
внимание детей на неизбежности чего-либо («Тебе придется сказать 

мне, что ты задумал») и понятии долга («Ты должен собрать свои игруш-
ки»), в то время как американки делают упор на намерении («Я собира-

юсь взять тебя в кино») и возможности («Это могло случиться»). Усваи-
вая эти речевые нюансы, дети начинают вводить их в собственную речь 

(Shatz, 1991). 
В другом сравнительном исследовании Джудт Данн и Джейн Браун 

(Dunn, Brown, 1991) предприняли попытку выявить особенности, прису-

щие воспитательной речи родителей из Пенсильвании [США] и из анг-
лийского города Кембридж, и определить, в какой степени различия в их 



речи обусловлены социальными ценностями. Анализ адресуемых к детям 

тех или иных предписаний позволил сделать вывод, что американские 

мамы склонны описывать допустимое или недопустимое поведение сло-
вами, отражающими конкретный поступок ребенка. Например, мать го-

ворит ребенку: «Не смей делать это здесь!» В отличие от них мамы-
англичанки чаще оценивали поведение своих детей с точки зрения со-

циальных норм. Так, если ребенок сказал матери: «Я сейчас тебя уда-
рю!», мать ему отвечает: «Нельзя ударять людей». Кроме того, англий-

ские мамы намного чаще, чем американки, употребляли оценочные сло-
ва («плохой», «хороший»). Подобные речевые различия наглядно отра-

жают культуральные ценности: в то время как родители в США уделяют 
основное внимание конкретным поступкам ребенка, родители в Соеди-

ненном Королевстве больше беспокоятся о соблюдении норм и правил. 
Субдиалекты 

Дети часто сталкиваются более чем с одной формой употребления слов и 
выражений в силу тех культурных различий, которые существуют в об-

ществе. Этот случай особенно характерен для Соединенных Штатов, где 

население составляют различные расовые и этнические группы, а также 
резко отличающиеся друг от друга по уровню жизни социальные слои. 

Субкультурные различия могут рождать субдиалекты — варианты упот-
ребления языка, которые обычно понимаются большинством носителей 

исходного языка, хотя иногда могут возникать трудности их восприятия. 
В некоторых случаях их различия таковы, что носители одного диалекта 

часто не могут понять носителя другого, как происходит в случае амери-
канского английского и британского английского в отношении произно-

шения, словоизменения и лексикона. 
В течение десятилетий обсуждался статус негритянского (афро-

американского) английского диалекта {Black English), который также об-
ладает региональными вариациями. До тех пор пока лингвисты не нача-

ли систематически изучать негритянский диалект, считалось, что это 
всего лишь исковерканный английский. В настоящее время специалисты 

соглашаются, что это один из многих субдиалектов стандартного амери-

канского английского диалекта (английского языка, употребляющегося в 
США, american standard English), имеющий все права на существование. 

То есть это не исковерканный и отклоняющийся от нормы язык, а просто 
другой (Williams, 1970). 

Негритянский английский имеет собственные правила, его часто отлича-
ют богатые выразительные возможности (Labov, 1970). Лингвисты при-

шли к выводу, что так называемые ошибки, совершаемые носителями 
этого субдиалекта, лучше рассматривать как альтернативные граммати-

ческие формы. Так, слово «бе» («быть») на негритянском английском, 
например в выражении: «I be sick» («Я болен») — подчеркивает дли-

тельность протекания процесса. Состояние, которое передают слова «/ 
be sick», может быть выражено на нормативном американском англий-

ском языке фразой: «Ihave been sick and still am feeling sick» («Я чувст-
вовал и продолжаю чувствовать себя плохо»). Подобные соображения 

применимы и к испанскому английскому, его вариантам, а также к вари-

антам английского, употребляемого коренными американцами и выход-
цами из Азии. В целом они применимы к множеству региональных вари-



антов «белого» английского; все они являются субдиалектами норматив-

ного американского английского языка. 

Какую позицию в отношении субдиалектов должна занимать школа? Ес-
ли испанский английский является первой языковой формой, усвоенной 

ребенком, тогда его употребление может являться важным элементом 
самовыражения. Однако большинству детей, говорящих на этом диалек-

те, в конечном итоге придется научиться говорить и на стандартном аме-
риканском английском языке. Идеальный вариант здесь может выглядеть 

так: носители субдиалектов, осваивая нормативную речь, получают дос-
туп к ценностям более широкой культуры, сохраняя при этом свою язы-

ковую самобытность. 
Билингвизм 

Язык — это не только средство коммуникации, но и символ социальной 
или групповой идентичности человека. В речи человека находят свое от-

ражение установки и ценности той культуры, к которой он принадлежит. 
Процесс, проходимый ребенком, растущим среди носителей двух языков 

и становящимся билингвом, носит одновременно и лингвистический, и 

социальный характер (Grosjean, 1982). Отношение к билингвизму в раз-
личных странах определяется прежде всего конкретной социальной и 

политической ситуацией. В Европе, например, владение двумя языками 
— это показатель определенного культурного уровня, свиде- 
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тельство того, что человек является «гражданином мира». В Соединен-
ных Штатах билингвизм — это скорее знак того, что человек приехал в 

эту страну сравнительно недавно и еще не успел американизироваться 
(либо является потомком эмигрантов не далее чем во втором колене). 

Хотя американское общество и делает шаги в сторону культурного плю-
рализма, на миллионы детей в США, растущих в двуязычном окружении, 

может оказываться явное или скрытое давление с целью подгонки их 
под общий стандарт. 

Освоить два языка к 5-летнему возрасту — далеко не простая задача, 

учитывая, что каждый из них отличается своей системой правил, лекси-
кой, фразеологией и произношением. Тем не менее многие дети, кото-

рым с ранних лет приходится иметь дело с двумя языками, к 3-летнему 
возрасту почти не испытывают затруднений при их использовании (на-

пример, см. Nicoladis, 1999), хотя и подменяют иногда слова одного язы-
ка словами другого. Этот факт позволил сделать предположение, что ма-

ленький ребенок пользуется единой языковой системой и лишь позднее 
приобретает способность к разграничению двух разных языков. Однако 

ряд данных свидетельствует, что двуязычные дети пользуются двумя 
различными языковыми системами даже в младенческом возрасте (Gene-

see, 1989). Также заслуживает упоминания и тот факт, что употребление 
родного языка дома, а второго — в школе, очевидно, не создает затруд-

нений и в любом случае улучшает навыки употребления и понимания 
обоих языков (Winsler, Diaz, Espinosa & Rodriguez, 1999). 

He мешает ли развитию речевых и когнитивных навыков ребенка в до-

школьные годы необходимость овладевать двумя языками вместо одно-
го? Первые исследования, проведенные в США и Великобритании, пока-



зали, что изучение двух языков в раннем возрасте замедляет когнитив-

ное развитие. Дети-билингвы демонстрировали в целом худшие резуль-

таты в тестах на знание нормативного английского языка, чем дети, го-
ворившие только на английском. Но в большинстве этих исследований 

не принимались во внимание социальное положение и образовательный 
уровень как детей, так и родителей. Другими словами, слабые результа-

ты детей-билингвов могли быть вызваны не только их двуязычием, но и 
такими 

Контрольные вопросы к теме 
«Развитие речи и культура» 

•     Сверхрегуляризация приходит после того, как маленькие дети начи-
нают овладевать основами словоизменения. 

•     Обычно, начиная с раннего детства, родители активно учат своих 
детей корректному использованию синтаксиса. 

•     Обычно первые беседы маленьких детей являются коллективными 
монологами. 

•     Негритянский английский является диалектом, отдельно отстоящим 

от нормативного американского английского языка. 
•     Исследования показывают, что билингвизм негативно сказывается 

на когнитивном развитии.  
Вопрос для размышления 

Какие существуют свидетельства того, что языковое развитие в раннем 
детстве является результатом взаимодействия наследственности и сре-

ды? 
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причинами, как материальная необеспеченность, недостаток образова-
ния и незнакомство с новой культурой. 

Сейчас большинство исследователей полагают, что овладение более чем 
одним языком полезно для детей как в лингвистическом, так, вероятно, 

и в когнитивном отношении (Diaz, 1985; Goncz, 1988). В любом случае, 
дети, сталкивающиеся с двумя различными стилями мышления, воспри-

ятия мира и деятельности, в дальнейшем могут оказаться менее ригид-

ными и поэтому более адаптивными к нашему изменяющемуся миру. 
Игра и научение 

Развитие дошкольников в физической, когнитивной, психосоциальной 
области улучшается благодаря игре. Игра — присущий только детям спо-

соб познания мира и совершенствования своих умений. 
Игра удовлетворяет многие потребности ребенка: выплеснуть накопив-

шуюся энергию, развлечься, насытить свое любопытство, исследовать 
окружающий мир и поэкспериментировать в безопасной ситуации. Ее на-

зывают «работой детей» в связи с тем значением, которое она имеет в 
развитии маленького ребенка. Она способствует улучшению сенсорных 

способностей и физических навыков, создавая все возможности для то-
го, чтобы ребенок мог отточить и расширить только что приобретенные 

им интеллектуальные умения. Игра отличается от любого другого вида 
деятельности. В силу своей природы она, как правило, не преследует 

каких-либо целей и заключает вознаграждение в самой себе. Кэтрин 

Гарви (Garvey, 1990) дала следующую характеристику игре. Это вид по-
ведения, в который включаются только ради удовольствия; игра не пре-



следует какой-либо иной цели, нежели та, которая заложена в ней са-

мой. Она начинается по инициативе самих играющих; требует, чтобы иг-

рающие были активно вовлечены в нее; связана с другими сторонами 
жизни, содействуя социальному росту и развитию творческих способно-

стей. Другими словами, игра действительно является работой, направ-
ленной на развитие. 

Виды игр 
По мере того как дети растут, их игры меняются. Маленькие дошкольни-

ки играют с другими детьми, обсуждают то, что происходит вокруг, об-
мениваются игрушками. Но во время таких интеракций они не ставят пе-

ред собой каких-то целей и не устанавливают своих правил. Дети по-
старше могут играть вместе и помогать друг другу в деятельности, пре-

следующей определенную цель. Дошкольникам нравится строить и соз-
давать что-то из различных материалов, а также разыгрывать роли, 

пользуясь какими-нибудь бутафорскими предметами (Isenberg, 
Quisenberry, 1988). 

Все виды игр имеют свои особенности и назначение, но между ними нет 

явно обозначенных границ, в каждой ситуации они могут накладываться 
друг на друга. Ниже мы опишем некоторые виды наиболее типичных 

детских игр. 
Сенсорные игры. Цель игры этого вида: приобретение сенсорного опыта 

ради него самого. Дети могут без конца плескаться водой, жевать тра-
винки, греметь посудой и отрывать у цветов лепестки только ради того, 

чтобы насладиться новыми звуками, запахами, вкусовыми и тактильными 
ощущениями. Благодаря сенсор- 
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ной игре дети узнают о своих физических и чувственных возможностях, 
а также о свойствах вещей, которые их окружают. 

Моторные игры. Бег, прыжки, вращения — вот некоторые из бесчис-
ленных разновидностей игр, связанных с движением, удовольствие от 

которых дети получают в силу самого процесса. Игра, предполагающая 

постоянную смену ощущений движения, — одна из первых, которым 
предаются младенцы, надувая пузыри из слюны или просто раскачива-

ясь из стороны в сторону. Малыши при участии взрослых могут подолгу 
совершать одни и те же движения, которые не только дают им эмоцио-

нальный заряд, но и являются хорошим, лишенным неприятных ощуще-
ний упражнением на развитие координации движений. Моторные игры 

часто инициируются взрослыми и являются для младенцев одной из пер-
вых возможностей общения с окружающими. Как правило, ребенок на-

чинает играть в подобные игры с другими детьми не ранее, чем ему ис-
полнится 3 года (Garvey, 1990). 

Игра-возня. Родители и воспитатели часто пытаются отучить детей от 
игр, которые превращаются в потасовки и которые малышам так нравят-

ся. Родители обычно стараются уменьшить детскую агрессивность, не 
допустить драки между детьми. Но игра-возня — это драка понарошку, а 

не настоящая борьба. Так, исследования свидетельствуют, что подобная 

игра приносит ребенку немало пользы. Она не только дает детям воз-
можность поупражняться и выплеснуть энергию, но и учит сдерживать 



свои чувства, контролировать импульсивные желания, помогает изба-

виться от негативных привычек, которые не поощряются группой. Более 

того, дети учатся видеть разницу между настоящим и изображаемым 
(Pellegrini, 
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1987). Устраивать «кучу малу» свойственно детям всех стран мира 

(Boulton & Smith, 1989), и мальчики предаются таким играм чаще, чем 
девочки. 

Игра речью. Дети любят играть со словами. Они экспериментируют с 
ритмическим строем и мелодикой речи; объединяют слова друг с другом, 

придавая им новое значение. Ребенок играет со словами, чтобы посме-
яться над миром и проверить, насколько хорошо он его понимает. Дети 

используют такую игру в качестве своеобразного амортизатора проявле-
ний раздражения и негодования. Основная функция речи — передача 

наполненных смыслом сообщений — отходит здесь на задний план. Де-
тей интересует сама речь; они играют с ее звуками, формами и смысло-

выми оттенками. 

Джудит Шварц (Schwartz, 1981) приводит ряд примеров игры детей со 
словами. Иногда малыши играют со звуками и ритмикой речи, повторяя 

раз за разом в размеренной манере отдельные буквы и слова: La la la/Lol 
li pop/La la la/Lol lipop (Ла-ла-ла/Ле-де-нец/Ла-ла-ла/Ле-де-нец). Они 

также образуют из слов определенные сочетания, словно заучивают ка-
кое-то грамматическое правило: Hit it /Sit it/Slit it/Mit it 

(Пни/Сядь/Режь/Ешь). Или: There is the light/Where is the light?/ Here is 
the light. (Вот лампа./Где лампа?/3десь лампа.). Почему дети играют со 

словами? Отчасти потому, что такая игра забавна. Когда маленький ре-
бенок произносит какую-нибудь нелепость, например: «I'm gonna telly 

'cause you put jelly in my belly and made me smelly» («Я хочу сказить, что 
ты желем мне пузико набить, и я теперь пахну»), это заставляет окру-

жающих смеяться. 
Игра со словами, кроме того, дает детям возможность поупражняться в 

грамматике, которой они в этот момент овладевают. К 3-4 годам дети 

уже пользуются некоторыми из основных правил лингвистики, начинают 
разбираться в смысловых оттенках речи. Они задают такие вопросы, 

как: «Что будет, если на ножки стола надеть ботинки?» или «Почему во-
да может бежать, но не может сидеть?» (Chukovsky, 1963; Garvey, 1977). 

Наконец, дети используют язык для того, чтобы контролировать свои пе-
реживания. Старшие дети прибегают к помощи языка, чтобы структури-

ровать свою игру. Они придумывают правила, часто весьма замыслова-
тые, которым необходимо следовать; придерживаясь этих правил, они 

контролируют свои действия (Schwartz, 1981). 
Ролевые игры и моделирование. Один из основных видов игр заклю-

чается в проигрывании разных ролей и ситуаций: дети играют в дочки-
матери, копируют родителя, уходящего на работу, изображают няню, 

космонавта, шофера. Такая игра, называемая сюжетно-ролевой, 
включает в себя не только имитацию поведения ко- 
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ВРЕЗКА 7.2 

Понарошку и всерьез 

Взрослые часто недооценивают изобразительную игру (игру «понарош-
ку») маленьких детей, они считают, что она неважна для их развития и 

даже, возможно, вредна. Однако исследователи пришли к выводу о не-
обходимости такой игры для полноценного развития ребенка. 

Когда дети участвуют в «игре понарошку», они часто демонстрируют на-
личие в ней двух уровней смысла: реального и игрового. Давно извест-

но, что дети, играя, сохраняют как реальную, так и игровую системы от-
счета (Bateson, 1955). Например, находясь в реальной системе, малыши, 

играющие в полицейских и грабителей, знают, что на самом деле они -
мальчики и девочки. Но, кроме того, они находятся глубоко в игровой 

системе. Когда между ними возникают какие-то размолвки, они часто 
меняют систему отсчета, чтобы разрешить свой спор, а затем возвраща-

ются к своей игре, в которой действуют понарошку. 
В течение раннего детства изобразительная игра существенно усложня-

ется (Rubin et al., 1983). Дошкольники с возрастом совершают все более 

резкие переходы от реальности к фантазии, роли становятся все более 
замысловатыми, а их исполнение - более продолжительным. Однако спо-

собность увидеть разницу между вымыслом и реальностью развита у них 
еще недостаточно, в результате чего 4-6-летние дети могут на самом де-

ле поверить, что изображаемое ими реально (Harris, Brown, Marriott, 
Whittall & Harmer, 1991). 

Дошкольники способны изображать понарошку самые разные вещи 
(Lillard, 1993). Они могут перенести свойства одного объекта на другой, 

представить себя или другого человека в роли кого-то, разыграть какое-
то событие или сценку. Становясь старше, дети начинают реже пользо-

ваться разными бутафорскими предметами. Еще один аспект их развития 
-возрастающая гибкость при смене ролей. Сначала ребенок одновремен-

но и субъект, и объект действия в игре, в которую он играет в одиночку; 
например, он делает вид, что ложится спать, сам укрывает себя одеялом. 

Затем ребенок начинает использовать игровой предмет в качестве субъ-

екта, например куклу укладывает спать так, словно она делает это само-
стоятельно. 

Думается, что между изобразительной игрой, различением видимости и 
действительности существует определенная связь. Детям, которые часто 

играли в «игры понарошку» в возрасте 3-4 лет, легче понять, что одни 
объекты могут быть похожи на другие (Flavell, Flavell & Green, 1987; 

Flavell, Green & Flavell, 1986). Им проще посмотреть на происходящее 
глазами другого человека или понять чьи-то чувства. Исследователи 

предполагают, что внешне непритязательная игра-имитация крайне 
важна для развития ребенка, позволяя ему структурировать свои знания 

(Flavell, 1985; Garvey, 1977). 
го-либо, но также значительный элемент фантазии и новые способы 

взаимодействия. С ее помощью дети знакомятся с социальными отноше-
ниями, нормами, традициями и другими аспектами культуры. Кроме того, 

такая игра способствует развитию грамотности ребенка (J. I. Davidson, 

1996). 
Игры с правилами и игры-состязания. По мере того как дети стано-



вятся старше, их игры начинают проходить по определенным правилам и 

преследовать какую-то цель. Малыши оговаривают очередность дейст-

вий ее участников, решают, что можно делать, а что нельзя, им нравится 
устраивать такие игры, в которых есть победители и проигравшие. Не-

сомненно, сложные правила многих взрослых игр постичь большинству 
дошкольников не по силам, однако они могут освоить такие, как пят-

нашки и прятки. Подобные игры требуют владения определенными 
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когнитивными навыками: нужно знать правила, учитывать последствия 
тех или иных действий, уметь выигрывать и проигрывать, что одновре-

менно и способствует развитию этих навыков (Flavell et al., 1993; Kamii, 
DeVries, 1980). 

Игра и когнитивное развитие 
Игра во многих отношениях способствует когнитивному развитию. Дети, 

находящиеся на дооперациональной стадии развития, используют игру 
для того, чтобы больше узнать о своем физическом окружении. Дошко-

льники младшего возраста не только демонстрируют эгоцентризм, но и 

играют в ролевые игры, чтобы овладеть символической репрезентацией 
и расширить свои социальные знания. 

Исследование физических объектов. Когда дошкольники играют с 
различными предметами и материалами, например с камнями, песком, 

водой, они узнают об их свойствах и тех законах, которым эти объекты 
подчиняются. Так, играя в песочнице, ребенок может увидеть, что каж-

дая игрушка оставляет в песке свой особый отпечаток. Играя с мячом, 
ребенок может заметить, что чем сильней он бросит его об пол, тем вы-

ше тот отскочит. Играя в какую-нибудь конструктивную игру, дети из-
влекают информацию, которую они могут использовать для расширения 

своих знаний. В свою очередь, эти более обширные познания позволяют 
им достигнуть еще более высокого уровня понимания и умения (Forman, 

Hill, 1980). Постепенно дети научаются сравнивать и классифицировать 
объекты, начинают лучше разбираться в различных понятиях, таких как 

размер, форма, материал. Кроме того, благодаря активной игре ребенок 

приобретает разнообразные умения, которые позволяют ему чувствовать 
себя более уверенно в физическом и эмоциональном отношении (Athey, 

1984). 
Игра и эгоцентризм. Эгоцентризм, который Пиаже обнаружил у детей 

на дооперациональной стадии развития, становится особенно очевиден в 
играх с другими детьми. Двухлетние малыши будут с интересом наблю-

дать за другими ребятами, но, скорее всего, не решатся к ним прибли-
зиться. Если они подходят к другим детям, чаще всего их взаимодейст-

вие ограничивается игрой с одной и той же игрушкой (Hughes, 1991). 
Может показаться, что малыши, которым 2 года и меньше, играют вме-

сте, но на самом деле каждый из них, как правило, реализует собствен-
ную фантазию. 

В ролевых играх находит отражение возросшая социальная зрелость де-
тей, которая появляется у них в возрасте 3 лет. Игровые действия 3-

летних малышей демонстрируют, что они понимают намерения других 

детей, и это позволяет им с успехом разыгрывать различные роли. Чтобы 
игра была успешной, играющие должны взаимодействовать друг с дру-



гом; если каждый из детей не будет исполнять свою роль, игра не полу-

чится. 

В одном из исследований (Shatz, Gelman, 1973) ученые просили 4-
летних детей рассказать 2-летним, как устроена та или иная игрушка. 

Даже в 4 года дети понимали, что, обращаясь к тем, кто младше, они 
должны выражаться более простым языком. Исследователи заметили, 

что 4-летние малыши говорили в этом случае более медленно, использо-
вали короткие фразы, часто прибегали к словам, помогающим привлечь 

внимание, таким как «смотри» и «вот», и многократно повторяли имя 
другого ребенка. С детьми старшего возраста и взрослыми они разгова-

ривали иначе, что соответствует выводам, сделанным нами ранее в ходе 
обсуждения прагматических аспектов языка. 

Глава 7. Раннее детство: физическое, когнитивное и речевое развитие    
359 

Однако в социальном отношении, впрочем, как и во всех остальных, де-
ти в этом возрасте еще очень незрелы. 3-летние и даже 4-летние малы-

ши очень упрямы и несговорчивы. Правда, к 3 годам дети понемногу на-

чинают делать то, чего от них ждут люди, которые находятся рядом. Ок-
ружающие теперь имеют в жизни 3-летних малышей большее значение, 

чем это было годом раньше, и поэтому ребенок охотно идет на контакты 
с ними. В этом возрасте они уже учитывают, как поступки могут отра-

зиться на их окружении, а также получают немалое удовлетворение, де-
монстрируя другим свои достижения (F. P. Hughes, 1991). 

Ролевые игры и социальные знания. Старшие дошкольники в роле-
вых играх проверяют свои социальные знания. Подражая кому-то, при-

творяясь и исполняя роли, они развивают способность к символической 
репрезентации. Ролевая игра также позволяет ребенку представить себя 

на месте других людей, надеть на себя различные маски и расширить 
спектр своих мыслей и чувств. Такая игра способствует лучшему пони-

манию как других людей, так и самого себя (Fein, 1984). 
Проигрывание ролей дает детям возможность поэкспериментировать с 

различными моделями поведения и увидеть, к каким это может привести 

последствиям. Например, малыши, играющие в больницу с куклами со 
своими приятелями или одни, могут исполнить множество разнообразных 

ролей: больного, врача, медсестры, посетителя. Когда они разыгрывают 
эти роли, ими могут двигать подлинные страхи и опасения заболеть, ока-

заться зависимыми от других людей. Какова бы ни была разыгрываемая 
ситуация, подобные игры позволяют детям выразить гнетущие их чувст-

ва (такие, как гнев и страхи), помогают им справиться с конфликтами 
(например, с родителями либо братьями и сестрами), а также содейству-

ют разрешению этих переживаний и сложных ситуаций понятными им 
способами. 

Роль сверстников. При наличии соответствующей возможности дети 
проводят намного больше времени в непосредственном общении друг с 

другом, чем со взрослыми. Дети играют со своими братьями, сестрами и 
другими детьми: дома, на улице, в школе. Во многих культурах общению 

детей друг с другом придается большее значение, чем в средних слоях 

американского общества (Rogoff, 1990). Как правило, в таких общест-
венных системах за младенцами и начавшими ходить малышами (тодд-



лерами) присматривают 5-10-летние дети (Watson-Gedeo, Ge-deo, 1989). 

Они могут носить своих младших родных или двоюродных братьев 

Контрольные вопросы к теме 
«Игра и научение» 

•     Включение в игру большинства детей обусловливается внешней мо-
тивацией. 

•     Большая часть экспертов соглашается, что необходимо стараться 
уберечь ребенка от участия в играх, сопряженных с возней и «кучей ма-

лой». 
•     Ролевая игра является наиболее важной среди различных видов игр 

маленьких детей для передачи им культурных норм. 
•     Игра, где каждый ребенок изображает некоего персонажа, - форма 

сюжетно-ролевой игры. 
Вопрос для размышления 

Почему игра дошкольников важна для их когнитивного развития? 
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и сестер за спиной или на поясе, давая им тем самым возможность при-

сматриваться и прислушиваться к тому, что происходит вокруг (Rogoff, 
1990). 

Неформальные уличные группы часто включают в себя детей разного 
возраста. Группы, состоящие из детей разного возраста, предоставляют 

тем из них, кто старше, хороший шанс попрактиковаться в обучении 
своих младших сверстников и в проявлении заботы, в то время как ос-

тальные имеют возможность имитировать и тренировать ролевые отно-
шения с более взрослыми ребятами (Whiting, Edwards, 1988). Совместная 

игровая деятельность особенно содействует развитию у детей новых 
способов мышления и поиска решений. 

Краткое содержание главы 
•    Развитие физических и двигательных навыков, когнитивное и языко-

вое развитие составляют интегрированную динамическую систему. 
Физическое развитие 

•    Дети существенно различаются по степени физического развития; 

только крайние отклонения от средних норм позволяют предполагать по-
тенциальную возможность дальнейших нарушений. 

•    Неполноценное питание в раннем детстве может прямо и косвенно 
ухудшать когнитивное развитие. 

•    В течение раннего детства темпы физического роста замедляются 
(хотя могут происходить временные скачки роста); пропорции тела про-

должают приближаться к пропорциям тела взрослого человека. 
•    К 5 годам мозг ребенка приближается к размеру мозга взрослого че-

ловека. 
•    Начавшись с младенчества, быстрое развитие мозга продолжается в 

раннем детстве и характеризуется значительной пластичностью. 
•    Параллельно когнитивному и моторному развитию идет миелиниза-

ция центральной нервной системы. 
•    Среднее количество синапсов повышается от рождения до 2-3 лет, 

после чего постепенно снижается вследствие купирования; удаление 

старых синапсов столь же важно, как и прибавление новых. 
•    Некоторые называют первые 3 года жизни человека окном возмож-



ностей для развития мозга. 

•    Латерализация некоторых мозговых функций происходит в раннем 

детстве, а остальных функций — в среднем детстве; одним из результа-
тов ранней латерализации является рукость (определение предпочитае-

мой руки — правшество и левшество). 
Развитие двигательных навыков 

•    В целом грубая моторика развивается быстрее, чем мелкая; развитие 
некоторых навыков базируется на функциональной подчиненности. 

•    Автоматизация навыков грубой моторики становится очевидной к 3 
годам; автоматизация навыков мелкой моторики — к 4 годам. 

•    Важными факторами моторного развития являются готовность, ак-
тивность, внимание, мотивация компетентности и обратная связь. 
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. Достижение совершенного контроля над своими движениями и умения-
ми часто имеет внутреннюю мотивацию. 

Когнитивное развитие 

. Пиаже разделял период дооперационального мышления на допонятий-
ную стадию и интуитивную, или переходную, стадию. 

. С точки зрения Пиаже, дооперациональное мышление малышей отли-
чается от мышления других детей и взрослых; его характерными прояв-

лениями являются анимизм, материализация и эгоцентризм. 
. В течение раннего детства продолжает совершенствоваться символиче-

ская репрезентация. 
•    Среди ограничений дооперационального мышления можно назвать 

конкретность, необратимость, центрацию, незрелость представлений о 
времени, пространстве и причинно-следственных связях. 

•     Исследования Пиаже показали, что дети, находящиеся на доопера-
циональ-ной стадии, не обладают пониманием сохранения объема, мас-

сы, количества и числа, а также других физических свойств объектов; 
это частично объясняется необратимостью и центрацией. 

•     Исследования, проведенные в дальнейшем, показали, что Пиаже в 

недостаточной степени оценил способности детей, находящихся на до-
операцио-нальном уровне мышления. Возможно, это вызвано тем, что 

задачи, которые он предлагал им с целью изучения этих способностей, 
могут привести в затруднение даже взрослого. 

•    Для когнитивного развития в социальной перспективе очень важно 
направляемое старшими детьми или взрослыми участие ребенка в играх 

и иной деятельности. 
Память и когнитивное развитие 

•     Представители информационного подхода к развитию разработали 
модель действия памяти по аналогии с компьютерной: информация по-

ступает в сенсорный регистр, передается в кратковременную память 
(КП), или оперативную память, и далее — в блок долговременной памяти 

(ДП). 
•     Повторение позволяет удерживать информацию в КП и передавать 

ее в ДП. 

•    Узнавание развито лучше, чем воспроизведение, как у детей, так и у 
взрослых; обе формы памяти улучшаются в течение раннего детства по 



мере того, как дети постепенно научаются спонтанно повторять и орга-

низовывать информацию. 

•    Даже маленькие дети способны запомнить временной порядок ин-
формации и сценарии простых событий; эта способность постоянно со-

вершенствуется в течение раннего детства. 
Развитие речи и культура 

•     Средняя длина высказывания, предложенная Брауном, — это одно 
из надежных средств измерения прогресса в развитии речи ребенка; на 

протяжении раннего детства и далее средняя длина высказывания уве-
личивается. 
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Браун предложил пять четко разделяющихся стадий языкового развития 

в раннем детстве; в течение второй стадии детям свойственна сверхре-
гуляризация. 

Те, кто заботится о ребенке, и другие взрослые значимо влияют на темп 
и качество его раннего развития речи, хотя не менее важную роль может 

играть и генетическая предрасположенность. 

Детские разговоры начинаются с освоения контроля обмена сообщения-
ми, хотя самые ранние попытки детей общаться часто представляют со-

бой коллективные монологи. 
По мере продолжения развития навыков разговора дети вскоре начина-

ют осваивать прагматические аспекты языка, отражающие контекст и 
культуру. Субдиалекты обычно понимаются большинством носителей ис-

ходного языка; истинные диалекты могут понимать далеко не все носи-
тели исходного языка. 

Негритянский английский, как и различные формы испанского, индей-
ского, азиатского и «белого» [американского] английского языка, явля-

ется субдиалектом нормативного американского английского языка. На 
детей-билингвов часто оказывается давление, принуждающее их пере-

ходить на основной язык общества, в котором они живут, но освоение 
двух языков, очевидно, не является ни сложным, ни вредным для их 

языкового развития. 

Игра и научение 
Игра улучшает большинство аспектов развития детей, а также удовле-

творения их естественных потребностей; в большинстве случаев она яв-
ляется внутренне мотивированной. 

Среди основных видов игры можно назвать сенсорную, моторную, игру-
возню, игру речью, ролевые игры, а также игру по правилам, игры-

ритуалы и соревновательные. 
Сюжетно-ролевая игра особенно важна для развития социальных навы-

ков и когнитивного, а также для многих других аспектов развития. 

ГЛАВА 8 

ПСИХОСОЦИАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ В РАННЕМ ДЕТСТВЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
.    Какие страхи и тревоги характерны для маленьких детей? 

•     Как родители и педагоги могут помочь дошкольникам справиться со 

страхами и тревогами раннего детства? 



•     Какие защитные механизмы обычно используют дети? 

.    Насколько дети способны к эмоциональной регуляции и саморегуля-

ции? 
•     Как дети приводят в соответствие их стремление к независимости 

против зависимости, или, согласно Эриксону, стремление к инициативе 
против чувства вины? 

•     Какова связь между фрустрацией и агрессией? 
•     Какие эффекты может оказывать наказание на агрессивность ма-

леньких детей? 
•     Как родители и другие люди моделируют агрессию? 

•     Что родители и другие взрослые могут сделать для ускорения разви-
тия эмпатии и про-социального поведения у детей? 

•     Какие стадии социальной игры реализуются в раннем детстве? 
•     Что у многих дошкольников есть воображаемые приятели и какую 

роль они играют? 
•     Как в течение раннего детства развивается Я-концепция? 

•     Как в течение раннего детства развивается половая идентичность? 

•     Что такое андрогиния и почему она, очевидно, не является патоло-
гией? 

•     Как сочетание родительского контроля и родительского тепла при-
водит к формированию авторитарного, авторитетного, попустительского 

и индифферентного стилей родительского воспитания? 
•     Какое действие обычно оказывает каждый из стилей родительского 

воспитания? 
•     В какой степени распространено физическое и психологически жес-

токое обращение с детьми, какими бывают последствия жестокого обра-
щения с ними и какие факторы повышают шансы того, что родители бу-

дут жестоко обращаться со своим ребенком? 
•     Как разворачивается динамика отношений сиблингов, какое влияние 

оказывает порядок рождения? 
Это главные темы главы. 

Раннее детство — это время, когда ускоряется темп приобретения детьми 

знаний об их культурном и социальном мире, а также их общее когни-
тивное развитие. 
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В идеале, за этот период ребенок узнает, что такое плохое и хорошее 

поведение; как справляться со своими чувствами, желаниями и потреб-
ностями социально приемлемыми способами, а также о том, чего ожида-

ют от него его семья, община и все общество, в котором он живет. Дети 
начинают усваивать нормы, правила и обычаи своей культуры. В то же 

время они вырабатывают Я-концепцию, которая может сохраняться на 
протяжении всей дальнейшей жизни. 

В возрасте от 2 до/6 лет происходят разительные перемены в уровне са-
моконтроля и социальной компетентности ребенка. Хотя 2-летние дети 

обладают тем же набором базисных эмоций, что и 6-летние (или взрос-
лые люди), но выражают они их совершенно иначе. В возрасте, извест-

ном как «ужасное двухлетие», дети действительно (часто непреднаме-

ренно) могут являться причиной множества проблем, но они нередко бы-
вают и прекрасными, очаровательными, любящими. Они хотят, чтобы их 



желания удовлетворялись незамедлительно. Матери, пообещавшей мо-

роженое своему 2-летнему малышу, не так-то легко будет поболтать с 

приятельницей, с которой она встретилась перед лотком мороженщицы: 
ребенок хочет мороженого прямо сейчас. В столь же прямой физической 

форме в этом возрасте выражается зависимость. В незнакомой обстанов-
ке 2-летний ребенок держится как можно ближе к матери или отцу, ино-

гда цепляется за их одежду. Если он решится отойти в сторону, то часто 
возвращается, используя родителя как безопасную базу. В случае по-

пытки физически отделить ребенка от матери или отца он может бро-
ситься на пол и зареветь в знак протеста. В частности, прямым физиче-

ским способом выражается гнев: вместо использования вербальных вы-
разительных средств 2-летние дети могут ударить или укусить. 

Шестилетние дети ведут себя совсем иначе. Они в большей степени 
склонны реагировать вербально и обдуманно, не выражают свой гнев 

столь быстро, способны контролировать свое поведение. Их способы 
совладания с собственными чувствами намного разнообразнее, чем у 2-

летних: 6-летние дети могут выразить свой гнев, ударив ногой дверь или 

плюшевого мишку, а не брата, сестру или родителя. Они, как правило, 
уже умеют сдерживать свой гнев и внешне не проявлять его, могут раз-

вить особое упорство для отстаивания своих привилегий или особую 
фантазию для их сохранения в непредвиденных ситуациях. Если 6-

летний ребенок не находит свою маму там, где ожидал ее увидеть, он не 
станет топать ногами и реветь. Вместо этого он, возможно, выскажет 

свое негодование, опасение либо выразит его в скрытой форме: напри-
мер, станет замкнутым и ворчливым. Большинство 6-летних детей до-

вольно искусны в управлении своими чувствами, формируют индивиду-
альные стили поведения. 

Процессы развития личности, социализации и инкультурации очень 
сложны в раннем детстве; нет ничего удивительного в том, что мнения 

специалистов расходятся не только по поводу главных факторов и осо-
бенностей их взаимодействия, но и в отношении основных методов изу-

чения процессов социализации. Большая часть исследований этой сферы 

осуществлена представителями трех главных теоретических направле-
ний. Так как мы придерживаемся эклектичного подхода, постараемся 

показать, что каждое из них имеет свои преимущества. 
Психодинамический подход делает акцент на эмоциях, влечениях и 

конфликтах, или кризисах развития. Дети должны научиться справлять-
ся с сильными эмоциями, такими как тревога, социально приемлемыми 

способами. Эриксон описал увеличение автономии ребенка и настоя-
тельную потребность уравновешивать ее с зависимостью от родителей в 

течение этого периода. 
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В противоположность этому теория социального научения акцентиру-
ет внимание на связи между поведением и средой. С точки зрения пред-

ставителей этого подхода, поведение детей формируется посредством 
поощрений, наказаний и следования ролевым моделям. Иногда поощре-

ния и наказания исходят от родителей или взрослых в окружении ребен-

ка; временами, особенно когда ребенок становится старше, такие поощ-
рения могут исходить от него самого вследствие интер-нализации меха-



низма подкрепления. 

Наконец, когнитивный подход к развитию придает особое значение 

собственным мыслям и понятиям ребенка как организаторам его соци-
ального поведения. Дети развивают все более сложные представления и 

понятия: например, они узнают, что значит быть мальчиком или девоч-
кой, братом или сестрой. В свою очередь, эти понятия и представления 

играют важную роль в управлении поведением ребенка. Кроме того, де-
ти научаются строить свое поведение в соответствии с общепринятыми 

тендерными схемами. Так, к 6 годам они способны оценить, какое пове-
дение является уместным для мальчика или девочки, и в соответствии со 

своей оценкой принять или, возможно, отвергнуть его. 
Проблемы развития и техники совладания 

Дети должны научиться управлять широким спектром своих эмоций и 
чувств. Одни из них, такие как радость, любовь и гордость, доставляют 

удовольствие. Другие — гнев, страх, тревогу, ревность, фрустрацию и 
боль — приятными назвать нельзя. Однако независимо от того, являются 

чувства хорошими или плохими, дошкольники должны приобрести спо-

собы совладания с ними согласно принятым нормам общества, к которо-
му они принадлежат. 

Кроме того, дети должны находить свои собственные способы разреше-
ния противоречий, возникающих в процессе развития. Им необходимо 

научиться мириться со своей зависимостью от других, устанавливать от-
ношения с авторитетными для них людьми. Вместе с тем нужно уметь 

управлять и стремлением к автономии -- сильным побуждением дейст-
вовать самостоятельно, занимать господствующее положение в своем 

материальном и социальном мире, быть компетентным и добиваться ус-
пеха. Решение детьми этих задач было всесторонне изучено представи-

телями психодинамического подхода. Так, по мнению Эриксона, дети, 
которым не удается справиться с этими ранними психосоциальными про-

тиворечиями, в дальнейшем могут испытывать затруднения при решении 
аналогичных проблем (Erikson, 1964). 

Формирование чувства личной и культурной идентичности, происходя-

щее между 2 и 6 годами, сопровождается разнообразными сильными 
эмоциями и переживаниями. Поиск приемлемых путей совладания с чув-

ством страха и тревоги, горя и гнева, любви и радости, чувственности и 
сексуального любопытства — нелегкая задача, и часто в процессе своих 

поисков дети переживают конфликт. 
Страх и тревога 

Одна из самых значительных сил, с которой дети должны научиться 
справляться, — это стресс, вызываемый страхом и тревогой. Эти формы 

психологического и физиологического стресса переживаются очень тя-
жело как детьми, так и взрослыми. Страх и тревога — две различные 

эмоции. Страх — это реакция на вполне 
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определенные стимулы или ситуации; например, ребенок может бояться 
темноты, грома и молнии, больших собак, высоты. Напротив, тревога 

имеет более неопределенный, или генерализованный, источник. Хотя 

некоторые дети могут испытывать тревогу в определенных ситуациях, те 
из них, кого называют «тревожными», регулярно испытывают продолжи-



тельные опасения и беспокойство, часто не зная причины этих чувств. 

Переезд на новое место жительства или неожиданное изменение роди-

тельских ожиданий, например в период приучения к туалету, может быть 
косвенной причиной тревоги, которая кажется необоснованной. Многие 

психологи полагают, что тревога неизбежно сопутствует процессу со-
циализации, так как ребенок пытается избежать неприятных пережива-

ний вследствие родительского недовольства и наказания (Wenar, 1990). 
Причины страха и тревоги. У страха и тревоги много причин. Малень-

кие дети могут тревожиться о том, что родители бросят их или переста-
нут любить. Обычно родители относятся к своим детям с любовью и по-

ниманием, но иногда, часто в целях наказания, могут лишить ребенка 
своего расположения, внимания и защиты. Лишение любви — серьез-

нейшая угроза для ребенка, которая вызывает у него тревогу. Предчув-
ствие других форм наказания, особенно физического — еще один источ-

ник тревоги маленьких детей. Двухлетний малыш считает своих родите-
лей всесильными, у него нет реального представления о том, как далеко 

они могут зайти в наказании. Когда рассерженный родитель кричит: «Я 

тебе все кости переломаю!», ребенок может не знать, что это всего лишь 
простая угроза. 

Страх и тревога могут усиливаться или даже порождаться воображением 
самого ребенка. Дети часто думают, что рождение братика или сестренки 

непременно приведет к тому, что родители не будут обращать на них 
внимания. Иногда тревога возникает в результате осознания ребенком 

собственных чувств, выходящих за рамки дозволенного: гнева на роди-
телей или тех, кто о нем заботится, ревности к другу или брату, регрес-

сивного желания залезть к родителям на руки, как маленький ребенок. 
Происхождение некоторых страхов: перед доктором, который делает 

прививку, боязни, порождаемой запахом больницы или звуком работаю-
щей бормашины, а также широкого ряда реальных опасностей, иногда 

сваливающихся на нас из окружающего большого мира, проследить лег-
ко. О природе других страхов догадаться не так просто. У многих дошко-

льников развивается страх темноты, мешающий им заснуть после того, 

как родители выключают свет и оставляют их одних. Эта разновидность 
страха часто связана в большей степени с фантазиями и сновидениями 

самого ребенка, чем с какими-то реальными событиями его жизни. Ино-
гда толчком к подобным фантазиям могут послужить вызванные разви-

тием конфликты, с которыми в данный момент сталкивается малыш. На-
пример, тигры и привидения могут возникать в его воображении в ре-

зультате противоречия между его зависимостью и стремлением к авто-
номии. 

В классическом исследовании детских страхов Джерсильд и Холмс 
(Jersild, Holmes, 1935) обнаружили, что малыши в большинстве случаев 

пугаются определенных объектов и ситуаций, например чужих людей, 
незнакомых предметов, темноты, громких звуков или падения. Напротив, 

дети 5-6 лет сильнее боятся воображаемых и абстрактных вещей: чудо-
вищ, грабителей, смерти, одиночества или насмешек. Полвека спустя 

ученые обнаружили у дошкольников практически тот же самый набор 

страхов, за исключением страха темноты, боязни одиночества, 
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Вряд ли хоть одному ребенку нравится ходить к доктору. Часто поход к 

врачу связывается в сознании ребенка с болезненными уколами 

чужих людей и незнакомых предметов, которые появляются теперь в бо-
лее раннем возрасте (Draper & James, 1985). 

В современном мире существует множество источников страха, тревоги и 
стресса. Одни из них, такие как наказание за нечаянно сломанную вещь 

или дразнилки, придуманные братом или сестрой, можно рассматривать 
как непременный атрибут взросления. Другие более серьезны. К ним -

можно отнести внутренние источники напряжения, такие как болезнь и 
боль, хронические стрессы, вызванные неблагоприятной социальной 

средой: нищетой, скандалами или пьянством родителей, а также небезо-
пасной обстановкой (Greene, Brooks, 1985). На долю некоторых детей 

выпадают такие бедствия, как землетрясение, наводнение или война. 
Серьезные или длительные стрессовые ситуации могут подорвать силы, 

способности даже самого жизнестойкого ребенка (Honig, 1986; Rutter, 
1983). 

Хотя страх и тревога — это те эмоции, которые мы обычно стремимся 

свести к минимуму или избежать их совсем, они естественны и необхо-
димы для развития. Проявляясь в мягкой форме, они могут явиться толч-

ком к приобретению нового опыта. Многие виды страхов необходимы для 
нашего выживания. Наш мир полон такими потенциально опасными ве-

щами, как камины и электроприборы, быстро ездящие машины и грузо-
вики; существует много разных других вещей, угрожающих нашей жиз-

ни, в том числе и другие люди. 
Совладание со страхом и тревогой. Как мы можем помочь детям спра-

виться с их страхами? Применение силы или высмеивание, скорее всего, 
дадут отрицательный результат, так же как и игнорирование. Когда 

страхи невелики, детей следует мягко и дружелюбно побуждать проти-
востоять им, содействовать их преодолению. Родители могут помочь ре-

бенку, продемонстрировав, что бояться нечего. Например, в случае, ко-
гда малыш боится ночных «грабителей», отец или мать могут проверить 

с ним вместе замки на всех дверях и любыми другими способами убе-

диться в надежности, безопасности. Однако, чтобы справиться с более 
сильными страхами, приобретающими характер настоящей фобии, детям 

(да и взрослым тоже) может понадобиться профессиональная помощь, 
например систематическая десенсибилизация. В рамках этой проце-

дуры, после изучения нескольких техник снятия напряжения (релакса-
ции), пациент прорабатывает систему приемов, которая начинается с 

контакта с вызывающими минимальный страх видами целевого объекта 
или ситуации и постепенно доходит до настоящего пугающего события. 

На- 
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пример, ребенок, боящийся собак, может потренироваться оставаться 
спокойным, просто глядя на рисунок собаки, затем смотря на ее фото-

графию и постепенно — на реальную собаку. Еще более эффективной 
процедурой является методика включенного моделирования, которая 

берет свое начало в исследовании Бандуры, посвященном детям и ими-

тации (глава 1). В ходе этой процедуры (Bandura, Adams, 1977) клиенты 
сначала наблюдают за моделью, которая демонстрирует целевое пове-



дение, не получая вреда для себя, и затем их поощряют самих вклю-

читься в этот процесс. Для ребенка, боящегося собак, цель — постепен-

но подойти к собаке и, со временем, приласкать ее так, как делала мо-
дель. В этом случае, с точки зрения Бандуры, ребенок, успешно прилас-

кавший собаку, приобретает чувство «самоэффективности», куда «за-
считывается» успешная попытка погладить собаку, и больше не боится и 

не избегает ее. 
Лучший способ помочь детям совладать с тревогой и стрессом — снизить 

излишнее напряжение, с которым они должны справляться. Если у них 
обнаруживается необычайно высокий уровень напряжения или частые 

вспышки раздражения, полезно несколько дней помочь им посредством 
соблюдения установленного распорядка дня, четкой формулировки того, 

чего от них ожидают, и облегчения антиципации предстоящих событий. 
Неплохо также, чтобы дети реже становились свидетелями родительских 

ссор, видели сцены насилия, демонстрируемые по телевидению, были 
защищены от угроз местных хулиганов и забияк. 

Некоторых стрессовых ситуаций просто невозможно избежать. Дети 

должны научиться справляться с рождением брата или сестры, переез-
дом в новый дом или необходимостью посещать детский сад, равно как и 

с сильными, хотя и более редкими стрессами, вызванными, например, 
смертью близких, разводом родителей или стихийными бедствиями. В 

этих условиях учителя и родители должны пытаться достичь следующих 
целей (Honig, 1986). 

1.   Научиться распознавать и интерпретировать стрессовые реакции у 
детей. 

2.   Обеспечить детям теплое надежное пристанище, чтобы вернуть им 
уверенность. 

3.   Дать ребенку возможность рассказать о том, что он чувствует, так 
как с разделенной бедой справиться легче. 

4.   Не препятствовать регрессивному или не соответствующему возрасту 
поведению, такому как желание пососать палец, закутаться в одеяло, 

приставать с пустяками или просьбой посидеть на коленях. 

5.   Помочь детям понять смысл событий или обстоятельств, давая им не-
обходимые объяснения. 

Дети также разрабатывают свои собственные способы совладания со 
стрессом и тревогой. Например, совершенно нормальные 2- и 4-летние 

дети часто демонстрируют повторяющиеся виды поведения, аналогичные 
ритуалам, которые, в случае их возникновения у взрослого человека, 

были бы заклеймены ярлыком «об-сессивно-компульсивный» (Evans et 
al., 1997). Например, ребенок, боящийся темноты, может выработать вы-

сокоспецифичный ритуал пожелания спокойной ночи родителям, со-
стоящий из действий, выполняемых в определенном порядке, с точным 

числом поцелуев и объятий, таким образом снижая тревогу относительно 
необходимости идти сейчас в постель. 
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Механизмы защиты. В ответ на более генерализованное чувство тре-

воги, особенно если она вызвана напряженной эмоциональной атмосфе-

рой в семье, включая размолвки по вопросам морали и половых ролей, 
дети осваивают стратегии, называемые механизмами защиты. Соглас-



но теории психоанализа, защитный механизм — это способ снизить или 

по меньшей мере ослабить тревогу. Мы часто используем защитные ме-

ханизмы для того, чтобы справиться с тревогой и фрустрацией. Напри-
мер, когда мы не получаем нечто, что хотим, мы можем воспользоваться 

рационализацией. Если вы не получили продвижения, на которое рас-
считывали, вы можете рационализировать свое разочарование, сказав 

себе, что вам никогда не нравилось брать на себя повышенную ответст-
венность. Если ребенка не приглашают на праздник, он может прибег-

нуть к рационализации и сказать, что ему на самом деле вообще не нра-
вится проводить время на праздниках. Общие защитные механизмы, 

многие из которых были уточнены или впервые предложены дочерью 
Зигмунда Фрейда, Анной Фрейд, в ходе ее работы с детьми, перечислены 

в табл. 8.1. В возрасте 5-6 лет большинство детей приобретают такие 
способы совладания с напряжением. 

Таблица 8.1 Некоторые механизмы защиты, применяемые детьми 
Идентификация 

Процесс инкорпорирования ценностей, установок и взглядов других лю-

дей. Дети перенимают установки таких могущественных в их глазах лю-
дей, как родители, чтобы стать похожими на них, т. е. более привлека-

тельными, сильными и признаваемыми. Это помогает ослабить тревогу, 
испытываемую детьми из-за своей относительной беспомощности. 

Отрицание 
Отказ признать, что какая-то ситуация или какое-то событие произошли 

или имеют место. Дети могут реагировать на огорчающую их ситуацию 
непризнанием ее факта. Например, в случае смерти любимого домашне-

го животного делать вид, что оно все еще живет в доме и спит с ними по 
ночам. 

Замещение 
Подмена реального источника гнева или страха чем-либо или кем-либо 

другим. Например, Тайлер может злиться на свою младшую сестру, но не 
имеет права ударить ее. Возможно, он даже самому себе не может при-

знаться в том, что ему этого хочется. Поэтому, вместо того чтобы ударить 

сестру, он мучает свою собаку или кошку. 
Проекция 

Приписывание свих собственных непозволительных мыслей или поступ-
ков кому-либо другому и искажение тем самым действительности. «Это 

сделала она, а не я» — проективное выражение. «Он хочет навредить 
мне» — более приемлемое утверждение, чем «Я хочу навредить ему». 

Таким образом, проекция закладывает фундамент для искаженной фор-
мы «самозащиты»: «Если он хочет навредить мне, я лучше наврежу ему 

первым». 
Рационализация 

Самоубеждение в том, что вы не хотите того, чем не можете обладать. 
Даже сравнительно маленькие дети способны разубедить себя в чем-то. 

Ребенок, не приглашенный на праздник, может подумать: «Ну ладно, 
мне все равно не было бы там весело». Рационализация — это общий 

защитный механизм, который продолжает развиваться и значительно от-

тачиваться в зрелости. 
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Окончание табл. 8.1 

Реактивность 

Поведение, противоречащее желаемому. Когда дети испытывают мысли 
и желания, вызывающие у них тревогу, они могут отреагировать на них, 

начав вести себя противоположным образом. Например, они могут захо-
теть пристать к своему родителю, повиснуть на нем, но вместо этого от-

талкивают его, ведут себя с преувеличенной независимостью и уверен-
ностью. 

Регрессия 
Возвращение к более ранним, не соответствующим возрасту ребенка 

формам поведения как к способу справиться со стрессовой ситуацией. 
Восьмилетний ребенок может внезапно начать сосать палец и кутаться в 

одеяло, т. е. демонстрировать поведение, не характерное для него уже в 
течение нескольких лет. 

Вытеснение 
Крайняя форма отрицания, в которой человек бессознательно стирает 

пугающее событие или обстоятельство в той области памяти, к которой у 

него есть сознательный доступ. Нет необходимости прибегать к фанта-
зии, так как ребенок на самом деле не помнит, что данное событие ко-

гда-то произошло. 
Уход 

Простое удаление себя из неприятной ситуации. Это наиболее общий 
защитный механизм у дошкольников. Это самая прямая из всех возмож-

ных защит. Если ситуация кажется слишком трудной, ребенок просто 
уходит от нее, физически или мысленно. 

Источник: адаптировано из Freud, 1946. 
Исторические и культуральные влияния. В результате культуральных и 

семейных различий дети испытывают тревогу и страх относительно раз-
ных вещей. Сто лет назад дети боялись волков и медведей; 50 лет назад 

— гоблинов и «привидений». Теперь их кошмары населены пришельца-
ми из космоса и роботами-убийцами. Существуют определенные культу-

ральные различия в способах выражения детьми своих страхов, а также 

в том, насколько свободно они могут их выразить. В современной запад-
ной культуре не принято показывать, что ты чего-то боишься. Предпола-

гается, что дети (особенно мальчики) должны быть храбрыми, и боль-
шинство родителей обеспокоены за тех детей, которые слишком боязли-

вы. Однако подобная родительская установка не универсальна. Родите-
ли из индейского племени навахо считают, что детские страхи — доста-

точно нормальная и здоровая реакция; они полагают, что бесстрашным 
ребенком руководит невежество и безрассудство. Так, в одном из иссле-

дований родители из племени навахо перечислили около 22 источников 
страха своих детей, включая боязнь сверхъестественных существ. В про-

тивоположность этому англо-американские родители из сельских рай-
онов штата Монтана назвали в среднем по 4 причины страха своих детей 

(Tikalsky, Wallace, 1988). 
Эмоциональная регуляция и саморегуляция. В западном обществе 

не одобряются не только проявления страха. Предполагается, что детям 

необходимо сдерживать проявления не только других отрицательных, а 
также и положительных эмоций: гнева и страдания, любви и радости, 



чувственности и сексуального любопытства. Большинство родителей хо-

тят, чтобы их дети научились тому, что Клер 
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Копп (Корр, 1989) называет эмоциональной регуляцией — умению 

справляться со своими эмоциями социально приемлемыми способами. 
Растушую способность детей управлять своим поведением Копп называет 

саморегуляцией. Саморегуляция предполагает, что дети принимают и 
интернали-зуют некоторое множество норм поведения, таких как соблю-

дение требований безопасности, уважение чужой собственности и тому 
подобных ограничивающих свободу действий правил. Послушание, кото-

рое также является компонентом саморегуляции, относится к разделе-
нию ребенком требований воспитывающих его взрослых. Когда ребенок 

только учится ходить, требования родителей что-то выполнить, напри-
мер убрать игрушки, могут быть встречены плачем. К 3 годам дети пла-

чут в такой ситуации гораздо реже, но чаще оказывают сопротивление в 
виде такого поведения, как отказ. К тому времени когда ребенку испол-

няется 4 года, случаев сопротивления становится меньше. Копп полага-

ет, что само по себе сопротивление с развитием речевых навыков не ис-
чезает, скорее ребенок становится способным более приемлемо и менее 

эмоционально заявлять о своих потребностях. Это говорит о значитель-
ном росте саморегуляции поведения. 

Регулирование эмоций — естественная сторона детского психосоциаль-
ного развития, особенно первые 8 лет жизни (Bronson, 2000). Чувства 

стыда и вины, источники которых могут лежать во 2-м и 3-м годах жизни 
(Hoffman, 1998), оказываются важными факторами, влияющими на эмо-

циональную регуляцию в раннем детстве. Современные исследователи 
развития считают стыд более болезненной и острой эмоцией, чем вина, 

потому что он проникает в самую суть чувства идентичности ребенка 
(Tangney, 1998). Стыд связан с желанием отказаться от некоторых ас-

пектов себя, выбросить их. Вина, по контрасту, предполагает наличие 
желания избавиться от некоторых конкретных аспектов поведения. Та-

ким образом, вина находится на некотором расстоянии от личности и по-

этому не должна серьезно затрагивать сущность идентичности ребенка 
(Niedenthal, Tangney & Ga-vanski, 1994). Тем не менее исследователи об-

наружили, что, несмотря на различия по интенсивности, стыд и вина, 
как у мальчиков, так и у девочек, непосредственно связаны с их эмо-

циональной регуляцией (Rothbart, Ahadi & Hershey, 1994). 
В противном случае у детей, которые не смогли усвоить, что можно де-

лать, а чего нельзя, возникают проблемы как незначительные, так и дос-
таточно серьезные. Среди проблем, связанных с нарушением эмоцио-

нальной регуляции, можно назвать различные поведенческие расстрой-
ства, расстройства личности и аутизм (Cole, Michel, Teti, 1994). 

Страдание и гнев. Очень рано дети узнают, что открытое проявление 
отрицательных эмоций недопустимо в общественных местах, в том числе 

в яслях и детских садах (Dencik, 1989). По мере взросления детей уси-
ливаются ожидания родителей в отношении их возможности управлять 

своими эмоциями: если для младенца естественно громко плакать, когда 

он хочет есть, то для 6-летнего ребенка недопустимо реветь из-за того, 
что надо подождать до обеда несколько минут. Дети, не приобретшие 



подобного опыта в семье, рискуют вне дома оказаться социально отверг-

нутыми. Дошкольники, которые слишком часто плачут, обычно не поль-

зуются уважением сверстников (Корр, 1989). 
Возможно, еще важнее для них научиться сдерживать свой гнев. Было 

проведено лонгитюдное исследование детей, у которых в 10-летнем воз-
расте еще сохранились частые приступы гнева (Caspi, Elder & Bern, 

1987). Первое обследование 
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было проведено, когда этим детям было по 10 лет, и далее прослежива-
лось их дальнейшее развитие вплоть до зрелого возраста. Исследование 

показало, что, став взрослыми людьми, они испытывали множество не-
удобств из-за своей гневливости. Таким людям бывает трудно сохранить 

работу, а их браки часто распадаются. 
Умение управлять отрицательными эмоциями не означает, что человек 

их никогда не будет испытывать; они являются неизбежным компонен-
том нашей жизни. Дети могут смириться с собственным гневом как с не-

отъемлемой частью себя, но научиться при этом сдерживать или перена-

правлять свои ответные реакции, вызванные этими чувствами. Они могут 
использовать гнев как движущую силу, как способ преодоления препят-

ствий или как средство постоять за себя и за других. 
Любовь и радость. Во многих культурах дети должны ограничивать не 

только отрицательные, но и положительные эмоции. С такими стихийны-
ми чувствами, как радость и веселье, проявление привязанности и вос-

хищения, 2- и б-летние дети справляются по-разному. Как и в случае с 
отрицательными эмоциями, двухлетки столь же открыто и непосредст-

венно выражают положительные эмоции: кричат, подпрыгивают от радо-
сти и хлопают в ладоши от возбуждения. В процессе дошкольной социа-

лизации нам удается приучить детей подавлять такую непосредственную 
экспрессивность. Стихийная радость и восхищение начинают смущать 

самих детей: из-за того, что подобные проявления эмоций считаются 
«детскими», большинство из них научаются сдерживать свои чувства. С 

другой стороны, особые обстоятельства, такие как праздники или игры, 

требуют определенной эмоциональной экспрессии, которая считается 
неуместной в повседневной жизни. 

Чувственность и сексуальное любопытство. Двухлетние дети — 
очень чувственные создания, получающие огромное удовольствие от 

сенсорного опыта. Им нравится трогать грязные, липкие предметы. Они 
чувствительны к прикосновению одежды к коже. Их очаровывают звуки, 

игра света, вкусы и запахи. В соответствии с психоаналитической теори-
ей, в младенчестве чувственность сконцентрирована в области рта, но 

начиная со 2-го года жизни интерес ребенка переключается на зону ге-
ниталий. Мастурбация и игра половыми органами являются довольно 

распространенными в период дошкольного детства. Обнаружив, что по-
добные действия доставляют удовольствие, некоторые дети могут со 

временем все чаще при- 
Маленькие дети весьма непосредственны в выражении таких положи-

тельных эмоций, как радость. Но к 6 годам они научаются в какой-то ме-

ре маскировать даже эти чувства 
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бегать к этой форме самовозбуждения; у большинства из них развивает-

ся активный интерес к собственному телу, они задают множество свя-

занных с полом вопросов, на которые взрослым зачастую трудно подоб-
рать ответ, соответствующий уровню развития ребенка. В разных куль-

турах существуют свои представления о степени сексуальной осведом-
ленности, считающейся приемлемой для ребенка. Так же как реакции 

окружающих влияют на то, как дети справляются с проявлениями собст-
венной враждебности и бурной радости, так и господствующее в кон-

кретной культуре и семье отношение к развивающейся чувственности 
ребенка оказывает мощное воздействие на формирование его личности. 

До недавнего времени в США родителям советовали оберегать своих де-
тей от попыток исследований этой области (Wolfenstein, 1951), и многие 

родители поступают так до сих пор. Исследование собственной чувст-
венности, предпринимается ли оно открыто или тайно, — естественная и 

жизненно важная часть опыта каждого ребенка, начиная с раннего дет-
ства и далее, в подростковом и зрелом возрасте. 

Конфликты развития 

Научиться выражать свои чувства так, как это принято в обществе, — не 
единственная задача, с которой сталкивается ребенок в дошкольные го-

ды. Кроме того, в период, когда дети пытаются приспособиться к своим 
меняющимся потребностям, возникают специфические конфликты разви-

тия. Дошкольники разрываются между потребностью в автономии и за-
висимостью от родителей. К тому же им приходится преодолевать немало 

трудностей на пути к овладению новыми знаниями и умениями. 
Автономия и зависимость. Дети дошкольного возраста пребывают в 

состоянии непрекращающейся борьбы с собой и другими. Из тесных 
симбиотических отношений двухлеток и ухаживающих за ними взрослых 

рождается новое чувство автономии: уверенность, что они способны 
действовать самостоятельно, без посторонней помощи. Таким образом, 

начало дошкольного периода проходит под знаком амбивалентности, вы-
зываемой действием противоположных сил: стремлением к самостоя-

тельности и потребностью в привязанности. 

Зависимость и независимость обычно рассматривают как две противопо-
ложные формы поведения. Но в случае с маленькими детьми одно не 

всегда исключает другое. С возрастом независимость детей имеет более 
сложную траекторию развития. Младенцы обычно настроены на сотруд-

ничество, однако все меняется приблизительно к 2-летнему возрасту. К 
этому времени многие дети становятся чрезвычайно своенравными, что 

является знаком наступления возраста, известного как «ужасное двухле-
тие». Для них характерны припадки гнева. В западных культурах, когда 

2-летних малышей просят что-то сделать, они демонстрируют свою неза-
висимость, упрямо твердя: «Нет!» Однако, становясь старше, дети снова 

становятся более склонными к сотрудничеству и более покладистыми. 
Трехлетние дети охотнее выполняют то, о чем их просят, и не стремятся 

нарушить запреты в отсутствие родителей, что, по-видимому, является 
признаком развивающегося морального сознания (Emde, Buchsbaum, 

1990; Howes, Olenick, 1986). 

В одном исследовании (Craig, Garney, 1972) были прослежены возрас-
тные тенденции проявления зависимости в процессе наблюдения за тем, 



как дети в возрасте 2,2,5 и 3 лет поддерживают контакт со своими мате-

рями в новой для них обстановке. Двухлетние малыши проводят боль-

шую часть времени в непосредствен- 
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Все дети нуждаются в том, чтобы почувствовать себя хозяевами положе-
ния в окружающей среде. И хотя такие попытки освоить жизненное про-

странство не всегда способствуют поддержанию порядка в доме, они 
важны для развития ребенка 

ной близости от матерей, оставаясь с ними в одной части комнаты и час-
то поглядывая, чтобы убедиться, что мама все еще здесь. Дети постарше 

(2,5 и 3 лет) не держатся так близко к своим матерям и не так часто 
проверяют, находится ли она рядом. Чем старше ребенок, тем важнее 

для него вербальные, а не физические контакты. Дети всех трех возрас-
тных групп, как правило, старались привлечь внимание к своей деятель-

ности, но старшие были больше расположены показывать ее издали. 
Умелость и чувство компетентности. Дошкольники открывают воз-

можности своего тела и учатся владеть им. Если дети обходятся без по-

сторонней помощи при выполнении основных действий, они становятся 
уверенными в себе. В случае, когда их усилия достичь самостоятельно-

сти подрываются критикой или наказанием, они считают себя виноваты-
ми в неудаче, испытывают стыд и сомнение в себе (Erikson, 1964; Mur-

phy, 1962; White, 1959). 
В период между 3 и 6 годами содержание центрального конфликта раз-

вития Эриксон выразил формулой инициатива против чувства вины, 
что относится к результатам усилий ребенка достичь умелости и чувства 

компетентности. Инициатива связана с целеустремленностью маленьких 
детей, с которой они неутомимо исследуют окружающий мир. Они охотно 

осваивают новые навыки, взаимодействуют со сверстниками и ищут под-
держки отца и матери в налаживании своих социальных связей. Чувство 

вины, вероятно, особенно сильно, когда дети идут против воли родите-
лей, что неизбежно при их стремлении исследовать мир и подчинить его 

своей власти. 

Ключ здесь в нахождении баланса между инициативой и чувством вины. 
Эриксон указывал, что слишком сильное чувство вины может притупить 

инициативу ребенка, особенно когда родители сурово подавляют или 
критикуют его естественное любопытство. В этом случае дети теряют 

уверенность и желание достигать в чем-то совершенства, и результатом 
становятся робость и боязнь неудачи, которые могут оказаться стойкими 

и стать постоянными спутниками детей на протяжении всей их жизни. 
Конфликт инициативы и чувства вины является продолжением борьбы 

двухлеток за автономию. Тоддлеры начинают с того, что приобретают 
контроль над собственным телом и умение обслуживать себя, включая 

навыки еды, одевания, пользования туалетом, обращения с вещами и 
перемещения в пространстве. Дошкольник уже пытается разобраться в 

устройстве некоторых вещей, усваивает смысл социальных ситуаций и 
взаимоотношений, вырабатывает наиболее эффек- 
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хивные и приемлемые способы воздействия на людей. Становятся зна-
чимыми такие понятия, как хорошо и плохо, правильно и неправильно. В 



каком-то смысле такие ярлыки, как «младенец» или «неженка», могут 

иметь для ребенка самые разрушительные последствия. Родителям и пе-

дагогам необходимо следить за тем, чтобы их воспитательные методы не 
порождали у него тревогу и чувство вины. В сложном и запутанном со-

циальном мире дошкольника инициатива может вести как к успеху и 
уверенности в своих способностях, так и к неудачам, фрустрации, чувст-

ву вины. 
Учебная компетенция. Что происходит, если стремление ребенка к ав-

тономии или совершенствованию навыков наталкивается на постоянные 
неудачи и фрустрацию, когда у него практически нет возможности по-

пробовать сделать что-то самостоятельно или когда его окружение на-
столько непоследовательно, что он не может определить, к чему приве-

дут его действия? У всех детей существует потребность быть хозяином в 
своем окружении, потребность чувствовать себя компетентным, способ-

ным добиться успеха. Если их усилия достичь умения и чувства компе-
тентности причиняют им слишком много неприятностей, они могут оста-

вить свои попытки и стать пассивными. Многие исследования показыва-

ют, что такие дети не развивают у себя активного, исследовательского и 
уверенного подхода к учению, который Уайт и Уотс (White, Watts, 1973) 

назвали учебной компетентностью. Более того, когда ребенка застав-
ляют переживать тревогу и беспокойство в связи с его потребностью в 

автономии, он обычно научается отказываться от стремления к само-
стоятельности и сводить к минимуму или маскировать такого рода по-

требности. 
В ряде случаев дети неизбежно ограничены в своем стремлении к авто-

номии. Например, ребенок с какими-либо физическими недостатками 
или хроническими болезнями практически не имеет возможности испы-

тать свое мастерство в овладении окружающей средой (Rutter, 1979). 
Дети, растущие в условиях реальной угрозы или перенаселенной мест-

ности, свободу которых приходится ограничивать ради их собственной 
безопасности, как и те, за которыми наблюдают чересчур бдительно, 

также могут приобретать чрезмерную пассивность или тревожность 

(Zuravin, 1985). 
Контрольные вопросы к теме 

«Проблемы развития и техники совладения» 
•   Систематическая десенсибилизация - это техника, применяемая для 

лечения страхов у детей. 
•   Маленькие дети разрываются между двумя конфликтующими стрем-

лениями: стремлением к автономии и стремлением к компетентности. 
•   Обычно дошкольники, пользующиеся популярностью, более креатив-

ны, чем их непопулярные сверстники. 
•   Развитие тендерных схем дошкольников зависит от уровня их когни-

тивного развития. 
•   Дети либеральных родителей обычно отличаются чрезвычайной адап-

тивностью. 
Вопрос для размышления 

Каковы преимущества и недостатки каждого из трех основных теорети-

ческих подходов к объяснению развития в раннем детстве? 
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Агрессия и просоциальное поведение 

Дошкольникам необходимо научиться контролировать свои агрессивные 

склонности, а кроме того, им нужно знать, как делиться и помогать дру-
гим. Зигмунд Фрейд считал агрессию врожденным инстинктом. Последо-

ватели теории социального научения придерживаются иного мнения. Со-
гласно данному подходу, независимо от того, рождаемся ли мы с агрес-

сивными наклонностями или нет, актуальное агрессивное поведение 
значительно варьирует у различных индивидов в результате личного 

опыта вознаграждений, наказаний и восприятия моделей. Такие виды 
поведения, как деление и оказание помощи, также испытывают на себе 

влияние научения, несмотря на то, что мы можем обладать врожденной 
предрасположенностью к их демонстрации. Таким образом, фокус иссле-

дования и негативных, и позитивных моделей поведения направляется 
на изучение влияния, оказываемого на детей их взаимодействиями с ро-

дителями, братьями, сестрами, сверстниками и другими людьми. 
Социальный репертуар дошкольников также во многом определяется 

влиянием игры и других видов общения со сверстниками. Несмотря на то 

что исследователи ведут споры относительно первичных источников иг-
ры и ее предназначения, очевидно, что она укрепляет социальные навы-

ки, способствует развитию навыков взаимодействия с окружающими. 
Агрессия 

В социальной психологии враждебная агрессия определяется как по-
ведение, целью которого является нанесение вреда другому человеку 

или его подавление и достижение за счет этого доминирующего положе-
ния. Например, один ребенок толкает другого, совершая акт мести. Ин-

струментальная агрессия связана с вредом, возникающим в качестве 
побочного продукта реализации некоторого целенаправленного поведе-

ния. Один ребенок толкает другого, пытаясь дотянуться до игрушки; на-
несенный вред был оказан непреднамеренно. Обе формы агрессии отли-

чаются от ассертивного поведения, которое не сопряжено с нанесени-
ем вреда другим людям и проявляется в виде отстаивания своих прав. 

Агрессия может быть физической либо вербальной. Она может направ-

ляться на людей или, вследствие замещения, на животных или объекты. 
У дошкольников агрессия — распространенный ответ на чувства гнева и 

враждебности. Исследования показали, что она связана с детскими чув-
ствами вины и особенно стыда (Ferguson, Eyre, Stegge, Sorenson & 

Everton, 1997). Вне зависимости от причин физической агрессии она 
обычно повышается в раннем детстве и затем снижается вместе с нача-

лом роста сменяющей ее вербальной агрессии (Achenbach, Howell, Quay 
& Conners, 1991; Parke, Slahy, 1983). Снижение уровня агрессии связано 

и с растущей способностью детей решать конфликты неагрессивными 
способами, например посредством переговоров, а также с усовершенст-

вованием их опыта в области правил различных игр (Shantz, 1987). Кро-
ме того, к 6-7-летнему возрасту ребенок становится менее эгоцентрич-

ным, теперь он обладает лучшими способностями для понимания точки 
зрения других людей. Это помогает ему в двух аспектах: во-первых, те-

перь он с меньшей вероятностью будет интерпретировать поведение 

других детей как агрессию, что могло бы вызывать желание отомстить, 
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И во-вторых, он теперь больше способен к сочувствию переживаниям 

другого человека, которому был нанесен вред. 

фрустрация и агрессия. Представители теории научения выдвинули 
гипотезу, что фрустрация — состояние, обычно сопряженное с раздра-

жением, возникающее, когда блокируются цели, к которым человек 
стремится в данный момент, или расстраиваются его планы, и вызываю-

щее агрессию. Может ли фрустрация являться причиной агрессии? Ко-
нечно, каждый раз, когда кто-то сердит вас и вы совершаете вербальный 

или даже физический акт мщения, фрустрация приводит к агрессии. Од-
нако предложенная исследователями научения теория фрустраци-

онной детерминации агрессии (Dollard, Doob, Miller, Mowrer & Sears, 
1939) уже давно оспаривалась в научном сообществе. Эта гипотеза ут-

верждает, что всякая агрессия проистекает из фрустрации и что рано 
или поздно всякая фрустрация проявляется в некоторой форме агрессии, 

прямой или скрытой. Агрессия может направляться на источник фруст-
рации либо, через замещение, на другого человека или объект. Напри-

мер, родитель бранит ребенка и забирает у него игрушку, в ответ ребе-

нок идет и мучает домашнего любимца. 
Истинность теории фрустрационной детерминации агрессии была по-

ставлена под сомнение в классическом исследовании поведения дошко-
льников, находящихся в фрустрирующей ситуации (Barker, Dembo & 

Lewin, 1943). Ребенку давали подержать несколько привлекательных иг-
рушек, которые затем помещались за проволочную перегородку: он ви-

дел их, но не мог достать. На эту фрустрирую-щую ситуацию дети реаги-
ровали по-разному. Одни действительно демонстрировали агрессивное 

поведение, другие пытались уйти из комнаты или регрессировали к мла-
денческому поведению, принимаясь сосать большой палец, а некоторые 

терпеливо ждали или переключали внимание на что-то другое. 
Сомнению была подвергнута и другая часть теории фрустрационной де-

терминации агрессии, а именно идея о том, что всякая агрессия происте-
кает из фрустрации (Dollard, Miller, 1950). Агрессия может быть просто 

выученным или подражательным поведением, как было показано в клас-

сическом эксперименте Бандуры, посвященном научению на основе на-
блюдения и описанном в главе 1. Простое подкрепление агрессивного 

поведения детей вызывает учащение случаев его проявления (Parke, 
Slahy, 1983). Таким образом, фрустрация может вызывать 

Указующий перст матери говорит ребенку о том, как оценивают его по-
ведение 

 
378    Часть II. Детство 



агрессию, как и наоборот, но агрессия может появляться и в силу многих 

других причин. 

Наказание и агрессия. Наказание может также создавать склонность к 
агрессивному поведению, особенно жестокое или часто повторяющееся. 

Если наказывать детей за агрессивные поступки, они будут избегать вес-
ти себя подобным образом, по меньшей мере в присутствии того челове-

ка, который их наказывал. Однако их общий уровень агрессивности мо-
жет повыситься. Например, может понизиться количество агрессии, про-

являемой ими дома, но их поведение станет более агрессивным в школе. 
Они могут выражать агрессию различными способами, например ябедни-

чая и обзываясь. Взрослые, использующие физические наказания в 
борьбе против детской агрессии, также являют собой модель агрессив-

ного поведения. В одном американском исследовании (Strassberg, 
Dodge, Pettit & Bates, 1994) было обнаружено, что маленькие дети, кото-

рых наказывали дома, были более агрессивными, чем дети, такого опыта 
не имевшие. Более того, чем чаще наказывали детей, тем больше агрес-

сии проявлялось в их поведении. Другими словами, маленький ребенок, 

которого наказывают, может усвоить, что можно применять силу к тем, 
кто меньше и слабее тебя. 

Моделирование агрессии. Как отмечалось ранее, наблюдение за про-
явлением агрессии может способствовать возникновению у ребенка асо-

циального поведения. Большая вероятность подражания действиям мо-
делей существует в случае, когда наблюдатели чувствуют сходство с 

ней, оценивают ее как сильную и компетентную (Eisenberg, 1988). Так, 
мальчики скорее будут подражать другим мальчикам или мужчинам, чем 

девочкам или женщинам. Также они скорее начнут подражать детям с 
доминантными чертами личности, т. е. тем, кто обладает социальной си-

лой (Abramovitch, Grusec, 1978). Ребенок, которого все любят, домини-
рует над своими сверстниками посредством силы своих личностных ка-

честв, а не физической агрессии. Дети не любят дружить с теми, кто 
склонен к агрессивным физическим проявлениям (Ladd, Price & Hart, 

1988). 

Несомненно, не все модели приходят из непосредственного окружения 
ребенка. Большинство из них обладают потенциальной силой, появляясь 

на экране телевизора. 
Телевизор — это не просто игрушка или обычное средство развлечения. 

Это устойчивый фактор, оказывающий воздействие на семейные отно-
шения и особенно на детей. В 1950 году в США только одна семья из 

двадцати имела телевизор. Десять лет спустя телевизоры были в 90% 
американских домов. Сегодня практически в каждом доме в США, Запад-

ной Европе и Японии есть по меньшей мере один телевизор; во многих 
семьях телевизоров несколько, а в некоторых — приходится по телеви-

зору на каждого члена семьи. 
Как отмечают Алета Хастон с коллегами, «...хотя оценки времени, про-

веденного детьми перед телеэкраном, сильно варьируют (от 11 до 28 ча-
сов в неделю), все они показывают, что дети проводят больше времени 

за просмотром телевизора, чем за какой-либо другой деятельностью, ис-

ключая сон» (Huston, Watkins & Kun-kel, 1989, p. 424). Перед поступле-
нием в школу американские дети уже, как правило, просматривают по 



4000 часов телевизионных передач (Levin, 1993; Walsh, 1994). Неиз-

вестно, хорошо ли это, но телевизионное программирование стало глав-

ной силой социализации в США (Comstock, 1993), в других высокоинду-
стриальных странах и практически во всей остальных частях мира. 
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Широкомасштабное влияние телевидения, а также сети Интернет было и 

продолжает оставаться главным объектом пристального внимания уче-
ных, изучающих развитие. Например, исследователи рассматривали воз-

действие этого фактора на детские воображение, личность, осознание 
множественности культур, а также на их пищевые предпочтения и общий 

уровень здоровья (Singer, Singer, 2000). Большая часть этих исследова-
ний продолжает ориентироваться на изучение влияния насилия, транс-

лируемого через средства массовой информации. Например, во многих 
телепрограммах, предназначенных для детской аудитории, часто пока-

зывается насилие «для забавы», как в мультиках и комиксах (Levin, 
1998). Более того, в выпусках телевизионных новостей дети могут ви-

деть насилие, имеющее место в реальном мире. Более чем в двух третях 

американских домов во время трансляции новостей телевизор бывает 
включен, например сопровождая семейный ужин. Многие исследователи 

пришли к выводу, что если дети в большом количестве видят сцены 
обыденного насилия по телевидению, это приучает их к мысли о том, что 

агрессия — общепринятый и приемлемый способ со-владания с гневом и 
фрустрацией. Другие ученые придерживаются противоположного взгля-

да, доказывая, что просмотр актов насилия по телевизору может являть-
ся заменой реальной открытой агрессии и, таким образом, исполняет 

функцию катарсиса (глава 2). Данные исследований не подтверждают 
последнее мнение. Было доказано, что просмотр насилия по телевиде-

нию приводит к значительному повышению агрессивности зрителей 
(Huston et al., 1989). Помимо общей агрессивности дети проходят «курс 

десенсибилизации» к эффектам насилия и научаются оправдывать свое 
агрессивное и насильственное поведение в случаях, когда они считают, 

что правы (Levin, 1996). 

Многие другие аспекты содержания телепрограмм негативно воздейст-
вуют на детей. Часто в них предлагаются определенные стереотипы вос-

приятия людей: члены различных меньшинств могут изображаться в не-
благоприятном виде; женщины могут показываться в пассивной, подчи-

ненной роли; старые люди, показываемые на экране, могут производить 
впечатление дряхлости и восприниматься как бремя для общества. Если 

за детьми не проследить, они могут регулярно наблюдать откровенные 
сцены сексуального характера. В целом после просмотра телевизионных 

программ у ребенка могут сформироваться нереалистичные социальные 
убеждения и понятия. Может подвергнуться изменениям их общая кар-

тина мира. Результаты одного из исследований показали, что проведе-
ние у телевизора значительной части свободного времени приводит к 

тому, что люди начинают считать мир неприглядным и угрожающим ме-
стом, возможно, из-за того, что в передачах показывается гораздо боль-

ше пугающих инцидентов и несчастных случаев, чем случается в повсе-

дневной жизни (Rubinstein, 1983). 
Для некоторых детей привычный просмотр программ с агрессивным со-



держанием может сочетаться с условиями их окружения, в котором мно-

гие ролевые модели: родители, братья или сестры, друзья также ведут 

себя агрессивно или асоциально. Видимо, это сочетание усиливает аг-
рессивное поведение особенно у тех детей, которые обладают поведен-

ческими или эмоциональными проблемами (Huesmann, Lagerspetz & Eron, 
1983). 

В 1996 году правительство Соединенных Штатов выпустило закон о те-
лекоммуникациях (1996 Telecommunications act), касающийся воздейст-

вия транслируемого по телевидению насилия на детей, который требо-
вал, чтобы начиная с 1998 года 
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все производимые телевизоры снабжались микросхемой, называемой «V-

чип». С ним родители могут так программировать свой телевизор, чтобы 
блокировались телепередачи, которые они считают нежелательными для 

своих детей. Однако часто, чтобы знать, что блокировать, необходимо 
иметь систему рейтинга телевизионных программ. И поэтому в 1996 году 

телевидение добровольно ввело рейтинг Родительское ТВ-руководство, 

который начал функционировать со следующего года. 
Несмотря на многочисленные исследования, выявившие негативные по-

следствия просмотра телевизора, телевидение может иметь и позитивное 
влияние на мысли и действия детей. Например, с его помощью ребенка 

можно научить многим формам просоциального поведения, которое об-
суждается в следующем разделе. Телевизионные программы высокого 

качества транслируют такие ценности, как сотрудничество, любовь, 
дружба, настойчивость в решении проблем, контроль агрессии и совла-

дание с фрустрацией. Дети, которые смотрят подобные программы даже 
сравнительно короткое время, становятся более открытыми, дружелюб-

ными и поддерживающими (Stein, Friedrich, 1975). 
Однако сколько существует телевизоров? Глобальная мировая картина 

представлена на рис. 8.1. Социальное научение также происходит при 
помощи ряда других посредников, таких как радио, музыка, другие ис-

точники, что продемонстрировано на рис. 8.2. 



 
Рис. 8.1. Доступность телевидения по всему миру. Источник: U. S. Cen-

sus Bureau, 1997 
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Рис. 8.2. Потребление продуктов средств массовой информации в США 

(количество часов в год на одного человека; 1998, планируется). Источ-
ник: U. S. Census Bureau, 1997 

Просоциальное поведение 
Просоциальное поведение определяют как действия с намерением по-

мочь другим, не рассчитывая на вознаграждение (Eisenberg, 1988). Эти 

действия и поступки, включающие сочувствие, помощь, участие, сотруд-
ничество, спасение, протекцию и физическую защиту (Zahn-Waxier, 

Smith, 1992), в основном подходят под определение альтруизма — бес-
корыстной заботе о благе других. Часто просоциальное поведение за-

ставляет человека чем-то пожертвовать, предполагает определенные 
расходы или даже риск для субъекта. Однако эти действия — не просто 

набор социальных навыков. Достигнув полного развития, такое поведе-



ние сопровождается чувствами дружбы, заботы и теплоты, в том числе 

сопереживания чувствам других (Zahn-Waxier, Smith, 1992). Например, 

если ребенок видит печального человека и сам начинает печалиться, он 
сопереживает ему (испытывает эмпатию к нему) (Eisenberg, 2000). 

Просоциальное поведение берет свое начало в раннем детстве и может 
быть обнаружено у детей уже в 2-летнем возрасте. На его развитие ока-

зывают мощное влияние родители, а также братья и сестры. Малыши, 
имеющие безопасные надежные отношения с теми людьми, которые о 

них заботятся, с большей вероятностью будут предпринимать попытки 
позаботиться о младших сиблингах, чем дети, обладающие ненадежными 

небезопасными отношениями (Teti, Ablard, 1989). Знаки проявления эм-
патии, такие как мимические, поведенческие и вегетативные реакции 

при виде людей, находящихся в беде или нужде, также относят к просо-
циальным действиям (Hastings, Zahn-Waxier, 1998). Однако способность 

маленьких детей к эмпатии, участию и сотрудничеству имеет свои огра-
ничения; просоциальное поведение продолжает развиваться в среднем 

детстве, подростковом и зрелом возрасте. 
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То, какое поведение считается социально приемлемым, зависит от кон-

кретной ситуации и от принятых в данной культуре и семье норм. Быва-
ют ситуации, когда трудно обойтись без агрессии и альтруизм далеко не 

всегда уместен. От неагрессивных солдат нет толку на поле боя; аль-
труистичным футболистам не добиться победы. И наоборот, чрезвычайно 

альтруистичные люди могут быть навязчивыми, склонными к морализа-
торству и конформными (Bryan, 1975). 

Обусловливание, научение и просоциальное поведение. Так как возна-
граждение и наказание влияют на проявление агрессии, предполагается, 

что они влияют также и на проявление участия и помощи. Однако это 
сложно доказать. Исследователи по понятным причинам избегают прово-

дить эксперименты, в которых просоциальное поведение наказывается, 
в то время как исследования, в которых оно вознаграждается, являются 

неубедительными, поскольку их результаты могут быть вызваны подра-

жанием поведению модели (Rushton, 1976). Очевидно, что, вознаграж-
дая испытуемых за просоциальные действия, экспериментаторы подают 

пример такого поведения. Роль научения в данном случае может быть 
лучше продемонстрирована на примере эксперимента, показывающего, 

что 4-летние дети, которым часто поручали выполнять какую-либо рабо-
ту по дому, более склонны к нему. Примечателен тот факт, что, по ре-

зультатам этого исследования, наиболее просоциальными оказались эт-
нические афроамериканские мальчики. Экспериментаторы предположи-

ли, что, поскольку большинство из них росли без отцов, матери этих 
мальчиков обращались к сыновьям за помощью и эмоциональной под-

держкой, и поэтому они очень рано научились помогать и утешать (Rich-
man et al., 1988). 

Еще два пути влияния на просоциальное поведение — это исполнение 
роли и индукция. В первом случае дети разыгрывают роли для того, 

чтобы увидеть вещи с точки зрения другого человека. Во втором случае 

взрослые сообщают детям свои соображения по поводу того или иного 
поведения: например, малышам могут рассказать о том, какие последст-



вия будут иметь их действия для других. Ста-уб (Staub, 1971) использо-

вал оба этих пути в эксперименте с детьми из детского сада. Он обнару-

жил, что исполнение ролей повышает готовность детей помогать другим, 
причем этот эффект сохранялся в течение недели. В противоположность 

этому индукция в данном эксперименте не оказала практически никако-
го воздействия на детей, возможно потому, что они не обращают особого 

внимания на наставления незнакомых взрослых. Другое исследование 
показало, что в случаях, когда индукция применяется родителями или 

знакомыми людьми, дети могут стать более просоциальными (Eisenberg, 
1988). 

Такое просоциальное поведение, как сотрудничество, также изменяется 
с возрастом. Миллард Мэдсен (Madsen, 1971; Madsen & Shapira, 1970) 

обнаружил, что американские дети с возрастом становятся менее склон-
ными к сотрудничеству, или, иначе говоря, более склонными к соперни-

честву. Участвуя в игре, условия которой позволяют выиграть только в 
том случае, если оба игрока объединяют свои усилия (рис. 8.3), 4- и 5-

летние дети часто сотрудничали. Однако дети постарше предпочитали 

соревноваться друг с другом, в результате чего ни одному из них не уда-
валось выиграть. Дети мексиканского происхождения и те, кто вырос в 

израильских киббуцах, по сравнению с маленькими американцами чаще 
прибегали к сотрудничеству, очевидно потому, что в культурах их стран 

цели группы ставятся выше индивидуальных достижений. Мэдсен при-
шел к выводу, 
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Рис. 8.3. Игра Мэдсена. В игре Мэдсена двое детей садятся у противопо-

ложных концов игровой доски, имеющей две лунки по краям, два желоба 

по бокам и держатель с шариком. Играя, дети передвигают держатель с 
находящимся в нем шариком, подтягивая его к себе за бечевку; если 

держатель проходит над лункой, ребенок зарабатывает шарик, когда тот 
падает в нее. Чтобы выиграть шарик, детям необходимо действовать со-

обща: когда они одновременно тянут за бечевки, держатель раскрывает-
ся, и шарик 

скатывается в желоб 
что американские дети впитывают дух соперничества с рождения, и эта 

ценность усваивается настолько, что они часто бывают неспособными к 
сотрудничеству даже тогда, когда оно им очень выгодно. 

Моделирование и просоциальное поведение. Влияние на просоци-
альное поведение научения через наблюдение было продемонстрирова-

но в целом ряде исследований. В типичном эксперименте группа детей 
наблюдала за человеком, демонстрирующим просоциальный акт: сбор 

игрушек и денег в коробку для нуждающихся детей. После наблюдения 

за поведением модели каждый ребенок получил возможность подарить 
что-то бедным детям. Исследователи приходят к выводу, что дети, кото-

рые были свидетелями великодушного поведения, обычно сами начина-



ют проявлять больше великодушия и щедрости (Eisenberg, 1988). Моде-

лирование просоциального поведения бывает более эффективным, если 

его модель воспринимается заботливой или имеет особое отношение к 
ребенку. Однако необходимо помнить, что часто моделью являются при-

меры из кино и телевизионных передач. 
Контрольные вопросы к теме                                   | 

«Агрессия и просоциальное поведение» 
•     Вербальная агрессия начинает замещать физическую в раннем дет-

стве. 
•     Фрустрация всегда вызывает агрессию у маленьких детей. 

•     Наказание может привести к тому, что дошкольник станет еще более 
агрессивным. 

•     В результате моделирования маленькие дети с большей вероятно-
стью усваивают агрессию, чем просоциальное поведение. 

•     Исполнение роли - это техника, отбивающая желание перехода к 
просоциальному поведению. Вопрос для размышления 

Адекватно ли теория социального научения объясняет развитие агрессии 

и просоциального поведения у дошкольников? Аргументируйте свой от-
вет. 
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Сверстники, игра и развитие социальных навыков 

Дети оказывают активное влияние друг на друга. Во многих ситуациях 
они выражают эмоциональную поддержку, выступают в роли модели для 

подражания подкрепляют поведение своих товарищей и принимают уча-
стие в сложных, требующих богатого воображения играх. Они также соз-

дают систему эмоциональных взаимоотношений, которые поощряют 
(или, наоборот, отбивают желание) вести себя просоциально или агрес-

сивно. 
Дети помогают друг другу осваивать различные физические, когнитив-

ные и социальные навыки (Asher, Renshaw & Hymel, 1982; Hartup, 1983). 
Например, мальчики, играющие агрессивно, могут сначала просто под-

ражать героям телепередач, которые они видели, а затем — товарищам. 

Они продолжают реагировать и отвечать на реакции, следуя образцу, 
который поддерживает и постепенно расширяет эту игру. Такое взаимо-

действие иногда называют социальной реципрокно-стью (Hall, Cairns, 
1984). 

Роль игры в развитии социальных навыков 
В классическом исследовании отношений сверстников (Parten, 1932-

1933) были выделены пять уровней социального взаимодействия ма-
леньких детей: 

1)  игра в одиночку (взаимодействие отсутствует); 
2)  игра-наблюдение, при которой взаимодействие «играющего» ребенка 

с другими детьми ограничивается наблюдением за их игрой; 
3)  параллельная игра, при которой ребенок играет бок о бок с другим, 

используя такие же игрушки, но не пытаясь взаимодействовать с ним; 
4)  ассоциативная игра, при которой дети делятся игрушками и в какой-

то мере взаимодействуют, но не координируют свои действия относи-

тельно единого сюжета или цели; 
5)  совместная игра, во время которой все заняты общим делом, напри-



мер строят из кубиков дом или играют в прятки по общим для всех пра-

вилам. 

Для 2-летних детей характерны в основном игра-наблюдение или парал-
лельная игра, в то время как игры 4-5-летних обычно ассоциативные 

или совместные. При оптимальных условиях 5-, 6- и 7-летние дети могут 
взаимодействовать друг с другом в течение довольно продолжительного 

времени, делясь при этом игрушка- 
Американские дети по мере взросления все более активно конкурируют 

в своих играх 
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да, устанавливая правила, разрешая конфликты, помогая друг другу и 
обмениваясь ролями. 

Дошкольники часто играют в сюжетно-ролевые игры (социальные «игры 
понарошку»), которые требуют от участников истолкования и разделе-

ния фантазий друг друга, а также действий в воображаемой ситуации, 
определяемой особыми правилами. Согласно предположениям Л. С. Вы-

готского (см. главу 2), именно в сюжетно-ролевой игре дети учатся со-

трудничеству и осваивают другие социальные навыки, а также развива-
ют способность обдумывать свое поведение и управлять им. Этот вид иг-

ры предлагает целый ряд возможностей для коллективного обсуждения, 
рефлексивного мышления и совместного решения проблем. Сообща до-

школьники договариваются о взаимоприемлемых условиях и сюжетных 
линиях игры и совместно вырабатывают ее структуру. Например, двое 5-

летних детей, играя в астронавтов, объединяют свои ограниченные зна-
ния, чтобы совместными усилиями развить сюжет (Berk, 1994a; Goncu, 

1993; Kane, Furth, 1993). Существуют также отчетливые культуральные 
вариации в стилях и значениях социальной игры. 

Популярность и развитие социальных навыков 
Наблюдая за детьми в яслях, детских садах и центрах, можно заметить, 

что одни из них популярны среди своих сверстников, а другие — нет. 
Такое положение может сохраняться на протяжении многих лет: детей, 

которых отвергают сверстники в детском саду, скорее всего, будут от-

вергать и их одноклассники в начальной школе. Позже, в подростковом 
и юношеском возрасте, весьма вероятно возникновение у них проблем с 

социальной адаптацией (Parker, Asher, 1987). В этом случае важно 
знать, какие качества связаны с популярностью, и как можно раньше 

выявлять непопулярных детей, чтобы научить их навыкам, которых им 
недостает. 

Популярные дети, лучше сотрудничающие в ходе игр со сверстниками, 
обычно демонстрируют больше просоциального поведения и поведения, 

ориентированного на других; перечень этих видов поведения приводит-
ся в табл. 8.2 (Asher, 1983; Asher et al., 1982). Демонстрация ребенком 

этих моделей отношений позволяет с уверенностью предсказать его вы-
сокий социальный статус в первом классе школы (Putallaz, 1983). 

Таблица 8.2 Качества, характерные для популярных в детском саду де-
тей 

Инициируют активность, медленно приближаясь к группе, делая умест-

ные комментарии и делясь информацией. 
•   Чувствительны к потребностям и действиям других. 



•   Не навязывают свою волю другим детям. 

•   Соглашаются играть рядом с другими детьми. 

•   Умеют устанавливать и поддерживать дружеские отношения. 
•   При необходимости приходят на помощь. 

•   Способны поддерживать разговор. 
•   Делятся интересной информацией. 

•   Откликаются на предложения других детей. 
•   Умеют разрешать конфликты. 

•    В конфликтных ситуациях не склонны к агрессии или применению 
физической силы. 

Источник: (Asher, 1983); Asher et al, (1982). 
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По контрасту, непопулярные дети обычно могут быть более агрессивны 

держатся особняком, или, являясь «белыми воронами», просто выпадают 
из типичных занятий и социальных взаимодействий сверстников (Rubin, 

1983) ц здесь является причиной, а что следствием: начинает ли отвер-

гаемый ребен вести себя недружелюбно вследствие того, что его игно-
рируют, или причиной та кого отношения к нему других детей служит 

его изначально негативное поведи ние? Почему у одних детей есть на-
выки, делающие их популярными, а у других они отсутствуют? Одно из 

возможных объяснений — игнорирование ребенка или жестокое обраще-
ние с ним в период раннего детства. Исследования показывают что ма-

ленькие дети, с которыми жестоко обращаются воспитывающие их 
взрослые, чаще других оказываются отвергнутыми своими сверстниками. 

Поскольку такие дети обычно не в состоянии наладить нормальные 
взаимоотношения с окружающими их людьми, они менее любимы и по-

пулярны, а значит, и более изолированны, причем их социальная изоля-
ция увеличивается со временем (Dodge, Pettit, Bates, 1994). Менее серь-

езное, но потенциально не менее важное влияние на непопулярность 
ребенка могут оказывать его уединенность и малое количество взаимо-

действий со сверстниками, отвержение его сверстниками как «не такого, 

как все» или просто «плохой старт» во время первого прихода в группу 
детского сада. Необходимо помнить также о том, что, как мы указывали 

ранее, высокоагрессивные дети с большей степенью вероятности не бу-
дут популярными. 

Если отношения со сверстниками существенно влияют на ход социализа-
ции детей, а их успешность зависит от наличия социальных навыков, то-

гда важно помочь ребенку развить эти навыки на протяжении дошколь-
ного периода в случае возникновения сигнала о первом отвержении 

(Asher, 1990). Взрослые могут помочь детям в двух аспектах. Во-первых, 
социальным навыкам можно обучить на наглядных примерах и поясне-

ниях. Во-вторых, можно создать условия, позволяющие ребенку приоб-
рести успешный опыт взаимодействия со сверстниками. Взрослые, осо-

бенно в условиях детского сада, могут включить непопулярных детей в 
групповую активность и помочь им научиться ладить с ровесниками. Им 

нужно обеспечить возможность для игры с другими детьми, а также 

удобное для этого пространство и игровой материал: кукол и одежду для 
них, игрушечные машинки, кубики и другие предметы, которые могли бы 



поддержать совместную игру, и предоставить им повод для взаимодейст-

вия. У них должна быть реальная возможность обратиться к воспитате-

лям за помощью в деятельности, разрешении конфликтов и за получени-
ем информации (Asher et al, 1982). 

Роль воображаемых товарищей 
Многие дошкольники придумывают себе воображаемых товарищей, 

чье пр сутствие скрашивает им повседневную жизнь. Эти спутники дет-
ской жизни н видимы, хотя для ребенка могут казаться совершенно ре-

альными (Taylor, С-аГ wright & Carlson, 1993). Дети дают им имена, упо-
минают о них в разговорах играют с ними подолгу в различные игры, как 

с реальными партнерами. Они помогают ребенку справляться со страха-
ми, заменяют ему друзей в периоды одиночества, поддерживают в нем 

уверенность в правильности его мыслей и деист 
Проведенные исследования показали, что до 65% дошкольников выдумы 

ют себе друзей. В норме создание воображаемых друзей связано с пози-
тив ми личностными характеристиками ребенка. Например, по сравне-

нию с деть 
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Характер и значение детских игр в различных культурах 

ВРЕЗКА 8.1 
и DV долгое время считали ведущей деятельностью в плане когнитивно-

го развития. К тому ! игра - это важнейшее средство освоения социаль-
ных ценностей, ролей и моделей поведения. Благодаря игровой деятель-

ности дети используют темы, сюжеты или эпизоды, которые отражают их 
понимание социокультурных событий, происходящих в обществе 

INicolopoulu, 1993). 
Во всех культурах дети развиваются и учатся в социокультурном окру-

жении, включающим старших товарищей и взрослых, передающих им 
культурное наследие. Поэтому когда ребенок воображает себя в играх 

такими людьми, он вынужден накладывать определенные ограничения 
на свое поведение в соответствии с выбираемыми им ролями. Например, 

малыш, берущий на себя в игре роль отца, ведет себя так, как в его по-

нимании должен вести себя отец; то же самое происходит, если он игра-
ет роль матери, доктора или ковбоя. Изображая маму, маленькая девоч-

ка обычно заботится о ком-то и выражает свое понимание правил, за-
крепленных за ролью матери (Nicolopoulu, 1993; Oppenheim, Emde & 

Warren. 1997). Поскольку роль матери, как и другие главные роли и 
ценности, в каждой культуре имеет свои особенности, можно предполо-

жить, что в зависимости от культуры меняется и характер игры (см., на-
пример, Farver, Shin, 1997). И это, по-видимому, действительно так, да-

же если сама игра относится к универсалиям культуры. 
Даже у народов, которые не отводят специального времени для игр, дети 

зачастую сами создают игровые ситуации, совмещая повседневные дела 
с развлечениями. Например, дети племени кипсигус из Кении играют в 

пятнашки, когда пасут коров, лазают по деревьям, присматривают за 
младшими братьями или сестрами (Harkness, Super, 1983). Пение за ра-

ботой обычно для народа ами, когда они собираются вместе, чтобы чис-

тить картошку или лущить горох. Малыши, родившиеся в странах, где 
идут войны, царят голод и разруха, в периоды затишья увлеченно гоня-



ют мяч или играют в ту самую войну, которая лишила их нормального 

детства. 

В количественном и видовом составе игр существуют огромные различия 
как в разных, так и в рамках одной культуры. В одних культурах детские 

игры очень просты, в других -сложны и тщательно продуманы. В некото-
рых из них практически отсутствуют игры, предполагающие соревнова-

ние, соперничество участников, а преобладают те, что требуют объеди-
нения общих усилий. Например, в детских садах бывшего СССР особое 

значение придавалось коллективным занятиям: «не просто групповым 
играм, а со специально сконструированными сложными игрушками, ко-

торые приводятся в действие лишь усилиями двоих или троих детей» 
(Bronfenbrenner, 1970). В примитивных культурах с неразвитой техноло-

гией, где двигательные навыки имеют жизненно важное значение, со-
вершенствующие их игры - единственный вид соревнований. В сообще-

ствах, живущих за счет охоты и собирательства, где для того, чтобы 
пробраться сквозь густые заросли, необходим мачете, обычной игрой 

бывает скоростное прохождение чащобы с его использованием. Для 

племен, основным промыслом которых является охота, ведущими играми 
становятся соревнования в беге, умение выслеживать добычу и метание 

копья (L A. Hughes, 1991). 
торых нет воображаемых друзей, они более общительны, креативны, ме-

нее за-чивы, имеют больше реальных друзей и активнее участвуют в се-
мейных меро- 

ятиях (Mauro, 1991). Вероятно, такой воображаемый друг помогает им 
приоб-ть социальные навыки и упражняться в искусстве вести разговор. 

Вообра- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Сверстники, игра и развитие социальных навыков» 

•     Порядок развития различных типов игр у дошкольников выглядит 
следующим образом: одиночная игра, игра-наблюдение, параллельная 

игра, интерактивная и совместная. 

•     Дети, непопулярные среди сверстников в раннем возрасте, с боль-
шой вероятностью останутся непопулярными в течение среднего детства. 

•     Только дети с нарушениями развития и проблемами придумывают 
воображаемых товарищей. 

Вопрос для размышления Как можно помочь ребенку преодолеть от-
вержение со стороны сверстников? 

жаемые друзья — это надежный предсказатель того, что дети успешно 
вольются в коллектив любого дошкольного учреждения, будут общи-

тельны и дружелюбны со сверстниками и взрослыми (Singer, Singer, 
1990). 

Наконец, наличие воображаемого товарища может принести пользу как в 
эмоциональном, так и в познавательном развитии. Возможно, что дети, 

проявляющие тягу к фантазиям, получают опыт, который помогает им 
постичь связь между символической репрезентацией и реальным миром. 

Фантазия может облегчить ребенку понимание того, что его умственные 

образы отличаются от объектов внешнего мира. 
Понимание себя и других 



До сих пор мы обсуждали, как дети осваивают отдельные аспекты и ню-

ансы поведения: научаются сотрудничать и проявлять участие, управ-

лять своими чувствами или вести себя агрессивно. Однако этот процесс 
— комплексный по своему характеру. Чтобы сформировать поведение, 

соответствующее их полу, семейным и культурным ценностям одновре-
менно, дети должны собрать все отдельные действия, детали в целост-

ную структуру. Ребенок, взрослея, становится менее зависимым от пра-
вил, ожиданий, поощрений и наказаний, источниками которых являются 

другие люди, и более способным к самостоятельным суждениям и регу-
ляции своего поведения. Сторонники когнитивных теорий развития ут-

верждают, что интеграция ребенком моделей социального поведения 
совпадает с развитием у него понятия себя вместе с некоторыми соци-

альными понятиями и тендерными схемами. 
Я-концепция 

Даже 2-летние дети имеют некоторые представления о себе. Как было 
показано в главе 6, к 21 месяцу ребенок способен узнавать себя в зер-

кале и, заметив, например, что его нос испачкан красным, проявляет не-

которое замешательство. Речь 2-летнего ребенка полна утверждений об-
ладания. В одном исследовании 2-летние дети играли попарно, при этом 

большинство из них начинали игру с многочисленных притязаний. Преж-
де всего они устанавливали границы своих владений: «мой ботинок, моя 

кукла, моя машинка». Автор данного исследования считает, что такое 
поведение свидетельствует не о детском эгоизме, а об успехах 
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когнитивного развития: у детей возрастает понимание себя и другого 

ребенка как отдельных существ (Levine, 1983). Обзор других исследова-
ний, посвященных изучению Я-концепции и социальной игры, показал, 

что более социализированные дети обладают более развитой Я-
концепцией (Harter, 1983). Таким образом, ребенка понимание себя тес-

но связано с пониманием социального мира. 
В дошкольный период дети формируют некие генерализованные отно-

шения к самим себе, например они считают себя «хорошими» или при-

знают «неумехами». Многие из этих эмоционально окрашенных пред-
ставлений появляются очень рано, еще на невербальном уровне. Детей 

могут сильно тревожить некоторые из этих чувств и представлений, то-
гда как другие не вызывают у них никакого беспокойства. Кроме того, в 

эти годы у них формируется ряд идеалов, они учатся оценивать себя от-
носительно того, какими, по их представлениям, они должны быть. Часто 

самооценка ребенка является прямым отражением отношения к нему ок-
ружающих. Представьте себе милого 2-летнего ребенка, склонного по-

падать во всякие переделки. Всякий раз, когда ему случалось что-
нибудь натворить, старшие братья и сестры называли его «плохим пар-

нем». К 7 годам этот ребенок «из кожи вон лез», чтобы упрочить такое 
мнение о себе. Таким образом, ранние установки могут со временем ста-

новиться базовыми элементами Я-концепции человека. 
Дошкольники очарованы собой, и потому многие их занятия и мысли на-

правлены на то, чтобы как можно больше узнать о себе. Они сравнивают 

себя с другими детьми, обнаруживая различия в росте, цвете волос, 
происхождении, симпатиях и антипатиях. Дети пытаются соотнести себя 



со своими родителями, узнают, что у них есть общие с ними черты, и от-

крывают для себя новые формы поведения, которые стараются перенять. 

Желая как можно больше узнать о себе, дошкольники задают множество 
вопросов: о том, откуда они появились, почему им становятся малы их 

ботинки, хорошие они дети или плохие. 
Представление о том, какими нас видят другие люди, является важней-

шей ступенью в развитии самопознания. Младшие дошкольники склонны 
характеризовать себя исходя из своих физических качеств («У меня тем-

ные волосы») или предметов собственности («У меня есть мяч»). Расска-
зывая о себе, старшие дети чаще упоминают о своих занятиях: «Я хожу 

в детский сад», «Я играю в футбол» (Damon, Hart, 1982). Также они 
склонны говорить о том, что им довелось пережить, какие отношения 

сложились у них с окружающими. Согласно Пегги Миллер и ее коллегам 
(Miller, Mintz, Hoogstra, Fung & Potts, 1992), дошкольники, 

Старшие дошкольники склонны, описывая себя, описывать свои дейст-
вия, такие как: «Я стою на голове» 
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описывая себя, часто рассказывают о своих семьях. Эта склонность де-
тей характеризовать себя через социальные отношения в дошкольном 

детстве возрастает В свою очередь, рассказ родителей о себе и о других 
людях может являться важным каналом передачи ребенку моральных и 

социальных стандартов (Miller, Wil-ley, Fung & Liang, 1997). 
По мере того как дети узнают, кого и что собой представляют, когда на-

чинают оценивать себя как активную силу в своем окружении, они соз-
дают из разрознен-! ных знаний когнитивную теорию себя, или личный 

сценарий, помогающий^м7 интегрировать свое поведение. Другими 

словами, людям необходимо чувствовать, что они последовательны, что 
их поступки не случайны: даже будучи детьми, мы пытаемся привести 

наше поведение в соответствие с нашими убеждениями и установками. 
Личность и тендер 

Пол детерминирован генетически и является биологическим признаком 
человека; тендер основывается на культуре и, следовательно, приобре-

тается, как обсуждалось в главе 6. Некоторые теоретики утверждают, 
что пол биологически предопределяет драматические интеллектуальные, 

личностные, адаптационные и стилевые различия между мужчинами и 
женщинами. Заметьте, как часто в повседневной речи вы слышите вы-

ражения «Это же женщина» или «Это же мужчина», которые ясно пока-
зывают лежащие в их основе убеждения о врожденных, неизменных 

различиях между полами. 
Альтернативной точкой зрения является мнение о том, что мужчины и 



женщины различаются, главным образом, тем, как к ним относятся роди-

тели, учителя, друзья, какое влияние оказывает на них культура, начи-

ная с раннего детства, другими словами, их отличие связано только с 
особенностями окружающей среды. Но когда мы спорим о том, что важ-

нее в детерминации гендерно-специфично-го поведения: наследствен-
ность или среда, мы упускаем из виду один факт. И генетика, и культура 

могут накладывать определенные ограничения на тендерные роли, т. 
е. на то поведение, внешний вид и личность, которые, как предполага-

ется, соответствуют мужчине или женщине. Однако они взаимодействуют 
как два троса, из которых сплетен один канат. Кроме того, дети играют 

активную роль в формировании их персонального восприятия собствен-
ного пола, как мы увидим в этой и в последующих главах. 

В раннем детстве дети обычно начинают приобретать социальные моде-
ли поведения, навыки и роли, которые в их культуре считают подобаю-

щими для представителя их пола. Чтобы получить полную картину, да-
вайте посмотрим на некоторые различия между полами, которые, к сча-

стью или несчастью, создают основу, необходимую для развертывания 

данного процесса. 
Различия мальчиков и девочек в течение детства. В среднем маль-

чики при рождении несколько выше и тяжелее, чем девочки. Новорож-
денные девочки имеют немного более зрелые кости скелета и активнее 

реагируют на прикосновение. В 2-летнем возрасте, согласно средним 
показателям, мальчики более агрессивны, а у девочек несколько лучше 

развиты вербальные способности. В США к 8-10 годам мальчики начи-
нают превосходить девочек в математических способностях. К 12 годам 

средняя девочка вступает в подростковый период, тогда как средний 
мальчик в этом возрасте физически еще не соответствует понятию под-

росток (глава 11). 
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Не менее важны те области, в которых различий между мальчиками и 
девочками не существует. В одном из литературных обзоров (Ruble, 

1988) сообщается, что есть много областей, в которых не было обнару-

жено тендерных различий. Например, не существует значимых отличий в 
общительности, уровне самооценки, мотивации к достижению и даже в 

механическом обучении и некоторых аналитических навыках. 
И действительно, различия между мальчиками и девочками малы, и су-

ществует частичное совпадение показателей представителей разных по-
лов. Например, многие девочки более агрессивны, чем некоторые маль-

чики, и многие мальчики не столь успешны в математике, как девочки. 
Также важно отметить, что исследования, проводившиеся в середине 80-

х годов XX века, обнаружили меньше тендерных различий, чем утвер-
ждалось в научных работах, проведенных ранее (Hal-pern, 1986; Ruble, 

1988). Эти данные свидетельствуют о том, что культурные изменения, в 
частности динамика взглядов на гендерно-соответствующее поведение, 

повлияли на социальные роли девочек и мальчиков и позже — женщин и 
мужчин. 

Тендер и социализация 

Тендер обладает по меньшей мере двумя взаимосвязанными компонен-
тами: ген-дерно-специфическими моделями поведения и тендерными 



концептами. Представители теории социального научения исследуют то, 

как усваиваются гендер-но-специфические модели поведения и как их 

сочетание создает тендерные роли. 
В большинстве культур дети демонстрируют гендерно-специфическое 

поведение к возрасту 5 лет; многие из них выучивают некоторые модели 
такого поведения в 2,5 года (Weinraub et al., 1984). В американских дет-

ских садах, например, можно часто наблюдать, как девочки играют с 
куклами, помогают подавать завтрак, демонстрируют интерес к искусст-

ву и музыке. Мальчики строят мосты, включаются в игру-возню, играют с 
машинами и грузовиками (Pitcher, Schultz, 1983), хотя большинство дет-

ских садов сейчас выступает за равноправие. 
В свою очередь, маленькие дети часто преувеличивают гендерно-

специфическое поведение и жестко соответствуют гендерно-ролевым 
стереотипам, укоренившимся представлениям о том, каким должно быть 

мужское или женское поведение. Такие стереотипы поддерживают мне-
ние, что «маскулинный» и «фемининный» — это две отдельные взаимо-

исключающие категории. Такое убеждение появляется почти во всех 

культурах, хотя между ними существуют значительные различия в спе-
цифических установках, приписываемых мужчинам и женщинам. Напри-

мер, в США традиционные родители ожидают, что их сыновья будут «на-
стоящими мальчиками»: сдержанными, сильными, уверенными в себе, 

жесткими, реалистичными и отстаивающими свои права. В то время как 
под понятием «настоящая девочка» подразумевается: нежность, зависи-

мость, чувствительность, разговорчивость, легкомысленность и непрак-
тичность (Bern, 1975; Williams, Bennett & Best, 1975). Дети в традицион-

ных семьях испытывают давление, принуждающее их соответствовать 
этим тендерным стереотипам, независимо от их природной предрасполо-

женности. 
Каким образом усваиваются тендерные установки? Как и в случае с аг-

рессивным и просоциальным поведением, к детям очень рано начинают 
применяться вознаграждения, наказания и моделирование, соответст-

вующие полу ребенка. В одном исследовании (Smith, Lloyd, 1978) про-

водилось наблюдение за матеря- 
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ми, взаимодействующими с чужими 6-месячными младенцами. Иногда 
девочек представляли матерям как мальчиков, а мальчиков как девочек; 

в другой раз малышей представляли в соответствии с их истинным по-
лом. Неизменно матери побуждали детей, которых они считали мальчи-

ками, ползать и ходить, а также играть в физические игры. С девочками 
всегда обращались более нежно, «вызывали на разговор». 

По мере того как дети становятся старше, родители часто более благо-
склонно реагируют на случаи, когда они демонстрируют поведение, при-

писываемое обществом представителям их пола. Влияние отца может 
оказаться особенно важным для развития тендерной роли ребенка 

(Parke, 1981). Отцы, даже больше чем матери, обучают детей специфи-
ческим тендерным ролям, подкрепляя проявления фе-мининности у до-

черей и маскулинности у сыновей. 

Тендерные схемы. Большинство специалистов соглашаются с тем, что 
развитие тендерных схем — культуральных стандартов и стереотипов, 



в основе которых заложен пол, зависит в определенной степени от уров-

ня когнитивного развития ребенка и факторов культуры, к которой он 

принадлежит (Levy, Carter, 1989). То есть дети становятся более подго-
товленными к пониманию того, что значит быть мальчиком или девоч-

кой. И по мере роста их понимания они уточняют свои знания о том, что 
в культуре подобает женщинам, а что мужчинам. 

Дети формируют тендерные схемы непосредственно, исходя из того, че-
му их научили, из тех моделей, которые они видят вокруг себя, а также 

опосредованно, через сказки, кино и телевидение. Исследования стерео-
типных моделей, демонстрируемых по телевидению, показывают, что в 

течение многих лет их тендерные роли являлись и являются совершенно 
традиционными (Signorelli, 1989). Даже анализ текстов учебников по ли-

тературе, предпринятый в 1972 году и вновь осуществленный в 1989 го-
ду, указывает на преимущество гендерно-стереотипных моделей (Purcell, 

Sewart, 1990). Эти различия не исчезли и за годы, прошедшие со време-
ни этих исследований (Tepper, Cassidy, 1999). Поэтому неудивительно, 

что представления детей о тендере и поле часто являются стереотипны-

ми. 
Как мы могли заметить, дети узнают многие полоролевые аспекты, под-

ражая значимым для них фигурам и получая подкрепление соответст-
вующего тендерного поведения. Кроме того, они активно участвуют в 

этом процессе, и их подражание и интернализация в ходе приобретения 
ими половой идентичности нашего 

 
Растущее понимание детьми гендерно-соответствующего поведения и 
тендерных схем часто связано с моделированием и сюжетно-ролевой иг-

рой 
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представления о своей половой принадлежности носят избирательный 
характер. Исследования позволяют предположить, что развивающееся у 

детей понимание связанных с тендером схем и отношений помогает оп-
ределить, какие установки и модели поведения они усваивают. Более то-

го, имеющие отношения к тендеру схемы и чувство половой идентично-
сти развиваются в течение раннего детства в предсказуемом порядке. К 

возрасту 2,5 лет большинство детей уже могут катего-ризировать других 
как мальчиков и девочек, мужчин и женщин, а также ответить на во-

прос: «Ты мальчик или девочка?» (Thompson, 1975). Но, несмотря на то 
что дети легко могут различать мужчин и женщин, они не знают, в чем 

заключаются различия между ними. Например, многие 3-летние дети 



уверены, что если надеть на мальчика платье, он станет девочкой. Они 

могут не понимать, что только мальчики способны быть отцами и только 

девочки — матерями. Но уже к 5-7 годам дети понимают, что их пол ос-
тается неизменной и устойчивой характеристикой. Таким образом, они 

достигают понимания постоянства пола, понимания того, что девочки 
непременно становятся женщинами, а мальчики — мужчинами и что пол 

устойчив во времени и в разных ситуациях (Kohlberg, 1966; Shaffer, 
1988; Stangor, Ruble, 1987). 

В течение раннего детства дети постепенно постигают смысловое значе-
ние, лежащее в основе тендерных стереотипов. Когда в условиях экспе-

римента 4-летние дети становились продавцами, они предлагали маль-
чикам купить свирепых медведей, а девочкам — пушистых котят. Это до-

казывает, что присущее любой культуре связывание предметов и 
свойств с тем или иным полом зависит не только от научения через на-

блюдение или выучивания специфических ассоциаций типа «куклы для 
девочек, а машинки для мальчиков». Вместо этого дети охотно генерали-

зуют классы игрушек, соответствующих каждому полу. Согласно выво-

дам одной из групп исследователей, «дети даже в таком раннем возрас-
те, возможно, начали ставить одни свои свойства в причинную связь с 

мужским полом, а другие — с женским» (Fagot, Leinbach & O'Boyle, 1992, 
p. 229). 

Многие специалисты в области возрастной психологии полагают, что де-
ти внутренне мотивированы к приобретению ценностей, интересов и мо-

делей поведения, соответствующих их полу. Этот процесс получил на-
звание самосоциализации. Ребенок может развивать очень жесткое и 

стереотипное представление о том, «что делают мальчики» и «что дела-
ют девочки». Например, мальчики играют с машинками и никогда не 

плачут, а девочки играют с куклами и любят наряжаться. Ребенок обыч-
но больше внимания обращает на особенности поведения, соответст-

вующего его полу, и не проявляет интереса к неуместным для его пола 
действиям (Martin, Hafverson, 1981). 

Действительно ли маленькие дети более внимательны к одним вещам, 

чем к другим, и запоминают одно лучше другого потому, что это согласу-
ется с их тендерными схемами? Некоторые исследования подтверждают 

это предположение. Например, в тестах памяти девочки обнаруживают 
тенденцию запоминать больше «женских» пунктов, а мальчики — «муж-

ских». Кроме того, дети допускают ошибки в воспроизведении рассказа 
по памяти, когда в нем нарушаются тендерные стереотипы. Они могут 

сказать, что мальчик рубил дерево, хотя в рассказе это делала девочка. 
Такие данные свидетельствуют о мощном влиянии развивающихся у де-

тей тендерных схем на их внимание и процессы научения (Martin, Halver-
son, 1981). В период, когда развиваются представления об устойчивости 

пола и 
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его неизменности во времени, дети склонны к особенно жестким, стерео-

типным взглядам о допустимом для того или иного пола поведении. Эти 

представления и нормы становятся средствами организации поведения и 
эмоций ребенка. При их нарушении дети могут испытывать замешатель-



ство, тревогу, чувство неловкости, хотя, в зависимости от ситуации, мо-

гут испытывать и изумление. 

Таблица &3 Развитие тендерных схем на протяжении раннего 
детства 

 

Уровень 

схем 

Приблизительный 

возраст 

Особенности поведения 

Половая 
идентичность 

От 2 до 5 лет К возрасту 2,5 лет дети могут отно-
сить людей в соответствующую полу 

категорию (называя категории маль-
чиками и девочками); не вполне по-

нимают, что значит быть мальчиком 
или девочкой; считают, что пол мож-

но изменить, меняя внешний вид, на-

пример поменяв одежду. 

Постоянство 

пола 

От 5 до 7 лет Дети понимают, что пол устойчив и 

постоянен; что мальчики растут, что-
бы стать папами, или мужчинами, а 

девочки — мамами, или женщинами; 
что пол сохраняется на протяжении 

жизни в любых ситуациях. 

Андрогинность. В американской (США) культуре родители и учителя 
традиционно стремятся помочь ребенку сформировать отчетливое ген-

дерно-специфи-ческое поведение к тому моменту, когда ему нужно бу-
дет поступать в начальную школу. Однако исследования показывают, 

что преувеличенно гендерно-специфи-ческое поведение ограничивает 
эмоциональное и интеллектуальное развитие как женщин, так и мужчин 

(Bern, 1985). 

Сандра Бём и ее коллеги пришли к выводу, что «маскулинный» и «фе-
мининный» не являются противоположными концами одной шкалы. По 

их мнению, это два отдельных измерения, т. е. человек может иметь 
низкие или высокие показатели по одному из них или по обоим измере-

ниям. Иными словами, желаемые маскулинные и фемининные черты лег-
ко могут сосуществовать в одном человеке, независимо от его пола. И 

мужчины, и женщины могут быть амбициозными, самостоятельными и 
уверенными (традиционно мужские черты), а также страстными, нежны-

ми, чувствительными и заботливыми (традиционно женские черты). Та-
кое смешение черт в мужчине или женщине называется андрогинной 

личностью. В зависимости от ситуации андрогинные мужчины могут 
быть независимыми и уверенными, но при этом способными приласкать 

ребенка или терпеливо выслушать чужие неприятности. Андрогинная 
женщина, в свою очередь, может быть уверенной и настойчивой и одно-

временно экспрессивной и заботливой, когда это требуется. 

Андрогинная личность формируется под влиянием специфических прак-
тик воспитания и особых родительских установок, поощряющих жела-

тельные кросс-половые модели поведения. Традиционно родители проще 
принимают кросс-половое поведение у девочек, чем у мальчиков (Martin, 

1990). Андрогинные половые идентичности, сочетающие в себе традици-
онные черты маскулинности и феми-нинности и остающиеся на всю 



жизнь, с наибольшей вероятностью формируются в условиях, когда та-

кое поведение моделируется и принимается. Полезно, чтобы 
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родитель одного с ребенком пола демонстрировал модель кросс-

полового поведения, а родитель противоположного пола позитивно под-
креплял этот паттерн (Ruble, 1988). Папа может пылесосить ковер, мыть 

ванну и чинить одежду, в то время как мама может подстригать газон, 
ремонтировать разные приборы и выбрасывать мусор. 

Социальные понятия и нормы 
Дошкольники пытаются разобрать все явления, объекты и ситуации по 

полочкам, классифицируют то или иное поведение как хорошее или пло-
хое, ищут смысл в социальном мире точно так же, как и в физическом. 

Центральное место в развитии социальных понятий и норм социального 
мира занимает процесс интернализа-ции: в идеале дети научаются де-

лать социальные ценности и моральные критерии частью себя. Некото-
рые из этих ценностей касаются соответствующего полу поведения, дру-

гие относятся к нормам морали, а третьи — просто к традиционным спо-

собам действий. 
Как же дети интернализуют эти ценности и нормы? Сначала они могут 

просто копировать словесные формулировки. Рисуя мелом на стенке, 2-
летняя девочка говорит себе: «Нельзя, нельзя, нельзя!» Она делает то, 

что ей хочется, но в то же время пытается сдержать себя, говоря, что 
этого делать не следует. Через некоторое время она, вероятно, сможет 

настолько контролировать себя, что не поддастся побуждению, которое 
сейчас еще не способна побороть. Как отмечают когнитивные психологи, 

не только развивающаяся Я-концепция, но и формирующиеся социаль-
ные понятия влияют на попытки детей управлять своим поведением. Та-

кие понятия отражают возросшее понимание детьми себя и других лю-
дей. Например, ребенок дошкольного возраста может знать, что значит 

быть старшим братом или другом. Кроме того, он усваивает такие поня-
тия, как честность, справедливость и уважение к другим. Многие из этих 

понятий для маленьких детей являются слишком абстрактными, но тем 

не менее они стремятся понять их. 
Осваивая социальные понятия, маленький ребенок часто задает вопрос: 

«Почему так делают?» Распространенный ответ основан на приписыва-
нии причин поведения личностным или характерологическим качествам. 

Например, на во- 
Контрольные вопросы к теме 

«Понимание себя и других» 
•     Маленькие дети склонны определять себя через свои действия. 

•     Интернализация - это процесс, посредством которого маленький ре-
бенок приобретает Я-концепцию и достигает половой идентичности. 

•     К концу раннего детства у дошкольников формируются относительно 
отчетливые представления о дружбе. 

•     Понимание постоянства пола достигается к началу раннего детства. 
•     Традиционно американские родители лучше принимают кросс-

половое поведение у девочек, чем у мальчиков. 

Вопрос для размышления 
Какие существуют связи между паттернами социального поведения и 



развитием Я-концеп-ции? 
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прос: «Почему Кевин отдал мне свою булочку?» может прозвучать ответ: 
«Потому что он славный мальчик». Становясь старше, дети более склон-

ны судить о себе и других людях исходя из устойчивых психологических 
свойств (Miller, Aloise 1989). Родители и воспитатели могут поддерживать 

развивающиеся в детях альтруистические порывы и желание быть по-
лезными, приучая их к мысли о том, что те проявляют заботу о других по 

собственному желанию потому, что они «славные» люди (Eisenberg, 
Pasternack, Cameror & Tryon, 1984; Grusec, Arnason, Ш2; Perry, Bussey, 

1984). 
В то же время маленькие дети должны научиться понимать мысли других 

людей: их намерения, чувства и желания. Как предположили Анджелина 
Лиллард и Стефани Кьюрентон (Lillard, Curenton, 1999, p. 52): «Форми-

рование социального понимания столь важно для развития человека и 
оно начинается столь рано, что психологи начинают считать его внут-

ренним потенциалом ребенка, как, например, способность к овладению 

языком». Понимание того, что думают другие, особенно необходимо при 
формировании ранних дружеских отношений и решении споров, о чем 

мы расскажем ниже. 
Дружба. Социальные понятия, нормы и правила, непосредственно ка-

сающиеся детской дружбы, — это та область, в которой в настоящее 
время ведутся интенсивные исследования. До наступления среднего дет-

ства ясного когнитивного понимания дружбы не происходит; понятия до-
верительных отношений и взаимности еще сложны для школьников. Тем 

не менее с друзьями и чужими людьми дошкольники ведут себя по-
разному, а некоторые 4- и 5-летние дети способны поддерживать тес-

ные, основанные на взаимной заботе и внимании, отношения в течение 
долгого времени. Они еще не способны выразить словами, что такое 

дружба, но придерживаются некоторых правил, подразумеваемых дру-
жескими отношениями (Gottman, 1983). Например, в одном исследова-

нии дети наблюдали кукольные спектакли, в которых были задействова-

ны попадавшие в беду друзья или знакомые. Дошкольники реагировали 
на представление по-разному, в зависимости от того, с каким героем 

случались неприятности. С большей эмпатией они воспринимали собы-
тия с участием близких людей, выказывали большую готовность помочь 

другу (Costin, Jones, 1992). 
Детские споры. В спорах со сверстниками, братьями, сестрами и роди-

телями дети демонстрируют поразительно высокий уровень социального 
понимания и способность выстраивать доказательства, исходя из соци-

альных норм и правил. Даже 3-летние малыши могут обосновывать свое 
поведение, исходя из социальных норм («Сейчас моя очередь!»), или 

доказывать неправоту других, указывая на последствия их действий 
(«Стой, так ты можешь ее сломать!») (Dunn & Munn, 1987). Фактически, 

наблюдения за детскими словесными перепалками в дошкольные годы 
обнаруживают неуклонное развитие понимания детьми социальных 

норм, их способность учитывать позицию другой стороны и аргументиро-

вать свою собственную, исходя из усвоенных правил и антиципации по-
следствий поведения (Shantz, 1987). 



Семейная динамика 

На процесс развития в дошкольные годы оказывает влияние множество 

семейных факторов: стили родительского поведения, количество детей в 
семье и воз- 
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растная разница между ними, характер детских взаимоотношений, при-

меняемые меры дисциплинарного воздействия. Кроме того, социальное 
научение дошкольников зависит во многом от структуры и условий жиз-

ни семьи: полная семья или нет; все ли ее члены работают; проживают 
ли вместе с семьей бабушка, дедушка или кто-то из родственников; 

проживание в удобном загородном доме или перенаселенной городской 
квартире. 

Стили родительского поведения 
Каждая семья уникальна так же, как уникален каждый отдельный инди-

вид. Родители пользуются определенными приемами воспитания в зави-
симости от ситуации, самого ребенка, его поведения в данный момент, 

принадлежности к определенной культуре. В идеале они должны созда-

вать разумные ограничения автономии ребенка, настойчиво передавать 
ему свои ценности, способствовать развитию самоконтроля, действуя 

при этом очень осторожно, чтобы не пресекать любопытство, инициативу 
и растущее чувство компетентности ребенка. Определяющими измере-

ниями родительского поведения являются контроль и теплота. 
Термином родительский контроль обозначают степень выраженности у 

родителей запретительных тенденций. Запрещающие родители ограни-
чивают свободу своих детей; они активно насаждают правила и следят 

за тем, чтобы ребенок им подчинялся и выполнял свои обязанности. В 
противоположность этому родители, для которых запретительные тен-

денции не характерны, в гораздо меньшей степени контролируют детей, 
предъявляют к ним меньше требований, налагают меньше ограничений 

на их поведение и выражаемые ими эмоции. Термином родительская 
теплота обозначается количество любви и одобрения, демонстрируемое 

родителями. Мать и отец, с теплотой и заботой относящиеся к своим де-

тям, часто улыбаются им, хвалят их и поддерживают. Они стараются не 
критиковать и не наказывать детей, а также воздерживаются от демон-

страции своего неодобрения. Жестокие родители, напротив, критикуют, 
наказывают и игнорируют своих детей, редко проявляя свою любовь или 

одобрение. Родительский контроль и родительская теплота влияют на 
проявление детьми агрессии и просоциального поведения, на формиро-

вание их Я-концепции, интернализацию нравственных ценностей, а так-
же на развитие социальных навыков (Maccoby, 1984). 

Четыре стиля родительского поведения. Дайана Бомринд (Baumrind, 
1975, 1980) использовала для классификации стилей родительского по-

ведения три измерения. Он выделила три его различных стиля: автори-
тетный, авторитарный и либеральный. Чтобы продемонстрировать 

полную картину, мы добавим к ним еще один стиль воспитания — ин-
дифферентный (Maccoby, Martin, 1983). Все эти стили обобщаются в 

табл. 8.4. Однако следует помнить, что это общие тенденции, а не абсо-

лютные категории; в различных ситуациях стиль родительского поведе-
ния может меняться. 



Авторитетные родители соединяют высокую степень контроля с тепло-

той, принятием и поддержкой растущей автономии своих детей. Хотя та-

кие родители и налагают определенные ограничения на поведение де-
тей, они объясняют им смысл и причины таких действий. Их решения и 

поступки не кажутся произвольными или несправедливыми, и поэтому 
ребенок легко соглашается с ними. Авторитетные родители готовы вы-

слушать возражения своих детей и уступить, когда это целесообразно. 
Например, если девочка хочет дольше обычного задержаться в 
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гостях, авторитетные родители, скорее всего, поинтересуются причина-

ми такой просьбы и сопутствующими обстоятельствами (например, у кого 
из своих друзей она задержится, будут ли их родители дома), а также 

тем, не помешает ли это выполнению ее обязанностей (таких, как уроки 
или дела по дому). Если проблем не возникает, они могут позволить не-

большое отклонение от правила. 
Таблица 8.4 Стили родительского поведения. Классификация, ос-

нованная на сочетании контроля и теплоты 

Авторитетный 
стиль 

Умеренно 
высокий 

контроль 

Признают и поощряют растущую ав-
тономию своих детей. 

 
Теплые 

отношения 

Открыты для общения и обсуждения с 
детьми установленных правил пове-

дения; допускают изменения своих 
требований в разумных пределах; де-

ти превосходно адаптированы: увере-
ны в себе, у них развиты самокон-

троль и социальные навыки, они хо-
рошо учатся в школе и обладают вы-

сокой самооценкой. 

Авторитарный 
стиль 

Высокий 
контроль 

Отдают приказания и ждут, что они 
будут в точности выполнены. 

 

Холодные 
отношения 

Закрыты для постоянного общения с 

детьми; устанавливают жесткие огра-
ничения и правила, не допускают ни-

каких обсуждений; позволяют ребен-
ку лишь в незначительной степени 

быть независимым от них. Такие дети 
обычно, замкнуты, боязливы и угрю-

мы, непритязательны и раздражи-
тельны. Девочки, как правило, оста-

ются пассивными и зависимыми на 
протяжении подросткового и юноше-

ского возраста. Мальчики могут стать 
неуправляемыми и агрессивными. 

Либеральный 

стиль 

Низкий 

контроль 

Слабо или совсем не регламентируют 

поведение ребенка; безусловная ро-
дительская любовь. 



 
Теплые 

отношения 

Открыты для общения, однако преоб-
ладающее направление коммуникации 

— от ребенка к родителям. Детям 
предоставлен избыток свободы при 

незначительном руководстве со сто-
роны родителей; родители не уста-

навливают каких-либо ограничений. 
Дети склонны к непослушанию и аг-

рессивности, на людях ведут себя не-

адекватно и импульсивно, нетребова-
тельны к себе. Иногда они становятся 

активными, решительными и творче-
скими людьми. 

Индифферентный 
стиль 

Низкий 
контроль 

Не устанавливают для детей никаких 
ограничений; безразличны к собст-

венным детям. 

 
Холодные 

отношения 

Закрыты для общения. Заняты собст-
венными проблемами. У них не оста-

ется сил на воспитание детей. В слу-
чае, когда безразличие родителей со-

четается с враждебностью (как у от-
вергающих родителей), ребенка ничто 

не удерживает от того, чтобы дать во-

лю своим самым разрушительным им-
пульсам, что приводит к делинквент-

ному поведению. 
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Авторитарные родители тщательно контролируют поведение своих де-
тей и обычно проявляют мало теплоты к ним. Они жестко придержива-

ются правил. В только что описанной ситуации их ответом на просьбу 
дочери был бы, скорее всего, отказ, сопровождаемый такими утвержде-

ниями, как: «Правила есть правила» или «Я так сказал!» Если ребенок 

начинает спорить или настаивать на выполнении просьбы, родители мо-
гут рассердиться и прибегнуть к наказанию, возможно физическому. Они 

отдают команды и ожидают, когда все будет выполнено; такие отец и 
мать избегают долгих объяснений со своими детьми. Авторитарные роди-

тели ведут себя так, словно установленные ими правила высечены на 
камне и не могут меняться ни при каких обстоятельствах. Все стремле-

ния ребенка к автономии в этом случае могут оказаться для него крайне 
фрустрирующими. 

Либеральные родители проявляют много теплоты и осуществляют не-
значительный контроль над своими детьми, устанавливая мало ограни-

чений в их поведении либо совсем не делая этого. Вопрос о том, можно 
ли ребенку задержаться в гостях дольше обычного, скорее всего, вообще 

не возникнет, так как в такой семье нет установленного времени для 
возвращения домой, как и отхода ко сну, а от детей не требуют, чтобы 

они информировали родителей о своем местонахождении. Вместо того 

чтобы спросить у своих родителей позволения задержаться дольше по-
ложенного времени в гостях, девочка могла просто сообщить им о своих 



планах или объяснить им все по возвращении домой. При таком избытке 

свободы она практически лишена руководства с их стороны. Если по-

ступки детей выводят из равновесия, сердят либеральных отца и мать, 
они, как правило, стараются подавить свои чувства. По мнению Бомринд 

(Baumrind, 1975), часто такие родители так желают продемонстрировать 
своим детям безусловную любовь и принятие, что перестают выполнять 

непосредственные родительские функции, например устанавливать им 
необходимые ограничения. 

Индифферентные родители не устанавливают границ и не отличают-
ся проявлениями теплоты и одобрения, возможно потому, что им нет де-

ла до своих детей или их собственная жизнь переполнена стрессом и 
проблемами и у них не остается энергии для обеспечения поддержки и 

осуществления руководства своими детьми. 
Воздействие стилей родительского поведения на ребенка. Как бы-

ло показано Бомринд (Baumrind, 1972,1975) и последующими исследова-
телями, дети авторитарных родителей отличаются замкнутостью и робо-

стью, почти или совсем не 

 
Авторитетные родители поддерживают развивающееся стремление своих 

детей к автономии, устанавливая в то же время разумные ограничения 
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стремятся к независимости, обычно угрюмы, непритязательны и раздра-
жительны. В подростковом возрасте они, особенно мальчики, могут 

чрезвычайно бурно реагировать на запрещающее и карающее окруже-
ние, в котором их растили, становясь иногда непослушными и агрессив-

ными. 
Хотя чрезмерное попустительство со стороны родителей противоположно 

гипертрофированным запретительным тенденциям, оно не обязательно 

приводит к противоположным результатам: дети либеральных родителей 
также могутбыть непослушными и агрессивными. Кроме того, они склон-

ны потакать своим слабостям, импульсивны и часто не умеют вести себя 
на людях. Иногда такой ребенок становится активным, решительным и 

творческим человеком (Baumrind, 1975). 
Было обнаружено, что дети авторитетных родителей адаптированы луч-

ше других. По сравнению с остальными такой ребенок более уверен в 
себе, полностью себя контролирует и социально компетентен. Со време-

нем у этих детей развивается высокая самооценка, а в школе они учатся 
гораздо лучше, чем те, кто воспитывался родителями с другими стилями 

поведения (Buri, Louiselle, Misu-kanis & Mueller, 1988; Dornbusch, Ritter, 



Leiderman, Roberts & Fraleigh, 1987). 

Наиболее неблагоприятная ситуация у детей индифферентных родите-

лей. Когда попустительство сопровождается открытой неприязнью и от-
сутствием теплоты, ребенка ничто не удерживает от того, чтобы дать во-

лю своим самым разрушительным импульсам. 
Однако влияние родительских стилей на детей может существенно раз-

личаться в разных культурах и субкультурах, и мы не можем сказать, что 
один какой-то стиль является наилучшим (Darling & Steinberg, 1993). Бо-

лее того, методы, посредством которых авторитетные родители передают 
свои стандарты поведения, могут в разных культурах выглядеть по-

разному. Некоторые исследователи также отмечают, что ряд элементов 
авторитарного стиля воспитания имеет свои преимущества. Например, 

традиционные китайские родители часто описываются авторитарными и 
осуществляющими сильный контроль, в то же время «тре-нинговый под-

ход», применяемый ими при воспитании, способствует высоким академи-
ческим достижениям их детей (Chao, 1994). 

«Традиционные родители». В полных семьях родители иногда при-

держиваются различных стилей поведения. Например, при так называе-
мом традиционном стиле воспитания родители исполняют роли, закреп-

ленные давней традицией за мужчиной и женщиной. Отец может быть 
достаточно авторитарным, а мать — заботливая и разрешающая 

(Baumrind, 1975). Здесь влияние одного родителя уравновешивается 
влиянием другого. 

Переговоры и разделяемые цели. Элеонор Маккоби (Maccoby, 1980) 
анализировала стили родительского поведения с позиции, близкой к по-

зиции Бомринд, но расширила число параметров этой модели. Она рас-
сматривает не только воздействие родительского поведения на детей, но 

и воздействие поведения детей на родителей. У родителей по сравнению 
с детьми, безусловно, больше возможностей контролировать обстановку 

в доме. Однако именно характер взаимодействия между ними влияет на 
климат семейной жизни. В некоторых семьях родители стремятся дер-

жать все под контролем, для других характерна другая крайность: всем 

верховодят дети. 
В идеале ни родители, ни дети не занимают в доме доминирующего по-

ложения. Маккоби (Maccoby, 1980) в своем исследовании сосредоточи-
вает внимание 
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на анализе их взаимодействия в семье. По мере того как дети становятся 
старше, родители должны вступать с ними в переговоры для принятия 

решений и определения правил. Вместо того чтобы просто установить 
правила и требовать их соблюдения, лучше помочь ребенку выработать 

свой собственный способ осмысления проблем и научить его законам ис-
кусства общения с другими. Эти действия необходимо осуществлять в 

теплой, поддерживающей атмосфере. Таким образом семейные отноше-
ния развиваются; по мере взросления дети приобретают навыки само-

контроля, чувство ответственности за свое поведение. 

В ходе длительного диалога и взаимодействия родители и ребенок дос-
тигают согласия в отношении того, что Маккоби назвала разделяемыми 



целями. Таким образом в семье создается гармоничная атмосфера, по-

зволяющая находить решения без борьбы за власть. Члены семьи, в ко-

торой достигнуто оптимальное сочетание свободы и контроля, обычно 
очень привязаны друг к другу, отношения между ними стабильные, 

удовлетворяющие всех. В семьях, где не удается достичь разделяемых 
целей, предметом переговоров становится буквально все: от обсуждения 

того, что приготовить на ужин, до выбора места для проведения очеред-
ного отпуска. Несмотря на потребность в постоянных дискуссиях, такой 

стиль отношений в семье может быть также весьма эффективным. 
Если либо родители, либо дети занимают господствующее положение, 

процесс переговоров усложняется, атмосфера в семье становится неста-
бильной. Младшие школьники, родители которых следят за каждым их 

шагом, вскоре начинают все свои усилия направлять лишь на то, чтобы 
избежать контроля. Они стараются как можно меньше времени прово-

дить дома. С другой стороны, если в семье главенствует мнение ребенка, 
родители могут стараться по возможности избегать взаимодействия с 

ним. Обе эти крайности ослабляют процесс социализации в среднем дет-

стве и отрочестве, осложняя детям совершение перехода от родитель-
ской опеки к независимости и установлению дружеских отношений со 

сверстниками. 
Жестокое обращение с детьми 

Как отмечалось в главе 6, одним из наиболее тяжелых и разрушитель-
ных примеров отношений «родитель—ребенок» является жестокое об-

ращение с детьми. Независимо от возраста ребенка жестокий родитель 
разрушает ожидания любви, доверия и привязанности, которые столь 

существенны для развития здоровой личности и социального развития. В 
результате часто возникают серьезные проблемы. Может оказаться 

сложно провести грань между жестоким обращением с детьми и прием-
лемым наказанием частично потому, что это различие значительно меня-

ется в зависимости от общественных и культуральных стандартов. Исто-
рически, как говорилось в главе 1, многие общества мирились с телес-

ными наказаниями (которые сейчас кажутся шокирующими и зверскими) 

и даже поощряли их. Некоторые культуры проникнуты особыми формами 
физической жестокости, такими как фиксирование стоп для торможения 

их роста, искусственное придание определенной формы черепу. К таким 
примерам относится и ритуальное нанесение шрамов, имеющее глубокое 

символическое значение и, как ни странно покажется сейчас это нам, 
являвшееся большой честью для жертвы. Поскольку раньше дети рас-

сматривались как форма имущества, родители имели законное право об-
ращаться с ними так, как им заблагорассудится (Radbill, 1984). 
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Сегодня преднамеренное нанесение серьезных травм ребенку или вы-

ступление причиной его смерти являются серьезными уголовными пре-
ступлениями, кара за которые варьирует от лишения родительских прав 

и заключения в тюрьму до высшей меры наказания. К сожалению, жес-
токое обращение с детьми все еще распространено. 

Физическое насилие. В официальных докладах сообщается, что общее 

Ъэли-чество случаев жестокого обращения, а также отвержения детей в 
США составляет около 1 миллиона в год; в результате отвержения или 



физического насилия каждый день умирают три ребенка. Эти цифры мо-

гут повергнуть в ужас, но они не ограничиваются территорией Соеди-

ненных Штатов; подобные данные выявлены в таких западных странах, 
как Канада, Австралия, Великобритания и Германия (Emery, 1989). 

Физическое насилие дети чаще всего испытывают со стороны родителей, 
как отцов, так и матерей. Однако если говорить о насилии над детьми, 

когда его виновниками являются посторонние люди, то в этом случае ко-
личество мужчин превышает количество женщин в 4 раза. Доля мужчин 

— сексуальных насильников еще выше — около 95%. Сексуальное наси-
лие над маленькими девочками редко осуществляется их собственными 

отцами. Отчимы в 5 раз чаще сексуально используют приемных дочерей, 
чем биологические отцы (Wofe, Wolfe & Best, 1988). Сексуальному наси-

лию чаще подвергаются девочки, а физическому — мальчики. Малень-
ким детям наносятся более серьезные повреждения, чем старшим; около 

половины случаев, повлекших тяжелые травмы или смерть, происходит с 
детьми в возрасте до 3 лет (Rosenthal, 1988). Из тех, кто выживает, мно-

гие страдают органическими повреждениями головного мозга, что потен-

циально оказывает разрушительное действие практически на все сферы 
развития и функционирования, особенно если травма была нанесена в 

течение младенчества или возраста около 2 лет (Lowenthal, 1998). 
Психологическое насилие. Жестокое физическое обращение с детьми 

всегда сопровождается психологическими составляющими, которые мо-
гут наносить более губительный вред, чем сами физические действия 

(Emery, 1989). Психологически жестокое обращение с детьми принимает 
шесть отчетливо различающихся форм (Hart, Germain & Brassard, 1987); 

они приводятся в табл. 8.5. Психологическое насилие настолько распро-
странено, что мало кто вырастает, не испытав на себе той или иной его 

формы. Однако, к счастью, в большинстве случаев оно не является дос-
таточно интенсивным или частым, чтобы оказать вред, имеющий пролон-

гированные последствия (Hart et al., 1987). 
Последствия жестокого обращения с детьми. Сексуальное и иное физи-

ческое насилие в течение длительного времени вредит эмоциональному 

благополучию детей. Результатом его воздействия может стать занижен-
ная самооценка ребенка, и в будущем ему будет трудно довериться ко-

му-нибудь из страха злоупотребления и боли. Таким образом, дети, пе-
ренесшие жестокое обращение, обычно попадают в изоляцию и могут 

демонстрировать достаточно агрессивное поведение, если кто-то пыта-
ется приблизиться к ним (Hart, Brassard, 1991; Haskett, Kistner, 1991; 

Mueller, Silverman, 1989). Кроме того, такие дети обычно имеют больше 
проблем со школой, чем те, кто воспитывался в семьях, свободных от 

насилия (Hanson, Conaway & Christoher, 1989; Vondra, Barnett & Cicchetti, 
1990). Подростки и взрослые, перенесшие в детстве жестокое обраще-

ние, подвержены 
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повышенному риску психологических проблем, в том числе депрессии, 
алкоголизму и зависимости от психоактивных веществ (Schaefer, Sobieraj 

& Hollyfield, 1988). Также среди них чаще встречаются люди, совершаю-

щие суицидные попытки. 
Таблица 8.5 Формы психологически жестокого обращения с детьми 



Отвержение 

Активный отказ в удовлетворении просьб или потребностей ребенка спо-

собом, предполагающим наличие сильной антипатии к ребенку. 
Отрицание эмоциональной ответственности 

Пассивное лишение любви, включающее такие поведенческие проявле-
ния, как холодность или оставление без ответа попыток ребенка пооб-

щаться. 
Принижение 

Публичное унижение ребенка или обзывание его такими словами, как 
«дебил», «тупица». Частое выражение сомнения в интеллектуальных 

возможностях, проявление неуважения к ребенку понижают его само-
оценку. 

Терроризирование 
О наличии терроризирования говорят, когда ребенка вынуждают быть 

свидетелем жестокого обращения с тем, кого он любит или когда жесто-
ко обращаются с ним самим. Регулярное нанесение побоев или запуги-

вание, такое как: «Сейчас я тебе все кости переломаю», также относится 

к понятию «терроризирование». Более мягкая его форма имеет место, 
когда родитель оставляет нашалившего ребенка на улице. 

Изоляция 
Примером изоляции может быть ситуация, когда ребенку не позволяют 

играть с друзьями или принимать участие в семейных мероприятиях. Не-
которые формы изоляции, такие как запирание ребенка в туалете, могут 

являться терроризированием. 
Злоупотребление (эксплуатация) 

Злоупотребление невинностью или слабостью ребенка. Наиболее оче-
видный пример эксплуатации — сексуальное насилие. 

Дети, испытавшие жестокое обращение, также испытывают сложности с 
контролированием своих эмоций и поведения, склонны к меньшей соци-

альной компетентности, чем те, кто не имел такого опыта (Shields, 
Cicchetti & Ryan, 1994). При проведении лонгитюдного исследования вы-

борки 5-летних детей, перенесших физическое насилие, было обнару-

жено, что они были менее популярными и более социально отвергаемы-
ми, чем их обычные сверстники; причем количество проблем, связанных 

со сверстниками, повышалось в течение всех пяти лет, когда проводи-
лось исследование (Dodge, Pettit & Bates, 1994). 

Исследователи допускают, что история семейного конфликта, связанного 
с вербальным и жестоким физическим обращением, может обладать ку-

мулятивным эффектом при реакции ребенка на гнев, особенно когда это 
чувство затрагивает его косвенно (Hennessy, Rabideau, Cicchetti & Cum-

mings, 1994). Дети, перенесшие жестокое обращение, находятся в сис-
теме нарушенных отношений, их социализация осуществляется через 

негативный опыт при отсутствии поддержки. Они часто усваивают пре-
небрежение, манипуляцию и другие проблемные мо- 
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дели поведения в качестве способов избежания жестокого обращения; 

могут научиться эксплуатировать, унижать и терроризировать. Кроме то-

го, у таких детей возможно формирование ожиданий, согласно которым 
все межличностные отношения являются болезненными. Такие ожидания 



имеют устойчивые долговременные последствия. 

Объяснения жестокого обращения с детьми       ) 

Исторически исследования насилия над детьми можно отнести к трем ос-
новным парадигмам: психиатрической, социологической и ситуационной 

(Parke, Collmer, 1975). Ниже приводится краткий обзор каждой из них. 
Психиатрическое объяснение. Психиатрическая модель концентриру-

ет внимание на личностной и семейной биографии родителей. Основная 
идея данного подхода состоит в том, что жестокие родители нездоровы и 

им требуется психиатрическое лечение, хотя исследователи не обнару-
жили определенных личностных или иных черт, «отвечающих» за жесто-

кое обращение с ребенком. Такие родители могут иметь любую профес-
сию и занимать любое положение в обществе. 

Однако одним объединяющим их фактом является то, что многие жесто-
кие родители сами переносили насилие, когда были детьми (Ney, 1988). 

Хотя остается неясным, как жестокое отношение к детям передается от 
одного поколения к другому, одно вполне вероятное объяснение заклю-

чается в том, что взрослые, перенесшие в детстве насилие, усваивают 

паттерн жестокого родительского поведения, наблюдая за ролевыми мо-
делями — своими родителями, точно так же, как в течение детства ус-

ваиваются приемлемые модели поведения. Например, их в свое время 
родители могли научить, что такие потребности, как зависимость или ав-

тономия, являются неприемлемыми, что плач или просьба о помощи бес-
полезны и не одобряемы. Для более полного понимания проблемы пред-

ставьте ребенка, который пришел в отчаяние, когда отец перестал бить 
его. Он спросил социального работника: «Почему папа перестал любить 

меня?» Можно предположить, что дети усваивают такие уроки в раннем 
возрасте и в дальнейшем, когда они становятся родителями, применяют 

то, чему их научили, к своим собственным детям. 
Социологическое объяснение. Один из аспектов американской куль-

туры, имеющий отношение к жестокому обращению с детьми, — это на-
силие. США занимают первое место среди всех индустриальных стран по 

количеству убийств и других тяжелых преступлений. Насилие, демонст-

рируемое по телевизору, является примером того, что это — приемлемый 
способ решения конфликтов. Важно и то, что когда физическая жесто-

кость имеет место в отношениях супругов, вероятно ее проявление и к 
детям. Жестокое обращение с детьми также связано с повсеместным 

распространением физических наказаний в виде средства установления 
дисциплины; 93% всех американских родителей прибегают к таким ме-

тодам воспитания, хотя большинство из них делают это умеренно и ос-
таются в рамках допустимого. Однако в более мирных обществах, где 

есть тенденция использовать основанные на любви и поддержке дисцип-
линарные методы, меньше общий уровень насилия и жестокого обраще-

ния с детьми (Parke, Collmer, 1975). 
Хотя физическое насилие над детьми обнаруживается на всех социаль-

но-экономических уровнях, оно наиболее характерно для бедных семей 
(Black, 2000). Это может частично объясняться тем, что насилие, проис-

ходящее в домах представителей среднего класса, имеет меньше шансов 

дойти до сведения властей. Од- 
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нако верно и то, что общие семейные стрессы, такие как нищета, повы-

шают риск насилия над детьми. 

Еще одним фактором риска является безработица. В периоды высокого 
уровня безработицы повышается количество насилия мужчин над жен-

щинами и детьми. Отцы или матери, внезапно потерявшие работу, могут 
начать жестоко обращаться со своим ребенком. Помимо финансовых 

проблем безработица снижает социальный статус и самооценку родите-
лей. Безработный отец может попытаться компенсировать потерю обще-

ственного положения утверждением своего авторитета в доме посредст-
вом физического превосходства. 

Еще одна общая характеристика семей, в которых происходит насилие 
над детьми, — социальная изоляция. Такие родители часто изолированы 

от родственников, друзей и других систем поддержки. Они испытывают 
трудности с установлением дружеских отношений и редко принадлежат к 

общественным организациям. Таким образом, возможна ситуация, когда 
у них не окажется никого, к кому можно при необходимости обратиться 

за помощью, и они начнут изливать свою фрустрацию на детей. 

Ситуационное объяснение. Подобно социологической, ситуативная 
модель обращается к факторам окружающей среды. Однако акцент здесь 

делается на взаимодействиях членов семьи и на признании ребенка ак-
тивным участником этого процесса (Parke, СоПшег, 1975). Когда мы изу-

чаем роль ребенка в семьях, где появляется насилие, мы обнаруживаем, 
что родители обычно выбирают для жестокого обращения одного из де-

тей. Наиболее часто это младенец и очень маленький ребенок. Особенно 
большая вероятность стать объектом насилия у тех, кто обладает физи-

ческими нарушениями либо психическими расстройствами, а также тя-
желым характером. Младенцы, которые постоянно плачут, могут вызвать 

у родителей сильные негативные реакции. Кроме того, возможно прояв-
ление несоответствия между родительскими ожиданиями и поведением 

ребенка. Например, у матери, которая хочет ласкать и баюкать своего 
малыша, может родиться ребенок, который не любит, чтобы до него 

лишний раз дотрагивались. Еще одна возможность появления жестокости 

заключается в том, что родитель обладает нереалистичными представ-
лениями о том, какие виды поведения присущи ребенку (Parke, Collmer, 

1975; Vasta, 1982). Например, отец может злиться из-за того, что его 3-
летний ребенок не убирает за собой. 

Хотя каждый из подходов проливает свет на возможные причины жесто-
кого обращения с детьми, никто не может сказать, как остановить его 

проявления. Программы по предотвращению насилия над детьми заняты 
тем, что предоставляют родителям социальную поддержку и учат их 

наиболее эффективным дисциплинарным методам воспитания. Несмотря 
на то что эти программы обычно снижают уровень жестокости, приблизи-

тельно один из четырех их участников продолжает жестоко обращаться 
со своими детьми (Ferleger, Glenwick, Gaines & Green, 1988). Иногда 

единственной альтернативой являются уголовное преследование жесто-
ких родителей и лишение их родительских прав. 

Дисциплина и саморегуляция 

Как уже отмечалось, для каждой исторической эпохи характерны свои 
методы дисциплинарного воздействия. Периоды жестоких физических 



наказаний сменялись периодами относительной мягкости в воспитании. 

Методы приучения детей 
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к дисциплине — установление правил, ограничений и их проведение в 

жизнь меняются так же, как и другие аспекты культуры. В течение 50-х 
и в начале 60-х годов XX века в литературе, посвященной воспитанию 

детей, встречались предостережения против применения строгих, подав-
ляющих волю детей воспитательных мер; родителей пугали тем, что они 

подавляют эмоции ребенка и превращают его в тревожного, подавленно-
го, невротичного человека. В педагогической литературе 70-х и 80-х го-

дов, напротив, указывалось на то, что детям необходим определенный 
внешний социальный контроль, последовательность и твердость в требо-

ваниях родителей для того, чтобы они могли чувствовать себя спокойно 
и уверенно. В течение 90-х годов сохранялась тенденция к более стро-

гому родительскому контролю. Конечно, потребность детей в любви и 
одобрении также признается (Perry, Bussey, 1984). Родителям советуют: 

1.   Культивировать в семье атмосферу теплоты, заботы и взаимной под-

держки. Привязанность, как всякое социальное поведение, нуждается в 
ответном чувстве. Счастливые дети обнаруживают большую зрелость, у 

них лучше развиты самоконтроль и просоциальное поведение. 
2.   Сосредоточить усилия на поддержке желательного поведения, а не 

на искоренении нежелательного. Подавать детям пример, поддерживать 
и вознаграждать просоциальное поведение детей (помощь, заботу о дру-

гих). 
3.   Предъявлять детям разумные ожидания и требования, настаивать на 

их выполнении. Ясно давать понять детям, чего от них ждут, и быть по-
следовательными. 

4.   Избегать неоправданного применения силы и угроз для контроля над 
поведением ребенка. Их использование способствует формированию у 

него аналогичного поведения, может стать причиной появления в его 
характере таких неприятных черт, как злоба, жестокость и упрямство. 

5.   Помочь ребенку учиться владеть собой и развивать чувство контроля 

над обстоятельствами. 
6.   Использовать индуктивный метод (объяснение, убеждение) для того, 

чтобы помочь детям понять правила поведения в обществе. 
К этому списку мы можем добавить еще один пункт: рассказывать детям 

случаи из жизни и просто вымышленные истории и сказки, которые ук-
репляют социальные и нравственные ценности (Miller et al., 1997). 

Дети должны знать о возможных последствиях своих поступков и о том, 
какие чувства их действия могут вызвать у окружающих. Кроме того, у 

них всегда должна быть возможность обсудить спорные вопросы с роди-
телями и объяснить им причины своих поступков: это помогает детям 

развить чувство ответственности за свое поведение. В целом контроль 
ребенка над собственным поведением будет зависеть не только от руко-

водства и теплоты родителей, но и от того, насколько он ориентируется 
в ситуации. 

Братья и сестры 

Первой и ближайшей группой сверстников, влияющей на развитие лич-
ности ребенка, являются его братья и сестры. Общение с ними дает ма-



лышу опыт, отличающийся от опыта, получаемого в ходе взаимодействия 

с родителями. Предельная откровенность между сиблингами позволяет 

испытать взлеты и падения 
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человеческих отношений на базальном уровне. Сиблинги бывают безза-
ветно преданными, а могут презирать друг друга или развивать амбива-

лентные отношения любви-ненависти, которые иногда сохраняются на 
протяжении всей жизни. Хотя родители дошкольников часто жалуются 

на соперничество своих детей, которое приводит к ссорам и дракам, 
сиблингов обычно связывают сильная привязанность и дружба, оказы-

вающие огромное влияние на их поведение. Даже если у них большая 
разница в возрасте, жизнь бок о бок с равными себе по положению (дети 

одной семьи) и в то же время не равными по ряду других качеств — воз-
расту, росту, полу, занятиям, уму, внешней привлекательности людьми 

не проходит бесследно. Действительно, очень важно, когда братья и се-
стры помогают друг другу усваивать социальные понятия и роли, подби-

вая друг друга на какие-то действия, удерживая от чего-то (Dunn, 1983, 

1985). 
Джуди Данн (Dunn, 1993) описывает пять основных направлений, по ко-

торым различаются отношения между детьми в одной семье: соперниче-
ство, привязанность, безопасность, близость (в том числе откровенность 

и шутливые отношения), общие фантазии. Например, первое из них, 
привязанность: некоторые дошкольники уже в 2-летнем возрасте так 

привязываются к своим братьям и сестрам, что достаточно тяжело пере-
живают их отсутствие, приходят в восторг, когда они возвращаются и, 

присоединившись к ним, исследуют многообразие окружающего мира. 
Привязанность сиблингов друг к другу может соперничать по прочности 

с привязанностью родителя к своему ребенку. В то же время некоторые 
из них практически не находят общих занятий, живя каждый в своей 

эмоциональной среде. 
Как порядок рождения, или статус сиблинга, влияет на личность каж-

дого ребенка? Несмотря на то что предыдущие поколения психологов 

выдвинули множество предположений, объясняющих влияние порядка 
рождения на личность, данные современных исследований не всегда со-

гласуются с их взглядами. Фактически не существует таких индивиду-
альных особенностей, которые зависят только от порядка рождения. Это, 

однако, не означает, что дети из одной семьи обладают похожими лич-
ностями. В действительности сиблинги могут так же сильно отличаться 

друг от друга, как и дети из разных семей (Plomin, Daniels, 1987). 
Одна из причин, в силу которых ребенок отличается от своих братьев и 

сестер, заключается в том, что детям необходимо определить и упрочить 
свою неповторимую идентичность. Так, если старший ребенок серьезен и 

прилежен, то млад- 
 

Семьи представляют собой важный источник усвоения 
установок, убеждений и одобряемых моделей поведения, 

иногда вплоть до осанки и последней детали одежды 
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Обучение детей саморегуляции 
Разве не достаточно теплоты, любви и контроля со стороны родителей, 

чтобы дети выросли здоровыми, могли добиться успеха в жизни? Как по-
казало исследование, проведенное Джоном Готманом и его коллегами, 

Линн Катц и Кэрол Хувен (Gottman, Katz & Hooven, 1996), этого мало. 
Исследователи обнаружили, что большое влияние оказывает то, как ро-

дители борются со своими эмоциями и эмоциями своих детей. Это может 
серьезно влиять не только на психическое и физическое здоровье ре-

бенка, но и на его академические достижения. Независимо от того, ка-

ким уровнем интеллекта они обладают, дети родителей, которые научи-
ли их справляться со своими эмоциями, могут дольше концентрировать 

свое внимание, имеют более высокие оценки по чтению и математике, 
обнаруживают меньше поведенческих проблем, отличаются более низ-

кой частотой сердечно-сосудистых сокращений. Кроме того, в их анали-
зах мочи обнаруживается меньшая концентрация гормонов стресса. 

Были определены четыре типа родителей: 
1)   помогавшие детям осмыслить свои эмоции и конструктивно их выра-

жать; 
2)    игнорировавшие гнев или уныние своих детей; 

3)   осуждавшие детей за подобные чувства и 
4)    полагавшие, что роль родителей ограничивается простым приняти-

ем эмоций своего ребенка. 
Оказалось, что дети родителей из первой категории обгоняли сверстни-

ков как в интеллектуальном, так и в физическим развитии. Ученые, про-

водившие данное исследование, полагают, что эти результаты могут по-
мочь родителям научить детей более эффективным способам управления 

своими эмоциями. Как объясняет Гоффман: «Популярная литература для 
родителей очень часто содержит советы, как добиться от детей послу-

шания и дисциплины. Но очень редко в ней можно встретить описание 
того, как наладить эмоциональную связь с ребенком». Например, один 

отец, пытаясь развлечь свою загрустившую маленькую дочку, качал ее 
на руках и пробовал усаживать перед телевизором. Но, несмотря на про-

явленную заботу, не смог оказать своей дочери активной помощи в 
осознании и преодолении нахлынувшей на нее грусти. Наиболее эффек-

тивным подходом было бы спросить саму девочку о том, что ее печалит, 
что она может предпринять здесь и сейчас, чтобы почувствовать себя 

легче. Подобным образом, если мальчик завидует своему брату, роди-
тель может поговорить с ним о причине его зависти и сказать: «Ты не 



можешь ударить своего брата, но когда ты начинаешь ему завидовать, 

ты можешь поговорить со мной об этом». 

ший может стать шумливым и непоседливым. Девочка, у которой четыре 
сестры и ни одного брата, может отвоевать себе нишу в семейной жизни, 

приняв маскулинную роль. Другая причина связана с уникальностью 
личного опыта в отличие от общих для братьев и сестер жизненных си-

туаций (см. главу 3). Несмотря на то что дети из одной семьи участвуют 
в одних и тех же событиях, живут в одном и том же доме с теми же роди-

телями, у каждого ребенка есть множество личных переживаний, кото-
рые неведомы остальным. Вот что говорит по этому поводу Роберт Пло-

мин (Plomin, 1990): «Членов одной семьи скорее объединяет ДНК, чем 
общий опыт. Значимые средовые эффекты специфичны для каждого ре-

бенка». Какая-то часть личного опыта связана с порядком рождения. 
Например, первенец может получить больше тепла и внимания по срав-

нению с другими братья- 
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ми и сестрами. Другая его часть, связанная с болезнью, изменениями 

рода занятий и финансового положения семьи, переменами в отношени-
ях со сверстниками в школе, не имеет никакого отношения к порядку 

рождения (Bower, 1991a). Несмотря на то что порядок рождения не ока-
зывает достаточно ясного, постоянного и предсказуемого воздействия на 

личность, во многих исследованиях обнаружено его влияние на интел-
лект и достижения ребенка, и здесь первенцы имеют явное преимущест-

во перед остальными сиблингами в семье. В среднем старшие дети име-
ют более высокий коэффициент интеллекта, а в школе и в последующей 

карьере достигают гораздо лучших результатов. Столь же высокие дос-
тижения могут быть у единственного ребенка в семье. Однако у таких 

детей коэффициент интеллекта в среднем немного ниже, чем у первен-
цев из семей, где есть два или три ребенка (Zajonc, Markus, 1975). Од-

ним из объяснений такого результата может быть то, что единственные 
дети никогда не имели возможности играть роль учителя для своих 

младших братьев и сестер, способствующую интеллектуальному разви-

тию (Zajonc, Hall, 1986). 
Однако различия в коэффициенте интеллекта, в основе которых лежит 

порядок рождения, выражены лишь в виде слабой тенденции. Гораздо 
более значительные и стойкие различия проявляются, когда исследова-

тели учитывают размер семьи. Чем больше детей в семье, тем ниже ко-
эффициент их интеллекта и тем реже они заканчивают высшие учебные 

заведения. Такое соотношение сохраняется даже при контроле других 
факторов, таких как структура семьи и ее доход (Blake, 1989). Отметим, 

однако, что структура семьи (полная семья или нет) и ее доход влияют 
на коэффициент интеллекта и достижения детей даже в большей степе-

ни, чем порядок рождения или их количество (Ernst, Angst, 1983). 
Старшие братья и/или сестры являются важными моделями, поведению 

которых подражают младшие. Исследователи полагают, что если у маль-
чика есть старший брат или у девочки — старшая сестра, они проявляют 

более типичное для своего пола поведение, чем те, чей пол не совпадает 

с полом старших детей в семье (Sutton-Smith, Rosenberg, 1970). Кроме 
того, сила влияния такого фактора, как «статус сиблинга», зависит от 



разницы в возрасте между детьми. Чем ближе 

Контрольные вопросы к теме 

«Семейная динамика» 
 

 Авторитетный стиль родительского воспитания наиболее полезен для 
детей. 

Психологически жестокое обращение так же вредит ребенку, как и фи-
зическое насилие. 

Большинство родителей, жестоко обращающихся со своими детьми, об-
ладают психическими нарушениями.                                                                                                              

особствуя развитию саморегуляции, родителям следует устанавливать 
последовательные ожидания и требования. 

Первенцы и единственные дети в семье обычно значительно умнее, чем 
дети, рожденные позже. 

 
Вопрос для размышления 

Где бы вы провели черту между приемлемыми средствами обеспечения 

дисциплины и жестоким обращением с детьми? Почему? 
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они по возрасту, тем интенсивнее бывают их отношения (Sutton-Smith, 

Rosenberg, 1970). 
Однако эффект порядка рождения сильно варьирует в зависимости от 

принадлежности к той или иной культуре. Роберт Ливайн утверждает, 
что концепция порядка рождения существенно различается для семей, 

живущих в странах с климатическими условиями, способствующими про-
цветанию земледелия (как Кения), и, например, американских. Во мно-

гих аграрных странах несколько семей — идю-дители, и дети — могут 
ютиться в одной хижине. В результате нередки случаи, когда дети не-

скольких матерей воспитываются вместе, тогда как в американской се-
мье первенец часто бывает единственным ребенком в доме. Он имеет 

свою комнату, собственные вещи, в любое время может рассчитывать на 

внимание родителей, если ему захотелось поговорить или поиграть с ни-
ми. Первенец в аграрной стране живет со старшими детьми из других 

семей. В его обязанности, как и в обязанности большинства старших 
сиблингов, входит забота о малышах и их обучение. Поэтому, заключает 

Ливайн, «первый социальный опыт единственного или первого ребенка в 
земледельческой стране редко настолько отличается от опыта его млад-

ших братьев и сестер, насколько он отличается у первенцев и после-
дующих детей в американских семьях среднего класса» (LeVine, 1990, р. 

105). 
Краткое содержание главы 

• Три основных подхода к изучению развития — психодинамическое на-
правление, теория социального научения и когнитивный подход акцен-

тируют внимание на различных процессах, протекающих в течение ран-
него детства. 

Проблемы развития и техники совладания 

Страхи маленьких детей специфичны, а тревоги — общие. Страхи и тре-
воги маленьких детей могут возникать под влиянием как внутренних, так 



и внешних причин; большинство из них — естественная часть процесса 

взросления. 

Исследования показали, что маленькие дети чаще всего боятся незнако-
мых людей и вещей, темноты, громких звуков и падения. Систематиче-

ская десенсибилизация и активное моделирование — методы лечения 
фобий у детей. 

Снижение стресса, испытываемого ребенком, способствует снижению 
количества его страхов и тревог. 

Дети вырабатывают свои собственные способы борьбы со страхом и тре-
вогой; даже очень маленький ребенок использует защитные механизмы. 

Западные общества ожидают, что дети начнут прогрессивно приобретать 
все большую эмоциональную регуляцию и саморегуляцию как негатив-

ных, так и позитивных эмоций. 
Чувства вины и стыда тесно связаны с эмоциональной регуляцией ре-

бенка. Чувственность и сексуальное любопытство — обычное явление в 
течение раннего детства. 

Конфликты развития в раннем детстве — стремление к автономии против 

зависимости и стремление к инициативе против чувства вины; автономия 
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и инициатива непосредственно связаны с приобретением навыков, уме-
ний и развития компетентности. 

Агрессия и просоциальное поведение 
•    Маленькие дети могут демонстрировать и враждебную, и инструмен-

тальную агрессию; и то и другое отличается от ассертивного поведения. 
•    Физические проявления агрессии снижаются в течение раннего дет-

ства по мере замещения их вербальной агрессией. 
•    Фрустрация может привести к агрессии, а агрессия иногда возникает 

вследствие фрустрации. 
•    Физические наказания могут сделать ребенка еще более агрессив-

ным; также повышению агрессии детей способствует наблюдение за мо-
делями, показывающими агрессивное поведение, и насилия непосредст-

венно в жизни или на телеэкране; последнее явление потребовало при-

нятия в США законодательного акта в 1999 году. 
•    Альтруизм, эмпатия и другие аспекты просоциального поведения мо-

гут усваиваться через обусловливание, а также через наблюдение за мо-
делями; техники, укрепляющие просоциальное поведение, — исполне-

ние роли и индукция. 
•    Выраженность такого просоциального поведения, как сотрудничест-

во, значительно варьирует в различных культурах. 
Сверстники, игра и развитие социальных навыков 

•    Игра обычно проходит пять стадий развития: одиночная игра, игра-
наблюдение, параллельная, ассоциативная, совместная. 

•    Социальная сюжетно-ролевая игра (социальная «игра понарошку») 
проявляется в середине раннего детства, ее формы и значения варьиру-

ют от культуры к культуре. 
•    Непопулярность ребенка в течение раннего детства может оказывать 

влияние и в дальнейшем; непопулярные дети часто бывают агрессивны-

ми или изолированными. 
•    Для популярных детей обычно характерна склонность к сотрудниче-



ству, они демонстрируют целый ряд других видов просоциального пове-

дения. 

•    Воображаемые товарищи — широко распространенное явление в пе-
риод раннего детства; маленькие дети, имеющие таких друзей, обычно 

бывают более общительными и креативными. 
Понимание себя и других 

•    Я-концепция представлена в начале раннего детства, она становится 
более сложной и отточенной с возрастом. 

•    Я-концепция частично приобретается через сравнение себя с други-
ми; маленькие дети чаще определяют себя в терминах физических ха-

рактеристик при сравнении с другими, а старшие — через свою деятель-
ность. 

•    Тендерные различия появляются в результате взаимодействия гене-
тических предпосылок и действия окружающей среды; ранние тендер-

ные раз- 
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личия обычно незначительны, существует сильное наложение друг на 

друга мужских и женских черт. 
•     Гендерно-специфические модели поведения и тендерные стереоти-

пы появляются в раннем детстве; многие из них усваиваются так же, как 
и агрессивное или просоциальное поведение. 

•     Сначала развивается половая идентичность; затем, ближе к концу 
раннего детства — постоянство пола.                                                                  

J 
•    Люди с андрогинной личностью демонстрируют как маскулинные, так 

и фемининные желательные черты. 
•     Социальные понятия и правила интернализуются в результате моде-

лирования и подражания, а также как следствие активных усилий ре-
бенка, направленных на их усвоение. 

•     Понимание дружбы начинается в раннем детстве, но не завершается 
до среднего детства или еще более позднего периода. 

Семейная динамика 

•     Взаимодействие родительских контроля и теплоты определяет четы-
ре стиля родительского поведения: авторитетный, авторитарный, либе-

ральный и индифферентный; каждый оказывает значимо различающие-
ся эффекты на детей, хотя они существенно варьируют в разных культу-

рах и нельзя утверждать, что один из них является оптимальным. 
•     Переговоры и разделенные цели родителей и детей обычно счита-

ются позитивным процессом. 
•     И физически, и психологически жестокое обращение разрушительно 

действует на ребенка, может иметь продолжительные последствия; пси-
хологическое насилие над детьми принимает шесть различных форм. 

•     Существуют психиатрические, социологические и ситуативные фак-
торы, повышающие риск жестокого обращения с детьми; факты насилия 

над ребенком имеют место во всех слоях общества. 
•     Исторически подходы к воспитанию менялись; рекомендуемый сей-

час подход — сочетание теплоты, акцентирование желательных форм 

поведения вместо борьбы с нежелательными, последовательность требо-
ваний, сведение к минимуму применения силы, помощь ребенку в обре-



тении умения контролировать себя и использование индукции. 

•     Соперничество сиблингов менее вероятно, чем дружба; они могут 

спорить, но в целом склонны вырабатывать сильную привязанность друг 
к другу. 

•     Не обнаружилось значимого влияния статуса сиблинга, или порядка 
рождения, на личность, хотя первенцы и единственные дети в семье в 

среднем имеют несколько более высокие коэффициенты интеллекта; по-
следствия порядка рождения существенно различаются в разных культу-

рах. 

ГЛАВА 9 

ФИЗИЧЕСКОЕ И КОГНИТИВНОЕ РАЗВИТИЕ В СРЕДНЕМ ДЕТСТВЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Что мозг в среднем детстве демонстрирует начальное резкое ускорение 

роста и к концу периода достигает размера мозга взрослого человека? 
Что в течение среднего детства сила и моторные способности мальчиков 

и девочек сопоставимы? 

Почему большинство американских детей в течение этого периода бы-
вают тучными? Что в то время, как тучность детей в США повышается, их 

физическая подготовленность постоянно ухудшается? 
Что в этот период несчастные случаи вызывают больше смертей детей, 

чем все семь остальных главных причин вместе? 
Какие существуют различия между дооперациональным и наглядно-

действенным мышлением и как они оцениваются? Как применяется тео-
рия Пиаже в начальном образовании? Что в течение среднего детства 

происходит ряд значительных улучшений навыков памяти и появляется 
метапознание? 

Какие отношения связывают грамотность и культуральный контекст? Ка-
ковы различия между критериально-ориентированными тестами и теста-

ми, ориентированными на статистическую норму? 
Как начиналось тестирование интеллекта и какое положение оно зани-

мает сегодня? Что существует много различных, зачастую конфликтую-

щих, теорий, объясняющих природу интеллекта? 
Какими навыками должны обладать дети при поступлении в школу? Ка-

кие факторы дома и в школе определяют академические успехи ребен-
ка? Что школы иногда содействуют различиям навыков в результате ген-

дерных стереотипов? Что такое умственная отсталость и что могут дос-
тичь люди при разной степени ее выраженности? 

Что такое нарушение способностей к обучению, с какими трудностями в 
школе и других местах сталкиваются дети, страдающие такими расстрой-

ствами? Что такое синдром дефицита внимания и гиперактивности 
(СДВГ), как он лечится? Это главные темы главы. 

414     Часть II. Детство 
Среднее детство — в западных странах период жизни детей от 6 до 12 

лет, важный период, когда они усваивают и усовершенствуют различные 
навыки: от чтения и арифметики до игры в мяч и танцев. Это время ис-

пытания ребенком своих сил, решения сложных задач, возникающих как 

результат вызова самому себе, как следствие взаимодействия с окру-



жающей средой. Те, кому удается справиться с этими задачами, стано-

вятся более умелыми и уверенными в себе; у тех, чьи попытки заканчи-

ваются неудачей, возможно развитие чувства неполноценности или бо-
лее слабого чувства Я. Эриксон, стремясь передать дух этого этапа жиз-

ни, назвал детство периодом созидания (industry). 
В данной главе мы приведем несколько примеров того, с каким приле-

жанием дети развивают и совершенствуют свои физические и когнитив-
ные умения. Мы также рассмотрим задачи и проблемы школы, связанные 

со средним детством, включая способы проведения и интерпретации ре-
зультатов тестов интеллекта и достижений, а также современные подхо-

ды к пониманию неспособности к обучению и умственной отсталости. 
Необходимо помнить, что индивидуальное развитие человека определя-

ется взаимодействием физических, когнитивных и психосоциальных 
факторов. Частично благодаря улучшению функционирования нервной 

системы (происходит миелинизация ретикулярной формации) дети те-
перь могут концентрировать свое внимание в течение более длительного 

временного интервала. Более развитые когнитивные навыки позволяют 

им предвидеть действия других людей и планировать стратегии своих 
действий. Эти и другие изменения влияют на выбор ребенком занятий и 

деятельности, на вероятность достижения им успеха или неудачи. 
Физическое и моторное развитие 

Среднее детство — время, когда дети совершенствуют свои двигатель-
ные способности и становятся более независимыми. При наличии благо-

приятных возможностей или специальном обучении они способны нау-
читься ездить на велосипеде, прыгать через скакалку, плавать, танце-

вать, писать и играть на музыкальных инструментах. Впервые такие ко-
мандные виды спорта, как бейсбол, баскетбол и футбол, приобретают 

особое значение благодаря улучшению координации движений. В этом 
разделе будут рассмотрены изменения физических характеристик и дви-

гательных навыков, наблюдаемые у детей младшего школьного возрас-
та. Кроме того, мы обсудим ряд важных, связанных со здоровьем детей 

проблем, возникающих в течение этого периода развития, включая ожи-

рение, поддержание физической формы, травмы и несчастные случаи. И 
наконец, поговорим о необходимости создания дома и в школе обстанов-

ки, обеспечивающей возможность активной жизнедеятельности и трени-
ровки навыков. 

Физический рост и морфо-функциональные изменения 
В среднем детстве происходит более медленный и плавный рост ребенка 

по сравнению с первыми 2 годами жизни. Шестилетний ребенок в сред-
нем весит 20,5 кг, а рост его равен 106 см. С момента поступления детей 

в школу наступает период равномерного роста, который длится пример-
но до 9 лет у девочек и до 11 лет у мальчиков, т. е. до того времени, ко-

гда начинается пубертатный скачок роста (гла- 
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Рис. 9.1. Изменения размеров и пропорций тела в среднем детстве. На 

протяжении среднего детства наблюдаются значительные вариации в 
характере и темпах роста. Иллюстрированные изменения являются ти-

пичными 
ва 11). На рис. 9.1 показаны типичные для среднего детства изменения 

размеров и пропорций тела. Мы видим, что на протяжении этого периода 

наблюдаются значительные вариации в темпах и степени роста; не все 
дети взрослеют с одинаковой скоростью. Рост определяется динамиче-

ским взаимодействием таких факторов, как среда, питание, половые 
различия и генетические факторы. Например, до 9-летнего возраста де-

вочки немного легче и ниже мальчиков, однако затем темпы их роста 
резко увеличиваются благодаря интенсивным гормональным изменени-

ям, начинающимся у них раньше, чем у мальчиков. Известно, что иногда 
встречаются мальчики и девочки, отстающие по росту и весу от своих 

сверстников. Эти различия могут оказывать влияние на образ тела ре-
бенка и его Я-концепцию в целом, что является еще одним примером 

взаимодействия процессов физического, социального и когнитивного 
развития. 

Внутренние изменения 
Созревание скелета. В среднем детстве происходит удлинение костей 

по мере увеличения тела в продольном и поперечном размерах. Этот 

процесс может иногда сопровождаться усиливающимися болями. Онеме-
ние конечностей и ноющая боль в костях особенно часто беспокоят но-

чью и могут доставлять ребенку неприятные переживания. Некоторые 
быстро растущие дети испытывают такие боли уже в 4-летнем возрасте. 

Другие начинают чувствовать эти симптомы только в подростковый пе-
риод. В любом случае, детям нужно объяснить, что это нормальная реак-

ция организма на процесс роста (Nichols, 1990; Sheiman & Slomin, 1988). 
41 Ь     часть м. детство 

Родители должны сознавать, что скелет и связки ребенка младшего 
школьного возраста еще окончательно не созрели и поэтому большие 

нагрузки на тренировках могут привести к серьезным травмам. Так, на-
пример, у питчеров (игроков бейсбольной команды, специализирующих-



ся на подаче мяча. — Примеч. перев.) детской бейсбольной лиги травмы 

плечевых и локтевых суставов — обычное дело. У тех, кто занимается 

контактными видами спорта, часто травмируются лучеза-пястные, голе-
ностопные и коленные суставы.                                                 \ 

Начиная с 6 или 7 лет дети теряют свои молочные, или «младенче-
ские»^убы. Когда появляются первые постоянные зубы, они иногда ка-

жутся слишком большими для детского рта, до тех пор, пока кости лице-
вой части черепа в процессе роста не приобретут соответствующих раз-

меров. Два бросающихся в глаза признака среднего детства: беззубая 
улыбка 6-летнего ребенка и «бобровые клыки» 8-летнего. 

Жировые и мышечные ткани. После 6-месячного возраста начинается 
уменьшение толщи подкожного жирового слоя, продолжающееся до 6-8-

летнего возраста; этот процесс особенно заметен у мальчиков. Мышцы 
детей обоих полов увеличиваются по длине, ширине и толщине (Nichols, 

1990). Мальчики и девочки в течение среднего детства примерно равны 
по физической силе. 

Развитие головного мозга. Между 6 и 8 годами передний мозг испыты-

вает небольшой скачок роста. К 8 годам мозг ребенка составляет 90% от 
величины взрослого. В период среднего детства его развитие, по-

видимому, влечет за собой более эффективное функционирование раз-
личных структур, например лобных долей коры головного мозга, ответ-

ственных за мышление и сознание. Поверхность этой области несколько 
увеличивается по площади вследствие непрерывного ветвления нервных 

волокон. Кроме того, в эти годы более явной становится латерализа-ция 
полушарий головного мозга (Thatcher, Walker & Guidice, 1987). Мозоли-

стое тело созревает как в структурном, так и в функциональном отноше-
нии. Как мы увидим позже в этой главе, именно в это время ребенок пе-

реходит на стадию, названную Пиаже стадией конкретных операций. 
Развитие двигательных навыков 

Грубая моторика. Ребенок младшего школьного возраста способен вы-
полнять контролируемые целенаправленные движения (Nichols, 1990). К 

возрасту 5 лет, когда ребенок обычно поступает в подготовительную 

группу детского сада, он обладает достаточно сформированными локо-
моторными навыками: умеет бегать, прыгать и скакать на одной ноге. 

Эти движения выполняются размеренно и с относительно небольшим ко-
личеством механических ошибок. Приобретенная физическая ловкость 

провоцирует у них интерес к различным видам спорта и активным дейст-
виям. Они лазают по деревьям, переплывают реку, стоя на бревне, и 

прыгают по балкам недостроенного дома. Многочисленные исследования 
говорят о значительном прогрессе моторного развития в этот период. В 

возрасте 7 лет мальчик может бросить мяч примерно на 10,5 м. К 10 го-
дам это расстояние увеличивается вдвое, а к 12 — втрое. Точность бро-

ска при этом также повышается. У девочек наблюдается аналогичный 
прогресс в умении бросать и ловить мяч, но дальность его полета при 

этом меньше, чем у мальчиков (Williams, 1983). 
Однако межполовые различия двигательных навыков до начала полово-

го созревания в большей степени обусловлены обстоятельствами жизни 

и культурными 
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К началу среднего детства мелкая моторика детей достигает уровня раз-
вития, необходимого для рисования карандашом и красками, письма и 

лепки фигур из глины и папье-маше 
 

ожиданиями, чем реальными физическими особенностями (Cratty, 1986; 
Nichols, 1990). Эти различия тесно связаны со временем, в течение кото-

рого ребенок практикует тот или иной двигательный навык. Так, у дево-
чек, играющих в основном составе детской бейсбольной лиги, бросок 

дальше и точнее, чем у сидящих на скамейке запасных. Мальчики и де-
вочки, играющие в футбол, занимающиеся другими видами спорта, об-

наруживают сходные различия в своих навыках. 
Мелкая моторика. Мелкая моторика также быстро развивается на про-

тяжении среднего детства, на базе из тех навыков, которым детей нау-
чили в детских садах и яслях. В группах подготовки к школе педагоги 

помогают детям овладеть навыками письма, предоставляя им возмож-
ность рисовать карандашами и красками, вырезать из бумаги, лепить из 

глины и пластилина различные фигуры. В процессе этих занятий дети 

узнают, как рисовать окружности, квадраты и, наконец, треугольники. 
Каждая усложняющаяся геометрическая фигура требует более совер-

шенной зрительно-моторной координации, которой детям необходимо 
достичь, прежде чем они начнут учиться писать. Большинство необходи-

мых для письма навыков мелкой моторики развивается на 6-7-м году 
жизни ребенка. Однако некоторые совершенно нормальные дети не спо-

собны нарисовать ромб или освоить написание отдельных букв вплоть до 
7-летнего возраста. 

Совершенное владение своим телом, развивающееся у детей на протя-
жении этого периода, способствует развитию у них чувства «я могу» и 

позволяет оценить себя по достоинству, что, безусловно, важно для пси-
хического здоровья. Кроме того, умение хорошо владеть своим телом 

способствует признанию со стороны сверстников. Неуклюжих, с плохой 
координацией детей часто не принимают в групповые игры и занятия, 

они могут продолжать чувствовать себя лишними еще долго после того, 

как их физическая неловкость сама собой исчезнет. В табл. 9.1 пред-
ставлен обзор физических особенностей детей младшего возраста. 

Здоровье, физическая форма и несчастные случаи 
Среднее детство — один из самых здоровых периодов в жизни человека. 

Хотя такие незначительные заболевания, как ушные инфекции, простуда 
и расстройства желудка, широко распространены в дошкольном детстве, 

большинство детей в возрасте 6-12 лет болеют ими реже. Отчасти это 



можно объяснить иммунитетом, выработавшимся вследствие перенесен-

ных ранее болезней. Кроме того, больший- 
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ство школьников лучше знают и чаще применяют правила личной гигие-

ны, здорового образа жизни (O'Connor-Francoeur, 1983; Starfield, 1992). 
Тем не менее и в среднем детстве несерьезные заболевания отнюдь не 

редкость. В это время у детей довольно часто развивается миопия (бли-
зорукость), в результате которой 25% белых учеников 6-х классов из 

средних слоев общества носят очки или контактные линзы..                                                                                                
Ч 

Таблице 9.1 Физическое развитие в среднем детстве 
5-6 лет 

•   Устойчивое увеличение роста и веса 
•   Устойчивый рост физической силы у мальчиков и девочек 

•   Растущее осознание положения тела, его основных движений 
•   Более полное использование возможностей всех частей тела 

•   Совершенствование грубой моторики 

•   Неспособность связывать отдельные моторные навыки в единое целое 
действие 

7-8 лет 
•   Устойчивое увеличение роста и веса 

•   Устойчивый рост физической силы у мальчиков и девочек 
•   Более полное использование возможностей всех частей тела 

•    Совершенствование грубой моторики 
•   Повышение вариативности использования освоенного действия, но 

еще без увязывания с другими действиями 
9-10 лет 

•   Скачок роста у девочек 
•   Увеличение физической силы девочек, сопровождаемое снижением 

гибкости 
•   Осознание и развитие всех частей и систем тела 

•   Способность объединять моторные навыки в связные сложные дейст-

вия 
•   Улучшение способности сохранять равновесие 

11 лет 
•   Девочки обычно обгоняют мальчиков в росте и весе 

•   Скачок роста у мальчиков 
•   Точность реакции при перехвате движущихся объектов 

•   Дальнейшее повышение связности и гибкости сложных действий 
•   Дальнейшее улучшение навыков мелкой моторики 

•   Дальнейшее повышение вариабельности исполнения освоения дейст-
вий 

Было высказано предположение, что незначительные заболевания, та-
кие как простуда, играют положительную роль в психологическом разви-

тии детей (Par-melee, 1986). Хотя подобные болезни мешают посещению 
школы, исполнению семейных ролей и планов, дети и члены их семей 

быстро возвращаются к нормальному ритму жизни. Но благодаря таким 

заболеваниям ребенок учится преодолевать стрессы. Кроме того, у него 
развивается более реалистичное понимание того, что значит «быть 



больным», и повышается уровень эмпатии к тем, кто болеет. 
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Избыточный вес. Избыточный вес — распространенная проблема сред-
него детства в развитых и в некоторых развивающихся странах. Высокий 

избыточный вес ребенка, как определяется NCHS, это вес, превышаю-
щий нормальный вес 95% детей того же возраста. В середине 90-х годов 

XX века почти 14% американских детей в возрасте от 6 до 11 лет попали 
в эту категорию, что является существенным увеличением по сравнению 

с серединой 60-х годов, когда это число составляло всего 5% (NCHS, 
1999). Очевидно, что проблема избыточного веса детей становится все 

более насущной. Около 70% детей, имеющих лишний вес в возрасте от 
10 до 13 лет, вырастая и становясь взрослыми, продолжают страдать от 

полноты (Epstein & Wing, 1987). Чрезмерные жировые отложения увели-
чивают вероятность развития сердечно-сосудистых заболеваний, повы-

шения артериального давления, диабета и других многочисленных ме-
дицинских проблем. 

Важную роль в развитии ожирения играют генетические факторы. Ребе-

нок, один из родителей которого страдает ожирением, с 40% вероятно-
стью также будет обладать избыточным весом. В случае, когда оба роди-

теля отличаются чрезмерной полнотой, эта вероятность возрастает до 
80%. Существуют и другие данные, свидетельствующие о генетической 

детерминации ожирения; приемные дети по параметру веса тела более 
похожи на своих биологических родителей, чем на приемных (Rosenthal, 

1990; Stunkard, 1988). 
Однако генетическая предрасположенность — не единственный фактор, 

определяющий развитие, и не стоит пытаться объяснить избыточный вес 
ребенка только этой причиной. Факторы окружающей среды также име-

ют большое значение, что можно наблюдать в ситуации повышения слу-
чаев излишнего веса среди американских (США) детей. Одним из значи-

мых факторов здесь является количество времени, проводимого перед 
телевизором (Flodmark, 1997), которое существенно увеличилось за 

прошедшие годы. Дети, проводящие перед телевизором большую часть 

свободного времени, лишают себя двигательной активности, необходи-
мой для развития двигательных навыков и сжигания лишних калорий. 

Кроме того, если, сидя перед телевизором, они едят чипсы, запивая их 
сладкими прохладительными напитками, рекламируемыми по тому же 

телевидению, то теряют аппетит к более богатой питательными вещест-
вами и менее калорийной пище (Dietz, 1987). Подобный эффект на детей 

оказывают домашние компьютеры; дети тратят неимоверное количество 
времени на компьютерные игры, обмен электронной почтой, посещение 

чатов, «лазание по Сети [Интернет]». 
Еще одним важным фактором является поощрение родителями перееда-

ния. Начиная с младенчества некоторые родители перекармливают сво-
их детей, давая им пищу либо в качестве успокоительного, либо из-за 

установки, что «здоровый ребенок — это толстый ребенок», круглый и 
румяный. Позже родители могут поощрять ребенка принимать пищу в 

качестве способа совладания с фрустрацией и тревогой или регулярно 

давая им пищевое подкрепление за проявление желаемых моделей по-
ведения, стимулируя, таким образом, развитие паттерна переедания. 



Однако даже при избыточном весе ребенка не следует прибегать к раз-

нообразным способам быстрого похудания. Детям необходима сбаланси-

рованная питательная диета для поддержания соответствующего энерге-
тического уровня и нормальных темпов роста. Вместо попыток быстрого 

снижения веса у ребенка, надо прививать ему привычки здорового пита-
ния. В частности, следует увеличить 
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потребление такой полезной для здоровья пищи, как фрукты и овощи, 

снизить потребление пищи с высоким содержанием жиров, например 
пиццы. Не менее важно повысить физическую активность для наращива-

ния мышц и сжигания калорий. Программы снижения веса должны охва-
тывать и детей, и взрослых (Epstein, Valoski, Wing & McCurley, 1990), по-

тому что родители с избыточным весом могут меньше беспокоиться об 
ожирении своего ребенка, а также моделировать нездоровое пищевое 

поведение при отсутствии физической активности.    ) 
Хотя избыточный вес детей в меньшей степени является фактором риска 

для здоровья по сравнению с взрослыми, он тем не менее имеет серьез-

ные социальные и психологические последствия. Сверстники могут от-
вергать таких товарищей из-за нетипичной внешности и неловкости 

движений. В результате такого неприятия у детей, страдающих ожире-
нием, может сформироваться негативный образ Я, еще больше отбиваю-

щий у них желание играть со сверстниками или заниматься физической 
деятельностью, в том числе спортом, что могло бы способствовать сни-

жению их веса. Таким образом, создается порочный круг, который помо-
гает поддерживать вес на высоком уровне. 

Физическая форма. Здоровье человека часто определяется как отсут-
ствие у него болезней. Однако лучшим показателем здоровья является 

уровень достигнутой человеком физической формы. Физическая фор-
ма — оптимальное функционирование сердца, легких, мышц и крове-

носных сосудов, не требующее от ребенка выдающихся спортивных ре-
зультатов. Но для достижения и поддержания формы нужно заниматься 

спортом и физическими упражнениями, которые обеспечивают четыре 

главных аспекта физического здоровья: гибкость, выносливость, силу и 
нормальное функционирование сердечно-сосудистой системы. Одни ви-

ды спорта способствуют ее поддержанию больше, чем другие. Например, 
при занятиях футболом, велосипедом, теннисом или плаванием задейст-

вуются многие группы мышц и системы организма, в то время как в 
бейсболе, где движения спортсмена эпизодичны, — лишь некоторые 

(Nichols, 1990). 
Тогда как процент избыточного веса среди американских детей неуклон-

но растет, физическая активность начала снижаться. Принимая во вни-
мание, сколько часов школьники проводят у телевизора и компьютера, 

неудивительно, что многие из них ведут малоподвижный образ жизни. 
Кроме того, детям, которые после школы оказываются дома одни до 

прихода родителей, не разрешают подолгу играть на улице из соображе-
ний безопасности, что еще более снижает их уровень активности. 

Физическое воспитание в школе. Мы привыкли смотреть на школу 

главным образом с точки зрения ее влияния на когнитивное или соци-
альное развитие детей. В то же время школа предоставляет благоприят-



ные возможности и для физического, моторного развития. В программу 

обучения в начальной школе уроки физической культуры включены в 

том числе и потому, что физическая активность в детстве часто заклады-
вает прочные основы активного образа жизни в зрелом возрасте. Физи-

ческое воспитание определяют как процесс тщательно спланирован-
ных и выполняемых под руководством учителя занятий физическими уп-

ражнениями, которые развивают двигательные способности и качества 
ученика, умение умело их использовать (Nichols, 1990). Физическое вос-

питание может проводиться в различных условиях: в классных комнатах, 
спортивных залах, на игровых и спортивных площадках. 
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Принимая во внимание неудовлетворительное физическое здоровье на-

селения США и руководствуясь заботой о здоровье нации, необходимо 
всемерно способствовать привлечению детей к ежедневным занятиям 

физической культурой и участию в других видах физической деятельно-
сти. Такие программы могут помогать повышению общей физической ак-

тивности детей и постепенному росту интереса к поддержанию физиче-

ской формы в зрелом возрасте. Интересы здоровья нации требуют, чтобы 
на уроках физкультуры учащиеся не менее 50% времени посвящали тем 

видам физической деятельности, которой они могли бы заниматься в те-
чение всей жизни, например занятиям бегом и плаванием (CDC, 1997b). 

Несчастные случаи и травмы. По мере развития координации движе-
ний, увеличения роста, веса и силы детей их занятия становятся все бо-

лее опасными. Они увлекаются скалолазанием и лазаньем на деревья, 
велосипедом, скейтбордом и роликами. Многие участвуют в командных 

видах спорта, где велика вероятность травмы при столкновениях с дру-
гими игроками и падениях (Maddux, Roberts, Sledden & Wright, 1986). 

Начиная с младенчества потребность ребенка применять на практике 
вновь приобретенные навыки часто входит в конфликт с потребностью в 

защите от связанных с такой практикой опасностей. Кроме того, способ-
ность детей травмировать себя превосходит их способность предвидеть 

последствия своих действий или контролировать свое поведение 

(Achenbach, 1982). Предупреждения родителей об опасности езды на ве-
лосипеде или роликовой доске по улицам с оживленным автомобильным 

движением обычно игнорируются или быстро забываются в азарте игры. 
Несчастные случаи, особенно связанные с автомобильным транспортом, 

становятся причиной детской смертности чаще, чем остальные семь рас-
пространенных причин вместе: пневмония/грипп, болезни сердца, врож-

денные аномалии, рак, самоубийства и убийства (рис. 9.2). Заметьте, что 
согласно NCHS (NCHS, 1999), с 1980 года количество случаев действия 

каждой из перечисленных причин, приходящееся на 100 тысяч человек, 
значительно снизилось, за исключением двух причин: несколько повы-

сился уровень убийств и более чем в два раза возросло число само-
убийств. Фактические данные увеличились во всех категориях. Почти 

половина всех детских смертей происходит в результате несчастных 
случаев. Кроме того, они являются основной причиной детской инвалид-

ности. 



 
Рис. 9.2. Главные причины смерти детей в возрасте 5-14 лет в США (в 
тысячах смертей в год). Источник: Hoyert, Kochanek & Murphy, 1999 
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Контрольные вопросы к теме 

«Физическое и моторное развитие» 
.   Как правило, созревание детей в течение среднего детства движется 

одинаковыми темпами. .   Сила и моторное развитие в течение среднего 
детства зависят от существующих возможностей и практики, а не от ге-

нетических задатков. .   Около одной трети американских детей имеют 
избыточный вес. .   Болезни и врожденные аномалии являются причина-

ми большинства смертей американских детей и случаев приобретения 
ими инвалидности. Вопрос для размышления Как физическое и мо-

торное развитие (определяемое внутренними показателями) взаимодей-
ствует с внешними факторами? 

Когнитивное развитие 
Здесь мы вновь обратимся к двум направлениям изучения познания, в 

этот раз среднего детства: к теории когнитивного развития и информа-

ционному подходу. Ниже будут рассмотрены также метапознание и фак-
торы приобретения грамотности. 

Пиаже и стадия конкретных операций 
Мышление 12-летнего ребенка существенно отличается от мышления 5-

летнего. Это различие обусловлено не только большим объемом знаний, 
накапливаемых к 12 годам, но и различиями в способах мышления, об-

работки информации у дошкольников и младших школьников. Согласно 
теории Пиаже, учащийся начальной школы находится на стадии разви-

тия интеллекта, соответствующей уровню конкретных операций. 
Когнитивные способности. Значительная часть когнитивного развития 

ребенка в большинстве культур происходит в школе, начиная с возраста 
5-7 лет. В этот период когнитивные, речевые и перцептивно-моторные 

навыки становятся более совершенными и взаимосвязанными, что в зна-
чительной степени облегчает некоторые виды научения и повышает их 

эффективность. 

Согласно теории Пиаже, возраст между 5 и 7 годами знаменует собой 
переход от дооперационального мышления к мышлению на уровне кон-

кретных операций. Мышление становится менее интуитивным и эгоцен-
тричным, постепенно превращаясь в логическое. К концу дооперацио-

нальной стадии такие его свойства, как ригидность, статичность, необра-
тимость начинают, по выражению Пиаже, «таять». Мышление детей ста-

новится обратимым, более гибким и сложным. Они начинают обращать 
внимание на то, как объект меняется в процессе преобразований, и спо-



собны с помощью логических рассуждений соотнести эти различия во 

внешнем виде объекта. Дети способны устанавливать причинно-

следственные связи, особенно если конкретный объект находится прямо 
перед ними и можно непосредственно наблюдать происходящие с ним 

изменения. Когда комок глины раскатан в форме колбаски, они уже не 
считают невероятным, что раньше он имел форму шара и что теперь ему 

можно придать новую форму, например кубика. Эта 
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возникающая у детей способность мысленно выходить за пределы си-
туации или состояния, происходящих в настоящий момент, создает фун-

дамент для систематического рассуждения на уровне конкретных опера-
ций, а несколько позже — на уровне формальных операций. В табл. 9.2 

сопоставлены свойства дооперацио-нального и конкретно-
операционального мышления. 

Таблица 9.2 

Стадия Возраст Особенности детского мышления 

Дооперацио-

нальная 

От 2 

до 5-7 
лет 

Ригидность и статичность 

Необратимость 
Сосредоточенность на «здесь и сей-

час» 
Центрированность на одном измере-

нии 
Эгоцентричность 

Сосредоточенность на бросающихся в 
глаза признаках 

Интуитивность 

Стадия кон-
кретных 

операций 

От 5-7 
до 12 

лет 

Гибкость 
Обратимость 

Выход за пределы «здесь и сейчас» 
Многомерность 

Меньшая эгоцентричность 
Способность делать логические выво-

ды (умозаключения) 
Поиск причинно-следственных связей 

Одно из различий между дооперациональным и конкретно-

операциональным мышлением можно проиллюстрировать на примере ис-
пользования детьми младшего школьного возраста приемов логического 

вывода, или умозаключений (Flavell, 1985). Вспомним эксперимент Пиа-
же на осознание инвариантности объема жидкости (глава 7). В этом экс-

перименте дети, находящиеся на дооперацио-нальной стадии мышления, 
высказывают твердое убеждение, что в высоком и узком сосуде содер-

жится больше жидкости, чем в низком и широком, несмотря на то, что в 
самом начале им показывают, что количество воды в обоих стаканах 

одинаково. В противоположность этому дети, достигшие стадии конкрет-

ных операций, прекрасно понимают, что оба сосуда содержат равное ко-
личество жидкости. Они начинают иначе размышлять о состояниях и 

превращениях вещей и потому способны запомнить, как жидкость вы-
глядела до того, как ее влили в узкий сосуд. Дети, обладающие способ-

ностью к конкретным операциям, могут мысленно представлять, как 



жидкость при переливании из одного сосуда в другой меняет форму и 

какую форму она примет, если перелить ее обратно. Они также понима-

ют, что изменение одного параметра, такого как высота, может компен-
сироваться изменениями другого, такого как ширина. Соответственно их 

мышление является обратимым и децентрированным. 
Кроме того, дети, достигшие стадии конкретных операций, понимают, 

что различия между похожими объектами можно измерить. В известной 
задаче Пиаже (Piaget, 1970) со спичками, проиллюстрированной на рис. 

9.3, детям показывали выложенную из 6 спичек ломаную линию и дру-
гую, прямую, из 5. Когда их проси- 
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Рис. 9.3. Задача Пиаже со спичками. Дети на стадии конкретных опера-

ций ясно понимают, что верхняя, ломаная, линия из 6 спичек, длиннее, 
чем нижняя, прямая, из 5. Дети младшего возраста обычно говорят, что 

нижняя длиннее, поскольку сосредоточивают внимание главным образом 
на крайних точках линий, а не на том, как между этими точками распо-

ложены 

спички 
ли сравнить их, то младшие дети сосредоточивали внимание на расстоя-

нии между крайними точками линий и потому считали ту, что состоит из 
5 спичек, более длинной. Дети, мыслящие на уровне конкретных опера-

ций, уже способны были принять в расчет само расположение спичек и 
потому отвечали, что длиннее та, что из 6. 

В отличие от детей, находящихся на дооперациональной стадии, дети, 
достигшие уровня конкретных операций, способны теоретически рассу-

ждать о мире, в котором живут. Они размышляют о том, что может про-
изойти в ближайшем будущем, и ожидают наиболее вероятные события; 

строят догадки по поводу определенных условий и в дальнейшем прове-
ряют свои предположения. Например, дети могут предполагать, сколько 

выдохов нужно сделать, надувая шарик, чтобы он не лопнул, и, учиты-
вая это, будут делать именно такое количество выдохов, а если захотят, 

чтобы шарик лопнул, то больше. Однако их способность теоретизировать 

распространяется только на конкретные объекты и социальные отноше-
ния, которые доступны наблюдению и проверке. Дети не строят теорий 

об абстрактных понятиях, намерениях или отношениях до тех пор, пока 
не достигнут стадии формальных операций, что обычно происходит в 

возрасте 11-12 лет. 
Переход от дооперациональной стадии к конкретно-операциональному 

мышлению происходит не вдруг. Эта цель развития достигается путем 
накапливаемого годами опыта манипулирования с различными предме-

тами и материалами в окружении ребенка и познания их свойств. Со-
гласно Пиаже, дети приобретают эту более сложную и тонкую форму 

мышления в процессе активного исследования физической среды, зада-
вая себе вопросы и в основном находя на них ответы. 



Теория Пиаже и педагогика. Дети извлекают пользу из стимуляции, 

которая несколько опережает уровень их актуального развития. Некото-

рые исследователи считают, что подобная организация обучения может 
также ускорять когнитивное развитие детей, находящихся на доопера-

циональной стадии, и их переход на стадию конкретных операций. Обу-
чение наиболее эффективно, когда дети достигли состояния готовности. 

Многие из предложенных Пиаже основных понятий нашли применение в 
педагогике, особенно в преподавании дисциплин естественнонаучного 

цикла и математики. В качестве примера можно привести использование 
материальных объектов для обучения 5-7-летних детей. Объединяя, 

сравнивая и противопоставляя конкретные предметы (например, кубики 
и стержни различных форм и размеров 
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Рис. 9.4. Пространственная организация. Несколько способов простран-

ственной 
организации 16 кубиков. Размещая кубики разными способами, учитель 

может 

помочь ученикам младших классов понять количественное значение 
числа 16 

или семена, прорастающие в песке, воде или земле), дети устанавлива-
ют сходство, различия и связи. 

Один из способов использования материальных объектов — образование 
из них простых конфигураций (рис. 9.4). Объясняя учащимся 2-го класса 

количественное значение числа 16, учитель может показать им несколь-
ко различных пространственных конфигураций, образованных из 16 ку-

биков, разложив их в два столбца по 8, все 16 в один ряд, в четыре ряда 
по 4. Затем он может сказать детям о принципе сохранения, показав им, 

что количество кубиков остается прежним, несмотря на все изменения в 
их расположении. 

Можно привести много других примеров практического применения по-
нятий, предложенных Пиаже. Например, арифметические действия сло-

жения и вычитания требуют понимания обратимости (5 + 8 = 13 и 13 - 5 

= 8). Тем более что лучше всего научиться этим операциям дети могут в 
процессе манипулирования реальными предметами. Понимание основ-

ных принципов теории когнитивного развития Пиаже облегчает разра-
ботку эффективных уроков и их организацию в логическую последова-

тельность. Понятия Пиаже находили применение в практике преподава-
ния самых разнообразных предметов, включая общественные и естест-

веннонаучные дисциплины, музыку и изобразительное искусство. 
Следовательно, теория Пиаже рассматривает научение как компонент 



когнитивного развития. Дети являются активными учениками, создаю-

щими собственные теории об устройстве мира и пересматривающими их 

по мере того, как новая информация входит в противоречие со сложив-
шимися представлениями (Bruner, 1973). Педагогические психологи пре-

дупреждают об опасности организации обучения, в процессе которого 
учеников побуждают ориентироваться на оценку учителя, а не выпол-

нять задачи с целью найти правильное решение. Они особо подчеркива-
ют, что интерес детей к обучению во многом зависит от тех внутренних 

наград, которыми они поощряют себя, осваивая новый материал. Ребе-
нок приобретает уверенность в своих силах и способностях, справляясь 

с очередной задачей, открывая для себя новую закономерность, он учит-
ся на практике — так же, как и взрослые (Gronlund, 1995). 
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Учителя при обучении детей младшего возраста слишком часто прибега-

ют к рассказу вместо показа. Это, как правило, приводит к тому, что 
многие излагаемые ими темы вырываются из контекста реальной жизни. 

Они сообщают детям правила и факты для механического запоминания, 

не вызывая желания разобраться в них. Ученик остается с обремени-
тельным багажом сухих цифри принципов, не умея связывать их между 

собой, применять в других условиях /Обучение детей, согласно мнению 
педагогов-теоретиков, должно проводиться иначе: их надо обучать на 

практике, давая возможность активно исследовать понятия и связи, ре-
шать задачи, относящиеся к реальной жизни. 

Пиаже внес весомый вклад в исследование когнитивного развития ма-
леньких детей. Однако существует ряд аспектов, не затронутых им, но 

важных для обучения, как формального, так и неформального. Многие 
из них рассматриваются в рамках информационного подхода к развитию. 

Информационный подход к когнитивному развитию 
Как вы помните, сторонники информационного подхода в психологии 

рассматривают человеческий ум как некое подобие компьютера. Таким 
образом, фокус исследований представителей этого направления смеща-

ется на такие когнитивные функции, как внимание и решение проблем, а 

также на два определяющих компонента, значительно изменяющихся за 
время среднего детства, — память и мета-познание. 

Память. Способности, связанные с памятью, претерпевают сильные из-
менения у детей, вступающих на стадию конкретных операций. В тече-

ние дооперацио-нального периода дети хорошо справляются с задачами 
на узнавание и плохо — с задачами на воспроизведение по памяти. Им 

еще трудно пользоваться приемами запоминания, даже такими просты-
ми, как повторение про себя (глава 7). На ранних этапах периода кон-

кретных операций (в возрасте между 5 и 7 годами) способность пере-
числить предметы по памяти значительно повышается. В это время 

большинство детей начинают осознанно ставить себе задачу запомнить 
определенную информацию. Они смотрят на запоминаемый материал и 

повторяют несколько раз про себя то, что хотят запомнить. Позднее они 
группируют материал по категориям, а еще через некоторое время могут 

даже создавать небольшие рассказы и зрительные образы, помогающие 

лучшему запоминанию. Такое осознанное применение стратегий запоми-
нания делает воспроизведение по памяти у старших детей более эффек-



тивным (Flavell, 1985). 

Иными словами, учащиеся начальных классов усваивают различные 

стратегии и техники, способствующие лучшему запоминанию, которые 
называются процессами контроля. Ниже приводятся примеры подоб-

ных процессов с указанием тех возрастов, когда они развиваются. 
Повторение. Сначала дети просто повторяют каждое запоминаемое 

слово, несколько раз произносят его про себя. Примерно в возрасте 9 
лет они начинают повторять слова группами, а не по одному слову 

(Ornstein, Naus & Liberty, 1975; Ornstein, Naus & Stone, 1977). Это не 
только улучшает их кратковременную память, но и совершенствует про-

цесс передачи информации в долговременную память. 
Структурирование. Другим важным достижением в области стратегий 

запоминания является умение организовать запоминаемый материал. 
Если ученики 
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1-3-х классов склонны связывать слова посредством простых ассоциаций 

в зависимости от близости расположения слов в предъявленном списке, 

то дети старшего возраста организуют слова в группы по общим призна-
кам, например яблоки, груши и виноград — это «фрукты». Дети, группи-

рующие слова по категориям, способны запомнить и воспроизвести по 
памяти больше материала, чем те, кто этого не делает. Однако до 9-

летнего возраста они редко пользуются этой стратегией по собственной 
инициативе (Bjorklund, 1998). 

Семантическая обработка. При наблюдении за детьми в процессе за-
поминания ими предложений и целых абзацев видно, что они часто мо-

гут вспомнить не только фактически сказанное, но и то, что сами логи-
чески выводят из запомненной фразы. В серии исследований, проведен-

ных Скоттом Пэрисом и его коллегами, детям предлагали для запомина-
ния предложения типа: «Ее подруга подметала пол». Затем их спраши-

вали, был ли у подруги веник. Для детей И лет не составило труда логи-
ческим путем прийти к выводу о наличии у нее веника, тогда как 7-

летние дети не могли сказать ничего определенного (Paris, Lindauer & 

Cox, 1977). Семантическая обработка предполагает использование логи-
ческого вывода для реконструкции события, а не простого воспроизве-

дения несовершенной, «не редактированной» копии (Flavell et al., 1993). 
Создание умственных образов. Детей можно научить запоминать не-

обычный материал, создавая на его основе умственный образ. Ребенку 
старшего возраста легче создать такие образы, чем малышу, причем они 

у него отличаются большей яркостью и лучше запоминаются (Siegler, 
1986). 

Извлечение информации. Часто дети, пытаясь написать слово, выну-
ждены подыскивать необходимые буквы, выбирая из тех, что хранятся у 

них в памяти. Они могут знать, с какой буквы начинается слово, но ино-
гда им нужно озвучить несколько возможных вариантов его продолже-

ния. Дети старшего возраста лучше владеют подобными стратегиями по-
иска информации в памяти (Flavell et al., 1993). 

Создание сценариев. Для сохранения регулярно повторяющихся собы-

тий память можно организовать в виде набора сценариев. Событие, ко-
торое происходит вновь и вновь, нет необходимости каждый раз сохра-



нять в памяти отдельно. Его можно хранить в виде стандартной последо-

вательности постоянных событий 

Во время написания слова детям приходится извлекать из своей памяти 
подходящие буквы 
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вместе с ячейками для изменяемых элементов. Например, сценарий «Ут-

ро школьного дня» может содержать типичные, регулярно происходящие 
события: подъем, одевание, завтрак и дорога до школы. Ячейки могут 

заполняться такими изменяемыми пунктами, как надеваемая одежда, 
меню завтрака или транспорт, используемый, чтобы добраться до школы 

(Nelson & Gruendel, 1986). К возрасту 4 или 5 лет дети, очевидно, ис-

пользуют специфические сценарии для повседневных семейных дел, но 
в среднем детстве они обретают способность «вливать» этихцена-рии в 

более широкие категории (Case, 1996). 
Метапознание. Под метапознанием понимают сложные интеллекту-

альные процессы, позволяющие детям осуществлять текущий контроль 
за своими мышлением, памятью, знаниями, целями и действиями; други-

ми словами, метапознание — это «мышление о мышлении». В период 
среднего детства дети развивают метакогнитивную способность, которой 

пользуются при планировании своих действий, принятии решений и вы-
боре эффективных стратегий памяти. 

В широко известном описании метапознания Флейвел (Flavell, 1985) при-
водит следующий пример. Детей дошкольного и младшего школьного 

возраста просили заучить названия группы предметов и сообщить экспе-
риментатору о готовности отвечать лишь тогда, когда они будут увере-

ны, что все хорошо запомнили. Через некоторое время школьники 

младших классов говорили, что готовы, и, как правило, это соответство-
вало действительности. При тестировании они безошибочно называли 

все предметы. Дошкольники отвечали не столь успешно, хотя перед этим 
также уверили экспериментатора, что всё хорошо запомнили. Несмотря 

на их искреннее намерение запомнить и воспроизвести названия пред-
метов, они не обладали достаточными когнитивными способностями, 

чтобы выполнить эту задачу, и умением оценить степень своей готовно-
сти; дошкольники не могли контролировать свои интеллектуальные про-

цессы. Способность контролировать свои процессы мышления и памяти 
появляется примерно в 6 лет и более полно проявляет себя между 8 и 10 

годами. Однако даже в этом случае метапознание наиболее эффективно, 
когда необходимо заучить типичный или знакомый материал (Hasselhorn, 



1992). 

Подобно другим аспектам когнитивной способности, метакогнитивные 

навыки продолжают развиваться в течение всего среднего детства, а 
также подросткового и юношеского периодов. Так же как 9-летний ребе-

нок обладает большей метаког-нитивной способностью, чем 4-летний, 
умение 15-летнего подростка осуществлять текущий самоконтроль пре-

восходит аналогичное умение 9-летнего ребенка. 
Речь и грамотность 

Среднее детство — это время, когда дети совершенствуют навыки устной 
речи. По мере того как продолжает расширяться их словарный запас, 

они овладевают все более сложными грамматическими структурами и 
более тонким словоупотреблением. Например, дети начинают понимать и 

употреблять страдательный залог, хотя они еще не очень уверенно вла-
деют синтаксисом. Они также понимают, что предложение такого типа, 

как: «За Джоном присматривали, когда он играл на пляже», предполага-
ет участников, которые прямо не названы. 

Грамотность. Хотя развитие устной речи в течение этого периода бук-

вально бросается в глаза, оно часто отходит на второй план перед раз-
витием грамотности — навыков чтения и письма. Дошкольники выучива-

ются говорить и понимать 
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устную речь, а старшие дети — читать и писать. Чтение требует усвое-
ния фонетики и приобретения навыков декодирования алфавита, а 

письмо — совершенствования навыков мелкой моторики, необходимых 
для написания букв. Однако существует много других аспектов этих 

процессов. Чтение включает также восприятие письменного или печат-
ного текста, а письмо — передачу мыслей в письменной форме. И чте-

ние, и письмо — это формы символической коммуникации, предпола-
гающие, помимо прочего, наличие внимания, восприятия, памяти и дру-

гих когнитивных процессов. 
При помощи символической коммуникации дети научаются связывать 

внешний мир со своими мыслями и чувствами. «Люди, принадлежащие к 

одной культуре, используют одинаковые способы наполнения разных 
форм (таких, как звуки, действия, знаки на бумаге, скульптуры в парке) 

смыслом, — отмечает Анна Хаас Дайсон (Dyson, 1993, р. 25), занимаю-
щаяся исследованиями грамотности. — Данные символы являются со-

единительными звеньями между формами и смыслами, они связывают 
нас с другими людьми и в то же время организуют наши чувства, пере-

живания и мысли». 
Чтение и письмо — естественные продукты непрерывно растущей рече-

вой компетентности ребенка. Признание взаимосвязи между процессами 
овладения устной и письменной речью привело к пониманию грамотно-

сти с точки зрения целостности речи (Fields, Spangler, 1995). Вместо 
поиска момента, когда у ребенка развивается готовность к освоению 

чтения и письма, сторонники целостного подхода к речи сосредоточива-
ют свое внимание на концепции эмерджентной (появляющейся) грамот-

ности. Согласно этой концепции, навыки, связанные с овладением уст-

ной и письменной речью, развиваются на протяжении ряда лет, начиная 
с младенчества и постепенно совершенствуясь (Teale, Sulzby, 1986). Та-



ким образом, рассказы, которые малыш слушает еще до того, как нау-

чится говорить, «письмена», которые рисует мелком тоддлер, и «чтение» 

дошкольником по памяти текста любимой книжки можно с полным осно-
ванием рассматривать как ранние проявления таких форм деятельности, 

как чтение и письмо. Родители и учителя могут способствовать развитию 
грамотности ребенка, создавая в школе и дома обогащенную среду (под-

робнее см. табл. 9.3). 
Развитие навыков чтения и письма в среднем детстве представляется 

сложным, многомерным процессом, возникающим из социокультурного 
контекста. Дети выучиваются читать и писать в контексте релевантной 

социальной ситуации. Они приобретают основы грамотности, взаимодей-
ствуя с родителями, братьями и сестрами, учителями и сверстниками. 

Характер этих взаимодействий может различаться, равно как и их вклад 
в развитие грамотности ребенка. Наибольшим вкладом родителей в этот 

процесс, например, будут постоянные разговоры с детьми, носящие ха-
рактер эмоционального общения, а не усилия, направленные исключи-

тельно на занятия с ребенком чтением и письмом (Snow, 1993). Подобно 

этому, дети по-разному реагируют на активные занятия чтением со 
своими сверстниками и с учителем (Daiute, Campbell, Griffin, Reddy 

&Tivnan, 1993). Учителя помогают детям приобретать новые знания и на-
выки, необходимые для того, чтобы научиться хорошо читать и писать, а 

взаимодействия со сверстниками дают ребенку возможность в неприну-
жденной обстановке обсуждать возникающие проблемы и делиться 

своими мыслями. И, как результат, дети в процессе работы склонны 
больше вести разговор друг с другом, чем с учителем. 
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Таблица 9.3 Условия, способствующие развитию грамотности 

1.  Обогащенная письменной речью среда 
•    Взрослые, читающие для собственных целей 

•    Взрослые, пишущие для собственных целей 
•    Частое чтение вслух 

•    Опыт письма под диктовку 

•    Доступ к литературе высокого качества 
•    Возможность знакомиться со значениями слов и выражений в соот-

ветствующем этим значениям контексте 
•    Возможность знакомиться с функциональными печатными материа-

лами (например, инструкциями), читая которые ребенок может понять, 
что требуется сделать 

•    Возможность получать ответы на свои вопросы относительно напи-
санных или печатных материалов 

2.  Обогащенная устной речью среда 
•    Языковые модели взрослых 

•    Взрослые, слушающие детей 
•    Свободное знакомство с устной речью 

•    Беседы со сверстниками 
•    Сюжетно-ролевые игры 

•    Возможности обогащения словарного запаса 

•    Доступ к необходимой информации о значении слов 
3.  Приобретение интересного опыта 



•    Игры 

•    Повседневность 

•    Загородные прогулки 
•    Исследования природы 

4.  Опыт символической репрезентации 
•    Театральные постановки 

•    Рисование и живопись 
•    Музыка и танцы 

5.  Добровольное экспериментирование с письменной речью 
•    Проведение отдельных линий 

•    Каракули 
•    Нефонетическое письмо 

•    Написание сообщения кому-либо 
6.  Добровольные пробы сил в чтении 

•    «Чтение по памяти» 
•    Чтение с контекстными подсказками 

•    Поиск письменной формы услышанных слов 

Источник: Let's begin reading right: Developmentally appropriate beginning 
literacy, Third edition, by M. V. Fields and K. L. Spangler, p. 104. Copyright 

© 1995 by Prentice-Hall. Перепечатано с разрешения. 
) 
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Контрольные вопросы к теме «Когнитивное развитие» 

. Мышление детей, находящихся на стадии конкретных операций, явля-
ется как обратимым, так и децентрированным. 

. Большинство теоретических построений Пиаже относительно конфет-
ных операций были опровергнуты и поэтому не нашли применения в об-

разовании. 
•     В течение среднего детства дети улучшают стратегии запоминания и 

обработки информации, но использование ими умственных образов ос-
тается очень ограниченным. 

. В течение среднего детства большинство детей приобретают способ-

ность к метапозна-нию. 
•    Теоретики, разделяющие целостный подход к речи, фокусируются на 

теории эмер-джентной грамотности. 
Вопрос для размышления Как взаимодействуют приобретение ребен-

ком грамотности и социокультурный контекст? 
В целом социальное взаимодействие детей значительно важнее для при-

обретения грамотности, чем просто овладение элементами письменной 
речи. Так же как общение или решение различных проблем происходит 

в конкретной окружающей обстановке, читать и писать дети учатся тоже 
в социальной среде. Понимание этого факта способствует более широ-

кому взгляду на процесс освоения грамотности. Вместо того чтобы рас-
сматривать его исключительно через призму индивидуальных проблем 

ребенка, специалисты в области педагогики уделяют в настоящее время 
больше внимания его отношениям с членами семьи, сверстниками и учи-

телями, которые определяют устройство его социального мира (Daiu-te, 

1993). 
Оценка интеллекта и достижений 



В 40-х и 50-х годах XX века в школах США широко практиковались об-

следование учащихся с помощью тестов достижений, личностных тестов 

и тестов профессиональных способностей. В результате личные дела 
школьников заполнялись тестовыми оценками, сильно варьирующими по 

значимости. К началу 1960-х годов многие родители и преподаватели 
были встревожены явным, по их мнению, злоупотреблением школьным 

тестированием. Хотя тесты интеллекта, достижений и диагностические 
тесты используются до настоящего времени, педагоги стали лучше осоз-

навать опасность неправильной интерпретации результатов тестирова-
ния (как в сторону занижения, так и в сторону завышения), навешива-

ния на детей ярлыков, особенно неправильных. Независимо от того, яв-
ляется ярлык правильным или нет, сам факт приклеивания к ребенку 

бирки «умственная отсталость» или «дислексия» (об этом будет идти 
речь ниже) может изменить его жизнь и создать «самовыполняющееся 

пророчество», которое в будущем помешает ему нормально жить и полу-
чить качественное образование (Howard, Tobias, 1989). 

Однако при профессиональном применении тесты превращаются в жиз-

ненно важные педагогические инструменты. Они определяют, что дети 
могут и не могут 
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делать, позволяют учителям прогнозировать, какие шаги в процессе 

обучения необходимо сделать конкретному ребенку. Предпочтительнее, 
чтобы к детям не просто приклеивали ярлык «превосходно» или «мед-

ленно обучаем», а оценивали их специфические навыки и модели пове-
дения. 

Помимо наблюдения, осуществляемого в классе, и специальных «диагно-
стических уроков» применяются критериально-ориентированные 

тесты, Направленные на измерение того, в какой степени ребенок овла-
дел конкретным цавыком или насколько он продвинулся к конкретной 

цели обучения (Glasser, 1963). Поскольку критериально-
ориентированные тесты фокусируют внимание на достижениях индиви-

дуума, они существенно отличаются от более знакомых всем тестов, 

ориентированных на статистическую норму, в которых оценка ре-
бенка сравнивается с результатами большой группы детей. Большинство 

стандартизованных IQ-тестов, тестов достижений и тестов специальных 
способностей относятся к этому виду. Если критериально-

ориентированный математический тест характеризует точность и ско-
рость ряда конкретных математических операций у того или иного ре-

бенка, то аналогичный, ориентированный на статистическую норму тест 
показывает, что определенный ребенок выполняет эти математические 

операции выше (или ниже) среднего уровня, характерного для его воз-
раста или класса. Поэтому с помощью математического теста, ориенти-

рованного на статистическую норму, можно установить, например, что 
данный ребенок входит в 10% учащихся, которые хуже остальных вла-

деют оцениваемыми с помощью этого теста математическими умениями. 
Однако по результатам такого тестирования мы не можем оценить харак-

тер знаний ребенка, выявить причины его отставания по этим учебным 

темам и порекомендовать, что конкретно ему нужно делать в этой ситуа-
ции. 



Тестирование интеллекта 

В области психологии развития, наверное, нет другого вопроса, вызы-

вающего столько споров, как проблема интеллекта и его диагностики. 
Эта полемика вышла далеко за пределы узкого круга специалистов, по-

скольку результаты тестирования интеллекта часто оказывают сущест-
венное влияние на дальнейшие перспективы образования и жизни чело-

века в целом, а также потому, что тесты IQ широко распространены и к 
ним нигде не относятся так серьезно, как в США. Когда детям с малых 

лет навешивают определенные ярлыки в соответствии с величиной IQ, 
определенной на основе их тестирования, результаты могут иметь дале-

ко идущие последствия. Баллы IQ могут повлиять на уровень и качество 
их образования, определить будущую профессию и наложить сильный 

отпечаток на образ Я. Почему мы придаем интеллекту столь большое 
значение? Что мы пытаемся измерить? В этом разделе мы рассмотрим 

попытки измерения интеллекта и постараемся дать его определение. 
Шкала Стэнфорд-Бине. Первый тест для комплексной оценки интел-

лекта предложил в начале XX столетия французский психолог Альфред 

Бине. Правительство Франции поручило ему разработать объективную 
методику выявления детей, не справляющихся с обучением в школе. В 

1916 году в США была создана его английская версия, модифицирован-
ная Льюисон Терменом с коллегами из Стэнфордского университета и 

получившая название теста Стэнфорд-Бине. Эта индивидуализированная 
методика получила широкое распространение в 1940-х 
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и 1950-х годах, и ее современная версия — четвертая редакция шкалы 

умственного развития Стэнфорд-Бине (SB-IV) — до сих пор повсеместно 
используется. 

В своей концепции интеллекта Бине отводил центральное место таким 
сложным интеллектуальным процессам, как процессы суждения, умозак-

лючения, памяти и понимания. Путем большого количества проб и оши-
бок он разработал тестовые задания, включающие решение арифметиче-

ских задач, определение слов и вопросы на эрудицию, которые, по его 

мнению, дифференцировали детей согласно их умственному возрасту 
(УВ). Например, если более половины 5-летних детей, но менее полови-

ны 4-летних могли определить слово мяч, то такое задание включалось в 
список для тестирования 5-летних детей (Binet & Simon, 1905,1916). 

Коэффициент интеллекта. Согласно понятию умственного возраста, 4-
летний ребенок, ответивший на большинство вопросов теста для 5-

летних детей, имеет умственный возраст, равный 5 годам; такова была 
позиция Бине в начальный период разработки теста. (Напомним, что его 

целью было тестирование школьников и определение тех из них, кто не 
достиг успехов в обучении.) Однако позже психологи нашли формулу, 

отражающую уровень интеллекта ребенка и позволяющую при этом 
сравнивать детей различного хронологического возраста (ХВ). Данная 

величина, коэффициент интеллекта (IQ), подсчитывается следующим 
образом: 

IQ-УВ/ХВхЮО. 

Так, среднестатистический 4-летний ребенок должен иметь по результа-
там теста УВ, равный 4; получается, что коэффициент его интеллекта со-



ставляет 100 (4/4 х 100= 100). Более развитый ребенок с 5-летним ум-

ственным возрастом будет уже иметь коэффициент 125 (5/4 х 100 = 

125); ребенок, развивающийся с отставанием, умственный возраст кото-
рого равняется 3, будет обладать коэффициентом интеллекта 75. 

Тесты Векслера. Однако в дальнейшем такой «коэффициентный» под-
ход вызвал проблемы. Эта формула достаточно хорошо работала с деть-

ми и подростками, когнитивные способности которых продолжали улуч-
шаться предсказуемым образом, но посредством нее было трудно оце-

нить интеллект взрослого человека. Какие тестовые вопросы могут в 
достаточной мере успешно оценить умственный возраст 30-летних по 

сравнению с 40-летними? В связи с наличием данного барьера коэффи-
циент интеллекта сейчас оценивается при помощи стандартного пока-

зателя IQ. Эта величина разрабатывалась в первую очередь Дэвидом 
Векслером и применялась в тестах на интеллект, которые он со своими 

коллегами разрабатывал для детей разных возрастов, подростков и 
взрослых людей. Это, прежде всего, модифицированный вариант мето-

дики измерения общего интеллектуального развития — шкала интеллек-

та для дошкольников (WPPSI-R), шкала интеллекта для детей, третья ре-
дакция (WISC-ПГ), и методика интеллекта Векслера для взрослых, тре-

тья редакция (WAIS-III). Человек, выполняющий тест, получает баллы, 
которые подлежат статистическому сравнению с баллами, полученными 

по данному тесту другими людьми того же возраста. Другими словами, 
современные тесты интеллекта, в том числе и шкала Стэнфорд-Бине (SB-

IV), ориентированы на статистическую норму (см. выше). 
На рис. 9.5 продемонстрировано распределение стандартного показателя 

IQ в целой популяции, полученное на основе широко используемых тес-
тов интеллекта Векслера. Заметьте знакомую колоколообразную кривую: 

предполагается, что 
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Рис. 9.5. Распределение стандартного показателя IQ в популяции 

IQ имеет нормальное распределение с медианой 100, причем почти у 
двух третей популяции баллы по IQ попадают в промежуток 85-115, а 

около 96% людей имеют баллы между 70 и 130. Таким образом, остают-
ся примерно 2% популяции, IQ которых ниже 70 баллов, а также около 

2% тех, чей IQ выше 130. Это число является пограничной точкой, после 
которой начинается «одаренность». 

Однако баллы, получаемые по /Q-тесту, не являются окончательными и 
определяющими данными. Несмотря на то что современные версии тес-

тов Векслера и Стэнфорд-Бине позволяют продемонстрировать баллы, 



набираемые индивидом по «субтестам», показывающим успешность в 

таких специфических областях, как способности к языкам и медицинские 

способности, общее мнение научного сообщества гласит, что они, одна-
ко, измеряют не всё, что мы обычно понимаем под словом интеллект. 

Они, главным образом, позволяют говорить нам о способностях, связан-
ных с академической успеваемостью. Именно с этой целью были начаты 

первые разработки интеллектуальных тестов. Этим объясняется и то, что 
данные тесты измеряют интеллектуальные способности индивида только 

в то время, когда они проводятся; другими словами, они измеряют теку-
щее интеллектуальное функционирование. Популярно заблуждение, со-

гласно которому они оценивают интеллектуальный потенциал, однако 
это определенно не так. Как отмечалось раньше, навешенный на ребен-

ка ярлык «гений» или «тупица» на основании баллов, полученных им по 
интеллектуальному тесту, может оказаться неверным и негативно повли-

ять на дальнейшую его жизнь. Баллы по IQ могут в значительной степе-
ни изменяться под влиянием обучения в школе и другого приобретаемо-

го ребенком когнитивного опыта. Однако клеймо, поставленное раньше, 

может оказаться несмываемым, несмотря на такие изменения. 
Природа интеллекта 

Развитие сложных моделей тестирования и измерения интеллекта стиму-
лировало исследования его природы. Здесь мы кратко рассмотрим неко-

торые самые важные и яркие моменты нескончаемой полемики по этому 
вопросу. 

Врожденное или приобретенное? Когда-то жаркие, споры вокруг 
проблемы «природа или воспитание» все еще вспыхивают редкими ис-

крами на страницах 
Глава 9. Физическое и когнитивное развитие в среднем детстве    435 

научных и популярных изданий. Например, Артур Йенсен (Jensen, 1969) 
вызвал целую бурю дискуссий, когда заявил, что 80% того, что измеря-

ют тесты IQ, наследуется и только 20% определяется средой. Далее он 
высказал убеждение, что интеллект определяется расовой принадлежно-

стью, при этом количество интеллектуальных генов чернокожих меньше, 

чем у белых людей. В исследовании, проведенном в 60-е годы XX века, 
граждане США, причислявшие себя к чернокожим, при выполнении /Q-

тестов действительно набирали в среднем на 10-15 баллов ниже, чем 
граждане США, причислявшие себя к белому населению. Однако в по-

следние годы эта разница все больше и больше сокращалась, и сегодня 
большинство исследователей соглашаются, что «приспособления к эко-

номическим и социальным различиям в жизни черных и белых детей 
практически уничтожили различия между этими группами по уровню IQ» 

(Brooks-Gunn, Klebanov & Duncan, 1996, p. 396). 
Исследования Йенсена были подвергнуты массовой критике, и нет необ-

ходимости продолжать их обсуждение здесь, но стоит заметить, что та-
кая оценка его работ помогла созданию отрицательного отношения к 

возможности генетического вклада в детерминацию интеллекта. Некото-
рые ученые отстаивают позицию, согласно которой не существует ника-

ких данных, свидетельствующих в пользу того, что гены каким-либо об-

разом влияют на уровень IQ (Kamin, 1974). В то же время Йенсен с кол-
легами продолжают отстаивать свое мнение (например, Ny-borg, Jensen, 



2000). Выдающийся исследователь развития Сандра Скарр (Scarr, 1998) 

подчеркивала, что, несмотря на наличие отрицательной оценки со сто-

роны коллег, исследование Йенсена внесло важнейший вклад в науку. 
Однако такая оценка не позволяет считать его выводы более достовер-

ными. 
В настоящее время взгляды специалистов отличаются единством: иссле-

дователи пришли к согласию, что наследственность и факторы среды в 
равной степени влияют на интеллект и что это динамический, реципрок-

ный процесс. Дальнейшее рассмотрение факторов среды, воздействую-
щих на интеллектуальное развитие и достижения, представлено ниже 

(врезка 9.1). 
Общие и специальные способности. Некоторые тесты интеллекта оп-

ределяют интеллект как унитарное свойство, однако большинство из них 
определяют 

В современных школах есть тенденция игнорировать 
те навыки детей, которые непросто измерить, например 

способность ценить искусство 
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Беженцы из Юго-Восточной Азии и академические достижения 

Академические успехи некоторых азиатских детей в науке, в частности в 
математике, признаны повсеместно. Например, школьный учебный год в 

Японии и Тайване длиннее^ требования к учащимся более строги, чем в 
школах США. Объясняется ли этим все?у 

Ответ на этот вопрос могут дать результаты исследования «людей на 
лодках» - беженцев из Юго-Восточной Азии, иммигрировавших в США в 

конце 70-х - начале 80-х годов XX века. На первый взгляд может пока-
заться, что дети из этих семей обречены на неуспех в американских 

школах. Чудовищное экономическое и политическое положение вынуди-

ло эти семьи покинуть свою родину. В течение нескольких месяцев или 
даже лет дети были лишены возможности посещения школы, находясь в 

это время в перевалочных пунктах и лагерях беженцев. Многие испыта-
ли голод и перенесли физические травмы. Кроме того, на момент прибы-

тия они очень мало знали английский язык. 
Тем не менее при исследовании 200 семей — выходцев из Юго-

Восточной Азии, проживающих в США в среднем 3,5 года, исследователи 
обнаружили, что их дети получают удивительно высокие оценки в семе-

стре и очень высокие баллы по математическим тестам. Несмотря на 
многие ограничения, большинство этих детей адаптировались к город-



ским школам и быстро начали догонять и даже перегонять уровень зна-

ний своих одноклассников (Kaplan, Choy & Whitmore, 1992). 

Влиянием каких факторов можно объяснить академическую успевае-
мость этих детей? Особенно важными здесь являются поддержка родите-

лей и упорство в учебе. Родители помогали своим детям преодолеть не-
знание английского языка, первоначальную бедность и часто враждеб-

ную среду городских школ. Они обладали сильной семейной традицией 
коллективной ответственности. И родители, и дети одинаково выполняли 

свои обязательства как перед каждым членом, так и перед всей семьей в 
целом. Академические успехи детей имели высокую ценность, так как 

были связаны с успешностью всей семьи в будущем. 
Ответственное отношение к преуспеванию в учебе нигде не проявляется 

так очевидно, как в отношении к домашним заданиям. Вечерами приго-
товление уроков являлось преобладающей деятельностью в семье. Не-

смотря на слабое владение английским языком, родители устанавливали 
для своих детей правила и цели вечерних занятий, выполняли вместо 

них многие обязанности по дому, чтобы те могли учиться. Старшие бра-

тья и сестры помогали младшим. Эта включенность сиблингов показыва-
ет, как большая семья может способствовать успеваемости в учебе своих 

членов, в противоположность низким академическим достижениям, 
обычно характерным для членов крупных американских семей, живущих 

на грани и за чертой бедности. 
Примерно в половине всех семей родители регулярно читали своим де-

тям вслух. Эти дети получали более высокие оценки, независимо от того, 
проводилось ли чтение на английском или на их родном языке. Чтение 

вслух способствует обмену знаниями, укрепляет эмоциональные отноше-
ния и поддерживает среду, в которой ценятся обучение и дискуссии. Бо-

лее успешные семьи беженцев демонстрировали также равноправие в 
исполнении тендерных ролей. Мужья помогали с посудой и стиркой. И 

мальчики, и девочки помогали родителям по дому. Родители предпола-
гали, что их дети, независимо от пола, будут поступать в колледж. 

Наконец, в этих семьях считалось, что их усилия позволят им изменить 

свою жизнь и достичь желаемых целей - не только насущных, но и в да-
леко отстоящем будущем. Их успех не зависел от удачи или судьбы. 
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его как комбинацию нескольких способностей. Шкала интеллекта Векс-

лера для детей (WISC-III), например, включает в себя отдельные субтес-
ты для оценки общей осведомленности, понятливости, арифметических 

навыков, словарного запаса объема внимания, образного мышления и 
других способностей. Этот тест дает оценку вербального, невербального 

интеллекта и общую оценку интеллекта, объединяющую две предыду-
щие. Современная версия теста Стэнфорд-Бине следует аналогичным пу-

тем, разбивая общий интеллект на отдельные компоненты. 
Одним из активных сторонников представления о том, что интеллект со-

стоит из нескольких независимых способностей, является Ховард Гард-
нер (Gardner, 1983; Gardner & Walters, 1993). На основании изучения 

неврологии, психологии и антропологии он первоначально выделил семь 

основных категорий интеллекта: лингвистический, логико-
математический, пространственный, телесно-кинестетический, музы-



кальный, трансперсональный и интраперсональный, а позднее добавил к 

ним натуралистический (природный), и их общее число стало равняться 

восьми. Природный интеллект представляет собой «...способность опо-
знавать и классифицировать растения, минералы и животных, в том чис-

ле камни, травы и все разновидности флоры и фауны» (Gardner, как ут-
верждается в интервью Kathy Checkly, 1997, p. 9). Другими словами, пе-

рефразируя Гарднера, нам необходимо знать, на каких животных следу-
ет охотиться, а от каких убегать. Этот уровень интеллекта у разных лю-

дей сильно различается. Гарднер считал, что природный интеллект име-
ет особое значение для выживания человека как вида. Несложно про-

следить, как мог измениться такой вид интеллекта у человека в ходе 
эволюции. 

Таким образом, хотя количество баллов, получаемых неким ребенком по 
шкале академических способностей, измеряемых большинством интел-

лектуальных тестов, оказывается, например, ниже среднего, он может 
набрать высокие баллы по остальным функциям интеллекта, таким как 

способность понимать чувства и мотивы других людей. Конечно, необхо-

димо учитывать, использует ли ребенок различные виды интеллекта 
(Hatch, 1997). 

Роберт Стернберг (Sternberg, 1985) придерживался другой позиции и 
разработал свою иерархическую концепцию интеллекта, включающую 

три части1. Согласно Стернбергу, контекстуальный интеллект (отно-
сящийся к контексту, в котором находится индивид) связан с адаптацией 

к окружающей среде и тем, что можно назвать «здравым смыслом»; эм-
пирический интеллект (связанный с личным опытом индивида) — это 

способность справляться с новыми задачами или ситуациями так же ус-
пешно, как и с привычными, и, наконец, компонентный интеллект 

(рассматриваемый исходя из его компонентов) приблизительно соответ-
ствует способностям, измеряемым с помощью тестов IQ. За время, про-

шедшее с 1985 года, Стернберг с коллегами применяли свою иерархиче-
скую трехсоставную модель к различным проблемам: интеллектуальное 

обучение в школах (Sternberg, 1988а), взаимосвязь интеллекта и креа-

тивности (Sternberg, Lubart, 1993), составные части здравого смысла 
(практического интеллекта) и методы его диагностики (Sternberg, Wag-

ner, Williams & Horvath, 1995), кросс-культуральные различия интеллек-
та (Sternberg, 1999). Здесь перечислены лишь некоторые из них. В своей 

последней «теории успешного интеллекта» (Sternberg, 1999) акцент, де-
лаемый 
1 На русском языке см.: Практический интеллект / Под общей ред. Р. Дж. 
Стернберга. СПб.: Питер, 2002. 
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Стернбергом на практических аспектах интеллекта в жизни, сохраняет-

ся, наиболее полно они представлены в табл. 9.4. 
Таблица 9.4 Компоненты успешного интеллекта по Стернбергу 

Определение успешного интеллекта 
•   Способность достигать успеха в жизни 

•    Согласно личным стандартам и нормам 

•   В рамках данного социокультурного контекста 
Типы навыков обработки информации, необходимых для успешного ин-



теллекта 

•   Аналитические 

•   Креативные (творческие) 
•   Практические 

Употребление навыков обработки информации, необходимых для успеш-
ного интеллекта 

•   Адаптация к окружающим условиям 
•   Формирование окружающих условий 

•   Выбор окружающих условий 
Механизмы использования навыков обработки информации, необходи-

мых для успешного интеллекта 
•   Обращение своих сильных сторон себе на пользу 

•   Коррекция своих слабых сторон 
•   Компенсация своих слабых сторон 

Источник: Sternberg J, R. (1999). The theory of successful intelligence. Re-
view of general psychology, 3, 292-316. Copyright © 1999 by Educational 

publishing foundation. Перепечатано с разрешения 

Ограничения возможностей тестирования. Для оценки знаний, умений 
и навыков учащихся в школах применяется множество различных тестов. 

Существующая тенденция уделять основное внимание способностям, 
поддающимся измерению, отражает популярность бихевиористского 

подхода к целям обучения. При таком подходе эти цели представляют 
собой подробный перечень знаний и навыков, которыми учащийся дол-

жен овладеть после прохождения определенного курса обучения. В из-
вестном смысле они позволяют проверить не только достижения учащих-

ся, но и работу школ. Периодически в течение учебного года от школ 
ожидают предоставления объективных данных о том, как движется про-

цесс овладения знаниями учащимися. При всех достоинствах такого под-
хода возникает опасение, что слишком большой акцент на оценку дея-

тельности самой школы может означать, что большую часть учебного 
времени дети будут проводить за изучением лишь отдельных знаний и 

навыков, измеряемых проверочными тестами. В результате другие навы-

ки и умения, способы мышления и черты личности учеников остаются 
вне поля зрения. Тесты не предоставляют всей информации о той или 

иной способности, и некоторые личные качества и умения очень трудно 
или вообще невозможно измерить. 
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Рис. 9.6. Армейский интеллектуальный тест «Бета». Это шестая часть 
армейского 

интеллектуального теста «Бета», проводившегося среди новобранцев в 
период 

Первой мировой войны 
Существует также проблема культурной обусловленности тестов. Чтобы 

показать абсурдность идеи культурно-независимых тестов интеллекта, 
Стефен Джей Гоулд (Gould, 1981) предложил группе студентов Гарвард-

ского университета невербальный тест врожденных способностей, раз-
работанный во время Первой мировой войны для тестирования негра-

мотных или не владеющих английским языком новобранцев (примеры 
заданий из этого теста приведены на рис. 9.6). 
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Оказалось, что студенты не смогли указать граммофонную трубу в каче-
стве отсутствующей детали граммофона (задание 18), хотя создатели 

этого теста утверждали, что «врожденный» интеллект испытуемых обя-
зательно подскажет им правильный ответ. 

В течение многих лет представители некоторых расовых и национальных 
меньшинств не желают, чтобы их способности оценивали с помощью тес-

тов\основан-ных на приоритетах доминирующей культуры белого насе-
ления. Они полагают, что такие тесты не совсем справедливы к тем, кто 



обладает другим культурным опытом. Эта точка зрения подтверждается 

результатами наблюдений за детьми негроидной и смешанных рас, кото-

рые воспитывались в семьях белых приемных родителей, принадлежав-
ших к среднему классу. Коэффициенты умственного развития и школь-

ные достижения таких приемных детей были выше средних показателей 
и значительно выше показателей детей с таким же происхождением, но 

обладавших другим культурным опытом (Weinberg, 1989). Кроме того, 
исследования в этой области дают возможность предположить, что пред-

ставители меньшинств могут оказаться жертвами собственных установок. 
Они заранее ожидают, что результаты проверки успешности их обуче-

ния, осуществляющейся при помощи тестов, ориентированных на пред-
ставителей белой расы, будут невысоки, и само это ожидание уменьшает 

их уверенность в себе, что, в свою очередь, еще больше снижает полу-
чаемые при тестировании оценки. Однако важно отметить, что в послед-

ние годы разработчики таких тестов, как методика Векслера и шкала 
Стэн-форд-Бине, проделали большую работу с целью снижения влияний 

особенностей культуры на конечные результаты и в ходе стандартизации 

методик включают в них репрезентативные выборки представителей 
меньшинств. В то же время тесты все еще остаются предвзятыми, ориен-

тированными на представителей основной культуры и носителей основ-
ного языка. 

Чтобы оценить успехи детей, не обязательно всегда использовать тесты. 
Учителя, родители и воспитатели могут многое узнать, просто наблюдая 

за тем, что дети делают и говорят. Дав ребенку книгу и слушая, как он 
читает, опытный педагог может определить, какими навыками предстоит 

ему еще овладеть для совершенствования этого процесса. 
Контрольные вопросы к теме 

«Оценка интеллекта и достижений» 
•   Шкала Стэнфорд-Бине (SB-IV) и тест Векслера (WISC-III) - это крите-

риально-ориентированные тесты.  
•    Шкала Стэнфорд-Бине (SB-IV) и тест Векслера (WISC-III) базируются 

на стандартном показателе IQ. 

•     Общее мнение научного сообщества заключается в том, что наслед-
ственность и среда делают примерно равные вклады в формирование 

интеллекта. 
•     В рамках иерархической трехсоставной теории интеллекта Стерн-

берга выделяются восемь различных форм интеллекта. 
•     Современные тесты IQ модифицируются с целью соответствия куль-

туральному контексту. 
 

Вопрос для размышления Каковы преимущества и ограничения тести-
рования интеллекта? 
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Научение и мышление в процессе школьного обучения 
формальные школы играют определяющую роль в развитии детей (если 

они доступны для них). Именно здесь ребенок проверяет свои интеллек-

туальные, физические, социальные и эмоциональные данные и получает 
возможность определить, насколько он соответствует стандартам, уста-



новленным родителями, учителями и обществом в целом. В школе дети 

приобретают уверенность в своей способности овладевать знаниями о 

мире и развивать социальные отношения со сверстниками. 
Поступив в школу, ребенок сталкивается с рядом требований и ожида-

ний со стороны нового окружения, причем существует значительное раз-
личие между этими требованиями и теми, к которым он привык дома. Де-

ти существенно отличаются по возможности приспосабливаться к новым 
требованиям, а также по способности к критическому мышлению, по об-

щей академической успеваемости и по помощи, которую родители ока-
зывают им при обучении. Кроме того, дети из разных стран мира значи-

тельно различаются по возможностям посещать школу и по степени, в 
которой они могут (или им позволяют) воспользоваться преимуществами, 

которые она может дать (рис. 9.7). 
Новые требования и ожидания 

С началом школьного обучения дети, возможно впервые в жизни, отде-
ляются от своих родителей и должны приступить к установлению дове-

рительных отношений с незнакомыми взрослыми. В то же время им пре-

доставляется больше независимости. Маленький мальчик уже не может 
позвать маму и попросить ее: «Надень мне ботинки!» Учитель ожидает, 

что теперь он способен сделать это сам. Также учитель ожидает, что де-
вочки тоже способны самостоятельно ухаживать за собой. Даже в млад-

ших классах сейчас детям приходится конкурировать между собой за 
внимание и помощь взрослого. 

Независимо от того, в какую школу поступает ребенок, всегда существу-
ет огромное различие между тем, что ожидается от него дома, и новыми 

требованиями, предъявляемыми к нему в школе. Чем сильнее это разли-
чие, тем труднее будет 

 
Рис. 9.7. Посещение детьми всего мира начальной школы. Источник: 
UNICEF, 1995 
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ребенку приспособиться к новым условиям. От детей, в семьях которых 

только начали приспосабливать нормы своей жизни к новой националь-
ной культуре, ожидают приспособления к полностью новому набору тре-

бований. Успешность этого перехода зависит от общей обстановки в се-
мье и в школе, а также от особенностей индивидуального развития ре-

бенка. От того, насколько хорошо справился ребенок с новыми формами 

зависимости, расширением автономии, с необходимостью соблюдать ус-
тановленную в школе дисциплину, обуздывать свою агрессивность и 

прислушиваться к голосу совести, будет зависеть его адаптация к 
школьной жизни. Хотя учителя признают, что внутренние ресурсы пер-



воклассника могут быть весьма ненадежны, от него требуют очень высо-

кой приспособляемости. 

С первого дня в школе от детей ожидают усвоения сложных социальных 
правил, регламентирующих отношения в классе. Отношения с одно-

классниками заключаются в нахождении разумного баланса между со-
трудничеством и соперничеством. Подобным образом, отношения с учи-

телем состоят из компромисса между независимостью и послушанием. 
Некоторые школы имеют детально разработанные уставы или кодексы 

поведения: дети должны молча слушать, когда говорит учитель; они 
обязаны тихо вести себя на переменах; спрашивать разрешения выйти в 

туалет и поднимать руку, когда хотят что-то сказать. На закрепление 
этих правил может тратиться масса времени. Так, проводились исследо-

вания начальных классов общеобразовательных школ на предмет того, 
сколько времени учителя тратят на следующие формы работы: 1) изло-

жение и объяснение материала; 2) предоставление указаний к конкрет-
ному уроку; 3) формулирование основных правил поведения в классе; 

4) замечания, наказания и поощрения; 5) другие действия (Sieber & 

Gordon, 1981). Результаты этих наблюдений были поразительными: из 
получасового урока учитель нередко тратит лишь 10-15% учебного вре-

мени на академическую работу (первая и вторая категории). Исследова-
ния показывают, что дети лучше учатся и больше усваивают на тех уро-

ках, где максимум времени отводится на учебную работу, т. е. когда 
учитель не менее половины урока посвящает обучению в собственном 

смысле- этого слова, а остальное время тратит на выполнение других 
функций, таких как поддержание порядка в классе (Brophy, 1986). И тем 

не менее значительное количество усилий и времени может тратиться на 
то, чтобы приучить учеников к тем или иным требованиям поведения в 

классе — требованиям, которые имеют косвенное отношение к их интел-
лектуальному или социальному росту. 

Формирование умения учиться и мыслить критически 
В современном быстро меняющемся мире человеку многому нужно нау-

читься, не хватает лишь одного — времени, чтобы это сделать. Когда но-

вые знания устаревают буквально за одну ночь, люди должны всю жизнь 
оставаться учениками, способными усваивать огромные потоки посту-

пающей информации. Поэтому многие педагоги стараются не фокусиро-
вать внимание учеников на усвоении отдельных не связанных фактов и 

принципов, а помогают им научиться самостоятельно производить отбор 
информации и критически ее осмысливать. 

Педагоги и психологи рекомендуют разнообразные стратегии обучения, 
нацеленные на развитие мышления учащихся. По мнению Косты с колле-

гами, детям необходимо развивать шесть видов умственной деятельности 
(Costa, 1985). 
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1.   Воспоминание: восстановление в памяти фактов, представлений и 

понятий. 
2.   Воспроизведение: следование образцу или алгоритму. 

3.   Обоснование: связывание частного случая с общим принципом или 

понятием. 
4.   Реорганизация: распространение и перенесение знаний в новые 



ситуации, изобретение оригинальных решений проблем. 

5.   Соотнесение: связывание вновь приобретенных знаний с усвоен-

ными ранее или с личным опытом. 
6.   Рефлексия: исследование самой мысли и причин ее появления. 

Учить детей так, чтобы у них развивалось критическое мышление, труд-
нее, чем просто сообщать им отдельные факты и закономерности (Costa, 

1985). Например, для развития умения обосновывать свои выводы и ре-
шения учителя должны заинтересовать учеников необычными задачами 

и материалами. Их цель — усилить у детей любознательность, стремле-
ние исследовать неизвестное, раскрыть связи между понятиями, научить 

их оценивать альтернативы, создавать и проверять гипотезы. 
В последние годы XX века в американских школах пытаются научить де-

тей учиться и мыслить критически; индивидуализировать обучение, учи-
тывая уровень развития ребенка и присущий ему стиль обучения; созда-

вать условия для самостоятельного, саморегулируемого — в плане уров-
ня и темпов — обучения. Часто это приводит к значительному росту не-

многочисленных по составу групп с различными программами обучения. 

При хорошей организации учебного процесса в таких группах дети про-
никаются духом сотрудничества, а не соперничества в учении. Методики 

совместного обучения ведут к заметному повышению успеваемости 
(Johnson & Johnson, 1994a, 1994b), а также существенно повышают са-

мооценку девочек по сравнению с теми методиками обучения, которые 
сосредоточены на индивидуальном достижении (Slavin, 1995). Однако, 

несмотря на очевидный успех многих методик обучения, американские 
школьники не могут похвастаться такими успехами в математике и точ-

ных науках, как учащиеся в Японии и Китае (Stevenson, Chen & Lee, 
1993). 

Успех в школе 
На успех учащихся влияют многие факторы. Дети со слабым здоровьем 

или получающие недостаточное питание, озабоченные проблемами в се-
мье или обладающие заниженной самооценкой, часто недостаточно ус-

пешно справляются со школьными заданиями. Восприятие себя как ком-

петентного ученика также может иметь заметное влияние на успешность 
обучения. В одном из проведенных исследований показано, что 20% 

школьников недооценивают свои реальные способности. Эти дети просто 
не ожидают от себя многого и удивляются, если их оценки время от вре-

мени оказываются высокими. 
Согласно Дэвиду Мак-Клелланду (McClelland, 1955), причины более вы-

соких достижений в учебе одних детей по сравнению с другими могут 
быть связаны с ценностями той культуры, в которой они воспитаны. 

Проведя сопоставление нескольких исторических периодов в ряде раз-
личных культур, Мак-Клелланд пришел к выводу, что мотивация дос-

тижения — стремление достичь успеха и превосходства — является 
приобретенной культурной ценностью. В любом обществе 
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в любой период времени у некоторых групп населения ценность такого 

достижения гораздо выше, чем у остальных. Кроме того, разные культу-

ры или субкультуры могут ценить разные виды достижений. В одних со-
циумах больше ценят уровень образования, в других предпочтение от-



дают успехам в обществе. Дети, родители которых разделяют ценности, 

отличающиеся от принятых в школе, часто имеют более слабую мотива-

цию к выполнению академических задач. 
Половые различия и успех в школе. На успехи в школе определен-

ное влияние оказывает и пол учащихся. В одном из первых исследова-
ний этой проблемы (Maccoby, Jacklin, 1974) были сделаны выводы о пре-

восходстве девочек над мальчиками в вербальных навыках, тогда как 
мальчики достигают лучших результатов в вычислениях и оперировании 

пространственными представлениями. Эти различия имеют множество 
причин. Например, несмотря на то что в уровне развития интеллекта у 

разных полов существенных различий не наблюдается (Ki-mura, 1992), 
на поведение детей, бесспорно, влияют разные социальные ожидания в 

отношении мальчиков и девочек. Как указывает Кэрол Гиллиган 
(Gilligan, 1987), девочки, которые в период среднего детства отличаются 

уверенностью в себе и обладают сильным чувством личностной идентич-
ности, в отрочестве и юности иногда сталкиваются с серьезными препят-

ствиями в своем интеллектуальном развитии. С началом полового созре-

вания у них возникает необходимость привести собственные представ-
ления о том, что значит быть женщиной, в соответствие с тем, что они 

видят вокруг себя. Внешняя привлекательность и соответствие общепри-
нятым стандартам могут оказаться важнее, чем хорошие отметки в шко-

ле. Другими словами, девочки могут почувствовать на себе давление, 
принуждающее их «поглупеть», чтобы быть привлекательными в тради-

ционном обществе, в котором господствуют мужчины. 
Кроме того, в обществе порой существует убеждение, что математика и 

точные науки являются в большей степени мужскими дисциплинами, чем 
литература и языки. Таким образом, многие взрослые — даже учителя — 

пребывают в уверенности, что мальчики более способны к математике, 
чем девочки, и поэтому уделяют им больше внимания при преподавании 

этого предмета. Различный подход к обучению мальчиков и девочек, 
обусловленный данными представлениями, подробно рассматривается во 

врезке 9.2. 

Несмотря на то что половые различия проявляются при измерении спе-
циальных способностей стандартизированными тестами, в последнее 

время отмечается 

 
Для успеха в школе детям необходимо здоровое питание 

Глава 9. Физическое и когнитивное развитие в среднем детстве    445 

их меньшая выраженность (Feingold, 1988). Например, анализ результа-

тов Предварительного теста академических способностей {Preliminary 
scholastic aptitude test, PS AT) с 1960 no 1983 год выявил наличие стати-



стически значимых половых различий. Девочки, в среднем, продемонст-

рировали лучшие знания грамматики, орфографии и более высокую ско-

рость восприятия информации. Мальчики в среднем отличались лучшим 
пространственным воображением, большими успехами в математике в 

старших классах и более развитыми способностями к механике. Однако 
не было выявлено различий в способности к рассуждению при работе со 

словесным, числовым и образным материалом. Несмотря на то что отме-
ченные половые различия на протяжении указанного периода резко сни-

зились, разрыв в максимальных достижениях по математике в старших 
классах между мальчиками и девочками постоянно сохраняется. Нега-

тивный опыт, получаемый в школе и дома, в сочетании с широко распро-
страненными тендерными стереотипами, возможно, вносит больший 

вклад в появление половых различий в академических достижениях, чем 
физиология мозга сама по себе. 

Влияние родителей на успех в школе. Роль родителей в создании ус-
ловий и стимулировании развития определенных навыков, помогающих 

детям преуспеть в учении, чрезвычайно важна. Если ребенок происходит 

из семьи, для которой характерны сложные отношения или его родители 
вовлечены в криминальную деятельность; в случае, когда его мать стра-

дает каким-либо психическим расстройством или ученику негде зани-
маться из-за плохих жилищных условий; когда ему приходится жить то в 

одной приемной или фостерной семье, то в другой, — велика вероят-
ность того, что он будет плохо успевать в школе (Sameroff, Seifer, Bald-

win & Baldwin, 1993). 
Если мы посмотрим на родителей детей, отличающихся успехами в шко-

ле, мы обнаружим виды родительского поведения, которые могут реали-
зовывать практически любые отец и мать независимо от экономических 

условий. Исследователям давно известно, что следующие факторы, от-
носящиеся к родительскому поведению, связаны с успехом детей в шко-

ле (Hess, Holloway, 1984). 
1. Родители преуспевающих детей имеют реалистические представления 

об их текущих достижениях, но при этом верят, что в будущем они обя-

зательно преуспеют в своей карьере. Такие родители помогают ребенку 
развивать уверенность в себе, поощряя к выполнению соответствующих 

возрасту задач в школе и дома. 
Девочки, хорошо успевающие по математике в среднем детстве, в под-

ростковом возрасте могут уделять ей меньше внимания из-за сущест-
вующих в общественном сознании стереотипов, согласно которым мате-

матическое мышление более типично для мужчин, чем для женщин 
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Равенство полов в классе 

В одной элитной частной школе Нью-Йорка произошел такой случай: не-
сколько учеников 1-го класса сказали своим одноклассницам, что они 

«сексуальные девчонки», и предложили им «заняться сексом». Когда 
родители узнали, что учительница ограничилась советом девочкам не 

обращать внимания на глупую болтовню мальчишек, некоторые из 
них^ошли к директору школы, а затем беседовали с родителями мальчи-

ков. Мать одной щ этих 7-летних девочек сказала: «Я была очень огор-
чена тем, что моей дочери дали понять: мальчики сильнее и агрессив-

нее, а ей остается просто быть жертвой». 
Несмотря на заявления директора, что учителя в этой школе относятся и 

к мальчикам, и к девочкам одинаково и затрачивается немало усилий, 
чтобы создать атмосферу равенства полов, мать этой девочки организо-

вала комитет для изучения того, насколько обстановка в школе способ-
ствовала вышеописанному поступку первоклассников. В свою очередь, 

учительница объяснила мальчикам, почему их слова были оскорбитель-

ны для девочек, и напомнила о необходимости относиться друг к другу с 
уважением. 

К сожалению, это не единственный случай. Родители и педагоги по всей 
стране все чаще и чаще сталкиваются со случаями неравенства полов в 

классе. Многие стали обращать внимание на эту проблему после опубли-
кования в 1992 году Американской ассоциацией выпускниц университе-

тов (AAUW) доклада «Как школы обманывают девочек». В этом докладе 
говорилось о том, как стремительно падают в подростковом возрасте са-

мооценка девочек и их школьная успеваемость. В вышедшей в 1995 году 
книге Майры и Дэвида Садкеров «Справедливости нет: как американ-

ские школы обманывают девочек» (Sadker & Sadker, 1995) также описа-
ны многочисленные случаи неравенства полов в школе. Садкеры, препо-

даватели педагогики Американского университета в Вашингтоне, изуча-
ли эту проблему в течение 20 лет. Они советуют родителям, обеспокоен-

ным неравенством полов, приходить в школы, где учатся их дети, чтобы 

понаблюдать за поведением и учеников, и учителей. Интерпретировать 
свои наблюдения родителям помогут следующие вопросы. 

•     Спрашивают ли учителя на уроках девочек так же часто, как и 
мальчиков? 

•     Одинаково ли часто учителя оценивают перед классом достоинство 
работ мальчиков и девочек? 

•     Предлагают ли они девочкам больше помощи, давая возможность 
мальчикам решать задачи самостоятельно? 

•     Одинаковы ли причины наказания девочек и мальчиков? 
•     Оказываются ли девочки в роли сторонних наблюдателей, когда 

мальчики выполняют лабораторные работы? 
•     Если учитель рассаживает учеников или делит их на группы, не по-

ощряет ли он распределение по половому признаку? 
•     Участвуют ли девочки в спортивных играх на переменах? 

•     Бывают ли девочки капитанами спортивных команд? 

•     Могут ли дети обоих полов назвать 10 известных женщин в амери-
канской истории? (Если нет, то, возможно, учебная программа в этой 



школе страдает предвзятостью в освещении роли мужчин и женщин в 

обществе.) 

Главный источник: Rubenstein, 1994, р. С4. 
Глава 9. Физическое и когнитивное развитие в среднем детстве    447 

2.   Отношения родителей и детей отличаются теплотой и любовью. Ис-
пользуемые родителями методы контроля и поддержания дисциплины 

характерны скорее для авторитетного, чем авторитарного стиля поведе-
ния (см. главу 8). Дети знают границы дозволенного, но при этом чувст-

вуют себя в безопасности и знают о том, что они желанны и любимы. 
3.   И, наверное, наиболее важная переменная: родители успевающих в 

школе детей постоянно общаются с ними. Они читают им книги, внима-
тельно выслушивают их и регулярно разговаривают с ними. Родители 

поддерживают интерес детей к познанию и исследованию и сами служат 
ролевыми моделями. 

Необходимо добавить, что объяснение родителями пользы приготовле-
ния уроков и их настаивание на этом также являются важными фактора-

ми успеха детей в школе. 

В целом дети, как правило, хорошо учатся, если родители оказывают им 
поддержку и помогают своими советами. Так, атмосфера поддержки при-

суща практически всем семьям выходцев из Юго-Восточной Азии. Роди-
тели в этих семьях очень высоко ценят образование и упорную работу и 

верят, что их дети смогут достичь успеха в любой деятельности, если 
проявят решимость и упорство (Kaplan et al, 1992). Подобным образом 

родители-афроамериканцы, дети которых хорошо учатся в школе, также 
высоко ценят образование и поощряют развитие самоуважения и веры в 

свои силы и способности. В то же время они допускают, что их ребенок 
может столкнуться в школе с расовыми предрассудками, и пытаются 

подготовить его к таким ситуациям (Patterson, Kupersmidt & Vaden, 
1990). 

Хотя бедность и принадлежность к расовым или национальным меньшин-
ствам могут быть очень серьезными факторами, снижающими интеллек-

туальные достижения детей, плохо учатся не только дети-выходцы из 

таких семейств. Неуспевающие ученики могут принадлежать и к семьям 
со средним и высоким 

Контрольные вопросы к теме 
«Научение и мышление в процессе школьного обучения» 

•     Для большинства детей поступление в школу проходит сравнительно 
просто и спокойно. 

•     Начальное образование полагается, главным образом, на навыки 
заучивания и зубрежки. 

•     Мотивация достижения является приобретенной потребностью и мо-
жет иметь большие отличия у разных детей. 

•     Половые различия в навыках, необходимых для академического 
обучения, появляются, по большей части, в результате обучения в шко-

ле и различных переживаний, происходящих в этот период. 
•     Самое важное, чем могут помочь родители своим детям при учебе в 

школе, — регулярно говорить с ними и читать им. 

Вопрос для размышления 
Какие аспекты современного школьного обучения усиливают критиче-



ское мышление, которое мы постоянно просим вас применять при ответе 

на «Вопросы для размышления»? 

44Ц     часть м. детство 
достатком. Дети, чьи мать и отец уделяют слишком большое внимание 

детским развлечениям, играм или материальным проблемам, как прави-
ло, учатся хуже тех, чьи родители высоко ценят знания и образован-

ность (Kaplan et al., 1992). 
Нарушения и расстройства развития 

Умственная отсталость 
В главах 3 и 4 мы обсуждали четыре основные причины умственной от-

сталости: врожденные генетические аномалии, перенесенные в прена-
тальном периоде болезни и злоупотребление матерью психоактивными 

веществами и лекарствами, крайне неполноценное питание женщины в 
процессе беременности, аноксия при родах, недостаток питания в тече-

ние младенчества. Также мы увидели, что семья и окружающая среда 
могут либо способствовать интеллектуальному развитию ребенка, либо 

тормозить его. В этом разделе мы рассмотрим проблему умственной от-

сталости, отметив, что она часто остается невыявленной до возраста 5 
или 6 лет, времени поступления ребенка в школу. 

В Диагностическом и статистическом руководстве (DSM-IV) Американ-
ской психиатрической ассоциации (American psychiatric association, 

1994), основанном на руководствах, первоначально разработанных Аме-
риканской ассоциацией психических нарушений (сейчас — Американ-

ская ассоциация задержек психического развития), перечислены три 
критерия отнесения ребенка к группе умственно отсталых: 

1)  показатели интеллектуальной деятельности, выявляемые при помощи 
тестов IQ, значительно отстают от средних показателей; 

2)  адаптивное поведение в таких областях, как самообслуживание, са-
моуправление и общее функционирование дома и в обществе, часто на-

рушено; 
3)  данные проявления начинаются до достижения ребенком 18-летнего 

возраста. 

Существуют четыре уровня умственной отсталости: легкая (IQ состав-
ляет примерно 55-70 баллов), умеренная (IQ составляет примерно 40-

55 баллов), серьезная (25-40 баллов) и глубокая (7<2ниже 25 бал-
лов). Какие дети (и взрослые) относятся к каждому из этих уровней? 

Важно помнить, что это индивиды, во многом похожие на людей с нор-
мальным (или даже превышающим средний уровень) интеллектуальным 

развитием. Тем не менее уровень их интеллектуальных нарушений имеет 
некоторые общие характеристики. Отметим также, что, в соответствии с 

приведенным на рис. 9.5 графиком нормального распределения, сущест-
вует гораздо больше умственно отсталых людей, находящихся на высо-

ких уровнях социальной лестницы, чем тех, чья умственная отсталость 
является серьезной или глубокой. 

Дети, обладающие легкой психической отсталостью, как правило, явля-
ются «обучаемыми» и посещают обычные общеобразовательные школы, 

хотя часто их определяют в «классы специального обучения». Они могут 

научиться читать, и многие из них со временем могут закончить по 
меньшей мере начальную школу, приобрести соответствующие этому 



уровню социальные навыки. Кроме того, большинство из них могут вы-

полнять некоторую работу, хотя при этом им может требоваться постоян-

ная помощь и поддержка. 
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Детям, относящимся к категории умеренно умственно отсталых, когда-то 
неоправданно присвоили ярлык «поддающиеся тренировке» (то есть ме-

ханическому научению определенным действиям). Однако на самом деле 
им в определенной степени может пойти на пользу академическое или 

профессиональное образование. Часто они могут заботиться о себе сами 
(правда, под присмотром со стороны), ориентироваться и передвигаться 

в окрестностях своего дома, выполнять работу, не предъявляющую тре-
бований, превышающих их умственные и социальные способности. 

Детям с серьезной и глубокой умственной отсталостью часто требуется 
тщательный уход, они способны выполнять лишь самые простейшие за-

дания. Они могут научиться очень ограниченным навыкам самообслужи-
вания, но обычно образование и тренировка навыков, превосходящих 

уровень дошкольной подготовки, не приносят им пользы. Маловероятно, 

что в дальнейшем такой ребенок будет способен самостоятельно содер-
жать себя. Люди с серьезной и глубокой умственной отсталостью могут 

адаптироваться к структурированным условиям дома и общества, и они 
не соответствуют навешенным на них когда-то ярлыкам «прозябающие» 

и «опекаемые». Их задержка развития часто сопровождается известными 
неврологическими нарушениями и разнообразными физическими дефек-

тами, а поэтому определяется термином биологическая умственная от-
сталость. Противоположный термин, задержка психосоциального разви-

тия, применим к людям, относящимся к группе легкой и умеренной умст-
венной отсталости, которая, по общему мнению, в большей степени обу-

словлена социальными факторами и факторами среды, чем неврологиче-
скими нарушениями. Однако в действительности приблизительно в 30-

40% случаев причину или причины умственной отсталости невозможно 
определить однозначно {American psychiatric association, 1994). 

Существует ли для детей с умственной отсталостью надежда? Да, суще-

ствует. При получении должной помощи и поддержки, по большей части 
они, вырастая, могут жить счастливой, продуктивной и во многих отно-

шениях нормальной жизнью. Некоторые люди с серьезной умственной 
отсталостью могут вступать в брак и иметь нормальных детей. 

Нарушения способностей к обучению 
Нарушения способностей к обучению, также называемые неспособ-

ностью к учению, предполагают наличие сложностей, связанных с при-
обретением неких конкретных академических навыков. Ребенок может 

обладать средним и даже высоким общим интеллектом, но при этом зна-
чительно отставать от сверстников в некоей частной области, например 

в чтении. Общие достижения в обучении такого ученика часто страдают. 
Например, ребенок, не умеющий нормально читать, автоматически начи-

нает отставать по всем предметам, а в дальнейшем постепенно приобре-
тает и профессиональные трудности. Можно догадаться, что среди стар-

ших детей, бросивших школу, гораздо больше тех, кто имеет запущен-

ные нарушения способностей к обучению, чем представителей общей 
совокупности школьников. Часто у детей с нарушениями способностей к 



обучению нет ничего общего, кроме самого этого ярлыка. В современных 

школах неспособными к обучению нередко называют детей с нормаль-

ными умственными способностями, без сенсорных и моторных отклоне-
ний, требующих, однако, особого внимания к себе на уроках, т. е. таких, 

которым трудно даются чтение, письмо или арифметика. 
450    Часть II. Детство 

По остающимся неясными причинам вплоть до 80% объявленных неспо-
собными к учению детей — мальчики. 

В рамках DSM-IV (American psychiatric association, 1994) признается су-
ществование трех главных категорий нарушений способностей к обуче-

нию: расстройство способностей к чтению (дислексия); расстройство 
способностей к письму (дисграфия), включающее широкий круг нару-

шений: от правописаниями почерка до неправильного синтаксиса; рас-
стройство математических способностей (дис-калькулия), к которому 

относится все, связанное с опознаванием математических символов и 
выполнением математических действий. Дети с расстройствами, относя-

щимися к каждой категории, также обычно отличаются слабыми перцеп-

тивными навыками. 
День за днем неспособные к учению дети не справляются в классе с тем, 

что другим, кажется, дается с легкостью. С каждой неудачей такой ребе-
нок все меньше верит в свою способность чему-то научиться, и от этого 

страдает его самооценка. Иногда эта неуверенность перерастает в чув-
ство безнадежности и беспомощности. Одноклассники меньше общаются 

с теми, кто не справляется с учебой. Неспособные к учению дети с таким 
же трудом осваивают социальные навыки, как и учебные (Kavale, 

Fomess, 1996). Они могут попасть в условия сильной изоляции от свер-
стников и даже от членов семьи, которые считают, что жизнь с ребен-

ком, неспособным к обучению, чрезмерно наполнена стрессом и напря-
жением (Dyson, 1996). Некоторые такие дети становятся робкими и 

замкнутыми, другие — агрессивными. У некоторых обнаруживаются не-
сдержанность и импульсивность, вспышки гнева и раздражения. Уверен-

ность в способности хорошо учиться играет главную роль в самооценке 

детей в первые годы школьной жизни. Нелегко отыскать возможности, с 
помощью которых ребенок мог бы развить уверенность в своих силах и в 

результате испытать успех в других сферах. 
Неспособность детей к обучению оказалась сложной задачей для спе-

циалистов и породила множество противоречивых мнений относительно 
ее причин, симптомов и методов коррекции. Если в чем и существует не-

кое единодушие, так это в том, что неспособность к обучению связана с 
нарушением одного или нескольких основных психических процессов. 

Например, такие дети могут испытывать проблемы с вниманием, памя-
тью, восприятием и когнитивным контролем. 



 
Отмечено, что дети, родители которых контролируют их успевае-

мость и поощряют школьные достижения, обычно хорошо учатся 
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Многие из классических споров вокруг проблемы развития ребенка 

вновь возникают в вопросах, поднимаемых по ходу изучения неспособ-
ности к обучению. Можно ли считать такого ребенка отклоняющимся от 

нормы, лишенным чего-то или неспособным к определенному роду дея-
тельности либо он просто отличается от других детей по темпераменту 

или индивидуальному стилю? Являются его проблемы следствием орга-
нических нарушений или они обусловлены домашней и школьной сре-

дой? Следует ли лечить такого ребенка медицинскими методами или его 
проблемы необходимо решать с помощью поведенческой терапии? Воз-

можно, к его обучению нужно просто подходить творчески? Очевидно 
одно: чем раньше начинаются попытки помочь ребенку, тем больше его 

шансы на успех в дальнейшей жизни (см. Slavin, 1996). 
Расстройство способностей к чтению (дислексия). Расстройство 

способностей к чтению, или дислексия, — одно из наиболее часто встре-
чающихся расстройств способностей к обучению. Поскольку при дислек-

сии дети часто путают такие буквы, как bud, или читают слово star как 

rats, долго считалось, что они просто «видят вещи наоборот». Но только 
у очень немногих из них имелись проблемы со зрением. В других усло-

виях эти дети не испытывают никаких трудностей со зрительным вос-
приятием; например, они легко ориентируются на местности (то есть не 

имеют нарушения пространственной ориентации), могут прекрасно скла-
дывать паззлы - разрезные картинки-головоломки. Почему же тогда они 

совершают ошибки наподобие перепутывания bud? Ответ заключается в 
том, что это очень распространенная ошибка среди начинающих читать 

детей. Просто большинство из них быстро проходят эту стадию, тогда 
как другие, страдающие дислексией, задерживаются на ранних стадиях 

чтения (Richardson, 1992; Vogel, 1989). 
У дислексиков имеются проблемы и за пределами школы. Фактически 

многие из них имеют проблему, связанную с овладением языком. Они 
могут позднее начать говорить или их речь может быть менее развита, 

чем у сверстников. Им бывает трудно не только называть буквы или на-

писанные слова, но также предметы и цвета; извлечение из памяти та-
ких простых слов, как key или blue, занимает у них больше времени, чем 

у обычных детей. Такому ребенку трудно определить на слух два от-
дельных слога в двухсложном слове или установить, что слово sat начи-

нается со звука s и заканчивается звуком t (Shaywitz, Shaywitz, Fletcher 



& Escobar, 1991; Wagner & Torgerson, 1987). 

Несмотря на то что лежащей, по предположению ряда ученых, в основе 

дислексии «дисфункции мозга» до сих пор не обнаружено, очевидно, что 
наследственность играет роль в этом расстройстве. У многих страдающих 

дислексией детей родители, братья и сестры также испытывали подоб-
ные трудности, когда учились читать (Scarborough, 1989). Важно отме-

тить, что дислексия часто отмечается в тех семьях, где распространена 
леворукость. Однако сама по себе левору-кость лишь в очень малой сте-

пени связана с дислексией. Большинство дислексиков являются право-
рукими (Hiscock & Kinsbourne, 1987). 

Лечение дислексии обычно предполагает интенсивную коррекционную 
работу над чтением и речью, включая тщательно разработанную после-

довательность занятий со специалистом. Некоторые программы особое 
внимание уделяют занимательности материала, другие придают большое 

значение быстрому достижению успеха. В одном из подходов (Stanton, 
1981) ставится на первое место необ- 
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ходимость создания у ребенка чувства уверенности в своих силах. Не-
смотря на то что ни одну из учебных коррекционных программ нельзя 

назвать универсальной, приемлемой для работы в любой ситуации, 
большинство из них оказывают детям существенную помощь. Многие 

выпускники Британской школы-интерната для детей, страдающих дис-
лексией, где используется одна из наиболее удачных коррекционных 

программ, вполне способны поступать в колледж. Дети, "занимавшиеся 
по другим, менее эффективным программам, часто не могут закончить 

даже среднюю школу (Bruck, 1987). Дети-дислексики, сумевшие преодо-
леть свой недостаток, могут возродить пошатнувшуюся веру в себя и 

стать преуспевающими взрослыми. Так, Томас Эдисон, Нельсон Рокфел-
лер и Ганс Христиан Андерсен в детстве страдали дислексией. 

Синдром дефицита внимания и гиперактивности 
Крайняя невнимательность, трудности с концентрацией внимания в те-

чение времени, достаточно длительного для того, чтобы успеть решить 

задачу, и забывчивость характерны для синдрома дефицита внима-
ния и гиперактивности (СДВГ). Дефицит внимания, в противополож-

ность данному определению, не всегда связан с гиперактивностью, под-
разумевающей неспособность сохранять спокойствие, неусидчивость, а 

также импульсивность и отсутствие терпения. Гиперактивность тоже не 
всегда сопряжена с дефицитом внимания. Однако большинство детей, 

страдающих этим расстройством, хотя бы в малой степени демонстриру-
ют каждый из его аспектов; в связи с этим и возникло его комбиниро-

ванное название. 
Есть много предположений относительно причин, вызывающих синдром 

дефицита внимания и гиперактивности (СДВГ). В их числе — недоста-
точное питание, отравление свинцом, органические повреждения мозга, 

наследственность, нарушения внутриматочного развития, наркотическая 
интоксикация (например, кокаином) во время пренатального развития, 

кислородная недостаточность в период развития плода или в процессе 

родов. Многие дети с симптомами неспособности к обучению появились 
на свет при осложненных родах, а у недоношенных эти симптомы счита-



ются обычными (Buchoff, 1990). Кроме того, результаты изучения одно-

яйцевых и двуяйцевых близнецов позволяют предполагать, что СДВГ 

имеет серьезные генетические предпосылки (Gillis, 1992). 
Подобно тому как существуют разные мнения относительно причин 

СДВГ, предлагаемые методы его лечения отличаются не меньшим разно-
образием. Некоторые дети с симптомами гиперактивности поддавались 

лечению с помощью ри-талина — вещества из семейства амфетаминов. 
Такие дети успокаивались при приеме некоторых стимуляторов, которые 

обычно повышают уровень активности и возбуждают центральную нерв-
ную систему. Столь необычная реакция позволила высказать гипотезу, 

что такие дети либо испытывают недостаток стимуляции, либо не спо-
собны сосредоточить внимание на одной задаче, поскольку стимуляция 

оказывается одинаковой на всех уровнях. Возможно, свойственный им 
высокий уровень активности объясняется попыткой найти дополнитель-

ные источники внешней стимуляции. Риталин снижал порог чувствитель-
ности детей к происходящим вокруг них событиям и позволял сосредото-

читься на чем-то одном. Альтернативная гипотеза заключается в том, 

что, ускоряя нервные процессы, риталин позволяет детям, страдающим 
СДВГ, лучше контролировать их об- 
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Контрольные вопросы к теме «Нарушения и расстройства разви-

тия» 
•     Диагноз «умственная отсталость» выставляется главным образом на 

основании баллов, полученных по тестам IQ. 
•     Большинство умственно отсталых лиц могут стать деятельными и 

продуктивными членами общества. 
•     Большинство детей, имеющих нарушения способностей к обучению, 

также страдают умственной отсталостью. 
.   Расстройство способностей к чтению является наиболее общей разно-

видностью неспособности к обучению. «   Дети, обладающие СДВГ, часто 
не поддаются лечению. 

Вопрос для размышления Почему дети с отставанием в развитии 

обычно испытывают негативное отношение к себе и часто отвергаются 
сверстниками? 

щее когнитивное поведение, таким образом улучшая их внимание и кон-
троль над собой. 

Риталин помогает не всем, у кого подозревается СДВГ, и существуют 
серьезные разногласия по поводу его чрезмерного применения детьми, 

отличающимися повышенным уровнем активности, но не обладающими 
диагнозом гиперактивности. Однако польза от его применения может пе-

ревешивать риск возможных побочных эффектов для тех, кому он дейст-
вительно помогает, при условии тщательного контроля за ходом лече-

ния. Результаты исследований постоянно показывают, что лечение рита-
лином приводит к улучшению работы в классе, отношений в семье и со 

сверстниками (Campbell & Spencer, 1988). 
Альтернативной формой помощи детям с СДВГ является особая органи-

зация процесса обучения, которая должна осуществляться как в школе, 

так и дома. В большинстве случаев этот метод направлен на перестройку 
окружающей ребенка среды путем ее упрощения, уменьшения количест-



ва и интенсивности отвлекающих факторов, повышения ясности объяс-

нений и четкости постановки задач. Конкретный план работы зависит от 

теоретической базы терапевта или педагога. Например, если Крикшенк 
(Cruickshank, 1977) выступает за обучающую программу, включающую 

различные учебные задания, выполнение которых требует определен-
ных навыков, то Росс (Ross, 1977) основной упор делает на развитие из-

бирательного внимания. Более современный подход фокусируется на 
поиске приемлемых и конструктивных выходов для неуемной энергии, 

часто присутствующей у детей с СДВГ (Armstrong, 1996). 
Краткое содержание главы Физическое и моторное развитие 

• Существует большая вариабельность режима физического роста и мо-
торного развития в течение среднего детства; каждый процесс является 

динамичным. 
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•    Нормальным явлением в развитии ребенка являются боли, связанные 
с ростом, начиная с раннего и заканчивая поздним периодом среднего 

детства. 

•    Примерно в возрасте 6-8 лет передняя часть головного мозга пере-
живает период скачка роста, что может быть связано со вступлением ре-

бенка на стадию конкретных операций по Пиаже. 
•    В течение среднего детства мальчики и девочки сопоставимы по 

сш1е и развитию моторных навыков; важным моментом здесь является 
практика. 

•    Совершенствование физических моторных навыков помогает обрете-
нию психологического чувства компетентности. 

. Обычно среднее детство является очень здоровым периодом; те болез-
ни, которые ребенок переносит в это время, помогают ему выработать 

способность справляться со стрессом. 
•    У многих наций избыточный вес ребенка в период среднего детства 

является общей проблемой; причины могут быть связаны с наследствен-
ностью либо с влиянием среды, специалисты не советуют прибегать к 

строгим диетам. 

•    Рост избыточного веса у американских детей продолжается, также 
возросло количество малоподвижных занятий, а физическая форма ста-

ла ухудшаться. 
•    В США интересы нации заключаются в усилении физической подго-

товки, поскольку навыки, приобретенные в среднем детстве, могут за-
крепиться и продолжать осуществляться в зрелом возрасте. 

•    Несчастные случаи, безусловно, являются ведущей причиной смерти 
или инвалидности ребенка в среднем детстве. 

Когнитивное развитие 
•    Среднее детство характеризуется переходом на стадию конкретных 

операций (обретением наглядно-действенного мышления). 
•    По сравнению с детьми, находящимися на стадии дооперационально-

го мышления, ребенок, обладающий наглядно-действенным мышлением, 
отличается меньшей интуитивностью, эгоцентричностью и лучшей спо-

собностью понимать причинно-следственные связи и отношения. 

•    Наглядно-действенное мышление является децентрированным и об-
ратимым; дети способны предвидеть исход и последствия конкретных 



ситуаций. 

•    Теория Пиаже широко применяется в обучении детей математике и 

другим наукам; при этом детям предлагают самостоятельно решать про-
блемы и задачи. 

•    В течение детства значительные улучшения претерпевают процессы 
памяти, в том числе повторение, организация, семантическая обработка, 

образная память, извлечение из памяти и использование сценариев; а 
также значительно улучшается метапознание. 

•    В период среднего детства происходит становление грамотности, ко-
торая по своей сути связана с социокультурным контекстом. 

•    Подход к языку как к целому делает акцент на постепенном и про-
грессирующем появлении грамотности (эмерджентная грамотность). 
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Оценка интеллекта и достижений 

•    Интеллектуальные тесты и тесты достижения применительно к обра-
зованию имеют как сильные стороны, так и ограничения. 

. Критериально-ориентированные тесты часто предоставляют более по-

лезную информацию о сильных и слабых сторонах детей, чем тесты, 
ориентированные на статистическую норму. 

•    Первый тест интеллекта был разработан Бине и группой его коллег. 
Он основывался на оценке умственного возраста; позже было введено 

сравнение умственного и хронологического возраста. 
. В современных тестах, ориентированных на статистическую норму, та-

ких как шкала Стэнфорд-Бине (SB-IV) и тесты Векслера (WISC-ПГ), из-
мерения основываются на стандартном показателе IQ. 

•    Считается, что коэффициент IQ имеет нормальное распределение с 
центром (медианой) в районе 100 баллов; небольшой процент людей по-

казывает достаточное количество баллов, чтобы считаться одаренными, 
и небольшой процент имеет столь малое количество баллов, чтобы счи-

таться умственно отсталыми, хотя IQ может изменяться в течение жизни. 
•    Йенсен доказывал, что интеллект в основном детерминирован гене-

тически и что некоторые популяции превосходят по этому показателю 

другие; мнение, разделяемое в современном научном сообществе, гла-
сит, что интеллект определяется наполовину наследственностью, напо-

ловину влиянием факторов среды. 
•    Современные теории интеллекта подчеркивают, что существует не-

сколько видов интеллекта. Практический, повседневный интеллект ва-
жен так же, как и измеряемый традиционными интеллектуальными тес-

тами. Теория множественного интеллекта Гарднера и иерархическая 
трехкомпонентная теория Стернберга являются примерами таких подхо-

дов. 
•    Оценка эффективности деятельности школы при помощи тестирова-

ния детей имеет как позитивные, так и негативные последствия. 
•    Несмотря на усилия, предпринятые для совершенствования популяр-

ных IQ тестов, они все еще дают преимущество представителям культур-
ного большинства, ставя в невыгодное положение меньшинства. 

Научение и мышление в процессе школьного обучения 

•    Первоначальное приспособление детей к школе может быть сложным 
по разнообразным причинам, главным образом в связи с новыми требо-



ваниями и ожиданиями. 

•    Для развития у детей критического мышления современные педагоги 

до сих пор прибегают к акцентированию запоминания фактов, но также 
полагаются и на повторение, обоснование, реорганизацию, сравнение и 

рефлексию. 
•    Изменение обучения под потребности и особенности конкретного ре-

бенка и необходимость развития как независимого, так и совместного 
обучения также подчеркиваются современными педагогами. 

•    Успех в школе часто связан с приобретением мотивации достижения 
и преодоления тендерных стереотипов, особенно это верно для девочек. 
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•     Среди родительских факторов, влияющих на успешность детей в 

школе, можно назвать реалистичные оценки в сочетании с высокими 
ожиданиями, использование авторитетных способов поддержания дис-

циплины, а также беседы с ребенком и наблюдение за ним, настаивание 
на выполнении им домашних заданий. 

Нарушения и расстройства развития 

•     Причины умственной отсталости отличаются значительным разнооб-
разием; для постановки диагноза «умственная отсталость» необходимо, 

чтобы ребенок соответствовал каждому из трех ее критериев. 
•     Согласно диагностическому и статистическому руководству (DSM-

IV), выделяются четыре типа умственной отсталости: легкая, умеренная, 
серьезная и глубокая. Лица, обладающие высшими (менее тяжелыми) 

формами умственной отсталости, имеют возможность стать продуктив-
ными членами общества, и даже те, у кого нарушения глубоки и серьез-

ны, могут учиться и получать пользу от специальной подготовки. 
•     Нарушения способностей к обучению наблюдаются у детей, нор-

мальных в других отношениях и даже превосходящих средний уровень; 
неспособность к обучению связана с проблемами в конкретной специфи-

ческой области обучения. 
•     Расстройство способностей к чтению (дислексия), расстройство 

письма (дисграфия) и расстройство математических способностей (дис-

кальку-лия), согласно DSM-IV, являются главными категориями неспо-
собности к обучению; разные теории предлагают различные объяснения 

причин возникновения нарушений способностей к обучению. 
•     СДВГ является когнитивно-поведенческим расстройством, причины 

которого остаются в значительной степени неизвестными, и часто под-
лежит медикаментозному лечению или коррекции посредством поведен-

ческой терапии. 

ГЛАВА 10 

ПСИХОСОЦИАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ В СРЕДНЕМ ДЕТСТВЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Что могут сказать представители психодинамического направления, тео-

рии социального научения и когнитивного подхода о развитии ребенка в 
течение среднего детства? Как развиваются Я-концепция и самооценка 

ребенка? 

Как в течение среднего детства развиваются такие компоненты социаль-



ного познания, как понимание социальной ответственности и социаль-

ных предписаний? Что Пиаже понимал под понятиями морального реа-

лизма и морального релятивизма? Как Кольберг использовал моральные 
дилеммы для оценки нравственного развития детей и взрослых и какие 

стадии этого развития он выделил? Почему Гиллиган возражала против 
теории Кольберга и чем ее ориентация на моральную заботу отличается 

от ориентации на справедливость Кольберга? Почему наблюдение за ро-
дителями детей, переживающих период среднего детства, считается 

важным? 
Какие факторы определяют оптимальный стиль родительского поведе-

ния? Как изменились формы развития и образ жизни американских се-
мей за последние годы XX века? 

Чем характеризуются жизнестойкие дети? 
Какие стрессы и угрозы подстерегают неполные семьи (в которых при-

сутствует только один родитель)? 
Как обычно реагируют дети на развод своих родителей и какие факторы 

помогают смягчить их негативные реакции? 

Через какие стадии в период среднего детства проходит развитие пони-
мания детьми дружбы и какие функции она выполняет? Как влияют на 

детей их статус в группе и конформность? Как существование групп, к 
которым принадлежит ребенок, и внешних групп, к которым он не отно-

сится, влияет на формирование предубеждений? Это главные темы 
главы. 

Если Шекспир был прав и весь мир — театр, то сцена, на которой дети 
играют свои роли, в период среднего детства заметно расширяется. Если 

эмоциональные и социальные привязанности маленького ребенка были 
центрированы главным 
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образом на семье, то теперь ему открывается более широкий мир, со-

стоящий из сверстников, учителей и других взрослых и детей, прожи-
вающих по соседству. В индустриальных странах расширение мира ре-

бенка происходит непрерывно, однако оно отмечено такими вехами, как 

поступление в первый класс, членство в клубах и участие в рискованных 
прогулках за пределы своего района. 

По мере того как происходит расширение социального мира детей, они 
начинают все отчетливее и полнее осознавать конфликты и напряжен-

ную обстановку в собственных семьях. Дети, испытавшие последствия 
развода родителей, проживания в неполной семье без отца или матери, 

жестокого обращения, должны научиться справляться со своими бедами 
и несчастьями. Способы борьбы с трудностями определяют развитие ус-

тойчивых форм социального и эмоционального поведения, влияющего на 
становление личности ребенка. 

Итак, расширение переживаний открывает детям сложности семейных и 
дружеских взаимоотношений, а также учит тому поведению, какого от 

них ожидает общество. Эти переживания готовят почву для развития у 
детей моральных суждений. 

Развитие личности в расширяющемся социальном мире 

Как изменяется и развивается личность ребенка в среднем детстве? 
Представители разных теоретических направлений отвечают на этот во-



прос по-разному. Сначала мы рассмотрим проблему среднего детства с 

позиций психодинамического направления, когнитивного подхода и тео-

рии социального научения. Затем основное внимание уделим вопросу 
формирующегося чувства личности ребенка. 

Три теоретических подхода к развитию личности в среднем дет-
стве 

Фрейд называл среднее детство латентной стадией. Он считал, что для 
большинства детей возраст от 6 до 12 лет — время, когда их ревность и 

зависть (а также сексуальные импульсы) отступают на задний план. По-
этому большинство детей могут перенаправить свою эмоциональную 

энергию на отношения со сверстниками, творчество и выполнение пред-
писанных культурой обязанностей в школе или обществе. Однако, как 

отмечалось в главе 2, Фрейд говорил о латентном периоде (и наступаю-
щем после него подростковом возрасте, или генитальной стадии) гораздо 

меньше, чем о первых 6 или 7 годах жизни. Именно поэтому Эриксон 
решил развить идеи Фрейда и выработать общую теорию. Однако Эрик-

сон основной акцент делал на психосоциальных факторах развития лич-

ности. 
Эриксон пришел к убеждению, что центральным событием среднего дет-

ства является психосоциальный конфликт — трудолюбие против чувства 
неполноценности. В среднем детстве, благодаря школе и другим формам 

обучения, значительная часть времени и энергии детей направляется на 
приобретение новых знаний и навыков. Теперь они в большей степени 

способны сосредоточить свои силы на учебе, решении своих проблем и 
достижениях. В тех случаях, когда дети в состоянии добиться успеха, 

они включают трудолюбие в свой образ Я, — они понимают, что усерд-
ная работа приводит к достижению желаемых результатов, 
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и продолжают попытки освоить окружающую среду. И наоборот, дети, не 

успевающие в школе, могут чувствовать себя неполноценными по срав-
нению со сверстниками. Это чувство неполноценности может продолжать 

оказывать негативное воздействие на личность человека на протяжении 

всей жизни, если позже оно не компенсируется продолжительным успе-
хом в других видах деятельности, являющихся ценными в его собствен-

ных глазах и в глазах окружающих, таких как спорт, музыка или искус-
ство. 

Вторая теоретическая перспектива — когнитивная теория развития — 
находит все большее применение для объяснения развития личности и 

социального развития. Например, Жан Пиаже и Лоуренс Кольберг боль-
шое внимание уделили развитию у детей представлений о своей лично-

сти и о морали — о том, что справедливо и несправедливо, правильно и 
неправильно, что хорошо и что плохо. Другие исследователи рассматри-

вали более широкий спектр вопросов, изучая Я-концепцию детей в каче-
стве детерминанты их поведения. 

Наконец, теория социального научения внесла главный вклад в понима-
ние того, как происходит научение конкретным формам поведения в се-

мье и в группе сверстников. В течение среднего детства сверстники все 

больше и больше выступают в роли моделей поведения, принимают либо 
осуждают то или иное поведение, что оказывает сильнейшее влияние на 



развитие личности. 

Данные теории помогают нам понять, как дети в период среднего детст-

ва проходят процессы социального и культурного развития. Способы 
взаимодействия ребенка со сверстниками, взрослыми и членами семьи 

меняются: нетерпеливый 4-летний ребенок к 8 годам начинает сотруд-
ничать с детьми и взрослыми, а к 13 годам он может превратиться в мя-

тежника и бунтаря. Ни одна из трех упомянутых теорий не в состоянии 
адекватно объяснить все линии социального развития ребенка в среднем 

детстве, но все вместе они помогают нам увидеть более полную картину. 
Я-концепция 

Я-концепция помогает нам понять развитие ребенка в период среднего 
детства, так как она пронизывает его личность и социальное поведение. 

Дети формируют все более устойчивые представления о себе, и их Я-
концепция также становится более реалистичной. Теперь они лучше по-

нимают, какими навыками обладают, какие у них есть ограничения, и их 
знание себя организует и ориентирует их поведение. 

По мере того как дети становятся старше, они приобретают более широ-

кое видение физических, интеллектуальных и личностных характери-
стик, как своих, так и других людей. Они все чаще приписывают себе и 

другим специфические черты — устойчивые личностные характеристики. 
Ребенок постоянно сравнивает себя со своими ровесниками (Marsh, Cra-

ven & Debus, 1991) и делает такие выводы, как: «В спорте я лучше, чем 
Сьюзан, но я не так популярна, как Таня» или «Я не так хорошо пишу, 

как Хосе, но я лучше него разбираюсь в математике». Сьюзан Хартер 
(Harter, 1982) дала удачную формулировку, указывая, что появление Я-

концепции детей создает «фильтр», через который они оценивают свое 
собственное поведение и поведение других. 

Однако только что появившаяся Я-концепция не всегда бывает адекват-
ной. Например, первоклассники более склонны к преувеличенно пози-

тивному восприятию своих способностей и умений, чем старшие дети 
(Eccles, Wigfield, 
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Harold & Blumenfeld, 1993). За годы обучения в начальной школе дети 
продолжают вырабатывать и развивать тендерные стереотипы и в то же 

время приходят к большей гибкости во взаимодействиях с другими 
людьми (Serbin, Powlishta & Gulko, 1993). 

Самооценка (самоуважение). Тогда как Я-концепция связана с пред-
ставлениями о том, какой я человек и что я могу делать, с появлением 

самооценки (самоуважения) вводится некий оценочный компонент; 
под самооценкой понимается характер нашего видения себя: видим ли 

мы себя в благоприятном свете или в неблагоприятном или истина, на 
наш взгляд, лежит где-то посередине. Высокая самооценка означает, что 

вы в основном нравитесь себе и часто чувствуете, что хорошо владеете 
социальными и иными навыками; низкая самооценка означает, что вы 

часто не нравитесь себе и чувствуете себя неумелым и неполноценным. 
Подобно Я-концепции, начало самооценки закладывается в раннем дет-

стве. Она подвержена влиянию как переживаний ребенком успехов и 

неудач, так и его взаимоотношений с родителями. В школьные годы уро-
вень самооценки значимо коррелирует с академическими достижениями. 



Дети, хорошо справляющиеся с учебой, имеют более высокую самооцен-

ку, чем те, кто учится плохо (Alpert-Gillis & Connell, 1989). 

Однако, говоря о корреляции между самоуважением и уверенностью в 
своих академических способностях, нужно отметить, что многим детям, 

которые не могут похвастать успехами в учебе, удается, тем не менее, 
развить высокую самооценку. Если они принадлежат к культуре, где об-

разованию не придается особого значения или где оно просто отсутству-
ет, их самоуважение может быть вообще не связано с достижениями в 

учебе. В зависимости от отношения родителей и мнения одноклассников 
дети, не достигшие успеха в одном виде деятельности, например в спор-

те, часто могут найти другую область, в которой они добьются совершен-
ства. Позитивное отношение к ребенку родителей, группы сверстников и 

ближайшего социального окружения также может оказывать сильное 
влияние на его самооценку. Вот почему многим чернокожим детям, жи-

вущим по всему миру, несмотря на то, что они ежедневно сталкиваются с 
расовыми предрассудками и нетерпимостью со стороны культурного 

большинства, удается развить высокую самооценку (Spencer, 1988). 

Развитие самооценки — циклический реципрокный процесс. Дети обычно 
достигают успеха, если уверены в своих способностях; успех подстеги-

вает и повышает их самоуважение. Точно так же может образоваться по-
рочный круг, когда ребенок практически не имеет успехов из-за низкой 

самооценки; так как он не добивается успехов, уровень его самооценки 
имеет тенденцию опускаться еще ниже. В целом личные успехи или не-

удачи могут приводить к тому, что дети начинают видеть себя победите-
лями или неудачниками, «в игре» или «вне игры». К счастью, многие де-

ти, начало школьного пути которых/>ыло сопряжено с академическими 
и социальными проблемами, постепенно нахо;мт что-то, что они делают 

хорошо, и таким образом меняют положение дел. 
Многие учителя для формирования высокой самооценки своих учеников 

используют похвалу. Употребляемая в умеренных количествах и только 
для подкрепления действительных достижений, похвала может быть 

очень :крфектив-ной. Но чрезмерное обилие похвалы помешает ребенку 

более точно определить свои сильные и слабые стороны. Он может 
прийти к мысли: «Я великолепен неза- 

Глава 10. Психосоциальное развитие в среднем детстве    461 
Контрольные вопросы к теме «Развитие личности в расширяю-

щемся социальном мире» 
.   Кризис трудолюбия против чувства неполноценности, по Эриксону, 

акцентирует переживания, испытываемые ребенком в школе. .   В отно-
шении развития личности когнитивный подход делает акцент на науче-

нии через 
наблюдение. .   В отношении социокультурного развития теория соци-

ального научения подчеркивает 
роль родителей. .   Я-концепция - один из важнейших компонентов са-

мооценки. 
Вопрос для размышления Какие влияние испытывает Я-концепция с 

точки зрения каждой из трех главных теорий, обсуждавшихся в данном 

разделе? 
висимо от того, что я делаю». Это может создавать проблемы в отноше-



ниях со сверстниками и в школе (Damon & Hart, 1992), а также являться 

причиной фрустрации, когда достижения не соответствуют ожиданиям. 

Незаслуженная похвала обычно неэффективна и может приводить к от-
чуждению ребенка. 

В последние годы исследователи пришли к выводу, что когда ребенку 
говорят, что самое важное в жизни — высоко ценить себя, он восприни-

мает скрытое в этих словах сообщение о том, что он является центром 
вселенной, что может способствовать в дальнейшем развитию эгоцен-

тризма. Более того, некоторые исследователи утверждают, что дети, ко-
торых слишком часто хвалят, не обретают настоящего понимания, что 

правильно и что неправильно. Например, они могут отрицать соверше-
ние поступков, даже когда их поймали с поличным, поскольку они убеж-

дены в своей правоте (Damon, 1991). 
Социальное знание и моральное сознание 

Дети должны научиться принимать в расчет нюансы дружбы и авторите-
та, расширяющихся или конфликтующих тендерных ролей, а также учи-

тывать множество социальных норм, правил и предписаний. Один из 

способов достичь этого — продвижение по пути социализации, осущест-
вляемой родителями и учителями, связанное с вознаграждением жела-

тельного поведения и наказанием нежелательного. Другой способ — на-
блюдение за ролевыми моделями и подражание им. В целом обусловли-

вание и социальное научение через наблюдение играют существенную 
роль в формировании у ребенка представлений о правильном и непра-

вильном. Еще один способ, с помощью которого дети познают социаль-
ный мир, связан с психодинамическими процессами. В определенных си-

туациях они начинают испытывать тревогу, но постепенно учатся ис-
пользовать защитные механизмы для ее снижения. 

Центральное место в ходе социализации в среднем детстве принадлежит 
социальному познанию: мыслям, знаниям и представлениям о мире сво-

их социальных взаимодействий с окружающими. Социально-когнитивный 
подход смещает акценты в представлениях ребенка как в результате 

вознаграждений, наказаний, наблюдений, психодинамических процес-

сов, так и в результате тех выводов, кото- 
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рые активно и самостоятельно делает он сам. Сначала мы сфокусируем-
ся на том, как в период среднего детства развивается социальное позна-

ние; затем мы рассмотрим развитие морального сознания. 
Развитие социального познания 

На протяжении среднего детства и отрочества социальное познание ста-
новится все более важным детерминантом поведения детей. Именно в 

среднем детстве дети должны научиться решать сложные ситуации в 
дружеских отношениях и разбираться в вопросах справедливости, со-

блюдать социальные нормы, обычаи и связанные с полом условности, 
уважать авторитеты, власть и нравственный закон. Они начинают при-

сматриваться к миру людей и постепенно постигать принципы и правила, 
по которым он существует (Ross, 1981). Этот процесс изучался предста-

вителями социально-когнитивного подхода, считающими, что все знания 

— научные, общественные или личные — существуют как организован-
ная система или структура, а не в виде бессвязных порций информации. 



Понимание мира не развивается путем его рассмотрения по частям, не 

связанным между собой. Дети пытаются осмыслить свой опыт как орга-

низованное целое. 
Понимание мира дошкольников ограничено их эгоцентризмом. В среднем 

детстве они постепенно развивают менее эгоцентрическую позицию, что 
позволяет им принимать в расчет мысли и чувства других людей. Первым 

компонентом социального познания является социальный вывод — до-
гадки и предположения о том, что чувствует, думает или намеревается 

сделать другой человек (Flavell, 1985; Flavell et al., 1993). Например, ма-
ленький ребенок слышит смех матери и предполагает, что ей весело. 

Взрослый человек, возможно, услышит в смехе матери этого ребенка не-
которую принужденность, и тогда он сделает вывод, что она скрывает 

свои чувства. Разумеется, маленький ребенок не в состоянии сделать 
столь тонкий вывод, но к 6 годам дети уже способны заключить, что 

мысли другого человека могут отличаться от их собственных. Примерно 
к 8 годам они отчетливо сознают, что люди могут догадываться о мыслях 

друг друга. К 10 годам дети способны представить себе содержание и 

ход мыслей другого человека, предполагая в то же время, что этот дру-
гой человек делает то же самое с их собственными мыслями. Рассужде-

ние ребенка при этом может выглядеть примерно так: «Джонни сердится 
на меня и знает, что я знаю, что он сердится». Процесс развития точных 

со- 

 
Формирование представлений о правильном и неправильном предпола-

гает понимание социальных правил и приобретение опыта социальных 
отношений 
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циальных выводов продолжается вплоть до позднего подросткового воз-

раста (Shantz, 1983). 
Вторым компонентом социального познания является понимание ребен-

ком социальной ответственности. Дети постепенно накапливают зна-
ния о существовании таких налагаемых дружбой обязательств, как чест-

ность и верность, уважение к авторитету, а также о таких понятиях, как 
законность и справедливость, одновременно углубляя и расширяя их по-

нимание. Третьим аспектом социального познания является понимание 
социальных предписаний, таких как обычаи и условности. Многие из 

этих обычаев сначала заучиваются механически и исполняются очень 
прямолинейно. Со временем дети начинают более гибко и осмысленно 

соблюдать обычаи своей культуры. 



Пиаже о моральном сознании и моральных суждениях 

По мере того как дети становятся старше, большинство из них научаются 

различать, что хорошо и что плохо, отличать доброту от жестокости и 
щедрость от эгоистичности. Зрелое моральное сознание представляет 

собой нечто большее, чем просто механическое запоминание социаль-
ных правил и условностей. Оно предполагает принятие самостоятельных 

решений о том, что правильно, а что неверно. 
Ведутся ожесточенные споры относительно того, как дети вырабатывают 

чувство нравственности. Представители теории социального научения 
считают, что это происходит в первую очередь благодаря процессам обу-

словливания и научения через наблюдение. Согласно психодинамиче-
скому направлению, нравственность развивается в виде защиты против 

тревоги, чувства вины и стыда. Теоретики когнитивного направления ут-
верждают, что нравственность, как и интеллект, в процессе развития 

преодолевает несколько последовательных стадий, привязанных к опре-
деленным возрастам. 

Пиаже был приверженцем последней из указанных позиций. Он начал с 

определения нравственности (морали) как уважения индивидом правил 
социального порядка, обладания им чувством справедливости, под кото-

рым он понимал заботу о взаимообмене и равенстве между людьми (см. 
Hoffman, 1970). Согласно Пиаже (Piaget, 1932/1965), чувство нравствен-

ности возникает у детей в результате взаимодействия их развивающихся 
когнитивных структур и постепенно расширяющегося социального опы-

та. Моральное развитие детей проходит две стадии. На стадии нравст-
венного реализма (начало среднего детства) дети считают, что необ-

ходимо соблюдать все правила, следуя каждой их букве так, будто они 
высечены на камне и являются незыблемыми принципами бытия. Прави-

ла для них не абстракция, а нерушимая реальность. Например, в игры 
нужно играть исключительно по правилам. О нравственности поступка 

ребенок в этом возрасте судит по его последствиям, а не по начальным 
намерениям. Например, маленький ребенок считает, что гораздо больше 

виноват мальчик, случайно разбивший груду посуды, помогая накрывать 

на стол, чем тот, который намеренно разбил тарелку в приступе гнева. 
Ближе к концу среднего детства дети вступают на стадию нравственно-

го релятивизма. Теперь они осознают, что правила представляют собой 
согласованный продукт разных людей и, по мере возникновения потреб-

ности, могут изменяться. Это ведет к пониманию того, что не существует 
абсолютно правильного и абсолютно неправильного и что моральность 

поступка зависит от его намерений, а не от последствий. 
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Теория морального развития Кольберга 
Теория Пиаже о двух стадиях морального развития была дополнена и 

расширена Кольбергом, который выделил шесть стадий (Kohlberg, 1981, 
1984). В процессе разработки теории он предлагал испытуемым (детям, 

подросткам и взрослым) рассказы, содержащие в себе моральные ди-
леммы. Далее он задавал им вопросы, касающиеся тем данных расска-

зов, для оценки используемых участниками эксперимента рассуждений. 

Главный герой каждого рассказа сталкивался с моральной дилеммой, и 
испытуемому предлагалось разрешить ее. Вот одна из них, ставшая 



классической: 

В Европе одна женщина умирала от редкой разновидности рака. Сущест-

вовало только одно лекарство, которое, по мнению врачей, могло бы ее 
спасти. Таким лекарством была особая форма радия, открытая недавно 

местным аптекарем. Изготовление лекарства стоило очень дорого, но ап-
текарь назначил цену, в десять раз превосходящую его себестоимость. 

Он платил 200 долларов за радий и требовал 2000 долларов за неболь-
шую дозу лекарства. Муж больной женщины, которого звали Хайнц, 

обошел всех своих знакомых, чтобы раздобыть денег, но смог собрать 
только 1000 долларов, т. е. половину требуемой суммы. Он сказал апте-

карю, что его жена умирает, и попросил того снизить цену или дать воз-
можность заплатить оставшуюся сумму позже. Но аптекарь ответил: 

«Нет, я открыл это лекарство и хочу сделать на нем деньги». Хайнц, 
придя в отчаяние, ночью взломал дверь аптеки и выкрал требующееся 

лекарство для своей жены (Kohlberg, 1969, р. 379). 
Следовало ли Хайнцу красть лекарство? Что вы об этом думаете? Поче-

му? Был ли прав аптекарь, назначив цену, во много раз превосходящую 

себестоимость лекарства? Почему? 
Ответы испытуемых на такие вопросы явились данными, свидетельст-

вующими, что развитие моральных рассуждений осуществляется упоря-
доченным образом и проходит ряд отчетливо выделяющихся стадий. 

Кольберг определил три основных уровня моральных суждений: пред-
конвенциональный, конвенциональный и постконвенциональ-

ный. Их описание приводится в табл. 10.1. Каждый из этих уровней 
подразделяется на две стадии. Необходимо отметить две взаимосвязан-

ные тенденции, характеризующие прохождение этих шести стадий: 1) 
сначала суждения основываются на внешних последствиях, а позднее — 

на интернализо-ванных моральных принципах; 2) вначале суждения от-
личаются высокой конкретностью, а позднее становятся достаточно аб-

страктными. 
Теория Кольберга нашла подтверждение в результатах ряда исследова-

ний, показавших, что мужчины, по крайней мере в западных странах, 

обычно проходят через эти стадии именно таким образом. В одном 20-
летнем лонгитюдном исследовании 48 мальчиков Кольберг и его коллеги 

обнаружили полное соответствие развития моральных суждений опреде-
ленным в теории стадиям (Colby, Kohlberg, Gibbs & Lieberman, 1983). 

Однако теория и исследования Кольберга вызвали много возражений. 
Исследователи указывали, что очень сложно в точности следовать про-

цедурам Кольберга и не менее трудно согласиться с предложенной им 
методикой оценки ответов детей на разработанный им тест (Rubin & 

Trotten, 1977). Много нападок было сделано в адрес положенного в ос-
нову теории Кольберга принципа этического абсолютизма: он не учи-

тывает существенные культурные различия, определяющие специфику 
господствующей морали в каждом конкретном обществе (Baum-rind, 

1978; Carlo, Roller, Eisenberg, Da Silva & Fronlich, 1996; Wainryb, 1995). 
Сам 
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Кольберг (Kohlberg, 1978) признавал, что необходимо принимать в рас-
чет социальные и моральные нормы той группы, к которой принадлежит 



человек. В частности, он пришел к заключению, что постулируемая его 

теорией шестая стадия морального развития может оказаться неприме-

нимой ко всем людям, живущим в разных культурах. 
Таблица 10.1 Стадии морального развития по Кольбергу 

Уровень Характер рассуждений 

Уровень 1 

Предконвенцио-
нальный (основанный 

на наказаниях и возна-
граждениях) 

Стадия 

1 

Ориентация на 

избежание нака-
заний и послуша-

ние 

Нужно подчиняться 

правилам, чтобы 
избежать наказания 

 
Стадия 

2 

Наивный инстру-
ментальный гедо-

низм 

Нужно подчиняться 
правилам ради по-

лучения вознаграж-
дения или личных 

выгод 

Уровень 2 
Конвенциональный 

(основанный на подчи-
нении 

социальным нормам) 

Стадия 
3 

Мораль «пай-
мальчика», ори-

ентация на под-
держание хоро-

ших отношений и 
одобрение со сто-

роны других лю-
дей 

Нужно подчиняться 
правилам, чтобы 

избежать неодобре-
ния или неприязни 

со стороны других 
людей 

 

Стадия 
4 

Мораль, поддер-

живающая авто-
ритеты и власть 

Нужно подчиняться 

правилам, чтобы 
избежать осуждения 

со стороны установ-
ленных авторитетов 

и последующего 
чувства вины 

Уровень 3 

Постконвенциональный 
(основанный на мо-

ральных принципах) 

Стадия 

5 

Мораль общест-

венного договора, 
индивидуальных 

прав и демокра-
тически принятого 

закона 

Нужно соблюдать 

законы данной 
страны ради всеоб-

щего благополучия 

 
Стадия 

6 

Мораль, ориенти-
рованная на ин-

дивидуальные 
принципы совести 

Нужно следовать 
универсальным эти-

ческим принципам 

Источник: Kohlberg L. Stages of moral development. Неопубликованная 
докторская диссертация, University of Chicago, 1958. Использовано с 

разрешения. Также использовались выдержки из Kohlberg L. The phi-

losophy of moral development. New York: Harper, Row, 1981. 

Теория Кольберга имеет и другие слабые места (Power, Reimer, 1978). 

Его исследование оценивает моральные установки, а не моральное по-
ведение. Известно, что может существовать огромная разница между мо-

ральными размышлениями и суждениями человека и моральностью его 
поведения. Приведем краткий пример. В большинстве культур воровство 

считается дурным поступком, а такая черта, как честность, ценится вы-



соко. Вы, несомненно, честный человек. Так давайте предположим, что 

вы видите, как кто-то роняет на тротуар монету в 25 центов, не замечая 

этого. Вероятно, вы привлечете к этому факту внимание данного лица. 
Допустим, это не 25 центов, а десятидолларовая купюра. Вы сделаете то 

же самое, 
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не так ли? Представим теперь, что это пачка стодолларовых банкнот, и 
человек выглядит довольно сомнительно. Кроме того, он уже завернул 

за угол, а вокруг никого нет. Честно спросите себя, что бы вы сделали. А 
также подумайте, что в этой ситуации следует сделать честному, но 

чрезвычайно бедному и находящемуся в отчаянии родителю. 
Нравственный выбор совершается не в вакууме. Независимо от высоты 

планки моральных принципов, когда приходит время действовать в соот-
ветствии с ними, поведение индивида может не соответствовать его мыс-

лям или убеждениям. Дэймон (Damon, 1999) доказывал, что, независимо 
от того, какое видение морального развития вам ближе (мнение Пиаже, 

Кольберга или Гиллиган — оно обсуждается ниже), детей важно научить 

не только действовать в соответствии со своими представлениями о хо-
рошем и плохом, но и просто различать их. В свою очередь, особенно 

важно, чтобы люди делали свои моральные убеждения и установки цен-
тральной частью своей моральной идентичности, т. е. морального компо-

нента Я-концепции человека. Как отмечалось ранее, Я-концепция отра-
жает и ориентирует поведение; таким образом, если моральные принци-

пы являются ее сутью, вероятность нравственного поведения повышает-
ся. 

Как родители могут достичь этого? Это непросто, но Дэймон рекомендо-
вал начать с культивирования авторитетного стиля родительского пове-

дения с акцентом на постоянные беседы между родителями и детьми 
(глава 8), например, в этом случае — на темы нравственного поведения. 

В частности, он советовал поощрять «правильные типы отношений со 
сверстниками», помогая детям, давая им обратную связь, когда возни-

кают неизбежные моральные конфликты и ситуации морального выбора. 

Альтернативный подход Кэрол Гиллиган 
Кэрол Гиллиган (Gilligan, 1982; Gilligan, Attanucci, 1994) предполагает, 

что, поскольку Кольберг основал свою теорию исключительно на интер-
вьюировании испытуемых мужского пола, он упустил из виду, что мо-

ральное развитие женщин может протекать не так, как у мужчин. Она 
оспорила половую необъективность, отмечая, что ответы женщин на мо-

ральные дилеммы Кольберга обычно соответствуют более низким уров-
ням его модели морального развития. Согласно Гиллиган, это различие 

возникает вследствие того, что мужчины и женщины используют различ-
ные критерии при вынесении моральных суждений. В традиционной 

культуре США мальчиков и девочек с раннего детства учат ценить раз-
личные качества. Мальчиков приучают стремиться к независимости, обу-

чают абстрактному мышлению. Девочек, напротив, учат оказывать забо-
ту и поддержку, ценить отношения с окружающими. Гиллиган предполо-

жила, что существуют два разных типа моральных суждений. Один бази-

руется в первую очередь на понятии справедливости, а другой — на че-
ловечных отношениях и заботе. Позиция справедливости характеризует 



традиционное маскулинное мышление; забота о других является призна-

ком традиционно женского мышления. Придерживаясь подобных ориен-

тиров, мужчины часто фокусируют внимание на правах, а женщины рас-
сматривают моральные вопросы с позиций учета потребностей других 

людей. Однако Гиллиган отмечала, что тендерные различия моральных 
суждений (подобно другим тендерным различиям) не являются абсолют-

ными. Некоторые женщины делают моральные суждения исходя из сооб-
ражений справедливости, а некоторые мужчины — из соображений забо-

ты. 
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Испытуемые Гиллиган были по большей части подростками и молодыми 
взрослыми. Другие исследователи изучали маленьких детей. Они не 

смогли обнаружить тендерные различия в моральных суждениях детей 
младше 10 лет. Однако некоторые 10-11-летние мальчики давали доста-

точно агрессивные ответы на вопросы теста; подобные ответы редко да-
ются девочками. Например, в одном исследовании дети слушали рассказ 

о дикобразе, который, нуждаясь в зимнем жилище, поселился в дом к 

семейству кротов. Вскоре кроты заметили, что их постоянно колют ост-
рые иглы дикобраза. Как им следует поступить? Предложения вроде: 

«Застрелить дикобраза» или «Выдернуть его иглы» выдвигали только 
мальчики. Девочки обычно пытались найти решения, не сопряженные с 

нанесением вреда ни кротам, ни дикобразу, другими словами, они стре-
мились найти решения, исходящие из соображений заботы (Garrod, Beal 

& Shin, 1989). 
Взгляды Нэнси Айзенберг 

Нэнси Айзенберг (Eisenberg, 1989a, 1989b) полагает, что ошибка Коль-
берга заключалась не в том, что он придавал излишне большое значение 

абстрактной справедливости, а в том, что предложенные им стадии мо-
рального развития слишком строго определены и являются, по сути, аб-

солютными. Она считает, что моральное развитие детей не столь пред-
сказуемо и не укладывается в жесткие рамки этих стадий. Их моральные 

суждения формируются под влиянием многих факторов: от обычаев и 

традиций, характерных для культуры, в которой ребенок воспитан, до 
чувств, переживаемых им в конкретный момент. Сегодня дети (и взрос-

лые) могут продемонстрировать моральные суждения высокого уровня, а 
завтра — более низкого. По одним вопросам (например, по поводу ока-

зания помощи кому-либо, получившему травму) они могут высказать су-
ждения более высокого уровня, чем по другим (например, пригласить ли 

того, кто им не нравится, к себе в гости). В отношении половых различий 
Айзенберг обнаружила, что девочки 10-12 лет дают ответы, более про-

никнутые заботой и состраданием, чем мальчики этого возраста. Однако, 
по ее мнению, это объясняется главным образом тем, что девочки созре-

вают быстрее мальчиков. Мальчики догоняют их лишь в юности. Айзен-
берг и ее коллеги практически не обнаруживают подобных половых раз-

личий в ответах юношей и девушек (Eisenberg, 1989a; Eisenberg et al., 
1987). 

Контрольные вопросы к теме 

«Социальное знание и моральное суждение» 
•     Понимание социальной ответственности - компонент социального 



познания. 

•   В теории Пиаже стадия морального релятивизма предшествует стадии 

морального реализма. 
•     Теория Кольберга основывается на исследованиях суждений испы-

туемых о том, было ли моральным или аморальным поведение таких ге-
роев, как Хайнц. 

•   В теории Кольберга развитие морального суждения протекает от кон-
кретного к абстрактному и от внешнего к внутреннему. 

•   Теория Гиллиган делает акцент на заботе, а не на справедливости. 
Вопрос для размышления Почему теория Кольберга не применяется 

исключительно к мужчинам, а теория Гиллиган - исключительно к жен-
щинам? 
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Продолжающееся влияние семьи 
Несмотря на то что дети значительное количество времени проводят в 

школе, семья обычно продолжает играть ведущую роль в процессе их 

социализации. В то же время их растущие когнитивные способности по-
зволяют им усваивать все более тонкие социальные понятия и правила 

как через целенаправленно^ научение, так и посредством наблюдения 
за поведением окружающих. 

Социальное научение происходит в контексте отношений, которые ино-
гда являются близкими и безопасными, когда-то вызывают тревогу, по-

рой наполнены конфликтами и ссорами. В этом разделе мы рассмотрим 
семью как среду, в которой происходят социализация и развитие лично-

сти. Мы внимательно разберем изменяющиеся силы, воздействующие на 
семейную жизнь, влияющие на детей, в том числе стресс, развод и по-

стоянное отсутствие дома отца или матери. 
Взаимоотношения родителей и детей 

В период обучения в начальной школе меняется характер взаимоотно-
шений детей и родителей. Дети уже не столь прямо выражают свой гнев 

и недовольство родителями и, скорее всего, не будут теперь добиваться 

своего криками, хныканьем или нанесением отцу или матери ударов, как 
могли это делать раньше. Родители теперь меньше озабочены приучени-

ем детей к самостоятельности, поиском домашних дел, которые можно 
им поручить; их больше заботят учебные навыки и достижения ребенка 

(Lamb, Hwang, Ketterlinus & Fracasso, 1999). В младшем школьном воз-
расте поведение детей требует более тонкого руководства, однако кон-

троль родителей продолжает сохранять свою важность. Наблюдение оз-
начает знание того, где сейчас находится ребенок и чем он занимается, 

а также то, что он занят подобающей ему деятельностью; это касается 
как социальной приемлемости его действий, так и учебы, домашней ра-

боты и иных обязанностей. Исследователи отмечают, что дети, находя-
щиеся под постоянным наблюдением родителей, получают более высо-

кие оценки, чем те, за которыми наблюдают меньше (Crouter, 
MacDermid, McHale & Perry Jenkins, 1990). 

Оптимальное родительское поведение. Какое родительское поведе-

ние можно считать оптимальным? Точки зрения по этому поводу неодно-
кратно претерпевали изменения. Современные исследования указывают 



на единственно важную цель родителей — способствовать развитию у 

своих детей саморегулируемого поведения, по сути, их способности 

контролировать, направлять свои действия и удовлетворять требования, 
предъявляемые к ним родными и обществом. Как уже говорилось в главе 

8, дисциплинарные меры, основанные на авторитете родителей, более 
эффективны в развитии саморегуляции у детей, чем остальные. Когда 

родители прибегают к словесным аргументам и предложениям, ребенок 
склонен договариваться с ними, вместо того чтобы выказывать открытое 

неповиновение (Lamb, Ketterlinus & Fracasso, 1999). 
Аргументы родителей обычно касаются просоциального поведения и со-

блюдения социальных правил. У родителей, напоминающих своим детям 
о возможных последствиях их действий для других людей, ребенок, как 

правило, пользуется большей популярностью и обладает интернализо-
ванными моральными нормами. И наоборот, когда родители избирают 

силовые методы социализации (как в случае авторитарного родительско-
го поведения), ребенок с трудом развивает интер- 
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Родители учат детей ценить теплоту и любовь посредством своего собст-

венного поведения 
 

нализованные нормы и механизмы контроля независимо от культураль-

ных различий.  
Исследования постоянно показывают, что дети, исполняющие требова-

ния взрослых в их присутствии, но не делающие этого, когда они отсут-
ствуют, чаще имели родителей, склонных скорее к принуждению, чем к 

убеждению. 
Родители чаще добиваются успеха в развитии у детей саморегулируемо-

го поведения, если постепенно увеличивают степень их участия в приня-
тии семейных решений. В серии исследований, посвященных родитель-

скому диалогу и методам воспитания, Элеонор Маккоби (МассоЬу, 1992) 
пришла к выводу, что дети лучше всего адаптированы в тех случаях, ко-

гда родители в своем поведении демонстрируют то, что она назвала со-
регулированием. Такие родители привлекают детей к сотрудничеству и 

разделяют с ними ответственность. Они учитывают недалекое будущее, 
когда их дети, став подростками, начнут принимать большинство реше-

ний самостоятельно. Готовясь к этому, родители уже сейчас стараются 

чаще обсуждать с детьми различные проблемы и вести с ними беседы. 
Они сознают, что создают структуру для ответственного принятия реше-

ний. 
Особенно полезным для понимания того, что собой представляет опти-



мальное родительское поведение, является понятие создания поддержи-

вающих структур. Знакомство с миром людей происходит у детей в 

сложных социальных ситуациях под руководством родителей или других 
более опытных партнеров (Rogoff, 1990). Вообразите семью, которую 

пригласили на широко празднуемую свадьбу. Социально компетентные 
родители помогут детям предвидеть ход предстоящего торжества. Они 

объяснят им смысл того или иного события, ритуала и подскажут, какого 
поведения от них ожидают взрослые. Однако за один раз родители в со-

стоянии сообщить своим детям лишь малую часть тех культурных поня-
тий, которые относятся к «браку» и «свадьбе»; в идеале смысл этих по-

нятий должен несколько превосходить текущий уровень понимания ре-
бенка. 

Были приведены доводы в пользу того, что социализацию не следует 
рассматривать как процесс перехода контроля от родителей к ребенку 

по мере того, как он становится более самостоятельным и способным ре-
гулировать свое поведение. Скорее следует говорить о процессе обоюд-

ного или совместного регулирования, который будет продолжаться на 

всем протяжении жизни участников социализации. Маккоби (МассоЬу, 
1992) предполагает, что длительность родительского влияния определя-

ется крепостью и разумностью их отношений с ребенком, имеющих осо-
бое значение в период среднего детства. 
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Изменяющаяся природа семьи 

До недавнего времени исследования родительского стиля проводились 
главным образом в так называемых традиционных американских семьях: 

мать, отец и двое или трое детей. Но такая семья уже не является ти-
пичной. Желание иметь детей еще не вышло из моды: в 1997 году в США 

родилось более 4 миллионов детей (U.S. Census Bureau, 1999). Однако, 
возможно, из моды выходит вступление родителей в брак до рождения 

детей или сохранение семьи после их появления на свет. В любом слу-
чае, неполные семьи стали повсеместным явлением. Около трети всех 

новорожденных родились у матерей, не состоящих в браке. По сравне-

нию с 1985 годом число таких малышей увеличилось почти на 50% (U. S. 
Census Bureau, 1999). В свою очередь, в 1998 году на территории США 

проживали почти 9,5 миллиона одиноких родителей, самостоятельно за-
ботящихся о своих детях. В табл. 10.2 эта выборка разделена по возрас-

ту детей и по полу одинокого родителя, а также в нее включены данные 
о занятости этих матерей или отцов-одиночек. 

Таблица 10.2 Одинокие родители в США, заботящиеся о своих де-
тях, и их положение на рынке труда, 1998 (в тысячах человек). 

 Работающие Безработные Общее ко-

личество 

Имеющие детей в возрас-

те младше 6 лет 

  

Одинокие ма-
тери 

1867 1068 2935 

Одинокие отцы 660 104 764 

Имеющие детей в возрас-

те 6-17 лет 

  



Одинокие ма-
тери 

3573 1065 4638 

Одинокие отцы 913 162 1075 

   9412 

Источник: U. S. Census Bu-
reau, 1999. 

  

Стремительные изменения произошли в американских семьях и по пока-

зателю количества работающих матерей. Как только дети поступают в 
школу, большинство американских матерей устраиваются на оплачивае-

мую работу. В 1948 году вне дома работали только 26% матерей, имею-
щих детей школьного возраста (от 6 до 17 лет). В 1975 году эта цифра 

составляла 51%, а в 1996 году — более 76% (U. S. Census Bureau, 
1997). С начала 50-х годов матери детей школьного возраста работали 

чаще, чем замужние женщины, не имевшие детей. Это частично объяс-
няется более высокими экономическими потребностями семей, в которых 

есть дети, а также увеличением количества одиноких матерей, столк-
нувшихся с необходимостью самим обеспечивать себя и ребенка (Scarr, 

Phillips & McCartney, 1989). На рис. 10.1 представлена информация о ко-
личестве женщин, входящих в число представителей государственных 

наемных работников, за период с 1960 по 1998 год (в процентах). За-

метьте, что количество работающих замужних женщин, проживающих 
вместе с мужьями, почти удвоилось за этот промежуток времени. 
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Рис. 10.1. Процент женщин в США, состоящих на государственной 
службе, 1960-1998 гг. Источник: U. S. Census Bureau, 1999 

Семьи и стресс. При рассмотрении изменяющейся природы семьи необ-

ходимо особое внимание обратить на стресс, переживаемый и родителя-
ми, и их детьми. Многие жизненные ситуации, такие как бедность, раз-

вод родителей, переезд в другой город, серьезные болезни или тяжелые 
травмы, а также рост в условиях, опасных для жизни, являются постоян-

ными источниками стрессов для детей и других членов их семей. Какие 
факторы детерминируют способность ребенка конструктивно справлять-

ся с этими стрессами? Одним из таких факторов является количество 
стрессовых ситуаций в его жизни. Ребенку (или взрослому), который 

может успешно справиться с одной стрессовой ситуацией, может не хва-
тить сил, когда несколько таких ситуаций обрушиваются на него одно-

временно (Hetherington, 1984). Вторым фактором является восприятие 



или понимание определенного события. Например, первый день в школе 

— это важное событие в жизни ребенка. Детям с адекватными ожида-

ниями и пониманием такого события как знака своего взросления будет 
легче справиться с этой новой в их жизни ситуацией. 

Результаты исследований показывают, что сплоченные, легко приспо-
сабливающиеся к новым обстоятельствам семьи, склонные к открытости 

в общении и обладающие хорошими навыками решения проблем, лучше 
переносят стрессовые события (Brenner, 1984). Также являются ценными 

системы общественной поддержки: соседи, родственники, друзья или 
группы взаимопомощи. 

С другой стороны, темперамент и зачатки личностных черт ребенка 
влияют на его способности справляться со стрессовыми ситуациями. В 

течение более чем 30 лет Эмми Вернер (Werner, 1989, 1995) изучала 
группу детей, названных ею жизнестойкими. Эти дети, родившиеся на 

одном из Гавайских островов, жили в семьях, существование в которых 
было сопряжено с бедностью, ссорами или разводами родителей, алко-

голизмом или психическими болезнями. Однако они выросли уверенны-

ми в себе, благополучными в жизни и эмоционально устойчивыми взрос-
лыми людьми. Большинству детей, воспитанных в подобных условиях, в 

жизни редко сопутствует успех. В этой связи Вернер заинтересовал во-
прос: как 
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Дети, растущие в условиях постоянной опасности 
В то утро, когда безжизненное тело 19-летнего члена молодежной бан-

ды, застреленного в Уоттсе, районе Лос-Анджелеса, лежало на тротуаре 
в луже крови, сотни детей проходили мимо него с портфелями и пакета-

ми с завтраками в руках по пути в расположенную на 102-й улице на-
чальную школу. Несколько месяцев спустя во время перемены ученики 

подготовительного класса попадали на землю, когда неподалеку разда-
лось подряд пять выстрелов, возвестив о новой жертве. В другой раз 

школьное мероприятие, проходившее на улице, было прервано грохотом 

пистолетных выстрелов и воем полицейских сирен. Школьники стали 
свидетелями перестрелки местного жителя с полицейскими (Timnick, 

1989). Такие переживания нередки для американских детей, живущих в 
городах и в некоторых пригородах, а также и для многих других ребят 

всего мира. Детям часто приходится засыпать под звуки выстрелов. Ино-
гда уже 6-летнего ребенка используют в качестве наркокурьера. Первы-

ми словами и жестами некоторых детей бывают названия и условные 
знаки банд, в которых состоят их родители (Timnick, 1989). Исследова-

ния показали, что ребенок, выросший в зоне боевых действий соперни-
чающих банд, часто испытывает состояние тревоги и депрессии. Дети, 

непосредственно подвергшиеся насилию или ставшие свидетелями жес-
токого убийства родителей, братьев или сестер, чаще всего переживают 

суровый психологический дистресс. 
Понятие синдрома посттравматического стресса (PTSD, см. главу 1) 

впервые было применено для описания психологических проблем, поя-

вившихся у некоторых ветеранов войны. Наиболее характерными из них 
были: вспышки в памяти военных эпизодов, ночные кошмары, бессонни-



ца, неспособность сосредоточиться на каком-либо предмете и контроли-

ровать свои импульсы. Эти люди были либо безразличны ко всему окру-

жающему, либо крайне агрессивны, либо в их поведении проявлялись 
обе тенденции. Последние исследования позволяют сделать вывод, что 

дети, живущие в зонах боевых действий соперничающих банд, проявля-
ют аналогичные формы поведения. Многие из них постоянно пережива-

ют сцены окружающего их насилия в агрессивных играх, в ночных кош-
марах, неожиданных воспоминаниях, внезапно накатывающихся в школе 

или во время других занятий. 
Хроническое, непреходящее насилие, ставшее нормальным явлением во 

многих городах, является источником постоянного стресса. Маленькие 
дети, живущие в такой обстановке, отличаются боязливостью, подавлен-

ностью и тревожностью (Gabardino, Kostelny & Dubrow, 1991). Многие из 
них не могут сосредоточить внимание на занятиях в школе и имеют мно-

жество других связанных с учебой проблем. Они могут бояться быть 
брошенными родителями или пытаться скрыть свои страхи под маской 

явной агрессивности и дерзости. У некоторых детей все эмоции притуп-

ляются, поскольку они боятся проявлять интерес и любовь к людям, ко-
торые в любое время могут быть убиты или, возможно, их бросят. В свою 

очередь, родители, по-видимому, недооценивают степень психологиче-
ского стресса у своих детей. По всей вероятности, это происходит пото-

му, что они не говорят о своих страхах или родители просто не допуска-
ют, что их ребенок может испытывать эмоциональные страдания, с кото-

рыми не в силах справиться (Elkind, 1981). 
Комитет по делам насилия и юношества Американской психологической 

ассоциации рекомендует привлекать местную общественность к реше-
нию проблем детей, живущих в обстановке насилия. Программы, вклю-

чающие медицинскую помощь, оздоровительные и восстановительные 
мероприятия, а также профессиональное обучение, должны строиться с 

учетом возрастных потребностей развития. Кроме того, для более легко-
го поиска детьми альтернативных путей выхода из замкнутого круга на-

силия и наркотиков важно наличие в окружающем их сообществе взрос-

лых и сверстников ролевых моделей, которые могут служить примером 
для подражания. 
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членам изучаемой ею группы удалось преуспеть в жизни, несмотря на 

неблагоприятную среду? Она установила, что это были приятные дети с 
«легким» нравом, которые выработали прочную привязанность к одному 

из родителей или к бабушке (дедушке) на первом году жизни. В даль-
нейшем, если их разлучали с человеком, к которому они привязались, 

эти дети были способны найти другого взрослого или брата, сестру, дру-
га, кто мог бы оказать им необходимую эмоциональную поддержку. Дру-

гие исследователи обнаружили, что с такой жизнестойкостью значимо 
коррелируют позитивная самооценка и хорошая самоорганизация; осо-

бенно это относится к детям, перенесшим жестокое или попустительское 
отношение (Cicchetti, Rogosch, 1997). 

Неполные семьи: факторы риска и возможности. Около 13% аме-

риканских семей, где присутствуют оба родителя, находятся за чертой 
бедности. В то же время за чертой бедности живет примерно половина 



всех семей, финансово обеспечиваемых одинокими женщинами (U. S. 

Census Bureau, 1997). Если у матери уровень образования ниже средне-

го, вероятность того, что ее семейный доход не будет достигать черты 
бедности, составляет почти 90% (Children's defense fund, 1992). 

Дети, растущие в бедной семье, где главой является мать, подвержены 
риску во многих отношениях (McLoyd,Wilson, 1990). Отсутствие отца 

снижает как их социальный, так и экономический статус. Такие семьи, 
как правило, живут в тесноте, часто меняют место жительства. Обычно 

их питание бывает скудным и низкокалорийным. Медицинское обслужи-
вание находится на невысоком уровне. Женщины, возглавляющие такие 

семьи, нередко отличаются психологической неуравновешенностью 
вследствие постоянного напряжения и непрекращающейся борьбы за 

существование. Многие из них страдают депрессией и невротической 
тревогой, что мешает им быть внимательными и заботливыми матерями. 

Дети, растущие в таких семьях, могут испытывать разного рода затруд-
нения, которые сказываются как на психологической зрелости, так и на 

их умственном развитии. В результате они, как правило, реже, чем дру-

гие дети, повышают свой социально-экономический статус, когда стано-
вятся взрослыми. Многие из них повторяют путь родителей и оказывают-

ся родителями-одиночками. Таким образом, эти проблемы передаются 
следующему поколению (McLanahan, Booth, 198Э). 

 
Дети из дружных и адаптивных семей обычно лучше приспособлены к 
совладению со стрессовыми ситуациями 
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Исследователями предпринимались попытки определить факторы, спо-
собствующие разрыву замкнутого круга депрессии и безысходности, ха-

рактерных для семей с низким доходом и неполных семей. Они обнару-
жили, что в случае, когда работающие матери в неполных семьях имели 

работу, которая им нравилась, их дети отличались более высоким уров-
нем самоуважения и более сильным чувством семейного единства и со-

лидарности по сравнению с теми, чьи материке работали либо работа 

вызывала у них сильную неприязнь. Работающие матери-одиночки ока-
зывают особенно сильное влияние на своих дочерей, которыепридают 

большое значение личной и материальной независимости, престижу се-
мьи и отличаются в школе более высокой успеваемостью, чем дочери 

неработающих матерей-одиночек (Alessandri, 1992). 
Также исследователи выявили характерные для неполных семей факто-



ры, оказывающие негативное влияние на восприятие детьми себя и на 

их отношения с матерями. Когда Вонни К. Мак-Лойд (McLoyd, 1994) с 

коллегами изучали влияние безработицы и непостоянной работы на ма-
терей-одиночек и их детей на выборке из 241 неполной семьи афроаме-

риканцев, они обнаружили косвенное негативное влияние этих факторов 
на чувство благополучия у ребенка, живущего в таких условиях. То есть 

экономические трудности сказывались на психологическом состоянии 
матерей, влияя на их способность эффективно выполнять свои родитель-

ские обязанности и поддерживать хорошие отношения с детьми. Во вре-
мя безработицы у наблюдаемых матерей были выявлены симптомы де-

прессии, и в этот период они особенно часто наказывали своих детей. В 
свою очередь, у ребенка, которого чаще наказывали, сильнее проявля-

лись признаки депрессии и когнитивного дистресса. 
Что может разорвать замкнутый круг экономических трудностей, депрес-

сивного состояния матерей-одиночек и психологических последствий 
этого для их детей? Мак-Лойд и ее коллеги обнаружили, что когда эти 

женщины сознавали, что могут получить ощутимую помощь в виде ка-

ких-либо товаров или услуг, например когда они знали, что кто-то по-
может их семье, если они заболеют, то лучше чувствовали себя в роли 

матерей и реже наказывали своих детей. 
Все же социальная поддержка не всегда оказывается эффективной. В 

одном исследовании (Chase-Lansdale, Brooks-Gunn & Zamsky, 1994) уче-
ные изучили дисциплинарные меры, способы разрешения проблем и 

взаимоотношения в аф-роамериканских семьях, где совместно прожива-
ли бабушки, матери и дети. Здесь, при наличии такой встроенной систе-

мы поддержки, наблюдалось сложное взаимодействие как полезных, так 
провоцирующих конфликты методов воспитания, применяемых матерями 

и бабушками. Влияние такого совместного проживания на родительское 
поведение было в основном положительным, когда возраст молодых ма-

терей не достигал 20 лет. В случае более зрелого возраста матерей эф-
фективность воспитания оказывалась выше, когда они не проживали со-

вместно с родственниками старшего поколения. Кроме того, «приходя-

щие» бабушки таких детей оказывали более эффективную помощь и 
поддержку в их воспитании, чем те, кто жил в этих же семьях. 

• Несмотря на значительное количество стрессовых ситуаций в неполных 
семьях, многие в целом достаточно успешно с ними справляются. В табл. 

10.3 приводится некоторое руководство, полезное для нормального 
функционирования семьи с родителем-одиночкой. 
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Таблица 10.3 Семь указаний одинокому родителю 

1.   Принятие ответственности и всех возникающих проблем. Это требует 
позитивной установки и ясного ощущения, что решение может быть най-

дено. 
2.  Признание приоритета родительской роли. Родители, добивающиеся 

успеха в воспитании, готовы охотно пожертвовать своим временем, 
деньгами и энергией для удовлетворения потребностей своих детей. 

3.  Соблюдение твердой, но не ставящей во главу угла наказание дисци-

плины. 
4.   Стремление к большей открытости в общении с детьми. Повышение 



доверия между членами семьи и открытое выражение своих чувств. 

5.   Поощрение индивидуальности в рамках функционирования семьи 

как целого. 
6.  Признание необходимости заботы о себе. Родители должны уделять 

себе достаточно внимания, чтобы быть в состоянии помогать детям. 
7.   Внимание к ритуалам и традициям, в том числе соблюдение режима 

дня, традиции отмечать праздники и проводить другие семейные меро-
приятия. 

Источник: адаптировано по: Olson, Haynes, 1993. 
Дети развода 

Около половины всех браков в США оканчиваются разводами. Каждый 
год более миллиона американских детей сталкиваются с распадом своих 

семей ([/. 5. Census Bureau, 1997). Здесь мы сконцентрируем наше вни-
мание главным образом на воздействии разводов на детей; к их послед-

ствиям для родителей мы вернемся в главе 16. 
Психологические последствия развода. Распад семьи имеет для де-

тей много последствий. На развитие ребенка оказывают влияние оба ро-

дителя, а развод означает, что контакт с ними обоими уже не будет оди-
наково частым. Кроме того, до развода родителей дети в течение долгого 

времени живут в напряжении. Возможно, они уже слышали слово «раз-
вод», произносимое (порой — весьма громко) в их доме в течение мно-

гих месяцев или даже лет и сопровождаемое плачем, криками и, воз-
можно, драками. Когда отношения между родителями нарушаются, даже 

очень маленькие дети понимают это. Дети хотят знать, что случится с 
ними после развода родителей. 

Когда один из родителей наконец покидает семью, дети могут бояться 
того, что другой родитель тоже оставит их. Ребенок может чувствовать 

печаль, смятение, гнев или тревогу. Он может стать подавленным или 
начать демонстрировать разрушительное поведение в школе или дома. 

Многим детям (особенно маленьким) кажется, что это они виноваты в 
разводе родителей и если бы они вели себя лучше, то, возможно, папа и 

мама не расстались. Иногда они пытаются вновь соединить родителей, 

стараясь вести себя безупречно либо погружаясь в фантазии об их при-
мирении (Hetherington, 1992; Hetherington, Stanley-Hagan & Anderson, 

1989; Wallerstein, Corbin & Lewis, 1988). Многие родители еще больше 
усложняют ситуацию тем, что вначале не уверены в окончательности 

развода и, возможно, делают неудачные попытки опять соединиться, 
рождая, таким образом, в детях ложные надежды. 

Во время и после развода отношения ребенка с обоими родителями из-
меняются. Дети иногда становятся непослушными и несговорчивыми, а в 

подростковом 
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возрасте могут эмоционально отдалиться от семьи. Им часто приходится 
выслушивать взаимные обвинения родителей. Дети могут оказаться в 

центре битвы за то, с кем они должны остаться после развода, и каждый 
из родителей пытается привлечь ребенка на свою сторону. Порой роди-

тели соревнуются за любовь детей и стараются подкупить их подарками 

или позволяют делать то, чего не разрешает противоположная сторона. 
После развода родители часто находятся в состоянии сильного стресса и 



бывают неспособными проявлять по отношению к детям достаточно ду-

шевного тепла и осуществлять за ними необходимый контроль. Нередко 

они бывают менее внимательны к ребенку, непоследовательны в требо-
ваниях дисциплины, малообщительны и равнодушны к его проблемам. 

Кроме того, порой дети болезненно реагируют на попытки родителей 
найти себе нового партнера. Например, оставшийся с матерью мальчик 

иногда принимает роль «главы семьи» и может почувствовать угрозу, ко-
гда на сцене появится «соперник» (Hetherington et al, 1989). 

Среди наиболее важных факторов, определяющих реакцию детей на 
развод родителей, выделяются следующие. 

1.   Враждебность, которой сопровождается развод. При высоком уровне 
враждебности и гнева, сопровождающими развод, детям труднее приспо-

собиться к создавшейся ситуации. Конфликт между родителями является 
основной причиной снижения у них чувства собственного благополучия. 

Когда родители ссорятся, у детей развиваются страхи и раздражитель-
ность. Они становятся особенно уязвимы, когда их принуждают принять 

ту или иную сторону (Amato, 1993). Затяжные судебные баталии за ро-

дительские права, скандалы при дележе имущества, решении вопросов о 
режиме свиданий с ребенком уходящего из семьи родителя и о матери-

альной поддержке еще более осложняют ситуацию как для взрослых, так 
и для детей (Rutter, Gar-mezy, 1983). 

2.   Количество перемен, совершившихся в образе жизни ребенка. Если 
ребенок продолжает жить в том же доме, посещать ту же школу и вокруг 

него остались те же друзья, к которым он привык, то последствия разво-
да переживаются им легче. И наоборот, если повседневная жизнь ребен-

ка претерпевает большие изменения и теперь ему приходится жить то в 
одном доме, то в другом, расставаться со старыми друзьями, переходить 

в новую школу, его уверенность в себе и ощущение порядка в жизни с 
большой степенью вероятности подвергаются потрясению. Чем больше 

изменений претерпевает жизнь ребенка, особенно сразу после развода, 
тем труднее ему приспособиться к новым условиям (Hetherington, Саша-

га, 1984). 

3.   Характер отношений родителей с детьми. Любовь и поддержка, кото-
рые проявляют оба родителя, существенно помогают ребенку. Некото-

рые исследователи наблюдали, что характер продолжающихся отноше-
ний между родителем и ребенком гораздо важнее, чем присутствие обо-

их родителей дома (Rutter, Garmezy, 1983). На самом деле, иногда раз-
вод является более позитивным вариантом для ребенка, чем совместное 

проживание с обоими родителями, которые постоянно спорят и борются 
друг с другом. 

Последствия развода, проявляющиеся в повседневной жизни. 
Сразу после развода родителей дети, особенно в возрасте от 5 до 7 лет, 

часто кажутся сбитыми 
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с толку, растерянными. Они проявляют признаки неустойчивого поведе-
ния дома, а также в школе. Их повседневная жизнь претерпевает серь-

езные изменения, и их понимание социального мира нарушается. При-

вычный образ семейной жизни развалился на глазах. Если в прошлом 
этот мир был предсказуем: каждый вечер все возвращались с работы, 



садились ужинать, а ровно в 8 часов ребенка укладывали спать, то те-

перь все изменилось. Поэтому дети часто проверяют, насколько спра-

ведливы эти привычные правила, чтобы увидеть, остался ли мир таким, 
каким он был прежде. От своей матери ребенок может услышать: «Я 

знаю, не очень-то хорошо, что папа больше не приходит домой. Но это 
не значит, что ты не должен ложиться спать в 8 часов. Тебе все равно 

завтра нужно рано вставать и идти в школу. И отдых тебе все так же не-
обходим». Учителя могут помочь такому ребенку, постепенно переопре-

деляя для него школьные требования и правила и оказывая эмоциональ-
ную поддержку. Детей, которым развод родителей причинил серьезный 

вред, чаще оставляют на второй год, отчисляют из школы и направляют 
на лечение из-за возникающих эмоциональных и поведенческих про-

блем, нежели детей, живущих с обоими родителями. 
Восстановленные (смешанные) семьи. Когда разведенный родитель 

вступает в повторный брак, формируя, таким образом, восстановлен-
ную (смешанную) семью, что происходит сегодня в большинстве слу-

чаев, некоторые дети приветствуют появление новых пап или мам. Од-

нако для других повторный брак родителя является еще одной сложной 
ситуацией, к которой им необходимо приспособиться. Дети могут отча-

яться, потому что теперь нет никаких шансов на воссоединение их роди-
телей. Ребенок может отвергать все попытки мачехи или отчима требо-

вать соблюдения дисциплины или завоевать его любовь. Он может испы-
тывать тягу к ушедшим отцу или матери и чувствовать себя виноватым 

перед ними, если будет проявлять любовь к тому, кто пришел им на сме-
ну. Дети могут ревновать к отчиму или мачехе и беспокоиться, что мать 

или отец забудут про них, увлеченные новым спутником жизни. У многих 
детей возникает проблема приспособления к жизни со сводными братья-

ми и сестрами (Hetherington et al., 1989). 
Насколько продолжительны для детей последствия развода? Мэ-

вис Хете-рингтон и Маргарет Стэнли-Хэган (Hetherington, Stanley-Hagan, 
1999) делают 

Контрольные вопросы к теме 

«Продолжающееся влияние семьи» 
•     Главной заботой родителей, отличающихся оптимальным стилем ро-

дительского поведения, является помощь ребенку в развитии у него са-
морегуляции. 

•     Около половины детей, родившихся в 1997 году в США, появились у 
незамужних женщин. 

•     Независимо от брачного статуса с 1960 года в США повысился про-
цент работающих женщин. 

•     Около половины всех браков в США заканчиваются разводом. 
•     Для детей полезнее, если родители отказываются от мыслей о раз-

воде и остаются вместе. 
Вопрос для размышления Что могут сделать родители, чтобы ослабить 

уровень стресса, переживаемого их детьми после развода родителей? 
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вывод, что для многих детей негативные эффекты развода и последую-

щая демонстрация ими негативных моделей поведения минимальны и 
являются относительно временными. Однако другие дети испытывают 



проблемы и в социальной, и в эмоциональной, и в учебной сфере. Даже 

у тех из них, кто вначале, казалось, хорошо справлялся с последствиями 

развода, серьезные проблемы с адаптацией иногда возникают позже, 
при вступлении в подростковый возраст, в начале достижения половой 

зрелости (глава 11). «По сравнению со своими сверстниками из полных 
семей подростки из разведенных семей с удвоенной или даже утроенной 

вероятностью могут бросить школу, забеременеть или начать демонстри-
ровать асоциальное и делинквентное поведение...» (Hetherington & Stan-

ley-Hagan, 1999, p. 131). Подобные проблемы могут оставаться актуаль-
ными и в период ранней взрослости. 

Однако, как особо отмечают Хетерингтон и Стэнли-Хэган, для детей, за-
бираемых из домов, среда которых отличается разрушительностью и 

жестокостью, это часто является благоприятным событием. В долговре-
менной перспективе большинство детей оказываются достаточно жизне-

стойкими и адаптивными, чтобы справиться с разводом родителей. И 
опять же, в значительной степени это зависит от того, как именно разъ-

езжаются родители и что они делают после этого. 

Отношения со сверстниками и социальная компетентность 
Отношения со сверстниками в течение среднего детства становятся все 

более важными и оказывают практически основное влияние на социаль-
ное и личностное развитие детей. Этот раздел мы начнем с рассмотрения 

индивидуальных аспектов дружбы, путей ее формирования и пользы, 
которую она несет для ребенка. Затем мы рассмотрим общие вопросы 

отношений с ровесниками, уделив основное внимание давлению группы 
сверстников. 

Концепции дружбы 
Способность делать выводы о мыслях, ожиданиях, чувствах и намерени-

ях других людей играет центральную роль в понимании того, что значит 
быть другом. Дети, которые могут посмотреть на вещи глазами окру-

жающих, обладают лучшей способностью к формированию крепких 
близких отношений с людьми. 

Роберт Селман (Selman, 1976,1981) изучал дружеские отношения детей 

в возрасте от 7 до 12 лет. Его методика напоминает подход, использо-
вавшийся Коль-бергом в изучении стадий развития моральных суждений. 

Детям рассказывались истории, содержащие в себе дилемму, связанную 
с отношениями, а затем задавались вопросы, направленные на оценку 

их установок о других людях, их самосознания, способности к рефлек-
сии, представлений о личности, а также мыслей о дружбе. Ниже приво-

дится одна из историй, использованных Селманом. 
Кэтти и Дебби с пятилетнего возраста были лучшими подругами. По со-

седству с ними поселилась новая девочка, Жанетт, но Дебби не любила 
ее, поскольку считала, что Жанетт рисуется и выпендривается. Как-то 

раз в их город на один день приехал цирк, и Жанетт пригласила Кэтти 
посетить его. Проблема для Кэтти заключалась в том, что в этот день она 

уже обещала поиграть с Дебби. Что делать Кэтти? 
Глава 10. Психосоциальное развитие в среднем детстве    479 

Такие истории поднимали вопросы о природе взаимоотношений, о про-

тивостоянии старых и новых друзей, о верности и доверии. Они требова-
ли от детей размышлений и рассуждений о том, как формируются и под-



держиваются новые дружеские отношения, и о том, что в дружбе важно. 

На основании ответов детей на эти вопросы Селман описал четыре ста-

дии дружбы (Selman, 1981); они обобщены в табл. 10.4. На первой ста-
дии (в возрасте 6 лет и младше) друг — это просто товарищ по играм, 

некто, живущий неподалеку, который ходит в ту же школу или имеет ин-
тересные игрушки. На этом этапе не существует представления о пози-

ции другого человека, поэтому Кэтти просто идет в цирк. На второй ста-
дии (от 7 до 9 лет) начинает появляться осознание того, что другой че-

ловек тоже испытывает некоторые чувства. Ребенок, находящийся на 
этой стадии, может сказать, что Кэтти могла бы пойти в цирк с Жанетт и 

остаться подругой для Дебби только в случае, если та не возражала про-
тив такого культпохода. На третьей стадии (9-12 лет) появляется пред-

ставление о том, что друзья — это люди, которые помогают друг другу, а 
также возникает понятие доверия. Ребенок осознает, что отношения ме-

жду Кэтти и Дебби отличаются от отношений между Кэтти и Жанетт, по-
скольку старая дружба основана на проверенном временем чувстве вза-

имного доверия. На четвертой стадии, изредка наблюдавшейся у иссле-

дованных Селма-ном 11-12-летних детей, проявлялась совершенная спо-
собность видеть отношения с позиции другого человека. Ребенок этого 

уровня развития может сказать: «Кэтти и Дебби должны понять друг 
друга и разобраться с этой ситуацией». 

Таблица 10.4 Стадии развития дружеских отношений по Селману 

Стадия Возраст Характеристика 

1 6 лет 
и млад-

ше 

Дружба базируется на физических или 
географических факторах; дети центриро-

ваны на себе и не понимают точки зрения 
других. 

2 7-9 лет Дружеские отношения начинают основы-

ваться на взаимности и осознании чувств 
партнера; дружба базируется на социаль-

ных действиях и оценке друг друга. 

3 9-12 лет Дружеские отношения базируются на со-

циальном обмене; появляется представле-
ние о том, что друзья — это люди, которые 

помогают друг другу; происходит взаимная 

оценка действий партнеров; появляется 
понятие доверия. 

4 11-12 
лет и 

старше 

Дружба понимается как устойчивые про-
должительные отношения, базирующиеся 

на доверии; дети могут посмотреть на свои 
отношения с позиции стороннего наблюда-

теля. 

Источник: адаптировано по Selman (1981). 

Селман доказывал, что ключевым фактором изменений в развитии дру-

жеских отношений детей является способность принимать позицию дру-
гого человека. Однако с этим соглашаются не все исследователи. На-

пример, существуют данные, что маленькие дети имплицитно знают го-
раздо больше правил дружбы и ожиданий от друзей, чем они могут объ-

яснить интервьюеру (Rizzo & Corsaro, 1988). Кроме того, дружеские от-



ношения, разворачивающиеся в реальном мире, 
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гораздо более утонченны и изменчивы, чем допускает модель Селмана. 
Они могут в один момент времени предполагать взаимность, доверие и 

обратимость, а в другой — конкуренцию и конфликт (Hartup, 1996). В 
частности, конфликт может быть изначально свойствен дружбе. Такие 

сложности нелегко разрешить при помощи модели, обращающей внима-
ние лишь на когнитивные аспекты дружеских отношений детей и игно-

рирующей эмоциональные аспекты (Berndt, 1983). Наконец, как отмеча-
ет Бильярд Хартап (Hartup, 1996), если мы хотим полностью понять по-

следствия детской дружбы, также необходимо знать что-либо о том, кем 
являются друзья ребенка. 

Функции дружбы 
И дети, и взрослые выигрывают от близких, доверительных отношений 

друг с другом. Благодаря дружбе дети усваивают социальные понятия, 
овладевают социальными навыками и развивают самоуважение. Дружба 

придает структуру активности ребенка в играх. Она усиливает и укреп-

ляет групповые нормы, установки и ценности, а также служит фоном для 
индивидуального и группового соперничества (Hartup, 1970, 1996). Де-

ти, имеющие постоянных, удовлетворяющих их друзей, отличаются луч-
шими установками к учебе и добиваются больших успехов в жизни 

(Ladd, Kochenderfer & Coleman, 1996). 
Характер дружбы меняется на протяжении детства (Piaget, 1932/1965). 

Эгоцентрический характер дружбы на первой стадии ее развития по 
Селману, свойственный дошкольникам и ученикам 1-2-х классов, изме-

няется в течение среднего детства, когда дети начинают устанавливать 
более близкие отношения и у них появляются верные друзья. В конце 

детства и в отрочестве наиболее распространенной становится группо-
вая дружба. Группы обычно бывают большими и содержат ядро из не-

скольких мальчиков и девочек, регулярно участвующих в общих затеях. 
Два дружащих между собой ребенка могут дополнять друг друга, взаим-

но удовлетворяя свои потребности. Одному из них может нравиться ко-

мандовать, другому — подчиняться. Один может воспринимать другого 
как модель, а другой наслаждаться возможностью учить своего друга. 

Дружба также может служить средством самовыражения. Дети иногда 
выбирают друзей, совершенно не похожих на них по складу личности. 

Открытый или импульсивный ребенок может сделать своим близким дру-
гом более замкнутого или сдержанного сверстника. Вместе они состав-

ляют пару, обладающую большим разнообразием черт личности, чем ка-
ждый ребенок в отдельности (Hartup, 1970). Разумеется, друзья редко 

бывают полными противоположностями друг друга. Для дружеских пар, 
существующих долгое время, чаще всего характерно наличие общих для 

обоих друзей ценностей, взглядов и ожиданий. На самом деле, отноше-
ния могут быть эгалитарными, причем ни один из друзей не будет играть 

в них одной отчетливой или неизменной роли. 
С другом дети могут делиться своими чувствами и страхами, подробно 

обсуждать все детали своей жизни. Когда у ребенка есть лучший друг, 

которому можно доверять, он учится открыто общаться с другими людь-
ми, не испытывая при этом смущения. Кроме того, если два ребенка 



дружат, это позволяет им делиться секретами. Типы секретов, которые 

понимают дети и которыми они делятся (либо не делятся) друг с другом, 

изменяются в период среднего детства. Младшие дети с меньшей веро-
ятностью будут «скрывать» что-нибудь от взрослых (Watson, Val- 
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tin, 1997). С другой стороны, близкие дружеские отношения более рас-
пространены среди девочек. Мальчики склонны меньше раскрываться 

перед друзьями (Мас-coby, 1990; Z. Rubin, 1980). 
Иногда зародившаяся в детстве дружба продолжается всю жизнь, но го-

раздо чаще она прерывается. Лучшие друзья могут уехать жить в другой 
город или перейти в другую школу, и тогда оба испытывают чувство на-

стоящей потери, пока не находят новых товарищей. Иногда друзьям ста-
новятся интересны другие люди, по-новому удовлетворяющие их по-

требности, а нередко они просто вырастают и постепенно отдаляются 
друг от друга, у них развиваются новые интересы. 

Наконец, хотя исследования показывают, что практически все дети со-

стоят в отношениях по меньшей мере односторонней дружбы, многим из 
них не хватает взаимных дружеских связей, характеризующихся взаимо-

обменом и взаимопомощью (George, Hartmann, 1996). Некоторым детям 
постоянно не везет в формировании близких дружеских отношений. Для 

детей, отвергаемых сверстниками, существует риск столкнуться с про-
блемами социальной адаптации в более позднем возрасте. Однако не все 

отвергаемые сверстниками дети остаются без друзей. Результаты неко-
торых исследований говорят о том, что наличие даже единственного 

близкого друга помогает ребенку преодолеть негативное воздействие 
одиночества и неприязни со стороны других ребят (Rubin, Coplan, 1992). 

Было также показано, что многие отвергаемые сверстниками дети все-
таки уверены, что у них есть друзья, хотя их дружеские отношения ока-

зываются слабыми и неудовлетворительными (Parker, Asher, 1993). 
Группа сверстников 

Группа сверстников — это более чем простое собрание детей. Она яв-

ляется относительно устойчивым образованием, сохраняющим свое 
единство, члены которого регулярно взаимодействуют друг с другом и 

разделяют общие ценности. Взаимодействиями управляют групповые 
нормы, которые влияют на каждого члена группы. Наконец, в группе 

существуют статусные различия: некоторые дети являются лидерами, а 
некоторые ведомыми. 

Возрастные тенденции развития групп сверстников. Группы свер-
стников остаются важными для ребенка в течение всего среднего детст-

ва, но за время с 6 до 12 лет происходят значительные изменения как их 
организации, так и значения. 
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В начале среднего детства группы сверстников относительно нефор-
мальны. Они обычно создаются самими детьми, имеют очень мало дейст-

вующих правил и их состав быстро изменяется.  

 
Конечно, многие групповые занятия — различные игры или катание на 

велосипедах — проводятся по строгим правилам. Однако структура са-
мой группы отличается в этом возрасте достаточной гибкостью. 

Группа сверстников приобретает существенно большее значение щя ее 
членов, когда они достигают возраста 11-12 лет. Соответствие группо-

вом нормам приобретает исключительную важность для ребенка, и груп-
повое влияние преодолеть теперь становится гораздо труднее. Кроме то-

го, и групповая структура делается более формальной. Могут появиться 
специальные требования к желающим стать членами группы, ритуаль-

ные посвящения для новичков и регулярные собрания ее членов. Весьма 
важным становится разделение по половому признаку. Группы теперь 

почти всегда состоят из представителей одного пола. Для каждого пола 
характерны свои интересы, род занятий и формы взаимодействия 

(Maccoby, 1990). Эти строгие установки в отношении правил, конформ-

ности и половой сегрегации обычно не смягчаются вплоть до середины 
подросткового периода. 

Образование детских групп. Обстоятельства постоянно сводят детей 
вместе — в школе, в летнем лагере, по месту жительства. В этих услови-

ях группы формируются быстро. С момента знакомства в группе начина-
ется процесс ролевой дифференциации, а также появляются общие цен-

ности и интересы. Растут взаимные ожидания и влияние ее членов друг 
на друга, складываются групповые традиции. Такое развитие событий 

практически универсально для всех культур. 
Ставшее классическим исследование формирования групп сверстников, 

объектом которого стали пятиклассники, приехавшие в летний лагерь, 
показало, что они образовывались очень быстро и вырабатывали разде-

ляемые всеми их членами ценности и нормы; мальчики даже давали 
своим группам названия. Наиболее важно, что когда между группами на-

чиналось соперничество, у их членов быстро появлялось чувство своей 

исключительности и враждебность по отношению к членам других групп. 
Далее исследователи создали условия, когда от детей требовалось про-

явление сотрудничества, и враждебность значительным образом снизи-
лась (Sherif, Harvey, White, Hood & Sherif, 1961). Результаты данного ис-

следования отражают типичный процесс формирования и соперничества 
групп в таких ситуациях, как школа, спортивные соревнования, противо-



стояние улиц, дворов или кварталов, а также различных этнических 

групп. 

Статус в группе сверстников. Если понаблюдать за детьми во время 
школьной перемены, можно увидеть процесс развития ролей, происхо-

дящий в каждой группе. Одну девочку окружают дети, стараясь при-
влечь ее внимание. Другая, на которую никто не смотрит, скромно стоит 

в стороне. Мимо с криками пробегают три мальчика. Сильный мальчик 
отнимает игрушку у более слабого, в ответ тот начинает плакать. Такие 

сцены можно наблюдать в любом месте земного шара, где только есть 
дети. 

В каждой детской группе есть пользующиеся популярностью и непопу-
лярные дети. Помимо факторов, обсуждавшихся нами в главе 8, приня-

тие ребенка сверстниками часто связано с его хорошей общей приспо-
собляемостью: его энтузиазмом и активным участием в общих делах, 

способностью сотрудничать и готовностью откликнуться в случае попыт-
ки завязать с ним знакомство. Этот вид настройки на социальную среду 

имеет тенденцию закрепляться благодаря его 
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влиянию на самооценку и уверенность в своей социальной компетентно-

сти. Хорошая приспособляемость нравящихся другим детей поддержива-
ется их популярностью, тогда как социально некомпетентные дети испы-

тывают еще большие трудности, когда группа не замечает или отвергает 
их. 

На популярность среди сверстников влияют также успехи в учебе и 
спортивные достижения. Как правило, способности популярных детей 

развиты выше среднего уровня, и они хорошо учатся в школе. Слабые 
ученики часто становятся предметом насмешек или их просто игнориру-

ют. Спортивные данные особенно важны, например, в летних лагерях 
или на игровых площадках, где группы превращаются в соревнующиеся 

спортивные команды. 
На принятие ребенка сверстниками может оказать влияние обратная 

связь, получаемая от учителя. В одном из исследований (White, Kistner, 

1992) группе учащихся 1-х и 2-х классов показывали видеофильм о 
«проблемном» ребенке (которого играл актер), отвергаемом сверстника-

ми. Положительные отзывы учителя об этом ребенке, высказанные после 
просмотра фильма, заставили учащихся изменить свое отрицательное 

восприятие героя. Таким образом, принимая проблемных детей, но не 
само «проблемное» поведение, учитель может влиять на их положение в 

группе сверстников. 
Популярности в группе вредит как излишняя агрессивность, так и из-

лишняя застенчивость. Никому не нравятся задиры и забияки, поэтому 
чрезмерно агрессивных детей стараются избегать. В этом случае ребенок 

может стать еще агрессивнее вследствие фрустрации или попытки силой 
добиться того, чего он не может достичь убеждениями. И наоборот, за-

стенчивый, тревожный ребенок рискует стать хронической жертвой, по-
вергающейся нападкам не только признанных забияк, но и обычных де-

тей (Dodge, Coie, Pettit & Price, 1990; Newcomb, Bukowski & Pettee, 1993; 

Perry, Williard & Perry, 1990). Именно робкие дети склонны демонстриро-
вать незначительное количество просоциального поведения и больше 



всего страдают от неприятия их сверстниками. Они, как правило, чувст-

вуют себя более одинокими и больше обеспокоены своими отношениями 

с окружающими, чем отвергаемые сверстниками агрессивные дети 
(Parkhust, Asher, 1992). 

Положение ребенка в группе влияет на его самоощущение. В одном ис-
следовании (Crick, Ladd, 1993) ученые оценивали чувства одиночества, 

социальной тревоги и социальной изоляции по сообщениям учащихся 3-
х и 5-х классов. Было 

 
Группы сверстников формируются, когда вместе объединяются дети с 

общими ценностями, интересами или целями 
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обнаружено, что характер самоощущения детей и то, кого они считают 
виновником происходящего с ними — себя или других, — зависит от их 

опыта взаимодействия со сверстниками. Отвергаемые дети сообщали о 
более сильном чувстве одиночества и были более склонны объяснять 

свои неудачи в отношениях со сверстниками внешними причинами, чем 
те, кто принимался группой. Непопулярные дети часто имеют какие-либо 

особенности, отличающие их от одноклассников; это может быть излиш-

няя полнота, «не тот» цвет кожи или даже необычное имя. Эти черты мо-
гут снижать уровень соответствия ребенка стандартам группы. 

Конформность в группе сверстников. Насколько сильно давление, 
принуждающее детей соответствовать групповым стандартам? Стремле-

ние соответствовать группе может быть нормальным, здоровым и часто 
даже желательным поведением. Ежедневно детям приходится приспо-

сабливаться к требованиям группы сверстников, равно как и к ожидани-
ям взрослых. Но иногда они стремятся соответствовать групповым нор-

мам сверх меры, даже когда требования группы нельзя считать полез-
ными ни для конкретного ребенка, ни для нее самой, ни для окружаю-

щих. 
Высококонформные дети обладают рядом характерных черт. Они отли-

чаются различными комплексами неполноценности и недостаточной «си-
лой эго» (Наг-tup, 1970). Они, как правило, более тревожны или зависи-

мы, чем другие дети, и чувствительны к мнениям и намекам окружающих 

(Graziano, Leone, Musser & Lautenschlager, 1987). Дети с такими чертами 
личности склонны к постоянному контролю своего поведения и речи. 

Они особенно озабочены тем, как они выглядят в глазах окружающих, и 
часто сравнивают себя со своими ровесниками. 

Несомненно, давление со стороны сверстников может иметь как отрица-



тельный, так и положительный эффект. Например, исследования пока-

зали, что влияние группы может способствовать повышению учебной мо-

тивации. При изучении процесса формирования групп среди учащихся 4-
х и 5-х классов было обнаружено, что они обычно состояли из детей со 

сходной мотивацией к обучению (Kinder-mann, 1993). Таким образом, 
поскольку члены одной группы склонны идентифицироваться друг с дру-

гом, это может благоприятствовать развитию общих ценностей, связан-
ных с учением и академическими достижениями. В действительности, де-

ти легче подчиняются давлению сверстников, носящему положительный 
характер, а не влекущему за собой асоциальные действия, такие как 

употребление алкоголя, курение или воровство. Мальчики подчиняются 
чаще, чем девочки, давлению, результатом которого должно быть свер-

шение антиобщественных поступков (Brown, Clasen & Eicher, 1986). Де-
ти, остающиеся после школы без надзора, также в большей степени под-

вержены антиобщественному влиянию сверстников, чем те, кто находит-
ся под контролем взрослых (Steinberg, 1986). 

Конформность имеет особенно большое значение в конце среднего дет-

ства, когда дети начинают понемногу выходить из безопасных условий 
семейной среды. На пороге отрочества предподростки обычно испыты-

вают сильную потребность в принадлежности к некоторой группе и в 
чувстве принятия ее остальными членами. Эта потребность сосуществует 

с одинаково сильными потребностями в автономии или в освоении окру-
жающего мира. Дети пытаются осуществлять возможный контроль над 

своей социальной и физической средой, понимать установленные там 
правила и границы, а также находить себе место в рамках этих границ. 
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К сожалению, иногда группа сверстников воспитывает конформность, 

которая проявляется в форме предубеждений в отношении тех, кто чем-
то отличается от них. В последнем разделе этой главы мы рассмотрим, 

как развиваются предубеждения в среднем детстве, уделяя особое вни-
мание развитию того, что исторически получило название «расовых» 

предрассудков. Несомненно, такие предрассудки сохраняются и сегодня, 

несмотря на то, что сам термин «раса» не имеет научной основы (см. 
главу 3). Здесь мы используем более предпочтительное понятие эт-

ничность (этническая принадлежность), которое, кроме того, расширяет 
границы данной темы. Хотя пристальное внимание и большинство иссле-

дований были посвящены предрассудкам, испытываемым белыми людь-
ми к чернокожим, в США также существует и множество других мишеней 

для предрассудков; белые люди не единственные, кто склонен к преду-
беждениям. 

«Свои», «чужие» и предубеждения 
Предубеждение — это отрицательное отношение членов одной группы 

к людям, принадлежащим к другой группе, отличающейся от первой по 
тем или иным признакам: этническим, религиозным и многим другим, 

перечислить которые полностью здесь невозможно. Предубеждение 
предполагает существование своих — людей, которые, по мнению груп-

пы, обладают определенными желательными характеристиками, и чу-

жих, отличающихся от «своих» и поэтому являющихся нежелательными 
персонами. Под дискриминацией понимаются действия, предприни-



маемые на основании предубеждений, например отказ в предоставлении 

работы членам некоей этнической группы. 

Осознание этнической принадлежности начинает развиваться очень ра-
но, еще в дошкольном возрасте. Так же как малыш рано узнает, кто он 

— мальчик или девочка, чернокожий ребенок в Америке рано понимает, 
что у него более темная кожа и есть другие физические отличия по 

сравнению со многими окружающими его людьми. Маленькая девочка 
узнает, что строение ее тела отличается от строения тела мальчика еще 

до того, как поймет, что значит принадлежать к женскому полу. Анало-
гичным образом чернокожая малышка узнает о своем отличие от белых 

детей прежде, чем поймет, что значит быть чернокожим гражданином 
США. Таким образом, она сначала узнает, что отличается от белых детей 

по внешнему 

 
В каждом детском коллективе есть дети, пользующиеся всеобщим вни-

манием, и непопулярные дети 
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Прозвища 

Помните ли вы те старые добрые времена, когда вас называли как угод-
но, только не тем именем, которое дали вам при рождении родители? 

Возможно, вам повезло и у вас были необидные прозвища, такие как 

«Босс», «Счастливчик» или «Крутой». Однако кому-то могло настолько 
не посчастливиться, что приходилось отзываться на «Тормоз» или «Че-

тырехглазый». Взрослым эти «имена» могут казаться просто забавными, 
но дети относятеяк ним очень серьезно. Прозвища помогают детям ус-

ваивать понятия, связанные с социальным статусом, дружбой и моралью. 
Чтобы разобраться в значении и функциях прозвищ, Том Харре (Нагге, 

1980) обследовал тысячи детей и взрослых в Соединенных Штатах, Ве-
ликобритании, Испании, Мексике, Японии и арабских странах. Харре с 

коллегами обнаружили, что дети в возрасте от 5 до 15 лет создают свои 
особые, не видные на первый взгляд взрослым миры, в которых прозви-

ща могут выполнять очень важные социальные функции. Одна из причин 
присвоения их друг другу состоит в желании отделить «своих» от «чу-

жих». Детей, у которых нет прозвищ, считают личностями слишком не-
значительными, чтобы с ними иметь дело. Они обычно непопулярны и 

часто бывают изолированы от остальной группы. Как указывает Харре 

(Нагге, 1980): «Иметь кличку - значит обладать каким-либо качеством, 
заслуживающим внимания сообщества, даже если это внимание будет не 



совсем приятным. Поэтому лучше, если тебя называют «Сливной бачок», 

чем просто зовут обычным именем Джон» (Нагге, 1980, р. 81). Другими 

словами, лучше иметь обидное прозвище, чем вообще обходиться без 
него. 

Прозвища «Калека» или «Жиртрест» используются лидерами групп, что-
бы показать, какими ее членам не следует быть. Обладатели таких про-

звищ являются яркими примерами нарушения стандартов или норм дан-
ной группы. С их помощью дети громко объявляют, что приемлемо в их 

сообществе, а что нет. Любое поведение, стиль одежды или физическое 
качество, не отвечающее установленным в группе стандартам, могут 

стать причиной присвоения прозвища. Таким образом, когда дети назы-
вают кого-либо «Вонючкой» или «Прыщом», они показывают, что усвои-

ли принятые у взрослых нормы чистоты, ухода за собой и приятного 
внешнего вида. 

К сожалению, для носителей прозвищ их наличие может оказаться весь-
ма болезненным. Однако нередко такие дети бывают добровольными 

жертвами: «Не обязательно самый толстый, самый глупый или самый 

грязный получают прозвища "Бегемот", "Балбес" или "Страхолюдина", а 
только те, кто с готовностью сносит унижение, являясь символом детской 

жадности, непредусмотрительности или отвращения к умыванию» (Наг-
ге, 1980, р. 81). 

В различных культурах дети используют прозвища по-разному. Напри-
мер, такие прозвища, как «Хромуша» или «Трехногий», высмеивающие 

физические недостатки, более характерны для арабских стран, чем для 
Англии или Японии. Японские дети чаще используют аналогии с живот-

ными или насекомыми. Во всех культурах прозвища помогают детям соз-
давать социальную реальность, которую они затем берут с собой во 

взрослую жизнь. На шекспировский вопрос «Что в имени?» можно отве-
тить: «Гораздо больше, чем вы могли ожидать». 

виду, а затем о том, что эти отличия могут сделать ее нежеланной в их 
обществе или восстановить их против нее. Тот же принцип работает в 

отношении любого ребенка, отличающегося от любой гомогенной по со-

ставу группы, придающей большое значение данному отличию. Таким 
образом, через этот процесс проходят еврейский ребенок, живущий в 

местности, населенной католиками, маленький араб, растущий в окру-
жении итальянцев, китаец — среди японцев и даже ирланд- 
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ские дети из католической семьи, проживающие в районе, населенном 

ирландцами-протестантами. Эти дети не могут понять, почему принад-
лежность к той или иной этнической группе значит столь много. Ответ на 

этот вопрос они могут искать в течение всей жизни (Spencer, 1988). 
Понимание групповых различий и того, что значит быть членом той или 

иной группы, является одним из аспектов социального познания, кото-
рое, в свою очередь, зависит от общего когнитивного развития. Таким 

образом, ребенок, мышление которого еще носит эгоцентрический ха-
рактер и позволяет ему фокусировать внимание каждый раз только на 

одном измерении, будет предполагать, что люди, сходные по одному 

признаку (например, по цвету кожи), должны быть похожи и в осталь-
ном. По мере того как дети становятся старше, они постепенно развива-



ют способность воспринимать людей многогранно. В результате экспе-

римента, проведенного среди англо- и франкоговорящих канадских де-

тей (Doyle, Beadet & Aboud, 1988), было выявлено, что старшие ребята 
имели более гибкие установки по отношению к представителям другой 

языковой группы. Дети, достигшие в развитии мышления периода кон-
кретных операций, реже приписывали отрицательные качества предста-

вителям другой языковой группы, чем те, кто находился на стадии до-
операционального мышления. Однако другие исследователи не обнару-

жили прямой зависимости между уровнем когнитивного развития и по-
ниманием ребенком своей собственной этнической принадлежности 

(Ocampo, Knight & Вег-nal, 1997). 
Эта возросшая способность видеть людей одновременно с разных сторон 

встречает противодействие со стороны сильного стремления детей стар-
шего школьного возраста подчиняться групповым стандартам и отвер-

гать тех, кто в чем-то им не соответствует. Результаты исследования, 
проведенного в одном из небольших городов Калифорнии, где школы, 

как правило, посещало равное число чернокожих и белых американцев, 

показали, что у старших детей, по сравнению с младшими, реже встре-
чались друзья с другим цветом кожи. Было выявлено, что межрасовые 

дружеские отношения постепенно ослабевали от 4-го к 7-му классу. Ис-
следователи пришли к заключению, что по мере того как дети становят-

ся старше, общность признаков становится все более значимым основа-
нием для дружбы. 

Может также иметь место и определенное давление со стороны членов 
группы, к которой принадлежит ребенок, препятствующее установлению 

и поддержанию дружеских отношений с членами другой группы (Halinan, 
Teixeira, 1987). Это давление может проявляться с обеих сторон. Черно-

кожих детей, подружившихся с белыми детьми, могут заставлять прекра-
тить эту дружбу, потому что они «предают» свою «расу» (Schofield, 

1981), и наоборот. Недавно проведенные исследования также показали, 
что чернокожих детей, которые хорошо учатся в школе, независимо от 

ее этнического состава, одноклассники часто считают «неблагонадеж-

ными», так как сама школа является «местом для белых». Они подвер-
гаются многочисленным насмешкам, их часто исключают из групповой 

деятельности. 
Осознание этнической принадлежности — важный вопрос для детей в 

среднем детстве. Они усваивают культуральные установки окружающих 
их людей. Взамен верности нормам своего общества дети должны полу-

чить от него гарантию того, что они принадлежат к некоей более широ-
кой и могущественной группе. Однако в США чернокожие родители и 

родители с другой этнической принад- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Отношения со сверстниками и социальная компетентность» 

. В среднем детстве понимание ребенком дружеских отношений проходит 
ряд опознаваемых стадий. 

•     Для раннего этапа среднего детства наиболее характерны группо-

вые дружеские отношения. 
•     Последствия группового давления чаще оказываются негативными, 



чем позитивными. 

•     Существование отличающихся друг от друга рас - научно признан-

ный факт. 
•     Дети - представители групп национальных и иных меньшинств, под-

верженных риску стать мишенью предрассудков, сначала узнают о своем 
отличии, а затем о том, что это отличие является причиной их дискрими-

нации.                                                    - 
Вопрос для размышления Каким образом существование «своих» и 

«чужих» создает предпосылки для возникновения предубеждений? 
лежностью сталкиваются с господствующей культурой, часто вступаю-

щей в противоречия и конфликты с ними. Государство ожидает, что они 
будут учить своих детей ценностям общества, в котором им самим отве-

дено положение людей «второго сорта». Естественно, дети чувствуют 
этот конфликт, который может оказать глубокое влияние на их отноше-

ние к обществу. 
Давление со стороны сверстников еще больше усугубляет этот конфликт. 

Нормы поведения в группах меньшинств часто существенно отличаются 

от норм поведения в группах детей, принадлежащих к большинству. Аф-
роамериканский ребенок, выросший в самом центре большого города, 

принадлежит к культуре, отличной от культуры большей части белых 
или черных американцев среднего класса. Степень принятия, которое 

встречают чернокожие дети в более широком обществе, часто зависит от 
их способности приспосабливаться к его нормам. Когда дети из мень-

шинств объединяются с другими членами своей этнической группы, это 
облегчает их адаптацию на протяжении среднего детства. Такое едине-

ние способствует повышению их самоуважения. Однако рано или поздно 
эти дети должны столкнуться с проблемой объединения своей Я-

концепции со своим общественным образом члена специфической груп-
пы, а это может стать причиной конфликта, тревоги или гнева в любом 

возрасте. 
Краткое содержание главы 

•     В большинстве обществ в течение среднего детства происходит зна-

чительное расширение социального мира ребенка. 
Развитие личности в расширяющемся социальном мире 

•     При рассмотрении развития личности в течение среднего детства 
представители психодинамического направления основное внимание со-

средоточивают на психосоциальном развитии, когнитивисты — на фор-
мировании у детей Я-концепции и нравственности (морали), а теоретики 

социально- 
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го научения основную роль отводят наблюдению, вознаграждению и на-
казанию. 

•    В течение среднего детства Я-концепция становится более реали-
стичной, сложной и организованной; большая часть Я-концепции ребен-

ка проистекает из его сравнений себя с другими. 
. Дети вырабатывают и поддерживают позитивную самооценку различ-

ными способами; успех в школе для многих из них имеет большое зна-

чение. 
•    Адекватная похвала за действительные достижения улучшает само-



оценку ребенка. 

Социальное знание и моральное суждение 

•    Центральным моментом социализации является социальное позна-
ние, социальный вывод, а также понимание социальной ответственности 

и социальных предписаний — компоненты социального познания. 
•    Пиаже считал, что моральное развитие в период среднего детства 

проходит две стадии: морального реализма и морального релятивизма. 
•    Кольберг использовал в своем исследовании моральные дилеммы и 

пришел к выводу, что моральное развитие ребенка проходит три этапа: 
пред-конвенциональный, конвенциональный и постконвенциональный; 

каждый из них разделяется на две промежуточные стадии. 
•    Теория Кольберга вызвала нарекания в отношении процедуры иссле-

дования, морального абсолютизма и тендерного уклона. 
•    Теория морального развития Гиллиган базируется на отношениях и 

заботе, а не на понятии справедливости. 
•    Различия моральных суждений представителей разных полов обычно 

снижаются по мере взросления. 

Продолжающееся влияние семьи 
•    Родительское наблюдение за ребенком в течение периода среднего 

детства остается по-прежнему важным. 
•    Важной частью оптимального родительского поведения является по-

мощь ребенку в приобретении саморегулируемого поведения и научении 
сорегу-ляции; этому способствуют создание поддерживающих конструк-

ций и авторитетный стиль родительского поведения. 
•    За последние годы в США повысилось число женщин, рожающих ре-

бенка и не состоящих при этом в браке; также стало обычным явлением 
воспитание ребенка одним из родителей. 

•    Большинство американских матерей, имеющих детей школьного воз-
раста, работают. 

•    Рост ребенка в неполной семье связан со многими стрессами; многие 
такие семьи живут за чертой бедности, и дети, когда они вырастают, 

имеют мало возможностей улучшить свое положение. 

•    Социальная поддержка неполных семей и присутствие в них родст-
венников, помогающих заботиться о ребенке, уменьшают вероятность 

потенциальных негативных воздействий на родителя и ребенка. 
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•     Многие браки в США заканчиваются разводом; часто от этого стра-
дают дети, отказывающиеся принять факт окончательного разрыва от-

ношений их родителей и демонстрирующие негативные виды поведения. 
•     Существуют три фактора, определяющие реакцию ребенка на раз-

вод родителей: уровень враждебности, сопровождающей развод, коли-
чество актуальных изменений в повседневной жизни ребенка и природа 

отношений родителя и ребенка.                                                                    
v__У 

. Многие разведенные люди вступают в повторный брак и формируют 
восстановленные (смешанные) семьи; дети могут реагировать на присут-

ствие отчима или мачехи как позитивно, так и негативно. 

Отношения со сверстниками и социальная компетентность 
•     Понимание детьми дружеских отношений проходит в период средне-



го детства ряд отдельных стадий, хотя исследователи имеют разные точ-

ки зрения в отношении оснований этих стадий. 

•    Детские дружеские отношения могут иметь множество позитивных 
эффектов; дружеские отношения в период среднего детства, как прави-

ло, принимают форму обладания «лучшими друзьями»; позже появляют-
ся групповые дружеские отношения. 

•     Почти все дети имеют односторонние дружеские отношения; взаим-
ность присутствует далеко не во всех этих отношениях. 

•     Группы сверстников управляются групповыми нормами; в группах 
сверстников некоторые дети являются лидерами, а некоторые — ведо-

мыми. 
•     Природа групп сверстников в течение среднего детства претерпева-

ет ряд изменений; повышается важность конформности, и группы стано-
вятся более формальными. 

•     В группах сверстников есть популярные и непопулярные дети; по-
пулярность и статус в группе сверстников определяются многочислен-

ными характеристиками ребенка и его поведения. 

•     Существование «своих» и «чужих» закладывает основу для преду-
беждений и дискриминации. 

•     В раннем детстве развивается осознание этнической принадлежно-
сти еще до того, как ребенок осознает или понимает, что она может 

явиться причиной предрассудков и предубеждений. 
•     Тогда как давление группы сверстников, принуждающее соблюдать 

групповые нормы, в течение среднего детства повышается, дружеские 
отношения между представителями разных этнических групп обычно 

прекращаются и чаще всего начинается рост предубеждений. 
Часть III 

Подростковый возраст 

ГЛАВА 11 

ФИЗИЧЕСКОЕ И КОГНИТИВНОЕ РАЗВИТИЕ В ПОДРОСТКОВОМ ВОЗ-
РАСТЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
•     Что во многих культурах есть строго определенные обряды перехода 

из подросткового возраста во взрослость? 
•     Как подростки в США занимают свою нишу развития и к каким по-

следствиям это приводит? 
•     Как влияют гормоны на биологические изменения, сопровождающие 

вступление в подростковый возраст и пубертат, и какие железы их син-
тезируют? 

•     Каковы различия временных этапов подросткового созревания у 
мальчиков и девочек? 

•     Что является признаками достижения пубертата у мужчин и жен-
щин? 

•     Что подростки часто беспокоятся о своем образе Я и в особенности 
относительно образа своего тела? 

•     Симптомы и предполагаемые причины нервной анорексии и були-

мии? 



•     В чем различия влияния раннего и позднего созревания на девочек 

и мальчиков? 

•     Историю сексуальной революции в США, каково положение дел в 
настоящее время и какую роль сыграло распространение болезней, пе-

редаваемых половым путем? 
•     Какие факторы влияют на сексуальную активность тинэиджеров? 

•     Насколько часто взрослые в США сообщают о случаях сексуального 
насилия над ними в детском или подростковом возрасте, описывают, как 

оно происходило и в чем проявляются его долгосрочные последствия? 
•     Насколько распространены случаи беременности среди тинэиджеров 

в США и других странах и почему в США они случаются чаще? 
•     Что представляет собой мышление на уровне формальных операций 

Пиаже и какие новые когнитивные способности при этом появляются? 
•     Как в подростковый период возрастает умение обрабатывать ин-

формацию? 
•     Какие изменения происходят в области мышления в подростковый 

период? 

•     Что у подростков нередко наблюдается временный возврат к эгоцен-
тризму? 

•     Каким образом воображаемая аудитория и персональный миф часто 
влияют на поведение подростков? 

•     Как происходит развитие морали у детей в подростковом периоде? 
Это главные темы главы. 
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В Соединенных Штатах и других промышленно развитых странах подро-
стковый период нередко длится в течение 10 или более лет. Часто труд-

но определить, когда именно он начинается и когда завершается. Обыч-
но дети начинают вести себя как подростки еще до того, как они изме-

нятся в физическом отношении. Каким образом можно определить, когда 
именно подросток действительно стал взрослым? Возможно, лучше ис-

пользовать такой признак взрослости, как эмоциональная зрелость, чем 

более явные критерии, такие как завершение образования, самостоя-
тельное материальное обеспечение, вступление в брак или рождение де-

тей (Baldwin, 1986). Однако эмоциональную зрелость определить также 
нелегко. 

Несмотря на различие взглядов относительно границ подросткового воз-
раста, существует полное согласие в том, что длительный переходный 

период из детства во взрослость является феноменом наших дней, суще-
ствующим преимущественно в развитых странах. Как обсуждалось в гла-

ве 1, в прошлом, в предшествующие исторические эпохи, подростковый 
период был значительно короче. Это отчасти верно для некоторых раз-

вивающихся стран и сегодня, где молодежь проходит в пубертате через 
символическую церемонию, смену имени или физическое состязание. 

Такие переходные ритуалы называются обрядами перехода. За ними 
может следовать обучение в течение года или двух, и к возрасту 16 или 

17 лет молодежь достигает полной и безоговорочной взрослости. Такое 

относительно быстрое превращение становится возможным потому, что в 
недостаточно промышленно развитых странах необходимые для жизни 



навыки можно получить без длительного обучения. Однако в любом об-

ществе существует необходимость в некотором переходном периоде; ни-

кто не может потребовать, чтобы ребенок стал взрослым за одну ночь, и 
у каждого народа есть свои критерии наступления взрослости. Переход 

во взрослость является универсальной вехой. 
Подростковый период в наше время 

Понять подростков, особенности данного возрастного периода нам по-
может знание о той особой нише развития, в которой они сегодня живут. 

Для них характерна возрастная сегрегация: американские подростки 
вступают во взаимодействие в основном со сверстниками и значительно 

меньше с младшими детьми или взрослыми. Это происходит в большей 
степени вследствие выбора ими такого поведения, в связи тем, что они 

хотят казаться старше и поэтому меньше общаются с младшими детьми, 
а также потому, что предпочитают постичь жизнь самостоятельно, без 

того принуждения, которое часто навязывается взрослыми. 
Возрастная сегрегация может иметь негативные последствия. Отгоро-

женность от младших лишает подростков возможности руководить и обу-

чать тех, кто знает меньше, чем они, за исключением того незначитель-
ного времени, которое уделяется ими заботе о сиблингах, либо когда они 

работают нянями, вожатыми в летних лагерях. В свою очередь, отделе-
ние от мира взрослых означает, что подростки упускают шанс научиться 

чему-то новому — возможность работать рядом со старшими, опытными 
людьми. В основном подростки отгорожены от серьезных проблем, по-

стоянной трудовой деятельности, обычаев и законов общества, у них не 
воспитывается чувство ответственности, не считая ограниченного време-

ни, когда они помогают родителям по дому или подрабатывают после 
школы. 
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Другой характеристикой подросткового возраста является длительная 

экономическая зависимость. В таком обществе, как Соединенные Штаты, 
молодые люди часто зависят от финансовой поддержки родителей во 

время продолжительного образования, необходимого для профессио-

нальной деятельности, требующей технологически сложных навыков. 
Для тех, кто не получил достаточного образования, доступна лишь мало-

интересная и низкооплачиваемая работа. Вуяюбом случае, подростки 
часто испытывают фрустрацию и обеспокоены поиском своего места в 

этом мире. Так или иначе, подростковый возраст в некотором отношении 
является временем ограниченных прав, возможностей и предписанных 

ролей. Другие авторы, например Эриксон (см. главу 12), придерживают-
ся более позитивного взгляда, рассматривая данный возрастной период 

как время, позволяющее личности исследовать различные роли и экспе-
риментировать с ними до того, как она примет на себя ответственность 

взрослого мира. 
На молодых людей оказывают влияние также события того времени, в 

котором они живут. Для каждой эпохи характерны свои войны, религи-
озные движения, экономические подъемы и спады. Особенно уязвимы к 

таким кризисам подростки. Положение в мире влияет на них намного 

сильнее, чем на младших детей. Молодежь сражается в войнах, участву-
ет в восстаниях и вкладывает свою энергию в движения за социальные 



реформы. Подростки и их старшие товарищи, движимые идеалистиче-

скими устремлениями, поддерживают радикальные политические и рели-

гиозные движения. Во время экономических спадов они теряют работу и 
находят ее при экономическом подъеме. В наши дни на подростков 

влияют не только местные и региональные кризисы, но и кризисы в раз-
личных частях мира. 

В заключение следует сказать, что особое влияние на подростков оказы-
вают средства массовой информации. Как мы неоднократно видели, тео-

рии развития человека подчеркивают важность эмоционально поддер-
живающей и отзывчивой окружающей среды. Индивидуумы в любом воз-

расте обучаются лучше, если они могут воздействовать на окружающую 
среду, воспринимать последствия своих действий и обладать определен-

ной силой для их изменения. Однако невозможно изменить события, о 
которых сообщают телевидение и другие средства массовой информа-

ции. По всей вероятности, подростки, физические и умственные способ-
ности которых развиваются быстро, особенно уязвимы, являясь пассив-

ными потребителями средств массовой информации. Трагедии и жесто-

кость воспринимаются ими прозаично; возможно, у них развивается жа-
жда к сверхсильной стиму- 

Контрольные вопросы к теме «Подростковый возраст в наше 
время» 

•     В наше время подростки чаще занимают особую нишу развития. 
•     Многие подростки в США испытывают продолжительную экономиче-

скую зависимость от своих родителей. 
•     По контрасту с младшими детьми на подростков лишь незначитель-

ное влияние оказывают события и ролевые модели, наблюдаемые ими по 
телевидению. 

Вопрос для размышления 
В чем состоят доводы «за» и «против» возрастной сегрегации, характер-

ной для подросткового возраста в индустриально развитых странах? 
Глава 11. Физическое и когнитивное развитие в подростковом возрасте    

495 

ляции. Нередко они строят модели своего поведения на основе наблю-
даемых ими повседневных или неординарных событий. Часто они попа-

дают под влияние тиражируемых средствами массовой информации изо-
бражений угрожающих соци-ально-девиантных миров, особенно в стиле 

хип-хоп1 и тяжелого рока. Список потенциально вредных или, по мень-
шей мере, непродуктивных влияний может быть бесконечным. 

Физическое развитие и адаптация 
Физиологически подростковый возраст стоит в одном ряду с эмбрио-

нальным периодом и периодом младенчества как время чрезвычайно бы-
стрых биологических изменений. Тем не менее подростки испытывают 

боль и радость, наблюдая за этим процессом; они видят, как их тело 
преображается, и ощущают сменяющие друг друга чувства очарования, 

восторга и ужаса. Удивленные, смущенные и растерянные, они постоян-
но сравнивают себя с другими и пересматривают образ своего Я. Пред-

ставители обоих полов с тревогой следят за своим развитием, его свое-

временностью и правильностью, основывая свои суждения как на реаль-
ном знании, так и на ложной информации. Подростки сравнивают себя с 



принятыми в обществе нормами относительно своего пола; фактически 

стремление примирить различия между реальным и идеальным является 

ключевой проблемой подростков. То, как родители реагируют на физи-
ческие изменения своих детей, может также оказывать серьезное влия-

ние на адаптацию подростков. 
Физический рост и изменение 

Биологическими признаками подросткового периода являются заметное 
ускорение темпов роста, быстрое развитие репродуктивных органов и 

появление вторичных половых признаков, таких как волосяной покров 
на теле, увеличение мышечной и жировой массы тела, гениталий. Неко-

торые изменения одинаковы как для мальчиков, так и для девочек: уве-
личение размеров, рост силы и выносливости. Однако большинство из-

менений являются специфичными для каждого пола. 
Гормональные изменения. Физические изменения, возникающие при 

вступлении в подростковый возраст, контролируются гормонами, синте-
зируемыми эндокринными железами и постоянно поступающими в кровь. 

Гормоны, которые в конечном счете инициируют подростковые рост и 

изменения, в незначительном количестве представлены уже в эмбрио-
нальной стадии. Резкое увеличение их выработки происходит в возрасте 

около 10,5 лет у девочек и 12-13 лет у мальчиков, хотя, как правило, 
существуют значительные вариации. Затем наступает интенсивное под-

ростковое развитие, период быстрого роста физических размеров и си-
лы, сопровождаемый изменениями пропорций тела. Особенно у девочек 

интенсивное развитие является признаком входа в подростковый пери-
од; более заметные изменения связаны с пубертатом (половой зрело-

стью), следующим за интенсивным развитием примерно через год (рис. 
11.1). 

Интенсивный рост обычно сопровождается неуклюжестью и неловко-
стью, когда дети учатся управлять своими «новыми» телами. В некото-

рой степени неук- 
Hip-hop- форма популярной культуры, которая впервые начала разви-

ваться в США с 80-х годов XX века в районах, населенных афроамери-

канцами. - Примеч. перев. 
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Скачок роста 

Пенис 
Яички 

Лобковые волосы 

10            11             12            13            14            15            16            
17 

Возраст (лет) 
Рис. 11.1. Темпы роста и полового развития в период пубертата. Пик 

линии, обозначенный как «скачок роста», представляет собой точку 
наиболее быстрого роста. Линии ниже отображают среднее время начала 

и завершения данных явлений пубертата 
люжесть вызвана тем, что интенсивный рост не всегда симметричен: од-

на нога может быть временно длиннее или рука больше, чем другая. Не-
трудно представить, что интенсивный рост сопровождается жадным ап-

петитом, когда тело ищет питательные вещества, необходимые для таких 
стремительных преобразований. Другим изменением является рост в 

размерах и активности сальных желез кожи, в результате чего на лице 
подростка могут появиться угри. В этот период развивается новый вид 

потовых желез, вызывающий более сильный запах тела. 

Неуловимые изменения, предшествующие интенсивному росту, могут 
включать в себя увеличение жировой массы тела; некоторые дети пред-

подросткового возраста начинают полнеть. Как у мужчин, так и у жен-
щин жир откладывается в области груди; в дальнейшем у женщин он со-

храняется, а у мужчин этот процесс носит временный характер. С нача-
лом интенсивного развития мальчики обычно теряют большую часть до-

полнительного жира, в то время как у девочек отмечается тенденция к 
его сохранению. 

У обоих полов проявляется значительное разнообразие в сроках гормо-
нальных изменений, связанных с началом подросткового периода. Как 

будет сказано ниже, существует «раннее» и «позднее» созревание, и его 
сроки могут оказывать заметное влияние на адаптацию. «Мужские» и 

«женские» гормоны имеют представители обоих полов. При этом у муж-
чин больше гормонов, называемых андро-генами, наиболее важным из 



которых является тестостерон, а у женщин — эстрогена и прогестерона 

(Tanner, 1978). 
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Начало пубертата требует значительной адаптации к неожиданной ломке 
голоса, росту ног или неведомым ранее желаниям, чувствам 

Каждый из гормонов воздействует на определенный ряд центров или ре-
цепторов. Например, выделение тестостерона способствует росту пени-

са, широте плеч, стимуляции роста волос в области гениталий и лица. В 
то же время эстроген вызывает рост матки и груди, а также увеличивает 

ширину бедер. Рецепторные клетки чувствительны к незначительным 
количествам соответствующих гормонов, хотя те и представлены в объе-

ме, сравнимом всего лишь со щепоткой сахара, растворенной в плава-
тельном бассейне (Tanner, 1978). 

Эндокринные железы создают тонкий и сложный баланс гормонов. За 
его поддержание отвечают две области мозга: гипоталамус и гипофиз. 

Гипоталамус является частью мозга, которая, помимо других функций, 

инициирует рост и формирование окончательной репродуктивной спо-
собности в ходе подросткового периода. Расположенный в нижней части 

мозга гипофиз является управляющей железой, вырабатывающей не-
сколько видов гормонов. Они включают в себя гормоны роста, которые 

прежде всего контролируют рост тела, а также некоторые вторичные 
трофические1 гормоны. Трофические гормоны стимулируют и регулируют 

функции других желез, включая половые: яичники у женщин и яички у 
мужчин. У женщин половые железы вырабатывают эстрогены и регули-

руют овуляцию; у мужчин — андрогены, а также регулируют образова-
ние спермы. Гормоны, вырабатываемые гипофизом и половыми железа-

ми, оказывают как эмоциональное, так и физическое воздействие на 
подростков. Однако эмоциональное воздействие не столь глубоко, как 

полагают некоторые исследователи. 
Пубертат 

Как известно, пубертат указывает на наступление половой зрелости и 

способность иметь детей. У женщин его приближение отмечено первым 
менструальным периодом, или менархе, хотя вопреки общепринятому 

убеждению первая овуляция может случиться позднее, через год или 
более (Tanner, 1978). У мальчиков наступление пубертата связывают с 

первыми выделениями семени, содержащими жизнеспособные клетки. 
Ранее пубертат наступал позже, чем в наше время. В 1880-х годах, на-

пример, в отличие от наших дней, в среднем началом этого периода для 
девочек считался 

Трофический (мед.) — связанный с обменом веществ и питанием тканей. 
— Примеч. перев. 
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Являются ли подростки жертвами «бушующих гормонов»? 
В большинстве культур подростковый возраст - короткий или длитель-

ный - отмечен значительными изменениями в поведении и во внешнем 
виде. Исторически многие из йгих перемен описывали как негативные и 

относили их к действию биологических факторов, особенно гормонов. 
Подростков изображали как жертв своих «бушующих гормонов». Соот-

ветствует ли это представление реальности? 
С физиологической точки зрения гормоны воздействуют на мозг двумя 

способами. Во-первых, половые гормоны могут влиять на личность и по-
ведение благодаря своему раннему воздействию на развитие мозга. По-

следствия этого воздействия необратимы, и потому на них не влияют из-

менения гормонального уровня в ходе пубертата. Во-вторых, гормоны 
могут активировать определенное поведение посредством своего влия-

ния на нервную систему. Это влияние чаще всего является моменталь-
ным либо незначительно отсроченным. Физическая и половая зрелость 

возникает из взаимодействия гормонального уровня, показателей здоро-
вья и генетических факторов развивающейся личности. 

Исследователи обнаружили низкий уровень зависимости гормонального 
уровня в подростковом возрасте и последующих особенностей поведения 

(Buchanan, Eccles & Becker, 1972): 
•     угрюмость; 

•     депрессия; 
•     беспокойство и недостаток концентрации; 

•     раздражительность; 
•     импульсивность; 

•     тревога; 

•     агрессия и проблемы поведения. 
Следует признать, что не все подростки проявляют заметные перемены в 

своем поведении, хотя все они испытывают повышения и колебания 
уровня гормонов. Поэтому здесь, вероятно, оказывают влияние и другие 

факторы, такие как смена ролей, социальные или культурные ожидания, 
специфические ситуации дома или в школе, влияние средств массовой 

информации. 
Например, если в раннем и среднем детском возрасте в семье существу-

ют трудности, то в подростковом периоде они могут усилиться. У подро-
стков, живущих в дисфункциональных семьях, могут быть проблемы с 

неуместным сексуальным поведением, побегами, агрессией и употребле-



нием веществ, вызывающих психическую зависимость. Напротив, если 

отношения в семье благоприятны, то в подростковом возрасте серьезных 

осложнений не возникает и родители продолжают оказывать позитивное 
влияние на своих детей (Buchanan et al., 1992). 

возраст 15,5 лет (Fish, 1988), и социальный переход из юности в зре-
лость следовал почти сразу после этого. 

Сексуальная зрелость у мужчин. У мужчин первым признаком пубер-
тата является ускоренный рост яичек и мошонки. Примерно через год 

происходит ускорение роста пениса. В этот период начинают появляться 
лобковые волосы, правда, еще не вполне зрелые до той поры, пока не 

завершится развитие гениталий. В это время увеличивается также раз-
мер сердца и легких. В связи с наличием тестосте- 
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Одной из причин, почему девочки чувствуют себя более зрелыми, чем 
мальчики, является то, что интенсивный рост у женщин в период пубер-

тата начинается примерно на 2 года раньше, чем у мужчин 

рона у мальчиков создается больше красных кровяных клеток, чем у де-
вочек. Экстенсивное производство красных кровяных клеток может быть 

одним из факторов типичного превосходства в силе и атлетических спо-
собностях мальчиков-подростков. Первое семяизвержение может про-

изойти уже в 11 лет либо задержаться до 16 лет. Первая эякуляция у 
мальчиков обычно происходит в период интенсивного роста нередко как 

результат мастурбации или «влажных сновидений». Эти первые семяиз-
вержения обычно не содержат способной к оплодотворению спермы 

(Money, 1980). 
Описания мальчиков подросткового возраста, как правило, включают в 

себя и характеристику ломающегося голоса. Подлинная трансформация 
голоса происходит на поздних этапах пубертатных изменений, а у мно-

гих юношей она появляется постепенно и не представляет собой некой 
вехи развития (Tanner, 1978). 

Сексуальная зрелость у женщин. У девочек «бутоны грудей» обычно 

являются первым сигналом начала изменений, ведущих к пубертату. На-
чинают развиваться также матка и влагалище, что сопровождается рос-

том половых губ и клитора. 
Менархе, представляющее собой наиболее драматичный и символиче-

ский знак нового статуса девочки, в действительности появляется в этой 
последовательности поступательных изменений достаточно поздно, по-

сле завершения пика интенсивного роста. Оно может наступить уже в 
9,5 года или лишь в 16,5; в Соединенных Штатах средним возрастом ме-

нархе у девочек является возраст около 12,5 лет. В других частях света 
менархе наступает значительно позже: в среднем, у девочек из бывшей 

Чехословакии первый период месячных наступал в 14 лет; у кикую в 
Кении средним возрастом является 16 лет, а для бинди в Новой Гвинее 

он равен 18 годам (Power, Hauser & Kilner, 1989). Менархе обычно про-
исходит, когда девочка почти достигла своего взрослого роста и ее тело 

уже имеет определенные жировые накопления. Для девочек среднего 

роста менархе обычно наступает, когда их вес достигает примерно 100 
фунтов1 (Frisch, 1988). 



 

Процесс протекания первых менструальных циклов у разных девочек 

имеет значительные отличия; циклы часто варьируют от одного месяца к 
другому. 

 
Примерно 45 кг. — Примеч. перев. 
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Во многих случаях в начале они бывают нерегулярными, зрелой овуля-
ции не происходит (Tanner, 1978). Тем не менее совершенно неразумно 

считать, что такая девочка бесплодна. (Проблема подростковой бере-
менности рассматривается в этой главе ниже.) 

Менструации сопровождаются менструальными коликами почти уполови-
ны всех девочек-тинэйджеров (Wildholm, 1985). Предменструальное на-

пряжение является обычным явлением и часто вызывает раздражитель-
ность, депрессию, плач, припухлость и чувствительность груди. 

В табл. 11.1 кратко изложены физические изменения, связанные с пу-
бертатом у девочек и мальчиков. 

Таблица 11.1 Типичные физические изменения в подростковом возрасте 

Изменения у девочек Изменения у мальчиков 

Развитие груди Рост яичек и мошоночного 
мешочка 

Рост лобковых волос Рост лобковых волос 

Рост подмышечных волос Рост лицевых и подмышеч-

ных волос 

Рост тела Рост тела 

Менархе Рост пениса 

Рост выделений сальных и 

потовых желез 

Изменения голоса 

 Первая эякуляция семени 

 Рост выделений сальных и 
потовых желез 

Образ тела и адаптация 

Как отмечалось выше, подростки постоянно оценивают изменения в сво-
их телах. Правильного ли они размера и формы? Развитая ли у них ко-

ординация или они неуклюжие? Как они соотносятся с теми идеалами, 
которые пропагандируются в обществе? 

Подростки представляют собой группу, которую социологи называют 
маргинальной. Такая группа находится между разными культурами ли-



бо на периферии доминантной культуры, обычно проявляя сильную по-

требность в конформности. Подростки могут быть чрезвычайно нетерпи-

мыми к отклонениям, будь то конституция тела (слишком толстый или 
слишком худой) или темп развития (позднее либо раннее созревание). 

Средства массовой информации вносят свой вклад в ту нетерпимость, 
рисуя стереотипные образы привлекательной общительной молодежи, 

которая благополучно проходит через подростковый период, не испыты-
вая проблем с угрями, ортопедическими приспособлениями, неуклюже-

стью или весом. Так как многие подростки чрезвычайно чувствительны к 
своей внешности, расхождения между не вполне совершенными образ-

ами их Я и ослепительными идеалами, которые они видят в средствах 
массовой информации, создают ощутимую тревогу и сомнения в себе. 
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Беспокойство относительно образа тела. В течение среднего подро-
сткового возраста дети получают полное представление о понятиях фор-

мы, комплекции, существующих идеалах и составляют мнение о своем 

теле, пропорциях и умениях. В этом возрасте достоинства и недостатки 
своей внешности оцениваются слишком строго. Некоторые молодые лю-

ди подвергают себя суровой диете, в то время как другие озабочены су-
ровыми физическими тренировками, способствующими улучшению фор-

мы и развитию силы тела (Lerner, Orlos & Knapp, 1976). Наибольшее 
значение для мальчиков имеют рост и мускулы. Девочки, напротив, бес-

покоятся о том, чтобы не быть слишком толстыми либо слишком худыми. 
Они сосредоточены на весе потому, что волнуются, как их воспримет 

общество. Поэтому многие нормальные, даже худощавые девочки счита-
ют, что у них избыточный вес. Когда беспокойство достигает предела, 

подобные тревоги могут привести к нарушениям питания, особенно 
нервной анорексии и булимии. 

Рост, вес и комплекция являются главными источниками беспокойства 
для школьников 10-х классов независимо от их пола. Большинство из 

них хотели бы изменить что-то в своем физическом облике. Данная са-

мооценка теряет свою остроту в позднем подростковом возрасте. В од-
ном из лонгитюдных исследований было выявлено, что удовлетворен-

ность образом тела у девочек ниже всего в возрасте 13 лет, а у мальчи-
ков в 15 лет, затем она устойчиво нарастает. Тем не менее в любом воз-

расте от 11 до 18 лет она ниже у девочек, чем у мальчиков (Rauste-von 
Wright, 1989). У девочек наличие позитивного образа тела прямо связа-

но с тем, удовлетворены ли их матери своим образом тела (Usmani, 
Danilik, 1977). 

Существует несколько выраженных отличий в том, каким образом подро-
стки разного пола хотели бы изменить свои тела. Девочкам хочется оп-

ределенных изменений: «Я бы переместила свои уши немного назад» 
или «Я бы сделала свой подбородок пониже». Мальчики меньше уделяют 

внимания деталям. Мальчик мог бы сказать: «Я бы хотел быть симпатич-
ным и не толстым. Я поменял бы все в своем облике, чтобы стать краси-

вым и иметь хорошее телосложение». Тем не менее представители того и 

другого пола беспокоятся о своей коже: почти половина высказываний 
подростков о теле относится к прыщам и угрям. 



Раннее и позднее созревание. Влияние на подростков процесса и 

сроков созревания притягивает внимание исследователей почти в той же 

мере, как и самих 
 

Применительно к своему образу тела мальчики больше склонны зани-
маться физическими упражнениями для увеличения силы, а девочки -

упражнениями, помогающими контролировать вес 
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Нервная анорексия и булимия 
Жертвы расстройства, известного под названием нервной анорексии, мо-

гут буквально довести себя до смерти. Преследуемые мыслями о еде и 
недостижимом образе «совершенной» стройности, они отказываются от 

приема пищи и могут также прибегать к таким мерам, как промывание 
желудка и злоупотребление слабительными. Хотя им кажется,)что это 

делает их более привлекательными, на самом деле они превращаются в 
истощенных и физически больных людей. В Соединенных Штатах в наше 

время более 100 тысяч людей страдает от анорексии (в 10 раз больше, 

чем 20 лет назад); от 10 тысяч до 15 тысяч умирает из-за медицинских 
проблем, связанных с этим расстройством. 

Большинство больных анорексией - это женщины в возрасте до 25 лет. 
Хотя у этого расстройства нет одной известной причины его возникнове-

ния, многие больные анорексией становятся, как правило, жертвами 
пропаганды западной культурой стройности и ее влияния на женскую 

привлекательность (Nagel, Jones, 1992). Постоянно слыша, что строй-
ность прекрасна, а полнота отвратительна, девочки начинают опасаться, 

что формы и дополнительный вес, появляющиеся в подростковом воз-
расте, сделают их непривлекательными и нежеланными. Давление се-

мьи, поддерживающей такое мнение о стройности или привлекательно-
сти, может ухудшить ситуацию. Отец, поддразнивающий дочку тем, что 

она набрала несколько лишних фунтов, может усугубить ее негативную 
Я-концепцию и способствовать возникновению данного расстройства. 

В настоящее время не найдено лекарств и нет общепринятого метода ле-

чения нервной анорексии. Некоторые терапевты применяют бихевио-
ральныи подход, подкрепляя своих пациентов похвалами и одобрением, 

когда они питаются. Другие пытаются анализировать проблемы детства, 
которые, как полагают, могли бы вызвать данное заболевание. Третьи 

сосредоточены на чувствах и установках пациента по отношению к пи-
ще, еде и образу тела. Тем не менее, независимо от теоретической ори-



ентации терапевта, больному может потребоваться госпитализация с 

внутривенным питанием для того, чтобы возместить угрожающую жизни 

потерю веса, вызванную анорексией. Целью всех видов терапии анорек-
сии является помощь пациентам в том, чтобы научиться отделять свои 

переживания по поводу пищи от переживаний по поводу самих себя и 
развить чувство собственной ценности и автономии. 

Булимия имеет некоторые общие черты с анорексией, но ее классифици-
руют как отдельное расстройство в DSM-4. Главное отличие состоит в 

том, что больные булимией обычно не теряют, а, напротив, часто имеют 
некоторый избыточный вес. Хотя они испытывают сильные переживания 

по поводу веса так же, как и больные анорексией, у людей, страдающих 
от булимии, возникает периодически сильная и неконтролируемая тяга к 

еде, особенно к сладостям и соленым закускам. Страдающие от булимии 
во время «кутежей» потребляют огромное количество углеводов за 

очень короткое время, обычно за час или два. Затем они переживают 
чувство подавленности и отсутствие контроля над собой. Чтобы компен-

сировать это, они вызывают рвоту или принимают слабительное. 

Как и среди больных анорексией, большинство людей, страдающих от 
булимии, составляют женщины. Булимия обычно беспокоит людей в 

позднем подростковом возрасте (напротив, анорексия возникает у мно-
гих в раннем или среднем подростковом возрасте). Некоторые исследо-

ватели придерживаются мнения, что около 20% женщин в возрасте 17-
23 лет страдают от булимического поведения при питании (Muuss, 1986). 

Хотя булимия и не влечет за собой смертельных последствий, она, несо-
мненно, является саморазрушительной болезнью и требует лечения. У 

больных булимией развиваются желудочно-кишечные заболевания, об-
разование язв в гортани и во рту, кариес, вызываемые 
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частым проходом желудочных кислот при избавлении от содержимого 
желудка. К счастью, больные булимией лучше реагируют на лечение, 

чем больные анорексией. В лечении этого расстройства часто полезны 

антидепрессанты, в том числе и для пациентов, не обнаруживающих 
признаков депрессии, что указывает на возможный вклад в развитие бо-

лезни биохимических нарушений (Walsh, 1988). 
мальчиков и девочек. Хотя многие тинэйджеры достаточно позитивно от-

носятся к своей скорости созревания (Pelletz, 1995), отклонение по сро-
кам может создать проблему. Это особенно верно для поздно созреваю-

щих мальчиков. Так как девочки достигают зрелости в среднем на 2 года 
раньше мальчиков, такой поздно созревающий ребенок входит в период 

интенсивного роста и достижения пубертата позже всех. Таким образом, 
у него меньше рост и мускулатура слабее, чем у его сверстников. Ему 

трудно догнать их в большинстве спортивных соревнований и во многих 
социальных ситуациях. Другие дети и взрослые часто относятся к подро-

стку с запоздалым взрослением как к маленькому, такой ребенок имеет 
более низкий социальный статус среди сверстников, воспринимается 

старшими как менее умелый (Brackbill, Nevill, 1981). 

Иногда подобное самовосприятие становится самоосуществляющимся 
пророчеством, и мальчик реагирует в ответ на такое отношение детской 



зависимостью и незрелым поведением. В других случаях он может выка-

зывать гиперкомпенсацию посредством чрезвычайно агрессивного пове-

дения. Напротив, рано созревающие мальчики чаще достигают социаль-
ных и спортивных успехов среди сверстников, получают удовольствие от 

позитивного самореализующегося пророчества. Рано созревающие маль-
чики, начиная со среднего детского возраста, могут становиться лидера-

ми в своих группах сверстников (Weisfeld, Billings, 1988). 
Для девочек раннее созревание нельзя считать однозначно положитель-

ным фактором. Их более позднее созревание может быть благоприятно в 
том, что оно происходит примерно в то же время, что и у сверстников-

мальчиков. Поэтому положение девочки лучше в том отношении, что ей 
легче найти общее в интересах и предпочтениях с окружающими ее ре-

бятами. Она может быть более популярна у сверстников, чем рано со-
зревающие девочки. С другой стороны, рано созревающие девочки выше 

ростом, более развиты, чем все их сверстники обоего пола. Одним из по-
следствий этого является то, что у них меньше возможностей обсудить 

свои физические и эмоциональные изменения с друзьями. Другая про-

блема состоит в том, что они значительно чаще испытывают психологи-
ческие страдания в процессе взросления (Ge, Conger & Elder, 1996) и 

сверстники чаще дразнят их. Кроме того, старшие мальчики могут вос-
принимать их как «доступных». Но в этом есть и свое преимущество. По-

сле завершения трудного адаптационного периода рано созревающие 
девочки нередко чувствуют себя более привлекательными, предпочи-

таемыми старшими мальчиками, им чаще назначают свидания в сравне-
нии с их сверстницами (Blyth, Bulcroft & Simmons, 1981). 

Реакции девочек на менархе. Менархе — это исключительное собы-
тие в жизни, веха на пути к физической зрелости. Оно наступает без 

предупреждения, и его пришествие возвещается выделением крови из 
влагалища. В некоторых странах мира это имеет большое религиозное, 

культурное или экономическое значение и может повлечь за собой ри-
туалы и церемонии. Не являясь драматическим собы- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Физическое развитие и адаптация» 

•   Рост жирового запаса тела обычно предшествует периоду интенсив-
ного роста как у девочек, так и у мальчиков. 

•   У мальчиков и девочек переход в пубертат запускается одними и теми 
же гормонами. 

•   Наступление менархе означает начало способности к воспроизведе-
нию потомства у девочек. 

• Семяизвержение жизнеспособной спермы обозначает начало периода 
способности к воспроизведению потомства у мальчиков. 

•   В целом раннее созревание как у мальчиков, так и у девочек дает им 
преимущество над ровесниками, созревающими позже. 

Вопрос для размышления 
В чем последствия повышенного беспокойства относительно образа тела, 

которое проявляет большинство подростков? 

тием в США, менархе, однако, считается важным этапом для девочек и 
их родителей (Greif, Ulman, 1982). 



Исследования девочек в подростковом возрасте подтверждают значи-

мость наступления менархе. Как травматическое событие описывают ме-

нархе лишь те из них, чьи родители не провели необходимую подготов-
ку, либо пережившие его очень рано. Некоторые девочки, получившие 

информацию о менархе от мужчин, отреагировали на этот опыт доста-
точно болезненно. Однако основная их часть получила от матерей или от 

других родственников женского пола достаточно полную информацию. 
Эти девочки сообщили о позитивной реакции на менархе, ощущении, что 

теперь они уже не дети (Ruble, Broocks-Gunn, 1982). 
Сексуальные установки и поведение 

В периоде среднего и позднего детства дети в основном вливаются в 
группы того же пола. Тем не менее биологические изменения, пережи-

ваемые подростками в пубертате, обычно сопровождаются интересом к 
представителям противоположного пола и потребностью интегрировать 

свою сексуальность с другими аспектами личности. Поэтому в подрост-
ковом периоде молодежь начинает формировать отношения, в которых 

основную роль играет пол. В некоторых случаях их привлекают предста-

вители того же пола (глава 13) и они могут ощущать очевидное отличие 
от большинства сверстников. Кроме того, на переживания подростков по 

поводу своего тела влияет их личная история физических контактов: ис-
тория заботы или злоупотреблений, а также отношение уважения, вни-

мания либо манипуляции, которые возникают в ходе этого опыта. 
Сексуальная «революция» 

Исторические перемены в отношениях общества можно отчетливо видеть 
в том, как оно реагирует на сексуальность. В целом подростки оценива-

ют себя исходя из норм того времени и места, в которых они живут. В 
соответствии с этим меняется и их сексуальное поведение. 
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До середины 1960-х годов большая часть молодежи воспринимала доб-
рачный секс как аморальное поведение, хотя давление сверстников час-

то вынуждало старших подростков мужского пола приобретать сексуаль-

ный опыт до брака. Напротив, девочки должны были сохранять целомуд-
рие до брака. Но к концу 1960-х и в начале 1970-х годов отношение к 

сексуальности значительно изменилось, отчасти вследствие создания и 
широкого распространения противозачаточных пилюль, отчасти благо-

даря движению «свободной любви», которое сопровождало протесты 
против войны во Вьетнаме и в целом против правительства и сущест-

вующего порядка. В исследовании сексуальных установок подростков в 
течение этого периода (Sorensen, 1973) было обнаружено, что большин-

ство из них не думали о добрачном сексе как о чем-то изначально пра-
вильном либо ошибочном, а оценивали его на основе взаимоотношений 

участников. Основная их часть отвергала двойные стандарты, дававшие 
сексуальную свободу мальчикам, но не девочкам. Почти 70% подростков 

согласились с тем, что людям не обязательно жениться, чтобы занимать-
ся сексом или жить вместе. Примерно 50% из них одобряли ориентацию 

на представителей своего пола или на сексуальные действия с ними. В 

то же время 80% утверждали, что они никогда не занимались сексом с 
представителями своего пола и никогда не захотели бы этого. В общем, 



их установки совершенно отличались от установок их более консерва-

тивных родителей. 

В конце 1970-х годов сексуальная «революция» получила широкое рас-
пространение. В 1979 году Катерина Чилман сделала обзор многочис-

ленных исследований и сообщила о растущей тенденции к сексуальной 
либерализации, отражающейся как в росте сексуальной активности сре-

ди подростков, так и в изменении сексуальных установок. Общество в 
целом, не только молодежь, стало терпимее к широкому ряду различных 

видов сексуального поведения, включая мастурбацию, сексуальные кон-
такты с представителями своего пола и секс между людьми, не состоя-

щими в браке (Dreyer, 1982). В другой работе (Hass, 1979) 83% опро-
шенных мальчиков и 54% девочек одобряли добрачные сексуальные 

контакты; а 56% мальчиков и 44% девочек сообщили, что уже вступили 
в половые отношения. 

Наблюдаются относительно небольшие различия между ответами маль-
чиков и девочек, что согласуется с продолжающимся снижением двой-

ных стандартов. Сексуальная революция оказала влияние на поведение 

девочек значительно больше, чем на поведение мальчиков. Так, в 1940-
х, 1950-х и 1960-х годах от одной до двух третей мальчиков-

тинэйджеров сообщали, что уже утратили девственность. Эти данные 
статистически сравнимы с теми, что были получены в 1970-х годах. На-

против, доля 16-летних девочек, сообщавших о потере девственности, 
выросла с 7% в 1940-х годах до 33% в 1971 году и до 44% в 1982 

(Brooks, Furstenberg, 1989). 
Сексуальная революция сопровождалась рядом проблем. Например, 

большое число подростков вступало в половые сношения без использо-
вания противозачаточных средств. В результате в период с 1940 по 1975 

год утроился процент случаев беременности среди тинэйджеров. Другой 
проблемой стало распространение заболеваний, передающихся половым 

путем с темпом эпидемии, — сначала сифилиса, гонореи и генитального 
герпеса, а позже ВИЧ/СПИД (см. главу 13). Хотя СПИД редко встречается 

у подростков (потому что на появление симптомов и выявление этого за-

болевания часто уходят годы), у тинэйджеров отмечается высокий про-
цент других венерических заболеваний. В Соединенных Штатах, 
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например, венерическое заболевание имеется у одного из семи тинэй-

джеров (Quadrel, Fishoff & Davis, 1993). Кроме того, несмотря на то что в 
настоящее время СПИД выявлен у небольшого числа подростков, у них 

всё чаще обнаруживается позитивная реакция на ВИЧ. Полагают, что 
многие из почти 30 тысяч молодых взрослых в возрасте от 20 до 29 лет, 

получивших диагноз СПИД в 1996 году, возможно, были инфицированы 
вирусом в подростковом возрасте (U. S. Census Bureau, 1997). 

Сексуальная революция пошла на убыль в 1980-х годах. Молодежь стала 
более серьезно относиться к своим сексуальным контактам, и моногамия, 

или, по меньшей мере, «серийная» моногамия, снова вошла в моду. В 
1980-х годах, когда подростков спрашивали, что они думают о сексуаль-

ных установках 60-х и 70-х годов, многие отвечали, что считают их не-

разумными. Студенты колледжей также чаще оценивали сексуальный 
промискуитет как нежелательное явление (Leo, 1984; Robinson & Jedlica, 



1982). 

В конце 1980-х годов наблюдалось дальнейшее развитие тенденции к 

более консервативному отношению к вопросам секса (Murstein, Chaplin, 
Heard & Vyse, 1989). Хотя молодежь все еще считает секс важной частью 

любовных отношений, в целом она не одобряет случайные связи (Alber, 
Sedlacek, 1989). Установки к сексуальным контактам с представителями 

своего пола или соответствующей ориентации также чаще бывают отри-
цательными (Williams, Jacoby, 1989). Этот рост «гомофобии» (страха или 

неприязни к людям, имеющим сексуальные отношения с людьми своего 
пола или ориентацию на них) отчасти приписывают страху перед болез-

нями, передающимися половым путем, особенно ВИЧ/СПИД. Однако эта 
болезнь, распространенная во всем мире, теперь нередко передается и 

через гетеросексуальные контакты. 
Мастурбация 

В подростковом периоде девочки проводят больше времени, фантазируя 
о любовных историях, что способствует разрядке их сексуальных им-

пульсов; мальчики чаще мастурбируют. Однако и мастурбация, и фанта-

зирование распространены у обоих полов. Согласно одному из ранних 
исследований, мастурбируют около половины девочек-подростков и 

примерно три четверти мальчиков (Hass, 1979); этот процент может быть 
выше в наши дни. Об удовольствии от фантазий, сопровождающих мас-

турбацию, говорят чаще мужчины — представители среднего класса, в то 
время как вина за «немужественную» мастурбацию была причиной 

большего беспокойства среди мужчин из среды рабочих. Тем не менее 
эти различия постепенно нивелируются (Dreyer, 1982), равно как и раз-

личия в отношениях мужчин и женщин к мастурбации. 
Тендерные различия в выражении сексуальности 

Классовые различия в сексуальном поведении традиционно были менее 
значимы среди женщин, отчасти вследствие той ограниченной роли, ко-

торая была доступна для них в прошлом. Открытая сексуальность дево-
чек не поощрялась; напротив, они рано получали уроки того, как стать 

желанными для мужчин через утонченное поведение, как оценить под-

ходящих партнеров и как «терпеть» до свадьбы. Затем свидания и уха-
живания создавали условия для того, чтобы представители обоих полов 

узнавали друг от друга о желаниях и ожиданиях. Прежде в Соеди- 
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ненных Штатах женственность означала пассивность, заботливость и 

способность приноравливаться. Девочки должны были быть достаточно 
гибкими, чтобы приспособиться к системе ценностей потенциальных 

супругов. Теперь их поощряют приобретать навыки, позволяющие им 
поддерживать самих себя, независимо от будущих планов на брак, а 

средства массовой информации пропагандируют проявление сексуально-
сти представителями обоих полов. 

Для каждого пола выражение сексуальности всегда зависит от преобла-
дающих в данном обществе норм. В некоторых обществах о сексуально-

сти говорят исключительно в связи с деторождением. Другой крайностью 

является представление о сексуальных ограничениях как о глупости и 
преступлении против природы. 



Факторы, влияющие на ранние сексуальные отношения 

Хотя отношение общества к сексуальному поведению стало снова более 

консервативным, по крайней мере в Соединенных Штатах, тинэйджеры 
продолжают быть сексуально активными. Однако по-прежнему фиксиру-

ется разница возраста первых сексуальных контактов в зависимости от 
пола; он зависит также от этнической группы. В 1990-х годах Центр по 

контролю и профилактике заболеваний (the Center for disease control and 
prevention) сообщил о результатах национального обследования школь-

ников старших классов. Среди людей, определивших себя как белые, 
более 60% мальчиков и почти 60% девочек имели половые сношения к 

возрасту 18 лет. Сексуальная активность начиналась в более раннем 
возрасте у представителей обоих полов, отождествляющих себя с черно-

кожими, а также у мужчин (но не у женщин), которые относят себя к ла-
тиноамериканцам1 (Michael, Cagnon, Laumann & Kolata, 1994) (рис. 11.2) 

На сексуальное поведение подростков влияют различные факторы, та-
кие как образование, характер, семейные взаимоотношения и биологи-

ческая зрелость. Теперь рассмотрим эти факторы подробнее. 

Образование. Здесь прослеживается связь с сексуальным поведением 
отчасти в связи с тем, что люди с высшим образованием чаще принадле-

жат к среднему слою общества и, как правило, оказываются консерва-
тивнее в своих взглядах на секс. Это особенно верно для подростков, 

подчеркивающих цели карьеры, интеллектуальных занятий и образова-
ния. Другим фактором является взаимосвязь между сексуальным пове-

дением и учебными успехами в старших классах: хорошие учащиеся ме-
нее склонны рано вступать в сексуальные отношения (Miller, Snees-by, 

1988). Возможно, подростки, терпящие неудачи в учебе, обращаются к 
сексу (и наркотикам, которые снижают сексуальное сдерживание) как к 

альтернативному средству удовлетворения. В прошлом это относилось 
скорее к девочкам, чем к мальчикам, потому что у них было меньше воз-

можностей достичь успеха, например в спорте. Сегодня, когда подчерки-
ваются возможности женщин участвовать во всех сферах жизни общест-

ва, включая спортивные соревнования, данная ситуация может изме-

ниться. 
В наши дни образование также помогает большинству тинэйджеров уз-

нать о сексе; раньше они обычно узнавали об этом от родителей или 
своих сверстников. То, что дети узнают о сексе в школе, в большой сте-

пени зависит от особенностей 
Hispanic (англ.) - точнее, к hispanic Americans следует относить лиц, ро-

дившихся в США и имеющих как латиноамериканское, так и испанское 
происхождение. — Примеч. перев. 
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Рис. 11.2. Возраст и первое половое сношение Источник: Michael, Gag-

non, Laumann, and Kolata, 1994 
культуры, в которой они живут. Сегодня, однако, для большинства об-

ществ, обеспечивающих передовое обучение, образование в области 
сексуальной грамотности стало обычной частью школьного плана заня-

тий. 

Психологические факторы. До некоторой степени психологические 
факторы, связанные с ранним сексуальным опытом, отличаются у муж-

чин и женщин. У подростков мужского пола, обладающих сексуальным 
опытом, есть тенденция к относительно высокой самооценке, в то время 

как девочка-подросток, имеющая такой опыт, чаще склонна к низкой 
самооценке. Тем не менее обнаружено, что ранняя сексуальная актив-

ность у обоих полов связана с другими проблемами поведения, такими 
как употребление наркотиков и делинквентное поведение (Donovan, les-

sor & Costa, 1988). 
Семейные взаимоотношения. В ряде исследований обнаружено, что 

взаимодействия родитель—ребенок влияют на сексуальное поведение 
подростка. Как чрезмерные запреты, так и принуждение со стороны ро-

дителей провоцируют раннюю сексуальную активность в подростковом 
возрасте; умеренные запреты чаще действуют наилучшим образом для 

этой возрастной группой (Miller, McCoy, Olson & Wallace , 1986). Другим 

значимым фактором является общение между родителями и детьми: сек-
суально активные подростки часто сообщали о недостаточном общении с 

родителями. Напротив, обнаружено, что «качественное» общение роди-
телей с детьми коррелирует с сексуальным воздержанием у подростков 

(Miller, Norton, Fan & Christopherson, 1998). Тем не менее хорошие взаи-
моотношения с родителями не являются гарантией отказа молодежи от 

экспериментирования с сексом (Chilman, 1979). 
Биологические факторы. Биологические факторы, влияющие на ран-

нее сексуальное поведение, составляют важную и часто упускаемую из 
виду тему иссле- 
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дований. Например, в наше время подростки могут начинать сексуаль-
ную активность раньше, чем в прошлом, из-за снижения среднего воз-



раста начала пубертата. Это соответствует тому наблюдению, что рано 

созревающие индивиды, как правило, вовлекаются в сексуальную ак-

тивность в более раннем возрасте, чем те, кто созревает позже (Miller et 
al., 1998). Однако существует одно важное исключение: хотя мальчики 

достигают половой зрелости примерно на 2 года позже, чем девочки, по 
их сообщениям, они теряют девственность примерно на год раньше 

(Brooks-Gunn, Furstenberg, 1989). Тем не менее, так как сексуальная ак-
тивность является статусным символом для многих подростков-

мальчиков, есть вероятность, что в подобные исследования вкрались не-
которые преувеличения. 

Сексуальное злоупотребление подростками 
К сожалению, для значительного числа детей и подростков на всех со-

циально-экономических уровнях первый сексуальный опыт происходит 
без их согласия; ими сексуально злоупотребляют1 или их используют. 

Возможно, что сообщаемые случаи представляют собой лишь небольшую 
долю реального числа подобных инцидентов. В одном исследовании бы-

ло проведено интервью с большим числом женщин, отобранных по слу-

чайному принципу, об их сексуальном опыте в детстве и подростковом 
возрасте (Russell, 1983). Исследователи выявили сексуальные злоупот-

ребления в 32% случаев, по меньшей мере, до возраста 18 лет, и 20% 
стали жертвами до 14 лет. Менее 5% женщин сообщали об инциденте в 

полицию, хотя в наши дни такие заявления стали делать значительно 
чаще. 

Влияние сексуального насилия на детей зависит от различных факторов, 
включая характер акта насилия, возраст и ранимость жертвы, был ли 

преступник незнакомым человеком либо членом семьи, единичный ли 
это случай или повторяющаяся модель злоупотребления, как отреагиро-

вал взрослый, которому ребенок доверился (Kemple, Kemple, 1984). Воз-
действие таких инцидентов на личную идентичность и самооценку часто 

сохраняется в течение всей жизни. 
Наибольшее распространение имеет форма сексуального злоупотребле-

ния, которая происходит между девочкой младшего подросткового воз-

раста и взрослым мужчиной, родственником или другом семьи (Finkelhor, 
1984). Отчим или любовник матери оказываются виновными чаще, чем 

родной отец девочки (Wolfe et al., 1984). Злоупотребление может проис-
ходить в течение длительного периода времени и становится секретом 

взрослого, совершающего противоправные действия, и его жертвы. Ино-
гда мать жертвы не знает, что происходит с ее ребенком. В других слу-

чаях она может наотрез отказываться верить заявлениям ребенка или, 
если и верит им, ничего не предпринимает, чтобы оградить дочь от на-

силия. 
Подвергшиеся сексуальному злоупотреблению и травмированные девоч-

ки-подростки часто переживают вину и стыд, однако не в силах сами 
справиться с ситуацией. Они могут ощущать изоляцию и отчужденность 

от своих сверстников, а также недоверие к взрослым в целом. Часть из 
них имеют проблемы с учебой, другие жалуются на физические недомо-

гания, и тем не менее некоторые вовлекаются в промискуитет. Нередко 

девочка загоняет свой гнев внутрь себя, испытывает 
1 Abuse - физическое или психологическое дурное обращение с челове-



ком или животным, нередко в отечественной литературе переводится как 

«насилие» либо транслитерированным термином «абъ-юз». — Примеч. 

перев. 
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депрессию или думает о суициде (Brassard, McNeill, 1987). Некоторые из 
них неуместно обвиняют себя в «соблазнении» насильника. 

В целом отношение девочек к интимным отношениям становится иска-
женным. Когда они становятся взрослыми, у них возникают трудности 

при установлении нормальных сексуальных отношений. Они могут ощу-
щать проблемы при налаживании нормальных взаимоотношений со 

своими собственными детьми. У многих из них возникают искаженные 
представления о сексуальности. Они с большей вероятностью, чем жен-

щины, не пострадавшие от насилия, выходят замуж за мужчин, склонных 
к таким действиям. Когда злоупотребление начинается уже в собствен-

ной семье такой женщины, например между ее мужем и дочерью, она 
часто игнорирует проблему или чувствует бессилие сделать что-либо с 

этим (Kemple, Kemple, 1984). 

Сексуальное насилие затрагивает также мальчиков, в основном в одно-
полых контактах. Насильник обычно не является членом семьи; разврат-

ные действия свершаются вне дома. Приставания взрослых мужчин осо-
бенно травмируют мальчиков; им стыдно, что их втянули в сексуальные 

действия с представителем того же пола, и они бессильны защитить себя 
от нападающего (Bolton, Morris, McEacheron, 1989). 

Родител и - подростки 
Процент детей, рожденных в США подростками, в целом снижается с 

1960-х годов, равно как и процент детей, рожденных подростками вне 
брака (Ventura et al., 2000; Henshaw, 1998). Однако тысячи девочек-

подростков и в наши дни становятся беременными. Около 50% беремен-
ностей заканчиваются выкидышами или абортами; остальные 50% за-

вершаются родами (Alan Guttmucher Institute, 1994; Brooks-Gunn, Furst-
enberg, 1989; Sonenstein, 1987). В 1988 году 380 тысяч детей родились у 

незамужних матерей в возрасте от 15 до 19 лет; еще 9 тысяч — у неза-

мужних матерей до 15 лет (Ventura et al ., 2000). В таких случаях доля 
тинэйд-жеров, считающих себя чернокожими или латиноамериканцами, 

более чем в два раза превышала тех, кто отождествлял себя с белыми. 
Это согласуется в некоторой степени с влиянием различий социально-

экономического статуса на сексуальную активность, как уже отмечалось 
выше. 

Причины подростковых беременностей. Среди подростков в США 
отмечается высокая сексуальная активность. Тинэйджеры в большинстве 

западноевропейских стран столь же активны, но процент беременности у 
них намного ниже (Co-ley, Chase-Lansdale, 1998; Hechtman, 1989). Ос-

новной причиной для беспокойства является вопрос о том, почему в Со-
единенных Штатах так много девочек становятся беременными. Похоже, 

что одним из основных факторов является то, что подростки в США реже 
используют контрацептивы. Другой возможный фактор состоит в том, что 

сейчас рождение вне брака не является таким позором, как это было в 

прошлом, беременных девочек не выгоняют из старшей школы, вместо 
этого во многих учебных заведениях существуют специальные програм-



мы помощи молодым матерям по завершению образования. В наши дни 

многие молодые и незамужние матери получают поддержку как от своих 

семей, так и от отцов их детей. Кроме того, некоторые девочки-
подростки хотят иметь детей в силу своей потребности быть любимыми. 

Эти молодые матери обычно лишены любви и привязанности и ожидают, 
что дети дадут им то, что у них отсутствует. 
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Примерно три из десяти сексуально активных подростков в США не ис-
пользуют контрацепцию (Fieding, Williams, 1991), цифра, которая мало 

варьирует на протяжении 1990-х годов (NCHS, 2000а). Наиболее рас-
пространенной причиной является невежество относительно вопросов 

зачатия, нежелание принять ответственность за свою сексуальную ак-
тивность или общее пассивное отношение к жизни (Dreyer, 1982), а так-

же убеждение, что «со мной это не случится». Продолжают играть свою 
роль и двойные стандарты: оба пола склонны видеть мужчину как ини-

циатора в сексе, а женщину как отвечающую за ограничение сексуаль-

ной активности. В то же самое время подростки склонны полагать, что 
женщины должны скорее «задыхаться от страсти», чем подготавливаться 

к сексу с помощью противозачаточных средств (Goodchilds, Zellman, 
1984; Morrison, 1985). Это представление, не столь популярное в по-

следние годы, все еще существует у подростков с традиционными уста-
новками. Важным фактом является то, что сексуально активные тинэй-

джеры, прошедшие курс по вопросам сексуальности, значительно чаще 
используют контрацептивы, чем те, кто не посещал таких занятий (Field-

ing, Williams 1991). 
Следствия раннего рождения детей. Как влияет то, что девочка-

подросток рано становится матерью, на ее последующее развитие? Она 
может уйти из школы и вследствие этого иметь низкооплачиваемую 

должность, испытывать большое неудовлетворение от работы и зависеть 
от поддержки государства (Coley, Chase-Lans-dale, 1998). Матери подро-

сткового возраста также вынуждены заниматься своим личным и соци-

альным развитием, стараясь одновременно подстроиться к потребностям 
малыша (Rogel, Peterson, 1998). 

Воздействие рождения ребенка на жизнь подростков мужского пола так-
же может быть негативным и длительным. Из-за того прессинга, который 

они испытывают в связи с необходимостью поддержки новой семьи, мно-
гие отцы подросткового возраста вынуждены оставлять школу и нани-

маться на неквалифицированную, низкооплачиваемую работу. Впослед-
ствии они чаще сталкиваются с проблемами брака (Card, Wise, 1978). 

Контрольные вопросы к теме 
«Сексуальные установки и поведение» 

•     В ходе сексуальной революции как женщины, так и мужчины стали 
либеральнее относиться к сексу. 

•     Вероятность мастурбации у подростков как мужского, так и женского 
пола приблизительно одинакова. 

•     Подростки и молодые взрослые с более высоким уровнем образова-

ния относятся к сексу консервативнее. 
•     Рано созревающие подростки, как правило, начинают сексуальные 



отношения раньше, чем их позже вырастающие сверстники. 

•     В последние годы в Соединенных Штатах возросло количество слу-

чаев беременности среди незамужних девочек подросткового возраста. 
Вопрос для размышления Почему в наше время не продолжают раз-

виваться те тенденции в отношении к сексу, которые появились во время 
сексуальной революции? 
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Помощь матерям подросткового возраста в условиях бедности 

Что важнее всего, если матери подросткового возраста собираются из-
бежать бедности? Согласно Джудит Мьюзик (Judith Musick, 1994), моло-

дые матери, избавившие^себя и своих детей от бедности, достигают ус-
тойчивого ощущения собственной ценности, самоэффективности и лич-

ной ответственности. «В ситуации, когда на пути у молодых женщин сто-
ят многие препятствия, которые не дают им продвигаться вперед, - гово-

рила Мьюзик, -лишь крепкая воля и знание себя заставляют их идти 

против течения» (р. 7). 
Матери подросткового возраста сталкиваются с огромными трудностями. 

Многие из них выросли в дисфункциональных семьях и постоянно под-
вергаются этому негативному воздействию, что мешает им изменить 

свою жизнь. Мьюзик писала: «Жизнь в семье полна хронической дезор-
ганизации; продолжающиеся циклы неадекватности, переходящие из 

поколения в поколение, не замечаются и не разрешаются». 
Матери-подростки с устойчивым ощущением собственной ценности опре-

деляют для себя особую роль защитниц своих детей. Молодая мать, уча-
ствующая в Чикагском проекте ведения домашнего хозяйства, так опре-

делила свою родительскую роль: 
«Ни за что на свете я не послала бы своего пятилетнего ребенка через 

эти кварталы... Столько детей подвергалось нападениям... У них не 
только пропадает что-то из вещей, но и отбирают деньги старшие дети. 

Они бьют их. Все что угодно... Может быть, я слишком много беспокоюсь 

за них... Мои дети не будут так поступать» (Musick, 1994, р. 6). 
Женщине приходится кроме защиты своих детей заниматься также их 

когнитивным и психосоциальным развитием, воспитывать в них чувство 
собственной ценности. К сожалению, отмечала Мьюзик, многие юные 

мамы не способны посвятить себя благополучию своих детей. Это осо-
бенно верно, если матери подросткового возраста втянуты в жесткие де-

структивные взаимоотношения с мужчинами, финансово завися от них. В 
таких случаях, даже если молодая мать хочет изменить свою жизнь, по-

добные взаимоотношения могут мешать ей. 
Часто забеременевшие подростки сталкиваются с сильным неодобрением 

со стороны семьи. Тем не менее, если они не вступают в брак, у них нет 
выбора, и им приходится жить дома в ситуации зависимости как в про-

цессе беременности, так и после. Таким образом, некоторые подростки 
мотивированы завести семью, чтобы уйти из родительского дома. Однако 

брак не всегда является наилучшим решением проблем матери подрост-

кового возраста. Некоторые исследователи полагают, что хотя раннее 
материнство и затрудняет взрослое развитие, во многих случаях оно 



предпочтительнее, чем раннее материнство вместе с ранним браком. 

Подростковый брак намного чаще приводит к уходу из старшей школы, 

чем подростковая беременность. Кроме того, те, кто рано выходит за-
муж, чаще разводятся, чем те, кто родил ребенка, а затем вышел замуж. 

Дети родителей подросткового возраста находятся в неблагоприятном 
положении в сравнении с теми, кто имеет более взрослых отца и мать. 

Они могут страдать от недостатка у их родителей опыта в том, как 
справляться с взрослыми обязанностями и заботиться о других. Так как 

молодые отец и мать часто испытывают напряжение и фрустрацию, они 
чаще допускают пренебрежение или злоупотребление своими детьми. У 

ребенка родителей-тинэйджеров чаще отмечается слабое 
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развитие и когнитивные проблемы (Brooks-Gunn, Furstenberg, 1986). Ес-

ли в семье, члены которой имеют низкий уровень образования, сущест-
вуют материальные затруднения, супружеские разногласия и если эти 

проблемы усугубляются со временем, то нарастает эмоциональное на-

пряжение и возникает риск для нормального развития детей (McLoyd, 
1998). 

Тем не менее некоторые родители подросткового возраста, при наличии 
поддержки, замечательно заботятся о своих малышах, продолжая учить-

ся и добиваться ранее намеченных жизненных целей. 
Помощь таким родителям и их детям в развитии и обретении успешности 

и благополучия остается первостепенной заботой и важной задачей об-
щества. 

Когнитивные изменения в подростковом возрасте 
В подростковом возрасте происходит развитие способностей, процессов 

мышления, приводящее к росту сознания, воображения, суждений и ин-
туиции. Происходит активное накопление знаний, открывающих ряд во-

просов и проблем, которые как обогащают, так и усложняют жизнь под-
ростков. 

Когнитивное развитие в подростковом возрасте характеризуется абст-

рактным мышлением и растущим использованием метапознания. Эти 
процессы оказывают влияние на границы и содержание памяти подрост-

ка, способы решения проблем, особенности мышления в социальном 
контексте и вынесение моральных суждений. 

Абстрактное мышление 
Пиаже охарактеризовал абстрактное мышление у подростков как отли-

чительный признак заключительной стадии когнитивного развития. Тео-
ретики до сих пор ведут дискуссии о том, возникает ли абстрактное 

мышление скачкообразно либо является частью постепенного и поэтап-
ного процесса. В этом разделе мы рассмотрим эту стадию развития под-

робнее. 
Формальное операциональное мышление. В теории развития Пиаже 

завершающей стадией является формальное операциональное мышле-
ние. Эта новая форма интеллектуальных процессов является абстракт-

ной, умозрительной и независимой от непосредственного окружения и 

обстоятельств. Она включает в себя размышления о потенциальных воз-
можностях, а также соотнесение их с реальностью. Несмотря на то что 



детям младшего возраста вполне достаточно конкретных и наблюдаемых 

событий, подростки демонстрируют растущее стремление относиться ко 

всему как к вариантам возможного (Keating, 1980). Формальное опера-
циональное мышление подразумевает способность к формулированию, 

проверке и оценке гипотез. Согласно теории Пиаже, логическая и систе-
матическая проверка гипотез является отличительным признаком стадии 

формальных операций. Формальное операциональное мышление также 
включает в себя обращение не только с известными, доступными для 

проверки событиями, но и с противоречивыми фактами («Давай просто 
предположим для обсуждения, что...»). 

Подростки также демонстрируют растущую способность к предваритель-
ному планированию и обдумыванию. В одной работе (Greene, 1990) ис-

следователь просил учеников 10-х, 12-х классов, студентов второго кур-
са и выпускников колледжа описать, что, по их мнению, может случиться 

с ними в будущем, и сказать, 
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сколько им будет лет, когда это произойдет. Старшие испытуемые могли 

заглянуть в будущее дальше, чем младшие, и их рассказы были кон-
кретнее. Таким образом, способность к формальным операциям можно 

рассматривать как переход на новую стадию мышления. В то время как 
мышление первой стадии направлено на раскрытие и анализ взаимосвя-

зей объектов, операциональная стадия включает в себя рассуждение о 
своих мыслях, поиск связей между объектами, представление как реаль-

ных ситуаций, так и возможностей. (Inhelder, Piaget, 1958). Итак, суще-
ствуют три основные характеристики подросткового мыщления. 

1.   Возможность объединять различные переменные при поиске реше-
ния проблемы. 

2.   Способность к догадке о том, какой эффект одна переменная оказы-
вает на другую. 

3.   Способность объединять и разделять переменные в гипотетико-
дедуктив-ных связях («Если дано X, то следует F»). 

В целом признано, что не все индивидуумы становятся способными к 

формальному операциональному мышлению. Кроме того, достигшие это-
го уровня подростки и взрослые не всегда последовательно используют 

его. Например, люди, столкнувшиеся с незнакомыми проблемами в не-
знакомой ситуации, вероятно, отступят назад к более конкретным рас-

суждениям. Можно предположить, что для формального операциональ-
ного мышления необходим определенный уровень интеллекта. Кроме то-

го, важную роль в его развитии играют культурные и социально-
экономические факторы (Neimark, 1975). На основании наблюдений, что 

не все люди достигают формального операционального мышления, неко-
торые ученые, изучающие данную проблему, стали рассматривать его 

скорее как этап развития конкретных операций, а не как самостоятель-
ную стадию. Пиаже (Piaget, 1972) допускал такую возможность. Тем не 

менее он подчеркивал, что элементы данного типа мышления важны для 
занятий передовой наукой и математикой. 

Непрерывный процесс либо резкий скачок? Как мы неоднократно 

видели, не все исследователи в области развития разделяют мнение 
Пиаже о резком качественном скачке когнитивной способности. Некото-



рые ученые утверждают, что этот переход является более плавным, с 

переключением с формального операционального мышления на предше-

ствующие когнитивные схемы и обратно. Например, Даниель Китинг 
(Daniel Keating, 1976, 1990) доказывал, что границы, проведенные меж-

ду мышлением детей, подростков и взрослых, являются искусственными; 
когнитивное развитие является непрерывным процессом, и даже у ма-

ленького ребенка могут быть скрытые формальные операциональные 
способности. Некоторые дети способны к абстрактному мышлению. Воз-

можно, за его появление у подростков отвечают скорее хорошие рече-
вые умения и больший опыт общения, а не только новые когнитивные 

способности. 
Обработка информации 

В свою очередь, исследователи в области обработки информации особое 
внимание уделяют развитию метапознания у подростков (глава 9). У них 

наблюдается рост способностей к анализу своего мышления, формиро-
ванию стратегий и планированию. Подростки учатся проверять и созна-

тельно изменять свои процессы мышления. 
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Таким образом, когнитивное развитие в ходе подросткового возраста 
включает в себя: 

1)  более эффективное использование отдельных компонентов обработ-
ки информации, таких как память, запоминание, а также ее использова-

ние в других ситуациях; 
2)  более сложные стратегии решения различных типов проблем; 

3)  более эффективные способы овладения и символического сохране-
ния информации; 

4)  более высокую степень исполнительных функций, включая планиро-
вание, принятие решений, гибкость при выборе стратегий из широкого 

ряда сценариев. 
Таким образом, когнитивное развитие, а следовательно и рост интеллек-

туальных умений, включает в себя как накопление знаний, так и улуч-

шение обработки информации. Эти два аспекта являются взаимозависи-
мыми. Решения проблемы становятся более рациональными и эффектив-

ными, если человек обладает большим объемом необходимой информа-
ции. Индивиды, у которых процессы хранения и припоминания развиты 

лучше, формируют более полную базу знаний. Подростки более успешны 
в решении проблем и выводах, чем младшие дети, но для этого они рас-

полагают и более широким арсеналом сценариев и других схем. Вспом-
ним, что дошкольники создают простые сценарии для повседневной дея-

тельности. Напротив, сценарии подростков сложнее и создаются для от-
дельных обстоятельств (например, игры в мяч) или специальных проце-

дур (выборы председателя). При попытке решить проблему или понять 
социальное явление они могут сделать выводы об их значимости, уста-

навливая связи со своими более разработанными социальными сцена-
риями. 

Границы и содержание мышления 

Подростки используют свои развивающиеся когнитивные умения в про-
цессе интеллектуальных и моральных поисков в отношении их самих, их 



семей и мира в целом. Благодаря новым улучшенным когнитивным на-

выкам они значительно расширяют пределы своего мышления и обога-

щают его содержание. Поскольку подросток теперь может оперировать с 
неправдоподобными ситуациями, то книги и фильмы в жанре научной 

фантастики, фэнтези и ужасов становятся для них приятным времяпре-
провождением. Их часто интересуют эксперименты с оккультными, куль-

товыми или измененными состояниями сознания, вызываемыми различ-
ными средствами, от медитации до наркотиков. Абстрактное мышление 

влияет не только на эти занятия и на изучение естественных наук и ма-
тематики, но также и на то, как подростки исследуют социальный мир. 

Исследование мира и семьи. Способность понимать неправдоподоб-
ные ситуации влияет на взаимоотношения родителей и детей. Подростки 

сопоставляют свое понятие об идеальном родителе с реальным родите-
лем, которого ежедневно видят дома. Часто они настроены критично ко 

всем социальным институтам, включая семью и особенно отца и мать. 
Поэтому в раннем подростковом возрасте есть тенденция к росту семей-

ных ссор. Тем не менее многие исследователи полагают, что битвы, воз-

никающие в ходе таких повседневных дел, как работа по дому, выбор 
одежды, украшений (таких, 
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как татуировки и пирсинг), стиля прически, выполнение домашних зада-

ний и еда в семье, служат полезной цели. Они позволяют подросткам 
опробовать свою независимость в решении относительно неважных во-

просов в безопасной домашней обстановке. Действительно, слово «дого-
вариваться» достаточно популярно для подросткового возраста. Вместо 

рассуждений о бунтующем и болезненном отделении тинэйджеров от 
своих семей многие исследователи предпочитают изображать подростко-

вый период как время, в котором родители и дети договариваются о но-
вых отношениях друг с другом (как и в случае переговоров о совместных 

целях). Подростки могут обрести больше независимости; родители 
должны научиться воспринимать своего ребенка как равного себе, 

имеющего право на другое мнение. Для большинства молодежи взаимо-

действие между этими конкурирующими потребностями сопровождается 
заботливыми и близкими взаимоотношениями со своими родителями. На-

пример, в одном недавнем исследовании обнаружено, что тинэйджеры, у 
которых было наиболее сильное ощущение себя как личности, выросли в 

семьях, где родители обеспечивали не только руководство и поддержку, 
но и позволяли детям иметь свою точку зрения (Flaste, 1988). 

В среднем и старшем подростковом возрасте может возникать растущий 
интерес к социальным, политическим и моральным вопросам. Подростки 

начинают создавать целостную концепцию общества и общественных 
институтов, а также этические принципы, выходящие за пределы тех, с 

которыми они сталкивались в знакомых близких отношениях. Они соз-
дают свои собственные убеждения о политической системе в социаль-

ном, культурном и историческом контекстах (Haste, Tomey-Purta, 1992). 
Их понимание мира становится все сложнее по мере накопления опыта, 

и они могут составлять представления о более сложных теориях и сце-

нариях. Когда происходят общественные конфликты, меняются их пред-
ставления о гражданских свободах, включая свободу слова и религии 



(Helwig, 1995). 

Подростки также используют рациональный анализ проблем, стремясь 

достичь внутренней согласованности; они анализируют свое состояние в 
прошлом и думают о своем будущем. Некоторые из колебаний и крайно-

стей поведения появляются, когда подростки начинают интеллектуально 
сосредоточиваться на своем внутреннем мире. Они перестраивают свое 

поведение, мысли и установки либо в направлении нового, более инди-
видуализированного Я-образа, либо к большей конформности к группо-

вым нормам. 
Улучшенные когнитивные способности, развившиеся в подростковом 

возрасте, помогают молодежи также принимать решения о работе. Они 
анализируют как реальные, так и возможные варианты использования 

своих талантов и способностей. Тем не менее часто эти выборы профес-
сии до наступления позднего подросткового возраста не основаны на 

реалистической самооценке и адекватном анализе существующих воз-
можностей трудоустройства (Ginsburg, 1972). 

Понимание себя и эгоцентризм. Как было отмечено выше, важным 

аспектом формального операционального мышления является способ-
ность анализировать свои мыслительные процессы. Обычно подростки 

уделяют этому много времени, и кроме растущего понимания себя они 
косвенно достигают и понимания других. Принятие во внимание мышле-

ния других людей вместе с подростковой озабоченностью собственными 
«метаморфозами» приводит к своеобразному виду эгоцентризма. Подро-

стки полагают, что другие люди очарованы ими так же, как и они собой. 
Они могут не различать свои и чужие интересы. В результате подростки 
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могут неправильно трактовать реакции окружающих их людей и предпо-
лагать, что другие будут так же одобрять или критиковать их, как и они 

себя. В частности, исследования показали, что подростки намного силь-
нее, чем младшие дети, обеспокоены, что другие увидят их неадекват-

ность (Elkind & Bowen, 1979). 

Характерная для подростков идея, что за ними постоянно наблюдают и 
их оценивают, получила название воображаемых зрителей (Elkind, 

1967). Созданные направленным на себя воображением подростка, во-
ображаемые зрители соучаствуют в его мыслях и переживаниях. Подро-

стки используют воображаемых зрителей с целью изучения различных 
установок и поведения. Воображаемые зрители также являются источни-

ком неприятного ощущения — постоянной болезненной открытости дру-
гим людям. Так как подростки не уверены в своей идентичности, они 

чрезмерно реагируют на точку зрения других, пытаясь понять, кем они 
являются (Elkind, 1967). 

В то же время подростки поглощены своими чувствами. Иногда они счи-
тают, что их эмоции уникальны. Им кажется, что никто никогда не пере-

живал таких чувств и страданий. Одним из проявлений эгоцентризма 
подростков, которое Дэвид Элкинд (David Elkind) определил как персо-

нальный миф, является ощущение, что они настолько особенные, что 

должны быть исключением из обычных законов природы. Они думают, 
что с ними не может произойти ничего плохого и что они будут жить 



вечно (Elkind, 1967). Эти ощущения неуязвимости и бессмертности могут 

лежать в основе рискованного поведения, которое очень распространено 

в подростковом возрасте (глава 12). 
Другим популярным среди подростков представлением является фанта-

зия найденыша (Elkind, 1974). Подростки обретают уверенность, что у 
их родителей было большое число детей-найденышей. Им трудно вооб-

разить, как два таких обычных и заурядных человека смогли создать 
столь восприимчивого и уникального индивида — его самого. Так как 

очевидно, что этого не могло произойти, то его где-то нашли и он явля-
ется приемным ребенком. Однако, к счастью, эти варианты эгоцентризма 

обычно начинают проходить к возрасту 15-16 лет. Подростки начинают 
понимать, что большинство людей не уделяют им так много внимания, 

что они также подчиняются законам природы, как и остальные люди. 
Таким образом, у подростков может быть опыт интеллектуальной инток-

сикации. Новые силы мышления направлены внутрь себя для детальной 
проверки Я и в то же время на внешний мир, который неожиданно ста-

новится намного сложнее. 

Продолжение морального развития. Продвигаясь к взрослости, под-
ростки вынуждены столкнуться с новыми для них аспектами морали. На-

пример, так как теперь они способны заниматься сексом, им нужно ре-
шить, что он для них значит, вступать ли в сексуальные отношения до 

брака, равно как и вопрос «как далеко можно зайти?». Они должны оце-
нить поведение и установки сверстников, которые, возможно, употреб-

ляют наркотики или связаны с преступными группировками. Им предсто-
ит решить, важно ли хорошо учиться в школе. Подросткам также нужно 

понять, что они чувствуют по отношению к обществу, которое измеряет 
успех в большей степени на основании богатства и силы, и какую роль 

будет играть в их жизни религия (если будет играть вообще). В резуль-
тате им приходится решать более широкие проблемы, которые в даль-

нейшем определят их будущее. 
Некоторые их решения, включая решения о сексе, ведут за собой слож-

ные, иногда связанные с угрозой жизни последствия. Розмари Джадак 

(Rosemary 
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Jadack, 1995) и ее коллеги изучали моральные рассуждения 18- и 20-
летних людей о сексуальном поведении, которое могло привести к вене-

рическим заболеваниям, включая ВИЧ/СПИД. Исследователи обнаружи-
ли, что только 20-летние испытуемые готовы к решению моральных про-

блем, связанных с венерическими заболеваниями. По-видимому, даже 
способность выносить моральные суждения об угрожающем жизни пове-

дении требует времени для своего развития. 
Процесс мышления подростков изменяется в связи с их развивающимся 

чувством морали. К подростковому возрасту большинство детей в США 
выходят за пределы доконвенционального (ниже общепринятого, услов-

ного среднего) уровня морального развития, по Колбергу, и достигают 
конвенционального (общепринятого, условного среднего) уровня (осно-

ванного, главным образом, на социальной конформности). Большинство 

мотивированы избегать наказаний, ориентированы на послушание и го-
товы принять общепринятые моральные нормы. Возможно, такие люди в 



течение всей жизни будут функционировать в рамках законности в слу-

чае, если у них не возникнет особых причин для выхода за их пределы. 

Во многих повседневных ситуациях такая позиция позволяет избежать 
конфликтов с обществом. Они могут никогда не достичь заключительной 

стадии морального развития, на которой мораль рассматривают как воз-
никающую из личных этических принципов. Эти принципы могут вызвать 

у индивида проблемы, если они отличаются от общественных. 
Можно ли научить мыслить категориями морали более высокого уровня? 

В начале создания своей теории Колберг пробовал организовать курсы 
экспериментального морального обучения для детей и подростков раз-

личного общественного происхождения. Даже результаты юных право-
нарушителей позволили предположить, что возможно посредством обу-

чения достичь более высоких уровней морального суждения. Курсы со-
средоточены на обсуждении предполагаемых моральных дилемм. Подро-

сткам представляют проблемную ситуацию и просят ее решить. Рассуж-
дения участников оцениваются с точки зрения морали. Когда ответ дос-

тигает 4-й ступени, руководитель дискуссии предлагает обдумать осно-

вания для идей 5-й ступени, если подросток думает, что его мнение хо-
рошее. Как правило, учащиеся обнаруживают, что несколько улучшен-

ные варианты решений 
Контрольные вопросы к теме 

«Когнитивные изменения в подростковом возрасте» 
•     Основной вехой стадии формальных операций является способность 

к проверке гипотез. 
•     Рано или поздно все индивидуумы достигают формального опера-

ционального мышления. 
•     В подростковом возрасте заметно возрастает метапознание. 

•     Персональный миф - это идея подростка, что его или ее родители не 
являются их биологическими отцом и матерью. 

•     Раньше или позже, все индивидуумы достигают постоперациональ-
ного уровня морального развития, по Колбергу. 

Вопрос для размышления Каким образом достижения в когнитивном 

развитии в подростковом возрасте изменяют восприятие подростком себя 
самого и социального мира? 

Глава 11. Физическое и когнитивное развитие в подростковом возрасте    
519 

нравятся им больше. В процессе ряда повторяющихся дискуссий они ра-
но или поздно начинают формировать суждения, характерные для более 

высоких уровней морали (Колберг, 1966). 
Педагоги особенно озабочены тем, как развивается мораль в детстве и в 

подростковом возрасте. Они чувствуют, что понимание этого процесса 
способствовало бы решению таких проблем, как правонарушения и 

употребление наркотиков, улучшение общественного порядка. Согласно 
Колбергу, в результате предъявления моральных проблем нарастающей 

сложности у ребенка рушатся прежние представления, появляются во-
просы, заставляя его думать и решать возникшие противоречия. Рас-

смотрение моральных парадоксов и конфликтов требует от ребенка ис-

пользования более высоких уровней морального рассуждения. Тем не 
менее, как отмечалось выше, не всегда суждения высокого морального 



уровня приводят к более моральному поведению. 

Краткое содержание главы 

•    В культурах, где подростковый возраст относительно короткий, 
обычно есть обряды перехода. 

•    Процесс становления взрослым членом общества — это всеобщий 
этап развития. 

Подростковый период в наше время 
•    У подростков есть своя ниша развития, отличающаяся возрастной 

изоляцией. 
•    В индустриальных странах подростковый возраст часто является 

пролонгированным периодом экономической зависимости от родителей. 
•    На подростков заметно влияет историческая ситуация, в которой они 

живут, а также средства массовой информации. 
Физическое развитие и адаптация 

•    Резкий гормональный рост, инициируемый эндокринными железами, 
вызывает интенсивное подростковое развитие, а в дальнейшем — изме-

нения, связанные с началом пубертата. 

•    Некоторая неуклюжесть, проявляемая младшими подростками, свя-
зана с асимметричностью роста. 

•    Накопление подкожного жира непосредственно перед началом ин-
тенсивного развития наблюдается как у женщин, так и у мужчин; тен-

денция к его сохранению отмечается только у женщин. 
•    У мужчин половое созревание стимулируется таким андрогеном, как 

тестостерон; у женщин такими гормонами являются эстроген и прогесте-
рон. 

•    Гипофиз регулирует выработку гормонов роста и трофических гор-
монов. 

•    У женщин пубертат следует через год после менархе или позднее; у 
мужчин пубертат обозначает семяизвержение, содержащее жизнеспо-

собные сперматозоиды. 
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•     Время наступления пубертата существенно различается; средний 

возраст его начала в наше время снижается. 
•     У мужчин первым признаком входа в пубертат является рост яичек и 

мошонки; у женщин возникает набухание груди. 
. Первые менструальные циклы часто нерегулярны и сопровождаются 

временными физическими и эмоциональными проблемами. 
•     Подростки внимательно следят за образом тела; мальчики в основ-

ном сосредоточены на силе, девочки — на весе.                           J 
•     Нервная анорексия и булимия более распространены среди юных 

женщин, чем среди молодых мужчин. 
•     Младшие подростки как мужского, так и женского пола недовольны 

своим телом и часто хотели бы его изменить. 
•     Рано созревающие мальчики нередко имеют определенные преиму-

щества перед поздно созревающими сверстниками; у девочек раннее со-
зревание имеет как свои достоинства, так и недостатки. 

Сексуальные установки и поведение 

•     Сексуальная революция повлекла за собой более либеральное от-
ношение к сексу и вариациям сексуального поведения как для женщин, 



так и для мужчин; среди причин ее окончания можно назвать рост слу-

чаев беременностей у подростков и эпидемии венерических заболева-

ний. 
•     Отношение к мастурбации становится более либеральным; истори-

чески мальчики чаще девочек сообщали о мастурбации. 
•     Возраст первого полового сношения меняется в зависимости от пола 

и степени ориентированности на учебу. 
•     Взаимосвязь сексуальной активности и самоуважения имеет отличия 

в зависимости от пола. 
•     Отношения родителей и детей, другие факторы в семье могут влиять 

на степень проявления подростком сексуальной активности. 
•    Те, кто созревает раньше, имеют тенденцию к ранней сексуальной 

активности; в целом мальчики сообщают о более ранней сексуальной ак-
тивности, чем девочки. 

•     Сексуальное злоупотребление травмирует как девочек, так и маль-
чиков; лица, совершающие сексуальное насилие, различаются в зависи-

мости от пола ребенка. 

•     В Соединенных Штатах доля детей, рожденных подростками, со-
стоящими или не состоящими в браке, снижается, однако сотни тысяч 

детей каждый год рождаются подростками вне брака. 
•     Тинэйджеры в США не более сексуально активны, чем тинейджеры в 

большинстве стран Европы, но, вследствие различного отношения под-
ростков к проблеме зачатия, процент беременностей среди тинэйджеров 

в США намного выше. 
•     Выполнение родительских функций обычно чрезвычайно трудно для 

подростков как в браке, так и вне брака и может оказать далеко идущие 
последствия на их жизнь. 
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Когнитивные изменения в подростковом возрасте 
•    Формальное операциональное мышление характеризуется абстракт-

ным мышлением, последовательной и систематической проверкой гипо-

тез и возросшей способностью к предварительному планированию. 
•    Не все люди достигают уровня формального операционального мыш-

ления; некоторые теоретики выразили сомнение в том, что оно пред-
ставляет собой дискретную стадию. 

•    В течение подросткового периода значительно улучшаются различ-
ные аспекты обработки информации, как, например, метапознание. 

•    Улучшения в когнитивной сфере в подростковом возрасте также 
влияют на то, как подростки видят социальный мир и самих себя; в це-

лом их взгляд на институты, культурные ценности и общество обычно 
становится намного более сложным и осмысленным. 

•    Эгоцентризм раннего детства возвращается во время подросткового 
возраста, хотя и в иной форме; это связано с такими убеждениями, как 

персональный миф, и такими идеями, как фантазия найденыша. 
•    Согласно Кольбергу, некоторые люди никогда не достигают высшего 

уровня моральных убеждений. 



ГЛАВА 12 

ЛИЧНОСТЬ И СОЦИОКУЛЬТУРНОЕ РАЗВИТИЕ В ПОДРОСТКОВОМ 

ВОЗРАСТЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
.   С какими двумя основными задачами в процессе взросления сталки-

ваются подростки? 
•     Что у большей части подростков этот возраст не является периодом 

«бури и натиска»? 
•     Как взаимодействуют между собой зависимость, независимость и 

взаимозависимость? 
•     Как определял Эриксон формирование идентичности и какие факто-

ры влияют на нее? 
•     Что Джеймс Марсиа называл статусами предрешенности, диффузии, 

моратория и достижения идентичности? 
•     Как проявляется статус идентичности в поведении подростков и как 

он различается в зависимости от пола? 

•     Какую роль играет общение между поколениями при решении се-
мейных конфликтов? 

•     Какие семейные факторы помогают подростку подготовиться к раз-
луке с домом? 

•     Как социальные сравнения влияют на развитие личности подростка? 
•     В чем различие между кликой и компанией и как группы сверстни-

ков влияют на личность и социокультурное развитие подростков? 
•     Как проходят свидания у подростков? 

•     Почему некоторые подростки вовлекаются в рискованное поведе-
ние? 

•     Как часто подростки употребляют вещества, вызывающие зависи-
мость; какие со временем происходят изменения в их использовании в 

зависимости от вида наркотиков? 
•     Что толкает некоторых подростков на правонарушения? 

•     Что вызывает у подростков депрессию и суициды? 

•     Факторы, несущие риск, и факторы, предупреждающие депрессию и 
другие расстройства у подростков? 

Это главные темы главы. 
Подростки часто проявляют удивительное сочетание зрелости и ребяче-

ства в период перехода из детства во взрослость. Это неуклюжая, а по-
рой и комическая смесь является, тем не менее, важной функцией в раз-

витии. То, как подростки справляются со стрессом, вызванным телесны-
ми изменениями и новым ролевым поведением, зависит от развития их 

личности в предшествующие годы. Чтобы 
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справиться с новыми проблемами, они прилагают те умения, ресурсы и 

силы, которые начали развивать в себе намного раньше. 
В предыдущей главе мы видели, что переходный период между детством 

и зрелым возрастом существенно варьирует от одной культуры к другой. 

В некоторых обществах умения взрослого достигаются легко и быстро; в 
них крайне необходимы новые взрослые члены общества и постоянно 



существует потребность в новой пубертатной группе. Напротив, в инду-

стриальных странах успешный переход к взрослости часто требует про-

должительного образования и профессиональной подготовки. В этих об-
ществах подростковый возраст начинается от пубертата и длится по 

меньшей мере до 18-19 лет и далее. Таким образом, подростки живут в 
длительном периоде заточения: несмотря на достаточную физическую и 

умственную зрелость, многие из них не допускаются к серьезной работе. 
С одной стороны, продолжительный подростковый период дает молоде-

жи многочисленные возможности экспериментирования с различными 
стилями взрослого поведения, не принимая на себя строгих обяза-

тельств. С другой стороны, его длительность создает определенное на-
пряжение и конфликты, вызванные, например, желанием быть самостоя-

тельным, получить личный опыт в сочетании с финансовой зависимостью 
от родителей. 

Некоторые подростки сталкиваются с большим давлением со стороны 
взрослых, которые мечтают, чтобы их дети добились тех успехов и высо-

кого социального статуса, которых не удалось добиться им самим (Elkind, 

1998). Подросткам нужно справиться с этой ситуацией, так же как и с 
давлением, возникающим внутри них самих. Кроме того, они должны за-

вершить важные этапы развития и объединить эти результаты в после-
довательной функциональной идентичности. В этой главе мы увидим, 

как молодежь справляется с данными проблемами подросткового возрас-
та, со своими победами и поражениями. Мы узнаем, как подростки ус-

ваивают общепринятые нормы и ценности, воспитывают преданность и 
становятся более зрелыми. В этот процесс вовлечены родители и сверст-

ники, включая компании, группировки и близких друзей; и выбор здесь 
столь же широкий, как и само общество. Мы рассмотрим возникающие на 

этом пути трудности и неадаптивные копинг-модели, ведущие иногда к 
рискованному поведению, употреблению веществ, вызывающих зависи-

мость, делинквентности, депрессиям и суицидам. 
Задачи развития подросткового возраста 

Каждый период жизни влечет за собой различные проблемы и трудно-

сти, связанные с развитием, которые требуют новых умений и ответов. 
Большинство ученых согласны с тем, что подростки должны столкнуться 

с двумя основными задачами: 
1)  достижение автономии и независимости от родителей (в разных куль-

турах это происходит в разной форме). 
2)  формирование идентичности, означающее творческое и независимое 

Я, гармонично соединяющее различные элементы данной личности. 
В западных странах традиционно подростковый возраст рассматривается 

как период «бури и натиска», драматического переворота в эмоциях и 
поведении. Происхождение этого термина связано с немецким литера-

турным движением 
524     Часть III. Подростковый возраст 

Вопреки распространенному мнению, подростковый возраст не обяза-
тельно влечет за собой конфронтацию с родителями 

конца XVIII — начала XIX века {Sturm und Drang). Его использовала Ан-

на Фрейд1 для обозначения эмоционального состояния, которое, как она 
полагала, характерно для подросткового возраста. Она зашла столь да-



леко, что утверждала: «Быть нормальным в подростковом возрасте — 

само по себе значит быть ненормальным» (1958, р. 275). А. Фрейд, дру-

гие фрейдисты и, впоследствии, неофрейдисты доказывали, что начало 
биологического созревания подростка и усиливающиеся сексуальные 

драйвы вызывают конфликты со сверстниками, с родителями. 
Сталкиваются ли, как правило, подростки с неприятностями? Некоторые, 

несомненно, да. Однако мы знаем, что у большинства из них период со-
зревания проходит достаточно спокойно. В основном они хорошо адап-

тированы и не имеют серьезных внутренних конфликтов, а также про-
блем с родителями и сверстниками. Лишь 10-20% подростков страдают 

от психологических нарушений, а это соответствует данным, характер-
ным для взрослого населения в целом (Powers et al., 1989). 

Независимость и взаимозависимость 
Согласно господствующей точке зрения, подростки прибегают к кон-

фликту и бунтарству как к средству достижения автономии и независи-
мости от родителей. С середины 1960-х годов средства массовой инфор-

мации уделяли большое внимание проблеме «разрыва поколений» и 

бурным конфликтам между родителями и детьми. Истории на эту тему 
интересны и полны драматизма, однако существуют лишь ограниченные 

данные исследований, подтверждающие их. Большинство работ в этой 
области показывает, что степень конфликта между подростками и их 

семьями была значительно преувеличена. 
Хотя в раннем подростковом возрасте эмоциональная дистанция между 

ти-нэйджерами и их родителями в целом увеличивается (Steinberg, 
1988), это совсем не обязательно приводит к бунту или отвержению ро-

дительских ценностей. Да-ниель Оффер и его коллеги (Offer, Ostrov, 
Howland & Atkinson, 1998) в своем исследовании 6 тысяч подростков в 10 

различных странах — Австралии, Бангладеш, Венгрии, Израиле, Италии, 
Японии, Тайване, Турции, Соединенных Штатах и бывшей Западной Гер-

мании — использовали вопросник, направленный на изучение их вос-
приятия отношений в своей семье. Они обнаружили, что в любой 
1   Впервые термин «буря и натиск» использован С. Холлом в  1904 году. 

— Примеч. перев. 
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стране подавляющее большинство молодежи хорошо ладили с родителя-
ми и положительно оценивали семейные отношения. Лишь небольшой 

процент подростков выразил согласие с приведенными ниже негативны-



ми утверждениями. 

Моим родителям стыдно за меня (7%). 

Я уже давно недоволен своими родителями (9%). 
Я очень часто чувствую, что моя мать ведет себя неправильно (9%). 

Я очень часто чувствую, что мой отец ведет себя неправильно (9%). 
В будущем я разочарую своих родителей (11%). 

Ответы респондентов в разных странах несколько отличались, что под-
черкивает важность культурного контекста в подростковом развитии. 

Например, о наиболее позитивных семейных отношениях сообщила мо-
лодежь Израиля, возможно, в связи с особым вниманием к семье в тра-

диционной еврейской культуре. В целом данные Оффера полностью про-
тиворечат точке зрения Фрейд на неизбежность конфликта, происходя-

щего из биологических драйвов и изменений. 
Необходимо пересмотреть определения автономии, подчеркивающие 

свободу от влияния родителей. При рассмотрении независимости нужно 
принять во внимание продолжающееся влияние родителей во время 

подросткового возраста и после его завершения. Джон Хилл (John Hill, 

1987) предложил интересный подход к проблеме поиска независимости 
подростками. Он пришел к выводу, что автономию можно определить че-

рез феномен саморегуляции. Независимость подразумевает принятие 
собственных оценок и регулирование своего поведения, что можно оп-

ределить одной фразой: «Думай сам за себя». Многие подростки учатся 
именно этому. Они заново переоценивают правила, ценности и ограни-

чения, с которыми имели дело в детском возрасте дома и в школе. Ино-
гда они сталкиваются со значительным сопротивлением родителей, ко-

торое может привести к конфликту. Тем не менее чаще всего родители 
вместе с ними стараются справиться с этой проблемой, уменьшая зоны 

конфликта, помогая им развивать независимое мышление и саморегуля-
цию поведения (Hill, 1987). 

Несомненно, переход во взрослость совершается постепенно. Он требует 
одновременно независимости и взаимозависимости. Взаимную зависи-

мость можно определить как взаимосвязь. Социальные отношения взаи-

мозависимы; таковыми, например, являются отношения на работе. 
Предприниматели зависят от того, что производят их рабочие; рабочие 

зависят от того, насколько успешно предприниматели руководят пред-
приятием. Таким образом, взаимозависимость влечет за собой долго-

срочные обязательства и пристройку людей друг к другу (Gulligan, 
1987). 

Формирование идентичности 
До подросткового возраста мы смотрим на себя исходя из следующего 

набора ролей: друг, враг, студент, футболист, гитарист, а также на осно-
ве членства в кликах, клубах или в компаниях. В этот период наши бо-

лее широкие когнитивные возможности (глава 11) позволяют нам их 
проанализировать, выявить в них элементы несовместимости и кон-

фликтности и реорганизовать эти роли, постепенно продвигаясь к своей 
идентичности. Иногда мы отказываемся от предшествующих ролей; в не-

которых случаях мы устанавливаем новые отношения с родителями, 

братьями, сестрами и сверстниками. Эриксон (Erikson, 1968) видел в за-
даче формирования идентичности основное препятствие, которое долж-



ны преодолеть подростки для успешного перехода во взрослость. В иде-

альном случае они осуще- 
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ствляют этот переход, имея достаточно четкое представление о том, кем 

они являются, о способах приспособления к общественным отношениям. 
Факторы, оказывающие влияние на идентичность. Многие идеи 

подростков о ролях и ценностях определяются их принадлежностью к 
той или иной референтной группе. Социальные референтные группы 

могут состоять из индивидов, с которыми подростки часто взаимодейст-
вуют и имеют близкие взаимоотношения. К ним могут относиться также 

более широкие социальные группы, установки и идеалы которых они 
разделяют: религиозные, этнические, сверстников или группы по инте-

ресам, даже чат-группы пользователей Интернета. Референтные группы, 
независимо от своего размера, подтверждают либо отрицают старые 

ценности индивида, а иногда формируют новые. 
Подростки должны прийти к соглашению с различными референтными 

группами. Членство в группах, которое было почти автоматическим в 

детстве, — в семье, компании по соседству или, например, в религиоз-
ной общине, больше не является столь уютным или удовлетворительным, 

как это было ранее. Часто подросток ощущает конфликт лояльности к 
семье, сверстникам и другим референтным группам. 

Иногда молодых людей привлекают ценности и установки определенной 
личности, а не группы. Этот значимый другой может быть близким дру-

гом, любимым учителем, старшими братом или сестрой, героем кино или 
спорта или кем-то, чьи идеи и поведение восхищают подростка. Хотя 

влияние значимых других может ощущаться на любом этапе жизни, оно 
наиболее характерно для подросткового возраста. 

Таким образом, подростки окружены огромным разнообразием ролей, 
предлагаемых множеством референтных групп и людей. Эти роли нужно 

интегрировать в личностную идентичность, а их конфликтующие момен-
ты следует примирить или отторгнуть. Данный процесс еще больше ус-

ложняется либо в случае наличия ролевого конфликта (например, между 

членством в группе сверстников-фанатов и ролью хорошего ученика), 
либо в случае конфликта между значимыми другими (например, между 

старшими братом или сестрой и романтическим партнером). 
Концепция идентичности Эриксона. Эриксон большое внимание в 

своих исследованиях уделял проблемам подростков и молодых взрослых. 
Его работы о процессе установления «внутреннего чувства идентично-

сти» оказали огромное влияние на психологию развития. Согласно Эрик-
сону, формирование идентичности часто является длительным и слож-

ным процессом самоопределения. Оно обеспечивает непрерывность 
прошлого, настоящего и будущего индивида. Формирование идентично-

сти определяет структуру организации и интеграции поведения в раз-
личных областях жизни. Оно примиряет склонности и таланты самого 

индивида с предшествующими ролями, которые дали родители, сверст-
ники или общество. Помогая человеку понять свое место в обществе, оно 

предоставляет также основу для социального сравнения. В итоге чувство 

идентичности способствует обеспечению направления, цели и смысла 
жизни (Erikson, 1959,1963,1968; Waterman, 1985). 



Виды формирования идентичности. Джеймс Марсиа (James Marcia, 

1966, 1980, 1993) развил теорию Эриксона и определил четыре различ-

ных состояния, или вида формирования, идентичности. К видам, или 
«статусам идентичности», относятся: предрешенность, диффузия, мора-

торий и достижение идентичности. При 
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этом учитывается, прошел ли индивидуум через период принятия реше-

ния, называемый кризисом идентичности, и принял ли он обязатель-
ства по отношению к определенному ряду выборов, таких как система 

ценностей или план будущего профессионального пути. 
Подростки, находящиеся в статусе предрешенности, приняли на себя 

обязательства, не пройдя через процесс принятия решения. Они выбра-
ли профессию, религиозные взгляды, идеологию и другие аспекты своей 

идентичности. Однако этот выбор был сделан ими ранее и определен 
скорее их родителями либо учителями, чем ими самими. Их переход к 

взрослости проходит ровно и сталкивается лишь с незначительными 

конфликтами, но в нем нет активного экспериментирования. 
Молодежь, у которой отсутствует чувство направления, а возможно, и 

нет выраженного желания обрести его, находится в диффузном стату-
се. Такие подростки не прошли через кризис и не выбрали себе профес-

сиональную роль или моральный кодекс. Они просто избегают столкно-
вения с этой проблемой. Некоторые из них сосредоточены на сиюминут-

ном удовлетворении своих потребностей и желаний; другие эксперимен-
тируют, не имея конкретных планов и целей, с различными установками 

и видами поведения (Cote, Levine, 1988). 
Подростки или молодые взрослые в статусе моратория находятся в се-

редине продолжающегося кризиса идентичности или периода принятия 
решений. Эти решения могут касаться выбора профессии, религиозных 

или этических ценностей, политической философии. Молодежь в этом 
статусе поглощена «поиском самих себя». 

И наконец, достижение идентичности является статусом, достигаемым 

теми, кто прошел через кризис идентичности и принял свои обязательст-
ва. В итоге они сами выбрали себе работу и пытаются жить по самостоя-

тельно сформулированному моральному кодексу. Достижение идентич-
ности обычно рассматривается как наиболее желаемый и зрелый статус 

(Marcia, 1980). 
Следствия статуса идентичности. Результаты исследований позволя-

ют сделать вывод, что статус идентичности оказывает глубокое влияние 
на социальные ожидания, образ Я и реакции на стресс у подростков. 

Кроме того, кросс-культурные исследования в Соединенных Штатах, Да-
нии, Израиле и других странах позволяют предположить, что четыре ста-

туса Марсиа являются частью сравнительно универсального процесса 
развития, по меньшей мере для культур, характеризуемых длительным 

подростковым периодом и индивидуалистической ориентацией. Давайте 
рассмотрим то, как четыре статуса идентичности взаимодействуют с не-

которыми проблемами подросткового возраста в таких культурах. 

Тревога является господствующей эмоцией у молодых людей, находя-
щихся в статусе моратория, вследствие того, что ими не были приняты 



решения. Они часто ведут борьбу с конфликтующими ценностями и 

предпочтениями, постоянно сталкиваются с непредсказуемостью и про-

тиворечиями. Для них характерны амбивалентные отношения со своими 
родителями; борясь за свободу, они при этом страшатся родительского 

неодобрения либо обижаются, когда те не удовлетворены их действия-
ми. В статусе моратория находятся многие студенты колледжей. 

Напротив, подростки в статусе предрешенности ощущают минимальную 
тревогу. Их ценности более авторитарные, чем у подростков в других 

статусах, они обладают сильными и позитивными привязанностями к 
значимым другим. Молодые мужчины, находящиеся в статусе предре-

шенности, склонны оценивать 
528     Часть III. Подростковый возраст 

себя ниже, чем мужчины в статусе моратория, и другим людям легче их в 
чем-либо переубедить. 

По всей вероятности, диффузный статус чаще всего встречается у ти-
нэйдже-ров, сталкивающихся с отвержением или пренебрежением со 

стороны отстраненных или незаботливых родителей. Они могут бросить 

школу, начать принимать алкоголь или наркотики. Злоупотребление ал-
коголем наиболее распространено среди детей «равнодушных» родите-

лей (глава 8). 
У подростков, достигших идентичности, чувства к своим родителям и се-

мье наиболее уравновешенны. Их поиск независимости менее перегру-
жен эмоциями в сравнении с подростками, находящимися в статусе мо-

ратория, и не сопровождается изоляцией и чувством заброшенности, ха-
рактерными для индивидов с диффузным статусом (Marcia, 1980). 

Разумеется, число людей в статусе достижения идентичности с возрастом 
увеличивается. В старшей школе намного больше индивидуумов в диф-

фузном статусе и статусе предрешенности, чем моратория и достижения 
идентичности. Статус идентичности может также различаться в зависи-

мости от того, какой именно его аспект рассматривается: старшекласс-
ник может находиться в состоянии предрешенности относительно поло-

ролевых предпочтений, моратория в отношении выбора профессии или 

религиозных убеждений и диффузном относительно политической фило-
софии. 

Тендерные различия. Марсиа и другие исследователи обратили вни-
мание на существенное различие между мужчинами и женщинами в по-

ведении и установках, связанных с различными статусами идентичности. 
Например, мужчины в статусах достижения идентичности и моратория 

обладают, как правило, высокой самооценкой. У женщин эти периоды 
характеризуются наличием большого числа нерешенных конфликтов, 

особенно относящихся к семье и выбору карьеры. 
Дальнейшие исследования отчасти подтвердили первоначальные дан-

ные, но позволили получить более глубокое представление о проблеме. 
Например, Салли Арчер (Saly Archer, 1985) обнаружила, что по отноше-

нию к семье и выбору карьеры девочки-старшеклассницы чаще находят-
ся в статусе предрешенности, а мальчики — в состоянии диффузии. Бо-

лее того, девочки в статусах предрешенности и моратория проявляли 

большую неопределенность при улаживании конфликтов, связанных с 
карьерными и семейными предпочтениями. Однако как мальчики, так и 



девочки говорят, что они планируют вступить в брак, растить детей и 

делать карьеру. Девочки обычно чаще выражали свое беспокойство от-

носительно возможных конфликтов между семьей и карьерой. При во-
просе о степени беспокойства, испытываемого респондентами, 75% 

мужчин и 16% женщин полностью отрицали его наличие, 25% мужчин и 
42% женщин признали, что в некоторой степени ощущают его, в то вре-

мя как 0% мужчин и 42% женщин заявили, что чувствуют сильное бес-
покойство относительно возможных конфликтов между семьей и карье-

рой. Было также обнаружено, что хотя у мужчин развивается прежде 
всего внутриличностная идентичность, у женщин формируется сочетание 

как внутри-личностной, так и межличностной идентичности (Lytel, 
Bakken & Roming, 1997). 

В других сферах интересов — религии и политических убеждениях — ре-
зультаты оказались разнородными. По отношению к религии исследова-

тели не нашли значимых тендерных различий. В отношении политиче-
ских убеждений, по всей вероятности, существует значительное разли-

чие в статусе идентичности между 
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старшими подростками мужского и женского пола. Обнаружено, что 
мужчины намного чаще находятся в статусе идентичности, в то время 

как женщины — пред-решенности (Waterman, 1985). 
Формирование идентичности, культура и окружающая среда. Как 

указано в главе 2, теория Эриксона уделяет основное внимание пробле-
мам развития в западных обществах, направленных на индивидуальные 

достижения, а не групповые или коллективные. В наибольшей степени 
это относится к его представлению о формировании идентичности в под-

ростковом периоде. Здесь можно видеть подтверждение особого внима-
ния Эриксона к становлению индивидуальной, относительно автономной 

личности, а не сотрудничающего члена объединенной группы. Как пра-
вило, в коллективистских обществах польза личности соотносится с 

пользой всей группы. В этом случае под понятием «группа» может под-

разумеваться семья, сверстники, соседское окружение, город или обще-
ство в целом. Таким образом, в коллективистских обществах уделяется 

меньше внимания автономии и намного больше тому ребенку или подро-
стку, который готов быть взаимозависимым от других (Matsumoto, 2000). 

Несомненно, что теория Эриксона в целом универсальна для каждой 
кризисной стадии; однако могут существовать большие различия в том, 

что именно данная культура считает наиболее предпочтительным при 
решении каждого кризиса (Matsumoto, 2000). Таким образом, идентич-

ность — так же, как и Я-концепция, — имеет глубокие корни в культуре 
и окружающей среде (Adams, Marshall, 1997; Porters, Dunham & Castilio, 

2000; Yoder, 2000). 
Предположения Марсиа о статусах подростковой идентичности неодно-

кратно подвергались проверке в последующих исследованиях (Marcia, 
1966). Такая верификация продолжается и в наши дни. Хотя одни авто-

ры уверяют, что эти статусы не представляют собой континуума явст-

венно различных фаз или способов достижения идентичности (Meeus, 
ledama, Helsen & Vollenbergh, 1999), другие предполагают, что они по 



меньшей мере полезны для понимания состояния подростка и проблем 

взросления в обществах с относительно продолжительным периодом 

подросткового возраста (Jensen, Karlsen & Kroger, 1999). По всей види-
мости, от культуры зависят не статусы идентичности подростков. Со-

гласно пред- 
Контрольные вопросы к теме 

«Задачи развития подросткового возраста» 
•     Подростковый возраст в целом можно охарактеризовать как период 

«бури и натиска». 
•     Независимо от культуры большинство подростков имеют хорошие 

отношения со своими родителями. 
•     С точки зрения Эриксона, единственной и наиболее важной задачей 

подросткового периода является достижение автономии. 
•     Статус диффузии, по Марсиа, является наименее адаптивным из че-

тырех статусов идентичности. 
•     Влияние статуса идентичности различно у мужчин и женщин. 

Вопрос к размышлению Как различается формирование идентичности 

подростков в индивидуалистических и коллективистских культурах? 
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положению Алана Уотермена (A. Waterman, 1999), она оказывает влия-
ние на время формирования статусов, их стабильность и тендерные раз-

личия. В результате многочисленных исследований было выявлено, что 
относительная доля подростков в каждом статусе идентичности различа-

ется в зависимости от культуры и в особенности от идеологии и религии 
(например, Markstrom-Adams, Smith, 1996; Taylor, Oskay, 1995). 

Семейная динамика          ' 
На протяжении всего процесса формирования идентичности подросткам 

приходится соотносить свои собственные ценности и поведение с ценно-
стями и поведением своей семьи. В свою очередь, основные задачи ро-

дителей часто выглядят парадоксальными. С одной стороны, успешные 
родители предоставляют своим детям чувство безопасности и опоры в 

любящем и принимающем окружении. С другой стороны, они поощряют 

детей становиться самостоятельными взрослыми, способными действо-
вать в обществе независимо от других. 

То, как именно родители взаимодействуют с подростками, оказывает 
значимое влияние на их продвижение к взрослости. Система семьи ди-

намична: изменения в поведении одного ее члена влияют на всех ос-
тальных. Так как подростковый период является эпохой значительных и 

часто драматичных преобразований, семья как социальная система так-
же испытывает изменения, как и природа общения между поколениями. 

Коммуникация между поколениями 
Возникающая у подростков потребность в автономии и самостоятельно-

сти обычно приводит к некоторым конфликтам в семье, растущей по-
требности общения с родителями в процессе решения определенных 

проблем. Семья сохраняет сильное влияние на подростков, хотя их от-
ношения с родными осложняются. Исследования показывают, что между 

подростками и их семьями значительно меньше конфликтов, чем полага-

ли ранее. Согласно полученным данным, серьезные конфликты наблю-
даются лишь у 15-25% семей. Как правило, осложнения отношений вы-



зывают такие обычные вопросы, как семейные обязанности, время при-

хода домой, свидания, школьные оценки, внешний вид и манера еды. 

Намного реже происходят конфликты между родителями и подростками 
по важным религиозным, социальным и политическим ценностям (Hill, 

1987). Относительно небольшая часть молодежи вырабатывает действи-
тельно независимые мнения по проблемам идеологии в период учебы в 

старшей школе или в колледже (Waterman, 1985). 
В целом ранний подростковый возраст является более конфликтным в 

сравнении с его поздним этапом. Когда тинэйджеры и их родители ста-
новятся старше, они лучше могут понять потенциально сложные вопросы 

автономии и отделения. Как для взрослых, так и для подростков важно 
осознавать, что если они будут способны поддерживать общение и обме-

ниваться друг с другом своими мнениями, то смогут договориться и при 
решении трудных вопросов. 

Матери и отцы по-разному влияют на своих детей. Хотя отмечаются не-
большие различия в том, как подростки мужского и женского пола опи-

сывают свои семейные отношения (Hauser et al, 1987; Youniss, Keterlinus, 

1987), поведение и роли матерей и отцов существенно отличаются меж-
ду собой (Steinberg, 1987a). 
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Традиционно отцы склонны поощрять интеллектуальное развитие и час-
то включаются в обсуждение и решение семейных проблем. В результате 

как мальчики, так и девочки обычно обсуждают свои мысли и заботы с 
отцами (Hauser et al., 1987). Отношения подростков с матерями намного 

сложнее. Наиболее часто их взаимодействие происходит в таких облас-
тях, как обязанности по дому, домашние задания, дисциплина (как дома, 

так и за его пределами) и проведение досуга (Montemayor, Brownlee, 
1987). Хотя эти взаимодействия могут вызывать напряжение отношений, 

конфликты между матерью и ее детьми, они также обычно увеличивают 
и близость между ними (Youniss, Keterlinus, 1987). 

Стили родительского воспитания. В главе 8 мы обсуждали влияние 

различных стилей воспитания на психологические особенности детей. 
Эти воздействия продолжаются и в подростковом периоде. Авторитетный 

стиль с наибольшей степенью вероятности приведет к нормальному или 
здоровому поведению подростков (Baumrind, 1991; Hill, 1987), характе-

ризующемуся ответственными, независимыми действиями, а также при-
нятием себя и самоконтролем. Напротив, подростки, с которыми обра-

щаются в авторитарном стиле, могут быть зависимыми и тревожными в 
присутствии властных фигур либо дерзкими и агрессивными. Часто, хотя 

и не всегда, негативное влияние авторитарного воспитания наблюдается 
и в различных этнических группах, равно как и позитивное влияние ав-

торитетного стиля (Lamborn, Dornbush & Steinberg, 1996). 
Благожелательный и четкий контроль, обеспечиваемый авторитетными 

родителями, успокаивает большинство подростков. Таким поведением 
они подстраховывают своих экспериментирующих детей. Последствия 

неудач не являются непоправимыми, потому что родители помогают сно-

ва «склеить разбитые куски». Авторитетные родители принимают также 
во внимание окрепшие когнитивные способности подростка. Впервые 



как родители, так и дети могут общаться, используя одни и те же или 

родственные уровни рассуждения и логики (Baumrind, 1987). 

Семейные союзы. Семейные союзы играют большую роль в общении. 
Как и стиль воспитания, они начинают формировать поведение задолго 

до подросткового периода. Старший брат, доминировавший над младшим 
в детстве, возможно, будет иметь такое же влияние и в подростковом 

возрасте; дочь, которая в 6 лет была «папиной дочуркой», вероятно, ос-
танется близкой со своим отцом в 16 лет. 

Хотя союзы различных членов семьи являются естественными и здоро-
выми, важно, чтобы родители поддерживали друг друга и проводили от-

четливую границу между собой и детьми. Родителям также необходимо 
совместно работать над воспитанием детей; тесная связь одного из них с 

ребенком, сопровождаемая исключением из отношений другого родите-
ля, может иметь разрушительные последствия. В этом случае, выпадая 

из отношений, отец или мать теряют авторитет, свое значение посредни-
ка в социализации. Другие виды дисбаланса, такие как отсутствие одно-

го из них по причине развода или отдельного проживания, также созда-

ют определенные проблемы. Когда подросток пробует новые роли и 
стремится достичь новой идентичности, авторитет родителя в неполной 

семье может подвергнуться жесткой проверке. 
Изменения структуры семьи 

Влияния семьи в переходный период, обсуждавшиеся в предыдущей 
главе, продолжаются также и в подростковом возрасте. 
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Интересно, как изменения в американских семьях повлияли на ответст-

венность подростков за хозяйственные дела. Одно из исследований при-
вело к достаточно неожиданным результатам (Benin, Edwards, 1990). 

Оказалось, что подростки в семьях с двумя работающими родителями 
обычно меньше помогают по дому, чем в случае, когда мать — домашняя 

хозяйка. Кроме того, требования к ним различаются в зависимости от их 
пола. Так, мальчики, имеющие двух работающих родителей, тратят на 

выполнение домашних обязанностей лишь треть того времени, которое 

затрачивают те, кто живет в традиционных семьях, при этом дочери в 
случае, когда отец и мать работают, расходуют на домашние дедатфи-

мерно на одну четвертую часть времени больше, чем девочки из тради-
ционных семей, в то время как домашние хозяйки ожидают от своих до-

черей и сыновей, что они будут выполнять равный объем работы по до-
му. Почему так происходит? Исследователи говорят о том, что работаю-

щие матери больше доверяют своим дочерям, чем сыновьям в случае 
бесконтрольного выполнения ими домашних обязанностей, а поэтому и 

нагружают их работой. Мать может добиться выполнения таких домаш-
них дел сыновьями только при условии руководства ими. 

Как подростки реагируют на стрессы, связанные с изменениями структу-
ры семьи? Одни из них принимают на себя дополнительную ответствен-

ность. Другие в открытой форме выражают свои негативные пережива-
ния и вступают в конфликты, вовлекаясь в асоциальное, непокорное по-

ведение. Однако прочие отходят от семьи, устремляясь к различным ви-

дам деятельности, связанным со сверстниками. 
Разлука с домом 



Для всех, кому приходится сталкиваться с такой ситуацией, адаптация в 

период, когда подростки становятся все более независимыми и готовятся 

к разлуке с домом, является непростой задачей. Родители и дети должны 
заново договориться о своих ролях. Подросткам нужна иная поддержка, 

нежели младшим детям, потому, что они активнее осваивают свою неза-
висимость. Самостоятельность и самоутверждение не являются отрица-

тельными качествами; они имеют решающее значение для развития. Не-
которые семьи поощряют подобные действия, другие — нет. 

Исследователи определили три измерения семейного функционирования, 
к которым относятся: сплоченность, адаптивность и качество коммуни-

кации (Barnes, Olsen, 1985). Процессу отделения помогают средние, но 
не крайние значения сплоченности и адаптивности семьи. Предпочти-

тельнее, если семьи скорее являются гибкими и адаптивными, но не 
столь свободно структурированы, чтобы стать хаотичными. Они также 

должны быть сплоченными, но не «душными». Приспособление к новой 
ситуации будет менее болезненным, если члены семьи могут разумно до-

говориться об изменениях, учитывая желания и потребности каждого из 

них. Семейную сплоченность можно поддержать, если родители и отде-
ляющиеся подростки могут взаимодействовать друг с другом как лично-

сти и устанавливать взаимосвязанные отношения (Grotevant & Cooper, 
1985). Открытое общение помогает сохранить сплоченность, потому что 

оно позволяет членам семьи более четко представлять ситуацию и 
справляться с возникающими проблемами. 

Некоторые исследования говорят о том, что отцы играют решающую 
роль в помощи поиска подростками необходимого равновесия между от-

делением и согласованностью, равновесия, которое длится до того вре-
мени, когда они готовы оставить дом. Отцы, внимательно относящиеся к 

отделению вырастающих детей, 
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Контрольные вопросы к теме 

«Семейная динамика» 

.   В большинстве семей происходят серьезные конфликты подростков с 
родителями. «   Матери и отцы оказывают влияние на подростков при-

мерно одинаковыми способами. 
•     Авторитетный стиль воспитания обычно способствует наилучшему 

развитию в подростковом периоде. 
•     Дочери из семей, где работают оба родителя, склонны тратить 

меньше времени на домашние обязанности в сравнении с теми, кто жи-
вет с одним работающим родителем. 

•     У подростков обычно меньше конфликтов с матерями, чем с отцами. 
Вопрос для размышления Какое значение имеют хорошие взаимоот-

ношения между поколениями? 
предоставляют «пространство», в котором те нуждаются для формирова-

ния собственной идентичности и принятия ответственности за свои дей-
ствия. В целом у подростков с ними меньше конфликтов, чем с матерями. 

Это наводит на мысль о том, что отцы меньше вмешиваются в их дела, 

проявляют большее уважение к независимости ребенка. Таким образом, 
вместо того чтобы тратить энергию на споры, многие подростки могут 



следовать своим собственным интересам (Shulman, Klein, 1993). 

Помощь подросткам в формировании собственной идентичности и отде-

лении себя от родителей может быть затруднена в неполных семьях. В 
таких случаях привлечение другого взрослого, например дедушки, тети, 

дяди или учителя, упростит этот переход как для родителя, так и для 
подростка (Dornbusch et al., 1985). 

Взаимоотношения в подростковый период 
Когда люди становятся автономнее по отношению к своим семьям, они 

больше заинтересованы в дружеских отношениях для получения эмо-
циональной поддержки и надежной базы новых ценностей (Douvan, 

Adelson, 1966; Douvan, Gold, 1966). В процессе формирования идентич-
ности важную роль играют близкие друзья. Чтобы принять свою иден-

тичность, подросток должен почувствовать принятие и одобрение ее 
другими. 

Особо возрастает в подростковом периоде значение групп сверстников. 
Ти-нэйджеры ищут поддержки от других, чтобы справляться с физиче-

скими, эмоциональными и социальными изменениями подросткового 

возраста. Наиболее вероятно, что они будут искать поддержку у сверст-
ников, которые проходят через подобный опыт. При исследовании, 

сколько времени подростки проводят со сверстниками в сравнении со 
временем, проводимым с родителями (Csikszent-mihalyi, Larson, 1984), 

школьники старших классов получили электронные пейджеры, с помо-
щью которых им посылали сигналы в различное время дня. Каждый раз 

после получения сигнала они должны были звонить исследователям и 
сообщать, чем они сейчас заняты. Как и ожидалось, школьники проводи-

ли значительно больше свободного времени с друзьями и одноклассни-
ками, чем с семьей (включая родителей, братьев и сестер), — примерно 

50% в сравнении с 20%. Оставшееся свободное время они проводили 
одни. 
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Общество сверстников необходимо для развития социальных навыков. 

Взаимное равенство, характеризующее взаимоотношения тинэйджеров, 

помогает развивать позитивные реакции в различных кризисных ситуа-
циях, с которыми им приходится сталкиваться (Epstein, 1983; Hawkins, 

Berndt, 1985). Они учатся у своих друзей и сверстников формам поведе-
ния, необходимым в будущем, и тем ролям, которые подходят им лучше 

всего. Социальная компетентность является главным элементом в спо-
собности тинэйджеров заводить новых друзей и поддерживать отноше-

ния со старыми (Fisher, Sollie & Morrow, 1986). 
Социальная компетентность отчасти определяется способностью подро-

стков проводить социальные сравнения. Такие сравнения позволяют им 
сформировать личную идентичность и оценить особенности других. На 

основе этих оценок подростки выбирают близких друзей и определяют 
свое отношение к кликам и компаниям, которые являются частью их ок-

ружения. Им также приходится часто анализировать конфликтующие 
между собой понятия о ценностях сверстников, родителей и других лю-

дей. Ниже мы рассмотрим эти процессы несколько подробнее. 

Социальное сравнение 
Социальное сравнение является процессом, который мы все используем 



для оценки наших способностей, поведения, личностных характеристик, 

внешности, реакций и общего чувства Я в сравнении с аналогичными 

особенностями других людей. Оно становится особенно важным в подро-
стковом возрасте. Социальное сравнение берет свое начало в раннем 

детстве, однако в подростковом возрасте принимает иные формы 
(Seltzer, 1989). В начале подросткового возраста тинэйд-жеры уделяют 

много времени и энергии самоопределению на различных «аренах свер-
стников», составленных из различных типов молодежи; они используют 

эти арены, чтобы исследовать и определить, что они собой представляют 
и кем они хотят стать. Они особенно внимательны к внешности и лично-

стным особенностям, которые дают популярность, таким как чувство 
юмора и дружелюбие. Этот процесс подразумевает широкий круг зна-

комств, но лишь небольшое число близких друзей; многим из их взаимо-
отношений недостает близости. 

Тинэйджерам необходимо время для того, чтобы самим испытать это, ра-
зобраться в большом количестве информации, консолидировать свою 

идентичность и развить надежное чувство Я. 

Социальное сравнение меняется в позднем подростковом возрасте. Те-
перь ти-нэйджеры ищут друзей, с которыми их объединяют общие во-

просы, так как они нередко замещают большим количеством относитель-
но поверхностных дружеских контактов качество избранных близких от-

ношений. Возрастает близость в однополой дружбе (Atwater, 1992; Selt-
zer, 1989; Shulman, Laursen, Kalman & Karpov-sky, 1997). 

В возрасте от 12 до 17 лет подростки все чаще соглашаются с такими ут-
верждениями, как «Мне легко говорить с другом почти обо всем» и «Я 

знаю, что чувствует мой друг, даже если он молчит». Большинство из 
них сообщают, что у них есть один или два «лучших друга», а также не-

сколько «друзей». Эти дружеские отношения тяготеют к стабильности и 
обычно длятся по меньшей мере год. Неудивительно, что стабильность 

взаимоотношений увеличивается в процессе взросления подростков. Ти-
нэйджеры склонны выбирать друзей на основе общих интересов 
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и деятельности, в условиях равенства, обязательности и особенно ло-

яльности отношения при исполнении основных ролей. Предательство на-
зывается ими одной из главных причин прекращения дружбы (Hartup, 

1993). 
Когда дружба становится более тесной, подростки склонны обращаться к 

близким друзьям за советом. Как показывает табл. 12.1, они, как прави-
ло, спрашивают совета у сверстников по многим вопросам. Тем не менее 

они продолжают искать совета у родителей при решении таких проблем, 
как образование, финансы и планирование карьеры (Sebald, 1989). 

Таблица 12.1 Процент подростков, советующихся со сверстниками 
по специфическим вопросам 

Вопросы Девочки Мальчики 

На что потратить деньги 2 19 

С кем ходить на свидания 47 41 

В какой клуб вступить 60 54 



Где получить совет по личным про-
блемам 

53 27 

Как одеваться 53 43 

Какие курсы обучения пройти в шко-

ле 

16 8 

Какое хобби выбрать 36 46 

Как выбрать работу в будущем 2 0 

На какие встречи и мероприятия хо-
дить 

60 66 

Учиться ли в колледже 0 0 

Какие книги читать 40 38 

Какие журналы покупать 51 46 

Как часто ходить на свидания 24 35 

Участвовать ли в вечеринках с вы-

пивкой 

40 46 

Как выбрать в будущем супруга 
(супругу) 

9 8 

Ходить ли на свидания с одним и тем 

же партнером 

29 30 

Какую степень близости стоит допус-

кать при свиданиях 

24 35 

Где можно получить информацию о 
сексе 

44 30 

По материалам Sebald H. (1989, Winter). «Adolescents' peer 

orientation: changes in the support system during the past 
three decades». Adolescence, p. 940-941. 

Взаимоотношения со сверстниками 
В развитии взаимоотношений со сверстниками в подростковом возрасте 

появляются характерные тенденции, в том числе появление свиданий. 
Давление со стороны сверстников также может входить в конфликт с 

желаниями и требованиями родителей. 
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ВРЕЗКА 12.1 
Подростки-репатрианты 

Ежегодно примерно четверть миллиона детей и подростков из США жи-
вут со своими семьями за границей, ходят в школы, финансируемые пра-

вительством США, либо в интернациональные учебные заведения и жи-
вут в маленьких сообществах внутри местной культуры, часто совершен-

но непохожей на их собственную. Что происходит, когда они и их семьи 
после нескольких лет жизни в таких условиях возвращаются в США? 

Этот опыт, часто называемый «приземлением»1, сравнивали с возвраще-
нием на Землю из космического пространства. Он часто наполнен стрес-

сом и вызывает-пеихологические трудности у подростков, особенно если 
им пришлось провести вдали от родины большую часть детства. Они 

иначе чувствуют и могут даже выглядеть иначе. Такие подростки за-

трудняются ответить на вопросы типа «Откуда вы?». Они ощущают «шок 



от изменения культуры», когда встречаются в США с такими ее аспекта-

ми, которые им незнакомы. Могут уйти месяцы и даже годы на то, чтобы 

научиться «вписываться» и чувствовать себя уютно. 
Для подростков с таким опытом особенно трудным может быть формиро-

вание идентичности. Им, возможно, придется вернуться к этапам дости-
жения идентичности, описанным Эриксоном и Марсиа. Их сверстники 

часто обращаются с ними как с посторонними. Для них нелегко добиться 
признания в уже сложившихся компаниях или кликах, особенно если их 

взгляды и ценности значительно отличаются от тех, что имеют сверстни-
ки. Таким образом, по меньшей мере некоторое время они могут быть 

одиноки. Некоторые из них и в будущем не чувствуют себя действитель-
но связанными с кем-либо. 

Позитивной стороной для репатриированных подростков является нали-
чие более реалистичного взгляда на США и на то, какое влияние оказы-

вает американская политика на другие страны. Кроме того, они часто 
чувствуют себя «гражданами мира», избегая той свойственной многим 

американцам этноцентрической точки зрения, что США являются цен-

тром вселенной. Умения, развитые у них во время жизни за рубежом, 
например владение языком и способность выходить из затруднений при 

различии культур, пригодятся им в таких направлениях карьеры, как 
межкультурное консультирование и международные отношения. В дол-

госрочной перспективе - после трудного периода адаптации - они могут 
стать более успешными, чем многие из тех, у кого не было возможности 

увидеть свою страну извне. (Источник: Smith, 1994.) 
Клики, компании и одиночки. Существуют два основных типа групп 

сверстников, отличающихся по размеру. Более крупные группы, вклю-
чающие примерно от 15 до 30 членов, называют компаниями; меньшие 

группы, которые могут состоять по меньшей мере из 3 членов, называют 
кликами, они более сплоченные. Внутри компании сверстников, как пра-

вило, есть клики. У их членов обычно похожие происхождение, особен-
ности, интересы или репутация; например, есть «мачо», «нормальные», 

«умники» и «торчки»2 (Brown & Lohr, 1987; Dunphy, 1963, 1980). В ран-

нем подростковом возрасте клики в основном состоят либо полностью из 
мальчиков, либо из девочек; позже тинэйджеры входят также и в разно-

полые клики. Это изменение совпадает с началом свиданий. Небольшие 
однополые клики вливаются или вступают в отношения с другими одно-

полыми группами, расширяются, чтобы в дальнейшем включить в свой 
состав подростков противо- 

Reentry (англ.) — «вход или возвращение в плотные слои атмосферы». 
— Примеч. перев. В оригинальном варианте jocks, populars, brains и 

druggies. — Примеч. перев. 
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положного пола. В итоге они образуют группу, содержащую в себе как 

мужчин, так и женщин (Atwater, 1992; Dunphy, 1980). 
Хотя примерно 80% подростков принадлежат к определенным группам, 

оставшиеся 20% не остаются из-за этого «одиночками». Большинство из 

нас думает, что быть в одиночестве — это унылая доля, которой никто 
бы не пожелал. Однако такое мнение не всегда верно. Например, такая 



творческая работа, как рисование, сочинение музыки или рассказов, 

требует одиночества. Творческие личности большую часть времени хотят 

быть одни. В уединении может быть и много других положительных сто-
рон. Некоторые переживают чувство возрождения, подъем творческих 

сил, оставаясь наедине с собой. Кроме того, иногда люди ищут уедине-
ния по тем же причинам, что художники или писатели, — в одиночестве 

они лучше думают и могут проанализировать свои проблемы (Магсоеп, 
Goossebs & Caes, 1987). В каждом таком случае одиночество является 

добровольным — благоприятной возможностью для творчества, сниже-
ния прессинга или психологического обновления. 

Тем не менее иногда подростки оказываются одинокими потому, что они 
чувствуют себя другими, посторонними и действительно не могут «при-

надлежать» к группе. Это может происходить по многим причинам, но 
одна из них особенно драматична — когда ребенок вырастает в сущест-

венно иной среде: соседстве, городе или регионе страны. Одним из наи-
более наглядных примеров такой ситуации может быть жизнь в детстве 

за границей, а затем возвращение на родину. Кроме того, одиночество 

без добровольного согласия, навязанное другими через споры и отвер-
жение, также может вызвать сильные переживания изоляции и депрес-

сию (Магсоеп et al., 1987). 
Свидания. В тот же период, когда возрастает близость в однополой 

дружбе, формируются и дружеские отношения с представителями проти-
воположного пола. О близких взаимоотношениях с друзьями противопо-

ложного пола девочки сообщают раньше, чем мальчики (Sharabany, 
Gershoni & Hoffman, 1981), возможно потому, что пубертат у них насту-

пает раньше. 
В раннем подростковом возрасте большинство взаимодействий с проти-

воположным полом происходит в окружении сверстников. Многие 14- 
или 15-летние подростки предпочитают контакты в группе, а не тесные 

взаимоотношения при свиданиях. В Соединенных Штатах «просто побол-
тать» (сидеть вместе и беседо- 

 

Сверстники предоставляют аудиторию, критику и эмоциональную под-
держку для идей, планов и поведения своих друзей 
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вать в пиццерии, стоять на углу улицы, толпиться в общественных мес-
тах) — популярное и приятное времяпрепровождение в подростковый 

период, и с течением времени оно все больше становится «взаимным 



обучением». Такой тип взаимодействия часто является первым шагом в 

обучении тому, как строить отношения с противоположным полом. 

Младший подростковый возраст является этапом определения, отраже-
ния и проверки того, как следует действовать в смешанных группах и 

парах. В этот период подростки имеют возможность экспериментировать, 
изучить идеи и опыт, формирующие базовые установки относительно 

тендерных ролей и сексуального поведения, без понуждения к длйшком 
глубокому вовлечению. 

Брюс Роскоу и его коллеги (Roscoe, Diana & Brooks, 1987) указали на 
семь важных функций, которые выполняют свидания. Они обобщены в 

табл. 12.2, и следует заметить, что их можно применить и к однополым 
встречам, и к свиданиям с противоположным полом, так же как могут 

быть применимы к ним и следующие тенденции развития, отмеченные 
исследователями. Младшие подростки склонны рассуждать, исходя из 

принципа немедленного удовлетворения; они полагают, что развлечение 
и статус являются наиболее важными основаниями для встреч. Молодежь 

в этом возрасте предпочитает встречаться с теми, кто физически при-

влекателен, хорошо одет и нравится другим. Старшие подростки не 
столь поверхностны в своем отношении к свиданиям; они больше озабо-

чены личностными характеристиками и планами индивида на будущее. 
Подростки старшего возраста рассматривают товарищеские отношения и 

совместимость как важные причины для назначения свиданий. 
Таблица 12.2 Функции свиданий 

Отдых: возможность повеселиться с человеком противоположного пола 
Социализация: возможность для индивидов разных полов узнать друг 

друга и научиться уместным взаимодействиям 
Статус: возможность повысить статус благодаря тому, что тебя видят с 

кем-то, кто считается привлекательным 
Товарищество: возможность иметь друга противоположного пола, с кото-

рым можно взаимодействовать и делиться переживаниями 
Близость: возможность установить близкие значимые отношения с инди-

видом противоположного пола 

Секс: возможность заняться сексуальным экспериментированием или 
получать сексуальное удовлетворение 

Отбор: возможность общаться с представителями противоположного по-
ла для выбора мужа или жены 

Кроме того, обнаруживаются тендерные различия как у младших, так и у 
старших подростков: женщины считают эмоциональную близость более 

важной, чем секс, что соответствует взглядам эволюционных психологов, 
как указано в главе 2. 
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По мере взросления подростков 

клики становятся шире, чтобы 
включить в себя как девочек, так 

и мальчиков 



 
В целом подростки склонны выбирать друзей и встречаться с партнера-
ми, которые сходны с ними по социальному классу, интересам, нравст-

венным ценностям и учебным амбициям (Berndt, 1982). Они все больше 
узнают о группах сверстниках, их интересует «есть это» в группе или 

«нет этого». Подростки знают, к какого рода группе они принадлежат, и 
озабочены тем, как она влияет на их статус и репутацию. Тинэйджеры, 

принадлежащие к группам с высоким статусом, склонны оценивать себя 
выше (Brown & Lohr, 1987). Кроме того, подростки, обладающие устой-

чивым чувством этнической идентичности, чаще имеют более высокое 
самоуважение, чем те, у которых нет такого чувства (Martinez & Dukes, 

1977). 

Переговоры о границах - сверстники и родители 
Как мы видели, особенности взаимоотношений подростков со сверстни-

ками во многом определяются их взаимоотношениями с родителями. 
Подростки реагируют на поступки других людей в соответствии с тем 

культурным контекстом, в котором они растут дома, включая социально-
экономический статус родителей, их сферу деятельности, а также этни-

ческую и религиозную принадлежность. Несомненно, существуют опре-
деленные различия в том, как смотрят на мир родители и сверстники. 

Все подростки должны «договориться о границе» между различными 
точками зрения на мир, определив свою собственную идентичность. 

Для некоторых из них эта задача является особенно трудной. Например, 
подростки-индусы, родители которых иммигрировали в США, сталкива-

ются с двойным стандартом, противоречащими друг другу правилами. 
Они должны выбрать, как им одеваться и украшать волосы — по тради-

ции и, возможно, в соответствии с ожиданиями родителей либо сообра-

зуясь со своими сверстниками — уроженцами США. Когда в одном из ис-
следований изучалось, как подростки-индусы решают эту проблему (Mil-

ler, 1995), было обнаружено, что такие конфликты более серьезны для 
девочек, чем для мальчиков. Девочки должны выбирать между строгими 

индийскими стандартами, которые требуют крайней скромности в наря-
дах и длинных заплетенных волос, и более либеральной одеждой и сти-

лем прически, которые популярны в Соединенных Штатах. По данным 
Миллер, воздействие группы сверстников периодически было сильнее 

влияния родителей. Даже во время мероприятий в религиозных храмах 
некоторые девочки были одеты в шорты, в то время как их родители 

одевались в традиционные сари или куртки-пижа- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Взаимоотношения в подростковый период» 



•   В подростковом возрасте усиливается социальное сравнение. 

•     Одиночки почти всегда неудачники. 

•   Младшие подростки в сравнении со старшими в ходе свиданий чаще 
стремятся рассуждать, исходя из принципа непосредственного удовле-

творения. 
•     Подростки с прочным чувством этнической идентичности уважают 

себя больше, чем те, у кого это чувство отсутствует.  
Вопрос для размышления Почему взаимоотношения со сверстниками 

становятся особенно важными в подростковом возрасте? 
мы1. Подобным образом американские девочки-подростки часто делают 

себе короткие прически без ленты. 
Конфликты также возникают, когда традиционные ценности индусов от-

носительно свиданий и добрачного секса сталкиваются с более либе-
ральными ценностями подростковой культуры в США. Как объясняет ин-

дийский психоаналитик Садхир Какар (Sudhir Kakar, 1986): 
В сексуальных отношениях Запад воспринимают как огромный бордель, 

в то время как «хорошие» индийские женщины под влиянием ностальгии 

идеализируются во всей своей непорочности, скромности и девственно-
сти. Для индийцев, живущих на Западе, такая идеализация и расщепле-

ние, лежащие в ее основе, более интенсивны и заряжены эмоционально 
сильнее, чем для тех, кто живет в Индии. Поэтому неизбежное принятие 

западных норм и ценностей женами и дочерями является причиной глу-
бокого эмоционального стресса у мужчин и бурных конфликтов в семье 

(р. 39). 
Несомненно, трудности преодоления границ между ценностями и обы-

чаями родителей и сверстников являются общими для всех подростков, а 
не только для недавно иммигрировавших. Например, некоторым живу-

щим в городе подросткам приходится сталкиваться с различиями между 
культурой сверстников, превозносящих наркотики и преступность, и 

ценностями родителей, придающих особое значение социальным нормам 
и подчинению правилам. Подросткам, занятым самоопределением, при-

суща тенденция либо проводить границы слишком близко, либо рабски 

следовать набору предписаний сверстников относительно поведения, 
манеры одеваться и других волнующих их вопросов. 

Трудности подросткового возраста 
Экспериментирование с различными установками и поведением, опреде-

ление и переопределение себя, а та,кже постепенное удаление от роди-
тельского контроля являются характерными признаками подросткового 

возраста. Они служат важной и полезной цели — помогают преобразить 
ребенка во взрослого. Тем не менее те же тенденции могут сформиро-

вать крайне нездоровое поведение в ходе под- 
Kurta/pajama (англ.) Мужская одежда в Северной Индии, состоящая из 

брюк и рубашки. — Примеч. перев. 
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росткового периода, такое как регулярное совершение поступков, со-

пряженных с риском, или, например, употребление веществ, вызываю-

щих психическую зависимость. В этом разделе мы рассмотрим эти и дру-
гие аспекты «темной стороны» подросткового периода, а также некото-



рые причины данных явлений. 

Поведение, сопряженное с риском 

Многие подростки продолжают заниматься сексом без предохранения, 
нередко с множеством партнеров и с результатами, простирающимися от 

нежелательной беременности до угрожающих жизни заболеваний, как 
отмечалось в предыдущей главе. Значительное число молодежи также 

злоупотребляет веществами, вызывающими психическую зависимость. 
Кроме того, подростки известны как безрассудные водители и склонны к 

другим опасным действиям. Насилие, часто связанное с бандами, также 
остается на вызывающем тревогу уровне. 

Естественно, что некоторые подростки более склонны к таким рискован-
ным поступкам, чем другие. Часто с возрастом они расширяют сферу 

рискованного поведения (Jessor, 1992). У другой части тинэйджеров 
свойственный подростковому возрасту прирост энергии и интеллекту-

ального любопытства находит свое применение в различных видах дея-
тельности, например в спорте. В целом, независимо от направления, их 

деятельность носит конструктивную, а не потенциально деструктивную 

форму. Например, многие тинэйджеры участвуют в социальной деятель-
ности, занимаются очисткой окружающей среды, помогают строить дома 

для бедных семей, работают с больными детьми. Важно помнить, что 
лишь меньшая часть подростков вовлекается в деструктивное, связанное 

с риском поведение. 
Подростки вовлекаются в рискованное поведение по ряду причин. Они 

могут столкнуться с проблемами, так как не понимают того риска, на ко-
торый идут. Иногда они обладают недостаточным количеством информа-

ции; получаемые от взрослых предостережения часто игнорируются ими 
либо не оказывают должного эффекта. Многие исследователи полагают, 

что подростки, совершающие рискованные поступки, недооценивают ве-
роятность плохого исхода; другими словами, они видят себя неуязвимы-

ми. Они думают в основном об ожидаемых преимуществах рискованного 
поведения, таких, как высокий статус среди их сверстников. Это объяс-

нение согласуется с концепцией Элкинда о персональном мифе (глава 

11), согласно которому подростки верят, что не получат ран, болезней 
или не забеременеют в результате своего поведения (Buis & Thompson, 

1989). 
Итоги более чем двадцатилетних исследований подросткового поведе-

ния, связанного с риском, указывают на множественные причины подоб-
ных действий (рис. 12.1). Факторы, провоцирующие подобное поведе-

ние, можно разделить на пять областей: биология/генетика, социальная 
среда, воспринимаемое окружение, личность и текущее поведение. Эти 

области взаимодействуют друг с другом, заставляя подростков свершать 
поступки, связанные с риском, или вести рискованный стиль жизни в це-

лом. Необходимо подчеркнуть, что свой вклад вносят как наследствен-
ные факторы, так и факторы окружения. Например, у ребенка с семей-

ной историей алкоголизма или употребления наркотиков может быть 
предрасположенность к подобному поведению. Он постоянно сталкива-

ется со скудостью окружения и девиантными ролевыми моделями, а в 

результате существует большая вероятность проявления им связанного с 
наркотиками поведения, чем ребенком, который не знаком по опыту ни с 



одной из этих областей. 

 
Рис. 12.1. Концептуальная структура поведения подростков, сопряжен-
ного с риском. Источник: Risk behavior in adolescence: A psychological 

framework for understanding and action (p. 27) by Richard Jessor, 1992, in 
Adolescents at risk: medical and social perspectives, edited by D. F. Rogers 

and E. Ginzberg. 
Перепечатана с разрешения Ричарда Джессора (Richard Jessor) 
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Как родители могут предотвратить вовлечение детей в опасную деятель-

ность? Многие семьи взаимодействуют со школами, поддерживают кон-
такты с социальными работниками и учителями, если у их детей появля-

ются подобные проблемы, и принимают меры для предотвращения упот-
ребления наркотиков и проявления прочего деструктивного поведения у 

себя дома. Некоторые родители переводят детей в более безопасное ок-
ружение, такое как частные школы, чтобы избежать воздействия нега-

тивного соседства или групп сверстников (Jessor, 1993). В целом, если у 
подростков развито самоуважение, чувство компетентности и ощущение 

принадлежности к стабильной семье и социальной системе, они реже во-
влекаются в рискованное поведение (Jessor, 1993, Quadrel et al, 1993). 

Тем не менее не существует совершенно безопасного окружения, и нет 
детей, полностью неуязвимых перед деструктивными силами, повсемест-

но существующими в нашем обществе. В оставшейся части этого раздела 

мы рассмотрим некоторые из этих сил подробнее, начиная, возможно, с 
наиболее разрушительной из всех сил —наркотиков. 

Злоупотребление веществами, вызывающими зависимость1 
Повсеместно распространенным рискованным поведением в подростко-

вом возрасте и ранней взрослости является употребление и, следова-
тельно, злоупотребление алкоголем и другими веществами, вызывающи-

ми зависимость. В США даже медикаменты, использование которых за-



конно для взрослых, не являются законными для большинства подрост-

ков. Из всех законных и незаконных веществ, вызывающих зависимость, 

которые широко распространены в этой стране, никотин (сигареты) и 
алкоголь (пиво, вино или крепкие спиртные напитки) имеют наивысший 

потенциал для злоупотреблений. Они легкодоступны и недороги, а мно-
гие взрослые выступают как модели для их употребления. Закрывая гла-

за на воздействие этих веществ и вопреки существующей пропаганде 
против их употребления, многие подростки воспринимают курение и 

употребление алкоголя как «безобидные» привычки, которые делают их 
похожими на взрослых. Марихуана, кокаин, амфетаминовые стимулято-

ры, героин и галлюциногены, такие как диэтил-амид лизергиновой ки-
слоты (ЛСД), широко доступны в городах и на окраинах, а также в уда-

ленных местностях. Из-за недостатка денег некоторые подростки (и 
младшие дети) прибегают также к вдыханию летучих химических ве-

ществ, таких как клеи и даже бензин. 
Как описано в главе 1, Национальный обзор состояния семей по пробле-

ме злоупотребления препаратами (The National Hhousehold Survey on 

Drug Abuse — NHSDA), проводимый ежегодно Управлением служб помо-
щи при злоупотреблении веществами и служб психического здоровья 

(The Substance Abuse and Mental Health Services Administration — 
SAMSHA), содержит оценку распространенности употребления и зло-

употребления психоактивными веществами гражданами страны в возрас-
те от 12 лет. Хотя большинство экспертов согласны, что в обзоре пред-

ставлены заниженные данные, однако с его помощью мы можем пред-
ставить 

Drug (англ.) — «вещества, применяемые для лечения и профилактики 
болезней», а также «вещества, часто запрещенные и иногда вызываю-

щие зависимость, которые создают изменения в восприятии и поведении 
и принимаются с этой целью» (Microsoft Encarta. Encyclopedia Deluxe. 

2001). Кроме того, к drugs относятся алкоголь, никотин и наркотики. По-
этому перевести drug словом «наркотик» некорректно, так как в нашей 

терминологии термин «наркотик» имеет более узкое значение. — При-

меч. перев. 
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1985    1991     1992    1993    1994    1995    1996     1997    19 
Года 

Рис. 12.2. Незаконное употребление в настоящий период времени ве-
ществ, вызывающих зависимость, по возрастным группам, в 1985 и 

1991-1999 годах. Употребление препаратов в настоящее время означает 
по меньшей мере однократное употребление в течение месяца, предше-



ствовавшего интервью. Источник: SAMSHA, 1997, 

общую тенденцию употребления таких веществ в течение ряда лет, как 

показано на рис. 12.2. В дополнение к вызывающей тревогу информации 
о высоком проценте индивидов в возрасте от 12 до 17 лет и от 18 до 25 

лет, употребляющих психоактивные вещества, обращает на себя внима-
ние рост случаев незаконного применения препаратов, вызывающих за-

висимость, в этих возрастных группах в начале 1990-х годов. Этот при-
рост в дальнейшем стабилизировался в возрастной группе от 12 до 17 

лет. Однако во второй половине 1990-х годов продолжался рост упот-
ребления веществ, вызывающих зависимость, молодыми людьми в воз-

расте от 18 до 25 лет. Таблица 12.3 содержит описание тенденций при-
менения такого рода веществ в возрастной группе от 12 до 17 лет в за-

висимости от типа вещества. 
Таблица 12.3 Процент подростков в возрасте от 12 до 17 лет, со-

общивших об употреблении в настоящее время алкоголя и других 
веществ, вызывающих зависимость, 

1985 и 1991-1999 годы 

 1985 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 

Алкоголь 

любого вида 

41 27 21 24 22 21 19 20 19 19 

Крепкие ал-
когольные 

напитки 

8 7 6 7 3 3 3 3 3 4 

Сигареты 29 21 18 19 19 20 18 20 18 16 

Марихуана 10 5 5 5 6 8 7 9 8 7 

Кокаин 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

Любые за-
прещенные 

препараты 

13 6 5 6 8 11 9 11 10 9 

Употребление в настоящее время препаратов означает по меньшей мере 
однократный прием в течение месяца, предшествовавшего интервью. 

Источник: SAMSHA, 1997, 2000. 
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Реклама сигарет во многом нацелена на тинэйджеров 

 
Табак 
Сигареты остаются для некоторых тинэйджеров манящим символом зре-

лости, несмотря на поражающее количество доказательств, что курение 
представляет собой серьезную угрозу здоровью и все более негативное 



отношение к этой вредной привычке у многих взрослых. Оно приводит к 

таким тяжелым последствиям, как увеличение частоты сердечных со-

кращений, сужение кровеносных сосудов, раздражение горла и занесе-
ние чужеродных веществ в чувствительные ткани легких, что снижает их 

жизненную емкость. Курение в течение ряда лет может вызвать сердеч-
ные приступы, эмфизему легких и другие респираторные заболевания. 

Даже умеренное курение сокращает жизнь человека в среднем на 7 лет 
(Eddy, 1991). Процент курящих табак подростков в США резко снизился 

в 1970-х и 1980-х годах, но затем он оставался относительно устойчи-
вым. Примерно 16% подростков сообщили о «текущем» курении (по 

меньшей мере однократно в течение последнего месяца) в 1999 году. 
Тем не менее, начиная с 1970-х годов, о ежедневном курении сообщило 

больше девочек-подростков, чем мальчиков. Более половины курящих 
как среди девочек, так и среди мальчиков приобретают эту вредную 

при- 

 
Рис. 12.3. Употребление алкоголя и запрещенных веществ, вызываю-
щих психическую зависимость, среди курящих и некурящих подростков 

в возрасте от 12 до 17 лет, 1996 год 
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вычку к 9 классу, порой вследствие давления сверстников. В течение 
нескольких лет сразу после старшей школы многие из тех, кто курил 

время от времени, начинают курить больше. Как и взрослые, многие 
продолжают это делать потому, что никотин является препаратом, вызы-

вающим сильное привыкание. 
Неудивительно, что курение имеет высокую корреляцию с использова-

нием подростками других препаратов, как это показано на рис. 12.3. На-

пример, среди подростков, которые, согласно данным исследования, бы-
ли отнесены к группе курящих в настоящее время, около 55%, по край-

ней мере время от времени, использовали также и алкоголь в сравнении 
с 10% среди некурящих, ч 

Алкоголь 
Алкоголь подавляет центральную нервную систему, оказывая воздейст-

вие, аналогичное воздействию снотворного или транквилизаторов. Если 
его употребляют в небольших количествах, психологическое воздейст-

вие состоит в снижении торможения и самоконтроля, преувеличенном 
ощущении благополучия и ускоренном ощущении хода времени. Многие 

используют алкоголь для снижения напряжения и облегчения социаль-



ного взаимодействия, достигая желаемого эффекта, но лишь до опреде-

ленного момента. Последующие дозы алкоголя приводят к искажению 

зрения, нарушают моторную координацию и делают речь неразборчи-
вой; дальнейшее употребление алкоголя может вызвать потерю созна-

ния и даже смерть. Эти последствия зависят не только от количества по-
требленного алкоголя, но также и от индивидуального уровня толерант-

ности к нему. Привычное и длительное употребление алкоголя повышает 
толерантность, но в дальнейшем вызывает повреждения печени и голов-

ного мозга. Пол также является значимым фактором: у женщин алкоголь 
не выводится столь быстро, как у мужчин, поэтому меньшие его дозы, 

как правило, вызывают у них большую степень опьянения, однако это 
также зависит от индивидуального уровня толерантности. 

Как и для сигарет, мощным фактором применения алкоголя в подростко-
вом возрасте является представление о том, что его употребление явля-

ется символом взрослости и социальной зрелости. В 1999 году насчиты-
валось около 10,5 миллиона лиц, употребляющих в настоящее время 

спиртные напитки в возрасте от 12 до 20 лет (SAMSHA, 2000). К раннему 

подростковому возрасту более половины тинэйджеров в США уже при-
нимали алкоголь; пропорция возрастает до 92% к окончанию старшей 

школы (Newcomb & Bentler, 1989). Хотя лишь один из двадцати учеников 
выпускных классов старшей школы сообщает о ежедневном приеме ал-

коголя, употребление его в значительных дозах по выходным дням рас-
пространено среди подростков. 35% учеников выпускных классов стар-

шей школы сообщили, что выпивали пять или больше стаканов за один 
раз по меньшей мере однажды за последние 2 недели, а 32% призна-

лись, что большинство или все их друзья напиваются по меньшей мере 
раз в неделю. Молодые взрослые, которые могут выпивать на законном 

основании, склонны употреблять больше спиртных напитков, так как они 
могут регулярно приобретать их в барах и на встречах в обществе. Эти 

модели применения алкоголя остались относительно устойчивыми в по-
следние годы; наблюдается лишь незначительное снижение уровня его 

потребления начиная с 1980-х годов. 

Особенности употребления алкоголя молодыми людьми зависят от воз-
раста, этнической и религиозной принадлежности, места проживания и 

пола. Напри- 
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мер, стереотип периодического приема значительных доз алкоголя («ку-

тёж») чаще всего наблюдается у людей в первые 7 лет после окончания 
школы (около 38%); у мужчин (49% против 28% у женщин); у молоде-

жи, не обучающейся в колледжах, и скорее у тех, кто живет в городах, 
чем у проживающих в сельской местности {SAMSHA, 2000). 

Типичным подростком, злоупотребляющим алкоголем, является тинэй-
джер мужского пола с плохими оценками и семейным алкоголизмом. У 

него, как правило, есть друзья, которые тоже регулярно принимают ал-
коголь; кроме того, он может употреблять и другие вещества, вызываю-

щие зависимость. У многих индивидов, склонных к алкоголизму, сущест-

вуют серьезные психологические проблемы, такие как депрессия, недос-
таточное чувство идентичности, отсутствие целей или склонность к по-



стоянному поиску новых ощущений и опыта. Кроме того, слабая само-

эффективность и низкая личная компетентность являются прогностиче-

скими признаками возможного злоупотребления алкоголем подростками 
(Scheier & Botvin, 1998). 

Марихуана 
После алкоголя и никотина марихуана является в США самым широко 

распространенным веществом, вызывающим зависимость. Это запрещен-
ное законом (кроме медицинских целей в некоторых штатах) вещество 

вызывает эйфорию средней степени, измененное чувство времени, а 
также физические и психологические симптомы у тех, кто регулярно его 

использует (Witters, Ventureli, 1988). Краткосрочные эффекты включают 
в себя ухудшение координации и восприятия, а также рост частоты сер-

дечных сокращений и кровяного давления. Возможны долгосрочные эф-
фекты, аналогичные тем, что наблюдаются при курении сигарет; это вы-

звано тем, что марихуану курят без фильтра. Сигареты с марихуаной до-
куривают до конца в связи с высокой ценой вещества, что оказывает 

сильное негативное влияние на респираторную систему. 

Употребление марихуаны подростками и молодыми взрослыми резко 
возросло в 1970-х годах, затем снизилось, но снова начало расти в 

1990-х годах: около 7% опрошенных от 12 до 17 лет сообщили в 1999 
году, что в настоящее время употребляют марихуану (SAMSHA, 2000). 

Марихуана стала в последнее десятилетие XX века значительно более 
«эгалитарным» наркотиком, как это показано на рис. 12.4. Известно, что 

в 1980-х годах подростки, идентифицировавшие себя с белыми, намного 
чаще употребляли марихуану по сравнению с остальной молодежью. В 

настоящее время подростки, идентифицирующие себя как латиноамери-
канцы и чернокожие, употребляют марихуану фактически в той же сте-

пени. 
Кокаин 

Кокаин является экстрактом растения кока, и врачи относят его к стиму-
ляторам ЦНС, хотя с юридической точки зрения он определяется как 

наркотик. Он вызывает сильную зависимость в любой форме — порошка, 

который втягивают носом или применяют в виде инъекций раствора, или 
«крэка», который обычно курят. Крэк создает наиболее сильную зависи-

мость. Курильщики крэка испытывают максимальный «прилив» весело-
сти; они также ощущают наиболее сильное желание, когда доза закан-

чивается. Весь диапазон физического и физиологического риска упот-
ребления кокаина полностью не изучен. Однако в настоящее время 
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Рис. 12.4. Употребление марихуаны в настоящее время в различных эт-
нических группах в возрасте от 12 до 17 лет, 1985-1996 годы. Употреб-

ление препаратов в настоящее время означает по меньшей мере одно-
кратное употребление в течение месяца, предшествовавшего интервью. 

Источник: SAMSHA, 1997 
известно, что он включает в себя смерть от паралича, сердечного при-

ступа или от нарушения дыхания (Kaku, 1991; Witters, Venturelli, 1988). 
Употребление кокаина вместе с другими психоактивными веществами, 

такими как алкоголь и героин, несомненно, повышает степень этого рис-
ка. 

Так как стоимость кокаина очень высока, его использование никогда не 

было распространено среди подростков; чаще его употребляют молодые 
взрослые, которые могут себе это позволить. Однако в большей степени 

кокаин во всех возрастных группах связывают с проституцией. Фактиче-
ски применение крэка часто влечет за собой заражение ВИЧ/СПИДом, 

так как некоторые молодые люди, употребляющие его, втягиваются в 
проституцию, чтобы финансово поддержать свою привычку; кроме того, 

в местах употребления крэка стал привычным групповой секс без пре-
зервативов. 

Как показано в табл. 12.3, употребление кокаина младшими подростка-
ми всегда было незначительным и устойчиво составляло около 1% в 

1990-х годах. Это согласуется с наблюдениями, что отношение подрост-
ков к употреблению кокаина в 1990-х годах подверглось резкому изме-

нению: 97% не одобряли регулярное использование этого наркотика 
(Newcomb, Bentler, 1989). 

Героин 

Героин является депрессантом для центральной нервной системы, смяг-
чающим боль, создающим сильное чувство эйфории и вследствие этого 

вызывающим стойкое привыкание. Для усиления эффекта его обычно 
вводят с помощью инъекций, хотя также возможно вдыхание через нос 

или курение. Как и в случае с кокаином, употребление героина подрост-
ками относительно невелико; тем не менее отмечается устойчивый рост 

его применения в 1990-х годах учащимися выпускных классов старшей 
школы (University of Michigan, 2000). Среди подростков в возр ic-те от 12 

до 17 лет употребление героина возросло с 1994 по 1998 год, однако 
оно снизилось в 1999 году (SAMSHA, 2000). 
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Другие психоактивные вещества 

Согласно исследованию Университета Мичигана «Контроль будущего» 

{the University of Michigan's monitoring the future, 2000), ежегодному об-
следованию школьников последних классов старшей школы, употребле-

ние галлюциногенов (включая ЛСД) постоянно росло в 1990-х годах. 
Однако начиная с 1997 года рост случаев их применения прекратился. 

Употребление подростками химически усовершенствованных наркотиков, 
таких как экстази («X») и других производных амфетаминов, также на-

растало, с резким повышением в 2000 г. Применение подростками лету-
чих психоактивных веществ выросло в начале 1990-х годов, но в по-

следние годы пошло на убыль. 
Делинквентность 

Поведение, сопряженное с риском, иногда принимает формы противоза-
конных действий, которые часто — но не всегда — связаны с употребле-

нием наркотиков. Правонарушения по своей значимости варьируют от 
магазинных краж и вандализма до разбойных нападений, изнасилований 

и убийств. Лиц моложе 16 или 18 лет, совершающих преступные дейст-

вия, называют делинквентами; максимальный возраст указанного диапа-
зона различается от штата к штату в зависимости от характера правона-

рушения. 
В некоторые моменты своей жизни большинство детей вовлекаются в от-

дельные формы делинквентного поведения. Очень распространены кра-
жи в магазинах, так же как и умеренные акты вандализма — разрушение 

или осквернение собственности. Сочтут ли кого-либо делинквентом, за-
висит в основном от частоты, с которой он совершает правонарушения, 

и, конечно, от того, был ли он арестован. 
По статистике, наиболее высокий процент делинквентности наблюдается 

в бедных городских районах, хотя это отчасти может зависеть от тенден-
ции полиции совершать больше арестов в таких районах. Делинквент-

ность также чаще наблюдается среди тех этнических групп, которые 
сравнительно недавно были ассимилированы в городскую жизнь — из 

другой культуры или из сельской местности, особенно если они форми-

руют шайки. Молодые мужчины из неполных семей,  
 

Контрольные вопросы к теме 
«Трудности подросткового возраста» 

• Рано или поздно большинство подростков втягивается в деструктивное, 
связанное риском, поведение. 

•     Генетика - основная причина рискованного поведения подростков. 
•   Курящие подростки намного чаще, чем некурящие, употребляют так-

же другие вещества и наркотики. 
•   Подростки из групп этнических меньшинств намного чаще, чем белые, 

употребляют марихуану. 
•     Доминирующая точка зрения состоит в том, что социологические и 

психологические факторы взаимодействуют между собой, обусловливая 
делинквентность подростков. 

Вопрос для размышления 

Почему употребление подростками наркотиков часто связано с делин-
квентностью? 
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возглавляемых матерью, чаще вовлекаются в делинквентное поведение, 

независимо от социально-экономического статуса семьи. Это вызвано не 
просто отсутствием модели мужского поведения; мальчики-подростки в 

семьях с отчимом попадают в проблемы с той же вероятностью, как и те, 
кто проживает только с матерью (Steinberg, 1987). 

Социологи и психологи различным образом объясняют делинквентное 
поведение. Социологическая статистика и теории связывают делин-

квентность с факторами социального окружения молодежи, но они не 
обращаются к психологическим факторам. Психологические теории от-

стаивают ту точку зрения, что факторы окружающей среды сами по себе 
не могут объяснить, почему подростки совершают правонарушения. Лю-

ди совершают преступления не потомугчто они бедные или проживают в 
городе. Они могут быть правонарушителями из-за неумения или нежела-

ния приспособиться к обществу, неспособности развить адекватный са-

моконтроль либо найти выход для гнева или фрустрации. Некоторые 
подростки также совершают правонарушения в основном потому, что 

они входят в делин-квентную группу сверстников (Vitaro, Tremblay, Kerr, 
Pagani & Bukowski, 1997). 

Тем не менее это разграничение между социальными и психологически-
ми причинами девиантности является искусственным (Gibbson,1976). Как 

мы уже видели, социологические факторы часто ведут к психологиче-
ским последствиям, и наоборот. Такие социологические воздействия, как 

массовость, мобильность и быстрые изменения, связаны с психологиче-
скими проблемами. Как и другие стереотипы поведения, рассмотренные 

нами в этой главе, делинквентность является одним из путей приспособ-
ления к социальным и психологическим реалиям подросткового периода, 

экстремальной его формой, не одобряемой обществом. Делинквентность 
может удовлетворять потребность в самоуважении; она обеспечивает 

принятие и статус в девиантной группе сверстников (например, в банде) 

и ощущение независимости. Некоторые подростки совершают правона-
рушения, чтобы испытать острые переживания. 

Помимо индивидуальных факторов на развитие насилия или делин-
квентного поведения среди уязвимых подростков могут оказывать влия-

ние средства массовой информации. Например, кино может втягивать 
подростков в проблемы вследствие социального научения. Идентифика-

ция с агрессивными героями фильма способна вызывать имитацию их 
поведения — нападения и драки, кражи, употребление и распростране-

ние наркотиков и даже слепое копирование актов насилия. 
Стресс, депрессия и совладание с ними в подростковом возрасте 

Многие статьи и дискуссии о подростках полны драматической риторики. 
В одной из статей могут утверждать, что все подростки страдают от де-

прессии или являются бунтовщиками и потенциальными беглецами; в 
другой заявляют: «Подождите, пока ребенку не исполнится 12, — тогда-

то родители и попрыгают!» Из переоценки психологических травм под-

ростков возникают две проблемы. Во-первых, на всех подростков наве-
шивают ярлык «переживающих психологическое страдание», хотя дело 



не обстоит таким образом. Во-вторых, тех из них, кому необходима по-

мощь, не принимают всерьез, потому что их проблемы рассматривают 

как часть нормальной фазы развития (Connely, Johnston, Brown, Mackay 
& 
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Blackstock, 1993). Очевидно, что следует отличать нормальных подрост-
ков от тех, кто переживает реальное психологическое страдание. В этом 

разделе мы рассмотрим подростковую депрессию и другие связанные со 
стрессом расстройства, а также факторы, помогающие оградить подрост-

ков от таких нарушений или делающие их уязвимыми, и распространен-
ные копинг-реакции. 

Депрессия 
В целом исследования психических расстройств в подростковом возрасте 

выявили довольно низкую частоту депрессий в степени от умеренной до 
тяжелой, при которых симптомы могут представлять жизненную угрозу 

(Peterson, Compas, Brooks-Gun, Stemmler, Ey & Grant, 1993). Например, в 

недавнем исследовании, хотя его результаты и указывают на рост де-
прессий в подростковом возрасте, было обнаружено, что процент стра-

дающих от данных расстройств является стабильно низким, повышаясь в 
возрасте 16 и 19 лет (табл. 12.4). 

Таблица 12.4 Количество учащихся-подростков, испытывающих 
депрессию в зависимости от возраста и пола, % 

Тяжесть   Возраст    

 

13 

14 15 16 17 18 19 В це-

лом 

Мужнины       

От отсутствия до 
умеренной 

96 97 93 88 93 94 89 93 

От умеренной до 

тяжелой 

4 3 7 12 7 6 11 7 

Женщины       

От отсутствия до 
умеренной 

93 90 89 84 87 87 82 88 

От умеренной до 
тяжелой 

7 10 11 16 13 13 18 12 

Источник: Connely, 

Johnston, 

Brown, Mackay 

& Bl 

ickstock, 

1993 

   

Симптомы варьируют в зависимости от пола. При наличии проблем у 

мальчиков они чаще втягиваются в асоциальное поведение, такое как 

делинквентность и употребление наркотиков. Девочки, как правило, об-
ращают свои переживания внутрь себя и становятся депрессивными 

(Ostrov, Offer & Howard, 1989). В целом депрессия примерно в два раза 
чаще встречается у подростков женского пола в сравнении с мужским. 

Хотя причина этих тендерных различий остается неясной, психологи 
предполагают, что они могут быть связаны с существенным снижением 

самоуважения, которое иногда происходит у девочек при переходе в 
старшую школу (Bower, 1991b; Orenstein, 1994). Как мы видели, на де-



вочек оказывается давление со стороны сверстников и средств массовой 

информации, подчеркивающее большую значимость для них привлека-

тельности и хороших взаимоотношений, чем достижений (Connelly et al., 
1993). Итак, сочетание менее эффективных копинг-стилей и более 

сложных задач может повысить вероятность депрессии у девочек в пе-
риод подросткового возраста. 
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ВРЕЗКА 12.2 
В чем причины суицидов у подростков? 

В последние годы обеспокоенность общества ростом суицидов среди 
подростков привела к повышению усилий по их предотвращению на всех 

уровнях управления: местном, уровне штатов и на федеральном уровне. 
Это беспокойство оправданно. В 1992 году 4963 подростка и молодых 

взрослых в возрасте от 15 до 24 лет и 314 детей моложе 15 лет совер-
шили суицид (National Center for health statistics, 1995). Суицид - третья 

по частоте причина смерти среди подростков после несчастных случаев 

и убийств; при этом статистика, возможно, недооценивает число само-
убийств. Существует тенденция умалчивать о некоторых случаях суици-

да по религиозным соображениям и по причине беспокойствагучувствах 
других членов семьи (Garland, Zigler, 1993). Исследования старшекласс-

ников показали, что от 54 до 62,6% школьников либо проявляли суици-
дальное поведение, либо думали о самоубийстве (Meehan, Lamb, Saltz-

man & O'Carrol, 1992). 
Факторы риска. Обследования подростков, пытавшихся совершить са-

моубийство, а также «психологическая аутопсия» (аутопсия - медицин-
ское обследование трупа для установления причины и обстоятельств 

смерти. - Прим. перев.) уже совершенных суицидов выявили определен-
ные факторы риска. Хотя многие подростки, сталкивающиеся с ними, не 

приходят к мыслям о самоубийстве и не пытаются его совершить, эти 
факторы могут служить сигналами, предупреждающими о возможной 

опасности. В целом к факторам риска суицида у подростков относят. 

•     Ранее совершенная попытка суицида (основной отдельный прогно-
стический признак). 

•     Депрессия, включающая сильные переживания беспомощности и 
безнадежности (возможно, второй по силе прогностический признак). 

•     Прочие психиатрические проблемы, такие как расстройство поведе-
ния (психическое расстройство 312.8 по DSM-IV-TR, включающее в себя 

асоциальные черты поведения (жестокость, кражи, драки, побеги из до-
ма) или асоциальное личностное расстройство (психическое расстрой-

ство 301.7 по DSM-IV-TR, включающее в себя выраженные психопатиче-
ские черты (импульсивность, нарушения закона, агрессивность, безот-

ветственность и пр.), подлежащее диагностике только у лиц старше 18 
лет). 

•     Злоупотребление алкоголем и другими веществами, вызывающими 
зависимость. 

•     Жизненные обстоятельства, порождающие напряжение, такие как 

серьезный разлад в семье, развод или раздельное проживание. 
•     Доступ к оружию и его применение. 



Подростки, совершающие попытку суицида, не просто реагируют на от-

дельное расстраивающее событие. Самоубийства обычно происходят в 

ситуации длительно существующих личностных или семейных проблем, 
хотя сама попытка может быть импульсивной (Curran, 1987). 

Элкинд (Elkind, 1998) относит разительный рост числа подростковых 
суицидов на счет возрастающего давления, оказываемого на детей в по-

пытке добиться от них достижений и ответственности в предшествовав-
шие самоубийству годы. Другие ученые обвиняют средства массовой ин-

формации: наблюдается существенный рост суицидального поведения 
после того, как по телевидению или в газетах сообщается о фактах са-

моубийства. Описание суицидов в художественной литературе также 
влияет на рост суицидального поведения (Garland, Zigler, 1993). «Под-

ражательные суициды» особенно часто встречаются в подростковом воз-
расте, когда индивиды наиболее уязвимы перед убеждением, что они не 

контролируют свое будущее или никогда не получат то, о чем мечтают. 
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Меры предупреждения. Кризисные службы и телефоны доверия полу-
чили признание у всего населения как средство профилактики суицидов. 

У подростков есть доступ более чем к 1000 телефонов доверия по вопро-
сам суицида. Относительно новый подход, превентивное образование, 

обычно адресован школьникам старше 12 лет, их родителям и педаго-
гам. Эти программы, как правило, включают в себя обзор статистики са-

моубийств, описание признаков опасности возможного суицида, список 
районных служб помощи и средств контакта с ними, а также информа-

цию о том, как лучше убедить друга или члена семьи обратиться за по-
мощью при возникновении угрозы суицидальных попыток (Garland, 

Zigler, 1993). 
Американская психологическая ассоциация (The American psychological 

Association) создала программу профилактики суицидов (Garland & Zigler, 
1993), которая включает в себя следующие рекомендации. 

•     Профессиональная подготовка педагогов, медицинских сотрудников 

и работников служб психического здоровья. 
•     Запрет доступа к оружию через принятие законов о строгом контро-

ле его использования. 
•     Образовательная подготовка персонала СМИ в сфере суицидального 

поведения для обеспечения корректной и уместной подачи информации. 
•     Выявление и терапевтическая помощь молодежи из группы риска. 

Учитывая все сложности проблемы, наилучшие средства профилактики 
суицидов у подростков могут предложить всесторонние программы, та-

кие, как упоминавшаяся выше. Несомненно, за профилактикой должно 
следовать лечение. В ходе психотерапии подростки с суицидальными 

тенденциями осознают свои проблемы и формируют копинг-стратегии. 
Терапия улучшает их самочувствие, повышает самооценку. Лечение мо-

жет также включать в себя прием антидепрессантов, например элавила 
(elavil), тофранила (tofranil) и прозака (prozak) (Shuchman, Wilkes, 

1990). 

Исследователи также обнаружили этнические и другие групповые разли-
чия в частоте депрессии у подростков. Например, тинэйджеры, отнесен-



ные к белым или азиатам, чаще проявляют симптомы депрессии при 

стрессе, чем те, кто относится к чернокожим или латиноамериканцам. 

Американцы индейского происхождения в подростковом периоде демон-
стрировали повышенную степень депрессии. Гомосексуально ориентиро-

ванные подростки также показали высокую степень депрессии. Кроме 
того, вероятность суицида у них в два-три раза выше, чем у гетеросек-

суальных подростков (Connelly et al., 1993). Предположительно, это вы-
звано негативным социальным давлением, с которым они часто сталки-

ваются как группа меньшинств. 
Депрессия и другие расстройства 

В недавнем обзоре литературы по депрессиям Данте Чичетти и Шири Тот 
(Dante Cicchetti, Sheree Toth, 1998) отмечают, что понимание детской и 

подростковой депрессий требуют уяснения взаимных связей между био-
логическими, психологическими и социально-системными компонентами. 

Некоторые из этих взаимных связей обсуждаются здесь. 
Депрессия в подростковом возрасте часто возникает в ответ на внутрен-

ние и внешние стрессы одновременно с другими расстройствами и со-

провождает их. 
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Таким образом, депрессивные и тревожные расстройства часто встреча-
ются вместе, равно как и депрессивные расстройства и расстройства по-

ведения. Мальчики значительно чаще ведут себя разрушительно при де-
прессии, в то время как у депрессивных девочек чаще развиваются на-

рушения питания, такие как анорексия и булимия (Connelly et al., 1993), 
обсуждавшиеся в предыдущей главе. Высокий процент подростков обое-

го пола, совершающих попытку суицида, находится в депрессии как до, 
так и после нее. Депрессия, мысли о суициде, злоупотребление различ-

ными веществами также взаимодействуют между собой (Kandel, Raveis & 
Davies, 1991). 

С другой стороны, негативный образ тела может привести к нарушениям 
питания и затем к депрессии. Было обнаружено, что повышенный риск 

депрессии связан с болезнью, и это также может оказывать взаимное 

влияние — хроническая болезнь создает депрессию, а депрессия может 
увеличить уязвимость к заболеваниям. Депрессия может также создавать 

другие проблемы вследствие ее влияния на межличностное взаимодей-
ствие, и наоборот. Плохое социальное функционирование может ухуд-

шать взаимоотношения родителей и детей, влиять на дружбу и романти-
ческие отношения. Например, возникновение беременности в три раза 

вероятнее у депрессивных девочек-подростков, чем у тех, кто не стра-
дает этим расстройством (Horowitz, Klerman, Sungkuo & Jekel, 1991). 

Защитные факторы и копинг-поведение 
Биологические изменения пубертата, как и социальные перемены, отно-

сящиеся к переходу из начальной в среднюю и старшую школу, требуют 
значительной психологической адаптации. Здесь мы рассмотрим факто-

ры риска, защитные факторы и копинг-поведение. 
Факторы риска. Факторами, подвергающими подростков риску депрес-

сии и стрессовых реакций, являются следующие. 

1.   Негативный образ тела, который, как полагают, приводит к депрес-
сии и нарушениям питания. 



2.   Повышенная рефлексия о себе и будущем, которая может приводить 

к депрессии, если подросток увязает в негативных переживаниях. 

3.   Семейная дисфункция или проблемы с психическим здоровьем у ро-
дителей, которые могут вызывать стрессовые реакции и депрессию, а 

также нарушения поведения. 
4.   Супружеский разлад или развод и материальные трудности в семье, 

которые приводят к депрессии и стрессу. 
5.   Низкая популярность среди сверстников, которая связана с депрес-

сивным состоянием у подростков и относится к наиболее верным прогно-
стическим признакам взрослой депрессии. 

6.   Слабые успехи в школе, ведущие к депрессии и разрушительному 
поведению у мальчиков, но, по всей вероятности, не влияющие так на 

девочек. 
В Соединенных Штатах многие девочки выходят из раннего подростково-

го возраста с неудовлетворительным Я-образом, относительно низкими 
ожиданиями от жизни и намного меньшей уверенностью в себе, чем 

мальчики (American Association of University women, 1991; Orenstein, 

1994; Zimmerman, Copeland, Sho-pe & Dielman, 1997). В 9 лет большин-
ство девочек испытывают позитивные чув- 
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ства к себе, но ко времени старшей школы такое утверждение верно по 
отношению менее чем к одной трети. Хотя у мальчиков несколько сни-

жается самооценка в средней школе, это снижение не столь велико, как 
у девочек. 

Существуют значительные этнические различия в снижении самооценки: 
оно выглядит феноменом, обнаруживаемым в основном среди тех, кто 

идентифицируют себя как белые. Обследования показывают, что черно-
кожие подростки, видимо, черпают самоуважение скорее из своих семей 

и сообществ, чем из опыта в школе. Чернокожих девочек могут окружать 
сильные женщины, которыми они восхищаются. Кроме того, родители 

этих подростков часто говорят им, что у них все в порядке, проблемы в 

том, как к ним относится внешний мир. С другой стороны, белые девочки 
могут чрезмерно реагировать на социальные стимулы в школе, где пред-

почитаемыми являются мальчики, как мы отмечали в предыдущих гла-
вах. К 15-16 годам многие белые девочки полны сомнений в себе. Стал-

киваясь с проблемами в учебе, например при изучении математики, они 
склонны упрекать себя, в то время как мальчики чаще обвиняют предмет 

или учителя (Daley, 1991). Как выразила это Кэрол Гиллиган: 
Это [исследование] делает невозможным разговор о том, что происходя-

щее с девочками — просто вопрос гормонов... Если бы дело обстояло 
так, то снижение самооценки происходило бы у всех девочек и примерно 

в одно и то же время. Эта работа вызывает различные вопросы о влия-
нии культуры и поднимает вопрос о роли школ как в случаях снижения 

самооценки, так и в возможном вмешательстве (цит. по: Daley, 1991). 
Защитные факторы. Есть три вида уравновешивающих факторов, ко-

торые помогают подросткам преодолеть трудности этого возрастного пе-

риода. Во-первых, хорошие отношения с родителями и сверстниками 
служат буфером для стрессов. Невозможно переоценить важность защи-



щающих, поддерживающих взаимоотношений. Во-вторых, особая об-

ласть умений или опыта, такая как спорт, музыка, ремесло или учебный 

предмет, могут предоставить тинэйджеру основу для реалистичной уве-
ренности в себе. И наконец, роль, включающая в себя ответственность 

за других людей (возможно, за членов команды или младших братьев и 
сестер), может помочь подростку установить приоритеты и более гибко 

реагировать на проблемы или кризисы. 
Копинг-поведение. Подростки используют различные формы копинг-

пове-дения при возникновении проблем в своей повседневной жизни. 
Позитивные копинг-стратегии, такие как тщательное планирование и ор-

ганизация, установка приоритетов или поиск близкого друга или дове-
ренного лица, могут помочь из- 

Контрольные вопросы к теме 
«Стресс, депрессия и совладение с ними в подростковом возрас-

те» 
•     Депрессия чаще встречается среди подростков женского пола, чем 

мужского. 

•     Частота депрессии мало меняется в различных этнических группах. 
•     Обычно депрессию у подростков вызывает негативный образ тела. 

•     Как девочки, так и мальчики, входя в подростковый возраст, испы-
тывают значительное снижение самооценки. 

Вопрос для размышления 
Почему суицид часто связан с депрессией? 
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бавиться от умеренного стресса. Если подросток испытывает тяжелый 
стресс, нарастает использование более негативных защитных стратегий. 

В целом в исследованиях обнаружено, что употребление веществ, вызы-
вающих психическую зависимость, отвлечение и бунтарство являются 

основными способами, которые подростки используют, чтобы справиться 
с возникшим напряжением. Учащиеся различных классов и уровней со-

общают о курении сигарет, об употреблении алкоголя и психоактивных 

веществ с целью снижения стресса. В понятие «отвлечение» они вклю-
чают хождение по магазинам, принятие горячей ванны или душа, выход 

в общество с друзьями, сон, просмотр телевизора и еду. Эти виды дея-
тельности не решают проблем прямо, но по меньшей мере отвлекают от 

них внимание. В целом немного подростков в ситуации сильного стресса 
чувствуют, что могут активно и прямо бороться со стрессом: им часто не 

хватает личностных ресурсов (Mates, Allison, 1992). 
Краткое содержание главы Задачи развития подросткового воз-

раста 
•    Двумя основными задачами подростка являются достижение автоно-

мии и формирование идентичности. 
•    Подростковый возраст не является временем «бури и натиска» для 

большинства тинэйджеров. 
•    Кросс-культурные исследования ясно свидетельствуют о том, что 

большинство подростков во всем мире хорошо уживаются со своими ро-

дителями. 
•    При описании проблемы перехода во взрослость необходимо рас-



сматривать процесс взаимозависимости. 

•    На формирование идентичности существенно влияют социальные 

референтные группы. 
•    Теория Эриксона о формировании идентичности подчеркивает роль 

самоопределения. 
•    В своей дальнейшей разработке теории Эриксона Марсиа указывает 

на четыре статуса идентичности: предрешенность, диффузия, мораторий 
и достижение идентичности. 

•    Тревога различается в зависимости от статуса идентичности; сущест-
вуют также тендерные различия в том, как эти статусы влияют на подро-

стков. 
Динамика семьи 

•    Конфликты между подростками и их родителями обычно незначи-
тельны; хорошая коммуникация между поколениями помогает решать 

семейные конфликты. 
•    Матери и отцы по-разному влияют на подростков, что подчеркивает 

значение различного поведения и целей. 

•    Авторитетный стиль родительского воспитания обычно лучше всего 
помогает детям пройти через подростковый период. 

•    Домашние обязанности и ответственность различаются в семьях с 
двумя работающими и с одним работающим родителями, они зависят 

также от пола ребенка. 
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•     Помимо достижения чувства идентичности при подготовке подростка 

к разлуке с домом полезно создать баланс между отделением и согласо-
ванностью. 

Взаимоотношения в подростковом периоде 
. Подростки проводят значительно больше времени с членами своих под-

ростковых групп, чем с семьей. 
. Группы сверстников необходимы для развития социальных умений; в 

идеале, благодаря взаимодействиям в этих группах, подростки развива-

ют чувство социальной компетентности. 
•     В подростковом возрасте усиливается социальное сравнение; поми-

мо влияния на развитие личности оно также вносит вклад в формирова-
ние дружеских отношений. 

•     Клики и компании являются двумя типами подростковых групп свер-
стников. 

•     Существенная часть подростков являются одиночками, не принад-
лежащими к группам сверстников; это может происходить по разным 

причинам. 
•     Разговоры в группах часто являются предвестником свиданий; в 

свою очередь, свидания выполняют ряд важных для развития функций. 
•     Подростки нередко вынуждены улаживать противоречия между тре-

бованиями группы сверстников и родителей. 
Трудности подросткового возраста 

•     Меньшинство подростков вовлекается в потенциально деструктивное 

авантюристическое поведение; большая их часть проводит свое время 
конструктивно. 



•     Причины вовлечения в рискованное поведение различны; часто иг-

рает свою роль персональный миф. 

•     Концептуальная система для действий подростков, связанных с рис-
ком, подчеркивает взаимодействие факторов биологии/генетики, соци-

ального и воспринимаемого окружения, личности и поведения. 
•     В Соединенных Штатах никотин и алкоголь обладают наибольшим 

потенциалом злоупотребления. 
•     Использование запрещенных веществ, вызывающих психическую 

зависимость, среди подростков снизилось в 1990-х годах, но затем, по 
крайней мере временно, возросло. Количество курящих и употребляю-

щих алкоголь подростков остается относительно неизменным, но выше, 
чем в 1990-х годах. 

•     Курящие подростки намного чаще используют и другие вещества. 
•     Различные статистические исследования показывают, что алкоголь 

остается наиболее популярным психоактивным веществом, употребляе-
мым подростками в США. Однако его использование отличается в зави-

симости от многочисленных личностных и социокультурных факторов. 

•     Марихуана занимает третье место по распространенности среди 
подростков; широта ее употребления мало меняется в различных этни-

ческих группах. 
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•    Использование подростками других препаратов, популярных у моло-
дых взрослых, всегда было минимальным вследствие их высокой стоимо-

сти. 
•    Подростки совершают серьезные преступления в большей степени, 

чем они могли бы совершить в соответствии со своей долей в обществе в 
результате влияния социологических и психологических факторов. 

Стресс, депрессия и совладание с ними в подростковом возрасте 
•    В подростковом возрасте депрессия встречается на относительно 

низком, но значимом уровне; ее частота и связанное с ней поведение 
варьируют в зависимости от возраста, пола, сексуальной ориентации и 

этнической принадлежности подростков. 

•    Депрессия часто связана с суицидом либо суицидной попыткой, а 
также с другими расстройствами, такими как анорексия и булимия; тем 

не менее нередко трудно определить, что является ее причиной, а также 
особенности взаимовлияния депрессии и других расстройств. 

•    Семейные, социальные и личностные факторы создают у подростка 
риск депрессии; важными личностными факторами являются утрата са-

моуважения в подростковом возрасте, а также его пол. 
•    Хорошие семейные взаимоотношения, ощущение опытности в чем-

либо и чувство ответственности за других являются защитными факто-
рами от последствий стресса и депрессии. 

•    Подростки используют различные копинг-стратегии, справляясь со 
стрессом или депрессией; многие из них неадекватны, другие являются 

просто отвлечением. 



 

ЧАСТЬ IV 

ВЗРОСЛОСТЬ 

ГЛАВА 13 

РАННЯЯ ВЗРОСЛОСТЬ: ФИЗИЧЕСКОЕ И КОГНИТИВНОЕ РАЗВИТИЕ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Как возрастные часы и социальные нормы определяют периоды взросло-

сти, такие как раннюю взрослость? 
Что биологические часы, взаимодействуя с социальным и психологиче-

ским возрастом, помогают представить более точную картину зрелости 
индивида? Какие изменения происходят в силе, выносливости, а также в 

перцептивных и моторных навыках в период взрослости и когда они дос-
тигают максимума? Что совершенствование физических упражнений и 

улучшение питания являются причиной достижения спортсменами более 
высоких результатов по сравнению с прошлым временем? 

Что смертность ниже всего в период ранней взрослости в сравнении с 

остальными возрастными группами взрослых? Какие существуют основ-
ные причины смертности? Что на протяжении жизни у большинства лю-

дей в Соединенных Штатах очень немного сексуальных партнеров? 
Как с годами изменились установки взрослых по отношению к сексу? Что 

оргазм не является решающим условием удовлетворенности сексуальной 
жизнью? Различия между лесбиянками, геями и бисексуалами и что сек-

суальная активность с представителями того же пола не обязательно 
равносильна гомосексуальной ориентации? 

Какие определенные стадии существуют в когнитивном развитии взрос-
лых? Что такое диалектическое мышление? 

Что некоторые ученые рассматривают когнитивную гибкость как отличи-
тельный признак взрослого мышления? 

Роль смысловых систем в когнитивном развитии взрослых? С какими за-
дачами развития, как полагают ученые, должны столкнуться взрослые? 

Что такое периоды взрослости, что в них общего, а в чем различия у 

мужчин и женщин? Как предположения, представления, мифы и взгляды 
на мир изменяются у индивидов во взрослом возрасте? 

Это главные темы главы. 
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Развитие продолжается в течение всей жизни. Хотя некоторые ученые 
придерживаются мнения, что существуют распознаваемые стадии разви-

тия во взрослом возрасте, процессы развития, протекающие в зрелые 
годы, отличаются от процессов, происходящих в детстве и в подростко-

вом периоде. Изменения в мышлении, личности и поведении взрослых 
значительно меньше зависят от хронологического возраста или от спе-

цифических биологических изменений, чем от личностных, социальных и 
культурных воздействий или событий. Социальные изменения, культур-

ные запросы молодых взрослых могут поддерживать, развивать или раз-
рушать шаблоны поведения, заложенные в подростковые годы. Необхо-

димо принимать решения и преодолевать трудности, исходя из повсе-



дневной жизни. Отличительным признаком зрелости является способ-

ность реагировать на изменения и приспосабливаться к новым условиям. 

Позитивное разрешение противоречий и проблем является основой зре-
лой взрослой деятельности (Datan, Ginsberg, 1975). Не все взрослые 

развивают одинаковые способы взаимодействия со средой, структури-
руют свою жизнь одним и тем же путем. Эти пути могут существенно 

различаться, и поэтому между взрослыми меньше общего, чем между 
детьми. 

Тем не менее мы видим, что в процессах развития у взрослых есть нечто 
общее. Хотя у взрослых людей не существует этапов физического разви-

тия, сравнимых с периодом полового созревания, и нет четких когнитив-
ных стадий, у них существуют определяемые культурой социальные ха-

рактеристики, такие как роли и взаимоотношения, которые являются ча-
стью семейного и профессионального циклов. Социальное и эмоцио-

нальное развитие сочетается с постепенными физическими изменения-
ми, происходящими в течение взрослого возраста, а также с ростом объ-

ема знаний, умений и опыта. На них оказывают влияние неожиданные 

травматические события, которые могут иметь место как на личном, так 
и на социокультурном уровне. 

Выбор времени таких социальных действий, как брак, рождение и вос-
питание детей, выбор карьеры, широко варьирует у разных людей и от 

одной культуры к другой. То, как различные индивидуумы реагируют на 
эти события, равно как и природа ролей, исполняемых ими, различаются 

в зависимости от требований и ограничений конкретной культуры. Неко-
торые социальные действия, а также связанные с ними изменения нор-

мативны, остальные являются идиосинкразическими. Нормативные собы-
тия, изменения происходят в относительно определенное время и явля-

ются общими для большинства людей специфической возрастной груп-
пы. Они обычно не связаны с чрезмерным стрессом. Человек обладает 

временем для планирования; кроме того, часто он может получить соци-
альную поддержку и осмыслить события при помощи существующих 

культурных перспектив. Примерами таких событий могут быть поиск 

первой работы и разлука с родительским домом. 
Напротив, идиосинкразические события и изменения могут произойти в 

любой момент. Например, к ним относятся потеря работы, внезапная 
смерть супруга, начало серьезного заболевания или — позитивное собы-

тие — выигрыш в лотерею. Так как эти ситуации часто непредвидимы 
заранее и другие не могут эмоционально разделить их с нами, они при-

водят к стрессу и к необходимости серьезной реорганизации как личной, 
так и социальной жизни человека. 

В этой главе, помимо исследования физического и когнитивного разви-
тия в период ранней взрослости, будут затронуты некоторые вопросы, 

рассматривае- 
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мые в последующих главах. Мы рассмотрим фундаментальные концеп-
ции и теории взрослого развития, останавливаясь более подробно на оп-

ределении учеными понятия взрослости. Далее мы обратимся к анализу 

проблемы ранней взрослости как с точки зрения физического развития, 
так и когнитивного функционирования, рассматривая как непрерыв-



ность, так и изменения. Мы узнаем, существуют ли определенные стадии 

когнитивного развития взрослых, а также характерные черты взрослого 

познания, взаимодействующего с социальным и личностным развитием. 
В заключение мы обратимся к некоторым задачам развития ранней 

взрослости.  
 

Перспективы развития в периоде взрослости 
Как обсуждалось в главе 1, мы условно разделяем годы взрослости на 

раннюю взрослость (второе и третье десятилетия жизни), среднюю (чет-
вертое и пятое десятилетие) и позднюю взрослость (возраст 60-65 лет и 

выше). Мы также отметили, что значение возраста для отдельного инди-
видуума может значительно варьировать. Каковы перспективы класси-

фикации и исследования развития взрослых при наличии большого чис-
ла индивидуальных особенностей? В отсутствие иных указателей, кроме 

произвольных возрастных диапазонов, мы обратимся к понятиям возрас-
тных часов и социальных норм. 

Возрастные часы и социальные нормы 

Трудно, если вообще возможно, точно обозначить стадии развития 
взрослого человека исключительно на основе возраста, поэтому иссле-

дователи ввели понятие возрастных часов (Neugarten, 1968). Возрас-
тные часы являются формой внутреннего графика; они позволяют нам 

узнать, двигаемся ли мы по жизненному пути с опережением или отста-
ванием. Например, 35-летнего студента колледжа можно рассматривать 

как отстающего; раздумывающего о выходе на пенсию 35-летнего чело-
века можно считать намного опередившим своих сверстников. Возрас-

тные часы дают нам знание того, когда могут произойти определенные 
события в нашей жизни в соответствии с существующими в культуре 

нормами. Если эти события происходят раньше или позже, чем ожида-
лось, мы можем испытывать страдание и меньшую поддержку от сверст-

ников, чем в том случае, когда мы «двигаемся по графику». 
Другими словами, нам свойственны внутренние ожидания, ощущения 

напряжения и давления, связанные с различными периодами жизни, ко-

торые мы относим к себе и другим. Несмотря на то что эти границы ино-
гда имеют биологическую или психологическую основу — женщины, как 

правило, не могут забеременеть после наступления менопаузы; мужчины 
старшего возраста иногда не хотят сталкиваться с трудностями воспита-

ния детей, — наиболее часто они определяются социально. Например, 
если мы наблюдаем за парой, обнимающей своего новорожденного ре-

бенка, возможно, наша реакция будет разной в зависимости от возраста 
пары: 20 или 40 им лет. Мы по-разному поймем мотивацию пары и мо-

жем поэтому вести себя с ними различным образом. Как поведение, ожи-
даемое от личности, так и реакции на него других людей могут иметь 

выраженные отличия в зависимости от исторической и культурной об-
становки, что делает событие более сложным для интерпретации. 
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Хотя возрастные часы и дают нам возможность предположить время на-

ступления определенных событий, в наши дни происходят большие из-

менения. Многие люди, например, как эти женщины, возвращаются к 
обучению в 30-40 лет или даже позже 



В исследовании изменений в области культуры США в последние десяти-

летия Бернис и Дэйл Ньюгартен (Bernice, Dail Neugarten, 1987) говорят о 

том, что произошло «размывание традиционных жизненных периодов», 
которое привело к большей гибкости возрастных часов в наше время в 

сравнении с прошлым. «Нетрадиционные» студенты возвращаются к 
обучению в возрасте 35-45 лет или позже; многие пары откладывают 

рождение первого ребенка к середине или концу третьего десятка жиз-
ни; браки, разводы и повторные их регистрации встречаются на протя-

жении всей жизни, а не только в период ранней взрослости. Во многих 
отношениях Соединенные Штаты стали обществом «нерелевантного воз-

раста», в котором представители определенной возрастной группы могут 
участвовать в разных видах деятельности и жизненных событиях. 

Три компонента возраста 
Необходимо помнить, что понятие «хронологический возраст» (годы 

жизни) часто не дает нам истинного представления о событии. Предпоч-
тительнее рассматривать ситуацию с точки зрения биологического, 

социального и психологического возрастов (Birren, Cunningham, 

1985). Биологический возраст, отражающий положение индивида отно-
сительно его предполагаемой продолжительности жизни, значительно 

варьирует от одного индивидуума к другому. Сорокалетний человек с 
эмфиземой легких и слабым сердцем, рискующий умереть в ближайшем 

будущем, значительно отличается по своему биологическому возрасту от 
здорового 40-летнего индивида, способного прожить еще 35 и более лет. 

В свою очередь, социальный возраст относится к непосредственному 
статусу индивида в сравнении с культуральными нормами. 40-летний че-

ловек, состоящий в браке и имеющий троих детей, отличается по своему 
развитию от 40-летнего холостого человека, предпочитающего случай-

ные связи и не планирующего заводить детей. Наконец, психологиче-
ский возраст отражает то, насколько человек способен справляться с 

требованиями среды и социума, адаптироваться к ним. Он включает в 
себя уровень интеллекта, способность к обучению и моторные навыки, а 

также такие характеристики, как тревожность, установки и мотивы. 

Что представляет собой зрелость? Несмотря на то что биологический, 
социальный, психологический возраст взаимосвязаны и образуют зре-

лость, ее первичными составляющими являются определенные психоло-
гические характеристики. 
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ВРЕЗКА 13.1 
История, культура и течение жизни 



Исследование развития взрослых является во многом исследованием те-

чения их жизни, изучением того, как личная биография индивидуума 

связана с тем историческим периодом, в котором он живет, с его местом 
в общественной системе. Исследования показывают нам, что социаль-

ные, культурные и исторические факторы оказывают активное, решаю-
щее воздействие на жизнь взрослого и помогают сформулировать ожи-

дания личности (Наде-stad, 1990; Stoller, Gibson, 1994). 
Следовательно, важно выяснить, каким образом исторические факторь-

иопределяют демографические условия данного периода времени, 
влияют на его типичные ожидания и жизненные сценарии. Очевидно, 

что ход жизни афроамериканки, родившейся в бедной семье в 1950 году, 
будет иметь мало общего с жизнью этнически белой женщины, живущей 

в богатом районе города и принадлежащей к семье из высшего общест-
ва. Также ясно, что жизнь афроамериканки, родившейся в 1970 году, 

будет отличаться от жизни афроамериканки, появившейся на свет на 100 
лет позже. Возможно, что наиболее важным историческим изменением, 

оказывающим влияние на ход жизни, является увеличение ее продолжи-

тельности. В то время как в 1900 году в США лишь 14% женщин дожи-
вали до возраста 80 лет или старше, в 1980 году более половины из них 

могли надеяться, что достигнут этого возраста (Watkins, Menken, & 
Bongaarts, 1987). В Германии в 1600 году почти половина детей не до-

живала до зрелого возраста. Такая ситуация приводила к тому, что в те-
чение столетий «нужно было двое детей, чтобы появился один взрос-

лый» (Imhof, 1986). Происходящие изменения оказывают влияние на то, 
как семьи переживают смерть ребенка. Когда-то потеря ребенка было 

обычным и ожидаемым событием; теперь это стало аномальной частью 
жизненного сценария. В 1800 году, когда женщине исполнялось 35 лет, 

она уже теряла каждого третьего из своих детей. В 1990 году менее 1 % 
35-летних женщин утратили одного ребенка. Итак, смерть ребенка в на-

стоящее время является сокрушительной личной утратой, а не обыден-
ным событием, рано или поздно затрагивавшим жизнь почти каждой 

женщины. 

Периоды истории также влияют на «бюджет времени» взрослого возрас-
та, вследствие чего взрослые в наше время проводят свою жизнь не так, 

как когда-то. Когда Эллен Джи (Ellen Gee, 1986, 1987, 1988) исследова-
ла демографические условия, превалировавшие в 1830 году, она обна-

ружила, что после замужества женщины 90% времени тратили на воспи-
тание детей, в то время как в 1950 году они уделяли детям только 40% 

своего времени. Другим интересным наблюдением было то, что в 1860 
году лишь у 16% 50-летних людей были живы их родители, а к 1960 го-

ду это число возросло до 60%. 
Смерть родителя сегодня стала более привязанным к возрасту явлением, 

чем когда-либо ранее, то есть она происходит в течение более предска-
зуемого периода жизни человека. Потеря родителя теперь происходит 

значительно позже в жизни ребенка и, как правило, встречается в тече-
ние относительно короткого возрастного интервала (Winsborough, 1980). 

В итоге часто приходится слышать о детях периода бэби-бума (неожи-

данно большой рост рождаемости в течение примерно 15 лет после за-
вершения Второй мировой войны. - Примеч. перев.) как о тех, кто отно-



сится к поколению «сэндвича»: они несут на себе ответственность и за 

выращивание детей, и за заботу о стареющих, часто немощных родите-

лях. 
Когда помимо исторического контекста мы рассматриваем влияние таких 

факторов, как пол, раса, социально-экономический статус, личностные 
особенности и уровень интеллекта, ход жизни каждого индивидуума 

приобретает свои уникальные черты. Тем не менее внимание исследова-
телей привлекают характерные паттерны, являющиеся общими для 
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представителей одной возрастной группы. Их интересует, как эти пат-

терны будут развиваться в течение следующих 100 лет, когда при помо-
щи медицины и новейших технологий продлят жизнь и уменьшат болез-

ни и страдания, когда будет происходить дальнейшее изменение тендер-
ных ролей, а этнические меньшинства станут более ощутимой частью 

этой «великолепной мозаики» населения США. 
При наличии некоторых культурных различий они включают в себя ма-

териальную, социальную независимость и автономию, самостоятельное 

принятие решений, а также определенную степень стабильности, здра-
вомыслия, надежности, честности и сострадания. Исследователи вклю-

чают в этот перечень разнообразные характеристики, а различные куль-
туры предъявляют разные требования, что приводит к отсутствию уни-

версального определения зрелости. 
Контекстные парадигмы или подходы 

Парадигма является гипотетической моделью системы, или систематиче-
ским подходом. При помощи контекстных подходов (парадигм) делается 

попытка описания и суммирования результатов воздействия сил различ-
ного рода на развитие человека. Термин контекст используется здесь в 

том же значении, как и в других частях этой книги: мы говорим о кон-
тексте окружающей среды, историческом, социальном, психологическом 

контекстах, каждый из которых, взаимодействуя с другими, оказывает 
влияние на развитие. 

Контекст составляет большую часть того, что делает нас уникальными 

как личность. Нет двух личностей, сталкивающихся с одной и той же 
комбинацией контекстов. Контекстные подходы пытаются свести различ-

ные контексты вместе в единый упорядоченный блок и тем самым по-
мочь пониманию как общих черт, так и индивидуальных особенностей 

развития. Они обращают особое внимание на силы развития как единое 
целое независимо от того, являются ли они внутренними или внешними 

для индивидуума, т. е. биологическими (созревания) или эмпирическими 
(историческими) силами (Dixon, 1992). Противоположным (и устарев-

шим) подходом является рассмотрение развития одновременно только с 
одной точки зрения, исключая все остальные. 

Контекстные подходы являются комплексными. Кроме того, они приме-
нимы в течение всей жизни, начиная с раннего детства. Однако нигде 

контекстные соображения не являются столь важными, как при изучении 
развития взрослых, в период, когда, как ранее отмечалось, жизненные 

пути начинают существенно расходиться по сравнению с детством и под-

ростковым возрастом. 
Контрольные вопросы к теме 



«Перспективы развития в период взрослых» 

•   Возрастные часы в основном имеют культуральную природу. 

•     Хронологический возраст - наилучший способ определить, где нахо-
дится человек в отношении его продолжительности жизни.  

•     Контекстные подходы обращены к силам развития как единому це-
лому. 

Вопрос для размышления Почему трудно установить начало и завер-
шение периода ранней взрослости? 
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Общее физическое развитие 

В некоторой степени наши реакции на события жизни определяются фи-
зическими способностями: нашим здоровьем, физической формой, силой 

и выносливостью. Почти каждый аспект физического развития достигает 
своего максимума в ранней взрослости. Большинство людей в этот пери-

од являются более сильными и здоровыми, чем они когда-либо были или 
когда-либо станут. 

Сила и выносливость 

В период ранней взрослости — в возрасте от 20 до 40 лет — большинст-
во людей получают удовольствие от роста энергии, силы и выносливости 

в сравнении с людьми других возрастных групп. Это является норматив-
ным, определенным для данного возраста ожиданием, как обсуждалось в 

главе 3. Большинство культур извлекает свою пользу из этого возраста 
расцвета, проводя профессиональное обучение посредством изнури-

тельных систем интернатуры, экзаменов и защиты диссертации, посылая 
молодежь в бой; боготворя молодых спортсменов и моделей, ожидая, что 

женщины будут рожать детей. 
Как правило, функционирование органов, время реакции, сила, мотор-

ные навыки и сенсомоторная координация достигают своего максимума в 
возрасте от 25 до 30 лет, после чего они постепенно снижаются. Тем не 

менее снижение данных показателей в возрасте от 30 до 40 и от 40 до 
50 лет не столь значительно, как это себе представляет большинство 

людей. Как показывает рис. 13.1, существенное снижение функциональ-

ного уровня большинства биологических систем появля- 

 
Рис. 13.1. Средняя величина снижения продуктивности биологических 

систем. Это снижение может быть в значительной степени скорректиро-



вано здоровым образом жизни, включающим в себя регулярные физиче-

ские упражнения. Источник: По материалам J. Fries and Crapo. Vitality 

ang aging. San Francisco, W. H. Freeman and Company, 1981 
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ется примерно после 40 лет. Таким образом, хотя спад после максималь-
ной точки продуктивности, появляющийся примерно в возрасте после 

25-30 лет, и может быть важным для выдающихся спортсменов, он слабо 
затрагивает большинство из нас. Не все системы, тем не менее, достига-

ют своего максимума в указанный период. Например, зрительная акко-
модация постепенно, хотя и равномерно, снижается уже в среднем дет-

ском возрасте. Острота зрения начинает очень медленно падать пример-
но с 20 лет, а затем существенно снижается после 40 лет (Meisami, 

1994). 
Снижение физических умений и способностей наиболее заметно в кри-

тических ситуациях и в других экстремальных случаях, требующих мак-
симального сосредоточения сил (Troll, 1985). Например, когда женщине 

около 40 лет, беременность отражается значительно тяжелее на ее ре-

зервной физической выносливости в сравнении с тем, когда ей 20-30 
лет. Кроме того, у старших женщин период возвращения к нормальному 

состоянию после рождения ребенка может быть более длительным. По-
добным образом 25-летнему мужчине легче работать на нескольких ра-

ботах, чтобы вывести семью из финансового кризиса, чем 40-летнему. 
Физическая форма и здоровье 

В целом ранняя взрослость — это здоровый период жизни. Подобное ут-
верждение особенно верно для людей, придерживающихся разумной 

диеты, регулярно выполняющих физические упражнения, избегающих 
табака и других веществ, вызывающих зависимость, и умеренно упот-

ребляющих (если употребляют вообще) алкоголь. В сравнении со стар-
шими взрослыми люди в раннем взрослом возрасте реже страдают от из-

лишнего веса. 
Здоровье и привычка заниматься физическими упражнениями, сформи-

рованная в период ранней взрослости, часто сохраняется в последующие 

годы. Многие из этих шаблонов поведения дают полезные результаты, с 
которыми мы подробнее познакомимся в главе 15. Хотя установки и по-

ведение, связанные со здоровьем и физической формой, могут меняться, 
люди часто склонны сопротивляться таким переменам, считая особенно 

важным установить здоровые привычки в ранней взрослости. 
Физическая форма. Многие спортсмены достигают максимума в своих 

умениях и состоянии в ходе ранней взрослости. В возрасте от 23 до 27 
лет достигают своей максимальной силы поперечно-полосатые (произ-

вольные) мышцы, включая бицепсы и трицепсы (Hershey, 1974). Макси-
мальная сила ног появляется между 20 и 30 годами, а рук — примерно к 

20 годам (Buskirk, 1985). Несомненно, возраст, в котором спортсмены 
достигают своего максимального результата, различается в зависимости 

от вида спорта (Fries, Crapo, 1981). Пловцы достигают максимума в под-
ростковом возрасте, бегуны и теннисисты в 20-25 лет (Shulz, Salthouse, 

1999). Напротив, принимая во внимание некоторые важные исключения, 

игроки в гольф чаще проявляют максимальную результативность ближе 
к 30 годам и сохраняют ее в 30-40 лет. Игроки ведущей бейсбольной ли-



ги обычно достигают максимума к 27-30 годам, хотя наиболее перспек-

тивные из них могут достичь пика своих результатов через несколько 

лет после этого возраста (Shultz, Musa, Staszewski & Siegler, 1994). 
В последние десятилетия повышение качества питания и совершенство-

вание методов тренировки настолько улучшили физическую форму 
взрослых, что они 
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теперь в старшем возрасте могут демонстрировать более высокие ре-

зультаты, чем взрослые в период своего расцвета 100 лет назад. Когда 
Андерс Эриксон (Ericsson, 1990) сравнил рекордное время молодых бе-

гунов на Олимпийских играх в 1896 году с лучшими результатами «вете-
ранов спорта» в возрасте от 50 до 69 лет в 1979 году, он обнаружил, что 

старшие атлеты обычно были быстрее, чем молодые золотые медалисты. 
Например, в 1896 году рекордное время в марафоне было 2 часа 59 ми-

нут; в 1979 году рекордное время для ветеранов спорта на той же дис-
танции колебалось от 2 часов 25 минут для возрастной группы 50-54 го-

да до 2 часов 53 минут для возрастной группы 65-69 лет. В целом, улуч-

шенное питание итренировка во взрослые годы могут полностью компен-
сировать возрастное снижение. 

Смертность в раннем взрослом возрасте. Уровень смертности в США 
ниже среди людей раннего взрослого возраста, чем для любого другого 

периода взрослости. В наше время мало молодых женщин умирает при 
родах. Туберкулез больше не является основным убийцей молодых 

взрослых, а такие болезни, как диабет и нарушения работы сердца и по-
чек, часто поддаются контролю в течение нормальной продолжительно-

сти жизни. Тем не менее процент смертных случаев, которые можно пре-
дотвратить, остается высоким в период ранней взрослости. Достаточно 

значимой угрозой для молодых взрослых все еще остается смерть от не-
счастного случая, ВИЧ/СПИД, ножевых и огнестрельных ранений (вклю-

чая огнестрельные ранения, возникающие при столкновениях с полици-
ей). Для каждой группы характерны свои специфические особенности 

(U. S. Census Bureau, 1999) (рис. 13.2): 

•    Как и в случае с младенцами, старшими детьми и подростками, ос-
новной причиной смерти, которую можно предотвратить, как для муж-

чин, так и для 



 
Рис. 13.2. Основные причины смерти в возрасте 25-44 года в США (ты-
сяч смертных случаев в год). Источник: U. S. Census Bureau, 1999 
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женщин в возрасте от 25 до 44 лет являются несчастные случаи; в пре-

дыдущей возрастной группе пострадавших от несчастных случаев муж-
чин в два раза больше, чем женщин; в данной группе — процент постра-

давших мужчин примерно в три раза выше, чем женщин. 
•     Как для мужчин, так и для женщин на втором месте среди предот-

вратимых причин смерти стоит ВИЧ/СПИД; в этом случае смертность 
мужчин более чем в четыре раза выше по сравнению с женщинами. 

Болезнь, нетрудоспособность и физические ограничения. Хотя 

смертность в период ранней взрослости намного ниже, чем в других воз-
растных группах во взрослом возрасте, известно, что многие из болез-

ней, вызывающих страдания в дальнейшей жизни, начинаются именно в 
это время (Scanlon, 1979). Молодые взрослые могут не ощущать никаких 

симптомов, однако у них, возможно, уже существует начальная стадия 
заболевания легких, сердца и почек, равно как и артрита суставов и 

костей, атеросклероза и цирроза печени. Болезни и расстройства, дейст-
вительно вызывающие симптомы в период ранней взрослости, включают 

в себя рассеянный склероз и ревматоидный артрит, а также такие, как 
гипертония, язва и депрессия, вызываемые стрессом, и некоторые гене-

тически обусловленные заболевания, такие как диабет или серповидная 
анемия. 

Иногда социокультурные факторы могут привести к болезни или даже 
смерти. Во время войн молодых людей убивают, они становятся инвали-

дами. В городских районах с высоким уровнем преступности молодежь 

часто становится жертвами убийств или наркотиков. В последнее время 
эпидемия СПИД поразила в значительно большей степени людей раннего 

взрослого возраста, чем других возрастных групп, иногда возникая от 
ВИЧ-инфекции, полученной в подростковом периоде (глава 11). Психо-

логическое развитие и адаптация индивида сталкиваются с большими 
трудностями, если физическое состояние молодых взрослых противодей-

ствует естественным биологическим изменениям. В целом любая физиче-



ская нетрудоспособность или болезнь, по всей вероятности, может ока-

зывать влияние как на биологический возраст, так и на ожидания соци-

ального возраста. 
Контрольные вопросы к теме 

«Общее физическое развитие» 
«У большинства людей сила, работа органов и моторно-перцептивные 

навыки достигают своего максимума в возрасте от 30 до 35 лет. 
•   Максимальной силы и выносливости большинство спортсменов дости-

гает в возрасте от 20 до 30 лет. 
•     Сила и выносливость заметно снижаются после 40 лет. 

• Одной из ведущих причин смертности в период ранней взрослости в 
США является ВИЧ/СПИД, следующий по частоте сразу за смертностью в 

результате несчастных случаев. 
•   Многие заболевания пожилого возраста приобретаются в период ран-

ней взрослости.  
Вопрос для размышления 

Какие факторы, помимо улучшения системы тренировок и диеты, могут 

играть роль в том, что спортсмены продолжают бить рекорды прошлых 
лет? 
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ВРЕЗКА 13.2 
Совладение с физическими нарушениями в раннем взрослом воз-

расте 
Для большинства людей годы ранней взрослости являются периодом 

расцвета. В этот период жизни они обладают максимальной силой, вы-
носливостью и энергией. Обычно у них хорошее здоровье и нет болез-

ней. Если они в хорошей физической форме, то активно действуют и ис-
пытывают удовольствие, ощущение компетентности, у них повышается 

самооценка. Что происходит с молодыми взрослыми, которые имеют фи-
зические нарушения? Как происходит их психологическая адаптация в 

то время, когда их сверстники ведут активный образ жизни? 

Адаптация к нарушению физических способностей происходит непросто 
в любом возрасте. Тем не менее старший подростковый возраст и ранняя 

взрослость являются особенно уязвимыми периодами (Wright, 1983). На 
этом этапе жизни у людей обычно складываются близкие взаимоотноше-

ния, они принимают такие важные решения, как выбор рода занятий. В 
этот устремленный в будущее период люди с физическими нарушениями 

могут чувствовать подавленность в связи со своими ограничениями. 
Существуют по меньшей мере три фактора, влияющих на адаптацию к 

нарушению физических способностей. Во-первых, важно понимать, в 
чем именно состоит нарушение и связанные с ним ограничения. Любое 

такое нарушение определяется взаимодействием способностей человека 
и задач, выдвигаемых средой. Простой аналогией подобного взаимодей-

ствия является следующий пример: если вы не знаете японского языка, 
вы будете функционально не способны к обучению в японском классе. 

Второй аспект адаптации к физическим нарушениям включает в себя 

совладание с установками и ценностями других людей, с их социальны-
ми ожиданиями. Существует стереотипное восприятие людей с физиче-



скими недостатками. Поэтому человек, обладающий ими, часто вынуж-

ден преодолевать предрассудки и нежелательные установки по отноше-

нию к себе. Его могут жалеть или унижать, считать некомпетентным, 
пассивным. Часто на основе стереотипных мнений, существующих в об-

ществе, судят о любом человеке с физическими нарушениями без учета 
конкретной ситуации. 

Наконец, процесс адаптации включает в себя совладание со множеством 
надежд и страхов, грез и разочарований, утраченных возможностей, ви-

ны и гнева. Когда индивид неожиданно становится инвалидом, возможно 
вследствие несчастного случая, он может пережить кризисный период, 

сопровождаемый горем и скорбью, равно как шоком и неверием. В даль-
нейшем, как правило, наступает период гнева и разочарования, когда 

нетрудоспособный индивид пытается справиться с повседневными зада-
чами, простыми и шаблонными для других людей. Возможно, ему при-

дется испытать также гнев и разочарование при столкновении с ненуж-
ными социальными трудностями, создаваемыми другими людьми, кото-

рые имеют предубеждения к таким, как он, или избегают их, так как 

чувствуют себя с ними неуютно. 
В ходе этого процесса некоторые люди стали определять себя скорее как 

«лиц с физическими проблемами», чем как инвалидов. Эта тенденция 
особенно распространена среди спортсменов с нарушением физических 

способностей. Иногда, просто изменив определение и терминологию, 
легче воспринимать специфические физические препятствия скорее как 

проблему, требующую решения, чем как ярлык или категорию, опреде-
ляющие личность. К сожалению, термин «лица с проблемами» стал чем-

то вроде клише и часто является предметом насмешек и шуток. 
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Молодые взрослые с нарушением физических способностей активно бо-
ролись за изменение социальных установок и законов, которые оказы-

вали влияние на всех людей, имеющих такие проблемы. Результатом 
многочисленных акций заинтересованных лиц и групп стало принятие в 

США в 1990 году закона об американцах, имеющих физические наруше-

ния (ADA - the Americans with disabilities act). Этот закон запретил дис-
криминацию людей с такого рода нарушениями при найме на работу, 

предоставлении доступа к общественным местам и услугам, транспорту и 
телекоммуникациям. Среди прочего он требует от компаний достаточной 

гибкости в отношении нужд работников с физическими нарушениями, 
так, чтобы они могли выполнять работу, к которой подготовлены; если 

это оказывается невозможным, следует подготовить их к работе с соот-
ветственными навыками. Важно то, что он запрещает увольнять людей 

по причине физических нарушений; этот закон требует политики скорее 
присоединения, чем исключения. 

Секс и сексуальность 
Большинство людей в период ранней взрослости обладают большей спо-

собностью к воспроизведению потомства, чем до этого или после. Как 
правило, они также более активны в сексуальном отношении, чувстви-

тельны и обладают отчетливым ощущением половой идентичности. 

Сексуальные установки и поведение 
В Чикагском университете было проведено исследование сексуальных 



привычек на случайной выборке почти 3,5 тысяч граждан США в возрас-

те от 18 до 59 лет (Laumarm, Cagnon, Michael & Michaels, 1994; Michael et 

al, 1994). Исследователи предприняли попытку избежать обычных про-
блем, связанных с изучением таких щекотливых вопросов, как секс, на-

пример склонность респондентов не сообщать о социально «нежелатель-
ном» поведении и чрезмерно подчеркивать приверженность «желатель-

ному» (глава 1). Основные результаты данного исследования: 
•    подавляющее большинство людей придерживаются моногамных от-

ношений. Восемь из десяти опрошенных имеют лишь одного сексуально-
го партнера в течение года (или не имеют ни одного партнера). На про-

тяжении жизни у типичной женщины два партнера, у типичного мужчи-
ны шесть; 

•    существуют три основных шаблона сексуальных отношений: у одной 
трети опрошенных половые сношения происходят по меньшей мере два 

раза в неделю, у одной трети — несколько раз в месяц и у одной трети 
— несколько раз в год либо отсутствуют вовсе; 

•    супружеские пары чаще вступают в половые сношения и чаще испы-

тывают оргазм. Лишь один из четырех холостых или незамужних людей 
вступает в половые сношения два раза в неделю, тогда как люди в браке 

— двое из пяти; 
•    вопреки распространенным стереотипам, существует лишь неболь-

шое различие между этническими группами в частоте половых сноше-
ний. 

Ранее исследователи отмечали важные изменения в сексуальном пове-
дении супругов в США за последние десятилетия. Заметно увеличилась 

средняя продолжительность полового акта, что говорит о большем удов-
летворении, релаксации, о взаимности чувств партнеров во время поло-

вого акта. (Hunt, 1974). По всей вероятности, произошло изменение ус-
тановок и приоритетов как у мужчин, 
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так и у женщин. Все больше пар старается скорее получить больше удо-

вольствия от полового акта, чем достичь быстрой разрядки. Изменились 

также способы достижения удовлетворения; сношение теперь может 
включать в себя ранее «нежелательные» действия, такие как инициати-

ва женщины, мастурбация и оральный секс (Hunt; 1974; МсСагу, 1978). 
В течение десятилетий сексуальное поведение взрослых подверглось 

значительной динамике. В 1937 году и затем в 1959 году только 22% на-
селения США были терпимы к добрачным половым отношениям как муж-

чин, так и женщин. В исследовании, проведенном в 1974 году (Hunt, 
1974), 75%чмужчин одобряли добрачный секс для мужчин и более 50% 

считали его приемлемым для женщин. Тем не менее некоторые виды по-
ведения существенно не изменились; к ним относятся обмен партнерами, 

групповой и внебрачный секс. В 1970-х годах продолжали существовать 
двойные стандарты, когда 50% студентов-мужчин одобряли добрачный 

секс для женщин, однако 75% тем не менее отдавали предпочтение не-
вестам-девственницам (МсСагу, 1978). 

Хотя в наши дни сексуальность стала более открытой и принимаемой, 

чем это было до 1960-х годов, тем не менее в 1980-х годах студенты 
колледжей реже вступают в половые сношения, чем в 1960-х или 1970-



х. Например, в одном из исследований сообщается, что в 1978 году 51% 

женщин-второкурсниц по крайней мере раз в месяц вступали в половые 

сношения, а в 1983 году это число снизилось до 37% (Gerrard, 1987). 
Продолжающееся движение к более консервативному сексуальному по-

ведению среди женщин-студенток колледжа можно почти определенно 
отнести и к растущему страху перед болезнями, передающимися поло-

вым путем. Оно может также отражать растущую уверенность в себе мо-
лодых женщин, которые ощущают меньше необходимости заниматься 

сексом, чтобы «доставить радость» другу- Теперь женщины руково-
дствуются в большей степени своей собственной системой убеждений, 

чем навязываемой им извне (Gerrard, 1987). 
Способность к оплодотворению 

В течение ранней взрослости запас яйцеклеток у женщин остается отно-
сительно стабильным. Женщины рождаются с жизненным запасом около 

400 тысяч яйцеклеток, которые расходуются ежемесячно, начиная вско-
ре после менархе и заканчиваясь к менопаузе. Этот процесс является 

относительно стабильным с 25 до 38 лет. Однако после 38 лет наблюда-

ется резкое снижение числа и регулярности выхода яйцеклеток. Это не 
означает, что старшие женщины не могут забеременеть или не забере-

менеют. Напротив, все больше женщин решают завести ребенка в воз-
расте около 40 лет, когда они более прочно чувствуют себя в эмоцио-

нальном и финансовом отношении и, возможно, хорошо устроили свою 
карьеру. Процедуры генетического скрининга, такие как амниоцентез1 и 

отбор проб хорио-нических отростков2, помогают снизить риск при позд-
ней беременности. 

У мужчин сперма вырабатывается постоянно, начиная с пубертата. 
Большинство мужчин сохраняют способность к воспроизведению потом-

ства и в годы поздней 
Тест, проводимый для определения здоровья, пола и генетической кон-

ституции зародыша путем отбора амниотической жидкости через иглу, 
введенную в матку матери. — Примеч. перев. Пренатальный тест дефек-

тов, связанных с рождением, проводимый при помощи исследования 

клеток крошечных волосяных отростков из наружной мембраны (хори-
он), окружающей эмбрион, которая имеет ту же ДНК, что и зародыш. — 

Примеч. перев. 
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зрелости (Troll, 1985), однако их семяизвержения содержат все меньше 
жизнеспособной спермы. Только в подростковом возрасте и в годы ран-

ней взрослости как мужчины, так и женщины достигают максимального 
уровня способности к воспроизведению. 

Сексуальная чувствительность 
В 1990-х годах доминирующей моделью сексуальной близости между 

мужчиной и женщиной, по всей вероятности, была модель повышения 
коммуникации взаимного удовлетворения. Тем не менее в исследованиях 

сексуальных установок и поведения неоднократно подчеркивалось раз-
личие мужских и женских моделей удовлетворения. В 1970-х годах (Hite, 

1976; Hunt, 1974; McCary, 1978) исследования показали, что в некото-

рых парах мужчина обычно достигает физического удовлетворения, но 
женщина остается неудовлетворенной. Женщины жаловались, что муж-



чины слишком торопливы, грубы и невнимательны, не принимают во 

внимание эротического и романтического значения мягкого, медленного 

возбуждения. Мужчины сетовали, что женщины фригидны и нечувстви-
тельны. Возможно, сексуальная близость не всегда приводила к взаим-

ному удовлетворению, как это изображали нам средства массовой ин-
формации. 

Результаты исследования Чикагского университета привели к несколько 
иным выводам (Laumann et al., 1994; Michael et al., 1994). Как показыва-

ет рис. 13.3, большой процент мужчин и женщин, живущих в официаль-
ном либо неофициальном браке, сообщают о чрезвычайном физическом 

и эмоциональном удовлетворении от сексуальных отношений со своим 
партнером. Однако менее 30% женщин признались, что всегда испыты-

вают оргазм (в соответствии с предшествовавшими исследованиями). Это 
привело авторов к выводу, что, «несмотря на очарование оргазмом и по-

пулярное мнение, что частые оргазмы особенно важны для счастли- 

 
Рис. 13.3. В 1990-х годах ключевыми компонентами сексуальной близо-

сти между мужчинами и женщинами стали возросшая коммуникация и 

взаимное удовлетворение. Источник: по Sex in America by Robert Т. Mi-
chael et al. Copyright © 1994 by CSG Enterprises, Inc., Edward 0. Laumann, 

Robert T. Michael, and Gina Kolata. С разрешения Little, Brown and Com-
pany (Inc.) 
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В 1990-х годах ключевыми компонентами сексуальной близости между 
мужчинами и женщинами стали возросшая коммуникация и взаимное 

удовлетворение 
вой половой жизни, нет определенной взаимозависимости между их на-

личием и удовлетворительностью сексом» (Michael et al„ 1994). Кроме 
того, как можно было ожидать, о наивысшей частоте половой активности 

независимо от статуса супружеских отношений, сообщали люди в воз-
расте от 20 до 40 лет. Мы вернемся к возрастным изменениям в половой 

жизни в главе 15. 

Сексуальная ориентация 
Сексуальность не пронизывает наш опыт в той степени, как это предпо-

лагал Фрейд (глава 2), однако вряд ли кто-нибудь станет отрицать, что 
она тем не менее является важной частью нашей жизни. В свою очередь, 

сексуальная ориентация, которая относится к тому, какой секс физи-



чески привлекает вас и с какими сексуальными партнерами вы, возмож-

но, хотели бы иметь дело, является важной частью Я-концепции и чувст-

ва идентичности большинства людей. Точно так же как мы формируем 
наши взгляды на то, кем мы являемся по своим этическим, религиозным 

и философским убеждениям, призванию и жизненным целям (глава 12), 
мы определяемся и с тем, кто мы есть в нашей сексуальности. 

Определение половой идентичности и сопровождающих ее взаимоотно-
шений может быть непростым делом для всех, кто живет в столь разно-

образном обществе, как США, где взгляды на тендерные атрибуты и по-
ведение различны и продолжают находиться в состоянии перехода. В 

этом есть определенная компенсация для большинства подростков и мо-
лодых взрослых, для которых существует по меньшей мере один аспект 

половой идентичности, который кажется прочным и может служить точ-
кой опоры: «Я женщина, и я нравлюсь мужчинам» или «Я мужчина, и я 

нравлюсь женщинам». В свою очередь, это ведет к значимому принятию 
и поддержке со стороны семьи и сверстников. Тем не менее для неболь-

шого, но существенного меньшинства, которые открыли в себе в целом 

или отчасти сексуальную ориентацию на представителей своего пола, 
формирование сексуальной идентичности нередко связано с чрезвычай-

ными трудностями (Carrion, Lock, 1997). Осознание того, что вас сексу-
ально и романтически привлекают представители собственного пола, т. 

е. что вы потенциально являетесь лесбиянкой, геем или, до некоторой 
степени, бисексуальной личностью, нередко сопровождается пережива-

ниями своей «непохожести», напряженным процессом сомнений в себе и 
внутренней борьбой за согласование этого аспекта Я со своей общей 

идентичностью как личности (Carrion, Lock, 1997; Diamond, 1998; Patter-
son, 

 
1995b). Кроме того, как отмечают многие авторы, открыто признающие 
свою половую идентичность геи, лесбиянки и бисексуалы сталкиваются с 

разнообразными негативными реакциями доминирующего гетеросексу-
ального большинства, которое может нанести ущерб их психологическо-

му развитию. 

Эта гомофобия глубоко укоренилась в Соединенных Штатах. Она не яв-
ляется истинной фобией, и, возможно, лучше назвать ее сексуальным 

предрассудком (Негек, 2000), однако этот термин продолжает употреб-
ляться как в повседневной речи, так и в профессиональных изданиях, 

как и несколько неудачное определение «гомосексуал». Гомофобия от-
носится к набору резко негативных установок, которые могут включать в 

себя безосновательный страх, а также безосновательную и сильную не-



нависть, отвращение, гнев, направленные на других людей только на 

основании их сексуального влечения к лицам своего пола. Семья, свер-

стники и общество в целом часто выказывают несомненное презрение к 
людям, открыто проявляющим подобную ориентацию, избегают их, осу-

ждают за аморальность и дискриминируют их (Nickols, 1999; Patterson, 
1995b). Например, в одном из массовых обследований геев, лесбиянок и 

бисексуалов в Калифорния Сити1 (Негек, Gillis & Cogan, 1999) было об-
наружено, что примерно каждый четвертый из мужчин и каждая пятая из 

женщин сталкивались в течение года, предшествовавшего обследова-
нию, с преследованиями и правонарушениями на почве нетерпимости. 

Например, к ним относятся такие агрессивные действия, как словесные 
оскорбления, жестокое обращение, преследования, бросание в них 

предметов или плевки, попытки толкнуть, ударить. О случаях более жес-
токого обращения, включая побои и убийства, мы регулярно узнаем из 

средств массовой информации. 
Очевидно, не следует предполагать, что все или даже большинство гете-

росек-суалов в США заражены гомофобией. Степень ее распространен-

ности нам не известна. Также не стоит считать, что гомофобия и другие 
формы сексуальных предубеждений и дискриминации относятся к строго 

определенному сегменту гетеросексуального населения, такому как не-
достаточно образованные или непросвещенные люди. Например, в одном 

исследовании обнаружены существенные сексуальные предубеждения 
среди студентов-медиков второго курса (Klamen, Grossman & Kopacz, 

1999), 9 % из которых согласились с устаревшим представлением, что 
гомосексуализм является психическим отклонением (он был исключен из 

классификации психических заболеваний более 30 лет назад). Объеди-
ненная группа Комитета по проблемам лесбиянок, геев и бисексуалов 

44-го административного округа АПА (the APA's Division 44 Committee on 
lesbian, gay and bisexual concerns goint task force, 2000), устанавливая 

руководящие принципы для психотерапии с клиентами-лесбиянками, 
геями и бисексуалами, подчеркивала существование многочисленных 

исследований, указывающих на «гетеросексуальную» тенденцию среди 

клинических психологов и других терапевтов. Кроме того, потребность в 
четких руководящих принципах очевидна сама по себе, и существование 

подобных предубеждений особенно удивительно при том высоком при-
оритете, который АПА в целом придавала эгалитарным проблемам в те-

чение десятилетий (см. также АРА, 1994). 
Город в штате Пенсильвания, в котором находится Калифорнийский уни-

верситет штата Пенсильвания. — Примеч. перев. 
576     Часть IV. Взрослость 

Другие авторы отмечали, что хотя в последнее время в учебниках психо-
логии и социологии гомосексуальность не определяется как расстрой-

ство, во многих случаях это происходит неявно, благодаря самой манере 
обсуждения проблемы (Weitz, Bryant, 1997). Для населения в целом ха-

рактерен лишь один регулярно наблюдаемый фактор, связанный с сек-
суальными предубеждениями: по всей вероятности, гетеросексуальные 

мужчины имеют более негативное отношение к людям, сексуально ори-

ентированным на представителей своего пола, чем гетеросексуальные 
женщины, особенно когда речь идет о геях (например, Heaven, Oxman 



1999; Kite, Whitley, 1996).                                                    v        / 

Как это влияет на развитие подростков и молодых взрослых^ЧЭдна из 

проблем состоит в том, что подростки с сексуальной ориентацией, от-
личной от традиционной, скрывают ее от всех, кроме близких друзей 

или партнеров. Возможно, они собираются сообщить об этом позже, в 
ранней взрослости в колледже или в городском окружении. В этот пери-

од они также сталкиваются с негативным отношением и отвержением, 
но, по всей видимости, находят товарищескую поддержку среди сверст-

ников, испытывающих такие же проблемы, а также среди многих ге-
теросексуалов, не зараженных гомофобией. Несомненно, некоторые их 

них открываются лишь самым близким друзьям, а не широкой публике. 
Это в наибольшей степени вероятно в случае выбора ими такой сферы 

деятельности, где многие сотрудники откровенно проявляют гомофобию. 
Кто они, люди с гомосексуальной ориентацией? 

Наилучший ответ заключается в том, что это люди, во многом похожие 
на всех прочих, с обычными жизненными радостями и огорчениями. У 

них складываются дружеские отношения, которые становятся более 

близкими в период ранней взрослости и могут включать или не включать 
в себя секс. Они ищут и создают интимные отношения, продолжающиеся 

или прекращающиеся в дальнейшем, преследуют свои цели в жизни, 
достигают успеха или терпят неудачу. Кажущейся дихотомии утвержде-

ний «быть гомосексуальным» и «быть гетеросексуальным» реально не 
существует; геи, лесбиянки и бисексуалы — такие же люди, как и все 

прочие. Тем не менее существуют важные различия, которые связаны с 
ощущением себя и бытием другим, состоящие в том, что большая часть 

населения США считает для себя важным не быть другим. Гомосексуаль-
ный опыт является особым 

 
Ежегодное шествие гомосексуалистов на 15-й авеню в Нью-Йорке 
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Сегодня большинство молодых как гомосексуалов, 



так и гетеросексуалов, очень осторожны в выборе 

сексуальных партнеров 

опытом, так же как и опыт людей с черным цветом кожи и каких-либо 
иных групп, страдающих или страдавших от действий большинства. 

Существуют также некоторые демографические различия, как показано 
на рис. 13.4. Большая часть таких людей посещает или заканчивает кол-

ледж, они чаще живут в больших городах, чем в иных местах, там, где 
они с большей вероятностью могут встретить подходящих друзей и парт-

неров. 
Итак, существует несколько отчетливых психологических различий, ко-

торые, по всей вероятности, непосредственно относятся к жизни в обще-
стве, наполненном гомофобией. Среди подростков-геев, лесбиянок и 

особенно бисексуалов отмечается существенно более высокий уровень 
дистресса и депрессии, злоупотребления психоактивными веществами, 

суицидального риска в сравнении с гетеросексуальными подростками 
(Faulkner, Cranston, 1998; Remafedi, 1999; Remafedi, French, Story, 

Resnik & Blum, 1998; Safren, Heimberg, 1999); эти данные легко приме-

нимы к молодым взрослым в переходном периоде. Исследователи также 
обнаружили, что в период ранней взрослости некоторые люди с гомосек-

суальной ориентацией интернализируют предубеждения основной части 
общества относительно себя, что вызывает чувство стыда и снижает са-

мооценку в связи с испытываемыми сексуальными предпочтениями 
(Allen, Oleson, 1999). 

 
Рис. 13.4. Демографические различия между мужчинами и женщинами, 
сообщившими о наличии 

партнеров того же пола в прошедшем году. Источник: Laumann et al., 
The social organization of 

sexuality. Copyright © 1994 by the University of Chicago Press. Публикует-
ся с разрешения 
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С другой стороны, распространено представление о том, что, как прави-

ло, геи «женоподобны», а лесбиянки представляют собой «мачо». Как 
отмечали Майкл Бэйли и его коллеги (Bailey, Kim, Hills & Linsenmeier, 

1997) на основании ряда исследований, среди лесбиянок и геев наблю-
дается широкое разнообразие как в приверженности к традиционным 

тендерным стереотипам, так и в предпочтении маскулинности или феми-

нинности в партнерах. Геи обладают иногда фемининными чертами, но 
они также могут выглядеть и столь же маскулинными, как любой при-

держивающийся консервативных взглядов гетеросексуальный мужчина. 
Лесбиянки могут выглядеть маскулинно, но нередко они обладают таки-



ми же внешними данными, как и любая гетеросексуальная женщина. В 

свою очередь, исследователи обнаружили общую (но не универсальную) 

тенденцию лесбиянок предпочитать фемининных партнеров, а геев от-
давать предпочтение маскулинным. Тем не менее исследования в этом 

направлении не следует воспринимать таким образом, что среди людей, 
ориентированных на представителей своего пола, в большей степени 

наблюдается стереотипная маскулинность или фемининность, чем среди 
всего населения. Нет также никаких причин не допускать андрогинию 

(глава 8) среди лесбиянок, геев и бисексуалов, хотя эта область требует 
дальнейших исследований. 

Причины гомосексуальности 
Лучше всего ответить честно: нам они не известны, за исключением то-

го, что сексуальная ориентация в целом является сложным результатом 
взаимодействия наследственности и окружающей среды. В обзоре лите-

ратуры Баумринд (Baumrind, 1995) отмечала, что теоретики подразде-
ляются на сторонников роли биологии и сторонников влияния социаль-

ного научения в развитии гомосексуальной ориентации; у каждой пози-

ции есть свои доказательства, но большинство из них не являются ре-
шающими. Далее она утверждала, что «за исключением некоторых оче-

видных биологических аномалий, вызываемых перекрестными тендер-
ными структурными аномалиями, невозможно отчетливо разделить влия-

ние биологических и психологических факторов на различия в поведе-
нии, составляющие сексуальную ориентацию». Другие исследователи 

повторили это наблюдение (например, Cohler, Galatzer-Levy, 2000; 
Shueklenk, Ristov, 1996) и подчеркнули, что намного важнее осмыслить 

значение принадлежности к гомосексуальному меньшинству, чем понять 
происхождение гомосексуальности. 

Заболевания, передаваемые половым путем, и социальные пере-
мены 

Как мы отмечали, ВИЧ/СПИД является второй основной причиной смерт-
ности среди мужчин в возрасте от 25 до 44 лет. Тем не менее реакция на 

эпидемию СПИДа не всегда была конструктивной. Вначале многие гете-

росексуалы игнорировали угрозу его стремительного распространения, 
так как казалось, что он может быть опасен только для геев (вследствие 

вероятного повреждения тканей и контакта крови во время анального 
секса) и наркоманов, прибегающих к внутривенному введению наркоти-

ка (при совместном использовании одного шприца). Сообщество геев 
также отреагировало сопротивлением и отрицанием опасности. Первые 

предупреждения о распространении ВИЧ-инфекции через неосторож- 
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ные половые контакты заклеймили как гомофобические заявления, оз-
начающие начало наступления на права геев. 

Тем не менее к 1984 году все начали понимать угрозу эпидемии. Она 
широко распространилась в США и большинстве стран Европы, нанесла 

большой урон популяции молодых взрослых во многих странах Африки, 
что остается актуальным и сегодня. Эпидемия оказывает влияние не 

только на геев и наркоманов, применяющих внутривенные инъекции, но 

также на людей, страдающих от гемофилии (вследствие переливания 
крови, содержащей ВИЧ), сексуальных партнеров-бисексуалов, а также 



на детей, рождаемых матерями, больными СПИДом. Более того, по 

имеющимся оценкам, возможно, 10% геев в Сан-Франциско и вдвое 

больше в Нью-Йорке являются носителями этого вируса. Эти факты в со-
четании с большим латентным периодом между временем заражения ВИЧ 

и развитием у человека симптомов СПИДа снижают вероятность обнару-
жения вируса и вызывают необходимость более серьезных действий. Во 

многих странах были предприняты медицинские исследования СПИДа, а 
сообщество геев начало просветительную работу среди своих членов и 

пропаганду безопасного секса. 
Однако изменения в обществе не происходят гладко. Многие люди с по-

ложительной ВИЧ-реакцией продолжают инфицировать других: они так-
же избегают ВИЧ-тестирования. Во второй половине 1980-х годов гете-

росексуальное сообщество все еще не готово было осознать в полной 
мере опасность эпидемии в отличие от сообщества геев, хотя в это время 

СПИД передавался уже и через гетеросексуальные контакты. Споради-
ческие случаи паники, дискриминации тех, кто страдал СПИДом, и тех, 

кто мог быть им заражен вследствие своего образа жизни, заслужили 

больше внимания со стороны прессы, нежели просветительская инфор-
мация, необходимая для снижения распространения этой болезни. 

Во второй половине 1980-х годов и в 1990-х годах продолжались изме-
нения в сексуальном поведении как гетеросексуалов, так и геев. В наши 

дни большинство молодых взрослых сообщают о соблюдении предосто-
рожностей при половых контактах. По данным исследования Чикагского 

университета, 76% тех, кто в прошлом году заявил о наличии половых 
отношений с пятью или более партнерами, сооб- 

Контрольные вопросы к теме 
«Секс и сексуальность» 

•     Восемь из десяти взрослых в США имеют не более одного полового 
партнера в год.     

•     Такие формы сексуальных отношений, как обмен партнерами и вне-
брачный секс, стали распространенными в США во второй половине XX 

века. 

•     Регулярное ощущение оргазма является обязательным условием 
удовлетворенности половой жизнью. 

•     Все люди, вступающие в половые отношения с представителями 
своего пола, являются гомосексуалистами. 

•     В первую очередь ответственность за продолжающееся распростра-
нение ВИЧ/СПИДа несут гомосексуалисты. 

Вопрос для размышления 
Как именно изменилось отношение к проблеме сексуальных контактов во 

второй половине    • XX века? 
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щали либо о снижении своей половой активности и о регулярной про-

верке на ВИЧ, либо о постоянном использовании презервативов 
(Lautmann et al., 1994). Занятия проституцией без применения презерва-

тивов также резко снизились. Некоторые обозреватели предполагают, 

что общество США вошло в период нового самоограничения, сравнимого 
с ситуацией, наблюдавшейся в 1950-х годах. Другие заболевания, пе-



редаваемые половым путем. Кроме СПИДа более 20 различных виру-

сов вызывают заболевания, передающиеся половым путем. Они ежегод-

но поражают миллионы подростков и взрослых, вступающих в половые 
отношения (Stevens-Long, Commons, 1992). В результате возникают ин-

фекции мочеиспускательных путей, гонорея, сифилис и герпес (табл. 
13.1). 

Таблица 13.1 Основные заболевания, передающиеся половым 
путем, кроме ВИЧ/СПИД (1996 год, США, все возрастные группы) 

Хламидиоз 
Является причиной инфекции мочеиспускательного канала у мужчин; 

также вызывает тестикулярную инфекцию. У женщин хламидиоз может 
вызывать воспаление шейки матки и фаллопиевых труб. Хотя эта ин-

фекция хорошо поддается лечению антибиотиками, неуспешное лечение 
может привести к хроническим проблемам, включающим в себя беспло-

дие. Каждый год происходит около полумиллиона новых случаев заболе-
ваний хламидиозом. 

Гонорея 

При отсутствии лечения либо лечении на запущенной стадии может вы-
зывать бесплодие и другие хронические проблемы. Более 300 тысяч лю-

дей ежегодно заражаются гонореей. 
Герпес 

Группа вирусов, включающая в себя вирус простого герпеса( типа I, ти-
па II) и поражающая около полумиллиона людей ежегодно. Хотя герпес 

не поддается излечению, существуют симптоматические виды лечения, 
которые могут ограничить вспышки эпидемий. 

Сифилис 
Может вызывать серьезные проблемы со здоровьем, включая бесплодие 

и даже смерть при отсутствии лечения. Беременные женщины, больные 
сифилисом, могут заразить свой плод. В наше время заражается около 

47 тысяч человек ежегодно. 
Источник: U. S. Census Bureau, 1999. 

Когнитивная непрерывность и изменчивость 

Когнитивное развитие достигает своего максимума одновременно с пи-
ком физического развития. В детстве и подростковом возрасте стадии 

когнитивного развития относительно легко поддаются определению в 
отличие от периода взрослости. У исследователей нет единого мнения 

относительно возможности применения самого понятия стадий к взрос-
лому периоду развития. Таким образом, в отсутствие общепринятой тео-

рии исследование когнитивного развития взрослых предполагает про-
цесс оценки различных теоретических перспектив, которые обращены к 

определенным аспектам эволюции интеллектуального функционирова-
ния взрослых. 

Глава 13. Ранняя взрослость: физическое и когнитивное развитие     581 
Когнитивный рост или спад? 

Очевидными последствиями обучения, запоминания, решения проблем-
ных ситуаций и других когнитивных процессов, используемых нами в 

процессе роста, является накопление более широкой базы знаний; мы 

больше узнаём о себе, а также о физическом и социальном мире вокруг 
нас. Какие изменения происходят в тех структурах, которые мы называ-



ем интеллектом, когнитивными или интеллектуальными способностями? 

Продолжается ли когнитивное развитие после подросткового возраста? 

Четкие доказательства этого отсутствуют, особенно в отношении нали-
чия определенных периодов развития. Ранее теоретики и исследователи 

утверждали, что интеллектуальные способности достигают своего мак-
симума в возрасте около 20 лет, однако теперь очевидно, что это заклю-

чение основано на неправильной интерпретации ограниченных данных 
исследований, доступных в то время. Например, в одном исследовании, 

проводившемся во время Первой мировой войны, все призывники прохо-
дили проверку с помощью набора тестов для проверки интеллекта под 

названием армейский тест Альфа. Младшие по возрасту новобранцы — в 
возрасте от 15 до 25 лет — показали в среднем лучшие результаты по 

сравнению со старшими. В нескольких других исследованиях, проведен-
ных в 1930-х и 1940-х годах, были получены сходные результаты. Люди 

старшего возраста постоянно набирали меньше баллов в сравнении с те-
ми, кто был моложе. В чем была ошибка этих исследований? Проблема 

заключалась в самом армейском тесте Альфа, который являлся «быст-

рым» тестом по принципу «карандаш—бумага»1, разработанным для 
оценки большого числа рекрутов в максимально короткие сроки, но не 

обязательно с максимальной точностью. Кроме того, этот тест делал упор 
скорее на вербальные навыки, чем на базовые логические умения. В це-

лом, так как в этом исследовании применяли межгрупповой подход, с 
помощью теста измерялись различия между возрастными группами, а не 

их развитие (глава 1). Иначе говоря, старшие взрослые связаны с иными 
историческими контекстами (особенно люди с невысоким уровнем обра-

зования), что приводит к более низким средним показателям в тестах, 
хотя это и не имеет тесной связи с тем, каким уровнем интеллекта они 

могли обладать. 
В конце 1940-х годов применение исследователями тестов интеллекта и 

метода лонгитюда позволило получить более глубокое представление о 
проблеме. Обычно отмечалось некоторое улучшение результатов выпол-

нения тестов интеллекта в период 20-30 и 30-40 лет, а затем наблюда-

лась их стабилизация примерно около 45 лет (Whitbourne, 1986b). Лон-
гитюдные исследования позволили также предположить, что есть тен-

денция к повышению результатов тестов интеллекта при непрерывном 
образовании взрослых (Schaie , 1983), что объяснимо, если мы вспом-

ним, что с помощью этих тестов прежде всего измеряют учебные знания 
и умения. 

Какие когнитивные способности в наибольшей степени развиваются в 
период ранней взрослости? Некоторые умения достигают своего макси-

мума к возрасту около 20 лет; они включают в себя быстроту действий, 
непроизвольную память, манипуляции с формой и другие паттерны. Это 

может быть вызвано биологиче- 
Вид психологических тестов, для проведения которых не нужны особые 

приспособления за исключением заполняемых испытуемыми бланков для 
ответов. — Примеч. перев. 
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скими факторами; кроме того, их развитие может объясняться тем, что 
студенты ежедневно развивают и практикуют эти умения. Отметим так-



же, что определенные дисциплины связаны с определенными мысли-

тельными способностями. Например, у психологов прежде всего разви-

ваются навыки вероятностного мышления, так как они часто имеют дело 
со статистическими методами; напротив, гуманитарии склонны демонст-

рировать развитые навыки письменного анализа и изложения. В любом 
случае, люди разного возраста, а особенно с 30 до 60 лет, выполняют 

умственные действия лучше при обучении специфическим когнитивным 
умениям, таким как методы логического мышления и обработка инфор-

мации (Wills, 1990). 
В соответствии с этим те навыки и умения, которые чаще используются, 

сохраняются в лучшей форме, чем длительно не употреблявшиеся. На-
пример, у архитекторов зрительно-пространственные умения долго ос-

таются на уровне выше среднего (Salthouse, Babcock, Skovronek, Mitchell 
& Palmon, 1990; Salthouse, Mit-chel, 1990). Другие когнитивные способ-

ности, особенно аналитическое и логическое мышление, обычно про-
должают развиваться в течение всего периода жизни. Тем не менее, в 

настоящее время неясно, какие именно когнитивные способности пре-

терпевают изменения и каким образом. Мы вернемся к этим вопросам в 
главах 15 и 17. 

«Стадии» мышления в период ранней взрослости 
Существуют ли стадии когнитивного развития после окончания подрост-

кового возраста и достижения уровня формальных операций? Существу-
ют ли качественные различия в том, как подросток и взрослый понимают 

мир? В 1970 году Уильям Пери (William Perry) провел ставшее в даль-
нейшем классическим исследование изменений процессов мышления у 

140 студентов Гарварда и Радклиффа1 в течение 4 лет обучения в кол-
ледже, которое проливает некоторый свет на эти вопросы. В конце каж-

дого учебного года студентов спрашивали о том, какой опыт они получи-
ли в колледже, как его можно интерпретировать и что он означает для 

них. Особый интерес представляет то, как студенты приходят к понима-
нию противоречащих точек зрения и системы отношений в своих заняти-

ях. 

Полученные результаты предоставили доказательства существования 
стадий когнитивного развития. Вначале студенты понимали мир и опыт 

образования в авторитарных, дуалистических терминах. Они искали аб-
солютную истину и знание. Мир делился на хороший и плохой, правиль-

ный и неправильный. Роль преподавателей была в том, чтобы научить 
их, а их задачей было, упорно работая, освоить это знание. 

Тем не менее студенты неизбежно сталкивались с разными мнениями, 
неопределенностью и замешательством. Возможно, преподаватели имен-

но так представляли учебный материал для того, чтобы поощрять сту-
дентов самостоятельно постигать многие закономерности. Или, возмож-

но, преподаватели сами не располагали полными ответами. Постепенно, 
перед лицом противоречащих точек зрения, студенты начинают прини-

мать и высоко оценивать сам факт наличия различных мнений. Они на-
чинают понимать, что у людей есть право на различное мнение, и при-

ходят к выводу, что вещи можно видеть по-разному, в зависимости от 

контек- 
Radcliffe Colledge — институт в Кембридже, штат Массачусетс. В 1999 го-



ду вошел в состав Гарвардского университета и переименован в Radcliffe 

Institute for Advanced Study. 
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ста. Постепенно студенты приходят к пониманию того, что должны быть 

ответственны за выбираемые ими определенные ценности и точки зре-
ния, хотя они и делают это сначала в обстановке исследования и тести-

рования. 
Таким образом, студенты переходят от базового дуализма (например, ис-

тина против лжи) к терпимости ко многим конкурирующим точкам зрения 
(концептуальный релятивизм) и далее к самостоятельно выбранным 

идеям и убеждениям. Пери считал этот аспект интеллектуального разви-
тия характерной особенностью периода ранней взрослости. 

Выход за уровень формальных операций 
Многие исследователи обращались к изучению типов мышления в пери-

од ранней взрослости. Клаус Ригел (Klaus Riegel, 1973,1975) придавал 
особое значение процессу понимания противоречий как важному дости-

жению в когнитивном развитии взрослых и предположил наличие пятой 

стадии когнитивного развития, которую он назвал диалектическим 
мышлением. Индивидуум рассматривает и обдумывает, а затем пытает-

ся интегрировать противоположные или конфликтующие мысли и на-
блюдения. Одним из особенно важных аспектов диалектического мыш-

ления является интеграция идеала и реальности. Согласно Ригелу, эта 
способность является сильной стороной мышления взрослых людей. Он 

также считал, что контекстуальные парадигмы характеризуются посто-
янством, динамичностью и непрерывностью. 

Исследования как Пери, так и Ригела были проведены на выборках 
групп молодых взрослых в колледжах. Наблюдавшиеся ими изменения 

могли быть связаны скорее с опытом обучения в колледже, чем с опытом 
периода ранней взрослости в целом. Другой теоретик, Гизела Лэйбови-

Виф (Gisela Labouvie-Vief, 1984), придавала особое значение «обяза-
тельствам и ответственности» как характерным признакам когнитивной 

зрелости взрослых. Она предполагала, что ход когнитивного развития 

должен включать в себя как развитие логического мышления в соответ-
ствии с теорией Пиаже, так и эволюцию саморегуляции, начиная с дет-

ского возраста и включая большую часть периода взрослости. Она при-
знает, что логическое мышление может достичь своей конечной стадии 

при достижении уровня формальных операций. Тем не менее, так же как 
Пери и Ригел, она утверждает, что людям нужно испытать на себе влия-

ние сложных социальных проблем, различных точек зрения, пройти че-
рез большой практический опыт, чтобы они в дальнейшем ушли от дуа-

листического мышления. Она описала период эволюции как длительный 
процесс становления автономности взрослых, их подготовки к столкно-

вению с противоречиями и неоднозначностью жизненного опыта. Когни-
тивная зрелость взрослых характеризуется развитием навыков незави-

симого принятия решений (Labouvie-Vief, 1987). 
Гибкость ума 

Не все исследователи согласны с утверждением, что существует пятая 

стадия когнитивного развития. Некоторые из них сосредоточивают вни-
мание на эволюции когнитивного функционирования, на том, как взрос-



лые применяют свои интеллектуальные способности для удовлетворения 

требований жизни, сталкиваясь с новым опытом, заставляющим их ме-

нять «системы значений». Давайте теперь рассмотрим каждый из этих 
подходов. 
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В период приобретений, согласно Шейо, молодые взрослые используют 
свои интеллектуальные способности для того, чтобы выбрать свой жиз-

ненный стиль и заняться карьерой 
Стадии взрослого мышления по Шейо 

Уорнер Шейо (Warner Shaie, 1986) предполагал, что характерной чертой 
мышления взрослых является та гибкость, с которой они применяют ког-

нитивные способности, которыми уже обладают. Он утверждал, что в те-
чение детства и подросткового периода мы приобретаем все более и бо-

лее сложные внутренние структуры для понимания мира. Мощные инст-
рументы формального операционального мышления являются ключевым 

достижением этого этапа развития, который он обозначил как период 

приобретений. В ранней взрослости мы используем наши интеллекту-
альные способности, чтобы достичь успеха и выбрать стиль жизни; Шейо 

назвал это периодом достижений. Мы применяем наш интеллектуаль-
ный потенциал, навыки решения проблем и принятия решений к процес-

су достижения целей и выполнения плана жизни — тех аспектов позна-
вательных способностей, которые не оцениваются в традиционных тес-

тах интеллекта. 
Успешно справляющиеся с этим люди достигают определенной степени 

независимости и переходят на другую фазу применения когнитивных 
способностей, период, который-включает в себя социальную ответствен-

ность. В среднем возрасте, согласно Шейо, мы применяем наши когни-
тивные способности для решения проблем других людей в семье, в об-

ществе и на работе. Для некоторых эти обяза- 

 
Рис. 13.5. Стадии когнитивного развития взрослых по Шейо 
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тельства могут быть достаточно сложными, включающими в себя пони-
мание организации и различных уровней знания. Такие люди развивают 

свои когнитивные способности в процессе выполнения административ-
ных функций, помимо принятия на себя социальной ответственности. В 

дальнейшем природа решения проблем снова претерпевает изменения. 
Центральной задачей становится повторная интеграция прежних собы-

тий жизни: необходимо придать смысл своему существованию в целом и 
исследовать вопросы, связанные со своим предназначением. Согласно 



Шейо, в центре когнитивного развития взрослого возраста находятся не 

повышенные возможности или изменения в когнитивных структурах, а 

гибкое использование интеллекта на разных жизненных этапах (рис. 
13.5). 

Смысловые системы 
Некоторые ученые рассматривают период взрослости как время продол-

жающихся изменений и роста. Одним из ведущих исследователей в этой 
области является Роберт Кеган (Robert Kegan, 1982, 1995). Он предпри-

нял попытку создания интегрированного взгляда на развивающееся ког-
нитивное Я, опираясь на различные теории развития. На теоретические 

взгляды Кегана оказала значительное влияние работа Джейн Лёвинджер 
(Jane Loevinger, 1976). Предметом ее исследований был процесс форми-

рования людьми последовательного представления о себе, а также воз-
можность развития Я-концепции в виде последовательности предсказуе-

мых стадий. С целью создания новой модели развития личности Лёвинд-
жер объединила теорию психоанализа и аспекты теории Колберга о мо-

ральном развитии с различными данными исследований. Она также соз-

дала серию тестов для определения Соответствия этой модели реальной 
действительности. 

Так же как и Лёвинджер, Кеган уделял особое внимание значению смыс-
ла. Развивающаяся личность постоянно дифференцирует свое Я и окру-

жающую среду и в то же самое время интегрирует Я в этот более широ-
кий мир. Кеган является одним из немногочисленных исследователей, 

которые рассматривают тенденции развития как мужчин, так и женщин. 
Описание стадий развития по Кегану представлено в табл. 13.2. 

Контрольные вопросы к теме 
«Когнитивная непрерывность и изменчивость» 

• Современные исследования говорят о том, что максимальный уровень 
когнитивных способностей достигается к возрасту около 20 лет. 

• В теории Пери о стадиях когнитивного развития взрослых наиболее 
высокой из них считается терпимость к конкурирующим точкам зрения. 

• Диалектическое мышление является частью формального операцио-

нального мышления. 
• Согласно теории Шейо, период ранней взрослости характеризуется 

когнитивными процессами, сосредоточенными на процессе достижения. 
• По мнению Кегана, познавательные способности взрослых имеют тен-

денцию к сосредоточению на процессе установления. 
Вопрос к размышлению 

Почему метод лонгитюда больше подходит для исследования изменений 
когнитивных способностей на протяжении жизни? 
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Таблица 13.2 Стадии развития когнитивного Я по Кегану 

Стадия Характерное поведение 

0. Инкорпоративная 

(младенчество) 

Я не отделено от других                

j> 

1. Импульсивная (2-7 
лет) 

Импульсивное поведение, цен-
трированное на Я (подобно 

импульсивной стадии по Лё-
винджер) 



2. Империальная (7-12 
лет) 

Стремление к независимости, 
работа над достижениями и 

формированием умений 

3. Интерперсональная 
(13-19) 

Переструктурирование взаимо-
отношений; некоторые замет-

ные половые различия 

4. Институциональная 

(ранняя взрослость) 

Реинтеграция связей разви-

вающегося Я 

5. Интериндивидуальная 
(взрослость) 

 

Источник: по Kegan, 1982. 

Кеган подчеркивает, что наши смысловые системы действительно 

продолжают развиваться во взрослом периоде. Подобные системы могут 

принимать разные формы: религиозные, политические, культурные, 
личностные. Мы активно создаем системы убеждений и ценностей через 

опыт, и, в свою очередь, они участвуют в нашем опыте, организуя наши 
мысли и переживания, создавая основу для нашего поведения. 

Теория Кегана достаточно сложна. Мы не сможем в рамках данной книги 
подробно рассмотреть ее, но опишем некоторые основные положения 

данной теории. Она продолжает традиции Пиаже и теорий когнитивного 
развития, определяя несколько уровней, или стадий, «осмысления», ко-

торые создают смысловые системы. В процессе развития когнитивных 
способностей в период взрослости смысловые системы конкретного ин-

дивидуума становятся более идиосинкразическими, проявляя тем не ме-
нее определенное сходство со смысловыми значениями других людей, 

находящихся на том же уровне развития. На каждой последующей ста-
дии старое становится частью нового, так же как и конкретное понима-

ние окружающего мира детьми становится информационной основой 

мышления на уровне формальных операций. Такие теоретики, как Кеган, 
придерживаются мнения, что у большинства людей продолжается струк-

турирование и переструктурирование их систематизированного понима-
ния самих себя и внешнего мира в период 30-40 лет и позже. 

Периодизация и задачи развития у взрослых 
Различные исследователи изучали сочетания интеллектуальных способ-

ностей, личностных потребностей и социальных ожиданий взрослых, пы-
таясь определить стадии, или периоды, их развития. Данные, лежащие в 

основе этих теорий, часто получают при помощи обширных интервью, 
проводимых в различных возрастных группах. Исследователи пытаются 

выявить определенные периоды развития, основанные на «кризисах» 
или конфликтах, которые, предположительно, мы все 
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переживаем. Таким образом, теории часто представляют подробные опи-

сания проблем и забот периода взрослости. Однако вопрос о том, на-

сколько широко и насколько универсально они применимы к развитию 
взрослых, остается открытым. Особую настороженность исследователей 

вызывает определение «этапов» развития. 
Задачи развития по Хейвингхерсту 

В 1953 году Роберт Хейвингхерст (Havinghurst, 1991) создал свое клас-
сическое и прагматичное описание жизненного цикла человека. Он рас-



сматривал взрослый возраст как ряд периодов, в течение которых необ-

ходимо решить определенные задачи развития; они обобщены в табл. 

13.3. В некотором смысле эти задачи создают широкий контекст, в кото-
ром происходит развитие. Их решение требует от человека применения 

его интеллектуальных способностей. В период ранней взрослости эти за-
дачи в основном включают в себя начало семейной жизни и карьеры. В 

период средней взрослости основной задачей является поддержание то-
го, что мы создали ранее, а также адаптация к физическим и семейным 

изменениям. В поздние годы, тем не менее, индивиду приходится адап-
тироваться к другим аспектам жизни (глава 18). 

Таблица 13.3 Задачи развития по Хейвингхерсту 
Задачи периода ранней взрослости 

•    Выбрать супруга 
•   Научиться жить с партнером по браку 

•   Начать семейную жизнь 
•   Воспитать детей 

•   Вести домашнее хозяйство 

•   Начать профессиональную деятельность 
•   Принять гражданскую ответственность 

•   Найти близкую по духу социальную группу 
Задачи периода средней взрослости 

•   Достичь гражданской и социальной ответственности взрослого 
•   Установить и поддержать экономические стандарты жизни 

•   Организовать досуг 
•    Помочь детям подросткового возраста стать ответственными и счаст-

ливыми взрослыми 
•   Создать отношения с супругом как с личностью 

•   Принять физиологические изменения среднего возраста и адаптиро-
ваться к ним 

•   Адаптироваться к стареющим родителям 
Задачи периода поздней взрослости 

•   Приспособление к снижению физической силы и здоровья 

•   Адаптироваться к выходу на пенсию и снижению уровня дохода 
•   Принять факт смерти супруга 

•   Присоединиться к своей возрастной группе 
•   Выполнить социальные и гражданские обязанности 

•   Организовать удовлетворительное физическое проживание 
Источник: Human development and education, by Robert J. Havinghurst. 

Copyright © 1953 by Longman, Inc. Печатается с разрешения Longman, 
Inc., New York. 
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Применимы ли данные концепции развития взрослых в новом тысячеле-

тии? Да, но не ко всем. Для многих людей задачи развития периода 
средней взрослости включают установление холостого образа жизни или 

создание семьи и воспитания детей, приспособление к взаимодействию с 
новым спутником после развода или смену профессии, столкновение с 

ранней отставкой в результате корпоративного «сокращения». Хотя на 

Западе жизнь большинства людей, как (правило, соответствует времен-
ным границам задач развития по Хевингхёрсту, ^настоящее время на-



блюдается больше исключений, чем когда-либо прежде. Мы опять стано-

вимся свидетелями того, что жизненный путь человека во многом зави-

сит от его культурного окружения. 
Задачи развития по Эриксону 

Многие теоретики при определении центральных задач развития взрос-
лого возраста обращаются к теории психологических стадий Эриксона. 

Вспомним (глава 2), что теория Эриксона включает в себя восемь психо-
логических стадий (кризисов) и что каждая из них основывается на пре-

дыдущей. Развитие взрослых зависит от успешности решения проблем 
предыдущих периодов: доверия и автономии, инициативы и трудолюбия. 

В подростковом возрасте центральная проблема, требующая решения, — 
определение идентичности. Она может сохраняться и в период ранней 

взрослости, придавать смысл целостности взрослого опыта (Erikson, 
1959). Люди определяют и переопределяют себя, свои приоритеты и 

свое место в мире. 
Кризис интимности и изоляции является наиболее характерной пробле-

мой для периода ранней взрослости. Интимность подразумевает уста-

новление взаимно удовлетворяющих близких отношений с другим. Она 
представляет собой союз двух идентичностей, в котором не теряются 

уникальные качества ни одной из них. Напротив, изоляция подразумева-
ет неспособность или неудачу в установлении взаимности, иногда в свя-

зи с тем, что личностная идентичность является слишком слабой, не го-
товой к созданию близкого союза с другим человеком (Ericson, 1963). 

Теория Эриксона в своей основе является теорией стадий, но Эриксон 
трактовал ее более гибко (Erikson, Erikson, 1981). Как и теорию Хей-

вингхерста, ее можно рассматривать как нормативную теорию. Проблемы 
идентичности и близости представлены на протяжении всей жизни, осо-

бенно у людей, проживающих в индустриально развитых странах. Глав-
ные события жизни, такие как смерть одного из членов семьи, могут од-

новременно создать кризисы как идентичности, так и интимности, когда 
человек старается справиться с потерей и пытается идентифицировать 

себя вновь в отсутствие близкого спутника. Переезды в новый город, но-

вая работа или возвращение к обучению в колледже являются основны-
ми изменениями, требующими психологической адаптации. Поэтому тео-

рия Эриксона определяет особенности развития тех проблем индивида, 
которые неоднократно возникают на протяжении его жизни. Например, 

после переезда на новое место жительства может возникнуть необходи-
мость заново установить базовое доверие, развить автономию, снова 

найти в себе компетентность и трудолюбие для того, чтобы вы могли 
вновь чувствовать себя взрослым. 

Следовательно, для многих исследователей в настоящее время как про-
цессы идентичности, так и процессы интимности являются основными 

для понимания развития во взрослом возрасте (Whitbourne, 1986b). Тем 
не менее достижение 
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интимности и идентичности может быть более характерно для западной 

культуры. Например, абитуриенты с иными понятиями, приехавшие в 

США из коллективистских стран, могут найти независимую идентичность 
и большую интимность в браке. 



Периодизация жизни мужчин по Левинсону 

Даниэл Левинсон (Levinson, 1978, 1986) провел в США большое иссле-

дование развития взрослых; его участниками являлись 40 мужчин в воз-
расте от 35 до 45 лет, выбранные из различных этнических и профес-

сиональных групп. В течение нескольких месяцев эти люди занимались 
самонаблюдением. Они изучали свои переживания, установки и жизнен-

ный опыт и рассказывали о своих наблюдениях в процессе интервью. 
Вместе с воссозданием биографий этих мужчин Левинсон и его коллеги 

изучали также биографии таких великих людей, как Данте и Ганди, с 
целью определения процесса развития в период взрослости. Тем не ме-

нее объективные тесты и шкалы исследователи не использовали. В це-
лом подход Ле-винсона в значительной степени отличается от позиции 

Фрейда (глава 2). Теория Левинсона ориентирована также на традици-
онные роли и взаимоотношения мужчин и женщин; вопрос о возможно-

сти применения данной теории за их пределами требует дальнейшего 
обсуждения. 

Исследователи определили три основных этапа жизненного цикла муж-

чин, которые позднее, как обнаружилось, сопоставимы с подобными эта-
пами в жизни женщин (см. далее). Каждый из них длится примерно от 15 

до 25 лет (рис. 13.6). На протяжении каждого этапа человек создает то, 
что Левинсон называет структурой жизни. Эта модель выполняет 

функции как границы между внутренним и внешним миром индивида, 
так и средства, с помощью которого личность строит взаимоотношения с 

окружающей средой. Структура жизни в основном состоит из социальных 
взаимоотношений и взаимоотношений с окружающей средой и включает 

в себя то, что личность приобретает благодаря этому, что должна вкла-
дывать в них. Эти взаимоотношения могут возникать с отдельными инди-

видами, группами, системами или даже с объектами. У большинства 
мужчин основными являются рабочие и семейные взаимоотношения. В 

определенном возрасте люди начинают исследовать сложившиеся у них 
системы жизни. Затем они создают новую структуру, состоящую из их 

текущих потребностей, которая доминирует до тех пор, пока личность не 

«вырастает» из нее и не начинает этот процесс заново. 
Левинсон основное внимание уделял исследованию периода жизни от 35 

до 45 лет, однако он обнаружил, что зрелость и способность к адаптации 
в этом возрасте во многом определяются ростом личности на начальном 

этапе, стадии «новичка», продолжающейся от 17 до 33 лет (не показан 
на рисунке). В Соединенных Штатах это, как правило, возраст решения 

конфликтов подросткового периода, поиска своего места во взрослом 
обществе, выработки стабильных и предсказуемых стереотипов поведе-

ния. Начальная стадия, согласно Левинсону, подразделяется на три пе-
риода: ранний переход во взрослость (примерно от 17 до 22 лет); про-

никновение в мир взрослых (от 22 до 28 лет) и переход через рубеж 30-
летнего возраста (от 28 до 33 лет). Кризисы развития происходят в слу-

чае возникновения трудностей у индивида в тот или иной период. 
Для достижения истинной взрослости, по мнению Левинсона, необходи-

мо решить четыре задачи развития: 1) сформулировать, что собой пред-

ставляет взрос- 
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Рис. 13.6. Этапы жизни по Левинсону 

лость и что необходимо для ее достижения; 2) найти наставника; 3) на-

чать строить карьеру; 4) установить близкие отношения. 
Определение мечты. В период раннего перехода во взрослость мечта 

мужчины о достижении ее не обязательно связана с реальностью. Она 
может заключаться в особенной цели, такой как получение Пулитцеров-

ской премии1, грандиозной мечте стать кинопродюсером, финансовым 
магнатом либо знаменитым писателем или спортсменом. Некоторые муж-

чины имеют более скромные стремления, такие как стать квалифициро-
ванным мастером, местным философом или любящим семьянином. Наи-

более важным аспектом мечты является ее способность придавать чело-
веку вдохновение. В идеале молодой человек начинает структурировать 

свою взрослую жизнь реалистичным и оптимистичным способом, что по-
могает ему реализовать свою мечту. Бесплодные фантазии и недостижи-

мые цели не способствуют росту. 
Ежегодные награды за выдающиеся достижения в драме, литературе, 

музыке и журналистике, учрежденные по завещанию Джозефа Пулитце-

ра (Joseph Pulitzer ), издателя New York World. — Примеч. перев. 
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Знаки успешного карьерного роста 

Мечта может не реализоваться не только в связи с ее иллюзорностью, но 
и вследствие отсутствия возможностей, родителей, иначе планирующих 

будущее своего ребенка, из-за таких индивидуальных черт, как пассив-
ность и леность, недостатка приобретенных специальных умений. В этом 

случае молодой человек может начать овладевать профессией, которая 
беднее его мечты и не содержит в себе, с его точки зрения, ничего маги-

ческого. Согласно Левинсону, подобные решения вызывают постоянные 

конфликты в области карьеры и снижают энтузиазм, объем затраченных 
на работу усилий. Левинсон предположил, что те, кто старается добиться 

по крайней мере некоторого компромисса, хотя бы частично реализуют 
свою мечту, с большей вероятностью испытают чувство завершенности. 

Однако сама мечта также подвержена изменениям. Молодой человек, 
вступающий в период перехода в раннюю взрослость с надеждой стать 

звездой баскетбола, позже получит удовлетворение от работы тренера, 
не соединяя воедино, таким образом, все элементы своей мечты. 

Поиск наставника. На пути следования к своей мечте молодым людям 
большую помощь могут оказать наставники. Наставник исподволь вну-

шает уверенность в себе, разделяя и одобряя эту мечту, а также переда-
вая умения и опыт. В качестве покровителя он может содействовать 

карьерному росту ученика. Тем не менее главной его функцией является 
обеспечение перехода из взаимоотношений родителей и детей в мир 

равных взрослых. Наставник должен вести себя в некоторой степени как 

родитель, придерживаясь авторитетного стиля, сохраняя тем не менее 
достаточно сочувствия для преодоления разрыва между поколениями и 

выравнивания отношений. Постепенно ученик может достичь чувства ав-
тономии и компетентности; он может со временем догнать своего настав-

ника. Обычно наставник и молодой человек на этом этапе расстаются. 
Построение карьеры. Помимо создания мечты и приобретения настав-

ника юноши сталкиваются со сложным процессом формирования карье-
ры, который не определяется только выбором профессии. Левинсон 

предполагал, что эта задача развития охватывает весь начальный пери-
од, когда молодой человек пытается определить себя в профессиональ-

ном плане. 
Установление близких отношений. Формирование близких отноше-

ний также не начинается и не заканчивается «знаковыми» событиями 
заключения брака 
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и рождения первого ребенка. Как до, так и после этих событий молодой 



человек изучает самого себя и свое отношение к женщинам. Он должен 

определить, что ему нравится в женщинах, а что женщинам нравится в 

нем. Ему необходимо оценить свою силу и слабость в сексуальных отно-
шениях. Хотя некоторые самонаблюдения подобного рода происходят 

уже в подростковом возрасте, такие вопросы, тем не менее, ставят в ту-
пик молодых людей. С точки зрения Левинсона, способность к серьезно-

му романтическому сотрудничеству возникает только после 30 лет. Важ-
ные взаимоотношения с женщиной-вдохновительницей удовлетворяют 

потребности, сходные с потребностью в связке наставник—ученик. Такая 
женщина может помочь молодому человеку реализовать свою мечту, да-

вая ему на это разрешение и веря, что у него есть то, что для этого не-
обходимо. Она помогает ему войти в мир взрослых, поддерживая взрос-

лые надежды и относясь терпимо к зависимому поведению или другим 
недостаткам. Согласно Левинсону, потребность мужчины в женщине-

вдохновительнице снижается позже, на этапе перехода середины жизни, 
к тому времени, когда большинство из них достигают высокой степени 

автономии и компетентности. 

Периодизация жизни женщин по Левинсону 
Работа Левинсона вызвала много критических откликов, в большинстве 

которых подчеркивалось, что он не включил в свое исследование жен-
щин. Эти замечания были учтены в последующем исследовании (Levin-

son, 1990, 1996). Левинсон работал с группой из 45 женщин, 15 из кото-
рых были домашними хозяйками, 15 занимались бизнесом, а 15 работали 

в сфере высшего образования. Отчасти полученные данные подтвердили 
его теорию о том, что вступление во взрослость включает в себя опреде-

ление мечты, поиск наставника, выбор рода занятий и установление 
взаимоотношений с человеком-вдохновителем. Предложенная им модель 

роста для женщин в целом схожа с моделью для мужчин (рис. 13.6). Она 
также включала критический переход примерно в возрасте 30 лет, время 

сомнений и неудовлетворенности, когда карьерные цели и стиль жизни 
подвергаются пересмотру. Тем не менее опыт женщин, по всей видимо-

сти, достаточно отличается от опыта мужчин. Более того, хотя Левинсон 

утверждал, что переходы как у тех, так и у других тесно связаны с воз-
растом, ряд исследователей обнаружили, 

 
В отличие от молодых мужчин, обычно сосредоточенных на своей рабо-

те, многие молодые женщины хотят объединить карьеру и брак 
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что для женщин стадии цикла семейной жизни, видимо, являются более 



подходящим индикатором перехода, чем просто возраст (Harris, Ellicott & 

Hommes, 1986). Переходы и кризисы у женщин могут быть меньше свя-

заны с возрастом, чем с такими событиями, как рождение детей или их 
отделение от семьи. 

Мечты и их различия. Возможно, что наиболее существенное различие 
между полами состоит в том, как они определяют свою мечту. Действи-

тельно, оно было столь значительным, что Левинсон обозначил его как 
тендерное отличие. В то время как мужчины склонны к единому видению 

своего будущего, сконцентрированному на карьере, у многих женщин 
наблюдается тенденция к «раздельным» мечтам. В работе Левинсона как 

работники сферы высшего образования, так и деловые женщины хотели 
соединить карьеру и брак, хотя и различным образом. Женщины из сфе-

ры образования были менее честолюбивы и больше готовы к отказу от 
своей карьеры после рождения детей при условии включения в интел-

лектуально активную деятельность в своем соседском окружении. Дело-
вые женщины хотели продолжить свою карьеру, но снизить уровень ак-

тивности после рождения детей. Только у домашних хозяек была единая, 

как и у мужчин, мечта: они хотели оставаться дома в роли жены и мате-
ри, как поступали их собственные матери. 

Соответственно большинство женщин в других исследованиях с исполь-
зованием методов Левинсона сообщали о мечте, включающей в себя 

карьерный рост и брак, однако основная их часть придавала большее 
значение созданию семьи. Лишь меньшая часть женщин была сосредото-

чена в своих мечтах исключительно на карьерных успехах; еще меньшее 
их число ограничило свое представление о будущем традиционными ро-

лями жены и матери. Однако даже те женщины, которые мечтали как о 
карьере, так и о браке, сдерживали свои мечты, координируя их с целя-

ми супруга и реализуя тем самым традиционные ожидания в более со-
временном стиле жизни (Roberts, Newton, 1987). 

Многие женщины выражали свое неудовлетворение тем или другим ас-
пектом своей разделенной мечты (Droege, 1982). Некоторые люди счи-

тают, что карьера и семья несовместимы. Женщины в исследовании Ле-

винсона обнаружили также, что крайне трудно интегрировать карьеру и 
семью. Например, ни одна из деловых женщин не оценивала свое реше-

ние более высоко, чем просто как «адекватное». Хотя коллеги и члены 
семьи часто считают деловых женщин успешными, сами эти женщины 

нередко чувствуют, что принесли один из аспектов своей мечты в жертву 
ради исполнения другого (Roberts, Newton, 1987). 

Различия во взаимоотношениях с наставником. Другой сферой, в 
которой мужчины и женщины, видимо, обладают различным опытом, яв-

ляются взаимоотношения с наставником. Обнаружено, что женщины ре-
же, чем мужчины, вступают в такие контакты. Отчасти проблема заклю-

чается в том, что в настоящее время наблюдается недостаток женщин-
руководителей, консультантов или покровителей, которые могли бы вы-

полнять эту роль для молодых женщин, стремящихся к профессиональ-
ной карьере. Если наставником женщины является мужчина, то их отно-

шениям может мешать сексуальная привлекательность (Roberts, Newton, 

1987). Иногда муж или любовник выступают в роли наставника, но в по-
добных случаях функция наставничества часто осложняется из-за кон-



фликтующих потребностей. Если женщины настаивают на своей незави-

симости и полностью посвящают себя карьере либо требуют равенства 

во взаимоотношениях, их партнеры иногда отказывают им в поддержке. 
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У женщин также могут быть проблемы с поиском мужчины-вдохновителя, 
который поддержит ее мечту (Droege, 1982). Хотя его роль часто испол-

няет муж или любовник, особенно в период ухода из-под родительского 
влияния в ранней взрослости, партнеры-мужчины с традиционными 

взглядами редко поддерживают мечту женщины, если она начинает уг-
рожать его превосходству в отношениях. Иными словами, партнеры-

мужчины не обязательно выполняют все функции мужчины-
вдохновителя в содействии личностному и карьерному росту женщин. 

Различия карьерного роста. Женщины не просто сталкиваются с 
большими трудностями, чем мужчины, в поиске человека, способного 

содействовать реализации их мечты, но и карьера у них складывается 
значительно позже. В ранней работе Левинсона (Levinson, 1978) было 

отмечено, что большинство мужчин «завершают этап профессиональной 

адаптации и получают полностью взрослый статус в профессиональном 
мире» к концу своего перехода 30-летнего возрастного рубежа; они 

больше уже не новички. Напротив, женщины часто получают этот статус 
через несколько лет после достижения возраста средней взрослости 

(Droege, 1982; Furst, Stewart, 1977). Рут Дроудж (Ruth Droedge) обнару-
жила, что даже женщины, которые наладили свою карьеру в период от 

20 до 30 лет, по большей части не завершили стадию новичка в работе к 
возрасту 40 лет и даже позже. Дроудж также отметила, что женщины в 

Период средней взрослости все еще были поглощены мыслями о дости-
жении успеха в работе и не были готовы провести переоценку своих 

профессиональных целей или достижений. В другой работе (Adams, 
1983) обнаружено, что группа женщин-юристов придерживалась муж-

ских моделей в карьере вплоть до перехода 30-летнего возраста, но да-
лее большинство из них сместили свое внимание от достижения успеха в 

карьере на получение удовлетворения от личных взаимоотношений. 

Различие в переоценке (ревизия целей). Переход рубежа 30-
летнего возраста несет в себе стресс как для женщин, так и для мужчин. 

Однако они демонстрируют различные реакции на процесс переоценки, 
происходящий на этом этапе. Мужчины могут изменить свою карьеру или 

стиль жизни, но сохраняется их приверженность работе и карьере. На-
против, женщины обычно изменяют свои приоритеты, установленные в 

ранней взрослости (Adams, 1983; Droege, 1982; Levin-son, 1990; 
Stewart, 1977). Женщины, ориентированные на брак и воспитание детей, 

склонны переключаться на профессиональные цели, в то время как те, 
кто сосредоточен на карьере, теперь переводят внимание на брак и вос-

питание детей. Более сложные мечты затрудняют достижение цели. 
Мечты женщин и перемены в обществе 

Вероятно, одной из причин того, что мечты у женщин отличаются боль-
шей сложностью, является более сильное влияние на них перемен, про-

исходящих в обществе в XX столетии. В одном исследовании (Helson, 

Picano, 1990) было обнаружено, что в конце 1950-х годов и в 1960-х го-
дах у «наиболее приспособленных» женщин была вполне определенная 



мечта: быть хозяйкой домашнего очага. Эта мечта стала устаревать, ко-

гда в ходе социальных перемен женщины стали активно участвовать в 

профессиональной деятельности на всех уровнях. К периоду средней 
взрослости женщины с традиционными взглядами оказались уже не са-

мыми приспособленными. Они были более зависимы или чрезмерно кон-
тролируемы в сравнении с женщинами с менее традиционными взгляда-

ми. Очевидно, что для 
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индивидуального благополучия важно находиться в соответствии с об-
щественной ролью. Роли, открытые сегодня молодым женщинам, обычно 

сочетают карьеру и семью. С другой стороны, от молодых людей обычно 
ожидают, что они будут заниматься карьерой и не возьмут на себя все 

обязательства по домашнему хозяйству (Kalleberg, Rosenfeld, 1990). 
Трансформации по Гулду 

Исследователи процесса развития во взрослом возрасте часто сталкива-
ются с трудной задачей организации обширных биографических данных. 

Результаты обработки таких материалов часто зависят от сферы внима-

ния и интересов ученого. Так, в одной из работ Левинсон опирался на 
данные 15-часовых биографических интервью у 40 мужчин. Он рассмат-

ривал различные аспекты процесса начала карьеры и стиля жизни. 
Роджер Гулд (Roger Gould, 1978) в основном сосредоточил свое внима-

ние на когнитивных аспектах. Его интересовали индивидуальные пред-
положения, идеи, мифы и взгляд на мир в различные периоды жизни. 

Гулд проводил исследования среди лиц обоего пола, проживающих в 
США. Он и его коллеги изучали истории жизни большой группы мужчин 

и женщин в возрасте от 16 до 60 лет. На основе полученных данных они 
разработали описания того, как люди воспринимают окружающий мир, 

характеризующие различные стадии взрослого возраста. Согласно Гул-
ду, рост лучше рассматривать как процесс отказа от детских иллюзий и 

ложных предположений в пользу чувства уверенности и принятия себя. 
Как и Ке-ган, он полагал, что смысловая система личности определяет ее 

поведение и жизненные решения. 

Гулд считал, что в возрасте от 16 до 22 лет главным ложным предполо-
жением, подлежащим изменению, является «Я всегда буду принадлежать 

моим родителям, верить в их мир». Чтобы понять и устранить эту иллю-
зию, люди в раннем взрослом возрасте должны начать построение 

взрослой идентичности, которая не подвластна контролю со стороны их 
родителей. Тем не менее чувство Я у молодых людей на этом этапе еще 

хрупко, а сомнения в себе делают их уязвимыми для критики. Молодые 
взрослые начинают воспринимать своих родителей скорее как несовер-

шенных и подверженных ошибкам людей, чем как всемогущие и контро-
лирующие силы, роль которых они исполняли когда-то. 

В возрасте между 22 и 28 годами у людей часто возникает другое лож-
ное предположение, отражающее их продолжающиеся сомнения в своей 

самодостаточности: «Если будешь делать, как родители, и прилагать си-
лу воли и упорство, это принесет свои плоды. А если я слишком рас-

строюсь, запутаюсь, или устану, или просто не смогу справиться, они 

придут на помощь и покажут мне правильный путь». Чтобы справиться с 
этой преградой, молодые взрослые должны принять на себя полную от-



ветственность за свою жизнь, отказываясь от ожидания постоянной ро-

дительской поддержки. Это предполагает намного больше, чем просто 

уход из-под власти матери или отца; требуется активная и позитивная 
позиция в процессе создания взрослой жизни. Самостоятельное покоре-

ние мира также отвлекает энергию от постоянной интроспекции и сосре-
доточенности на себе. Гулд обнаружил, что преобладающий способ 

мышления развивается на протяжении этого периода от вспышек озаре-
ния до настойчивого, регулярного и контролируемого экспериментиро-

вания и ориентации в целях. 
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В период от 28 до 34 лет наблюдается существенный сдвиг к позиции 
взрослого. Главным ложным предположением в это время является: 

«Жизнь проста и подконтрольна. Внутри меня нет никаких значимых 
противоречащих сил». Это мнение отличается от мнений предшество-

вавших стадий в двух важных отношениях: оно говорит о наличии ощу-
щения компетенции и/знания ограничений. Достигнуто достаточно 

взрослое понимание и принятие внутренних противоречий, они теперь 

не вызывают у индивида сомнений в своей силе и целостности. Таланты, 
силы и желания, подавлявшиеся в период 20-30 лет по причине их несо-

ответствия разворачивающимся проектам взрослости, теперь могут снова 
проявляться. Гулд приводит примеры честолюбивого молодого партнера 

из престижной юридической фирмы, который рассматривает вопрос о 
переходе в сферу общественных услуг, а также учтивого беззаботного 

холостяка, неожиданно осознавшего, что в многочисленных интимных 
связях его не устраивают собственные недостатки. (Это развитие хорошо 

соответствует предположениям Левинсона относительно мечты: тех, кто 
игнорирует и подавляет мечту в период ранней взрослости, будет пре-

следовать неразрешенный конфликт в дальнейшей жизни.) 
Даже те, кто реализовал стремления своей юности, все еще испытывают 

определенные сомнения, замешательство и подавленность в этот период 
жизни. Они могут начать сомневаться в тех самых ценностях, которые 

помогли им достичь независимости от своих родителей. Рост влечет за 

собой разрушение ригидных ожиданий периода 20-30-летнего возраста 
и принятие более разумной позиции: «То, что я получаю, прямо связано 

с тем, как много усилий я готов приложить». Люди перестают верить в 
магию и начинают вкладывать свою веру в регулярную работу в соответ-

ствующем направлении. В то же время они начинают культивировать те 
интересы, ценности и качества, которые будут сохраняться и развивать-

ся в течение всей взрослой жизни. 
В возрасте между 35 и 45 годами происходит полное включение в мир 

взрослых. Родители больше не обладают контролем над людьми в этом 
возрасте, а их дети еще не подтвердили свою самостоятельность. Как 

выразился Гулд, они находятся «в чаще жизни». В то же время они 
ощущают давление времени и страх, что не добьются поставленных це-

лей. Физические изменения в период средней взрослости пугают их и 
приводят в уныние; отсутствие каких-либо значимых изменений в карь-

ере заставляет их чувствовать себя взаперти. Стремление к стабильно-

сти и надежности, которое было для них первостепенным в 30-40 лет, 
заменяется потребностью в немедленном действии и результатах. Мед-



лить больше недопустимо. Смерть родителей и осознание собственной 

смертности приводят их к мысли о постоянной несправедливости и жиз-

ненных страданиях. Познавая негативную сторону человеческого опыта, 
они расстаются с детской потребностью в безопасности. Они также, на-

конец, могут свободно проверить и отказаться от ощущения своей недос-
таточной ценности и слабости, сохранявшегося с детского возраста. Это, 

как предполагал Гулд, представляет собой полное автономное взрослое 
самосознание. 

И в заключение. Важно помнить, что теории, акцентирующие внимание 
на периодах или стадиях, способствуют пониманию процесса развития 

взрослых. Однако существуют некоторые причины не принимать их од-
нозначно. Во-первых, представление о стадиях приводит к тому, что не-

которые устойчивые аспекты личности, существующие во взрослом воз-
расте, ускользают от внимания исследо- 
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вателей. Во-вторых, эти теории уделяют мало внимания непредсказуе-

мости жизненных событий (Neugarten, 1979). В-третьих, до сих пор 

большинство участников исследований были мужчинами, а исследовате-
ли, как правило, сосредоточивали свое внимание на одних и тех же воз-

растных группах: индивидах, родившихся в первой половине XX столе-
тия. 

Различные теоретические взгляды на основные задачи взрослого возрас-
та обобщены в табл. 13.4. 

Таблица 13.4 Определение основных задач взрослого возраста от-
дельными теоретиками 

Эриксон Продолжение развития чувства идентичности; 

разрешение кризиса интимности и изоляции 

Гулд Отбрасывание ложных предположений о за-

висимости и принятие ответственности за 

свою жизнь; развитие компетентности и при-
знание личных ограничений 

Хейвингхерст Начало семейной жизни и карьеры 

Кеган Структурирование и переструктурирование 

смысловых систем 

Лэйбови-Виф Развитие автономного и независимого приня-

тия решений 

Левинсон Развитие предварительной структуры жизни и 
осуществление перехода 30-летнего возраста 

и других переходов; включает в себя опреде-
ление мечты, поиск наставника, развитие 

карьеры и установление близости с особым 
партнером 

Пери Прогресс от дуалистического к реалистиче-

скому мышлению 

Ригел Достижение диалектического мышления 

Шейо Гибкое приложение интеллектуальных спо-
собностей к достижению личных и профес-

сиональных целей — период достижений 



Контрольные вопросы к теме 

«Периодизация и задачи развития у взрослых» 

•     Теория Хейвингхерста основана, прежде всего, на разрешении кри-
зиса интимности и изоляции. 

•     С точки зрения теории Левинсона о периодах жизни взрослых, как 
мужчины, так и женщины определяют свою мечту и ищут наставника. 

•     С точки зрения теории периодизации жизни взрослых Левинсона, 
для развития в период взрослости как у мужчин, так и у женщин наи-

лучшим критерием является хронологический возраст. 
•     В теории Гулда основное внимание придается достижению взрослы-

ми уверенности в себе и принятию себя. 
Вопрос для размышления 

Что общего у всех обсуждавшихся в этом разделе теорий? В чем состоят 
их различия? 
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Краткое содержание главы 

. Начиная с периода ранней взрослости хронологический возраст отно-

сительно мало используется в исследованиях развития. 
•    Важные события и этапы взрослости могут быть нормативными либо 

идиосинкразическими и зависеть от конкретной культуры. 
Перспективы развития во взрослом периоде 

•    Возрастные часы показывают, когда могут происходить определен-
ные достижения согласно данному культурному контексту. 

•    В США многие традиционные наблюдения о развитии взрослых поте-
ряли свою определенность. 

•    Биологический, социальный и психологический возрасты в своем 
взаимодействии дают нам более надежную картину развития взрослых, 

чем хронологический возраст. 
•    Универсального определения зрелости не существует. 

•    Контекстные подходы являются одним из способов рассмотрения 
взрослого развития. 

Общее физическое развитие 

•    Ранняя взрослость — это время максимального развития силы, вы-
носливости и большинства перцептивных и моторных умений; в основ-

ном они начинают постепенно снижаться примерно после 40 лет. 
•    Ранняя взрослость, как правило, является периодом здоровья; при-

вычки к здоровому образу жизни и физическим упражнением, привитые 
в этом периоде, обычно сохраняются в течение всей жизни. 

•    За некоторым исключением, большинство спортсменов достигают 
своей максимальной результативности в 20-30 лет; улучшение качества 

тренировок и питания привело к тому, что современные спортсмены ос-
тавляют позади рекорды прежних лет. 

•    В период ранней взрослости основной причиной смерти, которой 
можно избежать, являются несчастные случаи, второй — ВИЧ/СПИД. 

•    У людей в период ранней взрослости могут появляться болезни, про-
являющие свои симптомы лишь в последующие периоды жизни. 

Секс и сексуальность 

•    Большинство людей в Соединенных Штатах — сторонники монога-
мии; на протяжении жизни они имеют мало сексуальных партнеров. 



•    Наиболее активная половая жизнь отмечается у живущих в граждан-

ском браке или женатых пар, и, по всей видимости, они испытывают 

большее сексуальное удовлетворение, которое не обязательно предпо-
лагает регулярный оргазм. 

•    Изменения в установках взрослых в США во второй половине XX века 
включали в себя повышенное внимание к удовлетворению и большей 

гибкости. 
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•    Интенсивность сексуального поведения в Соединенных Штатах дос-
тигла своего пика в 1960-х и 1970-х годах, а затем постепенно снижа-

лась. 
•    У женщин на протяжении ранней взрослости регулярно происходят 

овуляции, пока они не достигают менопаузы в период средней взросло-
сти; у мужчин вырабатывается способная к оплодотворению сперма в 

течение жизни после достижения пубертата. 
• В прошлом в США половая близость не часто приносила взаимное 

удовлетворение мужчинам и женщинам; положение изменилось к 1990-м 

годам. 
•    Сексуальная ориентация помогает определить половую идентич-

ность, которая, в свою очередь, является частью идентичности личности 
в целом. 

•    Формирование половой идентичности может проходить особенно 
трудно у подростков-геев, лесбиянок и бисексуалов, которые часто не 

проявляют себя открыто вплоть до ранней взрослости. 
•    Широко распространенная в США гомофобия, а также злоупотребле-

ние и дискриминация, которыми она может сопровождаться, являются 
главными источниками трудностей адаптации людей с сексуальной ори-

ентацией на представителей своего пола. 
•    Люди, зараженные гомофобией, встречаются во всех социальных 

слоях, в том числе и в разных профессиях; гетеросексуальные мужчины 
склонны проявлять более сильные гомофобические установки в сравне-

нии с гетеросексуальными женщинами. 

•    У лесбиянок, геев и бисексуалов много общего с остальными людьми, 
хотя они обладают некоторыми очевидными отличиями из-за их гомосек-

суального опыта; среди них также обнаруживается более высокий про-
цент психологических расстройств и более высокий риск суицида из-за 

гомофобии других людей. 
•    Причины гомосексуальной ориентации в настоящее время неясны, 

однако, скорее всего, здесь играют роль взаимодействия наследственно-
сти и окружающей среды. 

•    В США распространение ВИЧ/СПИД началось через гомосексуальные 
отношения и внутривенное употребление наркотиков; в наши дни 

ВИЧ/СПИД в основном передается через гетеросексуальные отношения и 
встречается во всех группах населения США. 

Когнитивная непрерывность и изменчивость 
•    Очевидно, что люди продолжают получать больший объем знаний в 

период ранней взрослости и позднее; исследователи расходятся во мне-

ниях о том, имеют ли место другие изменения. 
•    В процессе первых исследований было обнаружено раннее снижение 



когнитивных функций из-за группового эффекта; лонгитюдные исследо-

вания, проведенные в дальнейшем, продемонстрировали, что когнитив-

ное снижение во всех сферах встречается значительно позже и характе-
ризуется большей плавностью. 

•    В исследованиях Пери студенты сначала демонстрировали привер-
женность дуалистическому мышлению, затем продвигались к концепту-

альному релятивизму и в конце концов к самостоятельно принятым убе-
ждениям. 
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Ригел настаивал на том, что диалектическое мышление является пятой 

стадией когнитивного развития после стадии формальных операций. 
Лэйбови-Виф подчеркивала эволюцию логики и саморегуляции как ас-

пектов когнитивного развития на этапе ранней взрослости, приводящего 
к умениям принимать решения независимо от других. Шейо обращал 

особое внимание на достижения внериод ранней взрослости, социальную 
ответственность и исполнительные функции в период средней взросло-

сти, повторную интеграцию в старшей взрослости, включающие в себя 

гибкое использование интеллекта. 
Периодизация и задачи развития взрослых 

Хейвингхерст построил свою теорию развития взрослых на задачах, ко-
торые должны быть выполнены; в наши дни они не являются столь же 

определенными или широко применимыми. 
Эриксон подчеркивал кризис интимности и изоляции, протекающий в те-

чение ранней взрослости. 
Периоды жизни мужчин, согласно Левинсону, основаны на хронологиче-

ском возрасте; проблемы развития, встречающиеся в течение этих ста-
дий, включают в себя определение мечты, поиск наставника, развитие 

карьеры и установление близких отношений. 
Периоды жизни женщин Левинсон определяет аналогичным образом, од-

нако проблемы развития у них принимают другие формы; исследователи 
полагают также, что для женщин уместнее рассматривать стадии семей-

ного цикла, чем хронологический возраст. 

Трансформации по Гулду основаны на изменениях в развитии, которые 
со временем завершаются точным пониманием мира и одновременно 

уверенностью в себе и принятием себя. 

ГЛАВА 14 

ПСИХОСОЦИАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ В РАННЕЙ ВЗРОСЛОСТИ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Что существует взаимосвязь между личностными особенностями челове-

ка, его семьей и его работой? 
Что обозначает термин «самоактуализация», введенный Маслоу, и в ка-

ких отношениях потребность в самоактуализации состоит с остальными 
потребностями? Почему безусловное позитивное отношение и условия 

уважения являются, согласно Роджерсу, критически важными? 
Как формируются дружеские отношения взрослых и какие функции они 

выполняют? Что, согласно трехкомпонентной теории любви Стернберга, 

связано с развитием интимных отношений? 



Почему процесс формирования семейной пары является интимным и в 

чем состоит интимность процесса? 

Какие моменты связаны с переходом к исполнению родительской роли? 
Какие стадии проходит человек, принимая родительскую роль? Какие 

общие и какие специфические трудности, связанные с воспитанием де-
тей, подстерегают родителей, состоящих в браке, и одиноких родителей? 

Какие главные факторы определяют выбор профессии? 
Какие основные трудности поджидают молодых взрослых при их попада-

нии на рынок труда? 
Почему работа может иметь разный смысл для разных людей? Каким об-

разом мифы и стереотипы воздействуют на работающих женщин? Како-
вы специфические характеристики семей, в которых работают оба суп-

руга, и с какими трудностями они сталкиваются? 
Это главные темы главы. 

Данная глава посвящена вопросам взаимодействия работы и личных от-
ношений. Согласно Эриксону, особое значение в жизни взрослых людей 

имеет выстраивание интимных отношений и понятие продуктивности 

(генеративности), связанное с любой созидательной работой. Некоторые 
исследователи подчеркивают значение мотивов аффилиации (причаст-

ности к некоей группе) и достижений, в то время как другие основное 
внимание уделяют потребностям в признании 
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другими людьми и в приобретении компетентности1. Несомненно, успеш-

ность путешествия взрослого человека по пути своей жизни тончайшими 
узами связана с трудовой деятельностью, карьерой и для большинства 

людей — со сложившимися у них романтическими и семейными отноше-
ниями. 

В этой главе мы проанализируем, насколько важны/любовь и трудовая 
деятельность для развития человека в ранней взрослости. г\сфере люб-

ви мы сосредоточим свое внимание на семейных отношениях и на скла-
дывающемся личном образе жизни как определяющих социальных фак-

торах. Мы поговорим о тех многообразных способах, какими взрослые 

люди налаживают близкие отношения с окружающими и используют эти 
отношения для структурирования и реструктурирования чувства личной 

идентичности. В сфере трудовой деятельности мы рассмотрим работу как 
главный объект приложения сил, навыков взрослого человека и средо-

точие его честолюбивых помыслов. Работа определяет наш образ жизни, 
наше материальное положение, престиж, установки и ценности. В идеа-

ле работа является для нас стимулом роста и развития. Она может при-
носить нам радость, удовлетворение и способствовать самореализации, 

но может также быть и источником раздражения, скуки, беспокойства, 
унижения и чувства безнадежности. Она может стать причиной сильного 

стресса и подорвать наше здоровье. Как бы то ни было, работа является 
основным условием и действующим фактором развития человека во 

взрослой жизни. 
Длительность и изменчивость 

Процесс социализации продолжается в период ранней взрослости, а 

также после его завершения; мы усваиваем новые социальные роли в 
таких контекстах, как работа, самостоятельная жизнь в отдалении от ро-



дителей, продолжительные интимные отношения с другим человеком, 

брак и семья. Многие люди приобретают и осваивают новые роли в рам-

ках своих общин, вступая в ряды членов различных клубов, гражданских 
групп и религиозных институтов. 

Происходят ли подобные изменения с личностью? Продолжаем ли мы 
развиваться и изменяться в течение ранней взрослости, в последующие 

этапы нашей жизни? Многие исследователи уделяют особое внимание 
данным проблемам, 

0 чем мы уже говорили в предыдущей главе. Перемены в структуре со-
циальных ролей, сопровождающие раннюю взрослость, являются пере-

ходными моментами и поворотными пунктами нашей жизни (Clausen, 
1995), которые изменяют нас. Мы по-другому смотрим на вещи, по-

другому ведем себя, приводим наши убеждения, установки и ценности в 
соответствие с теми ролями, которые исполняем, и теми контекстами 

(ситуациями), в которых живем. По сути, данный процесс является про-
цессом личностного развития, хотя эти изменения и являются более тон-

кими и менее системными, чем изменения, происходящие в течение дет-

ства и подросткового возраста, и характеризуются большей длительно-
стью. При этом формирование личности завершается ближе к концу ран-

ней взрослости или к моменту наступления средней взрослости. Однако 
и в этот период личность не является застывшей структурой: неожидан-

ные изменения семейного статуса, 
1   См., например, теорию мотивации Д. Мак-Клелланда и теорию по-

требностей А. Маслоу. — Примеч. перец. 
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социального окружения или характера трудовой деятельности оказыва-
ют влияние на любом этапе жизненного пути. 

Личность, семья и работа 
Развитие взрослого человека можно описать в контексте трех самостоя-

тельных систем, которые соотносятся с различными аспектами его лич-
ности. Они включают развитие личного Я человека, Я как члена семьи 

(взрослый ребенок, супруга) или родитель) и Я как субъекта трудовой 

деятельности (Okun, 1984) (рис. 14.1). Эти системы взаимосвязаны. На-
пример, исследования показали, что чем большее удовлетворение при-

носит отцу трудовая деятельность, чем выше его самоуважение, тем ве-
роятнее, что ему будет свойствен принимающий, любящий и поощряю-

щий стиль родительского поведения (Grimm-Thomas, Perry-Jenkins, 
1994). 

Эти системы претерпевают изменения как под влиянием различных со-
бытий и обстоятельств, так и в результате взаимодействия с более ши-

роким социальным окружением и культурой. Как мы уже говорили в гла-
ве 2, согласно модели экологических систем Ури Бронфенбреннера 

(Bronfenbrenner 1979, 1989), развитие является динамическим, двуна-
правленным процессом, включающим в качестве взаимодействующих 

элементов непосредственное окружение индивидуума, социальную сре-
ду, а также ценности, законы и традиции той культуры, в которой он жи-

вет. Все перечисленные взаимодействия, в том числе и личные переме-

ны, которые из них проистекают, продолжаются в течение всей жизни. 



 
Рис. 14.1. Сферы личности. Три сферы развития взрослых людей связа-
ны в систему динамических взаимодействий между личным Я человека, 

Я как члена семьи и Я как субъекта трудовой деятельности. Эти взаимо-
действия происходят в широком культурном и социальном контексте. Ис-

точник: адаптировано по Okun, В. (1984). Working with adults: individual 
and family career development. Monterey, CA 
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Личность 

Существует множество концепций личности, как мы уже могли заметить, 
знакомясь с описанными в предыдущих главах периодами детства, отро-

чества и юности. Классическое определение того, что является сущест-

венно важным для личности взрослого человека, принадлежит Абрахаму 
Маслоу (1908-1970). Теория Маслоу содержит разные конструкты, при-

менимые к различным этапам развития. Однако она основывается не на 
стадиях развития, а на потребностях, которые должен удовлетворить 

каждый человек, стремящийся реализовать свой потенциал и достичь 
своего чувства Я. Целью жизни человека является самоактуализация, 

т. е. полное развитие и применение своих талантов и способностей 
(Maslow, 1954, 1979). Потребность в самоактуализации помещается на 

вершине классической иерархии потребностей Маслоу, которую часто 
изображают в виде пирамиды (рис. 14.2). Представители гуманистиче-

ской психологии, подобно Маслоу, утверждают, что в процессе жизни 
мы постоянно выбираем свое будущее. Мы подвержены влиянию нашего 

опыта отношений с другими людьми, но сами определяем те направле-
ния, куда нам следует идти, и цели, которых должны достигать (May, 

1986/1987). 

Человек может демонстрировать наличие у него потребности в самоак-
туализации или стремиться к ее удовлетворению только после того, как 

будут удовлетворены его потребности более низких уровней, такие как 
потребность в пище, крове 



 
Рис. 14.2. Иерархия потребностей по Маслоу. Хотя потребности высших 
уровней не менее важны, чем низшие, индивиды должны сначала удов-

летворить потребности низшего порядка. В первую очередь удовлетво-
ряется потребность в выживании и в безопасности, а затем высшие по-

требности в принадлежности и в уважении. На всем протяжении жизни 
взрослые люди должны прорабатывать свои потребности в самоактуали-

зации, чтобы полностью развить свой потенциал. Источник: адаптирова-
но по Maslow, 1954 
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и безопасности. Люди, живущие в условиях депривации или постоянной 

угрозы, вероятнее всего, не будут озабочены реализацией своего внут-
реннего потенциала. Кроме того, людям необходимо любить и быть лю-

бимыми, а также принадлежать к некоей группе, то есть иметь семью и 

занимать определенное положение в обществе. Кроме того, мы нуждаем-
ся в уважении; нам хочется, чтобы другие люди позитивно реагировали 

на нас различными способами, начиная с простого одобрения наших на-
выков, личностных черт и достижений семьей и друзьями и заканчивая 

широким общественным признанием и известностью. Мы стремимся так-
же удовлетворить наши высшие когнитивные и эстетические потребно-

сти. 
Какими качествами обладают люди, стремящиеся к самоактуализации? 

Обычно они отличаются реалистичностью, хорошим чувством юмора, 
креативностью, созидательным началом и имеют позитивную Я-

концепцию. Однако они не обязательно должны быть совершенными. 
Такие люди иногда бывают раздражительными и своенравными, рассе-

янными, сосредоточенными исключительно на реализации своего уни-
кального потенциала. Кроме того, они далеко не всегда являются счаст-

ливыми, хотя и испытывают пиковые переживания, во время которых 

бывают чрезвычайно довольны собой и своим местом в мире. В ранней 
взрослости человек может лишь вступить на путь самоактуализации; пу-

тешествие к ней будет длиться всю жизнь, и этой цели человек никогда 
полностью не сможет достичь. 

Гуманистический психолог Карл Роджерс (1902-1987) рассматривал эти 
проблемы с позиции психотерапевта. Он пытался раскрыть причины тре-



воги пациентов, их низкой самооценки и недостаточного чувства собст-

венной значимости, а также трудностей, возникающих у них в процессе 

межличностного взаимодействия. Согласно Роджерсу, суть человеческой 
природы составляют здоровые и конструктивные импульсы (Rogers, 

1980). Рождаясь, мы готовы быть хорошими людьми и нормальными чле-
нами общества, но по мере нашего развития общество часто «портит» 

нас. Разные значимые фигуры, начиная с родителей, предъявляют нам 
условия уважения: делай это, не делай того, или ты будешь бестолко-

вым, ничтожным человеческим существом. У индивида, усваивающего 
такие условия, развивается низкая самооценка, восприятие себя как не-

удачника, а также появляются постоянные тревога и отчаяние. Эти ин-
тернализованные условия становятся стандартами совершенства, кото-

рых невозможно достичь. Роджерс предлагал, чтобы мы распространяли 
на себя и других людей безусловное позитивное отношение, под ко-

торым он понимал полное принятие, без оговорок и каких-либо условий. 
Будучи родителем, любите своего ребенка безусловно, независимо от 

его поведения. Когда он ведет себя неправильно, наказывайте его, если 

это необходимо, но никогда не ставьте под удар чувство собственной 
значимости ребенка, ощущение того, что он любим. 

Современные теории личности вслед за Эриксоном подчеркивают значи-
мость идентичности. Говоря словами Сьюзан Уитбурн и Лоурен Коннэли 

(Whitboume, Connolly, 1999): «Под идентичностью понимается самостоя-
тельная оценка индивидом наличия у себя разнообразных атрибутов, от-

носящихся к физическим и когнитивным способностям, чертам характера 
и мотивам, а также множества социальных ролей, в том числе работника, 

члена семьи и гражданина общества». Важно, что идентичность в тече-
ние ранней взрослости и дальнейшей жизни не является статичной. Как 

отмечают вышеупомянутые авторы, переживания и опыт индивида могут 
ассимилироваться либо способствовать аккомодации идентично- 
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сти, и это происходит аналогично процессам, предложенным Пиаже для 

описания когнитивного развития (глава 2). В свою очередь, создается 

впечатление, что среди взрослых каждой возрастной группы существуют 
три основных стиля идентичности: люди, которые, отрываясь от реаль-

ности, считают себя неизменными. Они преимущественно склонны к ас-
симиляции; тег, кто преимущественно склонен к аккомодации и подвер-

жен слишком сильным изменениям под влиянием личного опыта, а также 
уравновешенные люди, реалистично интегрирующие в своей идентично-

сти и позитивные, и негативные переживания. Последний стиль является 
наиболее здоровым подходом (Whitbourne, Connolly, 1999). 

Человек как член семьи 
Для любого взрослого человека семья является чрезвычайно важным 

контекстом развития. В ходе одного национального опроса мужчины и 
женщины всех возрастных групп заявили, что их семейные роли для них 

очень важны (Beroff, Douvan & Julka, 1981). В более углубленном иссле-
довании идентичности взрослых людей, проводившемся в форме интер-

вью, ответы не менее 90% мужчин и женщин указали на то, что их се-

мейные роли и обязанности являются важнейшими компонентами, необ-
ходимыми им для определения себя (Whitbourne, 1986a; Whitbourne, 



Ebmeyer, 1990; VanManen, Whitbourne, 1997). Они говорили о своих ро-

лях родителей, супругов, братьев и сестер, детей, которые они выполня-

ли в семье, а также о семейных задачах и обязанностях, о близости, об-
щении, взаимопомощи и самореализации. В целом, обобщая высказыва-

ния респондентов, можно сказать, что они описывали себя как людей, 
которыми они стали благодаря этим семейным отношениям и под воздей-

ствием семейного опыта. Очень немногие мужчины и женщины опреде-
ляли себя прежде всего в терминах своей карьеры, а не семьи. 

Молодые взрослые, как зарегистрировавшие свой семейный союз, так и 
проживающие в гражданском браке или одинокие, находятся в переход-

ном состоянии, отходя от прежних родственных связей, в которых они 
выросли, и приближаясь к созданию собственной семьи. Несколько лет 

назад Луис Хоффман (Hoffman, 1984) выделил четыре аспекта этого 
процесса, которые не потеряли своего значения до сих пор. Первым из 

них является эмоциональная независимость, с обретением которой моло-
дые люди становятся менее социально и психологически зависимыми от 

своих родителей в том, что касается поддержки и любви. Вторая форма 

— аттитюдная независимость. У молодых взрослых формируются уста-
новки, ценности и система убеждений, которые могут отличаться от тех, 

которые свойственны их родителям. Функциональная независимость, 
третий тип, относится к способности молодого взрослого содержать себя 

материально и самому решать свои повседневные проблемы. Наконец, 
конфликтная независимость, которая может иметь место в любой точке 

этого процесса, предполагает отделение от родителей, когда молодые 
люди не испытывают чувства вины и не считают, что они совершают 

предательство. 
Исследования студентов колледжей (Lapsley, Rice & Shadid, 1989) пока-

зывают, что за годы учебы во всех частях данного процесса наблюдается 
значительный прогресс. Тем не менее существенная функциональная за-

висимость часто сохраняется даже на последнем курсе, поскольку сту-
денты до сих пор нередко полагаются на финансовую поддержку своих 

родителей. Наконец, у молодых взрослых, которым не удается совер-

шить процесс отделения, особенно в части конфликт- 
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ной независимости, более вероятно возникновение проблем, связанных с 
психологической адаптацией (Friedlander, Siegel, 1990; Lapsley et al., 

1989). 
Человек как работник 

Детей часто спрашивают: «Кем ты хочешь стать, когда вырастешь?» Мы 
много думаем и фантазируем по данному поводу. Подобный вопрос мы 

иногда продолжаем задавать себе и тогда, когда детство остается давно 
уже пройденным для нас этапом. То, как в период взрослости мы отвеча-

ем на этот вопрос, в немалой степени определяет нашу идентичность: 
кто мы, какие и какими мы не являемся. 

Каким бы ни был род наших занятий, мы несем в себе установки, пред-
ставления и опыт, связанные с нашей работой. Мы — члены определен-

ной корпорации, представители определенной профессии, владеем не-

ким ремеслом или умением, возможно, состоим в каком-либо профсоюзе. 
Работа часто определяет наш социальный статус, уровень доходов и 



престиж. Она определяет наш распорядок дня, наши социальные контак-

ты и возможности личного развития. 

Что дает людям работа в обмен на то время и энергию, которые они на 
нее затрачивают? Ученые, занимающиеся проблемами инженерной и ор-

ганизационной психологии, отмечают, что для некоторых людей работа 
— не более чем способ заработать себе на жизнь. Она приносит челове-

ку деньги, позволяющие ему питаться, одеваться и обеспечивать кровом 
себя и свою семью. Такой человек «проживает свою жизнь» в стороне от 

своей работы. Другие с ее помощью проявляют свои творческие способ-
ности и навыки. Работа является для них вызовом и стимулирует их рост, 

а также позволяет повысить свою самооценку и завоевать уважение ок-
ружающих. Для третьих работа превращается в зависимость, сравнимую 

с наркотической; «трудоголики» движимы стремлением к совершенство-
ванию своей деятельности и определяют свою жизнь через работу. 

Когда исследователи выясняют у взрослых людей, чем важна для них 
работа, ответы бывают, как правило, двух типов. С одной стороны, рес-

понденты могут сообщать об особенностях своей работы и о специаль-

ных способностях, необходимых для ее выполнения, которыми они обла-
дают. Это внутренние факторы работы. Люди, обращающие внимание на 

эти факторы, могут описывать свою работу исходя из того вызова, кото-
рый она им бросает, либо интереса, который она для них представляет, 

или говорят о своей профессиональной компетентности и трудовых дос-
тижениях. С другой стороны, некоторые люди концентрируются на 

 
Поскольку малоперспективная работа 

(«работа с низким потолком для роста») 
часто приносит незначительное внутреннее 

удовлетворение, возникающие в процессе 
этой работы дружеские отношения могут 

становиться особенно важными источниками 
внешнего удовлетворения 
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внешних факторах работы. Эти факторы включают в себя вознаграж-
дение в виде заработной платы и статуса; комфорт на рабочем месте и 

удобные часы работы; компетентность руководства и наличие программ 
профессионального обучения; добрые отношения и поддержку со сторо-

ны коллег; возможность продвижения по службе (Whitbourne, 1986a).                                             
Г 

То, что работающие люди говорят о своей работе, частично зависит от 



нее самой. Многие и многие виды деятельности, которые существуют в 

нашем обществе, не несут в себе вызова и возможности для личного рос-

та, и люди, занятые ими, могут говорить только об их внешних факторах 
и о финансовом выживании. Счастливые люди, занятые деятельностью, 

наполненной внутренними факторами, в среднем сообщают о большей 
удовлетворенности работой, о более высокой мотивации и о личной 

включенности в нее. Такие люди чаще определяют свою идентичность 
преимущественно в терминах своей карьеры или работы. Они получают 

удовлетворение от работы и хотят, чтобы так было и в дальнейшем. 
На рис. 14.3 представлена модель возможной зависимости между внут-

ренней мотивацией к труду и идентичностью человека как компетентно-
го работника. Когда человеком движет внутренняя мотивация, он больше 

личностно включен в работу, лучше выполняет ее и усиливает свою 
идентичность компетентного работника. Это, в свою очередь, усиливает 

его внутреннюю мотивацию к труду. Однако этот цикл может приобре-
тать и негативную направленность. Например, чувство собственной не-

компетентности или перегруженности работой уменьшает внутреннюю 

мотивацию, приводит к снижению вовлеченности в работу и падению ее 
результативности (Maehr, Breskamp, 1986; Whitbourne, 1986b). 

Дружеские отношения часто являются важным внешним фактором рабо-
ты. Дружба с сослуживцами может быть особенно важна для людей, за-

нятых на малоперспективных работах («работах с низким потолком для 
роста») (Kanter, 1977), 

 
Рис. 14.3. Взаимодействие между внутренней мотивацией к труду и 
идентичностью 

работника 
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Контрольные вопросы к теме 
«Личность, семья и работа» 

•   Гуманистические психологи считают, что взрослые люди принимают 
активную роль при совершении выборов относительно дальнейшего на-

правления своей жизни. 
•     Молодые взрослые часто находятся в состоянии перехода от семей-

ных отношений, где они выросли, к семье, которую они собираются в 
дальнейшем создать сами. 



•     С позиций удовлетворенности работой внутренние факторы дея-

тельности более важны, чем внешние факторы. 

•     Дружеские отношения особенно важны для людей, занятых на пер-
спективных работах. 

Вопрос для размышления Почему молодые взрослые могут лишь на-
чать, но не завершить путешествие по пути к самоактуализации? 

где оплата труда является вполне приемлемой, но не существует «лест-
ницы успеха», по которой сотрудники могут подниматься; вместо этого 

существует определенный, достаточно невысокий потолок, выше которо-
го работник продвинуться не может. Общение с сослуживцами может 

придать такой работе дополнительный смысл. В частности, межличност-
ные отношения на работе могут быть очень важны для женщин (Repetti, 

Matthews & Waldron, 1989). Такие отношения обеспечивают эмоциональ-
ную поддержку и могут являться одной из причин того, что женщины, 

работающие вне дома, обычно обладают лучшим психическим и физиче-
ским здоровьем, чем те, кто осуществляет трудовую деятельность на до-

му. (Эта проблема обсуждается более детально в последующих частях 

данной главы.) 
Внешние факторы работы часто связаны со здоровьем. Когда высокие 

требования, предъявляемые работой, сопряжены с непонятной или 
скрытой системой контроля, повышаются уровень стресса и риск сердеч-

ных приступов (Repetti, Matthews & Waldron, 1989). Таким образом, 
внешние факторы важны не только для удовлетворенности работой, но и 

для общего физического и психического здоровья. 
Наконец, в течение 80-х годов XX века начали меняться ценности и ус-

тановки, связанные с работой. Большинство работающих людей больше 
не определяют себя исключительно с позиций своей работы и даже не 

ставят ее в подобных случаях на первое место. Гораздо больше работни-
ков нашли баланс между семьей, работой, а также личными интересами 

и развлечениями (Derr, 1986; Whitbourne, 1986b). Тем не менее боль-
шинство респондентов сообщали о том, что они в высшей степени удов-

летворены своей работой. По результатам данного исследования, внут-

ренние вознаграждения перевесили действие факторов внешнего возна-
граждения. 

Установление близких отношений 
Поиск партнера, создание тесной эмоциональной связи, построение дол-

говременных отношений — задачи, стоящие перед большинством моло-
дых взрослых людей. Однако множественные стили и виды взаимоотно-

шений не поддаются простому анализу. Здесь мы сделаем обзор различ-
ных предположений и подходов. 
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Дружеские отношения взрослых людей 

По мнению Беверли Ферр (Fehr, 1996), дружеские отношения составляют 
сущность жизни взрослого человека. Хотя, выражаясь словами Ферр: 

«Существует столько определений дружбы, сколько есть социальных 
ученых, изучающих данную проблему», есть несколько общих для всех 

дружескизготношений аспектов. Близкие друзья — это люди, которым 

мы доверяем, на{которых рассчитываем, сталкиваясь со сложными си-
туациями, они всегда готовы помочь, нам нравится проводить с ними 



время. Подобно романтическим отношениям, дружба обычно характери-

зуется позитивной эмоциональной привязанностью, удовлетворением по-

требностей и взаимозависимостью (Brehm, 1992). В главе 16 мы вернем-
ся к дружеским отношениям взрослых; важно отметить, что дружба часто 

включает элементы, очень похожие на компоненты, входящие в состав 
любви. 

Трехкомпонентная теория любви Стернберга 
Трехкомпонентная теория любви Роберта Стернберга (Sternberg, 1986, 

1997) демонстрирует сложности, встречающиеся на пути достижения 
любовных отношений. Стернберг полагает, что любовь имеет три состав-

ляющих, как показано на рис. 14.4. Первая из них — интимность, чув-
ство близости, которое появляется в любовных отношениях. Интимность 

— чувство привязанности или тесных отношений с любимым человеком. 
Нам хочется сделать жизнь любимых лучше. Мы искренне любим их и 

находимся на верху блаженства, когда они рядом с нами. Мы рассчиты-
ваем, что они окажутся рядом с нами в трудную минуту, и стараемся все-

гда сделать то же самое для них. У нас общие занятия, мы разделяем с 

ними бытовые проблемы, мысли и чувства. Фактически общие интересы 
и занятия могут стать одним из решающих факторов в превращении от-

ношений ухаживания в отношения любви, супружеские или подобные 
супружеским. 

Страсть — вторая составляющая любви. Этим понятием обозначается 
физическое влечение, возбуждение и сексуальное поведение в отноше-

ниях. Сексуальные потребности важные, но не единственные потребно-
сти, мотивирующие поведение человека в процессе взаимоотношений. 

Например, потребности в самоуважении, принятии и принадлежности 
также могут играть важную роль. Иногда интим- 

 
Рис. 14.4. Трехкомпонентная теория любви Стернберга. Источник: 
Sternberg, 1986; адаптировано по Feldman, 1998 
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ность приводит к возникновению страсти; в других случаях страсть 

предшествует интимности. Кроме того, бывает, что страсть существует 

без интимности или интимность существует без страсти (как в отношени-
ях сиблингов). 

Вершина треугольника любви Стернберга — решение/обязательство. 
Эта составляющая имеет кратковременный и долговременный аспекты. 

Кратковременный аспект — решение о наличии влюбленности или ее 
осознание. Долговременный аспект — осознание важности сохранения 

этой любви. Связь составляющей «решение/обязательство» с двумя дру-



гими составляющими может иметь различный характер. Для демонстра-

ции возможных комбинаций Стернберг (Sternberg, 1986) разработал сис-

тематику любовных отношений, приводимую нами в табл. 14.1. Очевид-
но, что большинство людей, заинтересованных в супружеских отноше-

ниях, надеются, что они будут сравнимы с совершенной любовью. Но, к 
сожалению, не одна пара ошибочно принимала слепое увлечение за лю-

бовь; а во многих браках умирает страсть, и с ее уходом отношения те-
ряют романтичность. 

Интимность может разрушаться отрицательными чувствами, в частности 
гневом. Страх быть отвергнутым также создает преграды близости, осо-

бенно когда он приводит к ложной идентичности, в основе которой ле-
жит желание угодить другому человеку, а не реализация важных лично-

стных потребностей. Традиционные способы ухаживания могут разру-
шить интимность, если они состоят из одних лишь ритуальных действий 

и разворачиваются на уровне фасадного общения. Некоторые виды по-
ведения наносят близости еще больший вред: случайный секс, садисти-

ческая правдивость, напускная холодность не являются благодатной 

почвой для развития интимности. 
Таблица 14.1 Систематика видов любви, основанная на трехком-

понентной теории Стернберга 

Виды любви Компонент 

 
Интимность 

Страсть Решение/ обяза-
тельство 

Симпатия + - - 

Страстная лю-

бовь 

- + - 

Пустая любовь - - - 

Романтическая 
любовь 

+ + - 

Любовь-

товарищество 

+ - + 

Слепая любовь - + + 

Совершенная 
любовь 

+ + + 

Примечание: «+» — компонент присутствует; «-» — компо-

нент отсутствует. Эти виды любви представляют собой пре-
дельные случаи, базирующиеся на трех компонентах тео-

рии любви Стернберга. Большинство реальных любовных 
отношений попадают в промежутки между этими катего-

риями, поскольку разные компоненты любви выражаются 
континуально, а не дискретно. 

Источник: Sternberg, 1986. 
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Образование пары и развитие отношений 

Процесс образования пары и динамика отношений — главная часть раз-
вития взрослого человека. Идентичность индивидуума складывается в 

том числе и из его представлений о себе как о члене относительно ус-
тойчивой пары. Поэтому важно понимать, как люди выбирают своих 



партнеров и п0чему одни считают необходимым регистрировать супру-

жеские отношения, а другие предпочитают гражданский брак. 

Арланд Торнтон (Thornton, 1989) проанализировал процесс изменения 
установок и ценностей, связанных с семейной жизнью, с конца 50-х и до 

середины 80-х годов XX века. Он обнаружил существенное устойчивое 
ослабление действия норм, побуждающих пары вступать в брак, сохра-

нять супружеские отношения, заводить детей, вступать в интимные от-
ношения только с супругом (супругой) и поддерживать разделение муж-

ских и женских ролей. Снизилась сила действующих в обществе убежде-
ний, согласно которым индивиды «должны» или «обязаны» следовать 

определенным моделям заключения брака и формирования семьи. Тем 
не менее, несмотря на то что сегодня приемлемыми считаются гораздо 

более разнообразные виды семей и супружеских моделей, большинство 
людей до сих пор выбирают традиционный семейный стиль, предпола-

гающий заключение брака и рождение детей. 
Выбор брачного партнера. Каким образом люди выбирают брачного 

партнера? Принимают они это важное решение на основании одного 

лишь сходства с человеком, вызывающим чувство симпатии, или на их 
выбор влияют более сложные эмоциональные и средовые факторы? Мно-

гие исследователи на протяжении многих лет пытались найти ответы на 
эти вопросы. Однако единственным выводом их исканий может стать 

признание того, что выбор брачного партнера — намного более сложный 
вопрос, чем это представляется на первый взгляд. 

Фрейд был одним из первых теоретиков, кто начал размышлять над при-
чинами, побуждающими людей вступать в брак. Одним из краеугольных 

камней его психоаналитической теории является положение о влечении, 
испытываемом детьми к родителю противоположного пола (глава 2) и 

которое они в дальнейшем «переносят» на некие социально приемлемые 
объекты — их потенциальных супругов. (Отсюда, возможно, происходит 

старинная песенка, в которой поётся: «Я хотел бы встретить девушку, 
похожую на ту, что вышла когда-то за моего старого доброго папашу».) 

Однако, как и в случае со многими другими аспектами теории Фрейда, 

отсутствуют подтверждающие это положение данные эмпирических ис-
следований. 

Инструментальная теория подбора супругов, разработанная Ричар-
дом Сен-терсом (Centers, 1975), также уделяет первостепенное внима-

ние удовлетворению потребностей, но при этом утверждает, что одни по-
требности (например, половая и потребность в принадлежности) более 

важны, чем другие, и что некоторые из них присущи больше мужчинам, 
чем женщинам, и наоборот. Согласно Сентерсу, человека влечет к тому, 

чьи потребности схожи с его собственными или дополняют их. 
Теория «стимул—ценность—роль», разработанная Бернардом Мурштей-

ном (Murstein, 1982; 1999), гласит, что подбор супругов мотивируется 
стремлением каждого партнера сделать наилучшее из всех возможных 

приобретений. Достоинства и недостатки другого человека исследуются 
в процессе развития отношений 
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с ним, когда различные факторы пропускаются через систему фильтров 
для определения того, стоит ли продолжать дальнейшие контакты. Такое 



исследование происходит на каждой из трех стадий ухаживания. На ста-

дии стимула, когда мужчина и женщина встречаются или видят друг 

друга впервые, складывается первоначальное мнение по поводу внеш-
ности другого человека, его личности и интеллекта. Если первое впечат-

ление благоприятно, пара переходит ко второй стадии ухаживания, или 
стадии сравнения ценностей, времени, когда из совместных бесед 

мужчина и женщина должны понять, согласуются ли их интересы, уста-
новки, взгляды и потребности. В течение заключительной ролевой ста-

дии возможные партнеры выясняют, насколько совместимо выполнение 
ими своих ролей в браке или в рамках других подобных отношений. 

Согласно одному классическому исследованию прочных студенческих 
пар, проводившемуся в течение 6 месяцев (Adams, 1979), первичное 

влечение основано скорее на достаточно поверхностных характеристи-
ках, таких как физическая привлекательность, общительность, уравно-

вешенность и общие интересы. Возникшие отношения укрепляются бла-
годаря реакциям окружающих, приобретению статуса пары, ощущению 

уюта и спокойствия в присутствии друг друга. Затем пара вступает на 

стадию взаимных обязательств и близости, что еще более притягивает 
партнеров друг к другу. Члены пары, связывая себя различными обяза-

тельствами, изучают взгляды и ценности друг друга. На этой стадии пара 
часто готова к тому, чтобы принять решение о вступлении в брак. 

Наконец, существует теория семейных систем (McGoldrick, 1988), ко-
торая делает акцент на том, что образование пары предполагает разви-

тие новой структуры, а также процесс узнавания друг друга. В образо-
вании пары решающее значение имеет задача переопределения границ. 

Постепенно пара переопределяет свои отношения с окружающими: 
своими семьями и друзьями, друг с другом. В отношениях происходит 

целый ряд как неформальных, так и формальных перемен, таких как ри-
туал вступления в брак, который должен официально установить грани-

цы семейной пары. 
Вступление в брак. Америка — нация субкультур, где сосуществуют 

люди, ведущие очень разный образ жизни. Тем не менее супружество, 

бесспорно, является наиболее популярным и часто выбираемым образом 
жизни. В США более 90% мужчин и женщин вступают в брак на том или 

ином этапе своей жизни. 

 
В различных культурах брак принимает различные формы, но практиче-

ски во всех обществах он является главной вехой развития взрослого 
человека 
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ВРЕЗКА 14.1 

Одинокие люди 
Во многие исторические периоды одиночество являлось печальным 

следствием какого-либо бедствия или войны либо рассматривалось как 
признак возможной" неполноценности или незрелости, и последнее мне-

ние сохраняется в некоторой степени и до сих пор. Некоторые состоящие 
в браке люди придерживались (и сейчас придерживаются) стереотипных 

представлений об одиноких людях как больших жизнелюбцах или, на-
против, неудачниках. Жизнелюбцы ведут бурную веселую жизнь, не от-

казывая себе ни в чем. Стереотипные неудачники - это физически не-
привлекательные люди, не обладающие при этом сильными личностными 

чертами и высокими интеллектуальными характеристиками. Они, воз-
можно, и хотели бы завести семью, но не способны найти себе пару по 

душе. Содержится ли в подобных стереотипах хоть небольшое зерно ис-
тины? 

Иногда - да. Существуют люди, подходящие под такие описания, по 

крайней мере время от времени; но люди меняются. Чтобы получить бо-
лее правильное представление об одиночестве (безбрачии), необходимо 

рассматривать этот феномен в исторической перспективе. Большие 
группы людей периодически оставались холостыми или незамужними. К 

примеру, в конце 30-х годов XX века, когда Америка приходила в себя 
после Великой депрессии, в брак вступали очень немногие, а те, кто все-

таки решался на такой шаг, находились уже в довольно зрелом возрасте. 
Эта тенденция продолжилась в годы Второй мировой войны, когда мил-

лионы временно одиноких женщин вступили в ряды рабочей силы, в то 
время как их мужья, женихи или возлюбленные находились вдалеке, 

воюя и погибая на полях сражений. После войны эта ситуация полно-
стью изменилась. К середине 50-х годов только 4% взрослых людей, на-

ходившихся в брачном возрасте, оставались одинокими, а возраст впер-
вые вступающих в брак упал до рекордно низкой отметки. Однако без-

брачие вновь стало пользоваться популярностью в 70-е и 80-е годы, ко-

гда процент вступающих в брак среди одиноких людей в возрасте до 45 
лет упал до уровня, зарегистрированного в период после Великой де-

прессии. В 1996 году 26,8% населения США старше 18 лет были одино-
кими, 2,7% вдовыми и 8,4% разведенными (U. S. Census Bureau, 1997). 

Выбор в пользу одинокого образа жизни может быть результатом тща-
тельно взвешенного решения - нахождения баланса между свободой и 

ограничениями, между самодостаточностью и взаимозависимостью. Не-
которые из исследователей, оценивающих ситуацию в сегодняшней Аме-

рике, выражают беспокойство по поводу уменьшения числа браков и 
роста разводов. Не слишком ли наше общество увлекается свободой и 

независимостью в ущерб межличностным обязательствам (Weiss, 1987)? 
Уже не раз высказывалась озабоченность по поводу того, что мы ведем 

слишком индивидуалистичный образ жизни и чрезмерно озабочены сво-
бодой выбора, что негативно сказывается на связи между поколениями и 

на взаимозависимых ролях (Hunt, Hunt, 1987). 

Многие одинокие люди выбирают безбрачие потому, что оно позволяет 
им наслаждаться близкими отношениями в том случае, когда те благопо-



лучны, и избегать проблем, которые несет с собой неудачное супружест-

во. Они не хотят чувствовать себя привязанными к партнеру, стоящему 

на пути их собственного развития. Они также не желают испытывать 
чувство скуки, досады, раздражения, сексуальной неудовлетворенности 

и одиночества, общаясь с человеком, которого они уже давно «перерос-
ли». Наблюдая за тем, как терпит крах супружеская жизнь их друзей, 

они приходят к выводу, что продолжение одинокой жизни является на-
много лучшим выбором. 
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Во многих культурах сексуальная близость допускается только в рамках 

брачных отношений. Подготовка к браку может включать в себя сложные 
ритуалы встреч, ухаживания и помолвки. Символом уз брака служит сва-

дебный обряд. Свершение обряда способствует определению новых ро-
лей мужа и жены по отношению друг к другу и к остальной части обще-

ства. Общество санкционирует этот союз в ожидании того, что он послу-
жит гарантией эмоциональной поддержки, сексуального удовлетворения 

и материальной обеспеченности молодых супругов и их семей. Однако 

разные культуры и индивиды значительно различаются по степени ожи-
даний относительно сексуальной верности. 

В традиционных арабских культурах, например, переход к брачной жиз-
ни тщательно регулируется старшими родственниками. Как только де-

вушка достигает половой зрелости, сохранение девственности, за чем 
неустанно следит вся семья, становится буквально вопросом жизни и 

смерти. Все контакты с мужчинами запрещены, в том числе и с женихом, 
как только он избран. Молодые мужчины также исключены из процесса 

ухаживания. Старшие родственники молодого человека сами осуществ-
ляют выбор девушки и собирают сведения о ее семье. Главы семей дого-

вариваются о размере выкупа за невесту. С целью сберечь собствен-
ность и честь семьи очень приветствуются «двоюродные браки» с доче-

рью брата отца. В этом случае семья может быть уверена, что за невес-
той будет осуществлен надлежащий присмотр (Goode, 1970). 

Хотя браки в Америке в целом лишены подобных добрачных проверок и 

переговоров, здесь все еще оказывается сильное давление на отноше-
ния, нарушающие социальные, экономические, религиозные и расовые 

барьеры. Общины и социальные институты, а также родители часто не-
одобрительно относятся к смешанному браку любого типа. Однако такие 

браки становятся все более социально приемлемыми. Например, к 1996 
году в США были зарегистрированы 1260 тысяч пар, где супруги при-

надлежат к различным расам (U. S. Census Bureau, 1997). 
Альтернативы формальным брачным отношениям. Гражданский 

брак, или «ведение совместной жизни», в зависимости от конкретной 
пары может быть похож или не похож на брачные отношения. Ему не-

достает социального одобрения и узаконенных обязательств традицион-
ного супружества, однако он предоставляет большую свободу партне-

рам, которые могут исполнять свои роли так, как считают для себя нуж-
ным. Для гражданского брака характерно публичное признание того 

факта, что пара не состоит в браке. Но иногда бывает трудно получить 

точные статистические данные об этой форме отношений из-за нежела-
ния партнеров афишировать свою связь из-за того, что она часто носит 



временный характер. Американский комитет по переписи населения за-

фиксировал значительный прирост числа пар, открыто признающих, что 

они проживают вместе, особенно среди молодых взрослых. За период с 
1970 по 1996 год общее число пар, проживающих в гражданском браке, 

возросло почти в 8 раз — с 523 до 3958 тысяч пар (U. S. Census Bureau, 
1997). Среди тех, кому еще нет 25 лет, отмечено 15-кратное увеличение 

проживающих совместно: от 55 тысяч пар в 1970 до 816 тысяч в 1996 
году. Большинство проживающих вместе пар (64%) не имеют детей, но 

остаются еще более миллиона тех, у кого они есть. Большинство веду-
щих совместную жизнь — молодые люди; 59% из них находятся в воз-

расте от 25 до 44 лет (U. S. Census Bureau, 1997). По мере того как со-
вместное проживание без официальной регистрации становится все бо-

лее приемлемой формой отношений, брак может терять 
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свое значение общественного института, санкционирующего сексуаль-
ную жизнь (Thornton, 1989). 

Было установлено, что около трети всех проживающих совместно пар 

вступают затем в брак, если это позволяется действующим законода-
тельством. Хотя подавляющее большинство проживающих вместе наде-

ются в лсонце концов зарегистрировать свои отношения, они испытыва-
ют по этому поводу меньше волнений, чем те, кто никогда не жил с дру-

гим человеком. При этом совсем необязательно, что живущие вместе па-
ры, которые в итоге вступают в брак, лучше контактируют друг с другом 

или получают большее удовлетворение от супружества, чем те, кто до 
вступления в брак вместе не проживали (Demaris, Leslie, 1984). Совме-

стно проживающие пары, которые официально не регистрируют отноше-
ния, обычно распадаются, так что случаи гражданского брака в течение 

длительного времени очень редки. Филипп Блюмштейн и Пеппер Шварц 
(Blumstein, Schwartz, 1983) не смогли обнаружить достаточное число ге-

теросексуальных пар, которые совместно проживали более 10 лет, с це-
лью использования этой группы для проведения статистического анали-

за. Однако при этом они обнаружили достаточное число гомосексуаль-

ных пар, как мужских, так и женских, проживавших вместе на протяже-
нии такого отрезка времени. Данные, полученные этими исследователя-

ми, несомненно, связаны с законами, направленными против гомосексу-
альных браков. В настоящее время в одном штате однополые браки уза-

конены, в другом они дозволяются по решению суда. Во многих осталь-
ных штатах вопрос о легализации находится в стадии решения. Однопо-

лые браки разрешены законом некоторых скандинавских стран 
(McWhirter, Mattison, 1996). 

Неоформленная в установленном порядке совместная жизнь порождает 
многие проблемы, касающиеся строительства отношений, с которыми 

сталкиваются и молодожены. Конфликты приходится разрешать в ходе 
сложного процесса «переговоров и достижения договоренности» (Almo, 

1978). Крайне важно в этом процессе повседневное эффективное обще-
ние. Как и в супружестве с его типовыми ролями и ожиданиями, искрен-

нее и открытое общение требует постоянного напряжения, и оно, воз-

можно, даже более важно и требует большего труда внутри расплывча-
тых границ проживания в гражданском браке. 



Контрольные вопросы к теме 

«Установление близких отношений» 

•     Тремя компонентами теории любовных отношений Стернберга явля-
ются интимность, страсть и романтическая любовь. 

•     Среди семи типов любви по Стернбергу присутствует пустая любовь. 
•     В целом большинство людей выбирают брачных партнеров главным 

образом на основании сексуальной привлекательности. 
•     Культуры широко различаются по ожиданиям относительно верности 

в браке. 
•     Живущие в гражданском браке мужчины и женщины с большей ве-

роятностью, чем супруги, имеют отношения на стороне. 
Вопрос для размышления 

Какая теория, описывающая выбор партнера, на ваш взгляд, наилучшим 
образом представляет этот процесс? Почему? 
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Наконец, живущие вместе люди должны решать вопросы, касающиеся 

сохранения верности и постоянства в своих отношениях. И мужчины, и 

женщины, связанные отношениями совместного проживания, чаще изме-
няют своим партнерам, чем супруги (Blumstein, Schwartz, 1983). Это об-

стоятельство может вносить большое напряжение в отношения, о чем со-
общают гетеросексуальные пары, поддерживающие подобные контакты, 

в сравнении с супружескими и гомосексуальными парами (Kurdek, 
Schmitt, 1986). Согласно одному исследованию (Almo, 1978), такие пары 

редко открыто поднимают вопросы верности, хотя оба партнера могут 
испытывать глубокие чувства по отношению друг к другу. Перед тем как 

съехаться, большинство пар принимают определенные, пусть и неглас-
ные, обязательства по отношению друг к другу. Эти обязательства осно-

вываются на взаимном стремлении к постоянству, которое позволило бы 
партнерам планировать свое будущее, но сохранять при этом некую гиб-

кость. Они могут требовать или не требовать друг от друга сексуальной 
замкнутости внутри пары и верности. Некоторые из них рассматривают 

отношения на стороне как табу. Другие договариваются, что каждый мо-

жет иметь отношения на стороне, хотя обычно этого добивается один из 
партнеров, а второму приходится соглашаться на эти условия. 

Альтернативой супружеству или гражданскому браку является одиноче-
ство, и эта тема обсуждается выше во врезке 14.1. 

Родительство и развитие взрослых 
Родительство требует новых ролей и обязанностей как со стороны мате-

ри, так и со стороны отца. Кроме того, родительство наделяет их новым 
социальным статусом. С рождением ребенка резко возрастают физиче-

ские и эмоциональные нагрузки супругов, связанные с нарушением сна 
и привычного уклада жизни, финансовыми расходами, повышенной на-

пряженностью и конфликтами по поводу распределения обязанностей и 
соблюдения определенного порядка. Мать утомлена, отец чувствует себя 

отвергнутым. Они оба испытывают ограничение своей свободы. Появле-
ние нового члена семьи уменьшает близость и делает менее прочными 

отношения между мужем и женой; младенец оказывается в центре забот 

одного или обоих родителей. 
Родительство, с его сложными задачами и требованиями, можно рас-



сматривать в качестве высшей фазы как в индивидуальном развитии ма-

тери и отца, так и в развитии пары как системы (Osofsky, Osofsky, 1984). 

Кроме того, как мы увидим, не существует единого способа быть родите-
лем. 

Семейный цикл 
Семьи проходят через предсказуемый цикл семейной жизни, характери-

зуемый рядом важных событий или ступеней (Birchler, 1992). Первым со-
бытием в этом цикле становится отделение от родительской семьи. Отде-

ление от семьи родителей может происходить в момент вступления в 
брак или ранее, если человек сделал выбор в пользу независимости: 

решил жить один или с каким-либо человеком или людьми. Второе важ-
ное событие — это, как правило, вступление в брак со всеми сопровож-

дающими его нюансами адаптации и налаживания отношений с новым 
человеком или с родственниками. Наиболее типичным третьим событием 

становится рождение первого ребенка и начало периода родительства. 
Это собы- 
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тие называют образованием собственной семьи или переходом к роди-
тельству. Существуют и другие важные события в жизненном цикле се-

мьи: поступление в школу первенца, рождение последнего ребенка и 
уход его из семьи, смерть одного из супругов. 

За последние 50-100 лет семейные циклы изменились как-тШзременной 
структуре составляющих их событий, так и по своему характеру. Люди 

не только стали жить дольше, чем когда-либо раньше, но изменился воз-
раст, в котором они достигают различных ступеней семейного цикла, а 

также среднее время между наступлением основных событий в жизни 
семьи. Так, увеличился период времени между уходом из дома последне-

го ребенка и выходом на пенсию родителей или их смертью, причем 
продолжительность этого периода неуклонно возрастает. 

Переход к родительству 
Переход к родительству является одним из основных периодов в семей-

ном цикле. Часто люди испытывают значительное давление семьи и об-

щества, побуждающее их завести ребенка, сделать необратимое измене-
ние в своей жизни. В отличие от ролей и обязанностей, налагаемых суп-

ружеской жизнью, многие роли и обязанности, связанные с родительст-
вом, не исчезают с изменением обстоятельств жизни человека. Роди-

тельство требует совершения многочисленных перемен и приспособле-
ний. Когда оба молодых супруга работают, но у них нет ребенка, они 

часто могут позволить себе довольно многое, и уровень их жизни можно 
назвать высоким. Они покупают машины, мебель и одежду. Они часто 

обедают в ресторанах и наслаждаются активным отдыхом. Когда в семье 
появляется первый ребенок, от такого образа жизни супругам приходит-

ся отказаться (Aldous, 1987, 1996; Klein, Aldous, 1988). 
Переход к родительству сопровождают следующие изменения различных 

сфер личной и семейной жизни (Cowan, Cowan, 1992): 
•    Изменения в идентичности и внутренней жизни. Изменение чувства Я 

родителей и их предположений о семейной жизни. 

•    Перераспределение ролей и перемены в супружеских отношениях. 
Когда оба супруга измучены недосыпанием, невозможностью побыть 



вместе столько, сколько им хочется, в их жизни происходят перемены, 

связанные с разделением труда. 

•    Перемены в ролях и отношениях старшего поколения. Переход к ро-
дительству затрагивает не только родителей, но также бабушек и деду-

шек. 
•    Изменения ролей и отношений вне семьи. Внешние изменения каса-

ются, главным образом, матери, так как ей приходится на некоторое 
время оставить работу, чтобы посвятить себя заботе о ребенке. 

•    Новые родительские роли и отношения. Супруги должны принять на 
себя новые обязанности, связанные с воспитанием ребенка. 

Хотя некоторые заботы у родителей оказываются общими, отцы и матери 
могут демонстрировать различные реакции на появление первого ребен-

ка. Женщины, как правило, изменяют свой образ жизни, отдавая при-
оритет своим родительским и семейным ролям. Мужчины часто начинают 

работать более интенсивно, чтобы лучше обеспечивать семью. Появле-
ние ребенка становится причиной новых стрессов и трудностей, а роле-

вые изменения происходят очень быстро. Оба 
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родителя испытывают новые для себя чувства гордости и волнения, к 

которым примешивается чувство возросшей ответственности. Иногда от-
ветственность может казаться непомерной, тяготить молодого родителя. 

Некоторые мужчины завидуют способности супруги производить на свет 
потомство и тем тесным эмоциональным связям, которые возникают ме-

жду матерью и малышом. Супругам приходится выкраивать время на об-
щение друг с другом, для других интересов. У многих пар после рожде-

ния ребенка возникают сексуальные проблемы, повышается конфликт-
ность, уменьшается количество общения и времени, затрачиваемого на 

общие интересы (Osofsky, Osofsky, 1984). 
Однако появление ребенка — это скорее переход семьи в новое состоя-

ние, чем ее кризис (Entwisle, 1985). Большинство супружеских пар со-
общают, что они испытывают лишь незначительные трудности в приспо-

соблении к новой ситуации. Например, у многих матерей не бывает по-

слеродовой депрессии (глава 4). Они отмечают у себя лишь слегка по-
давленное настроение, длящееся в течение 2-3 дней. По всей видимости, 

у 10-20% матерей не бывает даже такого снижения настроения (О'Нага, 
Zekoski, Philipps & Wright, 1990). Кроме того, в ходе одного исследования 

(Belsky, Rovine, 1990b) обнаружилось, что от 20 до 30% семейных пар 
после рождения ребенка начинают получать даже большее удовлетворе-

ние от супружеской жизни. 
На умение новоиспеченных родителей приспособиться к своим ролям 

влияет множество факторов. Для матери решающее значение имеет со-
циальная поддержка, особенно со стороны мужа (Cutrona, Troutman, 

1986). Супружеское счастье в период беременности является важным 
фактором в определении того, насколько хорошо муж и жена сумеют 

приспособиться к новой ситуации (Wallace, Gotlib, 1990). В действитель-
ности, на адаптацию отца в послеродовой период особенно влияет оцен-

ка матерью супружеских отношений и своей беременности (Wallace, 

Gotlib, 1990). 
Самооценка родителей также может являться значимым фактором; тем, у 



кого она выше, приспособиться, по-видимому, легче (Belsky, Rovine, 

1990b). Важны здесь и особенности ребенка. Например, у родителей 

младенцев с более трудным темпераментом (глава 6) часто отмечается 
снижение удовлетворенности от супружеской жизни (Belsky, Rovine, 

1990b; Crockenberg, 1981). 
Задачи, решаемые родителями на разных стадиях 

развития детей 
Каждый период семейного цикла отличается специфическими требова-

ниями к родителям. Младенец требует к себе практически постоянного 
внимания, с чем одни родители могут справиться гораздо легче, чем дру-

гие. Некоторых может тяготить сильная зависимость от потребностей ре-
бенка. Другие не переносят детского плача. Рыдания малыша могут вы-

звать у отца или матери чувства беспомощности, зависимости или гнева. 
Каждый критический для ребенка период провоцирует критический пе-

риод у родителей. Согласно одной научной концепции (Galinsly, 1980), 
существуют шесть отдельных стадий родительства. На стадии форми-

рования образа, длящейся от зачатия до рождения ребенка, супруги 

пытаются представить себе, какими матерью или отцом они будут, оце-
нивая свои ожидаемые действия согласно собственным стандартам иде-

ального родителя. На стадии выкармливания, про- 
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Родители могут успешнее справляться с детьми, находящимися на одной 
стадии развития, чем на другой 

должающейся от рождения до момента, когда ребенку исполняется при-
мерно 2 года (когда он научится говорить: «Нет»), у родителей форми-

руется чувство привязанности к своему малышу. Они научаются соизме-
рять эмоциональное участие и время, которое они отдают супругу, рабо-

те, друзьям и своим родителям, с потребностями младенца. На стадии 
авторитета, в период, когда возраст ребенка составляет примерно от 2 

до 5 лет, супруги начинают задумываться, какими родителями они были 
и какими будут. Прогресс здесь происходит в том случае, когда родители 

осознают, что они и их дети не всегда соответствуют созданному ими 

идеальному образу. 
На интерпретативной стадии, в период среднего детства, родители 

вынуждены проверять и пересматривать многие из своих устоявшихся 
предположений. Когда их дети становятся подростками, отец и мать про-

ходят через стадию взаимозависимости, на которой им предстоит 
подвергнуть ревизии свои властные отношения с теперь уже почти 

взрослыми детьми. Эти отношения могут быть конкурентными или стать 
партнерскими, основанными на сравнении двух способов видения мира. 

Наконец, на стадии расставания, когда выросшие дети уходят из дома, 
родителям приходится не только «отпустить» их, но и взяться за труд-

ную, порой неприятную задачу критического осмысления того, какими 
отцом и матерью они были. На каждой стадии родители должны суметь 

разрешить свои внутренние конфликты на новом и более высоком уров-
не интеграции, иначе они могут не справиться с охватившими их чувст-

вами. Это неснятое напряжение может негативно сказаться на супруже-

ских отношениях или на способности эффективно выполнять родитель-
ские функции. 



Однако родители, которым не удается успешно руководить детьми на ка-

кой-то одной стадии развития, могут вполне справляться с ними в другой 

период их роста. Например, родители, испытавшие массу трудностей с 
младенцем, могут прекрасно справиться с воспитанием дошкольника или 

подростка. Может быть верным и обратное: родитель, уверенно чувст-
вующий себя с беспомощным малышом, имеет множество проблем с до-

бивающимся независимости подростком. На каждой стадии семейного 
цикла родители должны не только справляться с новыми проблемами и 

запросами своих растущих и развивающихся детей, но и преодолевать 
трудности, возникающие в супружеской и семейной системах 

(McGoldrick, 1988). Семейные пары должны принимать решения и ула-
живать конфликты таким образом, чтобы каждый из супругов мог оста-

ваться целостной 

 
Глава 14. Психосоциальное развитие в ранней взрослости     621 
и уважающей себя личностью. Системы, в которых один человек посто-

янно занимает господствующее положение, а второй приносит себя в 
жертву, — недолговечны. Кроме того, возникают дополнительные ос-

ложнения, порождаемые бунтующим и стремящимся к независимости 
подростком, например требующим, чтобы супружеская и семейная сис-

темы видоизменились и предоставили ему, почти автономной личности, 
больше свободы. Семейная система, характеризующаяся излишней же-

сткостью или недостаточно структурированная, не способна удовлетво-
рить развивающиеся потребности ребенка. 

Трудности родителей-одиночек 
Особенно трудно приходится тому родителю, который воспитывает детей 

один. Подавляющее большинство таких родителей составляют работаю-

щие матери. Семей с родителями-одиночками в США становится все 
больше и больше. В середине 1970-х годов у каждого седьмого ребенка 

часть детства проходила без отца. С той поры число семей с родителем-
одиночкой увеличивалось в 10 раз быстрее, чем количество семей с 

двумя родителями. Эта тенденция особенно характерна для молодых 
женщин. В 1995 году практически каждую третью семью в США содер-

жала мать-одиночка (U. S. Census Bureau, 1997). 
Для сравнения, в 1999 году около 1115 браков закончились разводом. В 

том же году уровень разводов составил около 4,1 на 1000 человек, что 
примерно на 12% ниже, чем в 1979 и в 1981 годах, на которые пришел-

ся пик разводов в Америке (Clarke, 1995; NCHS, 2001). Можно ожидать, 
что два из каждых трех заключенных браков распадутся (Clarke, 1995). 

Наибольшее количество разрывов отношений приходится на первые 7 
лет брака, а средняя продолжительность совместной супружеской жизни 



у разведенных пар составляет около 7,2 года. Хотя разводы имеют место 

у людей любого возраста, наиболее вероятны они у молодых взрослых. 

Например, в 1995 году уровень разводов для женившихся мужчин в воз-
расте 15-19 лет составлял 32,8 на 1000 браков, а для мужчин возрастной 

группы 20-24 лет - 50,2 на 1000 браков (рис. 14.5). 

 
Рис. 14.5. Возрастная специфика уровня разводов для мужчин и жен-

щин, США. Пик разводов у мужчин и у женщин приходится на период 
ранней взрослости; в дальнейшем он стабильно снижается в течение 

среднего и старшего возраста. Источник: NCHS, 1995 
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ВРЕЗКА 14.2 

Влияние реформы социального обеспечения на одиноких амери-
канских родителей 

Акт о согласовании персональной ответственности и возможности рабо-
тать (АСПОВР) (The personal responsibility and work opportunity reconcilia-

tion act; PRWORA) был принят конгрессом США и подписан в качестве 
закона в августе 1996 года. Это первая попытка реформирования систе-

мы социального обеспечения за последние 60 лет, считая с выхода Про-
граммы помощи семьям с нетрудоспособными детьми (Aid to families with 

dependent children program; AFDC). Целью введения АСПОВР было изме-
нение системы социальной поддержки и превращение ее в систему, по-

могающую живущим на пособие матерям стать независимыми, успешны-
ми, довольными собой работниками, а не пассивными получателями по-

мощи, склонными передавать подобное зависимое отношение следую-
щим поколениям. Различные штаты сами должны определять, как имен-

но достичь этого. Они в своей работе должны руководствоваться сле-

дующими принципами: 1) необходимо устанавливать сравнительно крат-
кий план реализации государственных программ; 2) необходимо уста-

навливать сиюминутные и долгосрочные ограничения на получение ма-
терями выплат по социальному обеспечению; 3) наиболее важно, чтобы 

для получения выплат или иной помощи матери совершали определен-
ную работу. Другими словами, целью издания PRWORA было прерывание 

порочного круга «бедность - социальные пособия - бедность». 
На сегодняшний день остается неясным, насколько благодатна реформа 

системы социального обеспечения, призванная повысить уровень благо-
денствия; ее результаты в настоящее время находятся на стадии форми-

рования. Важно отметить, главным образом на основании эпизодических 
данных, что в одних штатах эта реформа работает лучше, чем в других, 



и некоторым матерям она приносит больше пользы, чем остальным. К 

примеру, для женщин, у которых сформированы основы некоторых тру-

довых навыков и имеющих некоторый опыт работы, переход на работу 
по найму не столь сложен, как для тех, кто способен только к неквали-

фицированному труду и имеет маленький опыт работы либо вообще не 
обладает таковым. С самого начала большинство штатов сконцентриро-

вались на более простых случаях; сложные случаи до сих пор ждут сво-
его решения. 

Однако есть возможность обсудить некоторые из проблем, создаваемых 
социальным обеспечением для матерей-одиночек, составляющих более 

90% получателей социальных выплат. Существенно важен вопрос о том, 
кто позаботится о детях в то время, когда матери будут находиться на 

работе. Для матерей, живущих в расширенных семьях, удовлетворитель-
ные условия для ухода за ребенком могут быть созданы прямо по месту 

жительства. Выходом для семей, находящихся на социальном обеспече-
нии и состоящих из двух супругов, может стать поденная работа, при ко-

торой один день с ребенком может находиться мать, а другой - отец. Для 

живущих отдельно матерей-одиночек переход на работу может явиться 
более сложной проблемой. Количество мест в детских садах ограничен-

но, а в результате введения PRWORA очереди на них стали очень боль-
шими; в некоторых местностях длительность ожидания достигает не-

скольких месяцев. В свою очередь, федеральные фонды, предусматри-
вающие оплату затрат по уходу за детьми, также ограниченны, и детские 

сады могут оказаться слишком дорогим удовольствием. Дополнительная 
проблема, в частности для матерей-одиночек, не имеющих профессио-

нальной подготовки, заключается в том, что на любой найденной ими 
работе распорядок дня может не совпадать с часами работы детских са-

дов. Рабочие места начального уровня (неквалифицированные) на фаб-
риках, в магазинах, складах и в сфере обслуживания (например, мойка и 

уборка зданий, приготовление пищи, работа в ресторанах быстрого пи-
тания) часто требуют присутствия на 
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работе ночью либо в выходные. Детские сады рассчитаны в основном на 
служащих, работающих с 9 до 17 часов и проводящих выходные дома. 

Наконец, работа матерей, на которую им удается устроиться на полный 
рабочий день, при условии, что они смогли куда-то пристроить ребенка, 

обычно оплачивается по минимальному тарифу, до сих пор находящему-
ся ниже черты бедности для семьи из трех человек (Children's defence 

fund, 1998). Проблема в том, что многие одинокие матери просто не мо-
гут адекватно обеспечить своих детей, даже если они работают. Несо-

размерность между заработком людей и тем, что они могут на него при-
обрести, все возрастает (Children's defence fund, 1998). Что произойдет с 

одинокими матерями, работающими или нет, когда закончится действие 
их временной финансовой поддержки (Temporary cash assistance; TCA)? 

Придется ли поместить их детей в приюты? Начнут ли государственные 
власти делать исключения, входящие в их полномочия ввиду «смягчаю-

щих вину» обстоятельств, в таких масштабах, что это уравновесит си-

туацию и будет походить на старую систему соцобеспе-чения? Или все 
больше и больше матерей и их детей будут переходить в ряды нуждаю-



щихся и бездомных, как предполагают Бассук с коллегами (Bassuk, 

Browne & Buckner, 1996)? 

Все, что произойдет в результате реформы, нам предстоит увидеть. 
Единственное, что не вызывает сомнений - это то, что система социаль-

ной помощи в том виде, в каком мы к ней привыкли, теперь уже исто-
рия; гораздо менее очевидно, что мы получаем взамен. 

Семьи матерей-одиночек. Что стоит за стремительно растущим коли-
чеством семей, возглавляемых матерями-одиночками? Существует целый 

ряд факторов. В 60-х и 70-х годах XX века это было связано с увеличе-
нием числа разводов, сопровождавшихся традицией вверять заботу о де-

тях матери. Еще один сильный прирост числа неполных семей произо-
шел в связи с увеличением числа матерей, никогда не состоявших в бра-

ке. В 1998 году 32,8% всех новорожденных появились на свет у неза-
мужних женщин, а среди представительниц афроамериканско-го населе-

ния этот показатель равнялся 69,1% (NCHS, 2000b). Также было отмече-
но значительное увеличение числа матерей, живущих с детьми отдельно 

от супругов, не будучи разведены с ними. 

Ученые уже давно подчеркнули, что важным фактором этих перемен яв-
ляется улучшение социальных и экономических условий жизни женщин. 

Они сделали вывод, что лучшие шансы найти работу и повышение стату-
са матерей-одиночек позволяют им и их детям существовать без мужей и 

отцов, по крайней мере в течение какого-то периода времени. Действи-
тельно, для ряда матерей-одиночек подобная ситуация является лишь 

временной, поскольку многие из них со временем снова выходят замуж. 
Но немало и таких родителей, для которых выбор остаться одинокими 

является вполне реальным. 
Для родителя-одиночки воспитание ребенка может быть изматывающей 

борьбой, даже в семьях представителей среднего и рабочего классов. 
Одинокие родители часто сталкиваются с деструктивными уровнями 

стресса (McAdoo, 1995). Матери-одиночки постоянно зарабатывают 
меньше, чем одинокие отцы. Женщинам, не получившим образования, 

сводить концы с концами особенно трудно. Тем, кто раньше зависел от 

общественной помощи, реформа социального обеспечения принесла но-
вые требования и ограничения. 

Семьи, в которых детей воспитывают матери-одиночки, бывают, как 
правило, беднее и чаще встречаются среди людей, причисляющих себя к 

афроамерикан-цам. Не менее 58% всех афроамериканских семей с деть-
ми до 18 лет возглавляют    « 
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одинокие женщины (U. S. Census Bureau, 1997). Хотя менее 3% всех 

бедных семей испытывают постоянную нужду, 62% из них — семьи аф-
роамериканцев (Klein, Rones, 1989). Большинство афроамериканских де-

тей проводят по меньшей мере половину своего детства в нищете 
(Ellwood, Grane, 1990). В 1994 году средний семейный доход одиноких 

матерей, считавших себя <<белыйи>ксоставлял лишь около 65% семей-
ного дохода белых супружеских пар. Все это свидетельствует об огром-

ных трудностях, с которыми сталкиваются одинокие родители из афроа-

мериканских общин. 
С другой стороны, находящиеся на грани и за чертой бедности афроаме-



рикан-цы и испаноязычные жители США чаще всего проживают в семь-

ях, состоящих из нескольких поколений родственников (Harrisson et al., 

1990; Jackson, Antonuc-ci & Gibson, 1990). Эти расширенные семьи наи-
более часто включают в себя одного из родителей одинокой матери, а 

также других членов семьи и людей, не состоящих с ней в прямом родст-
ве. Таким образом, эти семьи являются источником дополнительных фи-

нансовых, психологических и социальных ресурсов для матери-
одиночки, и она может чувствовать себя не столь одинокой или пере-

груженной заботой о ребенке. Кроме того, если другие члены семьи уча-
ствуют в домашнем хозяйстве, на плечи матери ложится меньше рутин-

ной работы по дому. Однако здесь есть и обратная сторона: проживание 
с родителями существенно снижает вероятность получения такой мате-

рью-одиночкой общественной помощи (Folk, 1996). 
Семьи отцов-одиночек. Хотя до сих пор не так много отцов остаются 

опекунами своих детей после развода, их число постепенно увеличива-
ется и на данный момент составляет 10%. Еще 16% осуществляют опеку 

над детьми совместно с бывшей супругой (NCHS, 1995). 

Отцы-одиночки во многом сталкиваются с теми же проблемами, что и 
одинокие матери. Однако их финансовое положение обычно более проч-

ное (Hethering-ton, Сашага, 1984). Одно из исследований отцов-
одиночек показало, что многие из них до развода принимали самое ак-

тивное участие в воспитании своих детей (Pichitino, 1983). Большинство 
отцов-одиночек сохраняют тесные эмоциональные контакты со своими 

детьми, отдают много сил и средств заботе о них и очень переживают, 
если им не удается удовлетворить их запросы или проводить с ними дос-

таточно времени. Родительский опыт, однако, не всегда подготавливает 
их к тем трудностям, с которыми они встречаются, когда им приходится 

работать и одновременно с этим воспитывать детей. Многие отцы-
одиночки испытывают те же чувства одиночества и подавленности, что и 

одинокие матери. Одиноким отцам, так же как и матерям-одиночкам, 
бывает трудно сохранить круг своих друзей и получить иную эмоцио-

нальную поддержку (Pichitino, 1983). 

Семьи представителей сексуальных меньшинств. Семьи, родители в 
которых принадлежат к одному полу, появились сравнительно недавно, 

и было проведено меньше исследований, посвященных динамике их се-
мейной жизни. Однако в обзоре литературы Шэрлотт Паттерсон (Patter-

son, 2000) составила общую картину позитивных приспособлений перед 
лицом неприятностей. По всей вероятности, как и в случае с индивиду-

альными исследованиями геев и лесбиянок, изучение подобных семей в 
будущем позволит обнаружить как общие черты, так и их отличия от 

обычных семей. Как отмечала Джудит Стэйси (Stacey, 1998), изучая раз-
личный опыт гомосексуальных семей, можно узнать о них еще очень 

много. 
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Однако сейчас накапливается все больше данных исследований, на-
правленных на изучение эффектов воспитания детей в гомосексуальной 

семье. Как родители одного пола заводят детей? Несмотря на предрас-

судки общества, они могут брать под опеку своего ребенка от брака с ге-
теросексуальным партнером после развода с ним. Они могут также усы-



новлять детей либо выступать в роли фостер-ных родителей (временных 

приемных родителей), или женщины-лесбиянки могут забеременеть че-

рез искусственное оплодотворение (Baumrind, 1995). В свою очередь, 
как отмечала Бомринд (Baumrind, 1995), большая часть исследований 

потенциальных долговременных последствий воспитания детей гомосек-
суальными родителями представляет неубедительные данные, что час-

тично обусловливается сравнительно маленькими выборками испытуе-
мых. Однако исследования показали, что случаи возникновения нега-

тивных последствий весьма редки, и, в частности, вероятность формиро-
вания гомосексуальных наклонностей у детей в таких семьях не выше, 

чем у детей из общей популяции (Bailey, Bobrow, Wolfe & Mikach, 1995; 
Flaks, Ficher, Masterpasqua & Joseph, 1995; Patterson, 1995a). В ходе од-

ного обширного исследования (Fitzgerald, 1999) было обнаружено, что 
нестандартная сексуальная ориентация родителей лишь минимально 

связана с успешным развитием эмоциональной, интеллектуальной и по-
веденческой сфер ребенка. Здесь могут существовать и некоторые выго-

ды: такие дети могут быть более толерантными и принимающими по от-

ношению к окружающим (Baumrind, 1995), что логически вытекает из 
пренебрежения и насмешек, которые они могут переносить со стороны 

сверстников — детей гетеросексуальных родителей. 
Профессиональный цикл 

Трудовую жизнь взрослого человека можно представить себе в виде 
профессионального цикла. Этот цикл начинается в подростковом воз-

расте с размышлений и переживаний о своем будущем, которые приво-
дят к выбору профессии, продолжается работой в фактически избранной 

сфере деятельности и заканчивается удалением от дел, выходом на пен-
сию. Однако этот цикл обычно является не столь простым и далеко не 

всегда протекает плавно и гладко. Взрослый человек должен делать 
важные выводы на всем протяжении своей трудовой жизни; такие выбо-

ры 
Контрольные вопросы к теме 

«Родительство и развитие взрослых» 

•   В течение последних 50 лет изменились режим и природа семейных 
циклов. 

•     Рождение первого ребенка обычно оказывается кризисом для семьи. 
•     Родители могут лучше справляться со своими детьми на одной ста-

дии развития, чем на другой. 
•   Большинство одиноких родителей - работающие матери. 

•   Одинокие отцы обычно сталкиваются с меньшими трудностями и про-
блемами, чем одинокие матери. 

Вопрос для размышления Почему родительство является главной фа-
зой развития для родителей как для индивидов и как семьи? 
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могут быть связаны с изменением места работы и карьеры, причем это 
может происходить неоднократно. Он переживает моменты сомнений и 

нелегких испытаний, в его жизни происходят важные события, например 

получение продвижения по службе или увольнение, которые отражаются 
на его карьере. 



Работа людей в значительной степени влияет на их устанотйш^! стиль 

жизни. Она может определять их выбор, вести ли им подвижную или 

скорее оседлую жизнь; в каком месте жить: в городе, поселке, деревне; 
в каком доме проживать и каких стандартов качества жизни придержи-

ваться. Также работа может являться важным фактором развития друже-
ских отношений, формирования мировоззрения, предрассудков и поли-

тических пристрастий. 
В данном разделе мы рассмотрим стадии, которые проходит индивид в 

рамках профессионального цикла, некоторые факторы, влияющие на 
выбор профессии и подготовку к ней, а также процессы вступления в 

ряды рабочей силы (на рынок труда), упрочения, сохранения достигну-
того положения и, возможно, смены работы. 

Этапы профессионального пути 
Согласно Роберту Хейвингхерсту (Havinghurst, 1964), профессиональный 

цикл начинается в среднем детстве. Он разделил его на несколько ста-
дий, взяв за основу то, как люди включены в трудовую деятельность на 

различных этапах своей жизни, с акцентом на приобретении установок и 

профессиональных навыков. Хей-вингхерст выделял следующие стадии. 
1.   Идентификация с работником (от 5 до 10 лет). Дети идентифи-

цируются со своими работающими отцами и матерями; мысль о том, что в 
будущем у них тоже будет своя работа, становится частью их Я-

концепции. 
2.   Приобретение основных трудовых навыков и формирование 

трудолюбия (от 10 до 15 лет). Школьники научаются организовывать 
свое время и усилия для выполнения различных задач, например до-

машних заданий или работы по дому. Они также начинают в определен-
ных обстоятельствах соблюдать приоритет работы перед игрой. 

3.   Приобретение некоей профессиональной идентичности (от 15 
до 25 лет). Человек выбирает профессию и начинает себя к ней подго-

тавливать. Он приобретает определенный трудовой опыт, который помо-
гает ему сделать выбор и начать карьеру. 

4.   Становление профессионала (от 25 до 40 лет). Взрослые со-

вершенствуют свое профессиональное мастерство в рамках возможно-
стей, предоставляемых работой, и начинают продвигаться вверх по слу-

жебной лестнице. 
5.   Работа на благо общества (от 40 до 70 лет). Работники достига-

ют пика своей профессиональной карьеры. Они начинают задумываться 
о той гражданской и социальной ответственности, с которой сопряжен их 

труд и которую они несут за все другие виды своей деятельности, и на-
ходить время для выполнения своих обязательств перед обществом. 

6.   Размышления о продуктивной и ответственной жизни (после 
70 лет). Выйдя в отставку или на пенсию, люди окидывают взглядом 

пройденный путь и (хочется надеяться, что) с удовлетворением вспоми-
нают о своих профессиональных достижениях, (см. также главу 18, ста-

дия целостности эго против отчаяния по Эриксону). 
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Хотя модель Хейвингхерста является полезной, она не всегда применима 

к условиям современного быстро изменяющегося высокотехнологичного 
общества. В настоящее время не все проходят через одну-единственную 



устремленную вперед последовательность стадий, через один возмож-

ный профессиональный цикл. Часто молодые люди неоднократно меняют 

работу, прежде чем свяжут себя окончательным профессиональным вы-
бором; многие взрослые несколько раз совершают важнейшие перемены 

места работы или профессии. Подобные события могут быть вызваны 
внешними обстоятельствами, например когда происходит увольнение со-

трудников в результате сокращения численности персонала или когда 
работа перестает устраивать человека. Кроме того, работник может ре-

шиться на эти перемены в результате переоценки своей карьеры, на-
пример когда достигает некоего «потолка» и не может дальше расти в 

рамках данной организации или, возможно, в результате «профессио-
нального выгорания», когда он чувствует, что он просто вынужден найти 

себе другое занятие. 
Выбор профессии и профессиональная подготовка 

Почему один человек становится бухгалтером, другой — полицейским, 
третий врачом, а четвертый — слесарем или электриком? На выбор про-

фессии влияет множество факторов, в числе которых социально-

экономический статус, этническая принадлежность, интеллект, специ-
альные способности, пол, а также профессия родителей. Здесь мы под-

робнее остановимся на влиянии пола и этнической принадлежности, ро-
дительских установок, Я-концепции, личностных особенностей человека 

и практических взглядов. 
Пол и этническая принадлежность. Как видно из табл. 14.2, люди, 

считающие себя афроамериканцами, а также женщины всех этнических 
принадлежностей в большей мере представлены в непрестижных, низко-

оплачиваемых сферах деятельности и недостаточно в профессиях с бо-
лее высокой оплатой труда (см. также Walsh, 1997). Исследователи объ-

ясняют сложившееся положение по-разному. Согласно одному объясне-
нию, индивиды, будучи молодыми, сами принимают решения, которые в 

итоге определяют их род занятий. Например, афроамерикан-ские юноши 
чаще не могут закончить среднюю школу, чем их белые сверстники. 

Избранная карьера часто становится определяющей 

чертой Я-концепции 
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Таблица 14.2 Количество женщин всех этнических принадлежно-

стей и людей, относящих себя к афроамериканцам или испаноя-

зычным жителям Соединенных Штатов, в различных профессиях. 
США, 1996 год 



Профессия /       \               ---------1 
Процентное отношение 

 

Женщины 

Афроаме-

риканцы 

Испано-

язычные 

Суммарный процент рабо-

тающих1 

46,2 10,7 9,2 

Архитекторы 16,7 2,7 4,3 

Инженеры 8,5 4,2 3,8 

Дипломированные медсестры 93,3 8,6 2,6 

Преподаватели колледжей и 

университетов 

43,5 6,5 4,1 

Воспитатели в яслях и дет-

ских садах 

98,1 13,6 5,8 

Учителя начальной школы 83,3 9,9 4,8 

Социальные работники 68,5 22,6 7,7 

Секретари 98,6 9,3 6,2 

Операторы множительной, 
почтовой и иной офисной 

техники 

63,6 13,2 13,1 

Почтовые служащие 49,3 29,8 11,1 

Операторы входящей инфор-
мации 

84,5 17,0 10,8 

Помощники преподавателей 92,1 15,9 14,4 

Домашние уборщики и слуги 93,6 18,5 32,4 

Работники исправительных 

учреждений 

21,7 22,1 8,4 

Ассистенты зубных врачей 99,1 6,2 11,2 

Сиделки и санитары 88,4 33,2 8,1 

Горничные и прислуга 81,8 29,6 21,1 

Вахтеры и уборщики 34,9 21,1 19,7 

Автомеханики 1,2 7,6 13,9 

Операторы прессовальных 
машин 

76,3 22,7 38,4 

Сельскохозяйственные рабо-
чие 

18,8 3,4 37,3 

Источник: U. S. Census Bureau, 1997. 

Работающие граждане США в возрасте 16 лет и старше, независимо от 

профессии, пола, расы и страны рождения. 
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Это означает, что они не смогут составить конкуренцию в профессиях, 
требующих высшего образования. Женщины также ограничивают свой 

выбор, когда ставят под сомнение свои способности в овладении наука-
ми, и поэтому избегают деятельности в высокотехнологичных областях, 

например в инженерии. Иногда они могут выбирать те профессии, кото-

рые позволят им уделять больше времени семье. Некоторые женщины 



могут предпочитать работу с неполным рабочим днем, временно прекра-

щать трудовую деятельность в период, когда им приходится заботиться о 

маленьких детях. Нередко они останавливают свой выбор на занятии, 
которому не нужно отдавать много сил и времени, но ограничивающее 

продвижение по службе и дающее более низкий заработок (Council of 
economic advisers, 1987; Kalleberg, Rosenfeld, 1990). На выбор карьеры 

может, кроме того, влиять родительское ролевое моделирование. Уста-
новившись однажды, ограниченные и суженные модели профессиональ-

ной карьеры могут самосохраняться, передаваясь из поколения в поко-
ление. 

Второе объяснение этих структур занятости сводится к факту дискрими-
нации. Афроамериканцев и женщин могут незаметно (или не столь уж 

незаметно) направлять по одним профессиональным путям и препятст-
вовать их продвижению по другим. Лучшие должности могут доставаться 

мужчинам, а не женщинам, даже в том случае, если они имеют одинако-
вую квалификацию (Heilman, 1995). Возможности продвинуться по 

службе у тех и других могут быть далеко не одинаковыми. Такая дис-

криминация незаконна, но так как Позитивные действия1 и «квоты» 
найма попадают под сильное давление, работодателям стало проще дис-

криминировать людей при найме на работу, при продвижении по службе, 
прикрываясь при этом «законными» причинами, такими как преувеличе-

ние объемов проделанной работы. Таким образом, уровень образования 
и развития навыков, позволяющий белому мужчине надеяться на высо-

кий оклад, не обязательно принесет столь большой доход афроамери-
канцам и женщинам (Ferber, Green & Spaith, 1986; Klein, Rones, 1989). 

Формальная и неформальная профессиональная подготовка. Пе-
ред тем как пополнить собой ряды профессиональных работников, люди 

приобретают множество новых навыков, ценностей и установок как 
формальным, так и неформальным образом. Формальная профессио-

нальная подготовка включает в себя структурированное обучение в 
средней школе, получение специального профессионального образова-

ния, учебу в колледже или аспирантуре, а также обучение на рабочем 

месте. Неформальная профессиональная подготовка принимает более 
неуловимые формы: это процесс усвоения установок, норм и ролевых 

ожиданий, необходимых для конкретной работы. Задолго до начала по-
лучения нами формальной подготовки мы усваиваем неформальные нор-

мы и ценности, носителями которых являются наши родители, учителя, 
представители тех или иных профессий и даже теле- и киноактеры. Мы 

учимся, наблюдая за другими людьми и благодаря нашему повседневно-
му опыту. Неформальная социализация оказывает столь глубокое влия-

ние, что часто обусловливает наш сознательный выбор формальной под-
готовки к профессиональной карьере. 
1 Позитивные действия — политическая программа, направленная на ли-
квидацию расовой дискриминации. — Примеч. перев. 
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Для многих людей колледж становится важнейшей ступенью профессио-

нальной подготовки, хотя система приобретения образования (особенно 

высшего) и прохождения другого, необходимого для дальнейшей работы 
обучения сильно варьирует в различных государствах (табл. 14.3). В ря-



де отраслей знания, преподаваемых в высших учебных заведениях, осо-

бенно в гуманитарных науках, не уделяется должного внимания приоб-

ретению навыков, повышающих конкурентоспособность человека на 
рынке труда. Скорее учебные планы гуманитарных факультетов универ-

ситетов способствуют развитию основных коммуникативных навыков, 
позволяют студентам обогатиться различными идеями и развить анали-

тические способности. Несомненно, что это необходимо для интеллекту-
альной зрелости. Однако гуманитарная подготовка не связана напрямую 

с работой на конкретных должностях, за исключением, вероятно, долж-
ности учителя, обучающего этим навыкам будущих студентов. Програм-

мы обучения в области точных наук, таких как инженерия, медицина, 
бизнес и образование, нацелены на обеспечение студентов конкретными 

знаниями и практическими навыками. Эти программы обычно привлека-
ют высокомотивированных, уверенных в себе студентов, уже опреде-

ливших свои будущие цели. 
Таблица 14.3 Приобретение образования и другое необходимое 

для осуществления профессиональной деятельности обучение в 

некоторых индустриальных государствах (процентное распреде-
ление, лица в возрасте от 25 до 84 лет) 

Страна Уровень образования 

 

Общее 

Только ран-

нее детское, 
начальное 

образование 

Только 

среднее об-
разование 

Высшее об-

разование, 
полученное 

не в универ-
ситете 

Только высшее 

университетское 
образование 

Австралия 100 50 27 10 13 

Австрия 100 32 60 2 6' 

Бельгия 100 51 27 12 10 

Великобритания 100 26 54 9 12 

Германия 100 16 62 10 13 

Греция 100 55 27 6 12 

Дания 100 40 40 6 14 

Ирландия 100 55 27 10 9 

Испания 100 74 11 4 11 

Италия 100 67 26 - 8 

Канада 100 26 28 29 17 

Нидерланды 100 40 38 - 21 

Новая Зеландия 100 43 34 14 9 
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Страна Уровень образования 

 

Общее 

Только ран-

нее детское, 
начальное 

образование 

Только 

среднее об-
разование 

Высшее об-

разование, 
полученное 

не в универ-
ситете 

Только высшее 

университетское 
образование 



Норвегия 100 19 53 11 16 

Португалия 100 81 8 3 7 

США 100 15 53 8 24 

Турция 100 60 13 - 7 

Финляндия 100 36 44 9 11 

Франция 100 33 50 8 9 

Швейцария 100 18 61 13 8 

Швеция 100 28 46 14 12 

Образование и специальная профессиональная подготовка, получаемые без 
отрыва от работы 

Страна Годы Общее количество Мужчины Женщины 

США 1995 34 31 36 

Австралия 1993 38 37 40 

Бельгия 1994 3 3 2 

Великобритания 1994 13 12 14 

Германия 1994 33 35 31 

Греция 1994 1 1 1 

Дания 1994 15 13 18 

Ирландия 1994 4 3 6 

Испания 1994 3 2 4 

Италия 1994 1 1 2 

Канада 1993 28 27 30 

Финляндия 1993 41 38 44 

Франция 1994 40 38 43 

Швейцария 1993 38 42 34 

Швеция 1995 44 40 47 

Источник: U. S. Census Bureau, 1997. 

632     Часть IV. Взрослость 

Некоторые практические вопросы. В предыдущих разделах частично 
объясняется, как совершается процесс выбора профессии. Но практиче-

ские вопросы зачастую оказываются столь же, если не более, важными, 

как и все влияющие на этот процесс условия. В периоды экономического 
спада и маозово^ безработицы у людей может не быть выбора и им, 

возможно, придется выбрать такую профессию, которая, по их мнению, 
позволит им найти работу и даст средства к существованию. В таких ус-

ловиях нередки случаи, когда кто-то, мечтавший быть архитектором или 
музыкантом, становится государственным служащим или медицинским 

работником, в зависимости от того, какая работа оказалась в наличии. В 
самых крайних случаях вы можете встретить людей с университетским 

образованием, перебивающихся поднесением сумок с бакалеей или под-
стригающих газоны. Необходимость помогать супруге (супругу) или со-

держать детей может заставлять людей искать работу в иной сфере дея-



тельности, чем та, в которой они хотели бы работать. Художник, напри-

мер, может работать в каком-нибудь рекламном агентстве или в компа-

нии, специализирующейся на связях с общественностью (иногда просто 
красить стены домов), не имея достаточно времени для своего собствен-

ного творчества. 
Выбор многих людей бывает определен иными обязательствами, которые 

имеются у них перед семьей. Некоторых детей готовят к тому, что они 
должны посвятить себя семейному бизнесу или пойти по стопам отца, 

хотя, возможно, они предпочли бы заняться другим делом. Наконец, 
многие люди, не строящие определенных планов или отличающиеся раз-

носторонними интересами и способностями, могут просто браться за лю-
бую устраивающую их работу и часто менять ее. 

Поступление на работу 
Сделав, возможно, лишь первые пробные шаги в выборе профессии и 

приобретя соответствующую подготовку или получив необходимое обра-
зование, молодые люди готовы приступить к работе. Переход к работе 

предполагает период адаптации, трудности которого могут быть не столь 

велики при наличии помощи хорошего наставника. Профессиональная 
адаптация предполагает также приверженность интересам своей органи-

зации и верность профессии. Однако сначала мы проанализируем, как за 
последние десятилетия изменились установки по отношению к работе. 

Изменение установок по отношению к работе. До начала 70-х годов 
XX века установки большинства работающих американцев определялись 

стройной системой ценностей (Yankelovich, 1981). В старой системе цен-
ностей можно выделить несколько компонентов. Считалось, что женщине 

лучше находиться у семейного очага, если это позволяет материальное 
положение их мужей, и многие мужчины имели серьезные возражения 

против того, чтобы их жены работали где-то за пределами дома. В свою 
очередь, мужчины часто оставались на не удовлетворяющей их работе 

из экономических соображений. Главными мотивирующими факторами 
работников являлись деньги, статус и достижение «американской меч-

ты»: много работы, собственный дом и почетный выход на пенсию. Если 

ты хорошо выполнял свою работу, то общество, в том числе и твоя ком-
пания, будет ухаживать за тобой. 

Эта система ценностей подверглась за последние десятилетия значи-
тельным изменениям. Движение за гражданские права, война во Вьетна-

ме, развитие не- 
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официальных направлений молодежной культуры, движение женщин, 
Уотергейт и другие социальные феномены поставили старый порядок 

под удар. Многие молодые взрослые, вступающие в ряды рабочей силы, 
имеют совершенно иные, нежели раньше, взгляды на работу, считая ее, 

главным образом, средством достижения некоторых целей. Другим фак-
тором является сокращение штатов организаций и учреждений, начав-

шееся в конце 80-х годов, ввергнувшее миллионы людей в состояние 
неопределенности в отношении своего будущего. Люди, работающие в 

столь разных отраслях, например банкиры и сталевары, поняли, что 

компании теперь неверны своим наемным служащим. Они осознали, что 
внезапно могут стать безработными, даже при отсутствии какой бы то ни 



было оплошности с их стороны. Люди поняли, что они сами несут ответ-

ственность за свой карьерный рост и не могут хоть в чем-то зависеть от 

корпорации, будь то трудовая деятельность в течение многих лет или 
благополучный выход на пенсию и даже медицинская страховка. 

Многие молодые люди, которых обстоятельства заставили оценить по-
новому проблему занятости, пытаются найти работу на дому. Эта новая 

модель трудовых отношений возникла по большей части в результате 
развития современных технологий. Архитекторы, писатели, программи-

сты и представители многих других специальностей сегодня часто рабо-
тают в домашних условиях благодаря компьютерам, электронной почте, 

факсимильным аппаратам, сотовым телефонам и устройствам обеспече-
ния электронных совещаний. Тем не менее кому-то приходится ходить на 

работу в офис или на фабрику. То, с чем им приходится сталкиваться 
там, особенно если «они» — молодые взрослые, лишь поступившие на 

работу, может значимо отличаться от их ожиданий. 
Столкновение ожиданий с реальностью. Когда молодые взрослые 

поступают на работу, они могут испытывать состояние, которое можно 

описать как «потрясение, вызванное реальностью». В течение подрост-
кового периода и этапа подготовки к будущей работе люди часто имеют 

высокие ожидания относительно того, каким будет их профессиональный 
путь, как они будут справляться со своими обязанностями. После окон-

чания обучения и начала работы новички очень быстро узнают о том, 
что некоторые их ожидания нереалистичны. Их обучение может не впол-

не соответствовать реальной работе, которую им требуется выполнять. 
Многие работодатели считают, что новички — это люди, которых еще 

многому нужно научить. Работа может оказаться не творческой, а меха-
нической, окружающие люди бывают нечестными; кроме того, может 

оказаться, что сойтись с коллегами по работе — большая проблема. Ис-
тинные цели работы могут затеряться в лабиринте бюрократических 

процедур или трансформироваться под воздействием приказов началь-
ников. Реальность может вызвать потрясение, результатом которого ста-

новятся фрустрация, напряжение и гнев, переживаемые молодым работ-

ником на этапе приспособления к новой ситуации. 
Роль наставников. Фаза вхождения постепенно уступает место расту-

щей компетентности и самостоятельности. Напомним, что Левинсон под-
черкивал важность роли наставников, помогающих молодым работникам 

усваивать необходимые ценности и нормы. Новички, опекаемые настав-
никами, приобретают навыки и уверенность в себе в контексте трудовой 

деятельности. Вскоре они полностью осваиваются на рабочем месте и 
могут иногда в чем-то превосходить своих наставников, переставая нуж-

даться в их помощи. В дальнейшем эти работники при- 
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обретают авторитет у сослуживцев и уже сами могут выполнять функции 

наставников. 
Некоторые авторы отмечают, что наставники играют позитивную роль в 

становлении молодых работников (например, Corzine, Buntzman, Busch, 

1994), особенно в эпоху глобального сокращения численности кадров в 
организациях. Наставники исполняют роль воспитателя и учителя. Они 



способствуют продвижению молодых работников вверх по служебной ле-

стнице. Они служат моделями для подражания в социальной сфере и в 

области профессиональной деятельности. В целом наставники облегчают 
новичкам переход к статусу самостоятельного зрелого специалиста. 

Мужчины, занятые административной и научно-преподавательской рабо-
той, часто сообщают о том, что у них были наставники. Однако количе-

ство высокопрофессиональных наставников достаточно ограниченно. 
Особенно трудным может быть поиск наставника для управленцев-

женщин. Некоторые женщины находят себе наставников-мужчин, других 
наставляют их мужья, но отношения такого типа могут повлечь за собой 

определенные сложности, как мы видели ранее (глава 13). Когда про-
фессиональная карьера женщины не позволяет ей уделять необходимое 

время семье, мужья-наставники часто начинают оказывать меньшую 
поддержку в работе своим женам (Roberts, Newton, 1987). Пытаясь по-

мочь большему числу женщин добиться высоких руководящих должно-
стей, некоторые исследователи полагают, что одной из наиболее успеш-

ных стратегий может стать поддержка формальной внутриорганизацион-

ной системы наставничества (Corzine, Buntzman & Busch, 1994). 
Упрочение, сохранение и изменение карьеры. Серединой карьеры, 

развивающейся в соответствии с типичным профессиональным циклом, 
является время упрочения своего положения в организации. Человек ос-

ваивается на работе и сознает реальные возможности своей профессио-
нальной карьеры. Так, Левинсон (Levinson, 1978) исследовал мужчин в 

возрасте около 40 лет, для которых наступало время упрочения своего 
положения в обществе, необходимости отказа от привлекательных аль-

тернативных вариантов карьеры и вместе с тем активизации стремления 
к успеху в работе. В этот период человек старается показать все, на что 

он способен в избранной им профессии. Он также пытается добиться оп-
ределенной стабильности не только в работе, но и в остальных сферах 

своей жизни. 

 
Официальная форма системы наставничества может помочь многим мо-
лодым женщинам занять управленческие, руководящие, административ-

ные должности 
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Для некоторых этот период связан с повышением личной ответственно-
сти и своего престижа, отказом от помощи наставника и приобретением 

полной самостоятельности. 
Продвижение вверх по лестнице обычно оказывается не столь легким, 



как может показаться сначала. Чем выше вы забираетесь, тем меньше 

остается возможностей роста. Поэтому в возрасте около 40 лет многие 

работники испытывают разочарование, к которому примешивается опре-
деленная доля цинизма. Их первоначальные мечты оказались несбыточ-

ными; они не достигли высот, к которым стремились. В исследовании 
развития событий середины профессиональной карьеры управленцев 

компании ЛГйгТбыли получены аналогичные данные. Несмотря на то что 
некоторым из них удалось стать руководителями высшего звена, многие 

работники по-прежнему оставались на должностях низшего и среднего 
уровней; они были вынуждены пересмотреть свои цели и притязания. 

Многие говорили о том, что дальнейшее повышение по службе перестало 
играть для них существенную роль, а другие стороны жизни — семейные 

радости и личные интересы — теперь более важны (Bray, Howard, 1983). 
Однако руководители высшего звена AT&T заявляли, что их удовлетво-

ренность собой и жизнью в решающей степени определяется профессио-
нальной деятельностью. 

В целом классическое понятие о профессиональном цикле больше не яв-

ляется преобладающей моделью даже для «белых воротничков» и руко-
водящих работников. Лишь малая часть работников трудится в одной и 

той же компании на протяжении всей своей профессиональной карьеры. 
Многие люди меняют места работы в стремлении получать более высо-

кую зарплату, занимать более высокую и ответственную должность или 
трудиться в более комфортных условиях, оставаясь при этом верными 

своей профессии. Так называемые «охотники за мозгами» (хэд-хантеры) 
зарабатывают деньги, изыскивая талантливых и умелых работников, 

особенно менеджеров и высококвалифицированных профессионалов, 
пользующихся повышенным спросом, например программистов, для пе-

реманивания их в другую компанию. Кроме того, все больше людей ме-
няют свою профессию, 

 
Контрольные вопросы к теме 

 «Профессиональный цикл» 

•   Модель профессионального цикла Хейвингхерста очень точно описы-
вает положение в современном мире высоких технологий. 

•     Малопрестижные рабочие места до сих пор занимаются преимущест-
венно женщинами и афроамериканцами. 

•   Из всех факторов, влияющих на выбор профессии, наибольшее зна-
чение имеют практические аспекты трудовой деятельности. Большинство 

молодых взрослых испытывают потрясение от столкновения с реально-
стью, впервые начиная свою трудовую деятельность. 

•     Поиск наставника одинаково сложен как для работающих молодых 
мужчин, так и для работающих молодых женщин. 

Вопрос для размышления 
 

Какие факторы, по вашему мнению, оказывают наибольшее влияние на 
выбор профессии? Почему? 
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начиная заниматься новым для себя делом. Некоторые работники оказы-
ваются жертвой нестабильной ситуации на рынке труда; они часто или 



подолгу не могут найти работу, что нередко становится причиной их фи-

нансовых, социальных и психологических трудностей.  

 
Работа и пол 

Профессиональный цикл женщин часто дискретен. В действительности, 
наиболее распространенной моделью профессиональной жизни и для 

мужчин, и для женщин среднего возраста в XXI веке будет, вероятно, 
система участия в разнообразных проектах, а не сохранение и упроче-

ние одной должности. Хотя некоторые женщины и проходят в своей тру-
довой жизни через те же этапы, что и мужчины, большинство из них ста-

раются совмещать работу с семейными обязанностями, подходя к своей 
профессиональной карьере более гибко. Некоторые женщины оставляют 

работу в тот период, когда им приходится растить маленьких детей, дру-
гие трудятся неполный рабочий день, третьи находят способ пополнять 

семейный бюджет, работая на дому. 
В этом разделе мы рассмотрим трудовую деятельность с точки зрения 

половых различий, уделив особое внимание тому, как женщины совме-

щают профессиональные и семейные роли. Далее будет представлен 
анализ различия женского и мужского труда. Мы остановимся на реаль-

ном значении работы для женщин, стараясь отойти от существующих на 
этот счет стереотипов. Наконец, мы обсудим, что значит быть членом се-

мьи, в которой работают оба супруга. Давайте начнем с впечатляющей 
статистики, отражающей растущий процент женщин среди рабочей силы. 

Статистика и ее динамика 
Одним из наиболее заметных изменений в картине занятости в США ста-

ло значительное увеличение числа работающих женщин в последние де-
сятилетия. В 1950 году почти каждая третья (33%) женщина в возрасте 

16 лет и старше работала; к 1998 году эта цифра выросла до 60% — к 
этому времени работали три женщины из пяти. (U. S. Department of La-

bor, 2000a). Наибольшее увеличение числа работающих наблюдалось 
среди белых женщин. Количество темнокожих работающих женщин вы-

росло не столь значительно, поскольку очень многие из них работали 

всегда в силу экономической необходимости. В настоящий момент посто-
янно не работают менее 11% замужних американок. 

Женщины продолжают укреплять свое положение в разных профессио-
нальных областях. Так, по данным статистики, в 2000 году около 28% 

врачей, 50% научных медицинских работников, 30% юристов и судей, 
53% экономистов и 65% психологов в США — женщины (U. S. Depart-

ment of Labor). Эти цифры по всем профессиям в 2 или в 3 раза выше, 
чем это было 25 лет назад. Почти 54% «специалистов-профессионалов», 

по данным Американского департамента труда (сюда относятся вышепе-
речисленные профессии и более 30 других), являются женщинами. Од-

нако эти данные охватывают и «традиционно» женские профессии, та-
кие как сиделки, медсестры и школьные учителя, представителями кото-

рых являются почти исключительно женщины, как показано в табл. 14.2. 
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Тем не менее до сих пор большинство женщин трудятся на низкооплачи-

ваемых «женских» должностях, работая медсестрами, воспитателями, 
учителями, секретарями и конторскими служащими (Matthews, Rodin, 



1989) (см. табл. 14.2). Каждая вторая женщина занимает низкооплачи-

ваемую и неперспективную должность. Кроме того, женщины по-

прежнему зарабатывают меньше мужчин, получая около 75 центов на 
каждый доллар, зарабатываемый мужчиной. Среди людей, имеющих по-

стоянную работу и занятых полный рабочий день, средний заработок бе-
лых женщин составляет лишь 74% заработка белых мужчин, а заработок 

афро-американок составляет лишь 67% от этой суммы (U. S. Census Bu-
reau, 1997). 

Изменения трудовых моделей 
Во все времена многие женщины работали вне дома, особенно в перио-

ды экономических сложностей. Значительное число женщин работали на 
фабриках и в конторах во время двух мировых войн, когда мужчины 

сражались на европейских фронтах. До периода подъема промышленно-
сти в начале XIX века мужчины и женщины часто работали вместе, под-

держивая семейный бизнес и собственные фермы (а многие поступают 
так и до сих пор). Лишь к концу XIX века мужчин стали считать «естест-

венными» кормильцами своих семей (Bernard, 1981). Они работали вне 

дома, а их жены оставались ухаживать за детьми. Однако в 70-х годах 
XX века эта картина снова изменилась по мере того, как все больше 

женщин хотели начать свою профессиональную карьеру. 
Начиная трудовую жизнь, женщины не обязательно следуют обычной 

модели мужской карьеры. В настоящее время не создано теорий разви-
тия профессиональной карьеры женщин, однако очевидно, что ей при-

суще большее разнообразие форм. Значительное число женщин выби-
рают традиционную мужскую модель непрерывной занятости. Другие 

планируют завести детей, когда добиваются в профессиональной дея-
тельности определенных успехов. Те из них, кто предпочитает в период 

ранней взрослости посвятить себя одним семейным заботам, иногда на-
чинают работать вне дома только после того, как их младший ребенок 

поступает в первый класс, или даже позже, когда он становится студен-
том колледжа. Так, женщина может посвятить 10 лет исключительно 

воспитанию детей, пока они маленькие, и у нее еще останется 35 лет на 

то, чтобы начать трудовую деятельность, 
Видимо, для женщин, в жизни которых карьера стоит не на первом мес-

те, самооценка и самоуважение сильнее связаны с семьей, чем с полной 
рабочей 

занятостью 
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добиться в ней успеха или реализовать какие-либо иные интересы (Dan-

iels, Weingarten, 1982). Большинство женщин по-прежнему прерывают 

свою трудовую деятельность, по крайней мере на какое-то время, чтобы 
заняться воспитанием детей, тогда как мужчины идут на это очень редко 

(KaMeberg) Rosenfeld, 1990). Возможно, именно эти перерывы в работе 
способствуют сохранению различий в оплате мужского и женского труда. 

Труд. Его значение и смысл 
Женщины, как и мужчины, участвуют в трудовой деятельности по многим 

причинам. Основной причиной является экономическая необходимость. 
Матери-одиночки часто являются единственными кормильцами в семье. 

Даже многие супружеские пары не смогли бы прожить без дохода, при-
носимого в дом женой. Женщины, работающие, например, на заводах и 

фабриках, вносят в семейный бюджет почти столько же, сколько их му-
жья (Thompson, Walker, 1989). Подобно мужчинам, многие женщины на-

ходят в профессиональной деятельности удовлетворение, видят в ней 
возможность своей реализации. Они считают свою работу интересным и 

творческим делом и находят, что могут благодаря этому проявить себя и 

раскрыть свои способности. Работа приносит им материальную обеспе-
ченность и уверенность в завтрашнем дне, дает им шанс сделать карьеру 

(Whitbourne, 1986a). 
Однако, несмотря на некоторые сходства, между работающими мужчи-

нами и женщинами имеется ряд отличий. Согласно данным нескольких 
исследований, женщины чаще сообщали о возможности работать с 

людьми — клиентами, сослуживцами или начальниками как об особо 
важном аспекте своей работы. Для части женщин межличностные отно-

шения на работе потому особо значимы, что помогают им в определении 
своей профессиональной Я-концепции (Forrest, Mikolai-tis, 1986). 

Не останавливаясь подробно на анализе причин этого, просто отметим, 
что работающие женщины отличаются от неработающих более крепким 

психическим и физическим здоровьем (Baruch, Barnett, 1986; A. McBride, 
1990; Repetti et al, 1989; Rodin, Ickovics, 1990). Они реже страдают сер-

дечными, язвенными заболеваниями и больше уважают себя. Это осо-

бенно характерно для незамужних женщин. Однако работа оказывает 
благотворное влияние и на замужних женщин, особенно если мужья ока-

зывают им поддержку. Женщины, для которых работа сопряжена в ос-
новном с положительными эмоциями, выигрывают от этого еще больше. 

В этом, возможно, и заключается одна из причин того, почему женщины-
специалисты, несмотря на повышенную ответственность и стрессоген-

ность своей работы, испытывают большее удовлетворение, чем те, кто 
занят неквалифицированным трудом. При наличии потенциального ро-

левого напряжения, стрессов и семейных проблем просто удивительно, 
что практически полностью отсутствуют данные, свидетельствующие о 

вредных последствиях каких-либо видов работ для женщин. 
Среди женщин можно выделить две ярко контрастирующие между собой 

группы: те, кто ориентирован на карьеру, и те, для кого работа — не 
главное в жизни. Для одних ведение домашнего хозяйства — значимое, 

приносящее удовлетворение занятие. Для других — обременительная 

необходимость. В ходе широкого опроса женщин было обнаружено: са-
моуважение, удовлетворенность жизнью и самовосприятие у ориентиро-



ванных и не ориентированных на карьеру женщин 
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резко отличаются (Pietromonaco, Manis & Markus, 1987). Среди тех, кто 
охарактеризовал себя как ориентированных на карьеру, работавшие 

полный рабочий день были вполне довольны собой. Женщины, имеющие 
неполную занятость, трудящиеся на временной работе или занимающие 

должности ниже своей квалификации, были не слишком довольны собой, 
меньше уважали себя и скромнее оценивали свои достоинства. У жен-

щин, не считавших себя ориентированными на карьеру, результаты были 
противоположными. Их самоуважение и удовлетворенность жизнью не 

были связаны со временем занятости на работе. Эти женщины согласи-
лись с такими утверждениями, как: «Я не могу представить себе полно-

ценной жизни без детей» и «Я бы отказалась от работы, которая не по-
зволяла бы мне проводить достаточно времени со своей семьей». 

Мифы и стереотипы, влияющие на трудовую деятельность жен-
щин 

Отличия в подходе мужчин и женщин к выполняемой ими работе дейст-

вительно имеют место, однако существуют и мифы, стереотипы, пред-
ставляющие в ложном свете подлинные мотивы женщин и мешающие им 

подниматься по служебной лестнице. Например, многие полагают, что 
женщины — ведущие специалисты, занимающие управленческие долж-

ности, менее склонны рисковать или идти на определенные жертвы ради 
профессионального успеха. Также распространено мнение, что они не 

стремятся, не испытывают потребности или не ожидают получать такое 
же жалованье, что и мужчины, даже если соглашаются занять высокую 

должность. Однако многочисленные исследования показывают, что мно-
гие женщины не отличаются от мужчин по параметру их отношения к 

риску, получаемой заработной платы и продвижению по службе (Rynes, 
Rosen, 1983). Женщинам свойственна не меньшая мотивация к достиже-

нию, чем мужчинам, и их карьерные планы не являются менее четкими и 
определенными, чем у них. Как правило, женщины, занятые в традици-

онно женских сферах деятельности, таких как педагогика, социальная 

работа или сестринское дело, менее честолюбивы и больше думают о 
том, как создать условия для нормальной супружеской и семейной жиз-

ни, в то время как карьерные планы женщин, занятых в традиционно 
мужских отраслях, например бизнес, юриспруденция и медицина, очень 

похожи на карьерные планы мужчин, работающих в тех же направлени-
ях. 

Динамика семей, в которых работают оба супруга 
Заметное увеличение числа работающих женщин привело к тому, что 

обычным явлением стала семья, в которой работают двое супругов. Сей-
час к таким семьям относят те, в которых муж работает полную рабочую 

неделю, а жена — 20 или более часов в неделю. Сегодня миллионы 
женщин в полной мере разделяют со своими мужьями роль кормильца 

семьи. 
Семьи, в которых работают двое, обладают определенными преимущест-

вами перед теми, где трудится только один из супругов. Увеличение се-

мейного дохода обеспечивает более высокий уровень жизни. Супруги 
могут тратить больше денег как на повседневные нужды, так и в случае 



каких-либо непредвиденных обстоятельств, позволить себе жить в более 

комфортабельных условиях, дать лучшее образование своим детям. Если 

в таких семьях оба супруга имеют высшее образование, 
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самым весомым плюсом, по их словам, является то, что жена имеет воз-
можность более полно реализовать себя. 

Однако жизнь в семье, где работают двое, наряду с удовлетворением по-
требностей связана со стрессами и ролевыми конфликтами. Они частич-

но происходят в связи с тем, что супругам приходится одновременно 
иметь дело с тремя различными системами ролей: в центре одной нахо-

дится семья, в центре второй — работа жены, в центре третьей — работа 
мужа. В какой-то момент одна из ролей может требовать больших затрат 

времени и сил, чем другие. Например, в период ранней взрослости суп-
ругам часто приходится устанавливать приоритеты в связи с тем, что их 

профессиональные планы вступают в противоречие с потребностями их 
маленьких детей. 

Мужья в семьях, где работают двое, часто выражают большее недоволь-

ство супружеской жизнью, чем те, чьи жены не работают (Staines, Pottick 
& Fudge, 1986). Многие супружеские пары сообщают о сильных ролевых 

конфликтах, возникавших при попытках совместить выполнение профес-
сиональных и семейных обязанностей. Эти конфликты были следствием 

загруженности супругов на работе, несогласованности личных планов с 
распорядком семейной жизни, а также результатом кризисов в семье. 

Несмотря на то что в семьях, где работают двое, подобные ролевые кон-
фликты бывают у обоих супругов, у женщин они носят более ярко выра-

женный характер. Ролевое напряжение ощущается работающими жен-
щинами особенно остро, когда им приходится задерживаться на работе 

или работать в условиях ограниченного времени (Guelzow, Bird & Koball, 
1991). Недовольство и напряжение, которые испытывают оба партнера, 

можно отчасти снизить благодаря гибкому графику работы, позволяю-
щему им более полно удовлетворять потребности семьи (Guelzow, Bird & 

Koball, 1991). 

В некоторых семьях, где работают двое, домашние обязанности, особен-
но забота о детях, распределяются более равномерно. Однако практиче-

ски всегда основные обязанности по ведению хозяйства и воспитанию 
детей по-прежнему приходится выполнять работающим женщинам (Bar-

nett, Baruch, 1987; Kalleberg, Rosenfeld, 1990). Данное утверждение вер-
но в том случае, когда дети находятся в младенческом возрасте, и про-

должает действовать в период учебы детей в школе. Оно верно незави-
симо от того, полную или неполную рабочую неделю трудится женщина. 

Подобное положение сохраняется и сейчас, несмотря на недавно приня-
тый федеральный закон, требующий, чтобы компании предоставляли 

своим работникам, и мужчинам и женщинам, минимум 12 недель отпус-
ка по семейным обстоятельствам. Некоторые говорят, что работаю-

щие матери заняты, по сути, на двух полных работах. После того как 
женщина приходит со службы домой, у нее начинается «вторая смена» 

(Hochschild, 1989). Многие женщины встают в 6 часов утра, чтобы в 9 

часов быть на работе, и возвращаются домой только в 7 часов вечера. 
По возвращении их ждет гора домашних обязанностей, начиная с забот о 



детях и кончая готовкой, стиркой и уборкой. 

Несомненно, логично и справедливо предположить, что половину обя-

занностей в семьях, где работают двое, следует брать на себя мужьям, 
но так бывает очень редко. Исследования показывают, что даже в слу-

чае, когда оба супруга трудятся полную рабочую неделю, на женщин 
ложится львиная доля бремени, связанного с ведением домашнего хо-

зяйства (Berk, 1985; Pleck, 1985). Так, отмечается устойчивая тенден-
ция: мужья работающих жен посвящают выполнению домаш- 
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них обязанностей не намного больше времени, чем супруги жен-

домохозяек (Fer-ber, 1982). Другие исследования продемонстрировали, 
что объем работ по дому, выполняемых мужьями, уменьшается с увели-

чением их заработков (Antial, Cot-tin, 1988; Smith, Reid, 1986). 
Мужчины, позитивно относящиеся к тому, что их жены участвуют в обес-

печении семьи, чаще оказывают помощь по дому, чем те, которых раз-
дражает роль жены, приносящей в дом деньги (Hood, 1986; Perry-Jenkin, 

Crouter, 1990). Однако «кто что делает в доме, как много и как часто» — 

это всего лишь часть общей картины (Perry-Jenkins, Folk, 1994). То, на-
сколько справедливым кажется каждому супругу распределение домаш-

них обязанностей, может быть не менее важным при оценке супружеской 
жизни, чем объем работ, выполняемых дома мужем и женой (Blair, John-

son, 1992; Thompson, 1991; Wilkie, Ratcliff & Ferree, 1992). 
Семьи, в которых работают двое, сталкиваются и с другими трудностями. 

В последнее время отношение общества к работающим женщинам стало 
более благожелательным. Однако на женщин с маленькими детьми, за-

нятых полную рабочую неделю, иногда по-прежнему смотрят неодобри-
тельно. К некоторым из них подобное негативное отношение проявляют 

знакомые, соседи, коллеги по работе. Другие сами переживают серьез-
ные ролевые конфликты, которые еще более обостряются, когда матери 

бывает трудно найти того, кто позаботился бы должным образом о ее ре-
бенке, пока она находится на работе. Женщины могут испытывать осо-

бое беспокойство, когда им приходится поручать своего младенца чьим-

то заботам, находясь в затруднительном финансовом положении, вынуж-
дающем их сделать это как можно скорее. Федеральный закон не требу-

ет от работодателей, чтобы они оплачивали своим служащим отпуска по 
семейным обстоятельствам. Крупные компании обычно оплачивают та-

кие отпуска, тогда как более мелкие организации не делают этого. 
Амбивалентные чувства, которые женщины испытывают в связи со своей 

двойной ролью, являются следствием усвоенных ими традиционных по-
ловых ролей. Исторически в ходе социализации женщинам постоянно 

предписывается менее активный образ жизни, сосредоточение на раз-
личных сторонах супружества и отсутствие профессиональных и карьер-

ных стремлений (Hansen, 1974). Несомненно, амбивалентность чувств 
может быть отнесена также на счет тех реальных повседневных трудно-

стей, с которыми встречается женщина, желая выполнить два конкури-
рующих между собой ряда требований. В таком случае ролевой кон-

фликт — это скорее результат условий жизни в семье, где работают оба 

супруга, а не «проблема», вызванная психологическим складом женщи-
ны. 



Женщины, растущие профессионально или сосредоточенные на управ-

ленческой карьере, сталкиваются с дополнительным напряжением, свя-

занным с необходимостью решить, чья профессиональная карьера — 
мужа или жены должна быть поставлена на первое место, например, в 

тех случаях, когда кого-то из супругов ожидает повышение по службе, 
перевод в другой населенный пункт. При сосредоточении на карьере 

мужа нередко увеличивается семейный доход, становится более высоким 
жизненный уровень, но это может помешать карьере жены. 

Несмотря на такие негативные моменты, женщины могут получать нема-
ло положительных переживаний благодаря трудовой деятельности. 

Удовлетворение, испытываемое ими от работы, часто сказывается и на 
их семьях, особенно если женщина занята на престижной работе. Это 

обстоятельство часто позволяет род- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Работа и пол» 

•     Благодаря росту экономического благосостояния населения за по-

следние 10 лет замедлилось увеличение числа работающих женщин. 
.   Сегодня женщины, работающие вне дома, в основном следуют тем же 

моделям развития карьеры, что и мужчины. 
•     Работающие женщины обладают лучшим физическим и психологиче-

ским здоровьем, чем неработающие. 
•     Мужчины и женщины из семей, где работают оба супруга, поровну 

делят домашние обязанности и обязанности по воспитанию детей. 
•     Женщины, занимающие руководящие должности или стремящиеся 

занять их, испытывают наименьшее напряжение по сравнению с другими 
работающими женщинами. 

Вопрос для размышления Каким образом общепринятые мифы и сте-
реотипы продолжают препятствовать карьерному продвижению женщин? 

ным лучше приспособиться к дефициту времени и к иным проблемам, 
которые влечет за собой ситуация, когда в семье работают оба супруга. 

Возможно, в этом одна из причин того, почему большинство исследова-

ний показывают, что браки, в которых работают оба супруга, не менее 
счастливы, чем прочие семьи. Более того, ряд опросов, проведенных в 

семьях рабочих и специалистов, продемонстрировал, что работающие 
жены больше удовлетворены своей супружеской жизнью, чем жены-

домохозяйки (Walker, Wallston, 1985). Почему работающие женщины 
чувствуют себя в такой ситуации лучше, несмотря на напряженность 

жизни? Одно из возможных объяснений — наличие социальной поддерж-
ки. Женщины могут обратиться к своим коллегам за советом, получить от 

них эмоциональную поддержку, найти в их лице друзей. Работа может 
стать альтернативным источником повышения уважения к себе и даже 

помочь сохранить самообладание, когда дома возникают какие-то не-
урядицы (Rodin, Ickovics, 1990). Тем самым работа может служить буфе-

ром, ослабляющим силу стрессов семейной жизни. 
Краткое содержание главы Непрерывность и изменчивость 

•    Ролевые изменения, имеющие место в ранней взрослости, более не-

заметны и менее системны, чем изменения, происходящие в периоды 
детства и юности. 



•    Развитие взрослых людей происходит в контекстах личного Я, Я как 

члена семьи и Я как работающего человека. 

•    Согласно Маслоу, каждый индивид стремится к самоактуализации; 
потребность в самоактуализации может появляться только после удовле-

творения всех потребностей низших уровней. 
•    Согласно Роджерсу, общество «портит» индивида, применяя к нему 

условия уважения; альтернативой им является безусловное позитивное 
отношение. 
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•    Молодые взрослые часто находятся в ситуации перехода к большей 

эмоциональной, сознательной, функциональной и конфликтной незави-
симости. 

•    Некоторые люди сосредоточиваются на внутренних факторах рабо-
ты; другие — на внешних факторах. Дружеские отношения могут быть 

важным фактором трудовой деятельности. 
Установление близких отношений 

•    Дружеские отношения являются ведущим аспектом жизни взрослого 

человека. 
•    Согласно трехкомпонентной теории любви Стернберга, любовь имеет 

три аспекта: интимность, страсть и решение/принятие обязательств. 
•    Существуют три теории привлекательности и выбора брачного парт-

нера: инструментальная теория подбора супругов, теория «стимул — 
ценность — роль» и теория семейных систем. 

•    Моногамный брак в настоящее время является наиболее распростра-
ненной формой брачных отношений в США; его заключение символизи-

руется свадебной церемонией и санкционируется обществом. 
•    Все более популярным становится совместное проживание мужчины 

и женщины без заключения брака; около одной трети таких пар со вре-
менем вступают в законный брак. 

Родительство и развитие взрослых людей 
•    Семейный цикл развивается стадиально: индивид покидает семью 

родителей и заключает брак, у него рождается первый ребенок, рожда-

ется последний ребенок; последний ребенок покидает его семью; уми-
рает супруг. 

•    Переход к родительству резко изменяет стиль жизни человека; ему 
необходимо адаптироваться к совершенно новым условиям. 

•    Обычно для женщин приоритетным является рождение и воспитание 
детей. Свой жизненный стиль они пытаются соотнести с данными собы-

тиями; мужчины более часто основные усилия направляют на трудовую 
деятельность. 

•    Социальная поддержка, счастье в браке во время беременности, са-
моуважение родителей и характеристики ребенка влияют на адаптацию 

молодых родителей к своей новой роли. 
•    Выделяют шесть стадий родительства: формирования образа, вы-

кармливания, авторитета, интерпретативную, взаимозависимости, рас-
ставания. 

•    На каждой стадии родители должны справляться с новыми вызовами 

и требованиями детей, заново устанавливать свои собственные отноше-
ния. 



•    Трудности родительства особенно остры для одиноких родителей. 

•    Семьи одиноких темнокожих матерей наиболее часто находятся за 

чертой бедности; компенсировать это помогает расширенная семья (в 
случае ее наличия). 

•    Одинокие отцы сталкиваются с теми же проблемами и трудностями, 
что и одинокие матери, за исключением того, что они, как правило, 

имеют меньше финансовых затруднений. 
644     Часть IV. Взрослость 

Профессиональный цикл 
Традиционно профессиональный цикл начинается с размышлений и пе-

реживаний, которые приводят к совершению выбора, продолжается раз-
витием выбранной карьеры и заканчивается с выходом на пенсию; одна-

ко сегодня ситуация несколько изменилась. 
Согласно Хейвингхерсту, профессиональный цикл развивается следую-

щим путем: идентификация с работником, приобретение основных навы-
ков деятельности, приобретение идентичности, становление продуктив-

ности, поддержание продуктивности на благо общества и осмысление 

прожитой продуктивной и ответственной жизни. 
Среди факторов, влияющих на выбор профессии, можно назвать социо-

эко-номический статус, этническую принадлежность, уровень интеллек-
та, навыки, пол и занятия родителей. 

Темнокожие мужчины и женщины широко представлены в сфере непре-
стижной и низкооплачиваемой трудовой деятельности, очень незначи-

тельное их число работает на более высокооплачиваемых работах в силу 
ряда исторических причин. 

Согласно теории Я-концепции, люди подбирают себе карьеру, соответст-
вующую их Я-концепции. Теория черт трактует этот вопрос подобным 

образом, однако предмет ее исследования — объективно измеряемые 
личностные характеристики. 

Профессиональная подготовка обычно проходит как на формальном, так 
и неформальном уровне. 

Практические аспекты оказывают влияние на выбор профессии. В по-

следние десятилетия работающие люди все больше и больше приходят к 
осознанию того, что их карьера зависит только от них. Когда молодые 

взрослые начинают работать, они часто обнаруживают, что их ожидания 
не совпадают с реальностью, и могут негативно реагировать на это несо-

ответствие. 
Наставники могут играть позитивную роль в развитии молодых работни-

ков. 
Сохранение чувства интереса и приверженности к своей работе на всем 

протяжении взрослости необходимо для зрелой удовлетворенности рабо-
той. 

Период середины карьеры — это время ее упрочения и перехода к овла-
дению реальностью. 

Работа и пол 
Хотя женщины активно вступают в ряды рабочей силы и некоторые из 

них успешно строят свою карьеру, до сих пор большинство женщин за-

няты на низкооплачиваемой работе; женщины, выполняющие одинако-
вую работу с мужчинами, получают более низкую оплату. 



Женщины, работающие вне дома, следуют более разнообразным моде-

лям развития карьеры, чем мужчины. 
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•     Некоторые женщины работают или возвращаются к работе из-за 

экономической необходимости; многие другие женщины находят в рабо-
те удовлетворение и возможность самореализации. 

•     Работающие женщины обычно обладают лучшим психическим и фи-
зическим здоровьем, чем неработающие. 

•     Женщины часто страдают от воздействия ошибочных мифов и сте-
реотипов относительно их отношения к риску, заработной плате, карь-

ерному росту и мотивации. 
•     Семьи, где работают оба супруга, обладают более высокими дохода-

ми, но им необходимо совмещать роли и расставлять приоритеты. 
•     В случае, когда оба супруга заняты полный рабочий день, женщины 

с большей вероятностью выполняют основную часть работы по дому, ко-
личество которой позволяет назвать их жизнь дома «второй трудовой 

сменой». 

•     Некоторые работающие женщины испытывают значительные роле-
вые конфликты, вызванные уходом за ребенком, половой социализацией 

и предъявляемыми к ним конкурирующими системами требований. 
 

ГЛАВА 15 

ФИЗИЧЕСКОЕ И КОГНИТИВНОЕ РАЗВИТИЕ В СРЕДНЕЙ ВЗРОСЛО-

СТИ 

Предварительный обзор 

Знаете ли вы? 
Что представители различных теорий развития значительно расходятся в 

том, что следует считать средней взрослостью? 
Что экономические условия, принадлежность к определенному классу 

общества и исторический контекст оказывают влияние на то, как люди 
воспринимают среднюю взрослость? 

Каковы различия между моделью перехода и моделью кризиса (подходы 

к периоду средней взрослости); какие мифы связаны с моделью кризи-
са? Какие краткосрочные и долговременные физические и эмоциональ-

ные изменения связаны со средним возрастом? Что происходит во время 
менопаузы? Что обозначает термин «климактерический»? 

Что происходит с сексуальностью и половой активностью в течение 
средней взрослости? Каким главным болезням подвержены взрослые 

люди среднего возраста; какова связь между их появлением и несовер-
шенными навыками ухода за своим здоровьем? Каковы ведущие причи-

ны смерти в среднем возрасте? 
Как стрессогенные жизненные события влияют на здоровье в период 

средней взрослости? 
Каковы различия между текучим интеллектом и кристаллизованным ин-

теллектом и как они изменяются в среднем возрасте? 
Каковы последствия изменений интеллектуального функционирования 

для средних взрослых? 

Как описательное и процессуальное знания относятся к компетентности, 



как они способствуют компенсации замедления работы когнитивных 

функций? Как взаимодействуют когнитивное функционирование, науч-

но-технический прогресс и устаревание профессиональных знаний и на-
выков? 

Это главные темы главы. 
В предыдущих главах объектом нашего внимания были такие этапы че-

ловеческой жизни, как детство, отрочество, юность и ранняя взрослость. 
Мы рассмотрели возрастные ступени, поднимаясь по которым ребенок 

становится личностью с от- 
Глава 15. Физическое и когнитивное развитие в средней взрослости     

647 
носительно устойчивым взглядом на мир и определенными чертами ха-

рактера. Мы также остановились на тех социальных вехах, которыми от-
мечается вхождение юношей и девушек в мир взрослых: расставание с 

родным домом, вступление в брак, обретение статуса родителя, упроче-
ние карьеры. А что же дальше? 

Средняя взрослость (начало которой произвольно можно отнести к 40-

летнему возрасту) вместе с поздней взрослостью может составлять более 
50% жизненного пути человека. Бросает ли она новые вызовы или это 

период времени, когда человек продолжает воплощать в жизнь решения, 
принятые ранее, возможно, внося некоторые коррективы, приспосабли-

ваясь к чему-то? Можем ли мы говорить о непрерывности человеческого 
развития в эти годы? Являются ли Таня Харрис или Джастин Джонс в 50 

лет такими же людьми, какими они были в возрасте 30 лет? Если нет, то 
что заставило их измениться, насколько сильны эти изменения и какие 

сферы они затронули? Обретают ли эти люди мудрость и аккумулируют 
новый опыт или их взгляды на жизнь сузились? Какое влияние оказыва-

ет неизбежное биологическое старение организма на психологическое 
функционирование человека? 

Как и в ранней взрослости, лейтмотивом средних лет становится тема 
непрерывности, изменчивости и их взаимодействия. Мы начнем с обзора, 

в котором опишем популярные мифы о людях средних лет, например 

миф о «кризисе среднего возраста». Затем мы проанализируем измене-
ния сенсомоторных навыков и других биологических факторов, а также 

биологические и психологические аспекты половой жизни. Далее мы 
рассмотрим проблему болезни и здоровья. И наконец, мы остановимся на 

том, что происходит в среднем возрасте с интеллектом и когнитивными 
способностями, сделав акцент на вопросе о снижении и сохранности не-

которых функций. 
Развитие в среднем возрасте 

Когда люди начинают относить себя к людям среднего возраста? Что на-
талкивает их на мысль о том, что они уже не очень молоды, и как они 

реагируют на это открытие? О наступлении среднего возраста свиде-
тельствуют многие сигналы. По распространенным представлениям, 

средним возрастом называется отрезок жизни человека примерно от 40 
до 60-65 лет. Обычно в день 40-летнего юбилея громогласно возвещают 

о достижении важной вехи, а также шутят о том, что юбиляр «достиг 

вершины холма», посылают ироничные поздравительные открытки, ино-
гда устанавливают на лужайке перед его домом некий специальный сим-



вол и птицы фламинго. В американской культуре достижение 40-летнего 

возраста часто провозглашается началом конца жизни. 

Представители различных теорий развития обычно считают среднюю 
взрослость культурным конструктом XX века (Moen, Wethington, 1999). 

Время ее начала и конца зависит от личного опыта и переживаний чело-
века: относит ли себя к представителям среднего возраста 43-летняя 

женщина, у которой только что родился ребенок? Полагает ли 41-летний 
мужчина, посещающий бизнес-тренинг или курсы повышения квалифи-

кации, что он достиг пика своей профессиональной карьеры и жизни или 
для него это только начало пути? Здоровье также является важным фак-

тором. Что общего у 40-летних людей, находящихся в отличной физиче-
ской форме, полных силы и энергии, и у 40-летних людей, в течение 

дли- 
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тельного времени злоупотребляющих алкоголем или иными психоактив-
ными веществами, страдающих нехваткой двигательной активности?                  

__ 

Более того, период, определяемый как средняя взрослость, у разных 
людей может начинаться в разное время, быть короче у одних и продол-

жительнее у других, поскольку взросление ассоциируется с самыми раз-
нообразными признаками (Neugarten, Brown- Rezanka, 1996). Ряд при-

знаков относится к области социального или семейного положения. 
Средний возраст — это промежуточный период, своего рода мостик меж-

ду двумя поколениями. Люди, достигшие середины жизни, сознают свою 
обособленность не только от молодежи, но и от тех, кто дожил до ста-

рости, особенно от пенсионеров. Некоторые люди чувствуют, что прожи-
ли половину жизни, когда их дети начинают оставлять дом. Другие при-

знаки являются физическими и биологическими. Женщина может вдруг 
заметить, что сын вырос выше нее; мужчина может обнаружить, что не-

которые его профессиональные навыки, например рисование или игра 
на пианино, сопровождаются проявлениями артрита. 

Существуют и психологические признаки, большая часть которых связа-

на с вопросами стабильности и изменчивости жизни. Люди осознают, что 
ими был принят ряд важных решений в отношении своей профессио-

нальной карьеры и семейной жизни; теперь они являются достаточно ус-
тоявшимися, и остается только реализовать их до конца. Будущее нико-

гда не является определенным и известным, но к этому моменту оно 
больше не несет в себе таких безграничных возможностей, как ранее. 

Определяющие принадлежность к лицам среднего возраста признаки мо-
гут быть связаны и с профессиональной карьерой: люди более не про-

двигаются по службе. Возможно, человек занял какую-либо высокую 
должность или ему становится ясно, что он достиг уровня, который на-

много ниже его первоначальных устремлений. 
«Время расцвета» или «начало конца»? 

Какие чувства в отношении своего возраста испытывают люди средних 
лет? Ученые, как и сами представители этой возрастной группы, расхо-

дятся во мнениях о том, следует ли человеку рассматривать этот жиз-

ненный этап как время реализации своих возможностей, стабильности и 
потенциального лидерства или для него это период неудовлетворенно-



сти, внутреннего смятения и депрессии. Взгляд человека на свой сред-

ний возраст может быть обусловлен экономическими условиями жизни, 

социальным положением и особенностями того времени, в которое ему 
довелось жить. Многие осознают, что они уже не молоды, но тем не ме-

нее, это обстоятельство их нисколько не смущает. Они считают, что на-
ходятся теперь «во цвете лет». Люди среднего возраста часто уверенно 

стоят на ногах и чувствуют, что их жизнь полна определенности и безо-
пасности (Helson, 1997). Физическая форма многих людей в этом возрас-

те может несколько снизиться, но опыт и знание своих возможностей по-
зволяют им преуспевать в жизни в большей степени, чем когда бы то ни 

было. Поэтому возрастную категорию 40-60-летних называют поколе-
нием руководителей. Именно этим можно объяснить то, что большин-

ство людей, ответственных за принятие решений в правительстве, про-
мышленных корпорациях и обществе в целом, принадлежат именно к 

лицам среднего возраста. Сегодняшнее поколение взрослых людей сред-
них лет в США имеет лучшее образование и здоровье, чем когда бы то 

ни было. Многие из них сообщают о сильно 
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Многие люди, вступая в период среднего возраста, могут несколько сни-
зить свою физическую активность 

развитом у них чувстве самоэффективности, по меньшей мере в некото-
рых важных областях их жизни (Clark-Plaskie, Lachman, 1999). 

Разумеется, далеко не все люди среднего возраста заняты принятием от-
ветственных решений. Многие чувствуют, что они не в состоянии распо-

рядиться собственной жизнью и тем более управлять другими. По-
видимому, многие люди после 40 лет начинают утрачивать свою жизнен-

ную энергию. Френкель-Брунсвик (Frenkel-Brunswik, 1963), например, не 
считала людей среднего возраста «поколением руководителей». Она 

представляла этот период жизни фазой снижения жизненной активности 
(примерно 48 лет), обычно сопровождавшейся как психологическими, 

так и биологическими кризисами. Левинсон и коллеги (Levinson, 

1978,1996) также полагают, что «переход середины жизни — это время 
умеренного или даже тяжелого кризиса» и для мужчин, и для женщин. 

Большинство людей неоднозначно относятся к среднему возрасту 
(Chiriboga, 1981; Sherman, 1987). Средний возраст может быть периодом 

расцвета применительно к семейной жизни человека, его карьере или 
творческим способностям, но при этом люди все чаще задумываются о 

том, что они смертны, что их время проходит, а также о том, что годы 
бегут все быстрее и быстрее. Некоторых людей в середине жизни начи-

нают беспокоить вопросы реализации своего творческого потенциала и 
необходимости передать что-то следующему поколению, мучить опасе-

ния по поводу творческого застоя и упущенных возможностей, одолевать 
заботы о том, как сохранить близкие отношения с родными и друзьями. 

С каждым значительным событием — рождение ребенка, смерть, пере-
мена работы, развод — взрослые люди переоценивают свою жизнь 

(Sherman, 1987). Это относится не только к событиям, происходящим с 

ними, но и к событиям в жизни окружающих их людей. Для некоторых 
девизом в этот период становятся слова: «Все, что бы мы ни делали, мы 



должны сделать сейчас» (Gould, 1978). То, как люди относятся к этому 

настоятельному внутреннему зову, наряду с происходящими в их жизни 

событиями, определяет, станет ли средний возраст этапом плавного пе-
рехода и переоценки ценностей или периодом кризиса. 

Кризис середины жизни и связанные с ним мифы 
Несмотря на то что некоторые исследователи полагают, что средний воз-

раст воспринимается взрослыми людьми как «период, когда рушатся на-
дежды, а многие возможности кажутся упущенными навсегда» (Clausen, 

1986), значительная часть исследований убедительно доказывает прямо 
противоположное. Так, неко- 
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торые данные показывают, что большинство взрослых переживает сере-

дину жизни как годы постепенного перехода, наполненные и позитив-
ными, и негативными событиями, связанными с процессом старения. В то 

время как модель кризиса привязывает нормативные возрастные изме-
нения, имеющие место в этот период, к предсказуемым кризисным со-

стояниям, модель перехода отвергает представление о том, что кризис 
середины жизни является нормативным событием (Hel-son, 1997; Hunter, 

Sundel, 1989; Rosenberg, Rosenberg & Farrell, 1999). 

Согласно модели перехода, развитие человека характеризуется последо-
вательностью ожидаемых важных событий его жизни, которые можно 

предвидеть и в отношении которых можно строить планы. Период, свя-
занный с этими событиями, может вызывать немалые трудности как в 

психологическом, так и в социальном плане. Однако большинство людей 
успешно к нему приспосабливаются благодаря знанию того, что эти со-

бытия неуклонно приближаются. Например, занятая в малом бизнесе 40-
летняя предпринимательница, зная, что она, вероятно, отойдет от дел в 

возрасте около 60 лет, регулярно перечисляет деньги на особый (не об-
лагаемый до установленного срока налогом) пенсионный счет. К 50-

летнему возрасту она, возможно, уже присмотрит себе дом для жизни на 
заслуженном отдыхе; она также периодически обсуждает со своим суп-

ругом и с детьми планы будущей жизни. Таким образом, люди, понимая, 
что середина их жизни будет связана с переменами, скорее всего, не 

станут дожидаться, пока они застанут их врасплох, а начнут готовиться к 

ним заблаговременно. Благодаря антиципации они могут спланировать 
эти жизненные события и избежать кризиса середины жизни (Clausen, 

1986; Troll, 1985). 
Модель кризиса имеет методологические недостатки, ограничивающие 

ее привлекательность. Во многих исследованиях, предлагающих эту мо-
дель, использованы данные, полученные при изучении клинических па-

циентов, а не случайных выборок, которые более точно отражают пол-



ный состав взрослого населения. Более того, Левинсон (Levinson, 1978) 

и Гоулд (Gould, 1978) в своих ставших классическими исследованиях 

фокусируют взгляд главным образом на белых мужчинах, принадлежа-
щих к среднему классу; однако более корректным было бы уделить рав-

ное внимание и мужчинам, и женщинам. Например, Левинсон и коллеги 
(Levinson, 1978) обнаружили, что примерно в 40-летнем возрасте муж-

чина может подвергнуть сомнению или по меньшей мере начать осмыс-
лять с разных сторон ценность той «управляемой обстоятельствами» 

жизни, которую он вел до сих пор. Если раньше ему удавалось добивать-
ся своих целей, он может внезапно задаться вопросом: «Стоили ли они 

потраченных усилий?» В случае, если мужчина не сумел добиться в сво-
ей жизни того, чего хотел, он может теперь со всей ясностью осознать: у 

него осталось не много возможностей для изменения. Таким образом, он 
начинает подвергать сомнению все стороны своей жизни, включая рабо-

ту и семейные отношения (Levinson, 1986). Женщины, их уникальные 
проблемы, связанные с наступлением середины жизни, не попали в это и 

прочие классические исследования среднего возраста. Так, некоторые 

исследователи сомневались, можно ли применять к женщинам такие чис-
то мужские проблемы, как «беспокойство по поводу неизбежности смер-

ти и незначительности своих достижений» (Baruch, Brooks-Gunn, 1984). 
Также они сомневались в том, не слишком ли преувеличено негативное 

влияние таких факторов, как менопауза и феномен «опустевшего гнез-
да». 
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Таким образом, середина жизни — это то время, когда люди критически 
анализируют и оценивают свою жизнь. Одни могут быть удовлетворены 

собой, считая, что они достигли пика своих возможностей (Chiriboga, 
1981). Для других анализ прожитых лет может стать болезненным про-

цессом. Несмотря на то что такие нормативные возрастные факторы, как 
седина, увеличение размера талии или менопауза в сочетании с ненор-

мативными событиями, например разводом или потерей работы, способ-

ны вызвать стресс, вероятность возникновения кризиса середины жизни 
заметно снижается, если любые из предсказуемых влияний возраста ан-

тиципируются или рассматриваются как нормальные моменты жизни 
(Neugar-ten, Brown-Rezanka, 1996). 

В конце юности и начале взрослости многие представляют себе средний 
возраст в виде некоей гигантской черной дыры, в которой им предстоит 

провести по меньшей мере лет 20 своей жизни. К среднему возрасту, по-
лагают они, рост и развитие человека прекращаются. Им придется рас-

прощаться как со своими юношескими мечтами, так и с планами в отно-
шении профессиональной карьеры, семейной жизни и личного счастья. 

Если молодость — это надежды, то середина жизни — попадание в вяз-
кую трясину. Рональд Кесслер, социолог и член Исследовательского 

фонда Мак-Артура, занимающегося вопросами гармоничного развития 
человека в среднем возрасте, такое мнение считает ошибочным: 

Все говорит о том, что средний возраст — это лучшее время жизни. Изу-

чая статистические данные по населению США, приходишь к выводу: 
лучший возраст для человека — 50 лет. Вас еще не беспокоят болезни и 



недомогания пожилого возраста, но вы уже не мучаетесь тревогами мо-

лодых людей: полюбит ли кто-нибудь меня? Смогу ли я когда-нибудь до-

биться успеха в своей работе? Уровень общего дистресса низкий: число 
депрессивных и тревожных состояний достигает минимума примерно в 

35 лет и не увеличивается до конца седьмого десятилетия жизни. Вы 
деятельны. У вас достаточно денег, чтобы позволить себе делать многое 

из того, что вам нравится. Ваши семейные отношения устоялись, вероят-
ность развода очень невелика. Середина жизни — это то самое, к чему 

вы стремились. Вы можете посвящать свое время бытию, а не становле-
нию (цит. по: Gallagher, 1993). 

Кесслер и другие исследователи считают, что кризис середины жизни — 
это скорее исключение, чем правило. У подавляющего большинства лю-

дей переход в средний возраст происходит незаметно и плавно, по мере 
того как на смену юношеским мечтам о славе, богатстве, личных свер-

шениях и красоте приходят более реалистичные ожидания. Теннисист, 
42 лет, оказавшийся достаточно талантливым для того, чтобы попасть в 

юные годы в число 100 сильнейших игроков своего штата, смиряется с 

тем, что ему никогда не добиться успеха на Уимблдонском турнире, и 
становится преподавателем физкультуры в школе, принимает участие в 

турнирах теннисистов-профессионалов. Политик, мечтавший в молодости 
заседать в Сенате США, удовлетворяется должностью мэра небольшого 

городка. Подобная переориентация предполагает сравнение себя с 
людьми, ставящими аналогичные цели и добивающимися подобных ре-

зультатов. Когда человек в зрелом возрасте испытывает некоторые 
трудности, он часто сравнивает себя с людьми, находящимися в худшем 

положении. Так, супружеская пара, чей дом пострадал от наводнения, 
может сравнивать свою ситуацию с ситуацией соседей, которые, кроме 

того, являются еще и безработными. 
Кризис середины жизни с большей вероятностью грозит тем, кто склонен 

избегать самоанализа, использует защитный механизм отрицания, стара-
ясь не за- 
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Контрольные вопросы к теме 
«Развитие в среднем возрасте» 

•     Представители различных теорий развития соглашаются в том, что 
период средней взрослости продолжается с 40 до 60-65 лет. 

•     Средняя взрослость - своеобразный мост между поколениями. 
•     Согласно Левинсону, переход в средний возраст для большинства 

взрослых - время, отмеченное серьезным кризисом. 
•     Согласно модели перехода, кризис среднего возраста не является 

нормативным событием. 
•     Согласно Кесслеру, кризис среднего возраста более распространен 

среди бедных, чем среди обеспеченных людей. 
Вопрос для размышления Какие факторы влияют на то, испытывают 

люди или нет кризис середины жизни? 
мечать перемен, происходящих в его организме и в его жизни. В резуль-

тате 45-летний мужчина, все еще считающий, что находится в прекрас-

ной физической форме, может испытать эмоциональное потрясение, ко-
гда его 15-летний сын начнет обыгрывать его в баскетбол. «Такие люди 



ни за что не хотят расстаться со своими иллюзиями, — говорит Кесслер. 

— Они проявляют чудеса изобретательности, продолжая себя обманы-

вать до тех пор, когда, наконец, реальность не заявляет о себе в полный 
голос» (Gallagher, 1993). Кесслер полагает, что кризис середины жизни 

более типичен для состоятельных людей, чем для малоимущих и пред-
ставителей рабочего класса. Очевидно, когда солидный счет в банке за-

щищает вас от нищеты и превратностей жизни, легче обманывать себя в 
отношении реалий среднего возраста. 

Физическая стабильность и изменчивость 
Наиболее очевидные изменения, связанные со средним возрастом, отно-

сятся к физической сфере. Обычно именно в период средней взрослости 
человек испытывает первые ощущения, говорящие о том, что его тело 

начинает стареть. 
«Возраст подобен любви; его не скроешь», — писал драматург XVII века. 

Для многих людей среднего возраста наступает «момент истины», когда 
каждый взгляд в зеркало открывает новые морщины, утолщение талии, 

редеющие волосы или седину на висках, которая уже не является отли-

чительным свойством, а лишь повергает в уныние. Такие предупреж-
дающие сигналы одних людей беспокоят больше, а других меньше в за-

висимости от их отношения к старости и постепенному умиранию. Явля-
ются ли эти сигналы знаками зрелости или упадка? Некоторые очевид-

ные биологические события, такие как менопауза у женщин, затрудне-
ние появления эрекции у мужчин, ухудшение зрения, настигающее 

представителей любого пола, требуют изменения образа Я, своего пове-
дения, а также их необходимо учитывать при поддержании удовлетво-

ряющего индивида стиля жизни (Newman, 1982; Timiras, 1994). Боль-
шинство физических способностей достигает своего пика в подростковом 

возрасте или в ранней взрослости и выравнивается в ходе средней 
взрослости; далее начинают появляться первые 
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признаки угасания физической сферы. Однако при анализе данных из-

менений необходимо помнить, что темпы развития и старения людей 
имеют свои индивидуальные особенности. На процесс старения влияет 

множество факторов. В этой связи люди нередко имеют возможность об-
легчить и смягчить многие его неприятные последствия и побочные эф-

фекты. 
Изменения способностей 

В период среднего возраста у индивида, как правило, начинается неко-
торое снижение его физических возможностей (Birren, Woods & Williams, 

1985; Birren, Fisher, 1995). Этот процесс затрагивает в первую очередь 
сенсомоторные навыки, а также особенности внутреннего функциониро-

вания организма. 
Ощущения. Визуальные способности сохраняют достаточную стабиль-

ность начиная с подросткового возраста и вплоть до 40-45 лет; в даль-
нейшем острота зрения снижается (Kline, Shieber, 1985). Некоторым ис-

ключением является близорукость: близорукие люди среднего возраста 

часто видят удаленные объекты лучше, чем в период ранней взрослости. 
Как правило, слух становится менее острым после 20 лет и постепенно 



снижается, особенно в отношении чувствительности к высокочастотным 

звукам. Такая потеря слуха чаще наблюдается у мужчин, чем у женщин. 

Это может объясняться такими факторами, как условия производствен-
ной деятельности, например работой на стройплощадке, где работник 

постоянно подвергается воздействию громких или высокочастотных зву-
ков. В любом случае, в среднем возрасте снижение слуха редко бывает 

столь серьезным, что это становится помехой в обычной беседе (Olsho, 
Harkins & Lenhardt, 1985). В различные моменты средней взрослости 

снижается вкусовая и обонятельная чувствительность, а также воспри-
имчивость к боли, хотя эти изменения происходят постепенно и менее 

заметно, чем изменения зрительного и слухового анализаторов 
(Bartoshuk, Weiffenbach, 1990). Чувствительность к изменениям темпера-

туры в период средней взрослости остается высокой (Newman, 1982). 
Моторные навыки и время реакции. Другие биологические функции, 

такие как время реакции и сенсомоторные навыки, также подвергаются 
изменению в среднем возрасте. Увеличение времени реакции в период 

взрослости происходит достаточно медленно и ускоряется в старости. 

Двигательные навыки могут ухудшаться, но уровень исполнения рабочих 
функций остается на прежнем уровне, возможно благодаря длительной 

практике и опыту (Newman, 1982; Stones, Kozme, 1996). Например, че-
ловек, который каждый день колет дрова или играет в теннис, будет, 

скорее всего, так же результативно это делать, как и прежде. Однако по 
мере того как он становится старше, осваивать новые навыки ему стано-

вится все труднее. 
Внутренние изменения организма. В среднем возрасте начинают 

происходить, кроме того, и внутренние изменения организма. Замедля-
ется функционирование нервной системы, особенно после 50 лет. Скелет 

утрачивает свою гибкость и несколько сжимается; рост человека стано-
вится чуть ниже. Кожа и мышцы начинают терять эластичность; отмеча-

ется тенденция к накоплению подкожного жира, особенно в некоторых 
областях, таких как верхняя часть живота. Каждое десятилетие, начиная 

с взрослого периода жизни человека, количество крови, перекачиваемой 

сердцем, снижается на 8%, и к среднему возрасту коронарные артерии 
сужаются почти на одну треть по сравнению с тем периодом, когда чело-

веку 
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было 20 лет. Объем легких также уменьшается, а поскольку выносли-
вость человека зависит от количества кислорода, поступающего к тка-

ням_организма, люди в среднем возрасте часто не в состоянии так на-
пряженно работать, как раньше (Siegler, Kaplan, Von Dras & Mark, 1999). 

Несмотря на тенденцию возрастных изменений в деятельности сердечно-
сосудистой системы, их степень и особенности зависят от стиля жизни 

человека. 
Менопауза и климакс 

Наиболее драматическим внутренним изменением у женщин является 
менопауза — прекращение овуляции и менструаций, и это событие 

имеет самые различные физические и психологические последствия. 

Менопауза — одна из составных частей климакса, явления, охваты-
вающего широкий комплекс физических и эмоциональных симптомов, 



сопровождающих гормональные изменения в средней взрослости. В свя-

зи со всесторонним воздействием менопаузы на жизнь женщин мы по-

свящаем этот раздел как непосредственным, так и долговременным фи-
зическим и эмоциональным изменениям, связанным с данным явлением. 

Большинство исследователей считает, что не существует «мужской ме-
нопаузы», несмотря на иногда проскальзывающие в средствах массовой 

информации сообщения, авторы которых придерживаются иной точки 
зрения. Тем не менее многие профессионалы считают, что мужчины в 

средней взрослости также подвергаются биологическим изменениям, со-
провождающимся эмоциональными приспособлениями и изменениями 

сексуального поведения. Мы рассмотрим эти изменения ниже. 
В среднем последний менструальный цикл приходится на возраст 45-55 

лет, однако у некоторых женщин он может происходить несколько рань-
ше или позже (Avis, 1999; Carlson, Eisentat & Zoporyn, 1996). Сначала 

нарушается регулярность овуляции и менструального цикла, а затем 
происходит полное их прекращение. В этот период начинает вырабаты-

ваться меньше эстрогена, и репродуктивная система прекращает свое 

функционирование. Матка медленно сокращается; происходит постепен-
ное уменьшение размера груди по мере атрофии тканей желез и заме-

щения их жировыми тканями. Менопауза сопровождается такими физи-
ческими симптомами, как ощущения жара и ночное потоотделение и, ме-

нее часто, головными болями, головокружениями, учащенным сердце-
биением и болями в суставах. Однако исследования показывают, что 

ощущения жара и ночное потоотделение — единственные симптомы, не-
посредственно вызываемые менопаузой, в частности снижением уровня 

эстрогенов. В США от 70 до 81% женщин сообщают об ощущении жара в 
период менопаузы. О ночном потоотделении сообщают от 50 до 60% 

женщин (Carlson, Eisentat & Zoporyn, 1996; Avis, 1999), иногда оно бы-
вает настолько сильным что может являться причиной бессонницы. Дру-

гие симптомы, такие как головные и иные боли, испытываемые некото-
рыми женщинами, обычно возникают, главным образом, в том случае, 

если они и раньше имели подобные проблемы либо при особенно интен-

сивной менопаузе. В целом только одна пятая часть женщин, сообщаю-
щих о подобных симптомах, выразили сильное беспокойство по поводу 

их возникновения (Avis, 1999). 
Непосредственные эмоциональные последствия. У некоторых жен-

щин физические изменения сопровождаются такими эмоциональными 
изменениями, как депрессии и ощущение потери некоторых черт женст-

венности в связи с прекращением репродуктивной функции. В частности, 
женщины, никогда не имевшие 
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детей и ранее не желавшие их заводить, мйгут испытывать чувства со-
жаления или потери, а также подавленность. Однако большинство жен-

щин в период менопаузы не сталкиваются с такими трудностями (Avis, 
1999). Более того, некоторые исследователи сообщают о снижении ко-

личества эмоциональных проблем в период менопаузы и после нее по 

сравнению с предшествующими годами. 
В целом результаты многочисленных исследований показывают, что 



большинство женщин не демонстрируют негативных реакций на мено-

паузу ни в кратковременной, ни в долговременной перспективе (Avis, 

1999; Neugarten, 1967; Neugarten, Wood, Kraines & Loomis, 1968). В ходе 
одного исследования были опрошены женщины, переживающие период 

менопаузы или уже прошедшие его. Половина из них сообщили, что это 
изменение было «легким» либо, по меньшей мере, «достаточно легким» 

(Goodman, 1980). Многие женщины испытывают чувство свободы, ощу-
щают себя хозяевами своей жизни, у них поднимается настроение, по-

скольку им больше не нужно беспокоится по поводу менструальных цик-
лов или возможной беременности. В это время обычно заканчивается и 

период активного исполнения ими материнской роли. Теперь они больше 
внимания могут уделять себе. Даже те женщины, которым менопауза не 

доставляет особо приятных ощущений, не склонны к волнениям и де-
прессии; они спокойно относятся к ней. В течение этого периода жизни 

женщины с большей вероятностью беспокоятся о возможном вдовстве, 
чем о прохождении менопаузы (Neugarten, 1967). 

Культурный контекст менопаузы также может оказывать влияние на от-

ношение женщины к себе, возникающим у нее физическим симптомам. 
Говоря словами Маргарет Лок (Lock, 1993), менопауза и другие универ-

сальные возрастные переживания являются «продуктами... продолжаю-
щейся полемики между биологией и культурой, победа в которой зави-

сит от множества случайностей и обстоятельств». Например, у некоторых 
каст в Индии менопауза традиционно дает женщине новый позитивный 

статус. Ей больше не нужно находиться в изоляции от большей части 
общества, ограничиваясь общением с мужем и ближайшими родственни-

ками. Она может наслаждаться компанией и мужчин, и женщин в более 
разнообразных социальных условиях. Так, при исследовании группы ин-

дианок ни одна из них не сообщила о симптомах, часто сопровождающих 
менопаузу: пониженном настроении, депрессии, головных болях (Flint, 

1982). Некоторые исследователи предположили, что концентрация ис-
ключительно на молодости и красоте, свойственная западным культурам, 

может частично отвечать за симптомы, которыми страдают некоторые их 

представительницы в период менопаузы. 
Долговременные последствия. Потеря эстрогена, сопровождающая 

менопаузу, имеет два, возможно, даже три долговременных последствия. 
Два из них — изменения костной массы и гениталий. Наиболее противо-

речивым последствием является повышение риска коронарных заболе-
ваний. 

Минеральная масса костей достигает своего пика в возрасте между 25 и 
40 годами и затем в течение нескольких лет остается стабильной. И 

мужчины, и женщины испытывают потерю костной массы по мере старе-
ния. Однако у женщин эта потеря почти в два раза больше и происходит 

она быстрее (Asso, 1983; Avis, 1999). В результате трещины костей и пе-
реломы гораздо более часто происходят у пожилых женщин, чем у пожи-

лых мужчин. Потеря костной массы у женщин сильно ускоряется после 
менопаузы, очевидно, за счет эстрогенной депривации. В США остеопо-

розом (медицинское название явления потери костной массы и 
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повышенной хрупкости костей, вне зависимости от его причин) пораже-



ны 25 миллионов человек, большинство которых — женщины. Око-

ло^недрвины всех женщин старше 50 лет, переживших менопаузу, име-

ют переломы, связанные с остео-порозом (McBean, Forgac & Flinn, 1994). 
Второе очевидное долговременное изменение затрагивает гениталии. В 

результате снижения выработки эстрогена происходит вагинальная ат-
рофия. Ткани вагины, а также половых губ и других прилегающих об-

ластей сокращаются и становятся тоньше и суше. Вагина становится ко-
роче и уже, во время полового сношения выделяется меньше смазки. Эти 

и другие изменения могут вызывать кровотечения, причинять боль во 
время полового акта (Asso, 1983). 

Однако такие изменения не означают, что половой акт больше не явля-
ется возможным. Изменения происходят постепенно, поэтому женщина в 

период менопаузы и после него имеет возможность продолжать половую 
жизнь. Она может использовать во время сношения специальные кремы 

или смазки. При помощи заместительной терапии эстрогенами можно 
частично снять или даже устранить многие из этих симптомов (Avis, 

1999), хотя это, несомненно, не является панацеей, что обсуждается во 

врезке 15.1 на следующей странице. 
Менее очевидна связь менопаузы с сердечно-сосудистыми заболевания-

ми и сердечными приступами. Процент сердечно-сосудистых заболева-
ний у женщин до менопаузы значительно меньше, чем у мужчин, затем 

он повышается. И в дальнейшем женщины практически догоняют мужчин 
по данному показателю. Однако остается неясным, является ли причи-

ной этого менопауза как таковая; это может быть связано с другими ас-
пектами процесса старения. 

Изменения у мужчин. У мужчин не происходит единичных, внезапных 
событий, сравнимых с менопаузой у женщин (Masters, Johnson & 

Kolodney, 1982). Однако известно, что у мужчин, как правило, в возрасте 
около 50 лет происходят определенные изменения, касающиеся их сек-

суальной активности. Как и в случае с женщинами, степень этих измене-
ний варьирует в широких пределах в зависимости от особенностей лич-

ности мужчины и того образа жизни, который он ведет. Некоторые изме-

нения у мужчин обусловлены физиологическими причинами, в частности 
уровнем андрогенов, мужских половых гормонов, таких как тестостерон. 

Однако в отличие от эстрогенов, количество которых в период менопау-
зы быстро сокращается, содержание андрогенов уменьшается постепен-

но в течение более длительного периода времени. Несмотря на это, у 
некоторых мужчин отмечаются определенные физические симптомы, та-

кие как импотенция, частое мочеиспускание и язвенная болезнь. Другие 
жалуются на чувство неуверенности, нервозность, усталость и подав-

ленность. Несмотря на то что некоторые симптомы могут быть вызваны 
изменениями в уровне гормонов, большая их часть обязана своим проис-

хождением психологическому стрессу, обусловленному, например, труд-
ностями на работе, пресыщенностью сексуальными отношениями с суп-

ругой, многочисленными семейными обязанностями или страхом поте-
рять здоровье. 

Сексуальность в среднем возрасте 

Как мы уже видели, физиологические и психологические изменения, 
связанные со средним возрастом, отражаются на сексуальной жизни и 



мужчин, и женщин. На удовлетворенность людей сексуальными отноше-

ниями оказывает значитель- 
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ное влияние то, как они реагируют на изменения, происходящие с ними 
в середине жизни. 

Частота сексуальной активности, так же как и число разных вероятных 
половых партнеров, в среднем возрасте обычно снижается (Laumann et 

al., 1994; Michael et al., 1994). Тем не менее многие здоровые люди могут 
вступать в сексуальные контакты до и даже после 70 лет. Частота про-

явлений сексуального поведения не имеет этнических ограничений. 
Снижение половой активности частично объясняется физиологическими 

изменениями, но, кроме того, в среднем возрасте оно может быть вызва-
но и плохим здоровьем. Так, перенапряжение, диабет, сердечно-

сосудистые заболевания, депрессия замедляют сексуальную активность. 
Кроме того, медикаменты, используемые при лечении данных заболева-

ний, нередко оказывают негативное воздействие на половую активность. 

Например, препараты, используемые при лечении коронарных артерий, 
могут в качестве побочного эффекта вызывать импотенцию. Подобным 

образом транквилизаторы обычно понижают половое влечение. 
Кроме того, одним из факторов снижения половой активности являются 

условия и стиль жизни. Дефицит времени, который испытывают многие 
люди среднего возраста, может препятствовать их сексуальным контак-

там. Выполнение профессиональных и семейных обязанностей нередко 
оставляет супругам очень мало времени и энергии на интимные отноше-

ния. Особое значение в снижении сексуальной активности играют меж-
личностные и семейные проблемы (Weg, 1989). 

В среднем возрасте многие люди меняют свои представления о сексу-
альности, большую значимость для них приобретает чувственность, т. 

е. широкий спектр физических контактов, которые не обязательно при-
водят к половому акту. Объятия, держание за руку, прикосновения, по-

глаживания являются в такой же мере знаками внимания и любви, как и 

выражением сексуального желания (Weg, 1989). Физиологические изме-
нения, связанные с менопаузой у женщин, не снижают их способность 

вести активную половую жизнь. Однако в этой связи им может понадо-
биться больше времени на то, чтобы достичь оргазма. В свою очередь, 

эрекция у мужчин наступает, как правило, не так быстро. В результате и 
мужчинам, и женщинам требуется больше времени для проведения пол-

ноценного полового акта. Это зачастую приводит к тому, что партнеры 
начинают отдавать предпочтение любовным отношениям, направленным 

на достижение взаимного удовлетворения, а не на немедленную реали-
зацию сексуального желания. (Weg, 

Несмотря на то, что в период средней взрослости сексуальные способно-
сти снижаются, сексуальный и романтический интерес сохраняется как у 

мужчин, так и у женщин 
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ВРЕЗКА 15.1 

Заместительная терапия гормональными препаратами и другие 
лечебные методы 

Заместительная терапия гормональными препаратами в виде добавок эс-
трогенов или прогестерона либо обоих гормонов одновременно исполь-

зуется для лечения как кратковременных, так и долговременных сим-

птомов менопаузы (Dan, Bernard, 1989). Гормональная терапия помогает 
смягчить такой климактерический симптом, как приливы жара, и, по-

видимому, способна замедлить или даже остановить процесс потери ко-
стной массы, хотя и не может ликвидировать уже нанесенные им нару-

шения. В течение первых пяти лет после менопаузы потеря костной мас-
сы связана почти исключительно со снижением уровня эстрогенов. Дан-

ный процесс может быть замедлен только с помощью заместительной те-
рапии эстрогенами (McBean, Forgac & Flinn, 1994). 

Считается, что заместительная терапия гормонами способствует умень-
шению числа сердечно-сосудистых заболеваний и летальных исходов в 

результате этих болезней. В лон-гитюдном исследовании более чем 121 
тысячи медсестер исследователи обнаружили, что пациенты, пользую-

щиеся заместительной гормональной терапией, подвергаются значитель-
но меньшему риску смерти от порока сердца, по крайней мере в перво-

начальный период. Данный эффект снижается при долговременном ле-

чении, но «...преимущества употребления эстрогенов, очевидно, пере-
вешивают эти риски» в кратковременной перспективе (Grodstein et al., 

1997). Однако в настоящее время не установлено, помогает ли женщи-
нам заместительная терапия эстрогенами справляться с эмоциональными 

проблемами, часто сопутствующими менопаузе. 
С другой стороны, заместительная гормональная терапия исключительно 

с использованием эстрогена может способствовать повышению общего 
риска раковых заболеваний, особенно рака матки (Davidson, 1996). Ис-

следования также позволяют предположить наличие особой связи между 
долговременным использованием гормонов и повышенным риском рака 

груди (Grodstein et al., 1997; см. также Avis, 1999). Однако эти данные 
до сих пор не получили достаточного подтверждения (Petrovitch, Masaki 

& Rodriguez, 1997). Считается, что применение хтрогена в комбинации с 
прогестероном сводит эти риски к минимуму. Кроме того, совместное их 

применение может способствовать предотвращению остеопороза в ре-

зультате улучшения лечебных свойств эстрогена. Прогестерон также ми-
нимизирует маточные кровотечения, возникающие при периодическом 



употреблении одного эстрогена (Journal of the American Medical Associa-

tion, 1996). Однако во всех случаях необходимо подбирать конкретное 

соотношение гормонозамещающих агентов с учетом индивидуальных 
особенностей конкретного индивида. Более того, по мнению представи-

телей движения феминисток, даваемое де-факто определение менопау-
зы как болезни, требующей долговременного лечения, переводит про-

цесс нормального развития в медицинскую плоскость и превращает в 
пациентов популяцию женщин, здоровую во всех остальных отношениях 

(Gonyea, 1998). 
Существуют частичные альтернативы заместительной гормональной те-

рапии. Появляются все новые доказательства того, что прием кальция в 
повышенных дозах может также снижать потери костной массы, связан-

ные с остеопорозом. Достаточность кальция в детстве и ранней взросло-
сти помогает набрать костную массу, необходимую на протяжении всей 

жизни. Кроме того, исследования показали, что у женщин, принимающих 
в постклимактерический период по 800 мг кальция ежедневно, отмеча-

лась меньшая потеря костной массы, чем у контрольной группы, полу-

чающей в день менее чем по 400 мг кальция. Однако позитивные эффек-
ты кальция не наблюдались в течение 5 лет непосредственно после 
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менопаузы. В настоящее время разрабатываются новые препараты, ко-
торые предотвращают или минимизируют возникающий после менопаузы 

остеопороз (Mestel, 1997; Rizzoli, Bonjour, 1997). 
Наконец, регулярные упражнения с тяжестями в течение жизни также 

способствуют увеличению плотности костей и могут уменьшить риск ос-
теопороза. Если женщины в постклимактерический период продолжают 

выполнять физические упражнения, они остаются сильными, гибкими и 
ловкими, в результате чего уменьшается вероятность того, что они упа-

дут и сломают себе какую-либо кость (McBean, Forgac & Flinn, 1994). К 
спортивным занятиям, которые, как считается, способствуют увеличению 

костной массы, относятся: бег, теннис, упражнения с тяжестями и аэро-

бика. Чтобы упражнения принесли свои плоды, их необходимо выпол-
нять по крайней мере три раза в неделю в течение 30-45 минут. Однако 

костная масса, наращенная с помощью упражнений, может быстро 
уменьшиться, если занятия прекратить. Вот что говорит физиолог Барба-

ра Л. Дринкуотер: «Иногда приходится слышать, что, выполняя физиче-
ские упражнения, мы "кладем в банк" свою костную массу под прилич-

ные проценты. На самом деле, как мне кажется, этот процесс больше по-
хож на складывание своих костных запасов в наши ссудно-

сберегательные кассы, где мы можем рассчитывать лишь на возврат то-
го, что мы в них положили» (Skolnick, 1990). 

1989). Компенсацией снижения половой активности может служить спо-
собность мужчин среднего возраста поддерживать эрекцию в течение 

более длительного времени (Masters, Johnson & Kolodney, 1982). 
С другой стороны, у мужчин в этот период возрастает тревожность по 

поводу сексуальных отношений и неудовлетворенность ими (Feather-

stone, Hepworth, 1985). Эти проявления могут быть частично обусловле-
ны рядом психосоциальных факторов, которые включают в себя перена-



пряжение на работе и утрату новизны в отношениях с супругой. Ухудше-

ние физического состояния также сказывается на сексуальной функции. 

Сексуально тревожные мужчины, у которых наблюдался хотя бы один 
случай импотенции или неполной эрекции, могут прийти к выводу, что с 

возрастом их способность к половой жизни снизилась. 
 

Контрольные вопросы к теме 
«Физическая стабильность и изменчивость» 

•     В течение средней взрослости наблюдается резкое снижение сен-
сорных и моторных навыков. 

•     Климакс является частью менопаузы. 
•   Большинство женщин демонстрирует негативные реакции на мено-

паузу. 
•   Мужчины в середине жизни обычно переживают снижение выработки 

таких андрогенов, как тестостерон. 
•   В средней взрослости частота половых актов и у мужчин, и у женщин 

обычно снижается.  

 
Вопрос для размышления 

•    Как вы думаете, в течение средней взрослости у людей происходит 
снижение их физических и сексуальных способностей или они просто 

достигают зрелости? Почему? 
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Чтобы оградить себя от возможных неудач, они могут отказываться от 

сексуальных отношений или завести новый роман с молодой женщи-
тюТЪ, 

Однако у людей среднего возраста нередко возникает следующая мо-
дель восприятия сексуального поведения их сверстников. В этот период 

взрослые, редко имеющие половые сношения, ошибочно считают, что 
окружающие их люди живут активной, полной, приносящей радость по-

ловой жизнью. Многие мужчины также предполагают, что все вокруг 

стремятся удовлетворить «семилетнюю страсть» {seven-year-itch), даже 
в случае отсутствия каких-либо действий, подтверждающих данное мне-

ние (Michael et al., 1994). Такие заблуждения могут повышать их собст-
венную неудовлетворенность. На самом деле, как указывают Роберт 

Майкл и его коллеги, при помощи средств массовой информации созда-
ется впечатление, что все ведут активную сексуальную жизнь: и семей-

ные пары, и те, кто не состоит в браке. Однако это не соответствует дей-
ствительности. Результаты опросов, проведенных данными исследовате-

лями, «доказывают существование крайне традиционных представлений 
о любви, сексе и браке» при полном доминировании моногамии; при 

этом многие люди редко вступают в сексуальные отношения. 
В табл. 15.1 в обобщенном виде приводятся некоторые физические из-

менения, происходящие в период средней взрослости. 
Таблица 15.1 Физические изменения в средней взрослости 

Ощущения 

•    Снижение остроты зрения, за исключением различения удаленных 
объектов. Ослабление слуха, особенно снижается чувствительность к 



звукам высокой частоты. 

•   Снижение вкусовой и обонятельной, а также болевой чувствительно-

сти. 
Время реакции 

•   Медленное ухудшение времени реакции 
Внутренние изменения 

•   Замедление реакций нервной системы 
•   Одеревенение и сжатие скелета 

•   Потеря эластичности кожи и мышц; появление морщин 
•   Накопление подкожных жировых отложений 

•   Снижение объема легких и силы сердечной мышцы 
Изменения в сексуальной сфере у женщин 

•   Менопауза (прекращение овуляции и менструаций) 
•   Снижение выработки эстрогена 

•    Сжатие матки и уменьшение размера груди 
•   Приливы жара; ночное потоотделение 

•   Потеря костной массы (остеопороз) 

•   Вагинальная атрофия 
Изменения в сексуальной сфере у мужчин 

•    Постепенное снижение выработки андрогенов 
•   Повышение сложности достижения эрекции 
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Здоровье и болезни 
С нормативными физическими изменениями, происходящими в период 

средней взрослости, связаны изменения здоровья, часть которых обу-
словлена возникающими в это время болезнями. По мере старения орга-

низм становится все более уязвимым для различных заболеваний. Забо-
левая или наблюдая за болезнью своих друзей, люди средних лет все 

чаще задумываются о неизбежности смерти. В этом разделе мы рассмот-
рим те заболевания, которыми люди среднего возраста страдают чаще 

всего; проанализируем кумулятивные эффекты вредных и полезных для 

здоровья привычек; проследим связь между расовой принадлежностью и 
бедностью, с одной стороны, и здоровьем — с другой. Однако вначале 

мы предложим вам некоторые статистические данные, содержащие хо-
рошие новости. 

Хорошие новости про старение и здоровье 
Данные Балтиморского лонгитюдного исследования процесса старения (в 

обзоре Nancy Shute, 1997) сообщают нам о следующих позитивных фак-
тах. 

• Многие нарушения функций организма, связанные со старением, мож-
но остановить или замедлить. 

•    В возрасте старше 70 лет только у 20-30% людей отмечаются сим-
птомы сердечной недостаточности. 

•    Многие ухудшения когнитивного функционирования у пожилых лю-
дей (что обсуждается в данной главе далее) обусловлены болезнями, ко-

торые поддаются лечению. 

•    Набор веса людьми среднего возраста около 0,5 кг в год, начиная с 
40 лет, считается нормой. Следует избегать ожирения, но не стоит бес-



покоиться о потере 2-5 кг, что тоже является нормой. 

•    Необходимо знать, что с возрастом люди не становятся более боль-

ными. Болезненные пожилые люди были такими и в молодости. 
Основные болезни среднего возраста 

В США основной причиной смерти людей среднего возраста являются 
онкологические заболевания. В течение средней взрослости люди наи-

более часто умирают от рака и заболеваний сердечно-сосудистой систе-
мы (U. S. Census Bureau, 1999). Некоторые болезни в настоящее время 

становятся причиной серьезного беспокойства, причем определенные 
недуги затрагивают представителей одного пола в большей степени, чем 

другого (табл. 15.1). Почти на всем протяжении жизненного пути уро-
вень смертности у мужчин вдвое выше по сравнению с женщинами того 

же возраста. Мужчинам в отличие от женщин чаще приходится работать 
в опасных условиях. Определенное влияние оказывают психологические 

факторы: мужчины меньше заботятся о своем здоровье, поскольку в дет-
стве их учили, что они должны стойко переносить боль. Они реже обра-

щаются за врачебной помощью при недомогании. Кроме того, им может 

быть свойственна большая генетическая предрасположенность к некото-
рым заболеваниям по сравнению с женщинами. 

Некоторые болезни среднего возраста не опасны для человека, однако 
они не позволяют ему вести по-настоящему полноценную жизнь. Напри-

мер, многим людям обоего пола в этом возрасте немалые неудобства 
причиняют артриты. 
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Кумулятивные эффекты жизненных привычек 

К счастью, большинство людей среднего возраста не подвержены тяже-
лым заболеваниям, угрожающим их жизни. Средняя продолжительность 

жизни тех, кто уже достиг 45-летнего возраста, составляет в США при-
мерно 80 лет (Anderson, 2001). Свыше 80% тех, кому исполнилось 45 

лет, сохранят, согласно прогнозам, в целом хорошее здоровье до 65-
летнего возраста. Некоторые специалисты обращают наше внимание на 

то, что хотя средняя продолжительность жизни населения любой части 

нашей планеты до сих пор существенно не превысила 85-летний рубеж, 
значительное число людей сохраняет в среднем возрасте относительно 

хорошее здоровье. 
Эффекты здорового образа жизни. В некоторой степени увеличение 

средней продолжительности жизни можно объяснить тем, что люди стали 
больше следить за своим здоровьем. Благодаря правильному питанию, 

занятиям физкультурой и возможности регулярно получать медицинскую 
помощь многие взрослые могут продлить период активной деятельной 

жизни (Fries, Старо, 1981; Siegler, Costa, 1985). Действительно, боль-
шинство специалистов полагают, что, регулярно выполняя физические 

упражнения, избегая воздействия стрессовых факторов и соблюдая дие-
ту, люди среднего возраста способны замедлить процесс старения, со-

хранять энергию молодости, испытывать чувство удовлетворения (Fries, 
Старо, 1981). Многочисленные исследования показали, что регулярные 

физические нагрузки до и после наступления среднего возраста способ-

ствуют повышению фи- 



 
Рис. 15.1. Главные причины смерти в США людей в возрасте от 45 до 64 
лет (в тысячах смертей в год). Источник: U. S. Census Bureau, 1999 
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зических способностей и выносливости (Weg, 1983). Некоторые виды 
упражнений, особенно занятия аэробикой, специально предназначены 

для повышения работоспособности сердца и легких, способствуют снаб-
жению организма дополнительным количеством кислорода. Когда люди 

старшего возраста, которые вели ранее малоподвижный образ жизни, 
начинают выполнять несложные упражнения, они становятся заметно 

сильнее, а их сердце и легкие функционируют намного эффективнее. Ре-
гулярные физические упражнения замедляют процесс разрушения мы-

шечной ткани и способствуют уменьшению жировых отложений. Они мо-
гут также предотвратить разрушение суставов и помогают человеку в 

борьбе с некоторыми видами артритов. 
Кумулятивные эффекты вредных привычек. В среднем возрасте на-

чинают сказываться последствия вредных привычек, появившихся у че-

ловека много лет тому назад. Как правило, хронические заболевания 
возникают задолго до того, как их выявляет врач. Самые серьезные из 

них вызваны курением сигарет. Курение способствует возникновению 
рака (легких, полости рта, глотки, гортани, пищевода, толстой кишки, 

желудка, поджелудочной железы, шейки матки, почек, мочеиспуска-
тельного канала и мочевого пузыря), заболеваний сердечно-сосудистой 

системы и органов дыхания, артериосклероза, гипертонии и других бо-
лезней (Merrill, Verbrugge, 1999). В 1990 году в Соединенных Штатах 

умерло более 2 миллионов человек; 20% из них (400 тысяч человек) 
скончались от болезней, связанных с курением. Более 25% всех смертей 

людей в возрасте от 35 до 64 лет происходит по причине курения. И это 
не удивительно, поскольку установлено, что, помимо никотина, 42 ин-

гредиента сигаретного дыма обладают канцерогенными свойствами 
(Bartecchi, Mackenzie & Schrier, 1995). 

Несмотря на то что в течение 40 лет проводились разъяснительные кам-



пании о вреде курения, каждый четвертый взрослый курильщик продол-

жает курить. Число курильщиков значительно снизилось по сравнению с 

1985 годом, когда курили около 36% взрослых людей старше 35 лет. 
Однако органы здравоохранения озабочены тем, что процент курящих 

людей в 90-е годы XX века лишь немного снизился до 25% в 1998 году 
(SAMSHA, 2000), несмотря на постоянные попытки привлечь внимание 

общественности к вреду курения для здоровья. Тот факт, что сигареты 
по-прежнему продолжают пользоваться спросом, можно частично объяс-

нить эффективной маркетинговой политикой их производителей. Проис-
ходит постоянное снижение цен на сигареты, что делает их более дос-

тупными для всех 
В среднем возрасте становятся заметными последствия длительного зло-

употребления 
алкоголем 

 
664     Часть IV. Взрослость 

слоев населения. В 1987 году дешевые марки сигарет составляли на 
рынке лишь 10% табачных изделий; спустя 6 лет доля их возросла до 

36%. Основные группы населения, наиболее подверженные соблазну 
курения: черные мужчины, индейцы, люди с низким уровнем образова-

ния, а также те, кто находится ниже черты бедности (Bartecchi, Macken-
zie & Schrier, 1995). 

Таблица 15.2 Болезни и образ жизни 

Болезни/расстройства Особенности образа жизни и свя-
занные с ним факторы 

Болезни сердца и кро-
веносной системы 

Пища с высоким содержанием жиров, 
солей и углеводов; переедание; недос-

таточная физическая активность; куре-

ние; злоупотребление алкоголем; хро-
нический стресс; тип личности. 

Инсульты Малоподвижность; пища с недостаточ-
ным содержанием клетчатки и повы-

шенным — жиров и солей; злоупотреб-
ление алкоголем. Эти факторы способ-

ствуют развитию атеросклероза, арте-

риосклероза, гипертонии и нарушениям 
мозгового кровообращения. 

Остеопороз, болезни зу-
бов и десен 

Несбалансированное питание: недоста-
ток в пище кальция, белков, витамина 

К, фтористых соединений, магния и ви-
тамина D; малоподвижность; низкий 



уровень эстрогенов у женщин. 

Болезни органов дыха-

ния (например, эмфизе-
ма) 

Курение; загрязнение воздуха; стресс; 

малоподвижность. 

Ожирение Недостаточная трата калорий (малопод-
вижность); сидячий образ жизни; изли-

шек поглощаемых калорий; сильный 
стресс; злоупотребление алкоголем; 

низкая самооценка. 

Рак Возможная корреляция с типом лично-
сти; стресс; подверженность в течение 

длительного времени воздействию сре-
довых канцерогенов; нерегулярное пи-

тание (недоедание и переедание); ра-
диация; половые стероидные гормоны; 

пищевые добавки; курение; промыш-
ленные канцерогены (например, ас-

бест); вирусы; пониженный иммунитет. 

Деменция и некоторые 
виды потери памяти 

Неполноценное питание; продолжи-
тельные болезни и постельный режим; 

употребление наркотических веществ; 
анемия; другие органические заболева-

ния; тяжелые утраты; социальная изо-
ляция.    ■  

Сексуальная дисфунк-

ция 

Сексуальное невежество (пожилого че-

ловека и общества в целом); давление 
социальных стереотипов; ранняя социа-

лизация; неправильно выбранный сек-
суальный партнер или его отсутствие; 

применение лекарственных препаратов 
(например, противогипертонических); 

длительное воздержание; серьезные за-

болевания. 

Источник: взято из Aging: Scientific perspectives and social issues, 

2nd edition, by D. W. Woodruff and J. E. Birren. Copyright © 1983. 
Напечатано с разрешения Brooks/Cole, an imprint of the 

Wadsworth group, a division of Thompson learning. Fax 800 730-
2215 
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Регулярное курение — это лишь одна из вредных привычек, способст-

вующих возникновению хронических заболеваний. На здоровье челове-
ка через определенное время сказывается употребление любого нарко-

тического вещества, включая алкоголь. По мере того, как человек старе-
ет, его печени и почкам становится все сложней перерабатывать повы-

шенные дозы наркотических веществ. Последствия кумулятивного вреда, 
наносимого этим органам, начинают проявляться именно в среднем воз-



расте (Rowe, 1982). В 1990 году примерно 100 тысяч смертей в США, ко-

торые возможно было предотвратить, были вызваны употреблением ал-

коголя, а наркотики стали причиной смерти 20 тысяч человек (Bartecchi, 
Mackenzie & Schrier, 1995). 

Отдаленные последствия курения, злоупотребления алкоголем и исполь-
зования иных наркотических средств часто осложняются другими усто-

явшимися жизненными привычками, такими как неправильное питание 
или недостаток регулярных физических упражнений. В табл. 15.2 при-

веден перечень жизненных привычек, являющихся составными частями 
образа жизни, а также другие факторы, способствующие развитию хро-

нических заболеваний. 
Стресс и здоровье 

Появляется все больше свидетельств того, что образ жизни людей ока-
зывает значительное влияние на их здоровье. Стресс, по-видимому, иг-

рает определенную роль в развитии многих болезней среднего возраста. 
Например, предполагается, что болезни сердца обусловлены сложной 

взаимосвязью таких факторов, как образ жизни, особенности личности, 

генетическая предрасположенность и стресс. Поскольку мужчины чаще, 
чем женщины, становятся жертвами таких болезней, большинство иссле-

дований стрессов и заболеваний сердечно-сосудистой системы прово-
дится на представителях мужского пола. 

Необходимо знать, какие виды стресса опасны для здоровья. Не являет-
ся ли стрессом уже само вступление в средний возраст? Это сложный пе-

риод в жизни человека, когда приходится переопределять цели, приспо-
сабливаться к меняющимся внутрисемейным ролям, уступать место мо-

лодым, справляться с первыми признаками биологического старения. В 
табл. 15.3 приведен перечень основных событий, с которыми людям 

приходится сталкиваться в течение своей жизни. Каждая ситуация оце-
нивалась представителями всех возрастных групп по 100-балльной шка-

ле в соответствии с тем, насколько сильным стрессором она является. 
Например, смерть супруга расценивалась ими как наиболее тяжелое со-

бытие в жизни и получила 100 баллов. Необходимость изменения при-

вычного рациона питания, по мнению большинства, не требует много 
усилий и заслуживает не более 15 баллов. Средний возраст — время, ко-

гда люди нередко теряют супругов вследствие их смерти, развода или 
решения жить отдельно друг от друга. В их жизни происходят такие не-

приятные события, как досрочный выход на пенсию или болезни. Поэто-
му нетрудно понять, что этот жизненный период обладает чрезвычайно 

высоким потенциалом для развития стресса. 
Но стресс вызывают не сами по себе жизненные обстоятельства. Значе-

ние, которое конкретный человек придает какому-либо событию, его 
специфическая реакция на него будут определять силу стресса. Резуль-

таты исследований многократно подтверждают, что одно и то же событие 
может стать для одного человека принимаемым вызовом, а для другого 

— причиной дистресса (Chiriboga, Cutler, 
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1980; Lazarus, 1981, 1999, 2000). Периодическое столкновение со 

стрессЬгенными ситуациями может стать важным стимулом или толчком к 
дальнейшему развитию личности. Если некое событие ожидается или 



предвидится, оно приводит к меньшему стрессу, чем в том случае, когда 

оно происходит внезапно. Еще один фактор заключается в том, что 

стрессовые события являются слагаемыми: если одновременно возника-
ют несколько ситуаций, провоцирующих стресс, они вызовут более тя-

желые последствия, чем в случае, когда происходят одна или две. Иначе 
говоря, воздействие разных жизненных событий зависит от того, какие 

другие условия представлены в данное время (отсутствие денег, про-
блемы юридического характера, семейные неурядицы), а также в какой 

степени данная ситуация отражается на привычном укладе жизни и на-
сколько она угрожает личному благополучию человека. Лазарус 

(Lazarus, 1981) считает, что масса мелких повседневных забот и проблем 
нередко создает более стрессогенную, в конечном счете, ситуацию, чем 

некоторые значительные события жизни. 
Таблица 15.3 События в жизни человека и уровень стресса 

Событие Уровень 

стресса 
(в бал-

лах) 

Событие Уровень 

стресса 
(в бал-

лах) 

Смерть одного из 
супругов 

100 Беременность 40 

Уход из отчего дома 
повзрослевших де-

тей 

29 Изменения в прове-
дении досуга 

19 

Развод 73 Проблемы в сексу-
альной жизни 

39 

Размолвки с родст-

венниками супруга 
(супруги) 

29 Изменение харак-

тера религиозной 
деятельности 

19 

Раздел имущества 
супругов 

65 Прибавление в се-
мье 

39 

Личный успех в 

важном деле 

28 Изменение харак-

тера общественной 
деятельности 

18 

Тюремное заключе-

ние 

63 Перестройка собст-

венного бизнеса 

39 

Поступление супру-

га (супруги) на ра-
боту или его (ее) 

увольнение 

26 Залог имущества 

или получение ссу-
ды на сумму менее 

10 тысяч долларов 

(из расчета цен 
1967 года) 

17 

Смерть ближайшего 
родственника 

63 Изменение финан-
сового положения 

38 

Поступление в шко-

лу или ее оконча-
ние 

.    26 Изменение режима 

сна 

16 

Травма или болезнь 53 Смерть близкого 

друга 

37 



Изменение условий 
жизни 

25 Изменение частоты 
встреч с ближай-

шими родственни-
ками 

15 
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Событие Уровень 

стресса 

(в бал-
лах) 

Событие Уровень 

стресса 

(в бал-
лах) 

Вступление в брак 50 Смена профессио-
нальной деятельно-

сти 

36 

Изменение жизнен-
ных привычек 

24 Изменение привыч-
ного рациона 

15 

Увольнение с рабо-

ты 

47 Изменение количе-

ства супружеских 
споров 

35 

Неприятности с на-
чальством 

23 Отпуск или канику-
лы 

13 

Примирение супру-

гов 

45 Залог имущества 

или получение ссу-
ды на сумму более 

10 тысяч долларов 
(из расчета цен 

1967 года) 

31 

Изменение графика 
или условий работы 

20 Рождественские 
хлопоты 

12 

Выход на пенсию 45 Лишение прав на 
выкуп заложенного 

имущества 

30 

Переезд на новое 
место жительства 

20 Мелкие нарушения 
закона 

11 

Ухудшение здоровья 

одного из членов 
семьи 

44 Изменение должно-

стных обязанностей 

29 

Переход в другую 
школу 

20   

Источник: The social readjustment rating Scale, by T. H. 

Holmes and R. H. Rahe, Journal of psychosomatic research, 
1967, 11(2), 213-218. Copyright 1967, Pergamon Press Ltd. 

Напечатано с разрешения. 

Этническая принадлежность, бедность и здоровье 
Болезни и смерть отягощают существование различных групп мень-

шинств и бедных слоев общества. Это отчетливо проявляется как в 
среднем возрасте, так и во все остальные периоды их жизни. Плохое со-

стояние здоровья этой части населения связано в значительной степени 
с нездоровым образом жизни, включающим курение, употребление алко-

голя и наркотиков, неправильное питание, ведущее к избыточному весу. 



Последствия таких негативных привычек оказываются для данных групп 

населения просто катастрофическими. Например, в возрастной группе от 

45 до 64 лет показатель смертности людей, причисляющих себя к аф-
роамериканцам, примерно в 2 раза больше, чем соответствующий пока-

затель для тех, кто считает себя белыми (Kovar, 1992; NCHS, 1995). 
Кроме того, еще одним фактором является более высокий процент 

убийств в районах, где проживают наиболее бедные слои общества. 
Статистика показывает, что темнокожие люди чаще, чем белые, умирают 

от сердечных заболеваний, гипертонии, рака, диабета, несчастных слу-
чаев и СПИДа. 

668     Часть IV. Взрослость 
ВРЕЗКА 15.2 

«Мелочи жизни» и стресс 
У вас никогда не возникало желания дать волю своим чувствам, когда 

количество неприятных мелочей жизни «начинало переваливать через 
край»: дружелюбные работники химчистки прожигали дыру на вашем 

новом костюме; вам целый час пришлось наблюдать габаритные огни 

стоящего впереди автомобиля вместо того, чтобы следить за развитием 
событий в первом акте нашумевшего спектакля, ожидаемого вами не 

один месяц? Обычными следствиями подобных неприятных происшест-
вий становятся небольшие вспышки раздражения, чувство досады и не-

годования. По крайней мере, такой точки зрения придерживались пси-
хологи до последнего времени. Однако, по мнению Ричарда С. Лазаруса 

(La- zarus, 1981) и его коллег из Калифорнийского университета в Берк-
ли, последствия таких неприятностей могут быть гораздо более серьез-

ными. 
Стараясь проверить это предположение и определить, уравновешивают 

ли приятные, повышающие настроение события негативные последствия 
повседневных неурядиц, исследователи в течение года вели наблюдение 

за 100 мужчинами и женщинами в возрасте от 48 до 52 лет. Вначале ка-
ждый человек должен был оценить в баллах значимость 24 жизненных 

событий, подобно тому как это делали участники исследования, резуль-

таты которого представлены в табл. 15.3. Кроме того, испытуемые еже-
месячно заполняли состоящий из 117 пунктов перечень досадных про-

исшествий и насчитывавший 135 пунктов перечень приятных событий. 
Чтобы узнать, как досадные и приятные события жизни отражаются на 

здоровье, в начале и конце года они должны были заполнить анкету, во-
просы которой касались их физического и психического самочувствия. В 

дополнение к этому осуществлялся текущий контроль за состоянием их 
здоровья. 

Результаты данного исследования поставили под сомнение утверждение, 
что основной причиной стресса являются значительные события жизни. 

Согласно Лазарусу и его коллегам, физическое и психическое здоровье 
человека в гораздо большей степени обусловливается повседневными 

заботами и неприятностями, а не важными жизненными событиями. Уча-
стники исследования, жизнь которых была переполнена небольшими не-

приятностями и массой хлопот, испытывали намного больше проблем со 

здоровьем как физического, так и психического характера по сравнению 
с теми, чья жизнь протекала спокойно. У тех, кому пришлось пережить 



такие драматические события, как развод или смерть близкого родст-

венника, в период исследования не отмечалось достаточно серьезных 

нарушений здоровья. Были зафиксированы случаи, когда на физическом 
и психическом здоровье некоторых участников исследования отразились 

определенные значительные жизненные события. Однако такие события 
происходили в их жизни за 2,5 года до начала исследования. Таким об-

разом, несмотря на наличие долговременной связи между важными жиз-
ненными событиями и состоянием здоровья человека, его самочувствие в 

тот или иной момент времени, по-видимому, обусловливается прежде 
всего мелкими повседневными проблемами. 

Это не означает, что отсутствует связь между серьезными событиями в 
жизни и мелкими неприятностями. Так, развод, смерть одного из супру-

гов или даже вступление в брак могут повлечь за собой массу дополни-
тельных трудностей. Например, мужчина, который развелся со своей 

женой после 30 лет совместной жизни, может обнаружить, что он не 
умеет готовить, убирать дом и не способен найти другого сексуального 

партнера. Разумеется, не все реагируют на повседневные неурядицы 

одинаково. Личностные особенности и стили копинга определяют реак-
цию человека на возникшие проблемы. Кроме того, Лазарус установил, 

что наше ощущение победы или поражения будет зависеть от частоты, 
продолжительности и силы напряжения. Если мы не можем найти бумаж-

ник или вытащить занозу, 
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уведомление из банка об отсутствии на нашем лицевом счету денег ско-

рее выбьет нас из колеи, чем в случае, когда у нас все в порядке. 
Способны ли здесь сыграть свою положительную роль те радости, кото-

рые время от времени дарит нам жизнь? Может ли сообщение о прибавке 
зарплаты или теплое отношение со стороны близких компенсировать те 

отрицательные чувства, которые накапливаются у человека от повсе-
дневных забот и неприятностей? К сожалению, исследователи определи-

ли, что небольшие приятные события жизни лишь в незначительной сте-

пени ослабляют негативный эффект досадных происшествий. 
«Горячая десятка» источников плохого и хорошего настроения 

по Лазарусу 
Источники плохого настроения 

Беспокойство по поводу своего веса. 
Состояние здоровья одного из членов семьи. 

Повышение цен на товары первой необходимости. 
Поддержание порядка в доме. 

Загруженность текущими делами. 
Потеря какой-то вещи. 

Работа во дворе и внешний ремонт дома. 
Финансовые вопросы (квартплата, налоги). 

Преступность. 
Внешний вид. 

Источники хорошего настроения 

Хорошие отношения с супругом (супругой) или любимым человеком. 
Хорошие отношения с друзьями. 



Завершение какой-либо работы. 

Хорошее самочувствие. 

Достаточный сон. 
Обед в ресторане. 

Выполнение каких-либо обязательств. 
Посещение гостей, разговор по телефону, отправление письма. 

Время, проведенное в кругу семьи. 
Приятное домашнее окружение. Источник: Напечатано с разрешения 

Psychology today magazine. Copyright © 1981, Sussex Publishers, Inc. 
У испаноязычных американцев чаще, по сравнению с белыми, фиксиру-

ется смерть от инфекционных заболеваний, диабета, гипертонии и СПИ-
Да (NCHS, 1990а, 1995). Проблемы заболеваемости обусловлены рядом 

социальных факторов. Несмотря на то что медицинское вмешательство и 
здоровый образ жизни могут уменьшить негативные последствия многих 

заболеваний, афро- и испаноязычные американцы прибегают к помощи 
врача, как правило, лишь тогда, когда возникает реальная угроза их 

жизни (поэтому они часто попадают в палаты экстренной помощи). Не-

достаток средств и неучастие в системе медицинского страхования при-
водят к тому, что эти группы населения не проходят медицинских обсле-

дований, позволяющих обнаружить болезнь на раннем этапе ее протека-
ния (Harlan, 
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Контрольные вопросы к теме 

«Здоровье и болезни» 
.   Большинство ухудшений функций организма, связанных со старением, 

являются необратимыми. .   В период среднего возраста люди все чаще 
умирают от болезней. 

•     Здоровый образ жизни способствует увеличению ее продолжитель-
ности, тогда как вредные привычки приводят к обратному результату. 

•     Любой стресс оказывает разрушительное воздействие на здоровье. 
Вопрос для размышления Почему представители групп меньшинств и 

бедных слоев общества в период средней взрослости испытывают боль-

ше проблем со здоровьем, чем остальные люди? Что можно сделать, что-
бы изменить это? 

Bernstein & Kessler, 1991; Kravitz, Pelaez & Rothman, 1990). В частности, 
испано-язычные американцы реже, чем белые и афроамериканцы, полу-

чают медицинские страховые полисы. Они также в 2 раза чаще, чем бе-
лые, при первичном обращении к врачу попадают в больницу. Доступ 

испаноязычных американцев к профилактическим средствам медицин-
ской помощи бывает затруднен вследствие культурного и языкового 

барьера. Данные свидетельствуют, что те из них, кто владеет англий-
ским языком, пользуются медицинскими услугами чаще тех, кто говорит 

только на испанском (Council of scientific affairs, 1991). 
Вредные привычки, ведущие к усилению факторов риска, неразрывно 

связаны с чувством безнадежности и тяжелыми социальными условиями 
(Williams, 1992). Курение, употребление спиртных напитков и наркоти-

ков, неумеренность в еде помогают многим людям справляться с еже-

дневными стрессами, что является одной из причин высокой распростра-
ненности вредных привычек среди представителей меньшинств. Таким 



образом, существует определенный компромисс: вредные привычки мо-

гут через некоторое время негативно сказываться на здоровье человека, 

однако они тем не менее являются для бедных и обездоленных своего 
рода источником неотложной терапевтической, психологической и соци-

альной помощи, способствуя борьбе со стрессами в повседневной жизни 
(Williams, 1992). 

Сохранение и изменение когнитивных возможностей в среднем 
возрасте 

В результате лонгитюдных исследований было установлено, что с воз-
растом когнитивная функция человека несколько снижается, но этот 

процесс идет намного медленней, чем предполагали ученые еще 20 лет 
назад. По-видимому, резкое снижение данной функции начинается у че-

ловека в более позднем возрасте, чем считалось ранее, и затрагивает 
лишь отдельные стороны интеллекта. Некоторые умственные способно-

сти, как представляется, в среднем возрасте даже повышаются, особен-
но у людей с высшим образованием, которые продолжают плодотворно 

трудиться и вести активную жизнь (Schaie, 1983, 1995). Существует 

мнение, что интеллектуальное развитие достигает своего пика в период 
юности. Однако в на- 
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стоящее время многие исследователи считают, что развитие некоторых 
способностей продолжается, по-видимому, в течение всего среднего воз-

раста, особенно тех, которые связаны с трудовой деятельностью и по-
вседневной жизнью (Willis, 1989). 

Текучий и кристаллизованный интеллект 
Один из способов исследования когнитивных изменений в период сред-

ней и старшей взрослости был предложен Р. Кеттеллом (Cattell, 1965) и 
позже изучался такими исследователями, как Джон Хорн (Horn, 1982). И 

текучий, и кристаллизованный интеллект влияют на результаты 
оценок по шкале IQ, однако оба этих феномена можно рассматривать по 

отдельности. Текучий интеллект включает способности, с помощью кото-

рых мы научаемся чему-либо новому; к ним относятся запоминание, ин-
дуктивное мышление и восприятие новых связей и отношений между 

объектами и явлениями. Термин «текучий интеллект» — метафора. Он 
подразумевает, что эти базисные процессы «вливаются» во множество 

иных видов интеллектуальной деятельности, включая восприятие, узна-
вание, анализ и решение различных задач (Horn, 1982; Neugarten, 

1976). Считается, что поступательное развитие текучего интеллекта 
продолжается до окончания юношеского периода жизни, а затем проис-

ходит его постепенное снижение на протяжении зрелых лет. Этот тип 
интеллекта, по мнению ученых, отражает биологические возможности 

нервной системы — ее целостность и работоспособность (Horn, 1982). 
В отличие от текучего интеллекта кристаллизованный интеллект — спо-

собность, которая приходит с опытом и образованием; это общая осве-
домленность и объем знаний, накопленных в течение длительного вре-

мени. Как и текучий интеллект, он используется для установления новых 

отношений, формулировки суждений, анализа проблем. Однако он отли-
чается от текучего интеллекта тем, что здесь в большей степени исполь-



зуются усвоенные ранее стратегии поведения и решения задач. У чело-

века он развивается в результате обязательного образования и по мере 

приобщения к культурным ценностям. В отличие от текучего интеллекта 
уровень кристаллизованного интеллекта, как правило, повышается в те-

чение всей жизни, пока человек обладает способностью получать и со-
хранять информацию (Neugarten, 1976). В процессе лонгитюдных иссле-

дований при применении тестов когнитивных навыков, предполагающих 
использование данных интеллектуальных способностей, испытуемые в 

50-летнем возрасте нередко показывают результаты более высокие, чем 
те, которые они демонстрировали в 20 лет. Эти данные помогают полу-

чить ответ на вопрос, почему ученые в области гуманитарных и естест-
венных наук достигают наиболее высоких результатов в работе в 40-50-

летнем или даже 70-летнем возрасте, а не в молодые годы (Dennis, 
1966; Simonton, 1990). 

Проблемы исследования. Какие доказательства можно привести в 
подтверждение того, что текучий интеллект с годами ослабевает, а кри-

сталлизованный сохраняется на том же уровне и даже продолжает раз-

виваться? Вопрос этот далеко не простой, как и все методологические 
проблемы, связанные с проведением исследований. Ответ на данный во-

прос во многом зависит от организации исследования. В главе 1 мы об-
суждали некоторые различия между лонгитюдными исследованиями и 

исследованиями методом поперечных срезов. Напомним, что в процессе 
лонгитюдных исследований изучаются одни и те же индивидуумы в раз-

ные моменты их жизни; при использовании метода поперечных срезов 
одновре- 
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менно исследуются и сравниваются разные группы лиц, каждая из кото-

рых объединяет представителей определенного возраста. В подтвержде-
ние различного характера развития текучего и кристаллизованного ин-

теллекта в период взрослости Хорн и его коллеги (Horn & Donaldson, 
1980) представили данные по ряду тестов, полученные в исследовании 

методом поперечных срезов. На рис. 15.2 можно увидеть, что показатели 

словарного запаса, общей осведомленности и так называемой оценки на 
основании опыта у людей старше 40 лет оказались намного выше, чем у 

тех, чей возраст составлял 20-30 лет. С другой стороны, оценка по тес-
там пространственных представлений и индуктивного мышления была 

гораздо ниже у тех, кто перешел 50-летний рубеж, чем у более молодых 
испытуемых (Horn, Donaldson, 1980). 

Однако в исследовании при помощи метода поперечных срезов предста-
вители различных возрастных групп относятся к разным поколениям или 

когортам. Они родились в разное время. У них разный жизненный опыт. 
Нередко представители более молодых когорт лучше образованны, об-

ладают более крепким здоровьем, лучше питались в ранние годы жизни. 
Кроме того, образование, полученное представителями старших когорт, 

заметно отличается от того, которое дается молодым людям в наши дни. 
В период их обучения развитию одних интеллектуальных способностей 

могло придаваться намного большее значение, чем совершенствованию 

других. Например, педагоги в начале XX века делали акцент в большей 
степени на механическом запоминании фактов, а не на понимании запо-



минаемого материала. 

Результаты разных лонгитюдных исследований до некоторой степени 

расходятся, однако отмечается следующая общая закономерность: у 
представителей слоев населения с высоким образовательным уровнем 

оценки многих интеллектуальных способностей продолжают с возрастом 
-повышаться. В исследовании Уорнера Шайе (Schaie, 1983, 1995) оценки 

целого ряда различных умственных 

 
Рис. 15.2. Сравнение изменений интеллектуальных способностей, про-

исходящих с возрастом, выполненное при помощи метода поперечных 
срезов 
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способностей, относящихся как к текучему, так и к кристаллизованному 
интеллекту, на протяжении почти всего периода взрослости либо возрас-

тают, либо остаются на прежнем уровне. Их понижение было зафиксиро-
вано только у испытуемых в возрасте старше 60 лет. Однако следует 

помнить о том, что при использовании лонгитюдного метода исследова-
тели сталкиваются с рядом проблем. Трудно добиться того, чтобы все, 

кто принял участие в первой стадии исследования, прошли второе, 
третье или четвертое тестирование. Кого-то не удается найти. Другие 

отказываются от дальнейшего участия. Кто-то болен. Кто-то уже умер. 

Если мы сравним тех, кто готов участвовать в исследовании до его пол-
ного завершения, с теми, кто выпал из поля зрения исследователей, то 

увидим, что выбывшие показывали на ранних этапах тестирования в 
среднем более низкие результаты. Следовательно, наблюдаемое в про-

цессе исследования повышение оценок может быть вызвано тем обстоя-
тельством, что непропорционально большое число участников «сошли с 

дистанции». 
В целом при анализе индивидуальных изменений оказывается, что от 45 

до 60% участников исследования показывают устойчивые результаты по 
каждому из нескольких видов тестов на всем протяжении взрослости, 

даже в возрасте после 70 лет. Некоторые испытуемые (10-15%) демон-
стрируют от тестирования к тестированию все более высокие результа-

ты, вплоть до достижения ими 75-летнего возраста. У чуть большего 
числа испытуемых (примерно 30%) результаты со временем ухудшаются, 

по крайней мере к тому моменту, когда их возраст достигает 60 лет. 



Кроме того, люди различаются по степени роста и снижения интеллекту-

альных способностей. Некоторые демонстрируют снижение беглости ре-

чи и скорости выполнения арифметических действий, при этом осталь-
ные когнитивные сферы у них сохраняются на прежнем уровне. Незна-

чительное число участников исследования поддерживают стабильность 
или улучшают тестовые показатели, связанные с вербальными и ариф-

метическими навыками. Стоит отметить, что способность к индуктивному 
мышлению снижается, по-видимому, не в большей степени, чем осталь-

ные способности (Schaie, 1983; Willis, Schaie, 1999). В целом данные по-
тери среднего возраста носят весьма ограниченный характер. Более то-

го, часто наблюдается прирост оценок по тестам интеллекта вплоть до 
40 и даже более лет, после чего следует период относительной стабиль-

ности, продолжающийся до 55-60-летнего возраста. Статистически зна-
чимое снижение результа- 

Согласно Лазарусу, приятная обстановка в доме является одним из силь-
нейших факторов в жизни, поднимающих настроение 
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тов у испытуемых, которым еще не исполнилось 60, отмечается лишь в 

субтестах на арифметические действия и беглость речи (Schaie, 1990; 
Willis, Schaie, 1999). 

Выводы об интеллектуальном функционировании. По всей вероят-

ности, многие люди на протяжении среднего возраста продолжают де-
монстрировать высокий уровень разных интеллектуальных способно-

стей. При этом наблюдается целый ряд индивидуальных различий. Неко-
торые способности, относящиеся к текучему интеллекту, у отдельных 

людей действительно снижаются достаточно быстро. Однако такое сни-
жение не является автоматическим следствием старения. В одном из ис-

следований было установлено, что снижение интеллектуальных способ-
ностей связано с уровнем «сложности жизни» индивидуума. У людей, 

удовлетворенных своей жизнью, редко конфликтующих с окружающими, 
имеющих дружные семьи и широкий круг общения, находящихся в тес-

ном взаимодействии со своей культурной средой, интеллектуальные спо-
собности сохраняются дольше, а иногда и возрастают с годами (Schaie, 

1983). 
Однако некоторые интеллектуальные функции в среднем возрасте неиз-

менно ослабляются. Навыки, требующие скорости, поддерживать с воз-

растом все труднее, поскольку начинают замедляться многие психомо-
торные процессы. В 40-50-летнем возрасте это замедление не столь за-

метно. Средние взрослые стремятся компенсировать снижение скорости 
данных процессов повышением эффективности своих действий, а также 



общим уровнем знаний (Salthouse, 1990). Кроме того, сохраняется высо-

кий уровень интеллектуальных функций, часто тренируемых в связи с 

профессиональной деятельностью или при решении повседневных быто-
вых задач. 

Интеллектуальное развитие человека может определяться также требо-
ваниями среды, в которой он существует. Человек может делать упор на 

развитие каких-либо одних навыков, пренебрегая другими, с целью дос-
тижения успеха в трудовой или общественной деятельности (Lerner, 

1990). Это одна из возможных причин того, почему многие люди старше-
го возраста показывают в тестах на абстрактное мышление худшие ре-

зультаты по сравнению с молодыми (Labouvie-Vief, 1985). Они склонны 
превращать проблемы в контекстно-зависимые, конкретизировать их, 

размышляя с позиции практического смысла и умаляя значение абст-
рактного мышления, что приводит к снижению успешности выполнения 

теста. 
Очевидно, что в период среднего возраста одним из важнейших факто-

ров, влияющих на процесс познания человека, является богатство его 

жизненного опыта. В этой связи нецелесообразно проведение исследо-
вания научения и памяти, включающее сравнение студентов колледжей 

и представителей старшего возраста, а также использование при этом 
незнакомых для них задач и новой, подчас лишенной смысла информа-

ции. Однако такие исследования проводятся с целью разграничения ак-
туальных знаний и «базовых» способностей к мышлению. Для студентов 

способность к быстрому усвоению новой информации является важным 
адаптационным навыком. Люди среднего возраста действуют наиболее 

продуктивно в условиях, когда существует возможность использования 
накопленных ими знаний и опыта (Labouvie-Vief, 1985). Вместо измере-

ния когнитивных способностей людей среднего возраста посредством их 
сравнения со стратегиями, используемыми молодыми людьми, возможно, 

следует исследовать характерные именно для данной возрастной катего-
рии способы познания, исходя из имеющегося у них опыта и мастерства 

(Salthouse, 1987). 
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Опыт и мастерство 
Итак, некоторые аспекты когнитивного функционирования в среднем 

возрасте постепенно ухудшаются. В этой связи встает вопрос, как мно-
гие люди, особенно те, кто занимает ответственные и руководящие 

должности, сохраняют профессиональную компетентность? Чем старею-
щие эксперты отличаются от молодых новичков? При условии того, что 

человек ведет активную интеллектуальную жизнь, с возрастом, в ходе 
постоянной практики и совершенствования навыков, он приобретает все 

больше знаний, как декларативных (знаний фактов), так и процессуаль-
ных (знаний процессов, или того, «как следует действовать»). 

Таким образом, опыт компенсирует ухудшающееся в среднем возрасте 
когнитивное функционирование. Данное мнение подтверждают резуль-

таты многих исследований. Знания экспертов характеризуются системно-

стью; между единицами информации существует больше связей, они вы-
строены в схемы. Навыки экспертов часто отработаны до автоматизма 



(глава 7), и, таким образом, они могут переключить свое внимание на 

восприятие более сложной информации. Однако в то же время некото-

рые их способности, связанные с памятью и концентрацией внимания, 
могут ухудшаться. Эксперты быстрее и с большей легкостью распознают 

типовые задачи и связывают их с подходящими способами решения или 
адекватными реакциями (Glaser 1987). Данные закономерности харак-

терны для деятельности экспертов в любом виде деятельности: физике, 
компьютерном программировании, музыке, профессиональной игре в 

бридж, кулинарии и садоводстве. 
Несмотря на то что эксперты лучше хранят в памяти ключевую информа-

цию, они справляются не лучше новичков в случае необходимости при-
помнить неорганизованный, неструктурированный материал, который не 

привязан к выполнению конкретной задачи. Это мнение иллюстрирует 
следующее исследование шахматистов. Испытуемых классифицировали 

по двум парам критериев: взрослые и молодые, а также обладание вы-
сокими и средними способностями. Шахматистам предлагались две зада-

чи. Сначала им показывали шахматную доску, на которой была пред-

ставлена позиция из середины разыгранной партии, и просили запом-
нить положение каждой фигуры. Молодые игроки выполнили это зада-

ние лучше, а уровень профессионализма и способности участников экс-
перимента не являлись значимым фактором. Затем всех шахматистов 

просили найти наилуч- 
Жизненный опыт - один из факторов, 

позволяющих людям среднего 
возраста продолжать оставаться 

продуктивными 
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ший ход. Мастера (независимо от того, каков был их возраст) справля-
лись с этим заданием намного успешнее. Чтобы сделать верный ход, им 

не требовалось помнить расположение всех фигур. Их память носила из-
бирательный характер, фиксируя связи между конкретными позициями 

на доске и оптимальными ходами (Charness, 1981; Salthouse, 1987). 
Таким образом, опыт не обеспечивает сохранение какого-либо конкрет-

ного навыка: обратите внимание, что шахматисты старшего возраста не 
смогли запомнить расположение всех фигур. Машинистки с большим 

стажем работы печатают с листа медленнее; архитекторы утрачивают с 
годами навыки визуальной оценки пространственных отношений 

(Salthouse et al., 1990). Однако опыт компенсирует эти потери. Более 



опытный архитектор может почти автоматически определить, какой 

строительный материал окажется в данном случае наиболее подходя-

щим. Опытная машинистка может сразу охватывать большее количество 
слов, и скорость печати, таким образом, продолжает оставаться высокой. 

Подобные компенсирующие факторы позволяют людям в среднем и бо-
лее позднем возрасте показывать высокие результаты в работе 

(Salthouse, 1990). Играет здесь свою роль и то, в какой степени окруже-
ние человека помогает ему развивать и использовать эти механизмы 

компенсации. Кроме того, из вышеприведенных данных видно, что про-
цесс развития часто предполагает своеобразный компромисс: по мере 

того как один навык ухудшается, другой становится лучше (Baltes, 
1987). 

Итак, среди элементов, составляющих профессиональное мастерство, 
можно назвать непрерывное развитие компетентности; углубленную 

специализацию; процедурные или практически полезные знания; бы-
строе узнавание типовых задач и ситуаций, что сводит до минимума не-

обходимость широкого поиска в памяти, а также навыки абстрактного 

мышления (Glaser, 1987). Наличие большого опыта обычно способствует 
не только увеличению объема информации, но и лучшей ее организации. 

Человек постоянно перестраивает свою систему знаний с тем, чтобы по-
высить их связность, точность и доступность. Данное утверждение спра-

ведливо как в отношении общих знаний, например как пользоваться 
«Желтыми страницами», так и профессиональных, например как эффек-

тивно выполнить ту или иную техническую операцию. В когнитивных 
тестах редко измеряется подобное влияние опыта на знания людей 

старшего возраста, их способность решать различные задачи (Salthouse, 
1987). 

Когнитивные навыки и среда 
У большинства людей среднего возраста средой, способствующей даль-

нейшему развитию когнитивных навыков, является работа. Их когнитив-
ные способности тесно связаны с предъявляемыми к ним профессио-

нальными требованиями. Люди, чья трудовая деятельность отличается 

большой сложностью, разнообразием рабочих функций, показывают в 
тестах на интеллектуальную гибкость более высокие результаты, чем те, 

кто занят рутинной работой (Kohn, 1980; Schooler, 1990). Люди среднего 
и старшего возраста, которым в процессе работы часто приходится при-

нимать самостоятельные решения, проявлять инициативу, решать слож-
ные задачи, также демонстрируют высокие интеллектуальные показате-

ли (Schooler, 1987). 
В настоящее время бурное развитие науки и техники требует от челове-

ка постоянного овладения новыми знаниями и навыками с целью сохра-
нения работы 
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или поиска новой. Людям среднего возраста, обладающим когнитивными 
способностями и готовым к обучению, легче приспособиться к меняю-

щимся условиям труда (Willis, 1989). Данное утверждение особенно важ-

но в таких сферах деятельности, как медицина, техническое конструи-
рование, разработка компьютерных технологий, где знания быстро уста-



ревают под влиянием новых требований и происходящих изменений. На-

пример, в компьютерной сфере, чтобы просто оставаться в курсе изме-

нений в области «железа», операционных систем и программного обес-
печения, необходимо постоянно трудиться полный рабочий день. На 

практике половина запаса знаний специалиста высокой квалификации в 
области компьютерной техники может стать анахронизмом в течение 2-3 

лет (Cross, 1981). Проблема устаревания знаний особенно актуальна для 
людей среднего возраста потому, что, во-первых, обязательное школь-

ное образование они получили много лет назад, а во-вторых, продолжи-
тельность трудовой деятельности большинства взрослых за последнее 

столетие заметно увеличилась. В современном, быстро меняющемся 
профессиональном мире устаревание знаний практически неизбежно, 

если работники не осваивают новые методы и технологии. Если в 1900 
году, в среднем, взрослый человек отдавал работе 21 год своей жизни, к 

1980 году этот показатель вырос до 37 лет. Кроме того, годы трудовой 
жизни человека теперь отмечены частыми переходами с одной работы на 

другую, что требует от него постоянного обогащения своих знаний и со-

вершенствования навыков. В результате «...знания, необходимые нам в 
трудовой деятельности, нельзя приобрести лишь в результате формаль-

ного обучения. Человек должен обновлять их всю жизнь» (Willis, 1987). 
К счастью, в среднем возрасте мы можем продолжать развивать когни-

тивные способности, регулярно упражняемые нами в повседневной жиз-
ни, а также в трудовой деятельности, особенно связанной с принятием 

ответственных решений и с отстаиванием своего независимого мнения. 
Данные факторы способствуют продолжению когнитивного развития 

(Willis, 1989). 
Функциональные изменения интеллекта 

Когнитивное развитие взрослого человека можно изучать и с точки зре-
ния происходящих с ним функциональных изменений. Шайи (Schaie, 

1977/1978) была высказана мысль о том, что изменения во времени пре-
терпевает именно работа интеллекта, а не сама его природа. В главе 12 

говорилось о том, что ранней взрослости соответствует стадия достиже-

ния. Здесь интеллект используется, главным образом, для того, чтобы 
решить с его помощью реальные проблемы, которые являются опреде-

ляющими для дальнейшей жизни человека, такие как выбор работы и 
спутника жизни. В среднем возрасте мы вступаем в стадию исполнения 

социальных обязанностей (стадию ответственности). Теперь при приня-
тии каких-либо решений мы должны учитывать интересы своего супруга, 

детей, коллег по работе и общества в целом. Для некоторых людей 
среднего возраста эта стадия принимает несколько иной характер и ста-

новится стадией управления. Это относится к тем, кто работает на адми-
нистративных, управленческих должностях, от чьих решений зависят 

жизни множества людей. 
С наступлением пожилого возраста характер использования интеллекта 

снова меняется. На стадии реинтеграции люди опять возвращаются к 
собственным интересам, ценностям и установкам. Они могут противиться 

выполнению таких за- 
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ВРЕЗКА 15.3 

Возврат к обучению в среднем возрасте 

Попробуйте мысленно представить себе типичного студента. Каким вы 
скорее всего его увидите? Молодым взрослым? Выпускником школы, 

сразу поступившим в университет? Кем-то, кого все еще поддерживают 
родители в период «затянувшейся юности»? Человеком, посвящающим 

учебе все свое время? Ответ может быть и совершенно иным. Хотя ос-
новной контингент студенческих городков составляют 18-22-летние 

юноши и девушки, вы можете встретить в них и множество людей стар-
шего возраста, вернувшихся для продолжения образования, нисколько 

не напоминающих типичных студентов. В наше время колледжи посеща-
ют более 2,8 миллиона людей старше 35 лет; одни из них проходят че-

тырехгодичный курс обучения, другие учатся по программе, рассчитан-
ной на 2 года, третьи заканчивают аспирантуру. С 1980 по 1995 год чис-

ло студентов старше 35 лет повысилось до 46% (U. S. Census Bureau, 
1997). 

Эти резкие изменения в демографической картине совпадают с призна-

нием следующего факта: люди должны учиться всю жизнь, развивая 
свои когнитивные способности в соответствии с требованиями, диктуе-

мыми временем. Несмотря на распространенные в обществе стереотипы, 
согласно которым учеба завершается с окончанием юношеского периода 

жизни, мы теперь знаем, что именно в среднем возрасте человек овла-
девает теми знаниями и навыками, которые позволяют ему соответство-

вать меняющимся профессиональным требованиям (Willis, 1989). Данное 
утверждение верно как для служащих банков, так и для программистов, 

ибо и те и другие заняты в сферах деятельности, в которых в последнее 
время произошли радикальные изменения. 

Хотя некоторые студенты среднего возраста возвращаются за парту в 
целях личного развития или для завершения брошенного ранее образо-

вания, многие из них оказываются здесь потому, что они просто вынуж-
дены так поступить. Часть из них потеряли работу в результате сокра-

щения численности персонала. Другие, и мужчины и женщины, возвра-

щаются на рынок труда после того, как полностью посвятили несколько 
лет воспитанию своих детей. У женщины-экономиста, которая не работа-

ла в течение 5 лет, занимаясь воспитанием своей дочери, может возник-
нуть необходимость подтверждения квалификации прежде, чем какая-

либо компания согласится принять ее на работу. Даже тем, кто в течение 
всего периода времени, пока подрастали их маленькие дети, работал по 

сокращенному графику, придется пройти курс переобучения, чтобы ов-
ладеть знаниями, которые понадобятся им при переходе на полный ра-

бочий день. Особенно это касается тех, кто занят в отраслях, где про-
фессиональные знания быстро устаревают. Какой бы ни была причина 

возвращения человека на студенческую скамью, наблюдения показыва-
ют, что большинство студентов среднего возраста относятся к своей уче-

бе с повышенной ответственностью. Они регулярно посещают занятия и 
демонстрируют в среднем лучшие учебные результаты по сравнению с 

остальными студентами. 

Для того чтобы человек решился снова стать студентом, он должен при-
нять во внимание целый ряд факторов и, как правило, заручиться под-



держкой семьи. Подобное решение предполагает оценку своих способ-

ностей и возможностей. Так как роль студента заметно отличается от 

других ролей, которые приходится исполнять человеку средних лет, 
приспособиться к ней оказывается не так просто; ему могут понадобить-

ся значительные усилия, чтобы суметь подчиняться младшим по возрасту 
сотрудникам факультета. Кроме того, взрослый человек может оказаться 

среди большой группы студентов, которые намного моложе его, и эта 
разница в возрасте нередко вызывает дискомфорт. Чувство сомнения в 

се- 
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бе и в своих силах также часто посещает «зрелых» студентов, когда они 
приспосабливаются к условиям студенческой жизни, выполняя новые 

для себя задания согласно установленным правилам. 
В прошлом условия в колледжах и университетах не благоприятствовали 

обучению взрослых студентов (Women's reentry Project, 1981). Некото-

рым людям средних лет было нелегко выкроить время для выполнения 
других своих обязанностей из-за жесткого, плотного графика занятий. 

Студенты старшего возраста не всегда имели возможность получения 
квалифицированной консультации. Те из них, кто занимался по полной 

учебной программе, обнаруживали, что правила, касавшиеся сдачи эк-
заменов, получения материальной помощи и даже поступления, в боль-

шей степени соответствовали потребностям студентов в возрасте от 18 
до 22 лет. 

Сегодня в большинстве высших учебных заведений ситуация измени-
лась. Осознав, что нетипичные студенты - это не временное явление, 

понимая важность их привлечения в ряды студенчества с целью полной 
комплектации учебных заведений учащимися, многие колледжи и уни-

верситеты пошли на значительные изменения правил обучения. Некото-
рые школы имеют вечерние программы для данной категории учащихся, 

другие пытаются обучать их вместе с основными потоками учеников, 

предлагая им полную программу дневных и вечерних курсов; кроме то-
го, организуются группы выходного дня, доступные студентам всех воз-

растов. 
даний, как тесты IQ, которые имеют мало отношения к повседневной 

жизни. Они по-прежнему способны мыслить абстрактно, но, в отличие от 
молодых людей, обычно не склонны заниматься решением задач просто 

ради того, чтобы их решить. 
Таким образом, изменения интеллектуальной сферы, особенно происхо-

дящие в период среднего возраста, главным образом затрагивают спосо-
бы применения интеллекта; несомненно, ни о каком снижении интеллек-

та не может быть и речи. 
Контрольные вопросы к теме 

«Сохранение и изменение когнитивных возможностей 
в среднем возрасте» 

•   В период середины жизни текучий интеллект улучшается одновре-

менно со снижением кристаллизованного интеллекта. 
•   Многие люди сохраняют на протяжении среднего возраста высокий 



уровень когнитивного функционирования. 

•     Мастерство и профессионализм никогда не смогут компенсировать 

снижение когнитивнога функционирования в среднем возрасте. 
•   Большой жизненный опыт обычно способствует увеличению объема 

информации, которой обладает человек, но не улучшению ее организа-
ции. 

•     Согласно Шайи, с течением времени изменяются особенности функ-
ционирования интеллекта, а не его природа. 

Вопрос для размышления 
Какие факторы влияют на поддержание хорошего уровня интеллекту-

ального функционирования в средней взрослости? 
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Мнения ученых, разрабатывающих теории развития, относительно вре-
мени начала и окончания периода средней взрослости значительно от-

личаются друг от друга. 

Сигналы, связанные со старением, включают социальный статус и се-
мейное положение, а также физические, биологические и психологиче-

ские изменения. 
На восприятие человеком периода средней взрослости влияют экономи-

ческие условия, принадлежность к определенному социальному классу, 
а также исторический контекст. 

Большинство людей испытывают амбивалентные чувства к среднему 
возрасту. 

Некоторые теоретики считают, что большинство взрослых переживают 
кризис середины жизни; другие предполагают наличие модели перехо-

да. Средняя взрослость — это период, когда люди начинают критически 
осмыслять прожитую жизнь, оценивать ее. 

Люди, с наибольшей вероятностью переживающие кризис середины 
жизни, не склонны к интроспекции и предпочитают отрицание как форму 

защиты. 

Физическая стабильность и изменчивость 
Наиболее очевидные изменения, связанные со средним возрастом, — 

физические. 
В период окончания средней взрослости наблюдается снижение боль-

шинства сенсорных способностей. 
Ухудшаются время реакции и сенсомоторные навыки, но это можно ком-

пенсировать за счет продолжающейся практики и жизненного опыта. 
Ухудшается функционирование нервной системы, сокращаются и стано-

вятся более жесткими кости скелета, мышцы теряют свою эластичность. 
Наиболее драматическое внутреннее изменение у женщин — менопауза, 

являющаяся частью климакса. 
Менопауза может сопровождаться различными физическими и эмоцио-

нальными симптомами. Однако большинство женщин не демонстрируют 
негативных реакций на менопаузу. 

Сокращение выработки эстрогена приводит к остеопорозу, а также спо-

собствует утончению и иссушению тканей влагалища и повышению рис-
ка заболеваний сердца. 



Мужчины не переносят какого-либо одиночного события, сравнимого с 

менопаузой, но у них также происходят определенные изменения. В 

среднем возрасте постепенно снижается частота проявлений сексуаль-
ной активности; для многих взрослых людей сексуальность приобретает 

другое значение, отличаясь теперь большим акцентом на теплоту и эмо-
циональную близость. 
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Здоровье и болезни 
•    Ухудшение функционирования многих систем организма можно от-

срочить; за большую часть когнитивного снижения ответственны болез-
ни, которые поддаются лечению. 

•    Долгожительство частично определяется здоровым образом жизни. 
•    Последствия отсутствия здорового образа жизни в ранней взрослости 

проявляются в средние годы. 
•    Главную роль в появлении многих болезней середины жизни играет 

стресс. 

•    Слабое здоровье представителей меньшинств связано с наличием в 
этой группе большого количества нездоровых моделей поведения; пред-

ставители меньшинств также не склонны прибегать к помощи системы 
здравоохранения. 

Сохранение и изменение когнитивных возможностей в среднем 
возрасте 

•    В отличие от текучего интеллекта кристаллизованный интеллект с 
течением жизни обычно улучшается до тех пор, пока человек ведет ак-

тивный образ жизни и сохраняет способность к приему и воспроизведе-
нию информации. 

•    Многие люди сохраняют стабильный уровень общего интеллектуаль-
ного функционирования и в 70 лет, но по этому показателю они сущест-

венно отличаются друг от друга. 
•    Стимулы окружающей среды, удовлетворенность жизнью, целост-

ность семьи и другие подобные факторы способствуют сохранению ин-

теллектуальных способностей. 
•    Людям по мере взросления и старения становится все сложнее и 

сложнее реализовывать навыки, требующие скорости. 
•    Мастерство и профессионализм компенсируют происходящее в сред-

нем возрасте снижение когнитивных способностей. 
•    Мастерство включает следующие элементы: компетентность, специ-

фические знания и навыки, процедурные знания, быстрое опознавание 
типовых задач, абстрактное мышление и навыки решения проблем. 

•    Для большинства людей, переживающих период средней взрослости, 
контекстом, в котором продолжается развитие когнитивных навыков, яв-

ляется их рабочее место; в современном профессиональном мире все 
острее чувствуется потребность в интеллектуальной гибкости. 

•    Согласно Шайи, когнитивное развитие в среднем возрасте связано со 
стадией исполнения социальных обязанностей (стадией ответственности) 

и, возможно, с исполнением административных функций. 



ГЛАВА 16 

ПСИХОСОЦИАЛЬНОЕ РАЗВИТИЕ В СРЕДНЕЙ ВЗРОСЛОСТИ 

Предварительный обзор 
Знаете ли вы? 

Какие задачи развития определяют среднюю взрослость? Какая стадия 
развития обозначается предложенным Эриксоном термином «генератив-

ность против стагнации» и насколько сложным может быть это явление? 
Каковы сходства и различия восприятия среднего возраста мужчинами и 

женщинами? Почему средних взрослых называют хранителями семьи? 
Что предполагает для родителей процесс перехода их детей-подростков 

к самостоятельной жизни? 
Каковы последствия «опустевшего гнезда»? 

Какова наиболее распространенная установка, разделяемая детьми - 
взрослыми людьми средних лет, - по отношению к своим родителям? 

С каким типом проблем часто сталкиваются люди среднего возраста при 
общении со стареющими родителями? Каковы последствия рождения 

внуков для человека? 

Какие реальные и символические роли исполняют дедушки и бабушки, 
находящиеся в периоде средней взрослости? 

Каковы различия между дружбой на начальных и поздних этапах сред-
ней взрослости? Какие проблемы рождает развод у людей в среднем 

возрасте? Почему у восстановленных и смешанных семей возникает 
больше проблем с адаптацией, чем у впервые созданных семей? 

Каковы различия между современными моделями профессиональной 
карьеры и традиционным профессиональным циклом? 

Что включает в себя процесс совладания с потерей работы, с «профес-
сиональным выгоранием» и профессиональным стрессом в период сред-

ней взрослости? 
Это основные темы главы. 

В 1995 году Роберт Киган (Kegan, 1995) выпустил книгу под названием 
In over our Heads («Выше головы»). Эту фразу он использовал для опи-

сания сложности ролей и обязанностей взрослого человека в современ-

ном мире. Его высказывание, приведенное на суперобложке книги, гла-
сит: «Если бы современная культура была школой, в учебный план кото-

рой входили бы все задачи и ожидания, свойст- 
Глава 16. Психосоциальное развитие в средней взрослости     683 

венные нашей жизни, смог бы хоть кто-нибудь закончить ее?» Такая 
точка зрения особенно характерна для людей среднего возраста. В сере-

дине жизни взрослые пытаются осмыслить непрерывно изменяющиеся 
требования, предъявляемые к ним как к родителям, меняющиеся роли в 

близких отношениях и перемены в профессиональной сфере, а также 
мировые проблемы в целом, такие как расизм, сек-сизм и появление но-

вых технологий, а также бесконечный калейдоскоп повседневных забот. 
С одной стороны, можно утверждать, что в среднем возрасте сложно об-

рести твердую почву под ногами, поскольку стремительный поток жиз-
ненных событий вызывает постоянные социальные и когнитивные изме-

нения. Однако, с другой стороны, не менее верно и то, что для человека 

годы средней взрослости — это время относительной личностной и миро-
воззренческой стабильности. Несмотря на испытываемое нами давление 



со стороны внешних изменений и важнейших событий жизни, внутрен-

ние изменения могут наступать постепенно. 

Осмысление и переоценка жизненных ценностей в среднем возрасте 
происходят именно в контексте этой стабильности и этих изменений. В 

период от 40 до 65 лет мы мысленно неоднократно переписываем свои 
биографии. Каждый раз, когда происходят важные события и перемены 

(смерть родителей, серьезная болезнь спутника жизни, новая работа, 
рождение позднего ребенка, переход младшего из детей в старшие клас-

сы или поступление в университет), мы пересматриваем свой жизненный 
сценарий. Человек подводит предварительные итоги, думает о собствен-

ной смертности (особенно когда умирает или серьезно заболевает родст-
венник или друг) и пересматривает ценности, снова и снова пытаясь 

найти смысл жизни. Размышляя, он все меньше думает о прошлом, а 
больше задумывается о том, сколько времени у него осталось впереди. 

Эти размышления и процессы переоценки происходят в контексте трех 
связанных между собой миров: личного, мира семьи и профессионально-

го (см. главу 14). В каждом из этих миров все взрослые люди развивают-

ся по-разному. У тех, кто решил в 40 лет завести ребенка, много раз ме-
нял работу или неоднократно вступал в брак, образ жизни, опыт и пере-

живания совсем не такие, как у тех, кто рано завел детей, чья карьера 
развивалась стабильно и кто, однажды создав семью, всю жизнь хранил 

супружескую верность. 
В этой главе рассматривается сложность психосоциального развития в 

среднем возрасте, которая особенно хорошо видна в сфере межличност-
ных отношений и в профессиональной деятельности. Перемены и необ-

ходимость приспосабливаться к ним постоянно сопутствуют этому перио-
ду жизни человека, равно как и изменения его карьерных и жизненных 

приоритетов. Например, именно в среднем возрасте многим людям при-
ходится приспосабливаться к последствиям развода, к требованиям ро-

лей отчима и мачехи, а также к потере работы. Мы начнем с рассмотре-
ния стабильности и изменчивости личности на протяжении средних лет. 

Стабильность и изменчивость личностного развития 

При рассмотрении событий взрослости большинство теорий обращаются 
к смене ролей, событиям-маркерам, социальным вехам, переломным мо-

ментам и задачам развития. Конкретное выражение этих элементов ста-
бильности и изменчивости связывается с семейным циклом и с моделью 

развития, основанной на признании 
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важности времени свершения событий в определенные жизненные пе-
риоды. Для средней взрослости, как и для других этапов жизни, харак-

терны свои задачи. Однако иногда задачи ранней и поздней взрослости 
могут смешиваться с задачами данного периода. Кроме того, эти задачи 

различны для мужчин и женщин. 
Задачи среднего возраста 

Многочисленные исследования показывают, что течение периода сред-
них лет крайне изменчиво, имеет значительные отличия у разных людей 

(Lachman, James, 1997) и иногда сопровождается серьезными пережива-

ниями (Moen, Wethington, 1999). Другими словами, люди среднего воз-
раста тоже «растут», часто в результате воздействия физических и со-



циальных факторов стресса (Chiriboga, 1996; Fis-ke, Chiriboga, 1990). 

Карл Густав Юнг (1875-1961) был одним из первых теоретиков, обра-

тивших особое внимание на вторую половину жизни человека; он счи-
тал, что в этом возрасте люди оказываются перед необходимостью найти 

и оправдать смысл своего существования (Jung, 1931/1960). В дальней-
шем были предложены различные модели взрослого развития, подчер-

кивающие те огромные сложности, которые могут сопутствовать средне-
му и позднему периодам жизни. Большинство людей среднего возраста 

находятся на той стадии жизненного цикла, которая предполагает нали-
чие взрослеющих или уже взрослых детей и в то же время — стареющих 

родителей (Troll, 1989, 1996). Однако все большее число людей, вклю-
чая тех, кто становятся отцами или матерями после 40 лет, проходят че-

рез нормативные жизненные события позднее, чем большинство пред-
ставителей их поколения. Особенно часто маленьких детей имеют дело-

вые женщины среднего возраста, которые поздно решили стать матеря-
ми. Разведенные мужчины средних лет также часто бывают молодыми 

отцами, когда повторно женятся на женщинах моложе себя, желающих 

иметь собственных детей. На данном жизненном этапе люди нередко 
принимают на воспитание своих маленьких внуков, поскольку их дети не 

хотят или не могут заботиться о них. В любом случае, люди средних лет 
обычно склонны возиться со своими малышами и устанавливать друже-

ские отношения с другими людьми, находящимися на той же стадии се-
мейного цикла, независимо от их хронологического возраста. 

Генеративность против стагнации. Согласно Эриксону (Erikson, 
1981), основная проблема, встающая перед людьми в этот период жиз-

ни, — переход к генеративности либо поглощенность собой и стагнация. 
Эриксон считает, что на стадии генеративности люди действуют в трех 

областях: в прокреативной, порождая и удовлетворяя потребности сле-
дующего поколения; в продуктивной, интегрируя работу и семейную 

жизнь и создавая новое поколение, и в креативной области, увеличивая 
культурный потенциал в более широком понимании его значения. Как у 

мужчин, так и у женщин генеративность может выражаться через просо-

ци-альные общественные действия, работу, погружение в процесс вос-
питания детей и в заботу о любимых людях (Peterson, Klohnen, 1995). 

Для многих взрослых генеративность выражается в рамках множества 
ролей, в том числе семейных и профессиональных (MacDermid, Heilbrun 

& Gillespie, 1997). 
Альтернативой генеративности является поглощенность собой и чувство 

стагнации и скуки. Некоторые люди оказываются не в состоянии найти 
ценность в поддержке и помощи новому поколению и постоянно подвер-

жены чувству не- 
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Некоторые люди средних лет могут перестраивать систему своих приори-
тетов. Например, индивидуум может решить поменять профессию: стать 

художником, оставив бухгалтерское дело, или учителем, бросив руково-
дство рекламным отделом 



 
удовлетворенности жизнью. Кроме того, предметом их переживаний мо-
жет стать отсутствие значимых личных достижений и свершений либо 

они склонны обесценивать любые свои успехи. 
Модель Хэйвингхерста в той ее части, которая касается средней взрос-

лости (глава 13), определенно близка к модели Эриксона. Они обе при-
дают большое значение установлению все более сложных отношений с 

другими людьми и приспособлению к множеству перемен в личной жиз-
ни, которые приносит с собой средний возраст. Однако, согласно Эрик-

сону, самые важные обязанности человека в этот период определяются 
тем фактом, что люди среднего возраста в буквальном смысле находятся 

«в середине» своей жизни и как будто зажаты между более старшим и 

более молодым поколением. К последствиям такого положения мы еще 
вернемся на протяжении этой главы. 

Развитие теории Эриксона Р. Пеком. В главе 2 мы могли видеть, что, 
по мнению Эриксона, длящийся на протяжении всей жизни процесс раз-

вития человека подразделяется на 8 стадий. Первые 6 из них мы уже 
рассмотрели и сейчас более подробно остановимся на 7-й стадии. В зре-

лые годы каждый человек встречается с большим количеством разных 
проблем. Роджер Пек (Peck, 1968) счел своей главной задачей расшире-

ние нарисованной Эриксоном картины второй половины жизни. 
Пек критиковал Эриксона за то, что в своем описании восьми возрастов 

жизни он уделял слишком много внимания детству, подростковому воз-
расту и ранней взрослости. Шесть проблем развития — базальное дове-

рие против недоверия, автономия против стыда и сомнения, инициатива 
против чувства вины, трудолюбие против чувства неполноценности, 

идентичность против смешения ролей и близость против изоляции — не-

сут в себе серьезные противоречия, которые каждый человек должен 
разрешить в ранние периоды жизни. Пек считает, что в средние годы и в 

пожилом возрасте появляется слишком много новых проблем и задач, 
которые невозможно уместить в рамках двух стадий: генеративности 

против стагнации и наступающей позднее стадии целостности эго против 
отчаяния (когда пожилые люди мысленно оглядываются назад, вспоми-

нают события своей жизни и критически оценивают их; см. главу 18). 
В этом возрасте все прежние проблемы и варианты их разрешения время 

от времени всплывают снова, особенно в периоды стресса или перемен. 
Внезапная болезнь, например инфаркт, может привести к тому, что че-

ловеку вновь придется 
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решать проблему автономии и зависимости, теперь уже в 45-летнем воз-
расте. Смерть спутника жизни может вновь сделать актуальной для ос-



тавшегося в живых супруга потребность в близости. На самом деле, лю-

бая серьезная адаптация в жизни вызывает необходимость пересмотра и 

некоторой переоценки старых решений проблем. Эриксон считал, что ко-
гда такое важное жизненное обстоятельство, как смерть супруги или 

супруга, вносит коренные изменения в образ жизни человека, он снача-
ла возвращается к проблемам базального доверия, автономии, инициа-

тивы, идентичности и близости и лишь после этого может достигнуть 
зрелой генеративности. 

Пытаясь учесть специфические жизненные задачи взрослой жизни, Пек 
выделил 7 проблем, или конфликтов, развития взрослого человека; они 

в обобщенном виде приведены в табл. 16.1. Первые 4 проблемы особен-
ную значимость приобретают в среднем возрасте; оставшиеся 3 стано-

вятся важными в зрелые годы, однако индивиды начинают сталкиваться 
с ними уже в середине жизни. 

Подобно стадиям Эриксона, ни одна из проблем Пека не ограничивается 
средним возрастом или старостью. Решения, принятые в начале жизни, 

выступают в роли кирпичей, из которых складываются все последующие 

действия взрослого человека, а люди среднего возраста уже начинают 
разрешать проблемы грядущей старости. Исследования показывают, что 

на самом деле период от 50 до 60 лет является критическим для совер-
шения корректировок, которые и будут определять то, как человек про-

ведет остаток своей жизни. 
Личное восприятие и реакции людей на достижение середины 

жизни 
В среднем возрасте как мужчины, так и женщины пересматривают свои 

жизненные цели и размышляют о том, выполнили ли они ранее постав-
ленные перед собой задачи. В период ранней взрослости люди утвер-

ждают себя в профессиональной области, они часто по-иному начинают 
смотреть на свою работу. Большинство при этом сознают, что они уже 

сделали свой профессиональный выбор и должны с ним жить. Часть тех, 
кто разочаровался в своей работе, потерял ее или не достиг того про-

фессионального положения, на которое рассчитывал, испытывают го-

речь и неудовлетворенность. Другие могут перестроить свою систему 
приоритетов. Изменение приоритетов происходит не только в области 

профессиональной деятельности. Например, некоторые люди в середине 
жизни решают уделять больше внимания межличностным отношениям 

или моральным обязательствам и меньше — профессиональному разви-
тию (Fiske, Chiriboga, 1990). 

Мужчины в середине жизни. В одном исследовании установок по от-
ношению к семье, работе и физическому «Я» (Farrell, Rosenberg, 1981) 

исследователи опросили 300 мужчин среднего возраста. Они обнаружи-
ли, что мужчины по-разному реагируют на достижение середины жизни, 

однако их реакции имеют некое подобие. Большинство из них ощущали 
обязательства как по отношению к работе, так и по отношению к семье. 

Другие выработали привычный образ жизни, который помогал им справ-
ляться с возникающими трудностями. Нередко мужчины сталкивались с 

одинаковыми проблемами: забота о стареющих и требующих постоянно-

го ухода родителях, сложности с детьми-подростками, привыкание к ог-
раничениям, признание своей физической уязвимости. Данные проблемы 



актуальны и сегодня, причем как для мужчин, так и для женщин. 
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Таблица 16.1 Проблемы (конфликты) развития взрослого чело-
века, выделенные Пеком 

Средняя взрослость 
Признание ценности мудрости против признания ценности физи-

ческих сил 
По мере убывания жизненных сил и ослабления здоровья люди должны 

переключить большую часть своей энергии с физической на умственную 
деятельность. 

Социализация против сексуализации человеческих отношений 
Эта перестройка вызвана социальным давлением наряду с социальными 

изменениями. Физические изменения могут вынуждать людей переопре-
делять свое взаимодействие с представителями обоих полов, делая ак-

цент на общении и товарищеских отношениях, а не на сексуальной бли-
зости или конкуренции. 

Катексисная (эмоциональная) гибкость против катексисного 

обеднения 
Эмоциональная гибкость лежит в основе корректировок, к которым люди 

среднего возраста должны прибегать в тех случаях, когда рушатся се-
мьи, уходят друзья и старые интересы теряют свою значимость. 

Гибкость мышления против ригидности мышления 
Индивидуум должен бороться против склонности придерживаться своих 

старых жизненных правил и недоверчиво относиться к новым идеям. Ри-
гидность мышления — тенденция к зависимости от прошлых опыта и су-

ждений; примером может служить следующее суждение: «Раз я всю 
жизнь не одобрял республиканцев (демократов, независимых политиче-

ских деятелей), то я не вижу причин, почему сейчас я должен менять 
свое мнение». 

Пожилой возраст 
Дифференциация эго против поглощенности ролями 

Если люди определяют себя только в рамках своей работы или семьи, то 

выход на пенсию, смена работы или уход детей из дома вызовет такой 
наплыв отрицательных эмоций, что индивид может оказаться не в со-

стоянии справиться с ними. Дифференциация эго означает определение 
себя как человека способами, выходящими за пределы работы, которую 

вы выполняете, или семейных ролей, которые вам приходится играть. 
Трансцендентность тела против поглощенности телом 

Это измерение, имеющее отношение к способности индивида избегать 
чрезмерного сосредоточения внимания на недомоганиях, болях и физи-

ческих недугах, которыми сопровождается старение. 
Трансцендентность эго против поглощенности эго 

Особое значение приобретает в старости. Важно, чтобы люди не преда-
вались мыслям о смерти (согласно Пеку, люди не должны погружаться в 

«ночь эго»). В соответствии с теорией Эриксона люди, которые встреча-
ют старость без страха и отчаяния, переступают через близкую перспек-

тиву собственной смерти благодаря участию в молодом поколении — на-

следии, которому суждено пережить их. 
Источник: адаптировано по Peck, 1968. 



Традиционно считалось, что психологическое благополучие мужчин свя-

зано с их профессиональными ролями; однако сегодня очевидно, что 

семейные отношения в середине жизни также приобретают для них ог-
ромную значимость. Говоря словами исследователей: 

688     Часть IV. Взрослость 
Наши контакты с семьями показали, что переживание мужчиной наступ-

ления периода среднего возраста в значительной степени зависит от 
культуры и структуры его семьи. Изменения отношений с женой и детьми 

действуют в качестве катализатора развития мужчины... Такое сцепле-
ние процессов развития индивидуума и семьи является решающим эле-

ментом опыта мужчин в середине жизни (Farrell, Rosenberg, 1981). 
Действительно, середина жизни характеризуется как период «расцвета» 

отцов, по мере того как их влияние на своих детей, достигших к этому 
времени периода ранней взрослости, начинает возрастать (Nydegger, 

Mitteness, 1996). Другие научные изыскания также подтверждают важ-
ность семьи для мужчин среднего возраста. В ходе одного исследования 

было обнаружено, что качество выполнения мужчинами супружеской и 

родительской ролей в значительной степени предсказывает свойствен-
ный им уровень психологического дистресса и влияет на степень дист-

ресса, испытываемого ими на работе (Barnett, Pleack, 1992). 
По результатам первого из вышеназванных исследований ученые сдела-

ли выводы о существовании четырех главных путей развития мужчин в 
среднем возрасте. Первый из них — путь трансцендентно-

генеративного мужчины. Он не испытывает кризиса середины жизни, 
так как нашел адекватные решения большинства жизненных проблем. 

Для такого мужчины середина жизни может быть временем реализации 
своих возможностей и достижения поставленных целей. Второй — путь 

псевдоразвитого мужчины. Этот мужчина справляется с проблемами, 
делая вид, что все происходящее его удовлетворяет или находится под 

его контролем; однако на самом деле он, как правило, чувствует, что по-
терял направление, зашел в тупик или что ему все смертельно наскучи-

ло. Мужчина, испытывающий кризис середины жизни, — третий 

путь — находится в замешательстве: ему кажется, что созданный им мир 
рушится. Он не в состоянии удовлетворять предъявляемые к нему требо-

вания и решать проблемы. Для одних мужчин такой кризис может быть 
временной фазой развития; для других он может стать началом непре-

рывного падения. Четвертый путь развития — пунитивно-разочаро-
ванный мужчина. Такой человек чувствует себя несчастливым и отвер-

гаемым другими большую часть своей жизни. Он проявляет признаки 
кризиса середины жизни и неспособности справляться с проблемами. 

Следует отметить, что в американском обществе наиболее важными по-
казателями, характеризующими мужчину, считаются успех и мужествен-

ность. Большинство мужчин пытаются соответствовать такому образу. 
Ряд проблем возника- 

В нашем обществе женщин обычно оценивают по их внешнему виду. Для 
того чтобы их считали привлекательными, они должны выглядеть моло-

до. Поэтому неудивительны сообщения исследователей о высоком про-

центе депрессий среди женщин среднего возраста 
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ет у них в середине жизни, когда им приходится свыкнуться с мыслью, 
что они не подходят под этот шаблон. Кроме того, негативные пережи-

вания у них могут быть вызваны отказом от многих собственных желаний 

с целью наиболее полного соответствия ожиданиям общества. Лишь не-
многим мужчинам удается в период среднего возраста избежать ощуще-

ния неудачи, внутреннего разлада или потери самоуважения. 
Женщины в середине жизни. Для женщин середина жизни также час-

то является временем значимых изменений и переоценки ценностей. На-
ряду с широкими индивидуальными различиями в реакциях женщин на 

достижение ими среднего возраста существуют и общие тенденции. Тра-
диционно женщины в большей степени определяют себя в рамках се-

мейного, а не профессионального цикла. В одном из исследований жен-
щин, проживающих на Среднем Западе США (Reinke, Ellicott, Harris & 

Hancock, 1985), было обнаружено, что они считают главными жизненны-
ми вехами три этапа семейного цикла. Так, 80% из них ответили, что ко-

ренная смена их роли была связана с рождением ребенка и уходом за 
ним в первые годы его жизни, совпадающим по времени с периодом 

ранней взрослости матери. Однако остальные два события происходили 

позднее. 40% женщин из этой выборки сообщили, что важным для них 
было время, когда подросшие дети покидали родительский дом. Лишь 

немногим из них этот переход показался очень болезненным. Последним 
важным переходным периодом (для 33% женщин) оказалась менопауза. 

В недавно проведенном исследовании Терри Аптер (Apter, 1995) выде-
лил четыре типа «женщин в середине жизни», изучив выборку из 80 

женщин в возрасте от 39 до 55 лет. Традиционные женщины (18 из 
80 изученных женщин), ранее определявшие себя через исполняемые 

ими семейные роли, сталкивались со сравнительно небольшими трудно-
стями, начав ощущать себя зрелой женщиной, отвечающей за собствен-

ное будущее. Главными проблемами для них являлись сожаления о при-
нятых в прошлом компромиссных решениях и о нереализованном потен-

циале. Женщины-инноваторы (24 из 80 изученных), выбравшие карь-
еру, начинали приходить к мнению, что «карабканье на вершину» 

предъявляет к ним чрезмерные требования, и переоценивали «работу, 

выполненную ими в карьерных целях», а также последствия, которые 
имели их усилия. Экспансивные женщины (18 из 80) в среднем воз-

расте внесли значимые изменения в свою жизнь, пытаясь расширить ее 
горизонты. Некоторые из них возвращались в школу, другие меняли 

квалификацию, третьи превращали свои увлечения в профессии. Нако-



нец, были выявлены протестующие женщины (13 из 80), которые ра-

но начали вести взрослый образ жизни, в период, когда, по сути, еще 

были подростками, и которые пытались теперь продлить средний возраст 
как можно дольше. Однако, отмечает Аптер, лишь небольшое количество 

женщин столкнулись с трудностями при переходе к периоду середины 
жизни. 

Модель развития, основанная на четко расписанных во времени событи-
ях, особенно применима к женщинам периода средней взрослости. То 

есть временной распорядок ключевых событий в цикле семейной жизни 
и карьеры определяет статус женщин, их стиль жизни и варианты пове-

дения в среднем возрасте: главные занятия, удовольствия и стрессы, 
круг друзей и коллег. Женщина, не вступившая в брак и не родившая 

детей до 40-летнего возраста, обычно делает это ради своей карьеры. 
Как только рождается ребенок, она может в период его воспитания мно-

гократно наниматься на работу и увольняться с нее. Ее решение со- 
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четать семейную жизнь с полноценной карьерой может снижать вероят-

ность бедности в период старшей взрослости (Baruch, Brooks-Gunn, 
1984). Временной график событий также определяет специфику ролевых 

конфликтов и ролевого напряжения (см. главу 14). Наиболее частым ро-
левым конфликтом женщин среднего возраста является поиск времени и 

для семьи, и для карьеры. Например, как занятой женщине, топ-
менеджеру, выделять время на приготовление семейного ужина и в то 

же время успевать в срок завершать дела, связанные с бизнесом, часто 
требующие сверхурочной работы? Ролевое напряжение связано с пере-

грузкой требованиями в рамках одной роли, как в случае, когда мать 
пытается уделить каждому из своих детей-подростков требуемое им 

внимание, чувствуя при этом, что она просто не в состоянии полностью 
удовлетворить потребности в нем каждого из них (Lopata, Barnewolt, 

1984, Spurlock, 1995). 
Женщины сильнее мужчин реагируют на физические изменения, связан-

ные с возрастом. В Соединенных Штатах молодо выглядящих женщин 

часто считают более привлекательными по сравнению с женщинами 
старшего возраста. Некоторые из них воспринимают морщины, седею-

щие волосы и другие знаки старения как показатели того, что они боль-
ше не могут вызывать сексуальное желание. Мы видели в главе 15, что 

часть из них могут негативно реагировать на менопаузу и сожалеть о по-
тере способности к деторождению. 

Как показывает следующее описание, женщины с темным цветом кожи 
разделяют многие реакции этнически белых женщин на достижение 

среднего возраста: 
Мы незамужние, замужние, одинокие или разведенные, овдовевшие. 

...Некоторые из нас могут быть более озабоченными по поводу своего 
веса, признаков возраста, сухой кожи по сравнению с волнением, кото-

рое мы испытывали по поводу цвета нашей кожи, будучи подростками. В 
среднем возрасте многие из'нас более озабочены тем, что наши волосы 

становятся менее пышными, чем ослаблением их здоровья. Некоторые 

женщины считают признаки старения естественным явлением, и они 
практически не испытывают зависти к естественной молодости некото-



рых наших сестер. Мы представлены в статистике депрессивных и хоро-

шо адаптированных. Некоторые из нас претерпевают изменения, свя-

занные с серединой карьеры; другие приспосабливаются к раннему вы 
Контрольные вопросы к теме 

«Стабильность и изменчивость личностного развития» 
•     Согласно Эриксону, главная проблема, с которой сталкиваются 

средние взрослые, это конфликт генеративное™ против скуки. 
•   Согласно Пеку, проблемы и задачи среднего возраста более сложные, 

чем предполагал Эриксон. 
•     Для мужчины среднего возраста более важна карьера, а не семей-

ные отношения. 
•     Модель развития, основанная на четко расписанных во времени со-

бытиях, в большей степени применима к женщинам среднего возраста. 
•     Этнические и социально-экономические факторы приводят к неко-

торым различиям в том, как женщины переживают период средней 
взрослости. 

Вопрос для размышления 

Каким образом конфликты, характерные для ранних стадий развития, 
могут вновь возникать в течение среднего возраста? 

 
Глава 16. Психосоциальное развитие в средней взрослости     691 

ходу на пенсию. Мы среди «синих» и «белых» воротничков, а также сре-
ди предпринимателей, имеющих стабильный и неустойчивый бизнес 

(Spurlock, 1984, р. 246). 
Несмотря на сходства черных и белых женщин, сочетанные эффекты эт-

нично-сти и тендера создают значимые различия у темнокожих предста-
вительниц женского пола в период средней взрослости. Воспоминания о 

прошлой дискриминации вызывают у некоторых из них гнев, а у других 
— психологическое отрицание. Кроме того, социоэкономические факто-

ры приводят к тому, что многие темнокожие женщины среднего возраста 
заняты на низкооплачиваемых, тупиковых работах и нередко находятся 

за чертой бедности. Многие страдают от проблем со здоровьем, связан-

ных с ограниченным доступом к организациям здравоохранения (Spur-
lock, 1984). 

Семья и друзья: межличностные контексты 
Как для мужчин, так и для женщин межличностные отношения являются 

определяющими в течение средних лет. Можно утверждать, что ключе-
вым элементом в характеристике среднего возраста являются отношения 

с членами семьи и друзьями. Мы начнем с рассмотрения сложных и ме-
няющихся отношений родителей среднего возраста с их детьми — моло-

дыми взрослыми, отдельно рассмотрим проблемы их перехода к само-
стоятельной жизни. Далее мы остановимся на, как правило, более про-

стой задаче приспособления к жизни в доме, который покинули повзрос-
левшие дети. Затем вашему вниманию будет предложено исследование 

отношений людей среднего возраста с их стареющими родителями и их 
новой роли бабушек и дедушек, а также анализ значения отношений с 

друзьями. 

Поколение, управляющее делами 
Люди среднего возраста играют роль связующего звена между младшим 



(чаще всего их детьми) и старшим поколениями (их стареющими родите-

лями). По мере того, как достигшие середины жизни люди приспосабли-

ваются к своим меняющимся ролям в этих отношениях, они часто приоб-
ретают новое видение своей собственной жизни. Теперь они становятся 

поколением, которое отвечает за организацию и проведение работ. Эта 
новая ответственность влечет за собой некоторое подведение итогов. 

Они могут сожалеть о том, что не достигли каких-то целей, а какие-то 
дела так и остались незавершенными; возможно, им придется признать, 

что ряд планов так и останется планами. Люди среднего возраста долж-
ны жить настоящим в большей степени, чем любая другая возрастная 

группа. Молодые могут смотреть вперед, старики — оглядываться назад, 
но люди среднего возраста, обремененные обязательствами по отноше-

нию к двум поколениям и по отношению к самим себе, должны жить 
«здесь и сейчас». Они выступают в роли хранителей семьи (Richlin-

Klonsky, Bengston, 1996). Именно они поддерживают семейные тради-
ции, отмечают достижения, хранят семейную историю, собирают семью 

на праздники и поддерживают связи с теми ее членами, которые живут 

далеко, таким образом сохраняя целостность семьи. 
Отношения со взрослыми детьми 

Отношения со взрослыми детьми включают в себя процесс перехода их к 
самостоятельной жизни и приспособление к отдельному проживанию. 

Они также пред- 
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полагают научение строительству отношении на основе взаимоуважения 
интересов сторон и взаимопонимания. 

Начало самостоятельной жизни детей. Переопределение отношений 
между родителями и детьми начинается с момента процесса перехода 

детей к самостоятельной жизни. Некоторые семьи хорошо справля-
ются с этим процессом. Самую лучшую поддержку молодым людям, гото-

вым принять на себя ответственные взрослые роли, оказывают те роди-
тели, которые не прекращают диалога со своими детьми, но при этом все 

больше доверяют им и уважают их суждения, решения и зарождающую-

ся зрелость. Родители должны научиться предоставлять им разумную 
свободу. Им необходимо научиться принимать детей такими, какие они 

есть. 
Не вызывает сомнений, что уход из дома, начало самостоятельной жизни 

детей становится и для родителей периодом перехода в новое состояние 
(Harris et al., 1986). Хотя многие женщины сообщают, что чувствуют себя 

в это время несчастными, источник их неудовлетворенности чаще связан 
с работой или с брачными отношениями, чем разлукой с детьми (Harris et 

al., 1986). Мужчины также могут испытывать огорчение, когда дети по-
кидают дом, особенно если они считают, что не уделяли им достаточно 

внимания в период их роста (Rubin, 1980). 
Родители постоянно говорят, что хотя они и рады тому, что у них есть 

дети, после их ухода из дома наступает довольно приятный период жиз-
ни, связанный с увеличением свободы, расширением возможностей лич-

ной жизни и появлением дополнительных ресурсов (Alpert, Richardson, 

1980; Cooper, Guttman, 1987). Женщины особенно выигрывают, освобо-
ждаясь от ежедневных родительских обязанностей; они сообщают о бо-



лее активном и свободном занятии собственными увлечениями. 

В связи с высоким уровнем разводов в США многие люди растят детей в 

одиночку, по меньшей мере временно (Bray, Hetherington, 1993). Другие 
сами решили стать родителями-одиночками и не вступали в брак. У оди-

ноких родителей могут возникать острые конфликты или нестабильные 
отношения с подрастающими детьми (Alpert, Richardson, 1980). Некото-

рые исследования говорят о том, что вероятность подобных осложнений 
отношений резко возрастает в период отрочества детей. В это время 

почти ежедневно могут возникать конфликты по поводу прав и обязан-
ностей обеих сторон (Smetana, 1980). Когда дети вступают 

 
В этот период жизни многие родители среднего возраста подготавлива-
ются к тому, чтобы отпустить от себя своих детей, достигших подростко-

вого возраста. Их дети должны начать постепенный процесс вхождения в 
мир взрослых 
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в брак, родители оказываются перед необходимостью общения с новым 

членом семьи: зятем или невесткой. Внезапное требование поддержи-
вать близкие отношения, возможно, с совершенно чужим человеком яв-

ляется еще одним распространенным процессом приспособления в этот 

период (Neugarten, 1976). 
Наконец, стоит отметить, что не всем детям, уходящим из дома во взрос-

лый мир, удается остаться в нем сразу, с первой или со второй попытки. 
В связи с разводом, потерей работы, финансовыми проблемами многие 

выросшие дети «отскакивают» от взрослого мира и возвращаются домой 
восстановить силы, прежде чем предпринять следующую попытку жить 

самостоятельно. Очень мало кто возвращается домой с намерением ос-
таться здесь навсегда. Как возвращение взрослого ребенка влияет на 

его родителей? В целом — негативно. Помимо таких простых вопросов, 
как необходимость совместно с другим взрослым человеком пользовать-

ся пространством дома и различными ресурсами, возврат выросшего ре-
бенка к зависимости обычно нарушает ожидания родителей в отношении 

его развития. В результате снижается удовлетворенность родителей, 
вносится напряжение в их отношения со взрослым ребенком (Aquilino, 

1996). Более того, возвращение ребенка часто происходит в тот момент, 

когда родители пытаются справиться со своими собственными проблема-
ми среднего возраста, что еще больше усложняет ситуацию. 

Опустевшее гнездо. После того как родители успешно отпустят от себя 
своего самого младшего ребенка, они должны переключиться на другие 

роли и интересы, лежащие за рамками иногда всепоглощающей роди-



тельской роли. Постепенно, в связи с увеличением средней продолжи-

тельности жизни это становится все более важной задачей. Например, в 

США женщины, которым в 1998 году исполнилось 40 лет, в среднем бу-
дут жить еще 41,1 года, а мужчины того же возраста могут ожидать, что 

их жизнь продлится в течение еще 36,4 лет (Anderson, 2001). При нали-
чии таких жизненных ожиданий родители, остающиеся в браке, могут 

предвидеть совместное проведение длинного периода времени после то-
го, как их младший ребенок уходит из дома. Эта стадия цикла семейной 

жизни, которую иногда называют «опустевшим гнездом», может ока-
заться сложной, если партнеры за долгие годы отдалились друг от друга, 

выработали различные интересы, отвыкли проводить много времени 
вместе. 

Однако многие супружеские пары среднего возраста имеют историю со-
вместного осуществления родительских обязанностей, включающую раз-

деляемые традиции, ценности и переживания. Даже те пары, которые 
больше не отличаются высоким уровнем товарищества совместной дея-

тельности, характерным для первых лет брака, могут иметь высокую 

эмоциональную поддержку и быть материально и функционально неза-
висимыми. У них есть обустроенный дом, они привыкли к такому образу 

жизни. Удовлетворенность браком в этот период не обязательно базиру-
ется на тех же моделях взаимодействия или способах решения проблем, 

которые действовали на ранних фазах семейного цикла (Troll, 1985). По-
сле того как дети покинули дом родителей, у старшего поколения есть 

прекрасные возможности «пережить это и продолжать радоваться жиз-
ни» (Lauer, Lauer, 1999). 

Взаимоотношения, удовлетворяющие обе стороны. Ко времени на-
ступления средней взрослости отношения между родителями и их детьми 

начинают отличаться большим пониманием по сравнению с любым дру-
гим более ранним перио- 
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дом. Их отношения развиваются, превращаясь в равноправное взаимо-

действие двух взрослых людей, что было невозможно в то время, когда 

ребенок был маленьким. Такой переход к взаимным отношениям редко 
происходит внезапно или постепенно; обычно он осуществляется по-

средством ряда скачков, происходящих в течение нескольких лет. В 
свою очередь, природа родительских отношений может облегчать или 

усложнять этот переход. Если родители придерживаются авторитарного 
стиля воспитания, их роли и обязанности обычно являются формальны-

ми, жесткими и с трудом поддаются изменениям. Родители среднего воз-
раста и их дети, являющиеся молодыми взрослыми, могут испытывать 

необходимость в течение нескольких лет бороться за создание отноше-
ний понимания, если у них когда-либо возникала такая потребность. 

Взрослые дети часто испытывают потребность в дистанцировании, хотя 
бы временном, от своих родителей, от их суждений прежде, чем они смо-

гут реалистично воспринимать их. В период отдаления ребенка родители 
среднего возраста могут чувствовать себя отвергнутыми, не оцененными 

по заслугам. Часто именно во время семейного кризиса — смерти или 

болезни одного из членов семьи, финансовых затруднений, развода или 
безработицы — взрослые дети находят способы переопределить свои от-



ношения с родителями так, что приобретают способность общаться друг 

с другом по-новому, с большим пониманием. В некоторых семьях этот 

процесс может занимать много лет; в других — взаимное уважение появ-
ляется с окончанием подросткового возраста. 

Отношения со стареющими родителями 
В 1900 году, каждый четвертый ребенок переживал смерть родителей 

прежде, чем достигал 15-летнего возраста. В 80-х годах XX века менее 
чем каждый двадцатый ребенок испытывал такое потрясение. И наобо-

рот, в 1980 году у 40% людей 45- 50-летнего возраста оставался в жи-
вых хотя бы один родитель (Brody, 1985). По оценкам, у четверти жен-

щин, которые родились в 30-е годы XX века и достигли 60-летнего воз-
раста, были живы матери (Gatz, Bengston & Blum, 1990), и данные пока-

затели продолжают расти. В результате многим людям среднего возраста 
необходимо приспосабливаться к изменяющимся потребностям и ролям 

стареющего родителя. Когда родители находятся в добром здравии и мо-
гут жить независимо от детей, их отношения часто характеризуются 

взаимопониманием; родители и их взрослые дети помогают друг другу 

разными конкретными способами. Эти отношения меняются, когда роди-
тель заболевает или становится слишком слабым, чтобы жить самостоя-

тельно. Действительно, физические недомогания родителей являются 
ведущей причиной «воссоединения» семьи и возвращения отцов и детей 

к совместному проживанию (Brody, Litvin, Hoffman & Kloban, 1995b). 
To, как взрослые дети ведут себя по отношению к родителям, в значи-

тельной степени зависит от их жизненного опыта, а также от стадии се-
мейного цикла, на которой они находятся. Сорокадвухлетняя женщина, 

имеющая взрослых детей, находящаяся на пике своей профессиональ-
ной карьеры и живущая за тысячу миль от своих родителей, вероятно, 

взаимодействует с ними иначе, чем женщина такого же возраста, уде-
ляющая все свое время заботе о семье и доме, проживающая поблизости 

от своих родителей. Фоном отношений взрослых детей и их родителей 
является набор убеждений и практик, определявших их уникальные от-

ношения годами. Со временем у родителя и ребенка возникают различ-

ные стратегии 
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и типы понимания, которые, в конечном итоге, приводят к различным 
паттернам взаимодействия и моделям копинга. Более того, степень при-

влечения детей для помощи родителям варьирует у каждого человека и 
в каждой семье (Stueve, O'Don-nell, 1984). 

Пока вы читаете об эволюции отношений людей среднего возраста и их 
стареющих родителей, помните о том, что на них нередко сильное влия-

ние оказывает фактор пола. «Дочери стареющих родителей отличаются 
от сыновей стареющих родителей. Эта разница зависит и от того, кто — 

отец или мать — исполняют роль стареющего родителя» (Troll, 1989). 
Традиционно базисные отношения родителей и детей на этом жизненном 

этапе строятся таким образом, что человеком, заботящимся о пожилых 
родителях, чаще является дочь. Принадлежность к определенному этни-

ческому и социальному классу также может оказывать влияние на отно-

шения людей разных поколений. 
Взаимоподдержка. Большинство людей среднего возраста поддерживают 



постоянную связь со своими стареющими родителями, которая включает 

в себя регулярное общение, общие воспоминания и взаимопомощь. Мно-

гочисленные опросы показали, что между взрослыми людьми и их роди-
телями постоянно происходят социальные, эмоциональные и материаль-

ные контакты (Stueve, O'Don-nell, 1984; Troll, Fingerman, 1996). Пожи-
лые родители нередко финансово поддерживают своих взрослых детей 

среднего возраста и внуков (Giordano, Beckman, 1985). Это особенно ха-
рактерно для семей, принадлежащих к среднему классу. В афроамери-

канских семьях старшее поколение часто не обладает финансовыми ре-
сурсами, необходимыми для оказания такой поддержки (Jackson et al., 

1990). С другой стороны, афроамериканские родители чаще оказывают 
социальную поддержку и заботятся о внуках, особенно в тех случаях, 

когда они воспитываются в неполных семьях. 
В целом в противоположность широко распространенному общественно-

му мнению создается впечатление, что большинство людей среднего 
возраста сохраняют связь и эмоционально близкие отношения как со 

своими родителями, так и со своими детьми (см. врезку 16.1). В 

табл.16.2 представлены различные существующие мифы о разрыве меж-
ду поколениями, имеющем место в середине жизни. 

Их родители, если они еще живы, могут находиться на пенсии, иметь 
проблемы со здоровьем, нуждаться в материальной помощи. Власть по-

степенно и совершенно естественно переходит к их ребенку, взрослому 
человеку средних лет. Если представители двух поколений не осознают, 

что обратимость их ролей — неизбежная часть жизненного цикла, это 
может вызвать у них чувство отчаяния и привести к конфликту (Albert, 

Brody, 1996; Gould, 1978; Neugarten, 1976). 
Некоторые взрослые дети не ухаживают за своими престарелыми или 

больными родителями. Они могут отвергать их, отправляя в дома пре-
старелых и другие безличные социальные службы. Однако таких людей 

меньшинство. Сегодня люди живут дольше после начала хронических 
заболеваний или появления нарушений основных функций; очень не-

многие достигают конца своей жизни, не пережив периода зависимости 

от своих детей. Ответственность за долговременную заботу о родителях 
стала скорее нормой, чем простым ожиданием. В одном исследовании 

(Marks, 1996) обнаружилось, что каждый пятый взрослый в возрасте от 
35 до 64 лет когда-либо заботился о родственнике или друге в течение 

последнего года его жизни. Некоторые исследования, проведенные в 
1970-х годах, продемон- 
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стрировали, что от 80 до 90% действий, связанных с медицинским и 

иным уходом, работой по дому, транспортировкой или покупками в мага-
зинах, необходимых родителям, выполняли члены их семьи, а не соци-

альная система (Brody, 1985). 
Таблица 16.2 Некоторые мифы о связи поколений и середине жизни 

•   Мужчины и женщины средних лет стараются максимально долго жить 
отдельно и от своих детей, и от своих родителей. 

•   Мужчины и женщины средних лет редко посещают своих взрослых 

детей и своих родителей, им редко наносят ответные визиты. 
•    Мужчины и женщины средних лет редко звонят по телефону (или 



принимают телефонные звонки), пишут (получают письма) своим взрос-

лым детям и своим родителям. 

•   Мужчины и женщины средних лет отвергают своих родителей, когда 
они стареют и начинают часто болеть. 

• Родители средних лет и их взрослые дети с большей вероятностью ос-
таются в контакте и чувствуют близость, если они разделяют общие цен-

ности и имеют схожие личностные особенности. 
•   Бабушки и дедушки считают, что они лучше своих детей знают, как 

правильно воспитывать внуков, и склонны вмешиваться в этот процесс. 
•   Чрезмерный контакт с расширенной семьей и родственниками вреден 

для психического здоровья. 
Источник: Midlife Myths: Issues,  Funding, and Practice implications by S.  

Hunte, M. Surdel, eds. Напечатано с разрешения автора. 
Изменение ролей. С возрастом происходит постепенный обмен ролями 

между средними взрослыми и их пожилыми родителями. Средние взрос-
лые становятся поколением, обладающим властью, — они работают, вос-

питывают детей и обычно выполняют созидательную роль в обществе. 

Члены семьи реагируют на чрезвычайные ситуации, но также они отве-
чают и на потребности в долговременной помощи хронически больным 

или покалеченным людям (Matthews, Rosner, 1988). В опросе людей, 
осуществляющих постоянный уход за тяжело больными пожилыми людь-

ми, 75% дочерей-опекунш оказывали ежедневную помощь и поддержку. 
Только 10% опекунов пользовались формальными службами (Stone, 

Cafferata & Sangl, 1987). Кроме того, семьи обеспечивают социальную 
поддержку, теплоту, любовь и чувство надежности; пожилые люди ощу-

щают, что рядом есть кто-то, на кого они могут положиться. Однако в 
некоторых случаях ресурсы семьи истощаются или родитель может столь 

ослабнуть, что родственникам придется передать основную ответствен-
ность за него кому-либо еще, например дому престарелых. Тем не менее, 

по самым скромным оценкам, более чем 5 миллионов человек в США в 
настоящее время осуществляют уход за родителями. 
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Наиболее вероятно, что за престарелыми родителями будет ухаживать 
дочь, а не сын (Brody, Kleban, Johnsen, Hoffman & Schoonover, 1987; Gatz 

et. al, 1990; Spitze, Logan, 1990). To же самое применимо и к невесткам 
(Globerman, 1996), однако существуют незначительные различия в ока-

зании помощи работающими и неработающими женщинами (Brody, 
Schoonover, 1990). Работающие дочери обеспечивают сопоставимое ко-

личество помощи в таких задачах, как совершение покупок, транспорти-
ровка и эмоциональная поддержка. Так, в одном исследовании было по-

казано, что неработающие дочери с большей вероятностью помогают 
приготовить пищу и осуществить личный уход. Значительное количество 

работающих дочерей меняют график работы или переходят на неполную 
рабочую неделю, чтобы иметь возможность удовлетворять потребности 

их родителей (Brody et al., 1987). Кроме того, опросы показывают, что от 
20 до 30% дочерей, осуществляющих опеку, оставляют работу, чтобы 

ухаживать за родителями. На самом деле, забота о больных родственни-

ках — вторая по распространенности причина, в силу которой женщины 
среднего возраста оставляют рабочее место (первая и главная причина 



— проблемы с собственным здоровьем). 

Братья и сестры могут вместе заботиться о своих болеющих родителях 

(Goet-ting, 1982). Однако распределение труда между сиблингами не 
всегда бывает равномерным, так как дочери чаще заботятся о родите-

лях, чем сыновья. И действительно, родители ожидают получить заботу 
от дочерей в большей степени, чем от сыновей (Brody, Johnsen & 

Fulcomer, 1984). Если в семье 2 дочери и лишь одна из них работает вне 
дома, безработная дочь будет обеспечивать больше повседневной забо-

ты и помощи при чрезвычайных ситуациях последних минут жизни (Mat-
thews, Werkner & Delaney, 1989). Тем не менее ожидается, что работаю-

щая дочь также будет оказывать помощь по вечерам и выходным. 
Реакция дочери на потребности стареющих родителей в значительной 

степени зависит от условий ее жизни, в том числе от возраста (ведь 
30,40 или 50 лет — это разные состояния, не так ли?), от стадии семей-

ного цикла (имеет уже взрослых детей или воспитывает дошкольников?). 
Кроме того, ее реакция определяется также тем, работает ли она (занята 

полный рабочий день или постоянно находится дома?) (Stueve, 

O'Donnell, 1984). Дочери могут испытывать физическое напряжение в 
результате своих опекунских усилий. Однако когда они имеют зависи-

мых от них детей, то часто испытывают меньшее напряжение и большее 
чувство благополучия, чем в случае отсутствия необходимости регуляр-

ного выполнения родительских обязанностей (Stull, Bowman & Smerglia, 
1994). Замужние дочери также живут лучше по сравнению с разведен-

ными или никогда не состоявшими в браке дочерьми (Brody, Litvin, Hoff-
man & Kleban, 1995a; Brody et al, 1995b) при условии наличия помощи и 

поддержки со стороны мужей и детей. 
Итак, обязанность осуществления ухода за родителями является благо-

родной, но сопряженной со стрессом. В некоторых случаях она приводит 
к напряжению между зависимостью и независимостью. Забота о родите-

лях может вернуть к жизни застарелые конфликты зависимости или дру-
гие проблемы отношений между родителем и ребенком или между сиб-

лингами. Старые «клятвы верности» и альянсы либо противостояния по-

являются вновь. Необходимость заботиться о родителях также предве-
щает будущее опекунов, которые станут зависимыми от своих детей, ко-

гда постареют. Это может быть предварительным просмотром или моде-
лью передачи автономии, контроля и ответственности. Эти внутренние 

кон- 
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ВРЕЗКА 16.1 
Между двумя поколениями 

Часто приходится слышать, что люди среднего возраста оказываются 
между конфликтующими потребностями их взрослых детей (и, возможно, 

детей их детей) и престарелых родителей. Если они попадают в эти тис-
ки, то предпочитают сосредоточиться на собственных потребностях и 

меньше контактировать как с теми, так и с другими. 
Несмотря на преобладание такого мнения, исследования отношений ме-

жду представителями различных поколений свидетельствуют о том, что 

это скорее вымысел, чем реальность. В действительности, как говорит 
Лилиан Тролл (Troll, 1989), «миф о том, что в современном западном об-



ществе родители и их взрослые дети существенно отдаляются друг от 

друга, настолько широко и повсеместно распространен, что трудно убе-

дить людей преодолеть это заблуждение». Поскольку мифы о конфлик-
тах поколений могут затруднять людям среднего возраста восприятие 

положительных чувств по отношению к членам семьи как нормы, то важ-
но понять, где лежит истина. 

Широко распространено убеждение, что в среднем возрасте отдаление и 
изоляция являются нормой, а контакты между взрослыми людьми и их 

родителями сводятся к минимуму. Однако, согласно опубликованным 
данным, дети, достигшие среднего возраста, обычно живут относительно 

недалеко от своих родителей и регулярно видятся и общаются с ними. 
Тем не менее это не означает, что оба поколения живут в одном доме. 

Каждое поколение высоко ценит свою независимость, поэтому менее 
10% престарелых родителей живут в одном доме со своими детьми, и 

многие делают это только тогда, когда экономические трудности или фи-
зические недуги не оставляют им другого выбора. 

Большинство родителей среднего возраста имеют регулярные контакты 

со своими детьми, и эта связь, как правило, усиливается, когда у тех или 
других возникают проблемы. Однако, несмотря на то что члены семьи 

идут на сплочение во время кризиса с целью поддержки друг друга, по-
сле того, как он проходит, они возвращаются к своим обычным моделям 

взаимодействия (Belsky, Rovine, 1984; Morgan, 1984). 
Когда представители разных поколений собираются вместе во время бо-

лезни или в связи с экономической необходимостью, они пытаются кон-
кретными способами помочь друг другу. При потребности в помощи ее 

оказание происходит в контексте отношений взаимного равенства и ува-
жения, баланс которых со временем изменяется. В годы ранней взросло-

сти во время болезни помощь индивиду, как своему ребенку, обычно 
оказывают его родители. В среднем возрасте направление потока помо-

щи часто меняется в сторону старшего поколения, поскольку взрослым 
приходится заботиться о своих стареющих родителях. Ответственность и 

бремя заботы как о молодых, так"и о старых обычно падает на «женщи-

ну средних лет» (Brody, 1985), которая должна суметь одновременно 
удовлетворять потребности своих стареющих родителей и выросших де-

тей, выполнять супружеские обязанности и следить за здо- 

 
Обычно женщины среднего возраста принимают на себя большую часть 

обязанностей и забот о стареющих родителях 
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ровьем мужа, а также учитывать интересы собственной карьеры и лич-
ные нужды. Большинству женщин удается справляться со всеми обязан-



ностями, однако нередко у них не остается времени для себя. 

В процессе отношений между средним поколением, их детьми и родите-

лями часто предпринимаются попытки повлиять на поведение друг друга 
(Hagestad, 1985). Родители пытаются оказать влияние на поведение 

своих детей гораздо чаще, чем дети на родителей, однако все советы но-
сят обычно практический характер, независимо от того, кому они адре-

сованы. Попытки избавить(ся) от вредных для здоровья привычек пред-
принимаются представителями всех поколений. Люди среднего возраста, 

их родители или дети пытаются повлиять друг на друга, например, в си-
туациях, оказывающих влияние на здоровье: борьба с курением, разум-

ное питание, посещение врача и прием лекарств. 
фликты — в сочетании с реальными требованиями времени и свободы, 

противоречащими друг другу обязанностями, помехами, связанными со 
стилем жизни, социальной и рекреационной (восстановительной) дея-

тельностью — могут создавать насыщенную стрессом среду. Привлекает 
внимание тот факт, что 80-90% людей среднего возраста регулярно вы-

полняют обязанности по уходу за родителями. Действительно, некоторые 

женщины практически делают карьеру, выступая в роли опекунш одного 
стареющего родственника за другим. Однако, несмотря на столь боль-

шую отдачу времени сил на выполнение обязанностей по опекунству, 
женщины часто не удовлетворены результатами своей работы. Так, в од-

ном из исследований три пятых участвовавших в нем женщин, которые 
ухаживали за престарелыми родственниками, сообщили, что они испы-

тывают чувство вины за то, что делают для них недостаточно много. В то 
же время три четверти из них согласились, что сегодня взрослые дети, 

достигшие средних лет, заботятся о своих пожилых родителях не в такой 
степени, как это делалось раньше (Brody, 1985). 

Переход к исполнению роли дедушки или бабушки 
Многие люди в среднем возрасте обнаруживают, что им приходится ис-

полнять совершенно новую для них роль дедушки или бабушки. Многим 
людям внуки приносят огромное чувство удовлетворения. Они могут по-

могать воспитывать новое поколение, не исполняя повседневных роди-

тельских обязанностей и не вовлекаясь в интенсивные отношения и 
конфликты, которые могут возникать между родителем и ребенком. 

Большинство мужчин в Соединенных Штатах Америки становятся дедуш-
ками в среднем возрасте, в то время как женщины переходят к исполне-

нию роли бабушек несколько раньше. Кроме того, представители мень-
шинств раньше, чем белые люди, становятся бабушками и дедушками 

(Szinovacz, 1998). Некоторые люди среднего и старшего возраста полно-
стью принимают на себя ответственность за воспитание своих внуков, 

становясь для них постоянными «суррогатными родителями» в случае, 
когда их взрослые дети разводятся или сталкиваются с иными пробле-

мами. Другие уделяют заботе о своих внуках часть времени, несмотря на 
то, что сами могут до сих пор продолжать работать полный рабочий день 

(Szinovacz, 1998). Таким образом, понятие американского дедушки (и 
американской бабушки) эволюционировало; и теперь образ такого чело-

века — это не старик в кресле-качалке, а активный, вовлеченный в се-

мейную жизнь человек (Troll, 1989). 
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Воспитание внуков — процесс в высокой степени индивидуальный. Од-

нако есть несколько различных ролей, которые могут играть дедушки и 

бабушки, в зависимости от установившихся отношений с внуками (Troll, 
1989). Если одинокая мать или оба родителя работают, в течение дня за 

их детьми могут присматривать бабушки и дедушки. Некоторые из них 
становятся для внуков «развлекателями», которые берут их с собой на 

прогулки, водят по магазинам или в другие интересные места. В некото-
рых этнических группах дедушка исполняет роль формального главы се-

мьи, поддерживает свой статус и позицию. Все чаще и чаще в случае, 
когда родители не могут или не хотят растить и воспитывать своих де-

тей, их место занимает дедушка или бабушка (Morrow-Kondos, Weber, 
Cooper & Hesser, 1997). 

В одном из исследований высказывается предположение, что существу-
ют четыре важные, однако зачастую, по большей части, символические 

роли, выполняемые родителями родителей (Bengston, 1985). 
1.   Присутствие. Иногда бабушки и дедушки говорят, что самое важное 

для внуков — это простое их присутствие. Оно действует успокоительно 

при угрозе распада семьи или внешней катастрофы. Бабушки и дедушки 
являются символом стабильности как для внуков, так и для их родите-

лей. В некоторых случаях они могут даже служить сдерживающим фак-
тором при распаде семьи. 

2.   Семейная «национальная гвардия». Некоторые бабушки и дедушки 
сообщают, что их главная функция — быть рядом с внуками в критиче-

ских ситуациях. В такое время они часто выходят далеко за рамки про-
стого присутствия и переходят к активному руководству внуками. 

3.   Арбитраж. Некоторые бабушки и дедушки видят свою роль в том, 
чтобы обсуждать и согласовывать семецные ценности, поддерживать це-

лостность семьи и во время конфликтов помогать сохранить связь между 
поколениями. Хотя у разных поколений часто бывают различные ценно-

сти, некоторые бабушки и дедушки считают, что им проще уладить кон-
фликты между их взрослыми детьми и внуками, поскольку у них больше 

опыта. Кроме того, они могут посмотреть на конфликт со стороны. 

4.   Сохранение семейной истории. Бабушки и дедушки способны созда-
вать ощущение преемственности и единства семьи, передавая внукам 

семейное наследие и традиции. 
Каждая из упомянутых ролей может быть реальной или символической. 

Иногда семейные ценности сохраняются не в результате прямого вмеша-
тельства ба- 

На поздних этапах периода средней взрослости люди начинают ценить в 
своих друзьях их уникальные, неповторимые черты 
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бушек и дедушек, а скорее потому, что взрослые дети и внуки беспоко-

ятся по поводу их возможных ответных реакций (Bengston, 1985). На-

пример, внучка может принять решение не выходить замуж за человека, 
не принадлежащего к ее этнической или религиозной группе, поскольку 

бабушка и дедушка могут отреагировать на это отрицательно. 
Дружеские отношения в перспективе жизненного пути 

На многих важных этапах жизни определяющую роль играют семейные 
отношения, однако в середине жизненного пути немало людей больше 

полагаются на друзей, чем на членов семьи. Несмотря на то что боль-
шинство взрослых вступают в брак и воспитывают детей, значительное и 

все возрастающее число людей ведут холостой образ жизни или растят 
детей в одиночку. Часто друзья играют для них особо важную роль. На-

пример, такая жизненная цель, как установление близких отношений, 
должна достигаться ими в рамках дружбы, а не посредством брака и се-

мьи. У людей старшего возраста, дети которых уже выросли или супруги 
которых умерли, многие жизненно важные эмоциональные потребности 

часто удовлетворяются за счет дружбы. 

В 12-летнем исследовании М. Фиске и ее коллег (Fiske, 1990) участвова-
ли люди, находящиеся на четырех различных стадиях жизненного пути. 

В процессе интервью им задавали вопросы об их отношении к дружбе, о 
характере их реальных дружеских связей. В исследовании принимали 

участие ученики старших классов средней школы, молодожены, а также 
люди, находящиеся в начале и конце периода средней взрослости. Было 

обнаружено значительное постоянство дружеских отношений. Большин-
ство респондентов среднего возраста сообщили, что у них есть несколь-

ко близких друзей, с которыми они дружат не менее 6 лет, в то время 
как старшеклассники и молодожены, как правило, имели менее длитель-

ные дружеские контакты. Участников исследования спрашивали о каче-
ствах, наиболее ценных, с их точки зрения, в реальной дружбе, а также 

о качествах, характеризую- 
Контрольные вопросы к теме 

«Семья и друзья: межличностные контексты» 

•     Главное переходное событие середины жизни — уход детей-
подростков в самостоятельное плавание в мир взрослых. 

• В период средней взрослости отношения между родителями и ребенком 
обычно начинают отличаться меньшей взаимностью по мере того, как 

интересы подростка все больше направляются за пределы семьи. 
•   Сегодня взрослые братья и сестры, как правило, в равной степени 

разделяют обязанности по заботе о стареющих родителях. 
•     Воспитание внуков — новая роль, обычно появляющаяся в течение 

среднего возраста. 
•     В период среднего возраста люди склонны больше полагаться на 

членов семьи, чем на друзей. 
Вопрос для размышления Почему мы можем охарактеризовать людей 

среднего возраста как поколение, управляющее делами? 
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щих идеальных друзей. Оказалось, что представители всех четырех воз-

растных групп примерно одинаково оценивали значимость дружбы. Наи-
более важным качеством идеальных друзей респонденты считали взаим-



ность, особенно подчеркивая значение дружеской помощи и участия. 

Они говорили, что их друзья во многом похожи на них самих, и придава-

ли большое значение общему опыту и легкости общения. Половые раз-
личия оказались более значимыми, чем возрастные. Женщины отвечали 

подробнее, чем мужчины; создавалось впечатление, что они глубже во-
влечены в межличностные отношения. Женщины считали взаимность 

своим важным качеством и в реальной дружбе, в то время как мужчины 
были склонны выбирать себе друзей на основании их сходств с собой. 

Однако стоит отметить, что многие из современных людей среднего воз-
раста относятся к поколению «бэби-бумеров» (период, разворачивав-

шийся в течение нескольких лет после окончания Второй мировой вой-
ны), росших в то время, когда понятия о дружбе были достаточно сво-

бодными. Таким образом, как полагают Р. Адаме и Р. Близ-нер (Adams, 
Blieszner, 1998), дружеские отношения людей средних лет в настоящее 

время гораздо более гетерогенны в отношении половой и этнической 
принадлежности. 

В целом наиболее сложные дружеские отношения наблюдались между 

представителями самой старшей возрастной группы. В начале среднего 
возраста люди в большей степени заняты семьей и работой. У них оста-

ется меньше времени для друзей, и их дружба может носить менее глу-
бокий характер. Однако к концу среднего возраста начинают формиро-

ваться чрезвычайно сложные и многомерные отношения. На этом жиз-
ненном этапе люди начинают ценить индивидуальные, неповторимые 

черты своих друзей. Возможно, это является результатом личностных 
изменений, происходящих в среднем возрасте. Карл Юнг описывал пе-

риод жизни с 40 до 60 лет как время познания себя, когда люди отходят 
от занятий, требующих контроля сознания, и обращаются к бессозна-

тельному. Возможно, что по мере того как люди познают тонкости своего 
собственного характера, они начинают ценить подобные качества других 

больше, чем в молодости. 
Изменение семьи 

Как мы могли заметить, читая предыдущие главы книги, отношения меж-

ду членами семьи должны рассматриваться в контексте изменения ее как 
социальной группы, происходящего в результате развода, повторного 

брака и создания семьи с детьми от предыдущего брака. Здесь мы рас-
смотрим влияние этих изменений на людей среднего возраста. 

Не каждый, даже самый радикальный, критик общественных устоев ре-
шится утверждать, что традиционная нуклеарная семья умирает или уже 

мертва. Однако в наше время лишь немногие семьи укладываются в рам-
ки ее традиционной модели: отец ходит на работу, а мать остается дома 

и заботится о детях. Каждый человек выбирает свой образ жизни в соот-
ветствии со своими потребностями и приоритетами; представления о се-

мье также изменяются в соответствии с динамикой социальных и личных 
потребностей и приоритетов ее членов. Как показывает рис. 16.1, за по-

следние десятилетия значимо изменился брачный (и соответственно се-
мейный) статус населения США: в современной Америке меньше пар со-

стоит в браке и больше людей разведены или одиноки. 
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Как обсуждалось в главе 14, на каждые три успешных брака приходятся 

два неудавшихся. Хотя разводы более вероятны в период ранней взрос-

лости, их процент остается высоким как в среднем, так и в более стар-
шем возрасте (см. рис. 14.5). Каковы основные причины разводов, что 

происходит с людьми при вступлении в повторный брак? 
Почему пары разводятся. Ухудшение брачных отношений редко про-

исходит внезапно. Часто развод является кульминацией длительного 
процесса эмоционального отдаления супругов друг от друга или их не-

удовлетворенности и нарастающей независимости. Обычно последние 
месяцы брака оба партнера вспоминают как несчастливые, но оконча-

тельное решение о разводе, как правило, принимает только один из них. 
Женщины раньше и сильнее начинают испытывать неудовлетворенность 

браком; часто именно они являются инициаторами разводов (Kelly, 
1982). 

Причины развода супружеских пар в период средней взрослости в ос-
новном такие же, что и причины развода молодых супругов. Обычно они 

хотят получать от своего брака больше, чем имеют в настоящее время. 

Развод в таких случаях выглядит предпочтительнее, чем продолжение 
несчастливых семейных отношений (Gigy, Kelly, 1992; Kincaid, Caldwell, 

1995). Кроме того, если брак непрочен, то уход детей из родительского 
дома (стадия опустевшего гнезда) может вызвать личностный или семей-

ный кризис. Супруги понимают, что больше нет необходимости оставать-
ся вместе ради детей, и они могут усомниться в том, что хотят провести 

вместе остаток своей жизни. Часто развод вызван ошибочным представ-
лением о браке. На формирование мифов о браке оказывают влияние 

церковь, юристы, консультанты по вопросам брака и семьи, популярные 
средства массо- 

 
Рис. 16.1. Изменение брачного статуса населения США в возрасте 18 
лет и старше, 1970-1996 годы (в процентах). Источник: U. S. Census Bu-

reau, 1997 
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вой информации, родственники и друзья. Эти мифы часто включают в 

себя нереалистичные ожидания, приводящие к неудачам. 
Мифы о браке, разводе и повторном вступлении в брак. В 1999 го-

ду около 2,4 миллиона граждан США вступили в брак и 1,6 миллиона че-



ловек развелись (NCHS, 2001). Другими словами, около двух третей ин-

дивидов, вступивших в брак, разводятся. Традиционно более 40% со-

временных браков являются повторными для одного или обоих супругов. 
Почти половина всех браков заканчивается разводом (Coleman, Ganong, 

1985). Каковы же причины такого устойчиво высокого процента неудач-
ных браков? 

Несомненно, этому есть множество объяснений. Один из наиболее инте-
ресных аргументов состоит в том, что отношения слишком многих пар 

были поколеблены мифами о первом и повторном браках. Миф — это 
чрезмерно упрощенное или очевидно ошибочное убеждение, на основе 

которого строятся ожидания человека. Д. Бернард (Bernard, 1981) про-
вела интересное сравнение восьми мифов о браке и разводе. Мэрилин 

Кулмэн и Джон Гэнонг (Coleman, Ganong, 1985; см. также Ganong, Cole-
man, 1997) осуществили следующий шаг, сделав сравнительный анализ 

мифов о повторном браке. Они представлены в табл. 16.3. 
Совладание с последствиями развода. После распада семьи разведен-

ным людям приходится начинать все с начала. Их жизнь может сильно 

осложниться, особенно в том случае, если в семье есть дети (глава 14). 
Семья как система должна сделать серьезные приспособления к практи-

ческой жизни. 
Мэвис Хэтерингтон с коллегами (Hetherington, Сох & Сох, 1978) изучали 

96 разведенных пар с детьми в течение 2 лет и в дальнейшем неодно-
кратно проводили аналогичные исследования (см., например, Hethering-

ton, 1999). Выборка исследования 1978 года является репрезентативной. 
В результате было обнаружено, что многие из разведенных мужчин и 

женщин сталкивались с самыми разнообразными проблемами, которых у 
них не было, когда они состояли в браке. Многих разведенных мужчин 

преследовали практические проблемы, связанные с организацией и ве-
дением домашнего хозяйства, поскольку они привыкли к тому, что эти 

задачи выполняли их жены. Кроме того, как мужчины, так и женщины 
сообщали о своих финансовых затруднениях. Некоторые мужчины обна-

ружили, что после распределения их доходов на два дома денег оказа-

лось настолько мало, что им стало трудно сводить концы с концами. 
Многие поступали на вторую работу или работали сверхурочно с целью 

увеличения своих доходов. Женщины, которые до развода были домохо-
зяйками, обычно испытывали финансовые трудности, особенно если их 

бывшие мужья неаккуратно выплачивали алименты. Под давлением но-
вого экономического бремени многие женщины были вынуждены прово-

дить меньше времени со своими детьми; у них практически не остава-
лось времени для себя. 

Людям среднего возраста, привыкшим к определенному образу жизни, 
особенно трудно переносить последствия развода. Новые финансовые и 

социальные обстоятельства, возникающие в результате развода, могут 
быть мучительными для людей среднего возраста, особенно если они 

вынуждены сосредоточиться на задачах развития (возвращение к учебе, 
поиск новой работы, назначение свиданий), которые обычно решаются в 

молодости, в период ранней взрослости. 

Разрушение брачных отношений как в результате развода, так и в связи 
со смертью одного из супругов является травмирующим, стрессогенным 



событием. 
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Часто утрата близких отношений связана с чувством скорби и душевной 
горечи, даже когда отношения не были счастливыми. У бывших супругов 

появляются запоздалые сомнения насчет того, стоило ли им разводиться. 
В это время происходит нарушение обычного хода жизни и привычного 

порядка. Появляются желанные или нежеланные независимость и авто-
номия, а иногда наступает полное одиночество. Однако, несмотря на 

данные черты сходства, между разводом и вдовством все же существуют 
и заметные различия, как мы увидим в главе 18. 

Таблица 16.3 Мифы о первом и повторном браках и разводе 
Мифы о браке 

•   Если мы любим друг друга, у нас все образуется. 
•   Всегда сначала думайте о другом человеке. 

•   Подчеркивайте положительные стороны; критику держите при себе. 
•   Если что-то не ладится, сосредоточьтесь на будущем. 

•   Рассматривайте себя в первую очередь как элемент пары, а уже по-

том как индивидуума. 
•   Все мое — твое. 

•   Брак делает людей более счастливыми, чем они были до этого. 
•   Что лучше для наших детей, то лучше и для нас. 

Мифы о разводе 
•   Раз мы больше не любим друг друга, тут ничего не поделаешь. 

•   Всегда сначала думайте о себе. 
•   Подчеркивайте отрицательные стороны, критикуйте все подряд. 

•   Если что-то не ладится, сосредоточьтесь на прошлом. 
•   Рассматривайте себя в первую очередь как индивидуума, а потом уже 

как элемент пары. 
•   Все твое — мое. 

•   Развод делает людей несчастными. 
•   То, что лучше для нас, разрушительно для наших детей. 

Мифы о повторном браке 

•   На этот раз все будет хорошо, потому что мы будем все делать пра-
вильно. 

•   Всегда сначала думайте о других. 
•   Подчеркивайте положительные и не обращайте внимания на отрица-

тельные стороны. 
•   Если что-то не ладится, подумайте о том, что не получилось в про-

шлый раз, постарайтесь, чтобы это не произошло снова. 
•   В зависимости от личностных особенностей, человек может следовать 

либо мифу о браке и рассматривать себя в первую очередь как элемент 
пары, либо мифу о разводе и видеть в себе в первую очередь индиви-

дуума. 
•   Мое — это мое, а твое — это твое. 

•   Брак делает людей значительно более счастливыми, чем они были до 
этого. 

•   То, что лучше для нас, вредно для детей. 

Источники: Bernard, 1981; Coleman, Ganong, 1985. 
Большинство людей, переживающих развод, воспринимают его как по-



ражение. Партнер, который не принимал решения о разводе, часто чув-

ствует себя отвергнутым. Нередко возникает чувство унижения и бесси-

лия. Даже если брак 
706    Часть IV. Взрослость 

был неудовлетворительным, окончательное решение о разводе является 
ударом. Часто партнер, принявший такое решение, в тяжелые месяцы 

или даже годы, предшествовавшие разрыву, испытывал более сильный 
стресс, чем его супруг (супруга). Тот, кто является инициатором развода, 

может ощущать грусть, вину и гнев, но также и компенсирующее эти не-
приятные ощущения чувство контроля над ситуацией. Он мысленно под-

готовился к разрыву и прорепетировал его (Kelly, 1982), тогда как для 
другого партнера данное решение может стать неприятным сюрпризом. 

Налаживание новой жизни. Перейти к новому образу жизни после 
развода одним людям удается легче, чем другим. Для некоторых развод 

является желанным облегчением и приносит свободу от ограничений, 
обязанностей и душевного смятения. Женщины особенно склонны счи-

тать, что после развода у них появляется «еще один шанс» (Caldwell, 

Bloom & Hodges, 1984; Kelly, 1982). У других даже мысль о жизни в оди-
ночестве вызывает страх. Пожилые женщины, долго бывшие замужем, 

часто переживают серьезные трудности, связанные с той ролью, которую 
они играли до разрыва. В прежние времена женщинам было несколько 

труднее, чем мужчинам, поддерживать дружеские отношения со своими 
состоящими в браке знакомыми и управлять финансовыми и юридиче-

скими делами, например обеспечением банковского кредита или ссуды 
под залог имущества. Сейчас положение дел изменилось, но многим из 

них до сих пор уровень их доходов не позволяет воспользоваться креди-
тами. Некоторые из тех, кто вступил в брак в юном возрасте, не имеют 

достаточного опыта жизни в одиночестве и не умеют пользоваться той 
независимостью, которую они обрели. Эти вновь ставшие одинокими лю-

ди, а иногда их родственники и друзья часто недооценивают трудности 
налаживания новой жизни. У недавно разведенных мужчин и женщин 

наблюдается более высокий уровень алкоголизма, соматических заболе-

ваний и депрессии, что иногда является прямым результатом изменений, 
происшедших в их жизни после развода. 

Большинство разведенных справляются со своими проблемами через 2-3 
года после окончательного разрыва. Они снова обретают ощущение бла-

гополучия (Spa-nier, Furstenberg, 1982). Женщины в этот период, по-
видимому, начинают относиться к себе с большим уважением, чем преж-

де (Wallerstein, Blakeslee, 1989). Те, у кого жизнь складывается вполне 
благополучно, обычно вступают в повторный брак через 3-4 года. Фак-

тически разведенные мужчины вступают в новый брак чаще, чем все ос-
тальные категории людей-одиночек. Разведенные мужчины вступают в 

повторный брак в 3 раза чаще, чем разведенные женщины. Большинство 
разведенных мужчин в возрасте старше 40 лет женятся снова, в то время 

как лишь треть разведенных женщин этого возраста снова выходит за-
муж (Spanier, Furstenberg, 1982). Многие мужчины среднего возраста, 

вторично вступая в брак, женятся на женщинах моложе себя. Разведен-

ные мужчины и женщины, которые развивают новые близкие отношения, 
имеют большую вероятность успешно наладить жизнь, частично в связи 



с тем, что это способствует уменьшению их привязанности к бывшим 

супругам (Tschann, Johnston & Wallerstein, 1989). 

Меньшая, но заметная часть разведенных людей испытывают горечь и 
одиночество в течение 10 лет после развода. Некоторые мужчины прак-

тически теряют контакт со своими детьми и, несмотря на наличие необ-
ходимых ресурсов, отказываются помочь им покрывать такие расходы, 

как затраты на получение высшего 
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образования (Wallerstein, Blakeslee, 1989). Некоторые женщины продол-
жают использовать детей в качестве оружия для борьбы со своими быв-

шими мужьями, пытаясь вызвать у них чувства вины и стыда. 
Поскольку разводы столь широко распространены, внимание некоторых 

исследователей привлекает вопрос, почему супруги иногда принимают 
решение не разводиться (Lauer, Lauer, 1985; Lauer, Lauer & Kerr, 1990). 

Мужчины и женщины среднего возраста приводят различные причины, 
заставляющие их сохранять свой брак. Однако и те и другие в качестве 

главной причины называют то, что супруг(а) является их лучшим дру-

гом. Интересно отметить, что у мужчин и женщин, состоящих в браке 15 
и более лет, семь наиболее важных причин продолжительности совмест-

ного проживания совпадают. 
•    Он(а) является моим лучшим другом. 

•    Он(а) мне нравится как личность. 
•    Брак — это долгосрочное обязательство. 

•    Брак священен. 
•    У нас общие цели и задачи. 

•    Он(а) со временем становится все интереснее. 
•    Я хочу, чтобы наши отношения развивались успешно. 

Несмотря на то что большинство участвовавших в опросе счастливых 
супружеских пар были удовлетворены своей половой жизнью, она нико-

им образом не являлась основным фактором их счастья или удовлетво-
ренности браком. Мужчины называли удовлетворенность половой жиз-

нью в качестве двенадцатой по степени важности причины сохранения 

брака, а женщины — в качестве четырнадцатой. 
Люди среднего возраста, сохранившие свой брак, сообщают о более вы-

соком уровне общего счастья и удовлетворенности, чем те, кто живет в 
одиночестве. Наличие супруга(и) помогает пожилым людям справляться 

с такими стрессоген-ными событиями, как выход на пенсию, уменьшение 
доходов, болезнь и инвалидность. Положительное влияние брака осно-

вано на чувстве близости, взаимозависимости и принадлежности, кото-
рое он несет в себе (Gilford, 1986). 

Воссозданные семьи 
Когда разведенные или овдовевшие люди, имеющие детей, вступают в 

повторный брак, образуются воссозданные, или смешанные, семьи, 
также известные как семьи с детьми от предыдущего брака. У членов та-

ких семей возникают дополнительные проблемы, связанные с приспо-
соблением к ролям мачехи, отчима, пасынка или падчерицы. Будучи не-

подготовленными к этим новым ролям и почти не получая поддержки со 

стороны социального окружения, мачехи и отчимы часто обнаруживают, 
что не могли себе даже представить, насколько трудно достичь удовле-



творительных отношений в семье. Однако удачный повторный брак мо-

жет снизить стресс у взрослых, особенно у родителей, на чьем попече-

нии остались дети (Furstenberg, 1987). Разведенный родитель может по-
лучить желанное облегчение, имея партнера, который готов разделить 

финансовую ответственность, домашние дела, принятие решений по 
воспитанию детей. Однако мужчины, вступающие в повторный брак, мо-

гут столкнуться с дополнительными трудностями, если две семьи ожида-
ют от них финансовой поддержки. 
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Во всех отношениях повторные браки отличаются от первых (Visher, 

Visher, 1998). Они существуют в рамках более сложной семейной орга-
низации, включающей, например, пасынков и падчериц, бывших жен, 

мужей и их родственников, что может приводить к серьезным конфлик-
там (Coleman, Ganong, 1985). В то же время повторные браки часто от-

личаются большей открытостью в общении, готовностью к принятию 
конфликтов и верой в то, что все возникающие разногласия могут быть 

разрешены к взаимному удовлетворению сторон (Furstenberg, 1987). 

Смешанные семьи в исторической перспективе. Существует мне-
ние, что большое количество повторных браков, ставшее следствием вы-

сокого уровня разводов, является исторически совершенно новым фено-
меном. Однако это не соответствует действительности. На самом деле 

процент повторных браков в наши дни почти такой же, как в Европе и 
Соединенных Штатах в XVII-XVIII веках. В то же время необходимо от-

метить наличие одного существенного различия. Сейчас большинство 
смешанных семей образуется в результате последовательности «брак — 

развод — повторный брак». В прошлом смешанные семьи в основном 
формировались в результате последовательности «брак — смерть супру-

га/супруги — повторный брак» (Ihinger-Tallman, Pasley, 1987). 
Различие между этими двумя типами смешанных семей заключается, не-

сомненно, в наличии здравствующего бывшего брачного партнера. Часто 
контакты с бывшим партнером продолжаются и могут включать в себя 

разделение опеки над детьми и распорядок встреч с ними, а также фи-

нансовую поддержку. В некоторых семьях бывшим супругам бывает 
трудно при таких контактах сохранять дистанцию, разрешать конфликты 

и избегать чувства отвержения одним партнером другого. Повторные 
браки часто создают для детей атмосферу амбивалентности, конфликта, 

неопределенности и разделения родственных чувств. Неудивительно, 
что вступившие в новый брак вдовы и вдовцы сообщают о более пози-

тивных отношениях друг с другом и с детьми в смешанной семье, чем 
ранее разведенные мачехи и отчимы (Ihinger-Tallman, Pasley, 1987). 

Научение жизни в смешанной семье. Ожидание того, что смешанная 
семья будет являться простым продолжением первичной, совершенно 

нереалистично и неизбежно приводит к фрустрации и разочарованию. 
Как неродным родителям, так и их пасынкам и падчерицам необходимо 

время, чтобы установить контакт друг с другом: узнать характер и про-
верить, верные ли выводы они сделали. С этой целью отчимы и мачехи 

должны попытаться занять в жизни детей место, отличающееся от места 

родного отца или матери. Если они попытаются конкурировать с родным 
родителем ребенка, их может постигнуть неудача. 



Отвечая на вопрос о том, что вызывает наибольшие трудности в отноше-

ниях между неродными родителями и их пасынками и падчерицами, 

большинство мачех и отчимов упомянули дисциплину, приспособление к 
привычкам и личным особенностям детей и получение признания с их 

стороны (Котрага, 1980). Приспосабливаясь к новым ролям, мачехи час-
то сталкиваются с большим количеством проблем, чем отчимы. Им при-

ходится преодолевать огромные трудности, чтобы достичь успеха, час-
тично в связи с наличием стереотипа «злой мачехи», а также из-за того, 

что женщины проводят с детьми больше времени, чем мужчины. 
Существует распространенное стереотипное представление и о пасынке 

или падчерице. Считается, что таким ребенком пренебрегают, нередко 
жестоко с ним обращаются и, несомненно, любят меньше, чем «своего». 

Опросы как в целом на- 
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селения, так и специалистов, оказывающих помощь смешанным семьям, 
показывают, что эти стереотипы распространены довольно широко 

(Coleman, Ganong, 1987). Такие сказки, как «Золушка» и «Гензель и 

Гретель», представляют собой концентрированное выражение некоторых 
из этих стереотипов. Однако такие стереотипы в реальной жизни в ос-

новном не находят подтверждения. В случае, когда действительно на-
блюдается подобная ситуация (что бывает нечасто), не всегда следует 

винить неродного родителя. Часто дети сами могут препятствовать нала-
живанию отношений. Если они так и не приняли развод или потерю сво-

его биологического родителя или сохраняют идеализированные пред-
ставления об отсутствующих отце или матери, когда в процессе горького 

и скандального развода ими пользовались как пешками, дети могут от-
вергать любовь мачехи или отчима, делая невозможной семейную гар-

монию. 
Затраты времени на развитие взаимного доверия, привязанности, чувст-

ва близости и уважения к точке зрения ребенка часто окупаются форми-
рованием вполне приемлемых отношений. Девочкам, как правило, труд-

нее сформировать хорошие отношения с отчимом, чем мальчикам (Heth-

erington, 1992). Возможно, это происходит из-за того, что обычно после 
развода у девочки складываются более тесные отношения с матерью и 

она рассматривает появление отчима как вторжение. С другой стороны, 
у мальчиков после развода часто бывают неспокойные, конфликтные от-

ношения с мачехами. 
Несмотря на то что неродные родители редко занимают в жизни ребенка 

место идеализированного биологического родителя, им часто удается 
создать семейную обстановку любви, заботы и безопасности, иногда бо-

лее удовлетворительную, чем напряженная атмосфера семьи перед раз-
водом. Фактически большинство отчимов, мачех и их пасынков и падче-

риц постепенно успешно приспосабливаются к жизни в новой семье 
(Clingempeel, Segal, 1986; Visher, Visher, 1998). Вероятность такого при-

способления выше в тех смешанных семьях, которые создают новую со-
циальную единицу, расширяющую спектр свойств биологической семьи 

детей, чтобы включить новые отношения и стили общения, способы вос-

питания, методы решения проблем. (Paernow, 1984; Ihinger-Tallman, 
1989; Whiteside, 1989). 



Контрольные вопросы к теме 

«Изменение семьи» 

•     Причины развода в среднем возрасте часто такие же, что и в ранней 
взрослости. 

•     Приспособление к разводу в среднем возрасте может быть особенно 
сложным, поскольку партнерам необходимо сломать привычные модели 

жизни. 
•     Супруги среднего возраста, остающиеся в первом или повторном 

браках, менее счастливы, чем их сохранившие независимость сверстни-
ки. 

•     Повторное вступление родителей в брак часто вызывает у ребенка 
конфликт и амбивалентные чувства. 

•     Отчимы обычно сталкиваются с большим количеством проблем, при-
спосабливаясь к своей новой роли в воссозданной семье, чем мачехи. 

Вопрос для размышления 
Почему развод, повторный брак и создание смешанной семьи наиболее 

тяжело переживают люди среднего возраста? 
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Стабильность и изменчивость профессиональной жизни 

Средний возраст — это время реализации долгосрочных профессиональ-
ных целей, корректировки развития карьеры, разочарований в работе; 

это период, когда связанный с работой стресс может достичь максималь-
ного уровня. 

До недавнего времени считалось, что профессиональная жизнь человека 
состоит, или должна состоять, из поступления на конкретную должность 

в молодости и дальнейшей непрерывной работы в избранной области 
вплоть до выхода на пенсию. Такой подход к профессиональной карьере 

требовал обдуманного выбора профессии и тщательной подготовки к 
ней. Когда человек поступал на работу, ожидалось, что он на всю жизнь 

закладывает основы своей карьеры и должен стараться как можно быст-
рее подняться по служебной лестнице. 

Этот сценарий претерпел изменения, которые возникли вместе с пони-

манием того, что в процессе развития взрослых людей могут меняться их 
установки, профессиональные потребности и цели. Более того, в совре-

менном технически развитом и экономически нестабильном мире харак-
тер работы так быстро меняется, что императив «одна профессия на всю 

жизнь» сегодня для большинства людей оказывается неприменимым. Как 
говорит Филлис Моэн: «По мере переструктурирования самой природы 

работы, семьи, карьеры и выхода на пенсию почва под ними сдвигается» 
(Моеп, 1998). Сокращение численности персонала и аутсорсинг1 наносят 

ущерб работникам в США. Люди часто меняют работодателей или пере-
ходят на другие должности в рамках одной компании. 

Большинство людей редко меняют профессиональную деятельность ко-
ренным образом. Однако в наше время считается необычным, когда кто-

то начинает и заканчивает свою профессиональную жизнь на одном ра-
бочем месте или в рамках одной должностной вертикали. Это особенно 

верно для женщин, которые прервали работу на 10 и более лет в связи с 

воспитанием детей. В среднем возрасте они готовы направить свою 
энергию на другой вид продуктивной деятельности. Именно на работе 



женщины могут реализовать свои возможности и сформировать значи-

мые, дающие им поддержку отношения. Помня об этом, мы проанализи-

руем процесс переоценки профессиональной карьеры, который часто 
имеет место в середине жизни, а также реакции людей среднего возрас-

та на изменение работы и производственный стресс. 
Переоценка ценностей в середине карьеры 

В процессе изучения трудовых биографий людей прошедших десятиле-
тий создается впечатление, что в профессиональный цикл, описанный 

Хэйвингхерстом (глава 14), не был включен период серьезной переоцен-
ки или тщательного анализа карьеры, который часто имеет место в сере-

дине жизни. Это время, когда работники сообщают о более низком бла-
гополучии по сравнению с молодыми или старшими работниками (Warr, 

1992). Переоценка профессиональной деятельности происходит по ряду 
причин. Первая из них заключаются в том, что работники 

Современная система производства и распределения труда, при которой 
для выполнения отдельных процессов привлекаются внешние специали-

сты или компании, обладающие ключевой компетентностью в данной об-

ласти. - Примеч. перев. 
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обнаруживают: они уже не продвигаются вперед так быстро, как они 
ожидали. Другая причина состоит в том, что некая работа может быть 

для них менее желательной, чем им казалось ранее. Люди среднего воз-
раста, переживающие главные жизненные переходы, с наибольшей ве-

роятностью совершают коренные изменения своей профессиональной 
карьеры. Левинсон (Levinson, 1978) обнаружил, что в период от 40 до 50 

лет у людей может происходить переоценка ценностей и целей, что за-
ставляет их задуматься и об изменении течения своей карьеры. Левин-

сон считал, что это изменение происходит как «повторное появление 
мечты»: стремлений, идеалов и целей своей юности. Исследования пока-

зывают, что взрослые наилучшим образом преодолевают этот период пе-
реоценки, если они привыкли систематически и реалистично оценивать 

свои способности, а также плюсы и минусы их профессиональной пози-

ции (Okun, 1984). 
Юджин Томас (Thomas, 1979) предположил, что некоторые социальные 

условия позволяют людям, переживающим такие драматические измене-
ния ценностей и установок, легче переносить их. Сегодня люди живут 

дольше и могут в течение более длительного времени осуществлять 
профессиональную деятельность. В этой связи, когда завершается пери-

од выполнения ими родительских обязанностей, они получают свободу 
выбора в отношении своей дальнейшей судьбы и могут позволить себе 

снизить уровень доходов или поменять стиль жизни. Когда в семье рабо-
тают оба супруга, один из них может продолжать зарабатывать деньги, в 

то время как другой может сменить карьеру. Томас упоминает о наличии 
высокой толерантности к отклонениям от традиционных социальных 

норм (в том числе содержание супругой своего мужа), что помогает лю-
дям адекватно реагировать на свои вновь приобретенные ценности и 

идеалы. 

Однако лишь небольшое число людей совершают смену карьеры в сере-
дине жизни (Levinson, 1983). Одна из причин осуществления данного 



изменения состоит в их ощущении недостаточно полного использования 

своих способностей в процессе текущей работы. Возможно, подобные 

ощущения вызваны изменениями в работе или снижением количества 
рисков и вызова с тех пор, как сотрудник достиг высокого уровня про-

фессиональной компетентности. Другой причиной является профессио-
нальное выгорание — ощущение собственной неспособности больше 

заниматься данным видом деятельности, сопровождающееся чувством 
тревоги, возникающим каждое утро, когда нужно собираться и идти на 

работу. Несомненно, профессиональное выгорание характерно не только 
для лиц среднего возраста (Stagner, 1985). В целом процесс переоценки 

своего жизненного пути, в том числе и профессионального, нельзя отно-
сить исключительно к периоду средней взрослости (Levinson, 1986). 

Смена работы и стресс 
Многие люди не стремятся к карьерным переменам. Поэтому такие изме-

нения могут протекать у них с осложнениями. Одним из серьезных 
стрессогенных факторов может быть нестабильность. Работники, прохо-

дящие в ходе профессиональной деятельности через предсказуемые, за-

планированные события, обычно сталкиваются с меньшими уровнями 
стресса, чем те, кто должен справляться с непредсказуемыми, внеплано-

выми ситуациями. Несоответствие развития карьеры ожиданиям работ-
ника, вынужденная смена работы или внезапная ее потеря могут быть 

сопряжены с высокими уровнями стресса, тревоги и эмоциональной не- 
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ВРЕЗКА 16.2 
Сокращение рабочих мест и аутсорсинг 

Реструктуризация бизнес-процессов и самой организации может прини-
мать многие формы в зависимости от попыток топ-менеджмента миними-

зировать затраты при максимизации прибылей (часто зарабатывая себе 
при этом крупные ежегодные бонусы). Одним из подходов к реструкту-

ризации является сокращение численности рабочих мест: рабочие места 
упраздняются, работников постоянно увольняют. При этом ожидается, 

что оставшиеся работники будут уделять работе больше времени и луч-

ше работать. Другим подходом является аутсорсинг: работа, раньше вы-
полнявшаяся внутри организации, передается другим компаниям, кото-

рые часто нанимают тех же самых людей, которые раньше выполняли 
ее, но потеряли прежнее рабочее место. Как и в случае с уволенными по 

сокращению штатов работниками, в отношении людей, нанятых в ходе 
аутсорсинга, существуют ожидания, что они будут работать больше и 

продуктивнее, что значительно повышает уровень стресса на рабочем 
месте (Gowing, Kraft & Quick, 1997). 

Для людей, уволенных в результате реструктуризации компании, безра-
ботица - не просто экономическое затруднение. Она может перерасти в 

психологическую катастрофу для потерявшего работу человека и его се-
мьи. Она может являться причиной болезней, разрыва семейных отно-

шений, возникновения чувств собственной бесполезности и потери само-
уважения. Для многих людей безработица - это больше, чем просто по-

теря заработка. Безработные повсеместно сообщают об учащении голов-

ной боли, проблемах с пищеварением и бессоннице. Кроме того, они ку-
рят, употребляют алкоголь и испытывают больше тревог, нежели в то 



время, когда у них была работа (Liem, 1981). Безработица особенно 

сильно ударяет по мужчинам, которые в процессе социализации усвоили 

роль кормильца семьи. Они страдают от более сильной депрессии и тре-
воги, у них чаще, чем у работающих мужчин, наблюдаются психотиче-

ские реакции (Liem, 1981). Кроме того, уровень заболеваемости, само-
убийств, алкоголизма, разводов и даже преступлений растет среди без-

работных со скоростью эпидемии. Оставшись без работы, многие счита-
ют, что у них нет будущего. Они скучают без своих сослуживцев и при-

вычного ритуала хождения на работу. У многих чувство безнадежности 
возрастает с каждым новым отказом в приеме на работу. Если это проис-

ходит достаточно часто, работник может уйти с рынка труда. Если неко-
торые друзья и соседи избегают безработного, то его чувство отвержен-

ности может усугубляться. 
Что происходит с работниками, оставшимися на работе после реструкту-

ризации? Постоянная неуверенность в завтрашнем дне («Я могу попасть 
под следующее сокращение») и применяемые к ним высокие требования 

подвергают их действию множества потенциальных стресс-факторов 

(Burke, Nelson, 1997). Они испытывают ролевое смешение, рабочую пе-
регрузку, переживают больше интриг и конфликтов. Происходит усугуб-

ление конфликта между их работой и личной/семейной жизнью. В целом 
у них растет состояние напряжения, что сопровождается такими симпто-

мами, как головокружение, несварение желудка, повышенное кровяное 
давление. Исчезает удовлетворенность работой. Люди могут стать более 

агрессивными, циничными и подавленными; вероятно, их привержен-
ность своей компании рассеется, как дым. 

Каковы будут долговременные отсроченные последствия тенденции к 
сокращению штатов и аутсорсингу? В настоящее время этот вопрос оста-

ется открытым для обсуждения. Сегодня уровень безработицы низок, 
корпоративные прибыли и рынок акций находятся на подъеме и в целом 

экономика считается здоровой, причем большая часть этого здоровья 
приписывается проведенным реструктуризациям предприятий. Однако 

стоит отметить, что 
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подобная ситуация складывалась и в начале XX века, когда работники 

не имели законодательно оформленных прав и нещадно эксплуатирова-
лись всеми возможными способами. Хотелось бы знать, являются ли со-

кращение штатов и аутсорсинг современными способами поворота вре-
мени вспять. Что вы об этом думаете? 

стабильности. Другие незапланированные события, возникающие в пе-
риод среднего возраста, могут заключаться в необходимости возвраще-

ния за! парту для подготовки к новой деятельности или в долгом пере-
рыве в работе, необходимом для усовершенствования профессиональ-

ных навыков с целью продолжения своей текущей карьеры. 
Потеря работы. Люди, которые были уволены, отправлены на пенсию 

по возрасту или долгое время находятся без работы, испытывают эмо-
циональные переживания, усугубляемые финансовыми затруднениями 

(см. врезку 16.2). У многих людей страдает «Я»-концепция, наносится 

ущерб уважению к себе. Реакция людей на потерю работы часто похожа 
на реакцию горя, вызванную смертью любимого человека. Поведенче-



ская модель «горевания» (переживание острого горя, англ. — grieving), 

появление которой может быть вызвано внезапной вынужденной поте-

рей работы, начинается с первоначального шока и неверия в случив-
шееся, после чего приходит время гнева и протеста. Некоторые люди 

даже могут проходить стадию «торга» (нечто подобное переживают 
смертельно больные пациенты); на этом этапе люди начинают умолять 

(работодателей, супругов или Бога) дать им еще некоторое время, пре-
доставить еще один шанс. В дальнейшем могут следовать депрессия, 

одиночество или физическое недомогание. Оставшиеся без работы люди 
могут поддаваться панике, испытывать чувство вины за свершившуюся 

потерю либо отчаиваться. Они могут оказаться не в состоянии выполнять 
обычные повседневные действия, совершенно не связанные с работой. 

Иногда такой человек даже «превращается в почтальона» (go postal) — 
этим термином обозначают (широко известное благодаря средствам мас-

совой информации) дело почтовых работников, которые стремились жес-
токо отомстить тем, кого они считали ответственными за потерю ими ра-

боты, а также тем людям, кому «посчастливилось» оказаться рядом с 

ними в это время. 
Как только реакции горя и гнева оставлены позади, человек начинает 

приспосабливаться к потере, обретает надежду и направляет свою энер-
гию на поиск другой работы или сферы деятельности. Однако в период 

средней взрослости человеку решить проблему потери работы может 
быть гораздо сложнее, чем молодым взрослым. Во-первых, существует 

большая вероятность того, что человек в этом возрасте в значительной 
степени идентифицирует себя со своей работой. Во-вторых, есть боль-

шая вероятность дискриминации немолодых людей по возрасту как при 
найме на работу, так и при прохождении ими программ обучения, не-

смотря на то, что федеральные законы запрещают подобную практику. 
В-третьих, любая работа, которую может найти себе профессионал, ско-

рее всего, окажется более низкооплачиваемой и будет иметь более низ-
кий статус, чем предыдущая (Kelvin, Jarrett, 1985; Sinfeld, 1985). Осо-

бенно заметно снижается заработная плата и статус тех работников, ко-

торые в процессе карьеры высоко поднялись по иерархической лестнице 
в некоей организации, заняв положение, формальные требования к ко-

торому превышали уровень полученного ими образования, поскольку их 
навы- 
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ки часто являются специфичными и полезными исключительно для дан-

ной компании. 
В целом люди, наилучшим образом справляющиеся с потерей работы, 

пытаются относиться к этому событию спокойно, стараются не направ-
лять свой гнев против себя: не ругать себя за ошибки и не считать себя 

неудачником в профессиональной и личной жизни. Дополнительные 
факторы, определяющие успешность совладания человека с потерей ра-

боты, приведены в табл. 16.4. 
Таблица 16.4 Факторы совладания с потерей работы 

Физическое здоровье 

Один из первых способов совладания с потерей работы — поиск новой. 
Если люди находятся в хорошей физической форме, им проще представ-



лять себя в процессе собеседования при трудоустройстве. Хорошее фи-

зическое здоровье также усиливает способность справляться со стрес-

сом, непредвиденными обстоятельствами и утомлением, связанным с по-
терей работы. 

Физические и финансовые ресурсы 
Потеря работы вызывает больший стресс у тех, кто не обладает финан-

совыми ресурсами, по сравнению с теми, кто может спокойно оплачивать 
свои счета, находясь в поиске новой работы. Люди, не обладающие фи-

нансовыми ресурсами, бывают вынуждены продать свой дом, могут из-
менить свое социальное положение, что усугубляет стресс, связанный с 

потерей работы. 
Специфические навыки 

Люди, обладающие востребованными рынком профессиональными навы-
ками, вероятно, столкнутся с меньшими трудностями при поиске работы, 

чем те, кто обладает недостаточной или устаревшей подготовкой. 
Социальная поддержка 

Индивиды, окруженные любящей, поддерживающей семьей, часто лучше 

справляются с потерей работы, чем одинокие люди или имеющие напря-
женные семейные отношения. 

Когнитивное понимание событий 
Способность понимать причины, стоящие за потерей работы (корпора-

тивная реструктуризация, плохое качество деятельности или личные 
ошибки), помогает человеку пережить увольнение и найти энергию для 

поиска нового рабочего места. Эта способность определяется наличием 
прошлого опыта, а также образованием. 

Предвидение и подготовка 
Космический инженер, понимавший последствия снятия Советским Сою-

зом «железного занавеса» и окончания холодной войны, мог бы предви-
деть возможность потери работы и заблаговременно подготовиться к 

трудоустройству в смежных областях. Люди, не видевшие такой возмож-
ности и не предвидевшие потерю работы, оказались в менее выгодном 

положении. 

Личностные факторы 
Такие личностные черты, как гибкость, открытость новому опыту и ус-

тойчивость, подготавливают индивидуума к совладанию с давлениями, 
связанными с поиском новой работы. 

История жизни 
Индивидуумы, уже терявшие работу раньше и переживавшие периоды 

безработицы, могут по-иному реагировать на потерю работы, чем те, кто 
никогда не имел такого опыта. 
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Профессиональное выгорание. Как уже отмечалось выше, профес-

сиональное выгорание — психологическое состояние эмоциональной ис-
тощенности, часто сопровождающееся крайним цинизмом; оно особенно 

распространено среди людей так называемых «помогающих профессий» 
(Schaufeli, Maslach & Marek, 1993). Социальные работники, полицейские, 

сиделки, терапевты, учителя и все остальные люди, которым приходится 

работать в тесном контакте с теми, кому они оказывают определенные 
услуги, зачастую в очень напряженных и сложных ситуациях, подверже-



ны повышенному риску выгорания. В несколько ином смысле профес-

сиональным выгоранием можно также называть состояние, которое ис-

пытывает человек, очень много работавший и потративший все свои си-
лы на достижение практически недосягаемой цели и не добившийся ус-

пеха (Freudenberger, Richel-son, 1980). Люди, работающие на низкооп-
лачиваемых подчиненных позициях, которые не могут реагировать на 

иногда проявляемое недостойное отношение к ним в процессе работы, 
также страдают от выгорания (Holt, 1982). 

В целом представители «помогающих» профессий, страдающие от про-
фессионального выгорания, — люди с идеалистическим мировоззрением, 

обладающие высокой мотивацией. Это чрезвычайно компетентные ра-
ботники, наконец осознавшие, что они не могут достичь в своей дея-

тельности ранее поставленных ими целей. В данном случае общей при-
чиной выгорания является недостаток содержания вознаграждений в ра-

бочей ситуации, к которой были приложены огромные усилия и относи-
тельно которой ранее питались большие надежды (Chance, 1981). Со-

гласно мнению К. Маслач и ее коллег, причина профессионального вы-

горания в «помогающих» профессиях и других условиях — ошибки, со-
вершенные организацией, а не индивидом (например, Maslach, Goldberg, 

1998; Maslach, Lai-ter, 1997). 
Люди, переживающие выгорание, часто начинают с высоких идеалов и 

самых лучших намерений. В процессе трудовой деятельности они осоз-
нают, что мало влияют на людей, которым стремятся помочь, или про-

блемы, которые они пытаются решить, имеют столь ошеломляющие мас-
штабы, а поставленные задачи столь сложны, что невозможно добиться 

успеха. Проблемы, встающие перед некоторыми людьми в процессе ра-
боты — нищета, педагогические задачи, болезни и их профилактика, на-

силие в семье, употребление наркотиков, — очень сложны или вообще 
не поддаются решению. Кроме того, люди, на которых они направляют 

свое внимание, могут отвергать их помощь. Положение может усугуб-
ляться, если они вынуждены проводить долгие часы за заполнением бю-

рократических бумаг, которые требуется оформлять в их организации. 

Эта работа отнимает у них много времени и энергии, которые могли быть 
потрачены на помощь людям. 

«Сгоревшие» работники начинают испытывать гнев, фрустрацию и от-
чаяние. Работа становится для них бременем, которое они больше не в 

состоянии нести. Они могут скрывать эти чувства перед людьми, кото-
рым должны помогать, или сдерживать свои эмоции, ведя себя холодно и 

отстраненно. У них может наблюдаться физическое истощение, развитие 
психосоматических заболеваний, они падают духом, начинают хуже ра-

ботать и даже прогуливать работу (Schaufeli et. al., 1993). 
Устранение причин «профессионального выгорания» невозможно без 

перестройки общества и условий работы в целом. Тем не менее работни-
ки могут избежать выгорания, если научатся реалистично подходить к 

своей работе, будут со- 
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Контрольные вопросы к теме 

«Стабильность и изменчивость профессиональной жизни» 
•     В середине жизни связанный с работой стресс может достигать сво-



его пика. 

•     Средний возраст часто является периодом профессиональной ста-

бильности. 
•     Паттерн переживания острого горя после потери работы часто похож 

на паттерн яере-живания смерти любимого человека. 
•     Люди, работающие на руководящих должностях, наиболее подвер-

жены профессиональному выгоранию. 
•     Женщины исполняют гораздо более конфликтующие между собой 

семейные и профессиональные роли, чем мужчины. 
Вопрос для размышления Почему середина жизни часто является пе-

риодом переоценки карьеры и для мужчин, и для женщин? 
действовать изменению характера или организации своего труда, ста-

раться отделить свою личную жизнь от профессиональной (например, 
выходя с работы, забывать все проблемы) и формировать интересы, не 

связанные с производственной деятельностью. Эти советы будут полез-
ны не только потенциальным жертвам выгорания, но и всем остальным 

работникам. 

Условия развития трудового стресса. Связанный с работой стресс не 
является простой функцией событий, происходящих на рабочем месте. 

Большинство мужчин и женщин имеют множество ролей, распределен-
ных между работой и семьей, которые время от времени входят в проти-

воречие. Иногда на работе практикуется тонкая форма дискриминации 
женщин, когда считается, что им свойственны конкурирующие между со-

бой роли; иногда работодатели боятся, что женщины принесут с собой 
свои семейные проблемы и поэтому, с их точки зрения, они меньше под-

ходят для ответственных должностей. Они могут испугаться трудностей и 
убежать или испытывать слишком сильный стресс, который не позволит 

им эффективно справиться с требованиями работы. Некоторые авторы 
полагают, что если включить в модели трудового стресса все многообра-

зие и сложность рабочих и семейных ролей, мы вновь откроем для себя 
роль мужчин как отцов и мужей. С принятием такой модели мужчины на-

равне с женщинами могли бы получить право на признание не только 

профессиональных, но и семейных стрессоров, а также энергетических 
затрат на совладание со стрессом, а организации — перестроиться, что-

бы приспособиться к конфликтующим трудовым и семейным стресс-
факторам (Baruch, Biener & Barnett, 1987). 

Краткое содержание главы Стабильность и изменчивость разви-
тия личности 

• Период средней взрослости характеризуется крайним разнообразием; 
средние и поздние его годы могут быть очень сложными, поскольку люди 

этого возраста имеют и детей-подростков (или молодых взрослых), и 
стареющих родителей. 
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•     Согласно Эриксону, основная проблема, стоящая перед людьми в 
этот период жизни, — генеративность против поглощенности собой и 

стагнации, которая делится на три области: прокреативная, продуктив-

ная и креативная. 
•     Пек предположил, что проблемы и задачи среднего и старшего пе-



риодов взрослости более многочисленны, чем полагал Эриксон; он на-

звал четыре конфликта середины жизни и три конфликта старшего воз-

раста. 
•    Люди среднего возраста чувствуют ответственность как за семью, так 

и за работу; они должны заботиться о стареющих родителях, общаться с 
детьми, ставшими подростками, и при этом начинают осознавать личные 

ограничения и возрастающую физическую уязвимость. 
•     Мужчина в период средней взрослости имеет четыре пути развития: 

транс-цендентно-генеративный, псевдоразвитый, кризис середины жиз-
ни и пуни-тивно-разочарованный. 

•    Традиционно женщины определяют себя скорее с точки зрения се-
мьи, чем карьеры. Есть четыре типа женщин среднего возраста: тради-

ционная, инно-ватор, экспансивная, протестующая. 
•     Общие стрессы женщин среднего возраста: семья, карьера и роле-

вое напряжение. 
Семья и друзья: межличностные контексты 

•    Люди среднего возраста выступают в роли моста между младшими и 

старшими поколениями, являются хранителями семейных ценностей, ри-
туалов, достижений и историй. 

•     Важным переходным моментом является отделение детей и начало 
их самостоятельной жизни, оно имеет свои отрицательные и положи-

тельные стороны. 
•     После успешного «выпуска» младшего ребенка, по мере ощущения 

себя на стадии «опустевшего гнезда», родители обычно возвращаются к 
ролям и интересам, лежащим за пределами родительства. 

•     Отношения между родителями и их детьми становятся более близ-
кими, характеризуются взаимностью; то, как взрослые дети ведут себя 

по отношению к своим родителям, в значительной степени зависит от их 
жизненного опыта и стадии семейного цикла. 

•     Большинство средних взрослых поддерживают постоянные отноше-
ния со своими стареющими родителями. 

•     С возрастом постепенно происходят перемены ролей; средние 

взрослые становятся поколением власти. 
•     Многие средние взрослые принимают ответственность за долговре-

менную заботу о своих родителях; с гораздо большей вероятностью этим 
занимаются дочери, а не сыновья. 

•     Большинство людей в США становятся бабушками и дедушками в 
период средней взрослости; четыре важные роли, исполняемые ими: 

обеспечение стабильности, доступность в экстренных ситуациях, арбитр 
и сохранение семейных традиций. 
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•    Дружеские отношения в среднем возрасте часто удовлетворяют жиз-

ненно важные потребности. 
Изменение семьи 

•    Развод обычно является кульминацией долгого процесса эмоцио-
нального отдаления; кроме того, развод связан с нереалистичными ожи-

даниями от брака. 

•    Разведенные люди страдают от широкого круга проблем; развод осо-
бенно болезнен в среднем возрасте. 



. Установление нового стиля жизни после развода дается одним людям 

легче, чем другим. 

•    Большинство разведенных людей чувствуют себя гораздо лучше че-
рез 2-3 года после окончательного отделения; некоторые продолжают 

переживать и ощущать себя одинокими долгие годы. 
•    Средние взрослые, находящиеся в первом или повторном браках, со-

общают о большем удовольствии и счастье, чем одинокие люди. 
•    В результате повторного брака часто появляется воссозданная или 

смешанная семья, что может вызывать проблемы с ролевой адаптацией и 
конфликты неродных родителей и приемных детей. 

•    Самые большие трудности в отношениях неродных родителей и при-
емных детей: дисциплина, привыкание к привычкам и личностным осо-

бенностям детей, а также достижение принятия детьми. Затраты времени 
на формирование взаимного доверия, любви и уважения часто оказыва-

ются полезными. 
Стабильность и изменчивость профессиональной жизни 

•    В период взрослости могут происходить изменения установок, карь-

ерных потребностей и целей; паттерн «одна работа на всю жизнь» 
больше не применим к большинству людей. 

•    В середине жизни часто происходит серьезная переоценка или ана-
лиз карьеры. 

•    Средние взрослые, сталкивающиеся с главными переходными момен-
тами середины жизни, с большей вероятностью совершают коренные пе-

ремены в профессиональной области. 
•    Уволенные, сокращенные и вышедшие на пенсию люди часто сталки-

ваются с эмоциональными проблемами, имеющими сходство с пережива-
нием острого горя. 

•    Люди, наилучшим образом справляющиеся с потерей работы, пыта-
ются не сосредоточиваться на этом и не поворачивать свой гнев внутрь, 

виня себя или считая себя неудачником. 
•    Профессиональное выгорание — психологическое состояние эмоцио-

нального истощения, часто сопровождающееся чрезвычайным цинизмом, 

которое особенно часто встречается у представителей так называемых 
«помогающих профессий». 

ГЛАВА 17 

ПОЗДНЯЯ ЗРЕЛОСТЬ: ФИЗИЧЕСКОЕ И КОГНИТИВНОЕ РАЗВИТИЕ 

Предварительный обзор главы 
Знаете ли вы? 

Что большинство стереотипов, связанных со старением, на самом деле 
являются мифами? 

Что большинство этих мифов приукрашивает действительность? Что в 
разных культурах люди по-разному относятся к периоду поздней зрело-

сти? Что, объединяя всех пожилых людей в единую группу, мы оказыва-
ем им плохую услугу? Что поздняя зрелость на самом деле подразделя-

ется на четыре периода? Какие физические изменения несет с собой 
старение и какие факторы вызывают их? С какими проблемами постоян-

но сталкиваются пожилые люди? Каким образом плохое питание и не-

правильное применение лекарств влияют на здоровье пожилого челове-



ка? 

Каким образом наследственные факторы и факторы окружающей среды 

взаимодействуют между собой в процессе старения? 
Каковы различия между теориями стохастического и запрограммирован-

ного старения? Какие изменения когнитивной сферы связаны с наступ-
лением поздней зрелости? Какие первичные и вторичные процессы свя-

заны с угасанием когнитивной деятельности, в том числе слабоумием и 
болезнью Альцгеймера? •   Каким образом пожилые люди могут компен-

сировать подобное угасание когнитивной функции? 
Это основные темы главы. 

Несколько лет назад Дон и его 77-летний отец Горас, пыхтя и отдуваясь, 
медленно поднимались по тропинке на холм в одном из национальных 

парков США. Мимо них быстрым шагом прошли двое молодых мужчин. 
Обогнав Дона и Гораса, один из мужчин обернулся и сказал другому: 

«Ты знаешь, я точно не хочу стареть». Горас немедленно отреагировал, 
подмигнув молодому парню: «Ты знаешь, я тоже!» Возраст — понятие 

относительное. Насколько ты стар, во многом зависит от того, насколько 

старым ты себя чувствуешь. 
Поздняя зрелость — важный период жизни человека. Большинство лю-

дей вступают в пору поздней зрелости сразу после наступления 60-
летнего возраста, для некоторых этот период жизни длится более 40 лет. 

В некоторых культурах 
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признают старшинство пожилых людей и относятся к ним с большим 
уважением. Страны западного мира, напротив, лишь недавно заново от-

крыли для себя эту значительную часть собственного населения, зачас-
тую пренебрежительно именуемую «пожилыми». 

В этой главе мы рассмотрим физическое и интеллектуальное развитие 
человека в период поздней зрелости, а также реакции отдельных людей 

на предсказуемые изменения их ума и тела. Может показаться странным, 
что в названии этой главы мы употребили термин «развитие», однако 

этот термин используется для описания как роста, так и угасания, яв-

ляющихся результатом действия наследственности и факторов окру-
жающей среды. 

Старение сегодня 
Каково это — стареть? Для многих людей перспектива старения выгля-

дит настолько зловеще, что они не желают искать ответ на этот вопрос. 
Действительно, большинство молодых людей рассматривают старость 

как некое маргинальное существование. Их пугает потеря энергии, кон-
троля, гибкости, сексуальности, физической мобильности, памяти и ин-

теллекта, которая, как им кажется, будет все отчетливее проявляться с 
возрастом. Мы начнем с исследования некоторых стереотипов, связан-

ных со старением, и остановимся на том, какое влияние эти мифы ока-
зывают на всех нас. Далее мы рассмотрим реально существующие при-

знаки, характерные для пожилых людей в каждом из четырех десятиле-
тий поздней зрелости. 

Эйджизм и стереотипы 

В западных странах существует множество стереотипов относительно 
пожилых людей. Опросы совершеннолетних жителей США, в том числе и 



старшего возраста, выявили как положительные, так и отрицательные 

образы пожилых людей (табл. 17.1). Подобные стереотипы не позволяют 

составить точное представление о людях старшего поколения и не дают 
понять, что на самом деле все они имеют свои собственные индивиду-

альные черты личности. Стереотипное мышление может оказывать влия-
ние на политику общества, не способствующую активному труду и отды-

ху пожилых людей. Исследования свидетельствуют, что существуют и 
тендерные различия восприятия старости. Так, например, Дорис Баззини 

с коллегами (Bazzini, Mcintosh, Smith, Cook & Harris, 1997), исследуя по-
пулярные кинофильмы последних десятилетий, обнаружили, что пожи-

лых женщин гораздо чаще, чем пожилых мужчин, изображают как не-
привлекательных, недружелюбных и невежественных созданий. 

Ошибка обобщения: от частного к общему. Признаем честно, что 
положение некоторых пожилых людей сегодня вызывает беспокойство. В 

среднем старики сегодня менее образованны по сравнению с другими 
слоями населения. В некоторых домах престарелых пожилым людям 

обеспечивают лишь минимальный уход, необходимый для выживания, но 

лишают их побудительных мотивов для продолжения жизни. Помимо 
рассказов о жестоком обращении со стариками в домах престарелых га-

зеты пестрят ужасными историями о немолодых женщинах, ограбленных 
или изнасилованных на улице, а также заметками о доведенных до от-

чаяния пожилых людях, ворующих из магазинов мясо для гамбургеров 
или питаю- 
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Таблица 17.1 Самые распространенные ложные представления о 

людях пожилого возраста, 
основанные на стереотипах 

Примеры ложных представлений, основанных на отрицательных 
стереотипах 

•    Большинство пожилых людей бедны. 
•    Большинство пожилых людей не могут противостоять инфляции. 

•    Большинство пожилых людей живут в плохих условиях. 

•    Большинство пожилых людей очень слабы; они не могут похвастать-
ся хорошим здоровьем. 

•    Люди старшего возраста не представляют серьезной политической 
силы и нуждаются в защите. 

•    Большинство пожилых людей не слишком успешно выполняют свои 
служебные обязанности; их производительность меньше, а мотивация 

слабее; они работают менее эффективно, с трудом воспринимают пере-
мены и менее созидательны, чем молодые сотрудники. Рабочие старшего 

возраста более подвержены несчастным случаям на производстве. 
•    Пожилые люди более забывчивы и медленнее думают; они с трудом 

усваивают новую для себя информацию. 
•    Пожилые люди обычно интеллектуально негибки и догматичны. 

Большинство людей старшего возраста жестко придерживаются одной-
единственной точки зрения и не способны или не хотят меняться. 

•    Большинство пожилых людей одиноки, они живут в социальной изо-

ляции. Они либо самостоятельно отдаляются от общества, либо общество 
ограждается от них. 



•    Большинство пожилых людей родственники на длительный срок по-

мещают в специальные обеспечивающие уход учреждения. 

Примеры ложных представлений, основанных на положительных 
стереотипах 

•    Пожилые люди живут относительно благополучно; они не бедствуют, 
и их экономическое положение достаточно стабильно. 

•    Все блага пожилые люди получают за счет работающих членов об-
щества. 

•    Пожилые люди — это потенциальная политическая сила; они активно 
голосуют и сплоченно участвуют в политической жизни общества. 

•    Пожилые люди легко заводят знакомства. Они добры и дружелюбны. 
•    Большинство пожилых людей психологически зрелы, опытны и муд-

ры; с ними интересно общаться. 
•    Большинство пожилых людей — хорошие слушатели; они особенно 

терпеливы и снисходительны по отношению к детям. 
•    Большинство пожилых людей очень добры и щедры по отношению к 

своим детям и внукам. 

Источник: Lubomudrov (1987). Congressional perceptions of the elderly: 
The use of stereotypes in the legislative process. Journal of gerontology, 27, 

77-81. Авторское право © The Gerontological society of America. 
щихся собачьими консервами. Еще совсем недавно значительная часть 

людей в США полагала, что пожилые люди не способны сами заявить о 
себе. Положение изменилось лишь после того, как некоторые пропаган-

дистские группы, например «Серые пантеры», начали во всеуслышание 
заявлять о потребностях стариков, а Американская ассоциация пенсио-

неров {American association of retired persons, 
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AARP) организовала сбор средств в помощь пожилым людям. Интерес к 
жизни людей старшего поколения был настолько низок, что этой теме 

еще 40 лет назад не было посвящено практически ни одного исследова-
ния. Бернис Нейгартен (Вег-nice Neugarten, 1970) описал такое безраз-

личие и пренебрежение по отношению к пожилым людям с помощью 

термина «эйджизм». Неудивительно, что при таком положении дел ста-
рость в странах западного мира всегда воспринималась как тяжкий жре-

бий. 
Сильны ли эти стереотипы сегодня, когда люди в возрасте старше 65 лет 

превратились в значимую силу, на которую обратило свое внимание об-
щество? Ста шестидесяти студентам Университета штата Калифорния 

(California State University) предложили серию вопросов о том, что на се-
годняшний день представляют собой пожилые люди (Babladelis, 1987). 

Студенты подсчитали, что на момент исследования примерно 30% насе-
ления США составляли люди старшего возраста, нуждающиеся в обслу-

живании. Молодые люди пришли к выводу, что слово «пожилой» следует 
применять по отношению к людям старше 60 лет. Они признались, что, 

несмотря на то что некоторые члены их семей и соседи — люди старшего 
возраста, они «неохотно проводят время в компании пожилых людей». 

По словам студентов, они почтительно и с участием относятся к пожилым 

людям, однако в этом возрасте у них появляется очень много отрица-
тельных качеств. В частности, они не слишком умны, озабочены только 



собой, скучны и чересчур разговорчивы. В целом молодые люди полага-

ли, что старики нетрудоспособны. Несмотря на то что у многих студентов 

дедушка и бабушка в 60-летнем возрасте были достаточно энергичны, 
отношение юношей и девушек к пожилым людям не слишком сильно из-

менилось по сравнению с представлениями, господствовавшими в обще-
стве в конце 1970-х годов. (Babladelis, 1987). 

В западных странах, и особенно в США, люди всех возрастов склонны 
наделять представителей старшего поколения отрицательными, а моло-

дых — положительными чертами (Hummert, Garstka, Shaner & Strahm, 
1995; Hummert, Mazloff & Henry, 1999). Тем не менее отрицательное от-

ношение и отрицательные стереотипы, связанные с пожилыми людьми, 
не обязательно являются правилом. В нескольких исследованиях было 

показано, что отношение к людям старшего возраста часто бывает двой-
ственным, а иногда и противоречивым. Пожилых людей часто считают 

одновременно и мудрыми, и дряхлыми; и добрыми, и ворчливыми; и за-
ботливыми по отношению к другим людям, и малоактивными, необщи-

тельными (Crockett, Hummert, 1987). Таким образом, перечисленные 

стереотипы представляют собой мозаику фактов и фантазий. Некоторые 
проблемы не обязательно связаны со старением: ухудшение здоровья и 

одиночество с той же степенью вероятности могут быть частью старости, 
как угри или неуклюжесть — атрибутом юности. Среди людей старше 65 

лет есть как марафонцы и активные руководители, так и затворники, 
любители посидеть на скамейке в парке. Отрицательные стереотипы не 

только порождают боязнь старости у молодых людей, но и серьезно ог-
раничивают самих стариков. Опросы общественного мнения показали, 

что большинство пожилых людей оценивают свое экономическое и соци-
альное положение гораздо выше, чем само общество. Тем не менее они 

зачастую полагают, что попали в число немногих счастливчиков, избе-
жавших невзгод старости в США. 
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Социокультурные перспективы. Люди не всегда боятся старости. Во 

многих странах мира считается, что пожилые люди обладают великой 

мудростью. Индейцы, например, во все времена почитали людей старше-
го поколения как мудрых старцев, носителей культуры, традиционных 

знаний и верований. В Китае, Японии (Maeda, 1992) и других странах 
Азии существует традиция, известная как почтение к старшим по воз-

расту. В Японии, например, трое из четырех пожилых людей живут вме-
сте со своими детьми, и уважение к ним проявляется во множестве мело-

чей повседневной жизни. Дома пищу готовят, учитывая вкусы всех чле-
нов семьи, на улице пожилого человека прохожие встречают почтитель-

ным поклоном. Тем не менее, несмотря на сильную традицию уважения 
старших, в Японии наиболее ярко она проявляется у людей среднего 

возраста, проживающих в сельских районах, и гораздо слабее выражена 
среди молодежи и городских жителей (Palmore, Maeda, 1985). 

Во времена колонизации американских территорий, до создания Соеди-
ненных Штатов, библейская традиция почитания старших играла в об-

ществе важную роль. Долгую жизнь рассматривали как внешнее прояв-

ление благосклонности и любви Бога, вознаграждающего человека за 
исключительно праведную жизнь. Бенджамин Франклин сыграл в созда-



нии Конституции США столь большую роль не только потому, что он был 

мудрым парламентарием, но и в силу своего более чем 80-летнего воз-

раста, воспринимавшегося как «награда» всей его жизни. С практиче-
ской точки зрения подобное почтительное отношение к возрасту челове-

ка было связано с тем, что достичь преклонных лет в те времена удава-
лось немногим. Демографические различия между тем временем и сего-

дняшним днем поразительны: в период колонизации средний возраст 
населения был равен 16 годам, и лишь 2% людей доживали до 65-

летнего возраста. В своих записках ранние колонисты описывают 30-
летних людей как покрытых морщинами, лысеющих или совсем седых 

стариков (Fisher, 1978). 
Сегодня средний возраст населения США равен 35,7 лет, и он постоянно 

растет ([/. S. Census Bureau, 1999). Возраст каждого восьмого человека 
на сегодняшний день составляет более 65 лет. В результате взросления 

детей, появившихся на свет в период взрыва рождаемости, а также со-
временной тенденции к снижению рождаемости и смертности доля насе-

ления в возрасте старше 65 лет резко возрастет в последующие три де-

сятилетия. Согласно прогнозам Бюро переписи населения Соединенных 
Штатов (U. S. Census Bureau), к 2030 году возраст одного из пяти жите-

лей США будет превышать 65 лет (табл. 17.2). Современная медицина 
помогает многим людям бороться с серьезными заболеваниями и травма-

ми, и не- 
Во многих восточных культурах, в том числе Китае, Японии 

и других азиатских странах, пожилых людей почитают 
и относятся к ним с уважением 
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которые люди продолжают жить, получив очень серьезные повреждения. 

Тем не менее многие пожилые люди энергичны, независимы и принима-
ют активное участие в жизни общества. Несомненно, все мы являемся 

свидетелями возникновения не виданной ранее общественной прослой-
ки, состоящей из здоровых и образованных, полностью или частично 

вышедших на пенсию людей (по крайней мере, в развитых странах). На 

рис. 17.1 представлена популяционная пирамида мужчин и женщин в 
отдельных странах мира (закрашенные области — доля людей, пред-

ставляющих собой оплачиваемую рабочую силу). Следует, в частности, 
отметить, что в развитых странах (например, в США) доля людей в воз-

расте старше 65 лет значительно больше. 
Таблица 17.2 Старение населения США: доля граждан в возрасте 65 лет 

и старше 

Реальная Прогнозируемая 

Год Доля, % Год Доля, % 



1950 8,1 2000 12,8 

1960 9,2 2010 13,4 

1970 9,8 2020 16,3 

1980 11,3 2030 20,1 

1990 12,5   

Источник: U, S. Census Bureau, 1997. 

Четыре десятилетия в конце жизни 

Сегодня в Соединенных Штатах среднестатистический 60-летний чело-
век может рассчитывать прожить еще 22 года. Те, кому сейчас больше 

75 лет, могут прожить еще около 11 лет (Anderson, 2001). Таким обра-
зом, период после 60 лет — достаточно значительная часть жизни. Тем 

не менее группа людей, вступивших в позднюю зрелость, неоднородна. 

Продолжающие работать или недавно вышедшие на пенсию относитель-
но здоровые люди могут заботиться о своих 85-90-летних слабых и не-

мощных родителях. Шестидесяти- и 90-летние люди принадлежат к раз-
ным поколениям; они представляют собой различные когорты с точки 

зрения сопутствовавших их появлению исторических событий. Кроме то-
го, многие пожилые люди ведут себя как представители младшего воз-

раста. Достижения современной медицины наряду с культурными факто-
рами влияют на образ жизни пожилых людей. Сегодня многие 70-летние 

люди, ведущие активный образ жизни, делают то, что 30 лет назад мог-
ли себе позволить только люди в возрасте 50 лет (Neugarten, Neugarten, 

1987). 
Ирэн Бернсайд с коллегами (Burnside, Ebersole & Monea, 1979) делят пе-

риод поздней зрелости на четыре десятилетия. Давайте рассмотрим ос-
новные признаки каждого из данных этапов. 

«Молодые пожилые»: от 60 до 69 лет. Это десятилетие несет с со-

бой существенные перемены в жизни человека. В период между 60 и 70 
годами большинство 
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Рис. 17.1. Популяционная пирамида в отдельных странах мира. Источ-

ник: U. S. Census Bureau, 1990 
из нас сталкивается с необходимостью адаптироваться к новому распре-

делению ролей (Havighurst, 1972). Выход на пенсию, добровольное или 

вынужденное сокращение количества рабочих часов приводит к умень-
шению доходов. Умирают друзья и некоторые коллеги по работе. Умень-

шаются запросы общества: от людей старше 60 лет уже не требуют бы-
лой энергичности, независимости и созидатель- 
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ности. Ирэн Бернсайд полагает, что подобная социальная реакция нега-

тивно ска-     ) зывается на поведении здоровых и энергичных пожилых 
людей, деморализуя их_^ (Burnside, 1993). Многие 60-летние люди при-

нимают навязываемые им правила игры, замедляют ритм собственной 
жизни и, таким образом, косвенно подтверждают социальные ожидания. 

Физическая сила в этот период времени также идет на убыль, и это мо-
жет создать дополнительные проблемы людям, продолжающим работать 

в промышленности. Тем не менее многие люди в 60-летнем возрасте 
полны энергии и ищут для себя новые виды деятельности. Многие не-

давно вышедшие на пенсию мужчины и женщины здоровы, физически 



крепки и хорошо образованны. Они могут посвятить освободившееся у 

них время собственному совершенствованию, оздоровлению, обществен-

ной или политической деятельности. Некоторые из них регулярно зани-
маются спортом и ведут активную половую жизнь. Часть пенсионеров 

может стать спонсорами, продюсерами и наставниками. Они становятся 
добровольными администраторами небольших коммерческих фирм, по-

мощниками в больницах, приемными бабушками и дедушками. 
Внутри рассматриваемой нами возрастной группы выявляются сущест-

венные различия, связанные с возрастом выхода на пенсию. Большинст-
во людей уходит на покой в возрасте 65 лет, тем не менее некоторые 

прекращают работать в 55, а другие трудятся до 75 лет. Решение о вы-
ходе на пенсию в определенном возрасте зависит от здоровья человека, 

запаса его энергии и типа выполняемой им работы. (Мы уже отмечали в 
предыдущей главе, что людей, занимающихся тяжелым физическим тру-

дом, как правило, вынуждают уйти на пенсию гораздо раньше, нежели 
тех, кого принято называть «белыми воротничками».) В то же время че-

ловек может продолжать (или закончить) свою трудовую деятельность в 

силу причин, связанных с окружающими его людьми: состоянием здоро-
вья супруга (супруги), переездом друзей, «внешними» факторами, на-

пример финансовым состоянием семьи (Quinn, Burkhauser, 1990). Один 
человек в возрасте 68 лет, обладая малыми сбережениями, вынужден 

будет работать, чтобы оплатить свои счета, в то время как другие люди 
смогут наслаждаться отдыхом, живя на пенсию и доходы от вложенных 

ранее сбережений, дополненные социальными гарантиями и другими 
льготами. 

«Пожилые люди среднего возраста»: от 70 до 79 лет. В этом воз-
расте человек сталкивается с более существенными переменами, чем за 

два предыдущих деся- 

 
Многие недавно вышедшие на пенсию люди посвящают освободившееся 
у них время общественной работе или политической деятельности 
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тилетия. Согласно Ирэн Бернсайд, основная задача 70-летнего человека 

заключается в том, чтобы сохранить структуру личности, сложившуюся у 
него в промежуток между 60 и 69 годами. Многие люди в возрасте от 70 

до 79 лет (семидесятилетние) страдают от болезней и утраты близких. 
Умирает все больше их друзей и знакомых. Наряду с сужением круга 

общения уменьшается степень их участия в работе общественных орга-
низаций. В этом возрасте пожилые люди часто бывают раздражены и 

обеспокоены. Их собственное здоровье причиняет им все больше беспо-
койства. Как правило, и женщины, и мужчины в этом возрасте менее 



сексуально активны, во многих случаях — из-за потери постоянного по-

лового партнера. Однако, несмотря на эти потери, многие 70-летние лю-

ди способны противостоять серьезным последствиям нарушений, харак-
терных для этого возраста. Благодаря улучшению качества медицинской 

помощи и более здоровому образу жизни пожилые люди зачастую про-
должают жить с раковыми заболеваниями и без особо серьезных послед-

ствий выживают после сердечных приступов и инсультов (рис. 17.2). 
(Отметим, что на рисунке представлены данные относительно смертно-

сти и характера нарушений у женщин, поскольку они чаще, чем мужчи-
ны, доживают до 80-100-летнего возраста.) 

«Старые пожилые»: от 80 до 90 лет. Безусловно, возраст — один из 
показателей перехода из группы «молодых пожилых» в категорию «ста-

рых пожилых», однако он не является единственным. Как колко отмеча-
ет Ирэн Бернсайд с соавто- 

 
Рис. 17.2. Количество смертей в различных возрастных группах у про-
живающих в США женщин. Характер нарушений и смертности меняется с 

течением времени. Вследствие более здорового образа жизни и улучше-

ния качества медицинской помощи сегодня люди с заболеваниями серд-
ца, нарушениями мозгового кровообращения и раком живут дольше, чем 

раньше. В результате увеличения продолжительности жизни люди 85 лет 
и старше могут продолжать жить с более тяжелым характером наруше-

ний. Источник: «The aging of the human species» by S. Jay Olshansky, 
Bruce A. Carries and Christine K. Cassel. Авторское право © 1993, Scien-

tific American, Inc. Все права защищены 
728     Часть IV. Взрослость 

 
ВРЕЗКА 17.1 

Век столетних людей? 
Возможно, вы удивитесь, узнав, что 100-летние люди - это наиболее бы-

стро прирастающая часть населения Земли. В 1998 году по данным От-
дела народонаселения ООН (United nation's population Division), в мире 

насчитывалось 135 000 людей в возрасте 100 и более лет. Из них, по 

оценкам Бюро переписи населения Соединенных Штатов (U. S. Census 
Bureau), примерно 59000 человек проживали в США. При этом 83% сто-

летних граждан Соединенных Штатов на тот момент составляли женщи-



ны (U. S. Census Bureau, 2001). Предполагается, что к 2050 году количе-

ство людей в возрасте 100 и более лет достигнет по всему миру 2,2 мил-

лиона; а в США - 843 000 человек (Volz, 2000). 
Каковы причины этого явления? Они заключаются в снижении уровня 

смертности, вызванном более крепким здоровьем населения, широким 
распространением медицинской информации в прессе, достижениями 

медицины (например, открытием антибиотиков и разработкой вакцин, 
позволяющих бороться с ранее смертельными заболеваниями), улучше-

нием санитарных условий и условий проживания. Еще один ключевой 
фактор - упражнения тела и ума: образование и постоянное стремление 

учиться помогает продлить жизнь. Образование, по-видимому, играет в 
увеличении продолжительности жизни особую роль, поскольку повыша-

ет вероятность того, что человеку удастся достичь высокого экономиче-
ского статуса и сохранить свое здоровье. 

До недавнего времени количество 100-летних людей было крайне мало, 
и поэтому эту часть общества просто игнорировали. Сегодня, когда мно-

гие социологи и медики обратили внимание на стиль жизни 100-летних 

людей, ситуация начала меняться. Уже сейчас ясно, что многие люди в 
свои 90-100 лет вопреки всеобщему убеждению ведут активный образ 

жизни и сохраняют здоровье до самой смерти, при этом их когнитивные 
способности ухудшаются лишь незначительно. 

Ученые продолжают искать генетические механизмы замедления и об-
ращения вспять процессов старения. Некоторым исследователям удалось 

показать, что среди людей столь преклонного возраста не встречается 
болезнь Альцгеймера и старческое слабоумие. Подобные результаты за-

ставили Томаса Перлса, работающего в Гарвардском университете, 
предположить, что здоровье мозга в 100-летнем возрасте представляет 

собой «феномен выживания наиболее приспособленных». Еще одно уди-
вительное открытие было связано с тем, что позднее материнство спо-

собствует увеличению продолжительности жизни. Среди 100-летних 
женщин, проживавших в пригороде Бостона, значительную долю состав-

ляли те, кто родил детей после 40 лет (Perls, 1995). Возможно, позднее 

материнство является отражением замедленного старения половой сис-
темы женщины и указывает, таким образом, на то, что она может дожить 

до очень преклонного возраста. 
В помощь людям, желающим дожить до 100-летнего возраста, Уолтер 

Борц, бывший президент Американского гериатрического общества, 
сформулировал следующие жизненные правила: диета, жизненная пози-

ция, обновление и упражнения (DARE guidelines - diet, attitude, renewal 
and exercise). Значение диеты и упражнений для увеличения продолжи-

тельности жизни было известно давно. В то же время жизненная позиция 
человека может быть столь же значима. Сохранение оптимистической 

убежденности в том, что ты доживешь до 100 лет и тебе удастся достичь 
преклонного возраста, действительно может содействовать этому. Точно 

так же способность к самообновлению и восстановлению после неминуе-
мых потерь, связанных со старением, увеличивает вероятность того, что 

человек сумеет стать членом быстро разрастающегося клуба 100-летних 

жителей Земли. 
Первоначальный источник: Wagner, 1999. 
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рами (Burnside et al., 1979), переход в группу «старых пожилых» — это 

«постепенный процесс, начинающийся с того дня, как человек начинает 
жить своими воспоминаниями». 

Большинство людей в возрасте от 80 до 90 лет (восьмидесятилетние) с 
трудом адаптируются к своему окружению и взаимодействуют с ним. 

Многим из них необходим хорошо налаженный и свободный от неудобств 
быт, дающий и возможность уединения и необходимую стимуляцию. Они 

нуждаются в помощи для поддержания социальных и культурных связей. 
Большинство, но не все 85-летние люди слабы и болезненны. Однако 

слабость не обязательно подразумевает нетрудоспособность и полную 
зависимость. Несмотря на то что 25% граждан США в этом возрасте в те-

чение предыдущего года на некоторое время были помещены в больни-
цу, только 10% из них имели серьезные нарушения. Большинство людей 

старше 85 лет живут дома, и лишь 19% помещены в дома престарелых 
(NCHS, 1999). Тем не менее уход за слабыми пожилыми людьми все 

больше становится предметом международной заботы. Более подробно о 

социальной политике в отношении слабых пожилых людей мы расскажем 
в главе 18. 

Люди в возрасте старше 85 лет представляют собой быстрее всего рас-
тущую группу населения США. По всему миру значительно увеличивает-

ся количество людей в возрасте более 100 лет (столетние люди). В 
1980 году в США насчитывалось 2,24 миллиона людей в возрасте 85 лет 

и старше; в 1998 году их было уже 4,05 миллиона, причем две трети из 
них составляли женщины (£/. S. Census Bureau, 1999). Ожидается, что к 

2040 году в связи со взрывом рождаемости количество людей в возрасте 
старше 85 лет составит от 8 до 13 миллионов человек (U. S. Census Bu-

reau, 1995). 
«Очень старые пожилые»: 90 лет и старше. Сведений о людях в 

возрасте более 90 лет (девяностолетние) немного, гораздо меньше, чем 
о 60-, 70- или 80-летних. Поэтому достаточно сложно собрать точную 

информацию о здоровье и социальных взаимодействиях людей данной 

возрастной группы. 
Несмотря на то что проблемы со здоровьем в этом возрасте усугубляют-

ся, очень пожилые люди могут успешно чередовать различные виды дея-
тельности, наиболее эффективно используя собственные возможности.  

Одна женщина, 
Контрольные вопросы к теме 

«Старение сегодня» 
•   Люди обычно связывают отрицательные стереотипы больше с пожи-

лыми людьми, а положительные - с молодыми. 
•     Общество обычно меньше ожидает от человека, достигшего 60-

летнего возраста.  
•   Многие люди в 70-летнем возрасте сталкиваются с потерями и болез-

нями. 
•   Большинство 80-летних людей полностью зависят от окружающих. 

•     Девяностолетние люди обычно больны и не способны вести физиче-

ски и социально активную жизнь. 
Вопрос для размышления  



Какие пагубные последствия могут привнести в жизнь людей старшего 

возраста отрицательные и положительные стереотипы? 
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практикующий психиатр, будучи в 90-летнем возрасте, советовала своим 

пациентам создавать для себя новые сферы деятельности, удаляя из 
жизни соревновательный элемент, присущий раннему возрасту. Она ак-

центировала их внимание на преимуществах поздней зрелости, в частно-
сти на свободе от давления работы и ответственности (Burnside et al., 

1979). Изменения, определяющие жизнь 90-летнего человека, накапли-
ваются постепенно в течение долгого времени. Если предшествующие 

кризисы пожилой человек преодолевает успешно, это десятилетие его 
жизни может принести радость, безмятежность и удовлетворение. Сле-

дует отметить, что люди, дожившие до 90 и более лет, зачастую более 
здоровы, подвижны и активны, нежели 70-летние мужчины и женщины 

(Perls, 1995; Bould, Lon-gino, 1997). Причина этого явления заключается 
в том, что долгожителям в свое время удается преодолеть болезни и 

иные бедствия, унесшие жизнь других людей в возрасте 70-80 лет. 

Еще раз напомним, что «пожилые люди» не являются единой сплоченной 
группой. Скорее они представляют собой набор подгрупп, первая из ко-

торых включает активных 65-летних людей, последняя — слабых и бо-
лезненных 90-летних. Люди каждой из групп сталкиваются с уникаль-

ным кругом проблем и характеризуются своим набором возможностей. В 
той или иной степени все пожилые люди страдают от сокращения дохо-

дов, ухудшения здоровья и утраты близких. Однако столкновение с про-
блемой не означает автоматически полного ухудшения качества жизни. 

Поэтому широко распространенная точка зрения о том, что мужчины и 
женщины в возрасте старше 65 лет — обязательно нуждающиеся, непро-

дуктивные и несчастные люди, также абсолютно неверна. 
Физические аспекты старения 

Физические аспекты старения определяют многие изменения и ограни-
чения, сопровождающие позднюю зрелость. Физическое старение уни-

версально. Одних людей оно настигает раньше, других позже, но в лю-

бом случае оно неизбежно. Даже при благоприятных генетических и 
внешних условиях все системы организма стареют, хотя темпы их старе-

ния различны. Процесс старения для большинства систем органов начи-
нается еще в начале зрелости или ее середине. Во многих случаях ста-

рение проходит незаметно до конца периода зрелости, поскольку оно 
происходит постепенно, а большинство физических систем имеет значи-

тельный резерв прочности. Повседневная жизнь многих людей не нару-
шается примерно до 70-летнего возраста; до этого они, как правило, не 

испытывали серьезных проблем со здоровьем. Как видно на рис. 17.3, 
средняя продолжительность жизни как у чернокожих, так и у белых 

мужчин меньше, чем у женщин; белые женщины в среднем живут доль-
ше всех. 

Старение, как правило, сопровождается снижением эффективности ра-
боты сенсорной и других систем организма. Однако эти признаки старе-

ния наблюдаются не у всех людей. Исследования показали, что пожилые 

люди, находящиеся в хорошей физической форме и ведущие активный 
образ жизни справляются с предложенными им заданиями столь же ус-



пешно, как и молодые люди, испытывающие некоторую физическую ус-

талость (Barren et al, 1980). Кроме того, нельзя сказать, что предсказуе-

мое биологическое изменение систем организма — единственная причи-
на старения. Многие люди частично или полностью теряют слух 
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Рис. 17.3. Средняя продолжительность жизни в зависимости от пола и 

расовой принадлежности, 1970-1992 годы. Источник: NCHS, 1995 
в старости в связи с событиями, имевшими место в период их молодости 

или зрелости: например, из-за взорвавшейся рядом с ними шутихи или 
частого присутствия на концертах, где исполняли очень громкую музыку. 

Аналогичным образом, в случае большинства сенсорных нарушений и 
дефектов внутренних органов процесс угасания во многом зависит от со-

бытий прошлого личного опыта. Люди, курившие в течение всей жизни, 
в период поздней зрелости могут столкнуться с проблемами нарушения 

дыхания. Причины болей в спине, мучающих пожилую женщину, могут 
скрываться в ее молодости, когда ей приходилось напрягаться, поднимая 

своих маленьких детей. Первые признаки заболевания сердца, от кото-
рого страдает 65-летний мужчина, могли проявиться еще в 40-летнем 

возрасте, во время непродолжительной болезни. Таким образом, не все 

возрастные изменения являются частью нормального процесса старения. 
Образ жизни человека, события, которые ему пришлось пережить, также 

влияют на возрастные изменения организма. В некоторых случаях такие 
факторы называют патологическими факторами старения (Elias, 

Marshall, 1987). Некоторые исследователи полагают, что кумулятивные 
эффекты болезней и несчастных случаев являются настолько неотъем-

лемой частью жизни, что их невозможно отделить от нормальных (биоло-
гических) аспектов старения (Kohn, 1985). 

Мы начнем эту часть главы с рассмотрения некоторых наиболее распро-
страненных физических изменений, являющихся результатом старения. 

Далее мы обсудим некоторые заболевания и личные привычки, внося-
щие свой вклад в угасание физических возможностей человека. 

Изменения тела 
В период поздней зрелости наше тело заметно изменяется: меняется 

внешность, мышцы, кости, подвижность, внутренние органы и работа 

сенсорных систем. Изменению подвержен и ритм жизни, однако, как по-
казано во врезке 17.2, эти изменения не всегда являются следствием 

одного лишь старения. 
Внешность. Для того чтобы увидеть результаты старения, достаточно 

взглянуть в зеркало. Седые волосы, увядающая кожа, изменение осанки, 
резкие морщины предательски выдают возраст человека. Кожа стано-



вится суше, тоньше и утрачивает былую эластичность. В ранней зрело-

сти морщины возникают в ре- 
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ВРЕЗКА 17.2 

Особенности сна в пожилом возрасте 
Можно ли бессонницу считать столь же обычным атрибутом старости, как 

седину или морщины? С возрастом особенности сна меняются, но бес-
сонницу нельзя признать нормальным для пожилых людей явлением. 

Примерно половина проживающих дома людей в щ^у расте старше 65 
лет и две трети тех, кто живет в домах престарелых и иных подобных 

учреждениях, испытывают проблемы со сном. Однако эти нарушения не 
являются неотъемлемой частью старости (Becker, Jamieson, 1992). Они 

могут быть вызваны первичным нарушением сна, каким-либо заболева-
нием и даже приемом определенных лекарственных препаратов. В зави-

симости от характера проблемы пожилым людям, страдающим бессонни-
цей, почти всегда можно помочь. 

Проблемы со сном следует прежде всего рассматривать в контексте его 

нормальных возрастных изменений. По данным исследований, для людей 
в возрасте между 60 и 80 годами нормальными являются следующие 

особенности сна (Bachman, 1992; Becker, Jamieson, 1992). 
1.    В среднем пожилые люди ночью спят 6-6,5 часов, хотя могут оста-

ваться в постели и 8 часов. 
2.    Хотя многие пожилые люди проводят во сне больше времени, чем 

молодые мужчины и женщины, продолжительность ночного сна может у 
них варьировать от 4-5 и до 9 часов и более. Пожилые люди с трудом 

засыпают и могут ворочаться с боку на бок около получаса, прежде чем 
отойти ко сну. 

3.    Кроме того, пожилые люди значительно чаще, чем молодые, просы-
паются посреди ночи. Считается нормальным, если пожилой человек 

проводит до 20% ночного времени в состоянии бодрствования, а затем 
компенсирует это время, дольше оставаясь в постели утром. 

4.    Изменение распределения стадий сна приводит к увеличению про-

должительности первой стадии (поверхностный сон) и сокращению 
третьей и четвертой стадий глубокого сна. Таким образом, даже если сон 

наступает, он, как правило, неглубок и не приносит удовлетворения. 
Нарушения сна, связанные с приспособлением к новым условиям, харак-

терны примерно для одной трети пожилых людей, многие из которых ра-
нее не испытывали проблем подобного рода. В этих случаях бессонница 

связана с недавним стрессом в жизни пожилого человека, например гос-
питализацией, выходом на пенсию, смертью жены, мужа или близкого 

друга. Человек реагирует на эти проблемы, теряя способность заснуть 
или спать в течение продолжительного времени. В отсутствие сна пожи-

лые люди могут раздражаться, беспокоиться, впадать в апатию днем и 
тревожиться относительно своего состояния ночью. В то же время по-

добное состояние затрудняет засыпание еще больше. Нарушения сна, 
связанные с приспособлением к новым условиям, как правило, со време-

нем исчезают по мере того, как пожилой человек научается противосто-

ять вызвавшему их стрессу. 
Еще одна причина бессонницы - плохая гигиена сна, то есть привычки и 



стиль поведения, несовместимые со сном. Так, например, люди, упот-

ребляющие вечером содержащие кофеин напитки, работающие допоздна 

или имеющие привычку постоянно смотреть, который час, могут к концу 
дня испытывать повышенное возбуждение, плохо совместимое со сном. 

Проблема может усугубиться еще больше, если человек каждый раз ло-
жится спать в разное время. Многие пожилые люди чрезмерно беспоко-

ятся относительно своей неспособности заснуть. Они пытаются спать в 
дневные часы или, наоборот, пьют кофе, чтобы не 
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Изменения сна в пожилом возрасте естественны, но нарушения сна не 

являются нормой       « 
заснуть; однако и то и другое делает проблему бессонницы лишь острее. 

Нарушения, вызванные неправильной гигиеной сна, зачастую можно вы-
лечить, изменив поведение пациента, например убедив его ложиться 

спать в одно и то же время и отказаться от ко-феин-содержащих напит-
ков. 

Психофизиологическая бессонница может быть связана как с трудностя-
ми приспособления к новым условиям, так и с плохой гигиеной сна. Лю-

ди, страдающие от психофизиологической бессонницы, связывают время 
отхода ко сну и спальное место с умственным и физическим возбуждени-

ем, а также с сильнейшим истощением нервной системы. Филипп Бекер и 
Эндрю Джеймсон - психиатры, специализирующиеся в области рас-

стройств сна, поясняют: «Такие нарушения сна не проходят и после то-

го, как человек научается справляться со стрессом и реорганизует свое 
поведение перед сном. Они сохраняются как результат условно-

рефлекторного, приобретенного возбуждения. После выхода на пенсию 
одна из наших пожилых пациенток регулярно размышляла о размещении 

своего капитала, лежа в постели. Через год она удачно вложила свои 
деньги, но оказалось, что теперь она не может уснуть до часа ночи. К 

своему удивлению, она обнаружила, что в номере отеля подобных про-
блем у нее не возникает и она засыпает очень быстро. Сама не подозре-

вая, она связала постель и время сна с размышлением и решением про-
блем, а не с быстрым отходом ко сну» (Becker, Jamieson, 1992, p. 48-49). 

Психофизиологическую бессонницу очень часто лечат с помощью меро-
приятий, направленных на изменение поведения и уделяющих особое 

внимание правильной гигиене сна. 
У пожилых людей бессонница иногда связана с психическими расстрой-



ствами, в том числе тяжелой депрессией и повышенной тревожностью. В 

этих случаях их проявление можно облегчить с помощью адекватного 

медикаментозного лечения. Бессонница также связана с симптомами фи-
зических заболеваний. Сон, например, может нарушаться болями, воз-

никающими при артрите. Кроме того, медикаменты, призванные лечить 
физические заболевания, могут иметь нежелательные побочные эффек-

ты, проявляющиеся в нарушении сна. 
И наконец, трудности засыпания также связаны с апноэ сна и периоди-

ческими движениями конечностей. Апноэ сна - это длящиеся менее 10 
секунд и происходящие не менее 5 раз в час задержки дыхания. Люди, 

страдающие от этого нарушения, могут мучиться также от громкого хра-
па, беспокойного сна, дневной сонливости и депрессии. Периодические 

движения конечностей - это повторяющиеся время от времени резкие 
подергивания ног, пробуждающие спящего. Людям, страдающим от этих 

нарушений, зачастую можно помочь, назначив необходимое медикамен-
тозное лечение. 

Таким образом, несмотря на то что тяжелые нарушения сна не являются 

неотъемлемой частью старости, они часто встречаются у пожилых лю-
дей. В то же время эти проблемы в большинстве случаев удается успеш-

но лечить. 
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зультате частой работы определенных групп мышц (например, так назы-
ваемые «линии смеха»). В пожилом возрасте появление морщин отчасти 

связано с исчезновением подкожной жировой клетчатки, а также с поте-
рей эластичности кожи. В результате поверхность тела может приобре-

сти вид мягкой смятой бумаги или тонкого пергамента (Rossman, 1977). 
На теле, голове и лице может появиться больше бородавок. Тонкие кро-

веносные сосуды часто рвутся, образуя под пойерх-ностью кожи мелкие 
черно-голубые точки. Иногда появляются старческие пятна — коричне-

вые пигментированные участки. Их еще называют «печеночными пятна-
ми», хотя появление этих пятен никак не связано с работой печени. 

Некоторые изменения внешности — результат нормально протекающего 

процесса старения, однако внешние проявления возраста подвержены 
влиянию генетических факторов. Однояйцевые близнецы, например, 

стареют практически одинаково. Тем не менее во многих случаях изме-
нения кожи тесно связаны с влиянием внешних причин: ветра, климата, 

трения и особенно ультрафиолетовых лучей солнца. Солнце снижает 
способность кожи к обновлению. «Здоровый загар» приводит к тому, что 

у одних людей она истончается и покрывается морщинами, у других раз-
вивается рак кожи. Проявление некоторых признаков старения кожи 

можно замедлить с помощью правильного питания, здорового образа 
жизни, защиты себя от длительного воздействия солнца (ограничив вре-

мя нахождения под солнечными лучами или применяя косметические 
средства с высокой степенью защиты от ультрафиолетового излучения). 

Сенсорные системы. Чувства — слух, зрение, вкус и обоняние, как 
правило, с возрастом начинают работать менее эффективно. Многие по-

жилые люди признаются, что им требуется больше времени, чтобы вос-

принять событие с помощью органов чувств и обработать поступившую 
информацию (Ноуег, Plude, 1980; Ross et al., 1997). Однако несмотря на 



то что описанное ниже снижение эффективности работы сенсорных сис-

тем для пожилых людей весьма обычно, оно затрагивает не всех. Как и в 

других случаях, у разных людей процесс старения происходит с разной 
скоростью. 

Нарушения слуха — достаточно обычное явление в жизни пожилых лю-
дей. Ухудшение слуха нарушает повседневную жизнь почти одной трети 

пожилых мужчин и женщин (Fozard, 1990). Как правило, это легкие или 
умеренные нарушения, затрагивающие способность различать голоса на 

фоне шума (Olsho et al, 1985). Кроме того, ухудшается восприятие высо-
кочастотных модуляций, встречающихся в таких звуках речи, как [с], 

[ш], [ч] и [ф], а также низкочастотных звуков (Schneider, Pichora-Fuller, 
2000). В некоторых случаях возникающие проблемы можно решить при 

помощи слухового аппарата, однако зачастую их использование не оп-
равдывает возложенных на них ожиданий. Большинство слуховых аппа-

ратов усиливает звуки всех частот, в том числе и фоновые шумы, и по-
этому не слишком помогают использующему их человеку воспринять чу-

жую речь. Вне зависимости от того, пользуется или нет слуховым аппа-

ратом пожилой человек со сниженным слухом, собеседникам может по-
казаться, что он невнимателен или растерян, хотя ему просто трудно по-

нять, о чем идет речь. Некоторые пожилые люди замыкаются в себе и 
начинают с подозрением относиться к тому, чего они не могут услышать. 

У пожилых людей чаще всего встречаются несколько вариантов ухудше-
ния зрения. Умение фокусироваться на объектах ухудшается по мере то-

го, как хруста- 
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лик глаза теряет свою эластичность и снижается способность к аккомо-
дации (Schneider, Pichora-Fuller, 2000). Уменьшение эластичности хру-

сталика может отразиться и на восприятии глубины пространства. С воз-
растом хрусталик также может терять прозрачность, что в конечном ито-

ге приводит к развитию катаракты — почти полному прекращению по-
ступления света в глазное яблоко и потере зрительной чувствительно-

сти. Еще одна проблема пожилого возраста — глаукома — увеличение 

давления внутри глазного яблока, приводящее к постепенной атрофии 
сетчатки и потере зрения. К счастью, в большинстве случаев катаракту 

можно удалить с помощью лазера в амбулаторных условиях, а глаукому 
— лечить медикаментозно. Менее тяжелые проблемы, например потеря 

эластичности хрусталика, значительно труднее поддаются медицинской 
коррекции (Kline, Schie-ber, 1985). 

Пожилые люди зачастую теряют остроту зрения — способность воспри-
нимать тонкие детали предметов. Большинство пожилых людей с трудом 

при помощи зрения воспринимают детали объектов: от имен или цифр 
на почтовых ящиках, ступеней лестницы, покрытой цветным узорчатым 

ковром, до буквы в газетной статье (Perlmutter, 1978; Perlmutter et al., 
1987; Schneider, Pichora-Fuller, 2000). Отчасти причина подобных нару-

шений заключается в изменении эластичности хрусталика, и в некоторой 
степени она связана с отмиранием зрительных рецеп-торных клеток сет-

чатки глаза. Остроту зрения можно увеличить с помощью корректирую-

щих приспособлений, в том числе двух- и трехфокусных линз (Kline, 
Schieber, 1985). Хирургические процедуры, увеличивающие остроту зре-



ния, и сегодня сопряжены с большой долей риска. 

С возрастом изменяется и восприятие информации. В частности, многие 

пожилые люди с трудом игнорируют посторонние стимулы. Например, с 
возрастом им становится все труднее ориентироваться на городских ули-

цах, воспринимать один какой-либо дорожный знак среди множества 
других указателей. Избыточность информации в форме повторяющихся, 

стандартных знаков, передающих одни и те же инструкции, помогает 
пожилым людям лучше понимать зрительные сигналы (Allen, Madden, 

Groth & Crozier, 1992). Тем не менее рано или поздно наступает момент, 
когда пожилым людям приходится прекратить водить машину, поскольку 

уменьшается острота зрения и время реакции. Такой поворот в жизни 
воспринимается ими особенно тяжело, если они проживают в местности, 

где не так уж много других видов транспорта. 
Вкусовые ощущения, напротив, с возрастом почти не меняются. Особен-

но стабильна способность ощущения сладкого вкуса (Bartoshunk, 
Weiffenbach, 1990). В то же время несколько снижается способность раз-

личать оттенки горького вкуса (Spitzer, 1988). Человек, страдающий от 

гипертонии (повышенного кровяного давления), определяя вкусовые 
свойства пищи, испытывает значительно больше трудностей, чем ос-

тальные пожилые люди. Изменение способности различать вкусовые 
ощущения может быть связано и с медикаментами, которые вынуждены 

принимать люди в пожилом возрасте. Тем не менее Мери Спитзер 
(Spitzer, 1988) предполагает, что с возрастом может повышаться порог 

чувствительности к вкусовым стимулам. В частности, для того чтобы по-
жилой человек почувствовал соленый вкус, ему требуется значительно 

больше соли. В то же время увеличение потребления соли может стать 
одной из причин повышения кровяного давления. 
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Пожилые люди также с трудом различают вкус пищи, в которой смешаны 

вместе многие ингредиенты. По-видимому, это скорее связано со сниже-
нием обонятельной, нежели вкусовой, чувствительности (Bartoshunk, 

Weiffenbach, 1990). По сравнению с вкусовыми ощущениями обоняние с 

возрастом заметно ухудшается. 
Мышцы, кости и подвижность. Мышечная масса, а следовательно си-

ла и выносливость, с возрастом уменьшается. Изменяется структура и 
состав мышечных клеток. За счет потери мышечной ткани вес тела мо-

жет стать меньше, чем он был в начале и середине зрелого возраста. По-
теря веса тела несколько компенсируется увеличением доли жировой 

ткани. 
Работа мышц изменяется за счет изменения структуры и состава костей 

скелета. Рост пожилых людей, как правило, уменьшается на дюйм и бо-
лее по сравнению с их ростом в юности и начале зрелости. Происходит 

это за счет сжатия хрящевой ткани позвоночника (эффект, вызванный 
долговременным действием силы тяжести) и изменения осанки, вызван-

ного остеопорозом (Whitbourne, 1999). Кости с возрастом становятся бо-
лее слабыми, пористыми и хрупкими. За счет увеличения количества по-

лостей кости чаще ломаются и срастаются значительно дольше (см. гла-

ву 15). Особенно часто от остеопороза страдают пожилые женщины 
(Belsky, 1984). Положение еще более усугубляется изменениями, проис-



ходящими в вестибулярной системе пожилых людей, ответственной за 

сохранение равновесия (Ochs, Newberry, Lenhardt & Harkins, 1985). Чув-

ствительность сенсорных рецепторов вестибулярной системы, отслежи-
вающих движение тела и изменение его позиции в пространстве, в позд-

ней зрелости значительно снижается. 33% людей в возрасте старше 65 
лет и 40% — в возрасте старше 80 лет падают по меньшей мере один раз 

в год (Siraoneau, Leibowitz, 1995). 
В целом скорость реакции и ответа мышц на стимул уменьшается, теперь 

требуется больше времени, чтобы мышца расслабилась и оказалась 
вновь готовой к работе. Мышцы начинают работать менее эффективно, 

если нарушается деятельность кровеносной системы организма: к мыш-
цам не поступает достаточного количества питательных веществ, а ток-

сичные продукты обмена удаляются не полностью. Работа кровеносной 
системы может ухудшиться как вследствие старения организма, так и из-

за нездорового образа жизни, который человек вел в юности и зрелости. 
Кровеносные сосуды теряют свою эластичность, некоторые из них заку-

пориваются тромбами. Как следствие, снижается приток крови к мыш-

цам. Ухудшение работы легких может уменьшить снабжение мышц и моз-
га кислородом. Это приводит, в свою очередь, к ухудшению координации 

движений и уменьшению скорости реакции (Botwinick, 1984; Rogers, 
Fisk, 2000). 

Исследования свидетельствуют, что продолжительные, частые и соответ-
ствующие возрасту занятия спортом помогают очень пожилым людям из-

бежать мышечной слабости и связанной с ней физической хрупкости. 
Так, например, в одном из исследований регулярными физическими уп-

ражнениями занимались 63 женщины и 37 мужчин, чей средний возраст 
составлял 87 лет. В результате было показано, что их мышечная сила 

увеличилась на 113% (Fiatarone et al., 1994). Работа, в течение 3 лет 
проводившаяся Национальным институтом старения и Национальным 

центром исследований проблем питания, также показала, насколько эф-
фективными для людей в возрасте 80-90 лет оказываются упражнения, 

направленные на развитие мускульной силы и чувства равновесия. По-

жилые 
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люди, выполнявшие эти упражнения, смогли удвоить и даже утроить си-
лу своих мышц и впервые за несколько лет без посторонней помощи 

справились со многими заданиями, требующими использования силы 
(Krucoff, 1994). 

Внутренние органы. Сердце — высокоспециализированная мышца, 
страдающая с возрастом от тех же проблем, что и другие мышцы тела. 

Сердце зависит от эффективности работы кровеносной системы, которая 
может стать причиной возникновения множества проблем, связанных со 

старением. В результате нарушения работы кровеносной системы со-
кращается приток и отток крови от сердца, увеличивается время восста-

новления сердечной мышцы после каждого сердечного сокращения 
(Timiras, 1978). В свою очередь, уменьшение и прерывистость притока 

крови к мозгу (как, например, во время фибрилляции) может привести к 

ухудшению когнитивной деятельности (Sabatini et al., 2000). 
Легкие пожилых людей зачастую менее эффективно работают на вдохе и 



вмещают меньшее количество кислорода. Несомненно, во многих случа-

ях нарушение их работы связано не с процессом старения, а с курением 

и загрязнением воздуха. 
Резервные возможности сердца, легких и других органов с возрастом 

также уменьшаются. В период ранней зрелости эти органы в состоянии 
стресса могут работать в 4-10 раз эффективнее, чем в нормальном со-

стоянии. Резервная емкость органов начинает медленно, но неизменно 
сокращаться, как только человек достигает расцвета своей зрелости. 

Люди старшего возраста в повседневной жизни могут не замечать 
уменьшения емкости их органов. Однако она дает о себе знать, напри-

мер, когда человек пытается расчистить лопатой снег после первого 
зимнего снегопада. Сокращение резервной емкости имеет особое значе-

ние, когда организму приходится приспосабливаться к экстремально вы-
соким или низким для него температурам. Многие пожилые люди значи-

тельно медленнее, нежели молодые, приспосабливаются к холодным ус-
ловиям. Они значительно легче переохлаждаются, и понижение темпера-

туры тела представляет серьезный риск для их здоровья. Так, пожилые 

люди часто жалуются на то, что им холодно. И им действительно холод-
но, несмотря на то, что они сидят у источника тепла или находящимся 

рядом молодым людям окружающая температура кажется комфортной. 
Аналогичные трудности пожилые люди испытывают при необходимости 

приспособиться к высоким температурам, особенно если им приходится 
перенапрягаться, например подстригая лужайку в жаркий летний день. 

Тем не менее даже в этих условиях люди преклонного возраста зачастую 
могут справиться со многими делами, которые не представляли для них 

трудности в молодости. Они лишь должны выполнять их медленнее, ча-
ще делать перерывы в работе и восполнять недостаток жидкости с по-

мощью воды или питательных коктейлей (использующихся в спорте на-
питков). 

В период поздней зрелости изменяется и иммунная система. Пик выра-
ботки антител наблюдается в юности, а затем их количество идет на 

убыль. В результате к поздней зрелости люди оказываются менее защи-

щенными от воздействия микроорганизмов и вызываемых ими болезней 
(La Rue, Jarvik, 1982). Именно поэтому пожилым (и не только пожилым) 

людям рекомендуется ежегодно делать прививки от гриппа. Грипп для 
пожилого человека может быть смертелен, особенно из-за того, что во 

время болезни организм становится менее устойчивым к вторичным бак-
териальным инфекциям, например пневмонии. 
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Здоровье, заболевания и питание 

В целом большинство пожилых людей утверждают, что по большей части 
здоровье у них хорошее и даже отменное. Им приходится адаптировать-

ся к медленному развитию артрита или побочным эффектам лекарств, 
призванных снизить кровяное давление или ослабить проявления при-

знаков каких-либо других заболеваний, однако чаще всего они легко 
справляются с этим. Проблемы со здоровьем, возникающие в период 

поздней зрелости, можно разделить на три категории: хронические, свя-

занные с изменением потребности в питательных веществах, вызванные 
неправильным использованием прописанных лекарственных средств. 



Хронические проблемы со здоровьем. Когда человек заболевает, его 

болезнь может стать хронической, т. е. продолжительной, сопровож-

дающейся рецидивами. Основное различие между детством и поздней 
зрелостью заключается в частоте острых и хронических заболеваний. В 

детстве чаще возникают острые заболевания, которые длятся непродол-
жительное время и, как правило, проявляются в виде жара и сыпи. По-

жилые люди обычно страдают от хронических состояний — регулярно 
возникающих заболеваний, от которых никогда не удается избавиться 

полностью. В Соединенных Штатах чаще всего встречаются следующие 
хронические состояния: артриты, заболевания сердца, гипертония 

(NCHS, 1999), а также обсуждавшиеся ранее ухудшения зрения и слуха. 
Случайные падения также становятся причиной возникновения хрониче-

ских заболеваний. В целом хронические заболевания и состояния затра-
гивают жизнь значительного количества пожилых людей. 79% людей в 

возрасте старше 70 лет, проживающих дома, признаются, что страдают 
по крайней мере одним из семи наиболее распространенных хрониче-

ских состояний. Артрит — самое распространенное хроническое заболе-

вание, от которого страдают 63% женщин и 50% мужчин в возрасте 
старше 70 лет. 

Во многом увеличение заболеваемости в пожилом возрасте отражает 
снижение способности организма выдерживать различного рода стресс, 

в том числе вызванный болезнью. Заболевание, с которым молодой ор-
ганизм справляется легко, например респираторная инфекция, у пожи-

лого человека может затянуться и стать причиной постоянных проблем 
со здоровьем. По иронии судьбы с возрастом способность противостоять 

стрессу ослабевает, а количество стрессовых ситуаций в жизни человека 
только увеличивается (Timiras, 1978). Помимо проблем со здоровьем ис-

точником стресса становятся резкие изменения жизненного уклада, в ча-
стности выход на пенсию и вдовство. 

 
В Соединенных Штатах можно встретить тучных или недоедающих пожи-
лых людей, однако важно отметить, что многие старики питаются хорошо 

и правильно 
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На уровень заболеваемости среди пожилых людей также влияют соци-

ально-экономические факторы, этническая и половая принадлежность. В 
группе людей старше 25 лет количество дней нетрудоспособности по бо-

лезни больше связано с их социально-экономическим положением, не-
жели с возрастом (Kimmel, 1974). Похожие данные получены и в отно-

шении основных причин смертности среди пожилых людей. В США 
смерть людей в возрасте 65 лет и старше чаще всего вызвана тремя ос-



новными причинами: сердечно-сосудистыми заболеваниями, раком и на-

рушениями мозгового кровообращения (U. S. Census Bureau, 1999). В 

каждой из категорий, за исключением рака, доля женщин выше, чем до-
ля мужчин, а люди европеоидной расы умирают от сердечно-сосудистых 

заболеваний в 2 раза чаще, чем азиаты (NCHS, 1990а). 
Питание. В некоторой степени плохое состояние здоровья пожилых лю-

дей вызвано несбалансированной диетой и неправильным питанием. 
Вследствие снижения физической активности и замедления метаболизма 

пожилым людям уже не требуется такого количества пищи, как молодым. 
К 65-летнему возрасту потребность в калориях сокращается на 20% по 

сравнению с потребностью в молодые годы. Однако основные питатель-
ные вещества необходимы пожилому человеку практически в том же ко-

личестве. В результате в США зачастую можно встретить как тучных, так 
и недоедающих пожилых людей. Некоторые старики страдают анемией и 

недоедают из-за того, что они бедны, плохо информированы, подавлены 
и поэтому не могут приобрести и употребить необходимую пищу в доста-

точном количестве. Чаще всего в организме пожилых людей отмечается 

дефицит железа, кальция, витаминов А к С. 
Многие проблемы связаны с чрезмерным потреблением жиров. По мере 

старения организм теряет способность усваивать разнообразные виды 
жиров, содержащихся во многих видах пищи. Неиспользованный жир от-

кладывается в специальных жировых клетках и стенках кровеносных со-
судов (артерий). Там он может переходить в твердое состояние и форми-

ровать бляшки, препятствующие току крови. Такое состояние (затверде-
ние артерий), называемое атеросклерозом, является причиной множе-

ства заболеваний сердца, характерных для пожилых людей. В США и За-
падной Европе атеросклероз распространен среди людей старшего воз-

раста настолько широко, что считается естественной частью старения. 
Тем не менее это состояние редко встречается в странах Азии и Африки, 

где диета жителей резко отличается от западной (Belsky, 1984). 
Таким образом, возрастные изменения тела требуют и изменений в ра-

ционе. Как отмечалось ранее (глава 15), кости пожилых людей становят-

ся более хрупкими и пористыми. С годами кости теряют больше кальция, 
чем организм может получить из пищи. Для того чтобы восполнить эту 

потерю, людям среднего и пожилого возраста следует обогащать свой 
рацион кальцием. С возрастом также снижается мышечный тонус кишеч-

ника, что приводит к запорам. Человек поддается соблазну часто ис-
пользовать слабительные средства, вызывающие быстрое привыкание. 

Специалисты-диетологи советуют пожилым людям, страдающим запора-
ми, включать в свой рацион грубоволокнистую пищу (например, отруби) 

и пить много воды для поддержания нормальной работы кишечника. 
Неправильное использование лекарственных средств. Умышлен-

ное злоупотребление лекарственными средствами не представляет серь-
езной проблемы для пожилых людей. Самым распространенным «средст-

вом расслабления» в дан- 
740    Часть IV. Взрослость 

ной возрастной группе является алкоголь, однако в целом в США пожи-

лые люди пьют меньше, чем представители молодого поколения 
(SAMSHA, 2000). Тем не менее исследователи убеждены, что почти одна 



треть пожилых людей попадает в больницу в связи с передозировкой, 

неправильным использованием лекарственных препаратов, а также их 

злоупотреблением (Рое, Holloway, 1980). Почему? Во многих случаях 
корни проблемы лежат в изменении химического состава тела пожилого 

человека, что приводит к необходимости уменьшения дозировки пропи-
санного лекарственного средства. Однако такое состояние может оста-

ваться незамеченным в течение многих месяцев и даже лет. Кроме того, 
пожилые люди зачастую принимают сразу несколько препаратов, при-

званных бороться с разными недугами. В случае снижения когнитивных 
способностей пожилого человека он может запутаться, когда, в каком 

количестве следует принимать каждое из прописанных ему лекарств. На 
приеме в медицинском учреждении он может забыть перечислить врачу 

все прописанные ему препараты. В свою очередь, доктор может выдать 
пациенту неверный рецепт. В частности, в ходе одного из исследований 

(Spore, Мог, Parrat, Hawes & Hiris, 1997) было показано, что примерно 
четверти (20-25%) пожилых людей, проживающих в домах престарелых, 

по крайней мере одно лекарство было прописано неверно. 

Взаимодействия лекарственных препаратов могут оказывать на организм 
пожилого человека токсическое действие. В частности, известны случаи, 

когда 80-летние люди, принимавшие большое количество лекарств, по-
ступали в больницу со множественными симптомами и нарушениями дея-

тельности разных систем организма, находясь в состоянии, близком к 
смерти. В то же время если определенные лекарственные средства на-

значать пожилым людям в уменьшенных дозах или отменять совсем, их 
организм начинает функционировать значительно лучше, возвращая их 

в состояние, которым они не могли наслаждаться уже в течение не-
скольких лет (Рое, Holloway, 1980). 

Действие лекарственных препаратов может привести к развитию сим-
птомов, сходных с симптомами деменции (слабоумия). Различные фор-

мы слабоумия (в том числе и связанное с болезнью Альцгеймера, что об-
суждается позднее в данной главе) характеризуются сходными когни-

тивными нарушениями: ухудшается память и способность к научению, 

изменяется речь, ослабевает способность узнавания знакомых людей и 
объектов; больной часто впадает в замешательство 

Контрольные вопросы к теме 
«Физические аспекты старения» 

•     Патологические факторы влияют на то, каким образом стареет чело-
век. 

!    •   Как правило, с возрастом сенсорные системы начинают работать 
менее эффективно.        ! 

•     Люди в возрасте 80 лет слишком стары, и упражнения, направлен-
ные на развитие фи-    | зической силы и равновесия, не могут улучшить 

их состояние. 
|    •   По мере старения резервная емкость сердца, легких и других ор-

ганов сокращается. 
•     Пожилые люди чаще страдают от острых, нежели хронических забо-

леваний. |                                                         Вопрос для размыш-

ления 
Каким образом неправильное питание и неверное использование лекар-



ственных средств    ; влияет на жизнь пожилых людей? 
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(American Psychiatric Association, 1994). Слабоумие часто сопровождается 
нарушениями личности. Транквилизаторы (например, валиум и либри-

ум), а также сердечные препараты (например, препараты наперстянки) 
могут вызывать дезориентацию и растерянность, подобные симптомам 

слабоумия (Rudd, Balaschke, 1982; Salzman, 1982). Еще один фактор, 
способствующий неосознанному злоупотреблению медикаментами, — 

трудности, которые организм стареющего человека испытывает при вы-
ведении излишков лекарственного средства. Снижение эффективности 

работы дезинтоксикационных систем, в частности печени и почек, при-
водит к тому, что в организме пожилого человека скапливается большое 

количество лекарства и задерживается там длительное время. 
Причины старения 

Помимо стресса, заболеваний, плохого питания и других факторов, ока-
зывающих влияние на старение, существует старение само по себе. Что 

мы знаем о нормальных процессах старения? Какова физиология старе-

ния? Что происходит с клетками и органами тела, можно ли замедлить 
или остановить этот процесс с помощью достижений медицины или кон-

троля условий окружающей среды? Существует множество различных 
теорий старения, но ни одна из них не может считаться окончательной. 

Некоторые из них слишком сложны, и мы не можем привести их здесь 
полностью, поэтому ограничимся обсуждением лишь основополагающих 

вопросов. Мы начнем наши рассуждения с рассмотрения наследственно-
сти и факторов окружающей среды, связанных со старением, а затем пе-

рейдем непосредственно к теориям старения. 
Наследственные факторы и влияние окружающей среды 

В природе можно встретить множество примеров старения: так, растения 
цветут, производят семена, умирают и ежегодно возрождаются в соот-

ветствии с заранее определенной генетической программой развития. 
Деревья растут до тех пор, пока не теряют способность доставлять воду 

и питательные вещества к самым удаленным точкам своего организма. 

Этот жизненный цикл повторяется из года в год, в полном соответствии с 
генетическим кодом данного вида. У низших млекопитающих старение и 

смерть по времени практически совпадают с исчезновением способности 
производить на свет потомство. Как только молодое, дочернее поколе-

ние успешно входит в жизнь, предыдущее поколение умирает. Человек и 
другие приматы (а также слоны) представляют немногочисленное ис-

ключение из этого правила. Жизненный цикл человека длится много 
дольше его способности к размножению, которая у женщин, как прави-

ло, исчезает в возрасте 50 лет, а у мужчин иногда сохраняется всю 
жизнь. 

Межвидовые исследования свидетельствуют, что продолжительность 
жизни, характерная для определенных видов животных и растений, от-

части определяется наследственностью. Значение генетической состав-
ляющей особенно ярко проявляется в исследованиях, проведенных на 

однояйцевых близнецах. Однояйцевые близнецы лысеют, покрываются 

морщинами и становятся меньше ростом с одинаковой скоростью, не-
смотря на то, что живут в разных условиях и подвергаются действию 



различных факторов окружающей среды. Если смерть однояйцевых 

близнецов вызвана естественными причинами, то умирают они примерно 
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в одно и то же время. Разнояйцевые близнецы, напротив, стареют с раз-

ной скоростью, и продолжительность их жизни может существенно отли-
чаться. Тем не менее для того, чтобы в процессе старения влияние на-

следственности реализовалось полностью, необходимо, чтобы другие 
факторы — стресс, несчастные случаи и заболевания оставались посто-

янными. В связи с невозможностью этоп£ мы должны принимать во вни-
мание процессы, происходящие внутри и вне человеческого тела. Осо-

бенности данных процессов определяют, какая часть генетического по-
тенциала будет реализована на практике и сможем ли мы увеличить этот 

потенциал. 
Кроме того, существует некоторое количество переменных и постоянных 

внешних факторов, продлевающих или уменьшающих среднюю продол-
жительность жизни. Так, например, проживание в сельской местности 

продлевает жизнь на несколько лет, жизнь в городских условиях — уко-

рачивает ее; аналогичная ситуация наблюдается и в случае замужества 
(женитьбы) по сравнению с одиноким образом жизни. Ожирение — осо-

бенно неблагоприятный фактор. Жизнь людей, чей вес на 25% превы-
шает норму, сокращается на несколько лет. В случае, когда вес на 67% 

больше нормы, продолжительность жизни уменьшается на 15 лет. 
Теории старения 

Как на самом деле происходит старение? Просто останавливаются «гене-
тические часы» или старение — процесс постепенного изнашивания ор-

ганизма? Естественное старение описывает универсальные биологиче-
ские процессы старения, не отягощенные влиянием заболеваний. 

Теории старения в большинстве своем можно разделить на две катего-
рии: стохастические теории и теории запрограммированного старения 

(«биологических часов»). 
Стохастические теории. Согласно стохастическим теориям старе-

ния, организм стареет в результате случайных повреждений, которые 

носят как внутренний, так и внешний характер (Shneider, 1992). Авторы 
этих теорий, которые еще называют теориями «изнашивания», упо-

добляют тело человека машине, которая выходит из строя в результате 
постоянного возникновения и накопления повреждений на клеточном 

уровне. Одна из этих теорий, например, предполагает, что по мере ста-
рения клетки начинают менее эффективно избавляться от отходов. Из-

лишки некоторых веществ, в частности жироподобного вещества липо-
фусцина, накапливаются в клетках организма, особенно — в клетках 

крови и мышц. Эти вещества занимают место и замедляют нормальные 
процессы клеточного обмена. Большинство геронтологов, однако, пола-

гают, что накопление химических веществ (например, липофузеина) 
есть результат, но не причина старения. 

Более широкое распространение получила стохастическая теория, свя-
зывающая старение с действием участков молекул, называемых сво-

бодными радикалами. Кислород в норме используется практически во 

всех клеточных процессах. В ходе его использования высвобождаются 
крайне активные, не спаренные электроны. Возникающие в ходе этого 



процесса свободные радикалы реагируют с другими химическими со-

ставляющими клетки и могут нарушать нормальное течение клеточных 

процессов. В норме клетки имеют механизмы восстановления поврежде-
ний, нанесенных свободными радикалами. Однако после серьезных на-

рушений структуры, например в результате сердечного приступа или об-
лучения, 
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свободные радикалы наносят вред организму. Ученые исследовали 

влияние некоторых продуктов питания и выяснили, что продукты, обо-
гащенные витаминами С и Е, по-видимому, уменьшают негативные по-

следствия действия свободных радикалов. Подобные диетологические 
исследования открывают нам широкие перспективы, но в настоящее 

время находятся в стадии эксперимента (Cantuti-Cas-telvetri, Shukitt-Hale 
& Joseph, 2000; Harman, Holliday & Meydani, 1998). 

Существуют и другие стохастические теории. Повреждаться может также 
и ДНК, входящая в состав генов. Известно, что ультрафиолетовые лучи 

повреждают ДНК клеток кожи. Как правило, если гены в составе генома 

клетки повреждаются, происходит включение механизмов репарации по-
врежденного генетического материала либо клетка отмирает и замеща-

ется новой. У пожилых людей восстановление генов происходит менее 
эффективно, и нарушения структуры, как правило, накапливаются. Воз-

можно, что старение представляет собой снижение способности организ-
ма к самостоятельному восстановлению структур после повреждения. 

Изнашиваются не только клеточные структуры, но и ткани, и органы. 
Старение затрагивает соединительную ткань и связи между клетками. 

Соединительная ткань утрачивает гибкость и становится твердой. В ходе 
старения иммунная система начинает работать менее эффективно. В не-

которых случаях иммунные клетки атакуют здоровые клетки собственно-
го организма, как, например, в случае ревматоидного артрита или не-

которых заболеваний почек. Однако широко распространенные процес-
сы, описываемые стохастическими теориями, могут быть результатом 

процесса старения, а не его причиной. 

Таким образом, несмотря на определенную привлекательность, стохас-
тические теории не могут полностью объяснить старение. Они, напри-

мер, не объясняют, почему снижается эффективность работы собствен-
ной «ремонтной мастерской» организма. Кроме того, они не дают ответа, 

почему упражнения, потенциально являющиеся одной из форм изнаши-
вания организма, оказывают на пожилых людей укрепляющее, а не от-

рицательное действие. 
Теории биологических часов. Теории, относящиеся ко второй группе, 

основное внимание уделяют генетической предопределенности старе-
ния. Эти теории предполагают, что старение вызвано заранее опреде-

ленным действием унаследованных генов. Предполагается, что среднюю 
продолжительность жизни индивидуума определяют примерно 200 генов 

(Schneider, 1992). С запрограммированным старением связано понятие 
биологических часов. Идея заключается в том, что каждый организм 

имеет свои собственные часы, настроенные на определенное время 

смерти. Часы могут располагаться в каждой клетке организма или в моз-
ге. Было показано, что на клеточном уровне существуют особые типы 



клеток, по-видимому, запрограммированные на определенное количест-

во клеточных делений (и следовательно, замещение поврежденных или 

изношенных клеточных структур). Так, например, клетки эмбриона че-
ловека делятся лишь около 50 раз. Даже если заморозить эти клетки по-

сле 30 делений, после разморозки они будут делиться лишь 20 раз. Мак-
симальное количество циклов воспроизводства варьирует у разных ти-

пов клеток и разных видов. У отдельных индивидуумов потенциальное 
количество клеточных делений разных органов также может различать-

ся. 
Еще одна теория биологических часов предполагает, что существует не-

кий определитель ритма (пейсмейкер), располагающийся в гипоталамусе 
и гипофизе. 
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Контрольные вопросы к теме 

«Причины старения» 
.    Наследственность влияет на процесс старения сильнее, чем факторы 

окружающей средЦ. 

•     Естественное старение - биологический процесс, обусловленный в 
том числе и забо^_ леваниями. 

•     Стохастические теории старения предполагают, что люди стареют 
вследствие случайных повреждений, которые носят как внутренний, так 

и внешний характер. 
.   Стохастические теории не объясняют, почему по мере старения внут-

ренние системы устранения повреждений начинают работать менее эф-
фективно, чем раньше. 

.   Теории запрограммированного старения особое внимание уделяют ге-
нетической информации как первоисточнику этого процесса. 

Вопрос для размышления 
Каким образом наследственность и факторы внешней среды взаимодей-

ствуют в процессе 
старения организма? 

Согласно этой точке зрения, гипофиз сразу после полового созревания 

выделяет гормон, запускающий процесс старения, который развивается 
в течение всей оставшейся жизни с заранее заданной скоростью. 

По-видимому, биологические часы контролируют менструальный цикл у 
женщин, который начинается приблизительно в 12 и заканчивается око-

ло 50 лет. Под их контролем находится иммунная система, набирающая 
силу до 20-летнего возраста, а затем постепенно приходящая в упадок. 

Некоторые ученые полагают, что снижение эффективности работы им-
мунной системы связано со многими заболеваниями, характерными для 

людей преклонного возраста, — раком, инфекционными болезнями (на-
пример, гриппом и пневмонией), деформацией стенок кровеносных сосу-

дов и атеросклерозом (Schneider, 1992). 
Таким образом, ни одна из теорий не может в полной мере объяснить 

старение. В сочетании эти теории дают более эффективные результаты, 
и будущие открытия, несомненно, расширят наше понимание нормаль-

ных процессов старения. Ученые глубоко заинтересованы в исследова-

нии механизмов замедления старения, поскольку это приведет к увели-
чению продолжительности жизни людей. Некоторые из этих работ связа-



ны с изучением болезней. Примером может служить исследование связей 

между детским раком или юношеским артритом и преждевременным ста-

рением. Другие работы направлены на то, чтобы помочь людям прожить 
здоровую жизнь без болезней и достичь естественного предела их жиз-

ни. Как бы то ни было, несмотря на открытия последних лет, перспекти-
ва значительного увеличения продолжительности жизни выглядит в на-

стоящее время очень отдаленной. 
Когнитивные изменения в пожилом возрасте 

Рассмотрев различные процессы и теории старения, теперь мы обратим-
ся к изучению изменений когнитивной функции в пожилом возрасте. 

Многие люди полагают, что в пожилом возрасте интеллектуальные спо-
собности обязательно приходят в упадок. Так, например, если юноша 

или человек сред- 
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него возраста, уходя с вечеринки, не может вспомнить, где он оставил 
пальто, никто не подумает о нем ничего плохого. Однако если такое слу-

чится с пожилым человеком, окружающие пожмут плечами и скажут: 

«Его память оставляет желать лучшего» или «Она уже не в своем уме». 
В данном разделе мы остановимся на фактах и предположениях относи-

тельно когнитивных изменений в пожилом возрасте, а также на том, ка-
ким образом пожилые люди справляются с этими изменениями. 

Когнитивные способности в пожилом возрасте 
Как обсуждалось в главе 15, исследователи расходятся во мнениях отно-

сительно того, в какой степени снижение интеллектуальной деятельно-
сти является следствием нормального старения. Однако существует еди-

ное мнение, что большинство интеллектуальных навыков со временем не 
претерпевает изменений. Многочисленные данные свидетельствуют о 

том, что связанное с возрастом ухудшение памяти распространено менее 
широко и носит не столь серьезный характер, нежели предполагалось 

ранее (Perlmutter et al., 1987; Zachs, Hasher & Li, 2000). Многие наруше-
ния памяти, которыми страдают пожилые люди, не являются неизбеж-

ным следствием старения. Они вызваны другими факторами: депресси-

ей, отсутствием активности или побочными эффектами прописанных по-
жилому человеку лекарственных средств. В случае, когда познаватель-

ные способности приходят в упадок и наблюдается явное снижение ско-
рости когнитивной обработки информации, организм изыскивает внут-

ренние возможности для компенсации. В результате любое нарушение в 
пределах нормы оказывает очень незначительное влияние на повсе-

дневную жизнь пожилого человека (Perlmutter et al., 1987; Salthouse, 
1985, 1990). Давайте рассмотрим отдельные изменения познавательных 

способностей в связи со скоростью действия, памятью и интеллектом. 
Скорость познавательной деятельности. Для поздней зрелости ха-

рактерно снижение скорости как умственной, так и физической деятель-
ности (Birren et al., 1985). Многочисленные исследования показали, что 

в пожилом возрасте ослабевают интеллектуальные функции, во многом 
зависящие от скорости выполнения действия (Salthouse, 1985, 1995). У 

пожилых людей увеличивается время реакции и обработки перцептив-

ной информации, замедляются когнитивные процессы в целом (McDowd, 
Shaw, 2000). В некоторой степени такое замедление познавательной 



деятельности напрямую связано со старением. В то же время оно может 

быть результатом того, что пожилые люди больше, чем молодые, ценят 

аккурат- 

 
Старость практически не затрагивает большую часть интеллектуальных 
навыков 
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ность и точность. При тестировании пожилые люди делают меньше пред-
положений и стараются точнее отвечать на каждый вопрос. Кроме того, 

они могут быть плохо знакомы с некоторыми заданиями, использован-
ными в тестовых ситуациях. Так, например, пожилых людей часто срав-

нивают со студентами колледжа при помощи результатов теста на вос-
произведение бессмысленных слогов. Студенты регулярно заучивают 

новые слова перед экзаменами; люди преклонного возраста не занима-
ются этим уже длительное время. Очень часто пожилые люди медленнее 

справляются с такими заданиями в силу того, что в последнее время им 
не приходилось тренировать свои когнитивные способности. Именно по-

этому подобные сравнения имеют мало общего с реальным положением 
дел и ведут к неверным выводам (Labovie-Vief, 1985). Таким образом, 

несмотря на то что с возрастом когнитивная обработка информации дей-
ствительно становится менее эффективной, ухудшение, по-видимому, во 

многом преувеличено. 

Исследования с использованием тестов на память, как правило, выявля-
ют различия в скорости выполнения заданий 30- и 70-летними людьми. 

В случае относительно простых заданий на когнитивные способности, 
когда участников, например, просят сравнить размер различных объек-

тов, пожилым людям требуется вполовину больше времени, чем моло-
дым. По мере того как задания усложняются, например требуется одно-

временно сравнить и размер, и местоположение объекта, пожилые люди 
тратят на их выполнение уже вдвое больше времени, чем молодые уча-

стники тестирования (Bakes, 1993). 
Снижение скорости обработки информации в пожилом возрасте компен-

сируется различными способами. В одном исследовании было показано, 
что машинистки старшего возраста справлялись с заданием столь же ус-

пешно, как и молодые, несмотря на более медленную обработку зри-
тельной информации, увеличение времени реакции и меньшую ловкость. 

Почему? Когда исследователи ограничили количество слов, которые ма-

шинистка могла прочитать заранее, показатели женщин старшего воз-
раста резко упали, однако на работе молодых сотрудниц это практиче-

ски не отразилось. По-видимому, машинистки старшего возраста облада-
ли способностью дальше просматривать текст и, вследствие этого, печа-



тали быстрее (Salthouse, 1985). После некоторой тренировки пожилые 

люди зачастую способны компенсировать снижение скорости выполне-

ния подобных заданий и во многих случаях достигают прежнего уровня 
(Willis, 1990; Willis, Nesselroade, 1990). 

Память. Возможно, ни один из аспектов старения не был изучен более 
подробно, чем изменение памяти. Вспомним обсуждавшуюся ранее мо-

дель памяти (глава 7), связанную с обработкой информации. Информа-
ция сначала быстро сохраняется в сенсорной памяти в форме зритель-

ных или слуховых образов, затем переводится в кратковременную па-
мять, где организуется и кодируется, и, наконец, сохраняется в долго-

временной памяти. Исследования памяти взрослых свидетельствуют о 
том, что существует также еще более постоянная третичная память, ко-

торая содержит особенно отдаленную информацию. Каждый из этих 
предположительных уровней памяти был исследован более или менее 

подробно (Рооп, 1985). 
Сенсорная память — очень кратковременная зрительная или слуховая 

память, удерживающая сенсорный сигнал на доли секунды, пока обраба-

тывается поступившая информация. По-видимому, в пожилом возрасте 
люди способны воспринять и удержать несколько меньшее количество 

сенсорной информации, нежели 
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в молодости. В среднем объем восприятия у них немного меньше, осо-
бенно в ситуациях, когда два события происходят одновременно. В на-

стоящее время неясно, почему так происходит. Связано это с уменьше-
нием эффективности работы зрительной или слуховой систем? Возмож-

но, причина заключается в ухудшении селективного внимания или рас-
познавания образов. Нельзя исключать и тот факт, что у пожилых людей 

может быть снижена мотивация к успешному выполнению порученных 
им заданий. В любом случае, маловероятно, что наблюдаемое небольшое 

ухудшение сенсорной памяти оказывает значительное влияние на по-
вседневную жизнь немолодых людей. Люди преклонного возраста могут 

компенсировать этот недостаток, дольше рассматривая объекты, при-

слушиваясь к звукам (Рооп, 1985). Однако это не всегда возможно: по-
жилые водители могут сталкиваться с трудностями, управляя автомоби-

лем на скоростном шоссе. Им требуется больше времени для восприятия 
сенсорной информации, тогда как дорожные знаки проносятся мимо ма-

шины на большой скорости (Fozard, 2000). 
Кратковременная память — память с ограниченной емкостью, удер-

живающая информацию, которую человек «обдумывает» в данный мо-
мент времени, с возрастом также испытывает незначительные измене-

ния. В большинстве исследований было показано, что существенных 
различий между кратковременной памятью у пожилых и молодых людей 

нет. 
В отношении долговременной памяти, тем не менее, выявлены сущест-

венные возрастные различия. Исследования научения и воспроизведе-
ния заученного материала показали, что пожилые люди зачастую запо-

минают меньшее количество слов из списка и меньшее количество дета-

лей изображения. Однако встает вопрос, связаны эти различия с изме-
нением емкости памяти пожилого человека или с особенностями процес-



сов научения и запоминания (то есть передачи информации из кратко-

временной памяти в долговременную)? В ходе некоторых исследований 

было показано, что люди преклонного возраста, по-видимому, менее 
эффективно организуют, воспроизводят и кодируют данный для запоми-

нания материал, т. е. хуже осуществляют действия, связанные с работой 
кратковременной памяти. Тем не менее под чутким руководством и после 

некоторой тренировки их показатели значительно улучшаются (Willis, 
1990). Даже в возрасте около 80 лет, немного попрактиковавшись, по-

жилые люди лучше справляются с организацией и передачей информа-
ции для ее постоянного хранения (Рооп, 1985; Willis, Nesselroade, 1990). 

И все же эффективность такой тренировки ограниченна. Так, после тре-
нировки памяти люди в возрасте старше 70 лет иногда не могут достичь 

показателей молодежи (Campbell, Charness, 1990). В некоторых работах, 
например, было показано, что тренировка увеличивает разрыв между 

показателями пожилых и молодых людей, поскольку в ходе упражнений 
память последних тренируется значительно лучше (Kleigl, Smith & Baltes, 

1987). Это может означать, что в отношении некоторых навыков резерв-

ные способности стариков меньше, чем у молодежи (Baltes, 1987). Дру-
гими словами, у пожилых людей меньше возможностей для совершенст-

вования своих способностей, а их мышление менее пластично. 
Пол Балтес (Baltes, 1993) продемонстрировал границы резервных спо-

собностей пожилых людей. В его исследовании пожилых и молодых лю-
дей со сходным уровнем образования просили запомнить длинный пере-

чень слов, например, 30 существительных, расположенных в строго оп-
ределенном порядке. Оказалось, 
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что в нормальных условиях большинство людей способны запомнить 

список лишь из 5-7 слов, представленных им со скоростью около 2 слов 
в секунду. Далее исследователи научили участников эксперимента поль-

зоваться мнемонической техникой (стратегией запоминания), известной 
как локусный метод. СогласнЬ этой стратегии, участники эксперимента 

ассоциируют данное для запоминания слово с объектами хорошо знако-

мого им пространства, например комнаты или окрестностей, в которых 
они живут. Они мысленно формируют забавные или смешные образы, 

помогающие им вспомнить связанное с данным объектом слово. Когда 
участникам эксперимента показывают слова и просят их воспроизвести, 

они легко вспоминают знакомые им объекты, а затем и связанные с ними 
существительные из списка. 

Оказалось, что здоровые пожилые люди могут пользоваться локусным 
методом достаточно успешно. Тем не менее были выявлены четкие воз-

растные различия как в скорости запоминания, так и в точности воспро-
изведения заученных слов. Так, например, даже после 38 попыток 

большинство пожилых людей не смогли достичь уровня запоминания, 
который молодые люди продемонстрировали уже после нескольких уп-

ражнений. Кроме того, ни один из участников исследования в возрасте 
старше 70 лет не смог достичь среднего для молодых людей уровня за-

поминания. 

Существуют и другие различия при выполнении заданий на долговре-
менную память. Пожилые участники экспериментов, как правило, лучше 



справляются с тестами на узнавание и хуже — на воспроизведение слов 

из списка (Craik, McDowd, 1987). Как правило, они запоминают инфор-

мацию избирательно, например оказываются не способны запомнить 
бесполезные для них списки слов, но очень хорошо заучивают отрывки 

текста, содержащего смысл (Meyer, 1987). В одном из исследований бы-
ло показано, что интересные метафоры, например утверждение: «Вре-

мена года — это одеяния природы», пожилые люди запоминают лучше, 
чем студенты колледжа. В этой работе люди старшего возраста не пыта-

лись точно воспроизвести данное им предложение, они скорее понимали 
и запоминали его смысл (Labouvie-Vief, Schell, 1982). Другими словами, 

пожилые люди обычно запоминают то, что кажется им полезным и важ-
ным. Это еще раз напоминает нам о том, что развитие и поведение суще-

ствуют в определенном контексте и даже в период старения наши навы-
ки и способности определяются требованиями и возможностями окру-

жающей среды (Lerner, 1990). 
Третичная память, или воспоминания об особенно отдаленных событиях, 

в старости практически не изменяется. В некоторых исследованиях было 

показано, что пожилые люди лучше, чем молодые, вспоминают детали 
исторических событий. Особенно это касается тех происшествий, кото-

рые они видели сами, а молодежь изучала их лишь по свидетельствам 
очевидцев. Об эффективности работы третичной памяти также свиде-

тельствует та легкость, с которой пожилые люди зачастую описывают 
яркие события своего детства. 

Таким образом, обнаружено не так уж много существенных возрастных 
различий сенсорной, кратковременной и третичной памяти. Исключение 

составляет лишь долговременная память, в случае которой выявленные 
исследователями различия являются следствием нескольких факторов. 

Пожилые люди могут плохо справляться с запоминанием, если предло-
женное задание требует непривычной и давно не используемой ими тех-

ники организации или воспроизведения ма- 
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териала. Тем не менее в дальнейшем, после обучения стратегиям орга-

низации и запоминания, показатели тестирования людей старшего воз-
раста улучшаются. Кроме того, память пожилых людей работает избира-

тельно. Интересный и значимый материал они запоминают легче. В це-
лом можно сказать, что значительное ухудшение памяти в пожилом воз-

расте является мифом. 
Мудрость. Несмотря на то что память у молодых людей в некоторых 

случаях работает эффективнее, чем у пожилых, мудрость скорее прису-
ща старшему поколению. Мудрость — экспертная система знаний, ори-

ентированная на «практическую сторону жизни» и позволяющая выно-
сить взвешенные суждения, давать полезные советы по жизненно важ-

ным вопросам (Staudinger, Pasupathi, 2000). «Возможно, для того, чтобы 
правильно и в полной мере понять, что такое мудрость, требуется боль-

ше мудрости, чем есть у кого-либо из нас», — писал Роберт Стернберг 
(Sternberg, 1990). Балтес предложил разделить связанные с мудростью 

знания на пять категорий: фактические (реальные) знания, методологи-

ческие знания, жизненный контекстуализм, ценностный релятивизм (от-
носительность ценностей) и неопределенность (сомнение) (рис. 17.4). 



Мудрость — когнитивное качество, в основе которого лежит кристалли-

зованный интеллект, определяемый культурными традициями (глава 15) 

и связанный с опытом и личностью. Напомним, что кристаллизованный 
интеллект проистекает из знаний и информации об окружающем мире, 

отношений между людьми, с которыми человек сталкивается в течение 
всей жизни. 

По П. Балтесу (1993, см. также Baltes, 2000), мудрость имеет пять ос-
новных черт. Во-первых, она направлена на решение важных и трудно-

разрешимых вопросов, зачастую связанных со смыслом жизни и состоя-
нием дел конкретного человека. Во-вторых, мудрость — это сосредото-

чие знаний, суждений и советов самого высокого уровня. В-третьих, 
знания, связанные с мудростью, необычайно широки, глубоки, взвешен-

ны, могут быть применены к специфическим ситуациям. В-четвертых, 
мудрость сочетает в себе разум и добродетель и используется как во имя 

личного благополучия, так и во благо всего человечества. В-пятых, не-
смотря на то что мудрым стать трудно, большинство людей видит это ка-

чество в человеке сразу. 

 
Рис. 17.4. Модель мудрости. Источник: (Baltes, 1993) 
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Таблица 17.3 Использование критериев мудрости для оценки су-

ждений по житейским проблемам 

Пример: Пятнадцатилетняя девочка хочет немедленно выйти замуж. О 
чем другим (ей) следует подумать и что сделать? 

Фактические знания 
•    Кто, где, когда? 

•    Примеры возможных ситуаций 
•    Различные варианты (формы любви и замужества) 

Методологические знания 
•    Стратегии того, как искать информацию, принять решение и дать со-

вет 
•    Выбор времени для того, чтобы дать совет, отслеживание эмоцио-

нальных реакций 
•    Анализ затрат и выгод: планы действий 

•    Анализ средств и вариантов конечного результата 
Жизненный контекстуализм 

•    Возрастной (например, проблемы юношества), культурный (напри-

мер, изменение ценностей), идиосинкразический (например, неизлечи-
мые болезни), контексты во времени и различных сферах жизни 



Ценностный релятивизм 

•    Отделение собственных (личных) ценностей от ценностей других лю-

дей 
•    Религиозные предпочтения 

•    Современные/будущие ценности 
•    Культурно-исторический релятивизм 

Неопределенность (сомнение) 
•    Не существует совершенного решения 

•    Оптимизация соотношения выгод и потерь 
•    Будущее нельзя предсказать полностью 

•    Резервные решения 
Иллюстрация: два противоположных ответа (в сокращенном ви-

де) 
Низкая оценка 

Пятнадцатилетняя девочка хочет выйти замуж? Нет, это никак невоз-
можно; выйти замуж в 15 лет было бы огромной ошибкой. Следует ска-

зать девочке, что это невозможно. По прошествии некоторого времени: 

Было бы безответственно поддержать такую идею. Нет, эта идея просто 
безумна. 

Высокая оценка 
Ну, на первый взгляд, ситуация кажется простой. Чаще всего для пятна-

дцатилетних девочек замужество вещь не очень хорошая. Я думаю, мно-
гие девушки могли бы подумать об этом, влюбившись впервые. В то же 

время существуют ситуации, где общий случай просто не работает. На-
пример, при особых жизненных обстоятельствах, если девушка, напри-

мер, неизлечимо больна. Или она, например, не из этой страны. Может 
быть, она живет в других культурных условиях или в другое время. Пре-

жде чем дать окончательную оценку, я бы хотел получить больше ин-
формации. 

Источник: заимствовано из Baltes, 1993. 
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Для того, чтобы оценить объем знаний, связанных с мудростью, П. Бал-

тес (1993) просил участников эксперимента разрешить дилеммы, подоб-
ные этой: «Пятнадцатилетняя девочка хочет немедленно выйти замуж. 

Что ей следует сделать?» Пол Балтес просил участников исследования 
продумать проблему вслух. Размышления испытуемых записывали на 

кассету, расшифровывали и оценивали на основании того, насколько 
они содержали пять основных критериев знаний, связанных с мудро-

стью: фактические (реальные) знания, методологические знания, жиз-
ненный контекстуализм, ценностный релятивизм (относительность цен-

ностей), а также элемент сомнения и способы разрешения неопределен-
ности. Затем ответы участников эксперимента были ранжированы со-

гласно объему и типу связанных с мудростью знаний. Критерии и ре-
зультаты оценки ответов испытуемых приведены в табл. 17.3. 

По мнению П. Балтеса, количество и качество знаний, связанных с муд-
ростью (а значит, и вероятность того, что человек получит более высо-

кую оценку в ходе тестирования), может увеличиваться с возрастом в 

силу двух причин. Во-первых, для того чтобы по-настоящему понять 
факторы, способствующие развитию мудрости, и научиться работать с 



ними, требуются годы жизни в разнообразных условиях. Такой жизнен-

ный опыт приходит лишь с возрастом. Во-вторых, по мере взросления 

формируются личные качества человека, способствующие развитию 
мудрости. Эти качества связаны и с личностными особенностями, и с 

когнитивным развитием человека. В целом мудрость — явление обрати-
мое. Снижение эффективности когнитивной обработки информации у 

пожилых людей может ограничить их мудрость или способность приме-
нять это качество, особенно в престарелом возрасте (Staudinger, 

Pasupathi, 2000). 
Угасание когнитивной деятельности 

Несмотря на нормальную работу памяти и развитие мудрости, у некото-
рых пожилых людей отмечается значительное ухудшение когнитивной 

деятельности. Это явление может быть временным, прогрессирующим 
или периодическим. В некоторых случаях нарушение когнитивной дея-

тельности относительно невелико и непродолжительно, в других — серь-
езно и прогрессирует со временем. 

В основе когнитивных нарушений могут лежать как первичные, так и 

вторичные причины. Среди первичных причин можно назвать болезнь 
Альцгеймера и инсульт (нарушение мозгового кровообращения). Тем не 

менее следует помнить, что в большинстве случаев нарушение когни-
тивной деятельности не является прямым следствием процессов старе-

ния, скорее оно связано с другими факторами: ухудшением здоровья, 
низким образованием, бедностью или снижением мотивации. Вторичные 

причины бывает трудно отделить от первичных, тем не менее их также 
следует принимать во внимание. Мы начнем изучать нарушения когни-

тивной деятельности с одного из наиболее ярких примеров их проявле-
ния — деменции (приобретенного слабоумия). 

Деменция. Как отмечалось ранее, деменция (приобретенное слабоумие) 
характеризуется постоянной спутанностью, забывчивостью и сопровож-

дающими это состояние изменениями личности, в некоторых случаях 
связанными со старением. Деменция может иметь множество причин, 

среди которых основной является болезнь Альцгеймера. Многие люди 

опасаются деменции, ошибочно полагая, что это расстройство является 
неизбежной бедой старости. Для них старение 

752     Часть IV. Взрослость 
означает потерю контроля над своим разумом и эмоциями, беспомощ-

ность и превращение в обузу для родных. 
По мнению геронтологов, люди преувеличивают реальную возможность 

развития деменции, а ее проявления представляют себе в ложном свете. 
Приобретенное слабоумие не неизбежно; в связи с болезнью Альцгейме-

ра оно развивается лишь у 2-4% людей в возрасте старше 65 лет, другие 
его типы встречаются еще реже (American psychiatric Association, 1994). 

Однако недавно проведенные опросы населения свидетельствуют о том, 
что частота возникновения этого расстройства в дальнейшем, по мере 

старения, резко возрастает. Анкетирование, проведенное в Бостоне, по-
казало, что почти 20% участников опроса в возрасте от 75 до 84 лет 

страдают де-менцией, проявляющейся в форме болезни Альцгеймера. 

Среди людей в возрасте 85 лет и старше количество больных достигает 
уже 50% (Evans et al., 1989). 



У людей, страдающих деменцией, ограничена способность быстрого вос-

приятия абстракции. У них может наблюдаться недостаток идей и мыс-

лей. Они могут вновь и вновь повторять одни и те же реплики, думают 
медленнее, чем здоровые люди, и оказываются неспособными к обще-

нию с окружающими. Они теряют нить разговора в середине предложе-
ния. У них может исчезать способность запоминать события недавнего 

времени. Человек, страдающий деменцией, с легкостью вспоминает со-
бытия своего детства, но не может запомнить то, что случилось час на-

зад. Подобные нарушения умственной деятельности приводят к тому, что 
больной не может самостоятельно обслуживать себя. Существуя в грани-

цах сужающегося психического мира, человек, страдающий деменцией, 
не может нормально мыслить, вести себя или устанавливать личный кон-

такт с другими людьми (Craik, Salthouse, 2000; American psychiatric Asso-
ciation, 1994). 

К несчастью, общество слишком часто награждает пожилых людей опре-
делением «дряхлый», если в их поведении отмечаются хотя бы малей-

шие признаки замешательства, нарушения умственной деятельности или 

дезориентации. В то же время эти проблемы могут быть вызваны целым 
рядом других причин. Поставить точный диагноз бывает очень трудно, 

поскольку помимо истинной причины существует множество сопутст-
вующих обстоятельств. Плохое питание, постоянное недосыпание на фо-

не болезни, беспокойство, депрессия, печаль или страх могут нарушить 
умственную деятельность как у пожилых, так и у молодых людей. Забо-

левания сердца и почек, меняющие нормальный ритм работы организма, 
метаболизм, а также накопление токсичных продуктов обмена также мо-

гут влиять на способности мышления. Замешательство, беспокойство, 
дремотное состояние нередко являются последствием приема медицин-

ских препаратов, применяемых для лечения других заболеваний. В каж-
дом из вышеперечисленных случаев эффективное лечение физического 

или эмоционального расстройства приводит к полному исчезновению 
симптомов старческой дряхлости (Kastenbaum, 1979). 

Первичные причины ухудшения когнитивной деятельности. Как 

отмечалось ранее, ведущей причиной деменции и иных форм нарушения 
когнитивной деятельности является болезнь Альцгеймера. Болезнь Альц-

геймера находится на восьмом месте среди основных причин смертности 
среди людей в возрасте 65 лет и старше. 

Болезнь Альцгеймера заключается в прогрессирующем повреждении 
мозговых клеток, которое начинается во внешнем слое коры головного 

мозга. Вскрытия умерших показали, что при данном заболевании повре-
жденные области мозга имеют характерный рисунок и выглядят как не-

большие участки заплетенной 
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пряжи. При жизни больного диагноз ставится на основании регрессивной 
потери памяти и дезориентации. 

Причины болезни Альцгеймера в настоящее время не ясны, хотя частая 
встречаемость этого заболевания в некоторых семьях позволяет предпо-

ложить его генетическую природу (Miller, 1993) и выявить возможных 

потенциальных кандидатов, для которых существует угроза его развития 
(см., например, Abate, Ferrari-Ramondo & Di Iorio, 1998; Felician, 



Sandson, 1999). Кроме того, продолжают совершенствоваться методики 

фармакологического воздействия, позволяющие приостановить развитие 

болезни Альцгеймера или по крайней мере смягчить некоторые ее сим-
птомы (Felician, Sandson, 1999; Mayuex, Sano, 1999). 

Каковы бы ни были причины болезни Альцгеймера, она опустошает 
жизнь как больного, так и членов его (или ее) семьи. Как правило, пер-

выми симптомами болезни являются забывчивость и небольшие наруше-
ния речи. Вначале человек забывает лишь мелочи, но по мере того как 

прогрессирует болезнь, он не может вспомнить хорошо знакомые места, 
имена людей или обычные, повседневные действия. Наконец, он забы-

вает даже только что происшедшие события. За забывчивостью следует 
смущение и замешательство. Больному становится гораздо сложнее пла-

нировать и выполнять простейшие действия, например, ему трудно най-
ти что-нибудь поесть, поскольку он не может отыскать холодильник. По-

теря контакта с действительностью и знакомыми аспектами жизни при-
водит к тяжелой дезориентации, вызывает замешательство и сильное 

беспокойство. На данной стадии заболевания становится понятно, что 

больного нельзя оставить одного дома, поскольку велик риск травмы. 
Наконец наступает полная деменция. Больной не способен выполнить 

простейшие действия, например одеться или поесть. Он не узнает зна-
комых ему людей, и даже преданная супруга (супруг), заботившаяся о 

нем в течение долгих лет угасания, может восприниматься им как со-
вершенно не знакомый ему человек. 

Наличие в семье родственника с болезнью Альцгеймера, как правило, 
оказывает значительное влияние на всех ее членов. За несколько лет 

независимый, активный взрослый превращается в большое дитя, тре-
бующее заботы и внимания 24 часа в сутки. На начальных стадиях забо-

левания родным удается относительно легко приспособиться к измене-
ниям поведения больного. Можно упростить окружающую человека об-

становку, прикрепить названия ко всем предметам, включая мебель. 
Больной в этот период еще может оставаться без присмотра, по крайней 

мере на короткие промежутки времени, а бутерброд, приготовленный 

заранее кем-либо из членов семьи, может предотвратить несчастный 
случай на кухне в обеденное время. Позднее, когда возникает необхо-

димость в постоянном уходе за больным, приходится значительно серь-
езнее менять стиль жизни. Помимо практических вопросов членам семьи 

зачастую приходится справляться с печалью и отчаянием, а иногда со 
злостью, неудовлетворенностью и разочарованием. Весьма вероятно по-

явление чувства обиды, вины, смущения и изолированности от других 
членов общества. Это состояние вполне понятно, и тем не менее членам 

семьи нужно и далее принимать во внимание чувства самого больного. 
Особенно полезной может оказаться поддержка других семей, столкнув-

шихся с такими же проблемами (Cohen, Eisdorfer, 1986; Haley et al, 
1996). Часто родным больного приходится принимать трудное решение и 

помещать его в дом престарелых. Иногда это решение дается легче, если 
на поздних стадиях заболевания пациент не 
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понимает, где он находится, даже если живет дома в окружении знако-
мых ему членов семьи. В некоторых случаях более простая, предсказуе-



мая обстановка лечебного учреждения даже облегчает жизнь больного 

(см. врезку 18.2). 

Еще одна первичная причина деменции — инсульты и микроинсультьГ-
Дан-ную форму когнитивных нарушений иногда называют деменциеи 

множественных инфарктов (ДМИ). Инфаркт — это закупорка кровенос-
ного сосуда, препятствующая нормальному кровоснабжению определен-

ного участка мозга. Нарушение кровоснабжения приводит к разрушению 
мозговой ткани, которое принято называть инсультом или микроинсуль-

том. Если нарушения невелики и носят временный характер, такое со-
стояние называют скоротечным ишемическим приступом (СИП). Нередко 

человек даже не подозревает о том, что его мозг претерпевает такие из-
менения. Как следует из названия, ДМИ наступает вследствие целой се-

рии инсультов, повреждающих ткань мозга. 
Очень часто в основе микроинсультов и последующего разрушения моз-

говой ткани лежит атеросклероз — образование холестериновых бляшек 
на внутренней стороне артерий. Риск инсульта особенно велик, если че-

ловек страдает атеросклерозом, болезнями сердца, гипертонией или 

диабетом. Людям, относящимся к группе высокого риска, врачи советуют 
уделять особое внимание мерам, направленным на улучшение циркуля-

ции крови: контролировать физические нагрузки, а также кровяное дав-
ление и диабет с помощью диеты и лекарственных средств. 

Вторичные причины ухудшения когнитивной деятельности. Пси-
хологические ожидания, душевное здоровье и другие факторы могут ак-

тивно влиять на когнитивную деятельность пожилого человека. В любом 
возрасте наши представления и суждения о собственных возможностях 

влияют на то, насколько хорошо мы совершаем определенные действия. 
Некоторые пожилые люди полностью уверены в том, что с возрастом их 

память ухудшится и они будут плохо справляться с делами, хорошо уда-
вавшимися им в молодости. Они предполагают, что станут беспомощны-

ми, будут зависеть от окружающих, утратят контроль над собственной 
жизнью. Люди пожилого возраста часто думают, что их судьба всецело 

находится в руках удачи, случая и сильных мира сего. Самостоятельно 

накликая на себя беду, люди, живущие подобными ожиданиями, теряют 
компетентность и контроль над собственной жизнью. Их самооценка 

снижается, они недостаточно настойчивы и прилагают меньше усилий 
для достижения цели. С другой стороны, если таких людей удается убе-

дить в том, что они могут в большей степени 

 
Даже умеренное потребление спиртных напитков в течение длительного 

периода времени приводит к нарушениям кратковременной и долговре-
менной памяти 
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контролировать собственную жизнь, а когнитивные нарушения не явля-

ются неизбежными, их состояние значительно улучшается (Perlmutter et 
al., 1987). 

Душевное здоровье человека непосредственно влияет на то, как он (или 
она) справляется с заданиями на когнитивную деятельность. Депрессия 

— обычная психологическая реакция в пожилом возрасте. Отчасти она 
возникает в связи с потерей любимого человека и друзей, а у многих 

пожилых людей подобные события происходят в жизни не единожды. 
Депрессия приводит к снижению концентрации внимания, в целом пони-

жает уровень когнитивной деятельности. 
Существуют и вторичные факторы, приводящие к снижению когнитивной 

деятельности (Perlmutter et al., 1987). Вот наиболее важные из них. 
•    Физическая форма человека влияет на выполнение как умственных, 

так и физических задач. Исследование когнитивных функций показало, 
что люди, находящиеся в лучшей физической форме, успешнее справ-

ляются с предложенными им заданиями. 

•    Нарушения питания, приводящие к анемии, недостатку витаминов 
или хо-рина, плохо сказываются на умственной деятельности. Хорин, со-

держащийся в мясе, рыбе и яичном желтке, используется мозгом для 
синтеза ацетил-холина — вещества, необходимого для эффективной 

нервной деятельности. 
•    Употребление алкогольных напитков в течение длительного периода 

времени, даже в умеренных количествах, приводит к нарушениям рабо-
ты кратковременной и долговременной памяти. Более частое и обильное 

употребление алкоголя, как правило, изменяет повседневную жизнь че-
ловека, в частности нарушая его питание. Прямо или косвенно, употреб-

ление алкоголя ослабляет умственную деятельность, причем даже в тех 
случаях, когда человек не попадает под его прямое влияние. 

•    И выписанные врачом, и продаваемые без рецепта лекарства (начи-
ная с таблеток от бессонницы и кончая болеутоляющими или понижаю-

щими кровяное давление средствами) имеют побочные эффекты, приво-

дящие к снижению реакции и внимания. Лекарственные препараты не 
всегда полностью выводятся из организма с помощью почек или печени. 

С возрастом малые дозы препарата могут оказаться столь же эффектив-
ными, как и боль- 

Контрольные вопросы к теме 
«Когнитивные изменения в пожилом возрасте» 

•     В пожилом возрасте у людей наблюдаются серьезные нарушения 
памяти. 

•     В пожилом возрасте уменьшается скорость умственной и физической 
деятельности. 

•     Долговременная память резко ухудшается в преклонном возрасте. 
•     Регрессивная потеря памяти и дезориентация являются симптомами 

болезни Альцгей-мера. 
•     Вторичные факторы, например депрессия, могут отрицательно вли-

ять на когнитивную I деятельность в пожилом возрасте. 

Вопросы для размышления Неизбежно ли ухудшение когнитивной 
деятельности в пожилом возрасте? Почему? 
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шие. В некоторых случаях снижение дозы препарата может значительно 

улучшить умственную деятельность пациента. 
•     Отказ от умственной деятельности. После продолжительной болезни, 

периода социальной изоляции или депрессии некоторые люди не воз-
вратца-ются к прежнему уровню умственной деятельности. Старая пого-

ворка: «Используй, или потеряешь» в таких случаях полностью справед-
лива. 

Компенсация старения мозга 
Пол Балтес (1993) исследовал механизмы, которые пожилые люди ис-

пользуют для того, чтобы согласовать между собой достоинства и недос-
татки работы стареющего мозга. Значение этих механизмов особенно ве-

лико ввиду того, что биологические потери и ухудшающееся здоровье 
изменяют баланс когнитивной деятельности. Разработанная П. Балтесом 

модель основана на «селективной оптимизации, сопряженной с компен-
сацией». Данный адаптивный процесс П. Балтес иллюстрирует с помо-

щью следующего примера: 

Когда знаменитого пианиста А. Рубинштейна во время телевизионного 
интервью спросили, как ему удалось сохранять высокий профессиона-

лизм исполнения в столь преклонном возрасте, он перечислил три стра-
тегии: 1) исполнение меньших по объему отрывков музыкальных произ-

ведений, 2) частое повторение каждого отрывка во время репетиций, 3) 
замедление темпа игры перед быстрыми отрывками; поэтому слушателям 

казалось, что он исполняет произведение быстрее, чем это было на са-
мом деле. Перечисленные Рубинштейном стратегии представляют собой 

примеры селекции (меньшие по объему музыкальные произведения), оп-
тимизации (большее число повторений на репетициях) и компенсации 

(использование контраста для усиления впечатления от скорости игры). 
Я полагаю, что подобные знания — иная грань прагматизма стареющего 

мозга (Baltes, 1993, с. 590). 
Пол Балтес делает вывод, что, осознавая свои объективные и субъектив-

ные когнитивные нарушения, а также изменение баланса выгод и по-

терь, пожилые люди реорганизуют и приспосабливают к изменившимся 
условиям собственное ощущение Я. Такая реорганизация, по мнению П. 

Балтеса, объясняет, почему у большинства пожилых людей не происхо-
дит значительного снижения ощущения собственного субъективного бла-

гополучия или контроля над собственной личностью. Данные других ис-
следований согласуются с его точкой зрения. Например, такие факторы, 

как хорошее образование (Liebovici, Ritchie & Ledesert, 1996) и поддер-
жание высокого уровня активности (Christensen et al., 1996) помогают 

человеку компенсировать и свести к минимуму некоторые аспекты на-
рушения когнитивной деятельности в очень пожилом возрасте. 

Краткое содержание главы Старение сегодня 
•     Стереотипы относительно людей преклонного возраста и эйджизм с 

трудом позволяют понять, что эта часть населения на самом деле очень 
разнообразна. Люди всех возрастов, как правило, связывают с пожилы-

ми людьми больше отрицательных стереотипов, а с молодыми — положи-

тельных. 
•     В некоторых культурах и на определенных этапах истории пожилых 



людей уважали как мудрых старцев, носителей культуры и традицион-

ных верований. 
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•     Средний возраст населения Соединенных Штатов увеличивается. 

•    Людей пожилого возраста можно разделить на четыре группы: моло-
дых пожилых, пожилых среднего возраста, старых пожилых и очень ста-

рых пожилых; каждая из этих групп имеет свои характеристики. 
Физические аспекты старения 

•     Многие аспекты старения проходят иногда незаметно до момента 
поздней зрелости. Старение происходит постепенно, большинство физи-

ческих систем организма имеет резервные возможности. 
•     У всех пожилых людей признаки старения проявляются по-разному; 

отличия физической подготовки и уровня активности приводят к разли-
чиям в проявлении признаков старения. 

•     Патологические факторы оказывают непосредственное влияние на 
изменения организма человека в пожилом возрасте. 

•     Признаками старения являются седые волосы, меньшая эластич-

ность кожи, изменение осанки и более резкое проявление морщин. 
•     Как правило, с возрастом сенсорные системы начинают работать ме-

нее эффективно; менее эффективно осуществляется и обработка инфор-
мации. 

•     Нарушения слуха в пожилом возрасте обычны, но, как правило, они 
носят слабый или умеренный характер. 

•     В пожилом возрасте обычны нарушения зрения: катаракта, глауко-
ма, снижение способности к фокусировке на объекте, уменьшение остро-

ты зрения. 
•     Вкусовые ощущения в пожилом возрасте практически не изменяют-

ся. 
•     Мышечный вес с возрастом уменьшается; кости становятся более 

слабыми, пористыми и хрупкими. 
•     Высокоинтенсивные физические тренировки помогают очень пожи-

лым людям преодолеть мышечную слабость и связанную с ней физиче-

скую хрупкость. 
•     Сердечно-сосудистая система с возрастом начинает работать менее 

эффективно, уменьшается емкость легких; сокращаются резервные воз-
можности систем органов (в частности, иммунной системы). 

•     Пожилые люди чаще страдают хроническими заболеваниями, неже-
ли острыми состояниями. 

•     Некоторые проблемы со здоровьем в пожилом возрасте связаны с 
неправильным питанием; избыточное потребление жира приводит к ате-

росклерозу. 
•     Передозировка, неправильное применение и злоупотребление ле-

карственными препаратами в пожилом возрасте может привести к серь-
езным проблемам со здоровьем. 

Причины старения 
•     Генетические составляющие, стресс, несчастные случаи и болезни 

играют значительную роль в процессах старения. 

•     Естественное старение — это универсальный биологический про-
цесс. 



•     Все теории старения можно разделить на две большие группы: сто-

хастические теории и теории запрограммированного старения (теории 

биологических часов). 
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Когнитивные изменения в пожилом возрасте 
Большая часть умственных способностей в пожилом возрасте практиче-

ски не изменяется, однако уменьшается скорость когнитивной обработки 
информации. Хранение информации в сенсорных системах и кратковре-

менная память с возрастом меняются очень мало; функции долговремен-
ной памяти, как правило, ухудшаются. Третичная память у пожилых лю-

дей практически не страдает. 
Формирование мудрости — положительный аспект старения; мудрость 

обычно увеличивает количество знаний о практических сторонах жизни 
и помогает человеку лучше понять действительность. 

Среди первичных причин ухудшения когнитивной деятельности в пожи-
лом возрасте можно назвать болезнь Альцгеймера и нарушения мозгово-

го кровообращения. Среди вторичных причин важнейшую роль играют 

бедность и ухудшение состояния здоровья пожилого человека. Старение 
иногда связывают с деменцией и сопровождающими ее изменениями 

личности. Замешательство, провалы памяти, дезориентированное пове-
дение могут быть вызваны другими причинами, например физическими 

или эмоциональными заболеваниями, которые поддаются лечению. При-
мерно половина людей, которым был поставлен диагноз «деменция», 

страдают от болезни Альцгеймера. В конечной стадии заболевания боль-
ные абсолютно дезориентированы и умирают от нарушений работы жиз-

ненно важных систем организма. 
Инсульты и микроинсульты относятся к первичным причинам деменции. 

Психологические ожидания, душевное здоровье и другие факторы могут 
существенно повлиять на когнитивную деятельность пожилых людей. 

Среди других факторов, приводящих к когнитивным нарушениям, можно 
назвать плохую физическую форму пожилого человека, неправильное 

питание, частое употребление алкоголя, побочные эффекты лекарствен-

ных средств и самостоятельный отказ от умственной деятельности. 
 

ГЛАВА 18 

ПОЗДНЯЯ ЗРЕЛОСТЬ: ЛИЧНОСТНОЕ И СОЦИОКУЛЬТУРНОЕ РАЗВИ-

ТИЕ 

Предварительный обзор главы 

Знаете ли вы? 
•   Что такое смена статуса? 

•   Каким образом пожилые люди сохраняют свою идентичность относи-
тельно неизменной? 

•   В чем заключается кризис целостности и отчаяния Эриксона? Мнения 
исследователей относительно непрерывности и изменения приспособ-

ляемости к пожилому возрасту? 
•   Как тип личности и стили копинга влияют на приспособляемость к 

пожилому возрасту? Что значит успешное старение? 

•   Почему выход на пенсию - важный момент изменения статуса? Какие 



физические, экономические и социальные условия влияют на приспо-

собляемость к выходу на пенсию? 

•   Каким образом половая принадлежность сказывается на приспособ-
лении к выходу на пенсию? 

•   Как можно подготовиться к выходу на пенсию и каковы возможные 
альтернативы? Какие межличностные отношения и отношения в семье 

создают стрессы и чувство удовлетворенности в пожилом возрасте? 
•   Каким образом приходится приспосабливаться к изменяющимся усло-

виям жизни вдовам и вдовцам? 
•   Какова в пожилом возрасте роль отношений между братьями и сест-

рами? Какие социальные программы позволяют успешно решать потреб-
ности слабых и болезненных пожилых людей?  

•   Каким образом пожилые люди сами являются важным источником 
удовлетворения собственных потребностей и потребностей других людей 

старшего возраста?  
Это главные темы главы. 

Значительное изменение роли и социального положения человека носит 

название смены статуса. Статус человека меняется в течение всей 
жизни. Подросток становится взрослым человеком, а взрослый вступает 

в средний возраст. В каждом случае человек принимает на себя другую 
роль и большую ответственность, приводящие, как правило, к повыше-

нию его власти и статуса. Однако смена ста- 
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туса при вступлении в пожилой возраст несет с собой совершенно дру-
гие изменения. Выход на пенсию, вдовство или ухудшение состояния 

здоровья могут привести к потере власти, ответственности и независи-
мости. 

С другой стороны, отход от дел дает человеку новую свободу и позволя-
ет-боль-ше следовать собственным интересам. А превращение в праба-

бушку или прадедушку дает возможность больше времени проводить с 
родными. Таким образом, то, каким образом человек воспринимает из-

менение собственного статуса и сопровождающие его события, имеет 

столь же большое значение, как и сами перемены. Влияние многих собы-
тий на жизнь пожилого человека во многом зависит от того, какое им 

придается значение. Выход на пенсию можно рассматривать как потерю 
полезности и продуктивности работника, а возможно, и как исчезнове-

ние большей части собственной идентичности. При этом неважно, какова 
профессия человека: водитель, зубной врач, профессиональный тан-

цовщик или руководитель какой-либо фирмы. Однако можно совсем 
иначе относиться к выходу на пенсию, если последние 30-40 лет жизни 

ты ненавидел собственную работу и все, что связано с ней. В этом слу-
чае пенсия — освобождение от скуки, монотонности и необходимости 

подчинения начальству. (Интересно, что «нелюбовь к собственной рабо-
те» является одним из факторов успешного приспособления к выходу на 

пенсию.) Точно так же вдовство может принести внезапное освобожде-
ние от тяжкого бремени забот о хронически больном супруге, открыть 

перед человеком новые возможности. Оно может означать окончание не-

обходимости жить с тем, кто был тебе неприятен многие годы, но с кем 
ты не мог развестись. С другой стороны, вдовство может стать причиной 



длительного и безутешного горя после потери любимого или любимой. 

Заболевания и физическая нетрудоспособность — одни из самых тяже-

лых обстоятельств, с которыми нам приходится сталкиваться в старости. 
Но даже в этом случае существует огромное количество вариантов пове-

дения. Как сказал один пожилой человек: «Я не могу передвигаться так 
легко, как в молодости, но я никогда не получал столько удовольствия 

от своего сада, сколько в последние годы, а мой внук для меня — на-
стоящая радость». 

Журналистка Гейл Шихи беседовала с 60-70-летними американцами. Как 
выяснилось, многие собеседники Гейл полагали, что их жизнь полна 

скрытых возможностей, а не ограничений. Они предвкушали жизнь, «в 
которой они сосредоточатся на том, чтобы стать еще лучше, сильнее, 

глубже, мудрее, веселее, свободнее и привлекательнее, смогут научить-
ся ценить особые моменты жизни» (Sheehy, 1995). В свои 60 лет многие 

пожилые люди могли наслаждаться восхитительным сочетанием крепко-
го здоровья и свободы от работы и забот. В возрасте 70 лет и старше эти 

люди тонко настраивали свои предпочтения и сосредоточивали внима-

ние на том, что им доступно, а не на том, чего они более уже не могли 
делать. 

В этой главе мы рассмотрим характерные для поздней зрелости измене-
ния статуса, обратим особое внимание на личность пожилых людей и на 

то, каким образом они приспосабливаются к переменам в собственной 
жизни: выходу на пенсию и взаимоотношениям в семье с внуками и пра-

внуками. Мы также остановимся на таких темах, как уход за больным 
супругом (супругой), приспособление к вдовству и изменение взаимоот-

ношений с друзьями, братьями и сестрами. И наконец, мы подробно об-
судим, каким образом на пожилых людей влияет социальная политика в 

области здравоохранения и решения жилищных проблем. 
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Личность и старение 

Рассуждая о личности, удовлетворении, которое человек получает от 

жизни, и приспособлениях к изменениям, сопровождающим вступление в 
пожилой возраст, целесообразно использовать широкие обобщения. Как 

говорилось в предыдущей главе, существует много различий между бод-
рыми, здоровыми, недавно вышедшими на пенсию людьми и зачастую 

хрупкими, болезненными пожилыми пенсионерами, а также представи-
телями промежуточной между ними возрастной группы. Кроме того, каж-

дый человек, независимо от возраста, имеет собственные уникальные 
убеждения, ценности, представления о старости и самом себе, а также 

свой жизненный опыт, подкрепляющий эти представления. Тем не менее 
при всех перечисленных выше различиях существуют некоторые общие 

для всех людей пожилого возраста явления и события. То, каким обра-
зом человек справляется с этими явлениями старости, и определяет ус-

пешность его старения. 
Задачи развития в пожилом возрасте 

Для определения основных задач, с которыми человек сталкивается по 

мере взросления, полезно обратиться к теории Эриксона. Согласно дан-
ной теории, люди, достойно встречающие подобные изменения и успеш-



но справляющиеся с ними, лучше сохраняют душевное здоровье. 

Сохранение идентичности. Одной из основных задач жизни человека 

начиная с подросткового возраста является поддержание относительно 
постоянной идентичности. В данном случае идентичность мы понимаем 

как обоснованно постоянный набор общих представлений человека о его 
или ее физических, психологических и социальных качествах. По мне-

нию Сьюзан Вайтбурне и ее коллег (Whit-bourne, Connoly, 1999), про-
цесс поддержания постоянной идентичности во многом соответствует 

процессу адаптации по Пиаже (глава 2). Он заключается во включении 
новых явлений и изменяющихся жизненных обстоятельств в существую-

щую «Я»-концепцию и приспособлении к тем важным событиям жизни и 
неприятностям, которые «Я» не может быстро ассимилировать. Напри-

мер, перед лицом серьезных хронических заболеваний физические, пси-
хологические и социальные аспекты «Я»-концепции ставятся под угрозу 

и может возникнуть необходимость в значительном приспособлении к 
изменившимся обстоятельствам. 

В идеале, согласно С. Вайтбурне, необходимо поддерживать баланс ме-

жду ассимиляцией и приспособлением. Отказ от приспособления может 
означать, что человек отрицает реальность. В таком случае он может за-

нимать оборонительную позицию, быть негибким и несправедливо обви-
нять других людей. С другой стороны, чрезмерно быстрое приспособле-

ние может сделать человека истеричным, импульсивным и сверх меры 
чувствительным. В целом поддержание баланса между постоянством 

идентичности и открытостью новому опыту — важная задача в пожилом 
возрасте, равно как и в другие периоды жизни человека. 

Для очень пожилых людей поддержание чувства постоянства собствен-
ной идентичности может быть особенно важно. Группа исследователей 

опросила более 600 пожилых людей 70-80 лет, у которых на момент 
проведения исследования серьезно изменилось состояние здоровья и ус-

ловия проживания (Lieberman, Tobin, 1983). Оказалось, что в этом воз-
расте приспособление — чрезвычайно сложная задача, особенно для 

слабых и болезненных стариков, во многом завися- 
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щих от окружающих их людей. Пожилые люди, наиболее успешно при-

способившиеся к изменениям, столь же хорошо справлялись с поддер-
жанием и «ратификацией» собственной идентичности. Несмотря на не-

благоприятные обстоятельства, они могли сказать: «Я тот, кем я был 
всегда». Как им удалось сделать этоле-ред лицом очень серьезных жиз-

ненных изменений и физических недомоганий? Как правило, от размыш-
лений о своем настоящем они переходили к размышлениям о прошлом. 

Так, например, одна пожилая женщина при первой встрече характеризо-
вала себя так: «Я важна для моей семьи и друзей, нужно видеть, как 

много поздравительных открыток ко дню рождения я получила». Спустя 
два года, в течение которых в ее жизни произошли серьезные измене-

ния, она сказала уже следующее: «Мне кажется, я важна для моей се-
мьи; я всегда старалась дать им все самое лучшее, и думаю, они ценят 

это». Прошлое стало доказательством, позволившим этой женщине со-

хранить представление о собственной идентичности, согласующееся с 
тем, кем она была ранее (Ruth, Coleman, 1995). 



Целостность и отчаяние. Согласно теории Эриксона, завершающая 

стадия развития — психологический конфликт целостности против бе-

зысходности. По его мнению, пожилые люди размышляют о том, оправ-
дала ли их жизнь ожидания молодости. Если человек, оглянувшись на-

зад, чувствует удовлетворение от пройденного жизненного пути и счита-
ет, что сделал все возможное, ему удается обрести чувство личностной 

целостности. Те, кто, размышляя о прошлом, видят лишь длинную чере-
ду неверных решений, упущенных возможностей и неудач, чувствуют 

отчаяние. В идеале разрешение этого конфликта должно привести к 
преобладанию целостности, сопровождаемой некоторой долей отчаяния 

(Erikson, Erikson & Kivnick, 1986), которая открывает дорогу к мудрости 
(см. главу 17). Мудрость позволяет пожилому человеку сохранять досто-

инство и целостное «Я» перед лицом физического распада и даже неми-
нуемой смерти. 

Приспособление к старению сопровождается и психологической потреб-
ностью вспоминать прошлое, размышлять о прошедших событиях. Пожи-

лые люди часто проводят время, перебирая события и образы, которые 

придавали их жизни смысл и логичность. Иногда они испытывают по-
требность выделить, подчеркнуть особую значимость отдельных эпизо-

дов и ситуаций прошлого (Neugarten, 1976). Нередко люди размышляют 
о том, какое наследие они оставят после себя, каков их вклад в историю, 

что будут помнить о них? Некоторые люди хотят оставить память о себе 
посредством созданных ими произведений искусства, служению общест-

ву, успехам в труде, рожденных и воспитанных детей или благодаря ма-
териальным ценностям, которые они передадут своим потомкам или об-

ществу. Многие рассматривают своих детей и внуков как наследников, в 
которых продолжатся их личность и жизненные ценности. 

Одна 85-летняя женщина красноречиво описала некоторые типичные 
для этого процесса раздумья, переживания и сожаления:' 

Если бы я могла прожить жизнь заново, я бы отважилась сделать больше 
ошибок. Я бы расслабилась. Была бы глупее, чем в этой жизни. Я мень-

ше вещей воспринимала бы серьезно. Больше бы рисковала и больше 

путешествовала. Я покорила бы больше горных вершин и переплыла бы 
больше рек. Я ела бы больше мороженого и меньше бобов. Возможно, я 

испытала бы больше реальных невзгод, но у меня было бы меньше вооб-
ражаемых несчастий. 

Как видите, я из числа тех, кто живет благоразумно и здраво, час за ча-
сом, день за днем. Да, конечно, у меня были свои приятные мгновения, 

но если бы мне пришлось 
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прожить жизнь заново, у меня было бы их больше. В сущности, я бы по-

старалась, чтобы не было ничего, кроме них. Только мгновения, одно за 
другим, вместо того, чтобы каждый день жить на несколько лет вперед. 

Я была в числе тех, кто никогда не выезжает из дому без градусника, 
грелки, плаща и парашюта. Если бы мне снова пришлось куда-то ехать, 

я бы путешествовала налегке. 

Если бы мне пришлось прожить жизнь заново, я бы раньше переодева-
лась в более легкую одежду весной и позже обувалась осенью. Я бы ча-



ще ходила на танцы и больше каталась на каруселях. Я собирала бы 

больше маргариток» (Burnside, 1979, р. 425). 

Непрерывность и изменения в пожилом возрасте 
Как мы убедились в предыдущих главах, большинство современных пси-

хологов рассматривают развитие как явление, сопутствующее всей жиз-
ни. Следовательно, приспособление к пожилому возрасту — это поведе-

ние, которым руководит ранее сложившийся стиль личности. Тем не ме-
нее ученые расходятся во мнении относительно непрерывности и изме-

нений в отношении периода поздней зрелости. 
Сторонники теории «стадий» полагают, что новая структура жизни или 

системы организации, возникающие в пожилом возрасте, основываются 
на предшествующих стадиях. Левинсон (Levinson, 1978, 1986, 1996), на-

пример, полагает, что существует переходный период (возраст 60-65 
лет), который связывает ранее сложившуюся структуру жизни со струк-

турой, свойственной пожилому возрасту. Эриксон рассматривал целост-
ность эго (в противоположность отчаянию) как результат длительного 

процесса развития (Erikson et al., 1986). Пек (Peck, 1968) описывал по-

жилой возраст в терминах разрешения конфликта между трансцен-
дентностью эго (состоянием, при котором разум поднимается выше 

смерти) и озабоченностью эго (когда человек занят размышлениями о 
смерти, см. главу 16). 

Другие ученые видят еще большую связь между предшествующими 
адапта-циями и реакциями на старение. Роберт Эшли (Robert Atchley, 

1989) полагает, что непрерывность дает людям идентичность и ощуще-
ние себя. Люди стремятся существовать в согласии с собственным пове-

дением, поскольку это дает им ощущение большей защищенности. Соот-
ветствие и постоянство идентичности позволяет им с уверенностью де-

лать такие утверждения, как: «Я никогда так не поступил бы» или «Ну в 
точности как сделал бы я». Постоянство также подвергается давлению 

извне. Мы сходным образом ведем себя в различных ситуациях и чувст-
вуем дискомфорт, если наше поведение непредсказуемо. Тем не менее Р. 

Эшли отмечает, что постоянство не означает полного отсутствия пере-

мен. Несомненно, изменяются роли людей, их способности и связи. Та-
кое изменение требует от них определенных перемен поведения, ожида-

ний и даже ценностей. Р. Эшли предполагает, что эти изменения согла-
суются с относительно постоянным «внутренним ядром», которое мы ис-

пользуем для определения самих себя. 
Личность. Будучи взрослыми людьми, соответствуем ли мы описанию, 

данному Уильямом Джеймсом: «У большинства из нас к 30 годам харак-
тер затвердевает как гипс и не изменяется уже никогда» (цитируется по: 

Costa, МсСгае, 1994). 
По-видимому, да. Сохранению основных особенностей или типов лично-

сти в течение десятилетий в зрелом возрасте был посвящен целый ряд 
долгосрочных исследований. Все они обнаружили неизменность лично-

сти, подобную определению У. Джеймса. В одном из исследований Пол 
Коста и Роберт Мак-Край (Paul Costa, Robert МсСгае, 1985) оценивали 

три аспекта личности в группе из 200 взрослых мужчин. Во-первых, они 

исследовали невротическое состояние 
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личности — величину беспокойства, депрессии, самосознания, ранимо-

сти, импульсивности и враждебности, которую проявляли эти мужчины. 

В целом они не обнаружили значительных изменений невротического со-
стояния участников исследования за десятилетний период. Люди с вы-

раженным невротическим состоя1 нием, как правило, жаловались на здо-
ровье, много курили, имели пристрастие к алкоголю, испытывали мате-

риальные затруднения и проблемы в семье, были глубоко не удовлетво-
рены собственной жизнью. В частности, в полном соответствии с широко 

распространенным в отношении пожилых людей стереотипом невро-
тичные люди часто оказывались ипохондриками. Тем не менее, как по-

казали результаты исследования, они, скорее всего, страдали ипохонд-
рией в течение всей жизни (Costa, McCrae, 1985). 

Во-вторых, исследователи рассматривали характеристики экстраверсии 
и ин-троверсии личности участников исследования. Экстраверты само-

уверенны и общительны, они постоянно возбуждены, стремятся к дейст-
вию. Интроверты более осторожны, застенчивы и замкнуты. Участвовав-

шие в исследовании экстраверты, как правило, вели себя именно так, 

как было описано выше. Они были жизнерадостнее и чувствовали боль-
шее удовлетворение от собственной жизни, нежели выраженные интро-

верты. Тем не менее, когда обстоятельства вынуждали их стать более 
зависимыми от других людей, у них наблюдался некоторый сдвиг пове-

дения в сторону интроверсии. Другие группы исследователей, изучав-
ших экстра- и интроверсию в течение длительных периодов времени, 

обнаружили, что многие участники исследования с возрастом станови-
лись более интровертированными. 

Третьим изученным показателем стала открытость опыту. Люди, от-
крытые для нового опыта, имели более широкий круг интересов. Они, 

как правило, сильно переживали события вне зависимости от того, были 
эти события печальными или благоприятными. Мужчины, открытые для 

нового опыта, испытывали большее удовлетворение от жизни, нежели 
те, кто занимал оборонительную позицию, осторожничал и подстраивал-

ся под новые жизненные обстоятельства. Этот аспект личности также ос-

тавался неизменным с периода зрелости и до пожилого возраста. 
Многие подобные исследования выявили выраженное постоянство лич-

ности в целом (Labouvie-Vief, Deihl, 1999). Даже у самых пожилых людей 
существует организованная, гармоничная и целостная система представ-

лений о самом себе (Troll, Skaff, 1997). Они, как правило, также дейст-
вуют в соответствии с собственным образом «Я». Когда у пожилых лю-

дей, несмотря на серьезные жизненные изменения, есть возможность 
думать, что их действия согласуются с «Я»-концепци-ей, они в целом 

чувствуют большее удовлетворение от жизни, а их самооценка увеличи-
вается. Несомненно, «Я»-концепция уязвима для событий жизни и изме-

нений здоровья, материального положения, социальных связей, положе-
ния в обществе, сексуальных отношений, условий жизни и замужества 

(женитьбы). Серьезные изменения «Я»-концепции могут, в свою оче-
редь, повлиять на чувство собственного благополучия (Thomae, 1980). 

Тем не менее непосредственно сам процесс старения не оказывает пря-

мого влияния на представление человека о самом себе. 
Несмотря на то что с возрастом личность человека претерпевает не столь 



сильные изменения, некоторые исследователи посвятили свои усилия 

решению вопроса о том, существует ли некий отчетливый механизм ее 

изменения по мере 
Глава 18. Поздняя зрелость: личностное и социокультурное развитие     

ЛОЭ 
старения. В одном долгосрочном исследовании (Gutmann, 1964) исполь-

зовался тест тематической апперцепции (Thematic Apperception Test, 
TAT), когда участники исследования составляли рассказы по картинкам, 

представляющим ситуации, которые можно трактовать различным обра-
зом, а исследователи делали выводы об их представлениях и чувствах, 

исходя из придуманных испытуемыми историй. Цель исследования за-
ключалась в том, чтобы проследить, будут ли наблюдаться значительные 

изменения личности в течение 20-летнего периода проведения исследо-
вания. Оказалось, что 40-летние мужчины, как правило, полагали, что 

окружающий мир находится под их контролем, положительно оценивали 
инициативность и способность к риску. Они полагали, что могут спра-

виться с возникающими жизненными проблемами. В 60-летнем возрасте, 

напротив, мужчины рассматривали мир как более сложный и опасный, 
они считали, что уже не в силах изменить его в соответствии со своей 

волей. Напротив, они полагали, что приспосабливаются и подстраивают-
ся под окружающий мир. 

Стили копинга. Результаты представленного выше исследования свиде-
тельствуют о том, что способность справляться с жизненными измене-

ниями в пожилом возрасте ухудшается. Тем не менее другие ученые 
иначе видят этот вопрос, указывая, что с возрастом способность справ-

ляться с новыми жизненными ситуациями совершенствуется (Valliant, 
1977). Так, например, пожилые люди в условиях стресса чаще оказыва-

ются способны абстрагироваться от создавшейся ситуации и воспринять 
ее с юмором. В то же время существует мнение, что возрастные различия 

устойчивости к стрессовым ситуациям обусловлены особенностями самих 
стрессов, с которыми приходится сталкиваться именно в пожилом воз-

расте (Folkman, Lazarus, Pimley, Novacek, 1987). Стрессовые факторы, 

несущие положительные изменения в жизни (например, продвижение по 
службе) с возрастом встречаются реже. С возрастом количество потерь 

возрастает не слишком сильно, однако потери, преследующие пожилого 
человека, теснее связаны с его идентичностью, а следовательно, могут 

представлять для него большую опасность. Кроме того, характер еже-
дневных трудностей, вызывающих стресс, также с возрастом изменяется 

(Folkman et al., 1987). 
Некоторые исследователи, начиная с К. Юнга 0ung> 1931/1960), полага-

ли, что стиль поведения в условиях стресса у мужчин и женщин с воз-
растом изменяется по-разному. Мужчины, как правило, от активного 

стиля поведения переходят к более пассивному. В молодости и в зрелые 
годы мужчины берут на себя ответственность, принимают решения. В 

пожилом возрасте они чувствуют большую свободу для выражения раз-
нообразных черт собственной личности, в том числе и тех качеств, кото-

рые традиционно считаются исключительно женскими (Gutmann, 1994). 

В поздней старости мужчины не только проявляют пассивность, но и пе-
реходят к стилю поведения, известному как всемогущество, при кото-



ром поведение человека строится на проекциях и искажении реально-

сти. Женщины по мере старения, как правило, становятся более агрес-

сивными, приобретают большее влияние и начинают доминировать в со-
ответствии с мужскими стереотипами. Возможно, такое поведение пред-

ставителей обоих полов является реакцией на освобождение от роди-
тельского императива — давления традиционных стереотипов общест-

ва, навязывающих женщине роль воспитательницы, а мужчине — источ-
ника средств для содержания семьи и порицающих любые отклонения от 

этих функций. 
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Перекрестные исследования также выявили изменения стилей поведения 
в условиях стресса с возрастом. Сьюзан Фолкмэн с коллегами (Susan 

Folkman, 1987) показали, что недавно вступившие в период зрелости 
люди чаще используют активные, направленные на проблему стили по-

ведения. Пожилые люди более пассивны и сосредоточены на эмоциях. 

Так, например, пожилая женщина может преуменьшать значение дорож-
но-транспортного происшествия, в которое она только что попала, или 

рассматривать его в положительном свете, говоря: «Мне в любом случае 
нужно было избавиться от этой машины» или «По крайней мере никто не 

пострадал». Молодая женщина может, напротив, справиться с создав-
шейся ситуацией, выяснив отношения с другим водителем, узнав его или 

ее имя и адрес, связавшись со страховой компанией и получив данные о 
затратах на ремонт собственной машины. Как и в случае других анало-

гичных исследований, выявленные особенности можно отнести на счет 
различий когорты (см. главу 1). В целом долгосрочные исследования, 

как правило, выявляют непрерывность изменения стилей поведения по 
мере старения человека (см., например, МсСгае, 1989). 

Таким образом, приспособления в пожилом возрасте часто имеют общие 
черты с приспособлениями, наблюдавшимися в молодости или зрелом 

возрасте. Человек, определяя свою идентичность, развивая определен-

ные черты личности, проносит их через всю жизнь. Когда люди достига-
ют старости, их реакция на старение и новые ситуации оказывается су-

губо индивидуальной и обусловливается идентичностью и чертами лич-
ности, выработанными ими в предыдущий период жизни. Таким образом, 

развитие личности в пожилом возрасте складывается из личностной ин-
терпретации событий и реакции на них, тесно связанных с поведением 

человека в прошлом (Ryff, 1985). 
Успешное старение 

Со временем многие пожилые люди сталкиваются с проблемами наруше-
ния работы сенсорных систем, ухудшения здоровья или эти проблемы 

встают перед их друзьями и родственниками. Многим приходится проти-
востоять реалиям понижения статуса, снижения продуктивности и со-

кращения доходов. Чем дольше живет человек, тем больше вероятность 
того, что он станет свидетелем смерти друзей, членов своей семьи или 

супруга (супруги). Для некоторых тяжесть про- 
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блем оказывается непомерной. Собственное здоровье, стесненные об-

стоятельства, жизненные трудности и ограничение возможности само-
стоятельного функционирования поглощают целиком их внимание. 

Что такое успешное старение? Во-первых, отметим, что приведенное 
выше описание не является главенствующим сочетанием обстоятельств в 

пожилом возрасте. Слишком часто стереотипное мышление рисует в во-
ображении человека безрадостную картину старения, которую он при-

нимает и приспосабливается к ней. На самом деле подавляющее боль-
шинство пожилых людей воспринимают себя совершенно иначе, более 

позитивно. Как свидетельствует, например, один из опросов, многие по-

жилые люди согласны, что «жизнь по-настоящему сложна для многих 
людей старше 65 лет». Тем не менее эти люди полагают, что они сами и 

их друзья в силу некоторых причин являются исключением из этого пра-
вила (Harris, Associates, 1978). 

Как пишут Пол и Маргарет Балтес (Paul, Margaret Baltes , 1987), римский 
политик Цицерон (106-43 гг. до н. э.) стал автором, возможно, первого 

сочинения о положительных аспектах старения. Он писал, что в пожилом 
возрасте человек наконец-то получает возможность наслаждаться жиз-

нью и размышлять о ней, не отвлекаясь на «телесные удовольствия». 
Удовлетворение от жизни и приспособление в пожилом возрасте в дейст-

вительности зависят от целого ряда факторов, однако они мало связаны 
с возрастом как таковым. Наиболее важный фактор — здоровье челове-

ка. Материальное и социальное положение, супружеский статус, адек-
ватность условий проживания, количество социальных взаимодействий и 

даже возможность свободно переезжать с места на место являются также 

важными факторами, влияющими на удовлетворенность пожилого чело-
века собственной жизнью. Удовлетворение, которое человек получал от 

жизни ранее, оказывает влияние на чувство удовлетворенности своим 
состоянием в пожилом возрасте. Несмотря на то что удовлетворенность 

жизнью в целом сопоставима в молодости и пожилом возрасте, источни-
ки удовлетворения могут быть разными. Молодые люди большее удовле-

творение получают от собственных достижений и успехов на работе, в 
области саморазвития, от других видов деятельности. Люди старшего 

возраста могут получать удовлетворение просто от поддержания собст-
венной способности заниматься какой-либо деятельностью (Веагоп, 

1989). Кроме того, как обсуждается во врезке «Старение в афроамери-
канской общине Соединенных Штатов», многие пожилые люди для того, 

чтобы обрести поддержку и повысить собственную значимость, обраща-



ются к религии и расширяют свой круг общения. 

Удовлетворенность жизнью в пожилом возрасте также зависит от того, 

каким образом люди старшего возраста определяют позитивную дея-
тельность. Опросив 171 человека среднего и пожилого возраста, Кэрол 

Рифф (Ryff, 1989) пришла к выводу, что представители обеих когорт оп-
ределяли психологическое благополучие в терминах ориентации на дру-

гого человека. По их мнению, благополучный человек — это заботливый, 
сострадающий человек, поддерживающий хорошие отношения с другими 

людьми. Пожилые участники исследования также отметили, что приятие 
жизненных изменений — важное условие позитивной деятельности. 

К. Рифф с коллегами (Heidrich, Ryff, 1993b) предприняли попытку изуче-
ния, почему, несмотря на ухудшение здоровья и ограничение физиче-

ских способностей, многие пожилые люди рассматривают будущее в по-
ложительном свете. Они обнаружили, что решающую роль в этом про-

цессе играет социальное сравнение, 
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ВСТАВКА 18.1 
Старение в афроамериканской общине Соединенных Штатов 

Парадоксально, но плачевное положение многих пожилых чернокожих 
американцев сочетается с их замечательной способностью психологиче-

ски поддерживать себя по мере старения. Не вызывает сомнения, что 
чернокожие мужчины и женщины чаще, чем белые, живут в бедности, 

имеют более низкий уровень образования, становятся матерями-
одиночками и получают менее качественную медицинскую помощь. Тем 

не менее опросы показывают, что у многих пожилых афроамериканцев 
есть ресурсы, позволяющие им зачастую справляться со старением эф-

фективнее, чем их белым сверстникам. 
Исследователям удалось выявить два ключевых фактора, во многом оп-

ределяющих силу духа пожилых чернокожих американцев: 1) богослу-
жения и тесная связь с церковью и 2) помощь семьи и друзей. «Адаптив-

ная ценность двух этих стратегий, - пишет проводившая подобные ис-

следования Роза Гибсон (Rose Gibson, 1986), - может сделать старение 
чернокожего человека более похожим на мягкий переход от зрелости к 

пожилому возрасту, нежели на кризис». 
Р. Гибсон основывает свои выводы на анализе опросов «Американцы 

размышляют о своем душевном здоровье» (Americans view their mental 
health), проводившихся в 1957 и 1976 годах. В ходе опросов респонден-

тов, принадлежащих к разным этническим группам, спрашивали о том, 
как они справляются с проблемами и беспокойством. Был выявлено не-

сколько важных закономерностей. 
Опросы показали значимость молитвы в жизни многих чернокожих аме-

риканцев. Их ответы указывали, что они гораздо чаще, чем белые, об-
ращаются к молитве как источнику помощи и обретения душевного ком-

форта. Данная закономерность прослеживалась и в опросе 1957 и 1976 
гг. В обоих случаях чернокожие американцы указывали, что прибегают к 

молитве гораздо чаще, нежели к какому-либо другому способу действия. 

Тем не менее к 1976 году значительно уменьшилось количество афроа-
мериканцев среднего возраста, обращающихся к молитве вместо других 



действий. Если в 1957 году подавляющее большинство чернокожих лю-

дей среднего возраста по мере старения продолжали обращаться к мо-

литве, то в 1976 году лишь 27,3% людей этой возрастной группы изби-
рали подобный способ решения проблем. 

Веру афроамериканцев в силу молитвы отчасти можно объяснить ролью 
церкви в чернокожей общине США. Многие члены этой общины обраща-

ются к церкви не только для исполнения религиозных обрядов, но и как 
к источнику мелких социальных услуг. Исследования показали, что чер-

нокожие американцы чаще, чем белые, полагаются на церковь как на 
источник практической помощи, особенно если остальная часть общины 

может оказать им очень незначительную поддержку (Haber, 1984). В ре-
зультате пожилые афроамериканцы воспринимают церковь как источник 

практической помощи, тогда как семья - источник помощи эмоциональ-
ной (Walls, 1992). Члены общины, получающие сильную поддержку от 

своей церкви и семьи, чаще говорят о своем благополучии, нежели те, 
кто получает лишь умеренную помощь. 

Опросы также показали, что чернокожие жители Соединенных Штатов 

ищут неформальную поддержку среди многочисленных членов своей се-
мьи и друзей. И в 1957, и 1976 году белые американцы чаще, чем чер-

нокожие, в минуты невзгод обращались к семье и избирали себе в по-
мощники супруга (супругу) или какого-либо другого родственника. Аф-

роамериканцы, напротив, в 1957 году чаще обращались за помощью к 
друзьям, а в 1976 году искали ее и у друзей, и в семье. По мнению Р. 

Гибсон (1986): «Обращение за помо- 
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щью в случае неприятностей ко многим членам семьи, по-видимому, 

происходит все чаще по мере того, как чернокожий человек переходит 
из среднего в пожилой возраст». Такая неформальная социальная сис-

тема поддержки играет решающую роль в жизни малоимущих пожилых 
чернокожих американцев. За физической и эмоциональной поддержкой 

в пожилые годы они обращаются к взрослым представителям второго и 

третьего поколения своих родственников (Luckey, 1994). 
Таким образом, несмотря на то что пожилые чернокожие жители Соеди-

ненных Штатов в течение жизни испытывают значительно больше труд-
ностей и имеют меньше финансовых возможностей, чтобы поддерживать 

свое существование в пожилом возрасте, они находят душевный ком-
форт и поддержку в семье, среди друзей и в молитве. Тем не менее важ-

но помнить, что такое чувство психологического благополучия не заме-
няет адекватной экономической и социальной поддержки. Несмотря на 

внутреннее духовное спокойствие, жизнь пожилых членов афроамери-
канской общины постоянно омрачается ограниченностью материальных 

ресурсов (Gibson, 1986). 
которое заключается в оценке себя и собственной ситуации по отноше-

нию к другим людям. Пожилые люди сравнивали собственное положение 
с положением окружающих их пожилых людей и в соответствии с этим 

сравнением корректировали собственные перспективы. В частности, со-

циальное сравнение было свойственно многим женщинам, испытывав-
шим физические недомогания. Чем лучше были результаты сравнения, 



тем лучше оказывалось душевное здоровье женщины, даже в том слу-

чае, если ее физические страдания были весьма серьезны. Интересно, 

что самый сильный эффект социальное сравнение давало в случае, ко-
гда женщины обладали наихудшим состоянием здоровья. Достигавшийся 

в этом случае уровень психологической адаптации сравним с состояни-
ем, характерным для здоровых женщин. Больным женщинам казалось, 

что они чувствуют себя лучше, однако на самом деле их физическое со-
стояние оставалось прежним. В одном из исследований (Heidrich, Ryff, 

1993a) было показано, что социальное сравнение и социальная интегра-
ция — сохранение значимой роли, следование нормам, поддержание ре-

ферентных групп — компенсируют отрицательные эффекты плохого 
Контрольные вопросы к теме 

«Личность и старение» 
•   Основная задача развития в очень пожилом возрасте - поддержание 

чувства постоянства собственной идентичности. 
•  Согласно Эриксону, для пожилого возраста характерен психосоциаль-

ный конфликт целостности и трансцендентности это. 

•   Старость - время многих универсальных перемен личности. 
•      Умение справляться с жизненными переменами и стрессовыми си-

туациями в пожилом возрасте значительно ухудшается.  
•      Социальное сравнение - важный фактор, определяющий положи-

тельный или отрицательный настрой в пожилом возрасте. 
Вопрос для размышления 

Почему пожилой возраст во многом - результат деятельности самого че-
ловека? 
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физического состояния, положительно влияют на поддержание благопо-

лучия и сводят к минимуму душевные страдания. 
Таким образом, занятия хорошо получающимися у человека видами дея-

тельности, активная компенсация физических и умственных нарушений 
— наиболее важные факторы успешного старения (Schulz, Heckhausen, 

1996; см. также главу 17). Иначе говоря, успешное старение связано с 

избеганием болезней и нарушений, поддержанием физической и когни-
тивной активности и особенно — вовлеченностью в социальные взаимо-

действия, занятием продуктивными видами деятельности (Rowe, Kahn, 
1997). Следовательно, пожилой возраст — это во многом результат на-

шей собственной работы. 
Выход на пенсию: значимое изменение статуса 

Одна из наиболее важных задач пожилого возраста заключается в при-
способлении к выходу на пенсию. Исторически эта проблема всегда за-

трагивала мужчин сильнее, чем женщин, в силу большей доли мужчин в 
составе рабочей силы. Тем не менее за прошедшие 30 лет тендерные 

различия в этой сфере существенно сгладились, поскольку все большее 
количество женщин находят работу и продолжают трудиться вплоть до 

момента выхода на пенсию. В прошлом выход на пенсию был кульмина-
цией длительной и стабильной карьеры. Сегодня и здесь произошли зна-

чительные перемены (см. главу 16). В наши дни многие работники не ос-

таются на одной работе подолгу, не работают в одной компании в тече-
ние всего трудоспособного возраста. Это зачастую оказывает негативное 



влияние на их социальное и экономическое положение после выхода на 

пенсию (Hayward, Friedman & Chen, 1998). То, как человек чувствует се-

бя после выхода на пенсию, во многом зависит от того, действительно ли 
он хотел прекратить работать (Reitzes, Mutran, Fernandez, 1996) или ему 

пришлось это сделать под давлением таких обстоятельств, как преклон-
ный возраст, приход нового, более молодого сотрудника, сокращение 

рабочих мест. 
Выход на пенсию — наиболее значимое изменение статуса в пожилом 

возрасте. Работа организует жизнь, определяет ежедневный распорядок 
дел. Работа — это сотрудники и множество других людей, источник по-

стоянного общения. Она распределяет роли и функции и благодаря это-
му поддерживает личностную идентичность. Таким образом, выход на 

пенсию может потребовать от пожилого человека значительного приспо-
собления. 

Выход на пенсию не сразу ставит человека перед проблемой резкого вы-
свобождения свободного времени. Человек должен решить задачу выбо-

ра, выработать методы преодоления трудностей и способы поведения в 

новой для себя ситуации в соответствии с собственными намерениями. В 
принципе, каждый пожилой человек конструирует собственную социаль-

ную реальность выхода на пенсию. То, насколько легко человек приспо-
сабливается к новой роли, зависит от целого ряда факторов. Если чело-

век отходит от дел внезапно, при драматических обстоятельствах, или 
его идентичность тесно связана с трудовой ролью, переход к жизни на 

пенсии может оказаться для него очень трудным. 
Физические, экономические и социальные условия 

Характер выхода на пенсию и приспособление к новым условиям жизни 
есть результат действия многих факторов: физического здоровья, эко-

номического стату- 
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са, отношения к другим людям и потребности в удовлетворении от труда. 

Кроме того, как мы увидим далее, мужчины и женщины при выходе на 

пенсию часто сталкиваются с разными проблемами. 
Физическое здоровье. Здоровье — один из важнейших факторов, оп-

ределяющий реакцию человека к выходу на пенсию. Значительное ко-
личество пожилых людей уходят с работы добровольно или по принуж-

дению, в связи с плохим состоянием здоровья. В одном из исследований 
большой группы мужчин предпенсионного возраста (Richardson, 1999) 

было показано, что здоровые мужчины, желавшие уйти на пенсию, луч-
ше всего приспосабливались к новому для них состоянию. Те, у кого бы-

ло не очень хорошее здоровье, испытывали больше проблем, вне зави-
симости от того, хотели они выйти на пенсию или нет. Возможно, это 

связано с тем, что люди с плохим состоянием здоровья часто выходят на 
пенсию в какой-то мере неожиданно для них, в то время, когда они еще 

не планировали это сделать (Ekerdt, Vinick & Bosse, 1989). Следователь-
но, они могут быть финансово и психологически не готовы к такой пере-

мене в жизни, в отличие от тех, у кого есть время, чтобы подумать и 

спланировать свой уход на пенсию. Более того, для такого человека за-
траты на лечение могут стать тяжелым финансовым бременем, особенно 



если он физически нетрудоспособен. В целом для двух третей вышедших 

на пенсию жителей США в возрасте 65 лет и старше социальные выпла-

ты государства являются основным источником дохода. Для одной трети 
эти выплаты являются единственным источником дохода (Social security 

Administration, 2000). Инвалиды испытывают большую финансовую зави-
симость от таких пособий, нежели другие группы пенсионеров. 

В течение нескольких первых лет после того как человек выходит на 
пенсию, существенно изменяется его отношение к жизни (Levy, 1978). 

Показано, что здоровые мужчины, не желавшие выходить на пенсию, 
быстро перестают получать удовлетворение от жизни, отдаляются от 

общества, испытывают горечь и злость. В итоге они, как правило, выхо-
дят из этого состояния и постепенно начинают относиться к жизни так 

же, как и те, кто хотел выйти на пенсию. Напротив, позиции людей, пре-
кративших работать из-за болезни, со временем улучшаются очень слабо 

даже в том случае, если они мечтали отойти от дел. 
Экономический статус. Экономический статус — еще один важный 

фактор, влияющий на приспособление пенсионеров к новому образу 

жизни. Вопреки распространенному мнению, большинство пожилых лю-
дей в Соединенных Штатах имеют достаточно финансовых средств для 

существования. Стоимость имущества пожилых людей, как правило, вы-
ше, чем у молодых. Тем не менее один из десяти людей в возрасте 65 

лет и старше живет за чертой бедности (NCHS, 1999). Этот показатель 
ниже, чем для молодых людей, однако он маскирует реальное положе-

ние дел в некоторых подгруппах пожилых людей. Одинокие люди с 
большей степенью вероятности могут оказаться за чертой бедности, чем 

женатые (замужние). Вероятность провести старость в бедности увели-
чивается для представителей национальных меньшинств. Так, например, 

24% пожилых людей, относящих себя к испаноговорящей части населе-
ния, живут за чертой бедности (NCHS, 1999). Женщины чаще, чем муж-

чины, живут в бедности. Среди белых пожилых женщин 11% живут в 
бедности, в то время как среди мужчин этот показатель меньше 6%. Ча-

ще всего за чертой бедности живут люди, страдающие от дискримина-

ции, например женщины, принадлежащие к национальному меньшинст-
ву. 
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Так, за чертой бедности находятся почти 29% пожилых чернокожих 

женщин, а также более 26% испаноговорящих американок (NCHS, 1999). 
Более того, пожилым людям реже, чем молодым, удается изменить свое 

финансовое положение. Это особенно справедливо в том случае, если 
пожилой человек живет в бедности уже более 3 лет. Большинству моло-

дых людей, живущих в бедности, со временем удается улучшить свое 
материальное положение, но лишь 5% пожилых людей могут сделать это 

(Сое, 1988). 
Потребность в чувстве удовлетворения от труда. Как обсуждалось 

ранее, отношение человека к работе также влияет на его чувства при 
выходе на пенсию. В некоторых районах США развита почти религиоз-

ная преданность людей работе. Многие люди посвящают работе столько 

времени и энергии, что их чувство собственной ценности и самооценка 
оказываются напрямую связанными с трудовыми достижениями. Многим 



из них свободное времяпрепровождение кажется поверхностным и ли-

шенным смысла. В самом прямом смысле этого слова выход на пенсию 

для таких людей означает отступничество от их прежней жизни. Отсутст-
вие работы особенно тягостно для тех, кто никогда не находил удовле-

творения вне нее, например в хобби, чтении или участии в гражданских 
организациях. Проблема, как правило, усугубляется, если вышедший на 

пенсию человек малообразован, стеснен в средствах или слабо вовлечен 
в социальную или политическую деятельность. В то же время высокие 

профессионалы или люди, занятые в бизнесе, также могут испытывать 
трудности с поиском занятий, которые могли бы заполнить появившееся 

свободное время. В этом заключается одна из причин того, почему зна-
чительное количество людей продолжает работать хотя бы часть време-

ни после выхода на пенсию (Quinn, Burkhauser, 1990). 
Половые различия при выходе на пенсию. Вплоть до последнего де-

сятилетия исследования, в которых участвовали и мужчины, и женщины 
(а в некоторых случаях — только женщины), давали результаты, весьма 

сходные с выводами, полученными в исследованиях, проводившихся 

только с участием мужчин: Такие факторы, как хорошее здоровье, эко-
номическое благополучие, более высокий уровень образования, предпо-

лагали успешное приспособление к выходу на пенсию и для мужчин, и 
для женщин (Atchley, 1982; Block, 1981; Hatch, 1992). Тем не менее мно-

гие женщины, к сожалению, получали меньшую заработную плату и за-
частую после выхода на пенсию были хуже финансово обеспечены, чем 

мужчины. Осо- 
Среди людей, выходящих на пенсию, здоровые люди, как правило, при-

спосабливаются к изменившемуся образу жизни лучше, чем те, кто был 
вынужден прекратить трудовую деятельность в связи с плохим состояни-

ем здоровья 
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бенно это касалось одиноких, недавно овдовевших или разведенных 

женщин. Кроме того, чувство удовлетворения, которое испытывали 
женщины после выхода на пенсию, могло значительно снизиться, если 

они оставляли работу против своей воли, в силу необходимости забо-

титься о больном супруге или родителях. Весьма распространено мне-
ние, что женщины приспосабливаются к выходу на пенсию легче, чем 

мужчины, поскольку у многих из них есть опыт перерывов в работе, они 
испытывали похожее состояние. Тем не менее эта точка зрения не под-

держивается данными исследований. В одной из работ было показано, 



что женщины, в течение большой части жизни работавшие непрерывно, 

адаптировались к выходу на пенсию легче (Block, 1981). В среднем 

женщины с опытом непрерывной работы были лучше финансово обеспе-
чены и лучше готовы к выходу на пенсию, нежели те, кто работал с пе-

рерывами. 
Принятие решения о выходе на пенсию 

Без сомнения, выход на пенсию не обязательно угрожает здоровью че-
ловека. На самом деле почти треть пенсионеров говорят об улучшении 

своего душевного и физического состояния непосредственно после вы-
хода на пенсию. Еще 50% сообщают, что не заметили изменений в своем 

здоровье. Более того, многие недавно вышедшие на пенсию люди испы-
тывают более высокое чувство удовлетворенностью жизнью по сравне-

нию с прошлым (Ekerdt, 1987). 
Подготовка к выходу на пенсию. Отмечено, что приспособление к 

выходу на пенсию происходит легче, если человек был заранее готов к 
этой перемене в своей жизни. Существует мнение (Thompson, 1977), что 

подготовка к выходу на пенсию состоит из трех элементов. 

•     Уменьшение количества обязанностей. По мере старения люди начи-
нают сокращать количество служебных обязанностей или постепенно 

выпускают их из-под контроля для того, чтобы после выхода на пенсию 
избежать внезапного прекращения деятельности. 

•     Планирование деятельности на пенсии. Люди особым образом пла-
нируют жизнь, которую они будут вести после выхода на пенсию. 

•    Жизнь после выхода на пенсию. Люди справляются с беспокойством 
по поводу прекращения работы и задумываются о том, какова может 

быть жизнь человека на пенсии. 
Некоторые компании нанимают консультантов в области выхода на пен-

сию, которые помогают служащим пройти через этот процесс и выбрать 
наиболее подходящее время, чтобы сделать этот шаг. Здесь необходимо 

учитывать ряд факторов (Johnson, Riker, 1981). 
•     Как долго проработал на данном рабочем месте потенциальный пен-

сионер? 

•     Есть ли у него накопления и доход, место для проживания, планы 
относительно трудовой или какой-либо иной деятельности после выхода 

на пенсию? 
•    Достаточно ли велик возраст потенциального пенсионера (пенсио-

нерки) для того, чтобы задумываться о выходе на пенсию? 
Некоторые консультанты рассматривают ответы на эти вопросы как по-

казатель готовности к отставке, т. е. готовности человека к выходу на 
пенсию. 
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В целом люди с более высокой степенью готовности к отставке лучше 

относятся к этой перемене в собственной жизни и легче приспосаблива-
ются к ней. 

Выбор при выходе на пенсию. Без сомнения, полное прекращение 
трудовой деятельности — не единственный вариант поведения для лю-

дей пожилого возраста. Некоторые ученые полагают, что в будущем об-

щество может столкнуться с нехваткой работы для всех потенциальных 
работников (Forman, 1984). Возможно, будет происходить вынужденный 



процесс освобождения от талантливых и продуктивных работников, а 

увеличение количества нетрудящихся пенсионеров серьезно ограничит в 

дальнейшем пенсионные программы (Wojahn, 1983). Поэтому пожилым, 
выходящим на пенсию людям, необходимы нестандартные жизненные 

решения, например работа, занимающая только часть времени и не тре-
бующая серьезных физических затрат. Ранее существовало мало финан-

совых стимулов, побуждавших пожилых людей трудиться и после выхода 
на пенсию. Тем не менее изменения, недавно внесенные в нормы служ-

бы социального обеспечения, делают частичную занятость после выхода 
на пенсию более выгодной для самих пенсионеров (Quinn, Burkhauser, 

1990). 
Экспериментальные программы по трудоустройству пенсионеров дали 

очень хорошие результаты. Так, например, отошедших от дел предпри-
нимателей нанимали для обучения молодых неопытных работников. В 

рамках другой программы пожилых людей учили работать с физически 
или умственно неполноценными детьми. Было также опробовано множе-

ство других вариантов занятости (Donovan, 1984; Kieffer, 1984). Раз-

мышляя о том, как выход в отставку изменился за последние 50 лет и 
как он может измениться в будущем, приходишь к выводу, что этот про-

цесс следует рассматривать в историческом контексте. Если в 1950 году 
примерно половина мужчин в возрасте старше 65 лет продолжала рабо-

тать, в 1995 году трудились или искали работу лишь 12% представите-
лей данной вЬзраст-ной группы (Quinn, Burkhauser, 1990; Кауе, Lord & 

Sherrid, 1995). Увеличение количества льгот, предоставляемых службой 
социального обеспечения, рост пенсионных фондов и размера пенсий 

отчасти является причиной того, что многие лю- 
 

Контрольные вопросы к теме 
«Выход на пенсию: значимое изменение статуса» 

•     Выход в отставку - более значимое изменение статуса для мужчин, 
нежели для жен щин.  

•     Плохое состояние здоровья - одна из основных причин выхода на 

пенсию многих пожилых людей. 
•   Женщины с непрерывным опытом работы, как правило, приспосабли-

ваются к выходу на пенсию лучше, нежели те, кто работал с перерыва-
ми. 

•     Подготовка к выходу на пенсию включает в себя уменьшение коли-
чества обязанностей, планирование деятельности на пенсии и жизнь в 

статусе пенсионера. 
•     Экспериментальные программы по трудоустройству пожилых людей 

в основном оказались неэффективными. 
 

Вопрос для размышления  
Каким образом человек лучше всего может спланировать выход на пен-

сию и каким образом ему может в этом помочь общество? 
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ди рано принимают решение о выходе на пенсию. Те, кто продолжают 



трудовую деятельность и после отставки, чаще, чем молодые люди, ра-

ботают неполный день или сами на себя (Quinn & Burkhauser, 1990). 

Тем не менее, если подобные экономические тенденции сохранятся и в 
будущем, все меньше людей будет иметь возможность рано выходить на 

пенсию. Ученые предсказывают, что многим из 76 миллионов детей пе-
риода взрыва рождаемости придется трудиться до 70-летнего возраста и 

старше, поскольку они не смогут себе позволить уйти в отставку раньше. 
По мнению Федеральной комиссии по экономическому развитию, причи-

ной этого станет сочетание целого ряда факторов. Среди них можно пе-
речислить решение правительства об увеличении минимального возрас-

та, дающего гражданину право на льготы, предоставляемые службой со-
циального обеспечения, неопределенность будущего самой этой системы 

и малое количество накоплений, характерное для людей этого поколе-
ния (Кауе et al., 1995). 

Семейные и личные связи 
Возрастное изменение статуса по своей значимости сопоставимо с выхо-

дом на пенсию. Оно включает в себя изменение семейных и личных свя-

зей и зачастую связано с приспособлением к болезни, смерти и новой 
жизни в качестве вдовы или вдовца. 

В любой из периодов жизни социальные отношения, касающиеся семей-
ных и личных связей, помогают человеку определить его роль, обязан-

ности, оценить степень удовлетворения, которое он получает от жизни. 
В сегодняшнем мире подобные социальные отношения у пожилых людей 

меняются столь же часто, как и у молодых. Разводы и повторная женить-
ба (замужество) теперь встречаются чаще. Родственные отношения с 

родными и приемными внуками стали более сложными. Появилось боль-
шее количество вариантов жизни одиноких людей. Тем не менее тесные 

межличностные взаимоотношения все так же определяют большую долю 
стрессов и приятных моментов жизни в пожилом возрасте. Мы исследуем 

эти отношения, прежде всего обратившись к «постродительскому» пе-
риоду жизни пожилых людей. Мы изучим ту роль, которую многие пожи-

лые люди выпол- 

Пожилые супружеские пары, не обремененные работой и заботами о 
воспитании детей, зачастую живут в гармонии и получают большое 

удовлетворение от жизни 
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няют, ухаживая за больным или умирающим супругом. В завершение 
этой части книги мы остановимся на значимости поддержки со стороны 



сестер, братьев и друзей. 

Когда мы уже воспитали своих детей 

Удовлетворение от брака, а также отношения с детьми и внуками зачас-
тую меняются в постродительский период жизни человека. Для боль-

шинства взрослых (при условии, что они имели детей) в этот период 
жизни заканчиваются прямые родительские обязанности. В среднем по-

жилые супружеские пары испытывают большее удовлетворение от сво-
его брака после того, как их дети покидают родительский дом. В первый 

период после ухода детей из дома могут возникать трудности с приспо-
соблением друг к другу как супружеской паре. Однако большинство пар, 

продолжающих после этого жить в браке, утверждают, что они начали 
получать большее удовлетворение от жизни и их отношения стали более 

гармоничными (Lee, 1988; Olson, Lavee, 1989). Чаще о большом чувстве 
удовлетворения сообщают пары, для которых их брак — эмоциональный 

центр жизни. Супружество приносит им в этот период большее успокое-
ние, эмоциональную поддержку и близость. Счастливые браки, продол-

жающиеся до пожилого возраста, как правило, характеризуются боль-

шим равноправием и сплоченностью. Разумное равенство в таких семьях 
касается и любви, и статуса, и денег (Reynolds, Remer & Johnson, 1995). 

Меньшую значимость приобретают тендерные роли. 
Отношения с детьми и внуками. Несмотря на высокую мобильность и 

социальные изменения, большинство пожилых людей говорят о том, что 
они довольно часто общаются со своими детьми и внуками, если не лич-

но, то по крайней мере по телефону. Как правило, они чувствуют обя-
занность по мере необходимости помогать своим детям, хотя и беспоко-

ятся о том, чтобы не вмешиваться в их жизнь слишком часто (Blieazner, 
Mancini, 1987; Greenberg, Becker, 1988; Hagestad, 1987). Помимо советов 

(желанных или непрошеных) родители часто оказывают своим взрослым 
детям различную помощь, например помогают финансово или присмат-

ривают за маленькими внуками. 
Роль бабушки или дедушки (глава 16) всегда считалась одной из наибо-

лее приятных ролей в пожилом возрасте. Исследования показали, что у 

многих бабушек и дедушек формируются крепкие дружеские связи с 
внуками. Эти связи основаны на регулярном общении и являются осно-

вой для любви и тесной привязанности (Cherlin, Furstenberg, 1986). 
В Соединенных Штатах более 40% пожилых людей имеют правнуков 

(Doka, Mertz, 1988). В целом прадедушки и прабабушки также получают 
удовольствие от собственной роли и придают ей эмоциональную значи-

мость. Это роль может дать человеку чувство личного и семейного об-
новления, открыть новое направление в жизни, стать вызывающим 

удовлетворение знаком собственного долголетия (Doka, Mertz, 1988). 
Таким образом, прабабушка или прадедушка могут обрести в семье осо-

бый статус. 
Тем не менее значение родственных связей в последнее время упало, а 

сами они сильно изменились в течение последних десятилетий. Увеличе-
ние количества разводов и повторных браков сделало их более сложны-

ми. Поэтому неудивительно, что бабушки и дедушки зачастую говорят о 

более тесных связях с внуками в ситуациях, когда их собственный 
взрослый ребенок является опекуном. Неко- 
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торые бабушки и дедушки чувствуют особую значимость своей роли, 
поддерживая в семье стабильность и нравственные ориентиры в период 

распада семейных отношений (Johnson & Barer, 1987). 
Забота о больном супруге 

Большинство пожилых людей в повседневной жизни не нуждаются в по-
мощи. Тем, кому она нужна, приходится полагаться на свои семьи (Gatz 

et al., 1990; Stone et al, 1987). Если у нуждающегося в помощи человека 
есть супруг или супруга, именно они берут, как правило, на себя заботу 

о больном. При этом женам приходится выполнять эту роль чаще, чем 
мужьям. Кроме того, возраст пожилых людей, заботящихся о больном 

супруге, нередко также весьма преклонный, и у них самих могут быть 
проблемы со здоровьем. 

Жены, заботящиеся о больных мужьях, как правило, испытывают боль-
ший стресс, чем мужья, заботящиеся о больных женах. Однако некото-

рые исследования показывают, что эти различия невелики (Miller, 1990). 

Возможно, это можно объяснить влиянием различных сопутствующих 
факторов. Так, результаты исследований предполагают, что одной из 

причин может быть изменение тендерных ролей, характерное для пожи-
лого возраста (Pruchno, Resch, 1989). С возрастом мужчины начинают в 

большей степени ориентироваться на семью; они нередко более заинте-
ресованы в оказании подобной помощи, нежели женщины, которые мо-

гут чувствовать, что и так провели значительную часть своей жизни, за-
ботясь о других людях. Тем не менее, возможно, данные различия вы-

званы тем, что женщины по сравнению с мужчинами скорее готовы при-
знаться в наличии у них психологических и медицинских проблем (Miller, 

1990). 
Забота о больном, страдающем болезнью Альцгеймера, влечет за собой 

особые проблемы. Особенно тяжело, когда поведение страдающего этим 
заболеванием человека становится разрушительным или социально не-

приемлемым (Deimling, Bass, 1986). Более того, люди, ухаживающие за 

таким больным, зачастую получают меньше поддержки, нежели те, кто 
заботится лишь о физически больном пожилом человеке (Birkel, Jones, 

1989). Даже специальные программы реабилитации, по-видимому, не 
могут в достаточной мере решить эту проблему (Lawton, Brody & Saper-

stein, 1989). Тем не менее, несмотря на стрессы и напряжение, люди, за-
ботящиеся о больных супругах, часто говорят о том, что получают боль-

шое удовлетворение, оказывая помощь любимому человеку (Motenko, 
1989). 

Вдовы и вдовцы 
В пожилом возрасте человек нередко сталкивается с потерей близких 

ему членов семьи, друзей или супруга (супруги). Как правило, такая ут-
рата вызывает у человека глубокую печаль и сожаление, за которыми 

следует длительный период адаптации к новым жизненным обстоятель-
ствам (см. главу 19). В то же время мужчины и женщины, пережившие 

смерть супруга или супруги, приобретают новый статус вдовца или вдо-

вы. Для многих людей этот переход очень труден, связан с серьезными 
изменениями повседневного распорядка жизни, а также увеличивает 



риск социальной изоляции. Другие люди после смерти супруга могут, 

наконец, обрести долгожданную возможность контролировать собствен-

ную жизнь, особенно если ранее им приходилось ухаживать за больным 
или недомогающим супругом. 
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Рис. 18.1. Брачный статус пожилых людей в зависимости от их возраста 

и половой принадлежности, Соединенные Штаты (в процентах). Среди 
пожилого населения США количество вдов значительно превышает чис-

ло вдовцов. Источник: U.S. Census Bureau, 1993 
В Соединенных Штатах количество овдовевших женщин пожилого воз-

раста более чем в 5 раз превышает количество вдовцов. В 1992 году оно 
составляло около 9,2 миллиона человек (см. рис. 18.1). Кроме того, 

большинство пожилых мужчин состоят в браке, тогда как большинство 
пожилых женщин — нет. К 85 годам вдовами становятся четверо из пяти 

женщин (U. S. Census Bureau, 1993). Отчасти такое соотношение объяс-
няется различием продолжительности жизни мужчин и женщин. В сред-

нем пожилые вдовы после смерти супруга живут вдвое дольше, чем по-
жилые вдовцы (Burnside, 1979).                                            ) 

Приспособление к новым условиям жизни. Ранее приведенные ста-
тистические данные означают, что многие люди в пожилом возрасте ос-

таются одинокими. Тем не менее женский опыт вынужденной независи-

мости отличается от мужского. Как и в случае развода, после смерти 
супруга женщины всех возрастов с меньшей вероятностью, нежели муж-

чины, повторно выходят замуж. В среднем пожилые женщины повторно 
вступают в брак в 8 раз реже, нежели пожилые мужчины (Burnside, 

1979a). Отчасти это связано с культурными традициями Соединенных 
Штатов, где общество всегда благосклонно относилось к бракам мужчин 

с более молодыми женщинами. Такие браки в некоторой степени объяс-
няют непропорционально большое количество овдовевших женщин, по-

скольку они в среднем живут дольше, чем мужчины. Почти половина 
проживающих в США женщин в возрасте старше 65 лет являются вдова-

ми, более 10% живут одни; другие 40% состоят в браке и живут с му-
жем. Среди мужчин старше 65 лет, живущих в Соединенных Штатах, 

лишь 15% являются вдовцами и менее 20% живут одни. Большинство 
мужчин данной возрастной группы состоят в браке. Одно из исследова-

ний показало, что среди самых старых пожилых людей (в возрасте 80 

лет и старше) лишь 10% женщин состоят в браке и примерно две трети 
живут одни. Напротив, половина мужчин этого возраста женаты и менее 



половины живут одни (Barer, 1994). В целом в одиночестве живут 9,5 

миллиона пожилых людей, и восемь из десяти из них — женщины (рис. 

18.2). В некоторых случаях у женщин 
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Рис. 18.2. Условия проживания пожилых людей, не помещенных в дома 

престарелых, в зависимости от возраста и половой принадлежности, Со-
единенные Штаты (в тысячах). Источник: U.S. 

Census Bureau, 1993 
среднего возраста встречается патологическая озабоченность вдовством, 

и, как мы видели, у них есть реальные основания для беспокойства, ес-
ли они состоят в браке с мужчиной старше себя по возрасту. 

Если овдовевший человек живет один, ему приходится сталкиваться со 
множеством практических и психологических проблем. Он должен само-

стоятельно вести хозяйство, поддерживать социальные контакты и при-
нимать финансовые решения. Некоторые люди легко справляются с эти-

ми задачами, другие испытывают значительные трудности, например, 
если их покойный супруг или супруга всегда брали на себя решение не-

которых (например, финансовых) вопросов. 

Социальная поддержка. Вдовам и вдовцам доступны многие потенци-
альные системы поддержки: семья, друзья, коллеги по работе и знако-

мые, с которыми они вместе проводят свободное время. В Соединенных 
Штатах у большинства пожилых людей есть хотя бы один ребенок, жи-

вущий на расстоянии не более 10 миль от них. Взрослые дети, уехавшие 
из родительского дома, зачастую возвращаются, если их родителям тре-

буется помощь (Lin, Rogerson, 1995). И матери, и отцы, как правило, 
принимают помощь своих детей, особенно если эта помощь исходит от 

дочерей (Spitze, Logan, 1989,1990). Овдовевший отец может видеться со 
своими детьми несколько реже, чем овдовевшая мать, однако различия, 

как правило, невелики (Spitze, Logan, 1989). Непосредственно после 
смерти одного из супругов увеличивается количество контактов между 

родственниками, возрастает помощь, яснее обозначаются родственные 
обязательства. Отношения между овдовевшим супругом и детьми, внача-

ле став более тесными, в дальнейшем могут быть нарушены. Со време-

нем связь между матерью и детьми обычно возвращается в прежнее со-
стояние или отношения остаются столь же близкими, подразумевают по-



мощь и обмен финансами. Отношения отца и детей менее предсказуемы 

и могут измениться в худшую сторону. Во многих случаях жена является 

хранительницей родственных отношений (Aquilino, 1994). 
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ВРЕЗКА 18.2 

Эмоциональная стабильность в пожилом возрасте 
Ранее принято было считать, что в пожилом возрасте эмоциональный и 

социальный мир человека сужается. Тем не менее недавние исследова-
ния заставили по-новому взглянуть на эмоциональные возможности по-

жилого человека. Согласно новым представлениям, пожилой возраст - 
один из этапов продолжения эмоционального роста. На основании ре-

зультатов последних исследований были предложены психологические 
модели эмоционального развития. В соответствии с данными моделями 

эмоциональное благополучие человека приходит в упадок только в пе-
риод, предшествующий смерти, в точке, где когнитивные и физические 

проблемы серьезно затрагивают критические области жизнедеятельно-

сти (Baltes, 1998). До этого пожилые люди, как правило, испытывают все 
большее удовлетворение от межличностных отношений (Diener & Sun, 

1997). Отчасти этот вывод подтверждается большей сложностью эмоцио-
нального опыта и более совершенной регуляцией эмоций, которые по-

жилой человек испытывает в повседневной жизни. В пожилом возрасте 
человек как никогда остро осознает хрупкость человеческой жизни и на-

чинает ценить длительные отношения с членами своей семьи и друзья-
ми. В результате он сильнее стремится сделать эти отношения более 

эмоционально тесными (Carstensen & Charles, 1998). 
Известно, что количество социальных связей в пожилом возрасте сокра-

щается. Тем не менее самые близкие отношения сохраняются, и их ин-
тенсивность с возрастом не уменьшается (Lang & Carstensen, 1994). Со-

кращение количества социальных связей в пожилом возрасте, по-
видимому, объясняется уменьшением числа знакомств: пожилые люди 

сосредоточивают внимание на поддержании значимых для себя связей в 

ущерб знакомствам с посторонними для них людьми. Подобные приори-
теты наблюдаются и у представителей других культур. Так, например, 

одно из исследований показало, что в Гонконге пожилые люди, в отли-
чие от молодых, чаще предпочитают общаться с хорошо знакомыми им 

людьми (Fung, Carstensen & Lutz, 1999). В пожилом возрасте также обо-
стряется ^ощущение быстротечности времени. Это чувство придает эмо-

циональности более сложный/характер и делает печаль одним из важ-
ных ее компонентов. Так, например, каждая встреча с близким другом 

воспринимается как одна из последних возможностей побыть вместе. 
Сложная смесь печали и радости, проистекающая из осознания быстро-

течности времени, часто позволяет пожилым людям утверждать, что их 
жизнь никогда еще не была столь хороша, как в эти годы (Carstensen & 

Charles, 1998). 
Все вышеперечисленное предполагает, что пожилые люди могут испы-

тывать эмоции, не знакомые им в период их молодости. У них не наблю-

дается сокращения способности чувствовать положительные эмоции, на-
пример счастье и радость (Lawton, Parmelee, Katz & Nesselroade, 1996). 



Отрицательные эмоции, напротив, не становясь менее сильными, прояв-

ляются реже, чем раньше. Другие аспекты эмоциональности, например 

возбуждение и стремление к разнообразию ощущений, несколько со-
кращаются. Кроме того, у пожилых людей реже наблюдаются внезапные 

перепады настроения, они менее склонны впадать в смятение и способ-
ны лучше контролировать свои эмоции, чем молодые (Gross et al., 1997). 

Все это дает пожилым людям более сильное ощущение собственного 
благополучия. 

Социальная жизнь вдов, как правило, более насыщенна, чем у вдовцов, 
поскольку именно жены обычно поддерживают связь с членами своей 

семьи и друзьями (Stevens, 1995). Таким образом, вдовцы с большей ве-
роятностью могут оказаться в изоляции и прервать ранее существовав-

шие социальные контакты. Обычно они также менее активно участвуют в 
деятельности различных общест- 
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венных организаций. И наконец, после тяжелой утраты у вдовцов могут 

появиться определенные сексуальные проблемы. Попытки возобновить 
сексуальные отношения могут вызвать у овдовевшего мужчины сильное 

чувство вины (особенно если его жена умерла после продолжительной 
тяжелой болезни) и, в свою очередь, привести к импотенции, известной 

под названием импотенции вдовца (Comfort, 1976). 
Таким образом, в целом способы приспособления мужчин и женщин к 

вдовству существенно различаются. В Нидерландах были проведены два 
исследования, в которых участвовали одинокие мужчины и женщины, 

овдовевшие от 3 до 5 лет назад. Согласно результатам данных исследо-
ваний, вдовцы обычно имели более высокий доход, уровень образова-

ния, меньше проблем со здоровьем и большее количество партнерских 
взаимоотношений, чем вдовы. Тем не менее они испытывали больше 

проблем в эмоциональной сфере. У вдов таких проблем было меньше, 
поскольку они шире пользовались системой социальной поддержки: 

имели тесные контакты с близкими подругами, детьми и соседями (Ste-

vens, 1995). Наиболее одинокими, как правило, оказываются вдовы, у 
которых было мало или вообще не было детей, овдовевшие внезапно и 

рано или потерявшие супруга менее чем 6 лет назад (Lopata, Heinemann 
& Baum, 1982). 

Сестры, братья и друзья 
В пожилом возрасте многие люди чаще начинают встречаться со своими 

братьями и сестрами, больше интересуются их делами. Отношения, дос-
таточно прохладные в насыщенный событиями период зрелости, в неко-

торых случаях обновляются и обретают новую жизнь. Братья и сестры 
вместе живут, поддерживают друг друга в кризисные периоды жизни, во 

время болезни. Они совместно предаются воспоминаниям, помогающим 
сохранить целостность эго. В некоторых случаях они объединяются для 

того, чтобы организовать и оказать помощь своим больным родителям 
(Goetting, 1982). Взаимосвязь с братьями и сестрами помогает вдовам 

восстановить душевное равновесие после смерти супруга и в дальней-

шем поддерживает их благополучие. Исследования показали, что сте-
пень поддержки, 



 

Контрольные вопросы к теме 

«Семейные и личные связи» 
•     Роль бабушки и дедушки - одна из ролей, приносящих человеку 

наибольшее удовлетворение в пожилом возрасте. 
•     Забота о больном супруге, как правило, оказывается для пожилого 

человека слишком тяжелым испытанием. 
•   Достижения современной медицины привели к тому, что сегодня по-

жилые мужчины уже не умирают раньше своих пожилых жен. 
•     Пожилые мужчины справляются со вдовством лучше, чем пожилые 

женщины. 
•     В пожилом возрасте люди, как правило, начинают сильнее интере-

соваться делами своих сестер и братьев. 
Вопрос для размышления 

Каким образом тесные межличностные отношения определяют множест-
во стрессов и приятных моментов в жизни пожилого человека? 
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получаемой вдовой от своих сестер и братьев, зависит от целого ряда 
факторов, в том числе от пола и брачного статуса ее ближайших родст-

венников, близости отношений с ними и с ее собственными детьми. В не-
которых случаях наиболее продуктивные отношения устанавливаются 

между вдовой и ее замужними сестрами (O'Bryant, 1988). 
Несомненно, отношения между братьями и сестрами не всегда близкие и 

ровные. Тем не менее по крайней мере минимум родственных обяза-
тельств братьев и сестер является обычной частью социальных связей 

между пожилыми людьми. Такие родственные отношения особенно важ-
ны для пожилых людей, нуждающихся в уходе и помощи, но не имеющих 

детей, способных им ее оказать. 
Как обсуждалось в главе 16, дружба также обеспечивает жизненную 

стабильность и приносит удовлетворение как состоящим, так и не со-
стоящим в браке людям. Тем не менее большинство исследований, в ко-

торых проводилось сравнение дружеских и семейных отношений, выяви-

ли четкие отличия между ними. Большинство пожилых людей рассматри-
вают родственные отношения как постоянные. Мы можем попросить род-

ственника взять на себя долгосрочные обязательства, но не можем тре-
бовать то же самое от друга. Большинство людей считают, что друзья 

могут оказать немедленную помощь, например, при внезапной болезни, 
но долгосрочную ответственность можно переложить только на плечи 

родственника (Aizenberg, Treas, 1985). Но друзья могут особенно много 
значить для людей, не имеющих братьев и сестер. Дружба — важный ис-

точник социальной поддержки для пожилых людей, живущих в домах 
престарелых (Potts, 1997). Более подробные сведения об эмоциональном 

мире и значении дружбы в жизни пожилых людей вы можете получить, 
прочитав врезку 18.2. 

Социальная политика Соединенных Штатов и пожилое население 
Стабильность и изменения личности, выход на пенсию, семейные и лич-

ные связи — вопросы, затрагивающие жизнь каждого пожилого человека 

в отдельности. Тем не менее их потребности также имеют большое зна-
чение и в области социальной политики. 



На социальную политику, связанную с интересами пожилых людей, 

влияет демографический состав населения. Социальная политика осо-

бенно важна для слабых и болезненных людей пожилого возраста, кото-
рым зачастую приходится обращаться за помощью к окружающим. Очень 

часто ее содержание преобразуется в возможность для пожилых людей 
вести тот или иной образ жизни. 

Демография старения 
Как видно на рис. 18.3, демографический состав пожилого населения 

США с 1900 года существенно изменился и будет продолжать меняться 
до 2050 года. В 1900 году в Соединенных Штатах проживало всего лишь 

3,1 миллиона пожилых людей, и в среднем каждый двадцать пятый жи-
тель страны оказывался человеком пожилого возраста. В 1990 году ко-

личество людей старшего возраста достигло уже 31,1 миллиона, т. е. в 
преклонном возрасте находился уже каждый восьмой житель страны. 

Ожидается, что к 2050 году эта часть населения возрастет до 79 мил-
лиона человек и каждый пятый гражданин США будет пожилым 
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Рис. 18.3. Реальный и прогнозируемый состав населения по полу и воз-
расту, Соединенные Штаты (в миллионах). Источник: U. S. Census Bu-

reau, 1993 
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человеком (U. S. Census Bureau, 1993). Кроме того, предполагается, что 
многие из этих людей останутся здоровыми до 70 лет и старше. 

Как отмечалось в главе 17, люди в возрасте 85 лет и старше составляют 
наиболее быстро растущую часть населения США. Их число заметно воз-

растет в течение ближайших нескольких десятилетий. Большинство лю-
дей полагают, что такой демографический сдвиг приведет к непомерным 

финансовым нагрузкам на систему здравоохранения и особенно на Про-
грамму страхования здоровья престарелых граждан. Тем не менее со-

временные данные указывают на то, что более старые пожилые люди 

могут на самом деле быть значительно здоровее, чем представители не 
столь преклонного возраста. Ричард Сазман из Национального института 



старения (National Institute of Aging ) поясняет: «По-видимому, в данном 

случае действует процесс отбора, и если уж вы перешагнули через кри-

тическую черту, то начинаете жить в соответствии с менее крутой траек-
торией потери физического здоровья» (цитируется по: Angier, 1995). Бо-

лее того, наиболее старые пожилые люди обычно умирают быстрее, на-
пример, из-за воспаления легких, и им реже, чем людям в возрасте 60-

70 лет, приходится долго лежать в больнице. 
Сотрудники Управления финансирования здравоохранения (Health Care 

Financing Administration) оценили влияние увеличения средней продол-
жительности жизни на затраты Программы страхования здоровья преста-

релых граждан. Оказалось, что это влияние незначительно. Напротив, 
прогнозируемое увеличение ежегодных затрат Программы на 98 милли-

ардов долларов будет вызвано численностью когорты взрыва рождаемо-
сти — наибольшей категории граждан, которые достигнут 65-летнего 

возраста в течение ближайших десятилетий (Angier, 1995). 
Если сегодня большинство пожилых людей белые, в будущем эта возрас-

тная группа станет более этнически разнообразной. Ожидается, что к 

2050 году доля белых среди пожилых людей сократится с 87% (1990) до 
65%. Представители других этнических групп будут составлять значи-

тельно больший^ироцент пожилого населения Соединенных Штатов 
(рис. 18.4). 

 
Рис. 18.4. Реальный и прогнозируемый состав населения в возрасте 65 
лет и старше по возрасту и этнической принадлежности, Соединенные 

Штаты (в миллионах). Источник: U. S. Census Bureau, 1993 
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По мере роста пожилого населения США все больше внимания уделяется 

качеству услуг, доступных стареющим людям. Лишь небольшая часть 
общего количества пожилых людей слабы, болезненны и нуждаются в 

активной опеке. Тем не менее эти люди зачастую оказываются наиболее 
уязвимыми членами общества. Для того чтобы удовлетворить их специ-

фические потребности, необходимо создание специальных социальных 

служб. 
Слабые и болезненные пожилые люди 

В 70-х годах XX века основное внимание общества было обращено к 
проблемам бедности, плохого состояния здоровья и неадекватных усло-

вий проживания пожилых людей. Обсуждалась также недостаточность 



количества социальных программ, доступных людям старшего возраста. 

С тех пор многие социальные службы были реформированы. Некоторые 

пожилые люди еще живут в бедности, однако большая часть граждан 
преклонного возраста в США имеет гарантированный минимальный еже-

годный доход и может воспользоваться основными услугами системы 
здравоохранения. Для пожилых людей с низким уровнем доходов были 

построены новые дома, а некоторые общины создали разветвленную 
сеть социальных служб для престарелых. 

Значительно труднее было очертить несколько иной круг проблем пожи-
лых людей и предложить варианты их решения. Так, например, жизнь на 

грани бедности угнетает не меньше, чем сама бедность. Бюджетное жи-
лищное строительство не всегда удовлетворяет потребности пожилых 

людей. Некоторые старики хотели бы жить ближе к кому-то из своих 
знакомых или родственников, для других может оказаться небезопасной 

даже прогулка по коридорам таких домов-общин. Для людей, вынужден-
ных прекратить водить машину из-за слабого зрения или замедления 

скорости реакции, остро может встать проблема перемещения по городу 

или между населенными пунктами. 
Около одной трети проживающих дома пожилых граждан США получают 

в быту помощь от одного или нескольких людей (NCHS, 1999) (см. врез-
ку 18.3). Около 4% людей в возрасте старше 65 лет живут в домах пре-

старелых, и примерно половине из них больше 85 лет (NCHS, 1999). Лю-
ди, попадающие в подобные учреждения, как правило, одиноки и стра-

дают психическими расстройствами (Birkel, Jones, 1989; NCHS, 1999). 
Социальные программы для имеющих проблемы со здоровьем пожилых 

людей отрегулированы недостаточно тонко и не могут удовлетворить по-
требности каждого человека. Критикуя подобные программы, часто го-

ворят о том, что люди, выбирающие жизнь в домах престарелых, могли 
бы получить помощь дома в рамках других социальных программ. Мы 

стараемся уберечь пожилых людей от экономических проблем и тяжелых 
недугов, но не можем разработать систему меньших по объему социаль-

ных служб, которые помогли бы каждому пожилому человеку поддержи-

вать более высокий уровень жизни и предотвратили возникновение про-
блем (Brody, 1987). Следует также помнить, что сам процесс старения не 

является проблемой; пожилых людей с физическими и психическими за-
болеваниями следует лечить непосредственно от этих недугов. Некото-

рым пожилым людям не хватает поддержки со стороны семьи и друзей, 
другие необычно ведут себя, третьи не могут самостоятельно позабо-

титься о себе. Всем им требуется помощь именно в этих конкретных об-
ластях и не нужна полная опека в 
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ВРЕЗКА 18.3 
Забота о болезненных и слабых пожилых людях 

Забота о самых слабых и пожилых членах общества остается проблемой, 
которую решают люди преклонного возраста, родственники и политики 

по всему миру. Как одна из проблем общественной политики, забота о 

пожилых людях была серьезно переосмыслена и претерпела значитель-
ные изменения в течение последнего десятилетия в Великобритании, 



Швеции, Дании, Нидерландах и Австралии. Целью этих политических 

изменений стало сокращение расходов налогоплательщиков и увеличе-

ние эффективности и продуктивности ухода за пожилыми людьми. 
Активная заинтересованность со стороны людей, пользующихся услуга-

ми по уходу, т. е. самих пожилых членов общества, особенно сильно 
проявилась в странах с хорошо организованными группами немолодых 

граждан. В Швеции, например, 30% всех пожилых людей входят в ассо-
циации пенсионеров, которые активно заявляют о своей позиции как на 

местном, так и на национальном уровне. Даже в странах с малым коли-
чеством подобных организаций члены правительства вынуждены были 

прислушаться к требованиям пожилых людей и их семей адаптировать 
уже существующие социальные программы к их нуждам. В целом, при-

слушавшись к голосам избирателей, политики наметили для себя три це-
ли, уже сегодня меняющие характер заботы о пожилых людях. 

Первая цель - участие пожилых людей в жизни общества. Кроме того, 
улучшение качества их жизни и получаемого ими ухода. Данная цель 

подразумевает повышение качества заботы о пожилых людях в домах 

престарелых и других подобных учреждениях. Она также подразумевает 
смягчение ограничений, характерных для домов престарелых, и, по воз-

можности, перемещение пожилых людей из этих учреждений в их собст-
венные дома и центры дневного пребывания. Проанализировав политику 

заботы о престарелых гражданах в различных странах, Бледдин Дэвис 
(Bleddyn Davies, 1993) так поясняет эту задачу: 

«Кажется, что авторы политических документов по всему миру трудятсУ-
над тем, чтобы изложить на бумаге одно и то же мнение, используя ино-

гда одни и те же слова. Английский вариант типичен: одна из трех ос-
новных целей новой всесторонней политики заключается в том, чтобы 

"дать людям возможность по мере сил жить в их собственных домах или 
в местных общинах, в обстановке, приближенной к домашней"» (Davies, 

1993). 
Стремление дать пожилым людям возможность получать помощь в их 

собственных домах влечет за собой вторую цель - выявление тягот и 

стрессов, преследующих лиц, оказывающих помощь пожилым людям, и 
разработка программы их защиты от физического и морального истоще-

ния. Британские политики отдают приоритет оказанию практической 
поддержки людям, заботящимся о престарелых гражданах. В Швеции за-

конодательство требует, чтобы местные власти прислушивались к голосу 
таких людей и обеспечивали им поддержку. С 1989 года помощь оказы-

вается в форме 30-дневного оплачиваемого отпуска, расходы на который 
покрываются за счет системы страхования на случай отпуска по болезни 

(Reimbursed through sick-leave insurance polices). В Великобритании и 
Австралии вопрос отдыха людей, длительное время ухаживающих за 

больными, расценивается как общенациональная забота. 
Естественно, что такие широкомасштабные цели приводят к увеличению 

затрат налогоплательщиков. Ограничение этих затрат, улучшение эф-
фективности и продуктивности программ по уходу за пожилыми людьми 

является третьей политической задачей. В Нидерландах, например, в 

обязанности комитета по финансированию системы здравоохранения 
была включена задача разработки «стратегий сдерживания объема за-



трат на фоне общего старения населения» (Dekker, 1987). Точно так же 

австралийская стратегия реформирова- 
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ния программ ухода за пожилыми людьми (Aged care reform strategy) 
призвана повысить целесообразность, эффективность использования 

средств общественных фондов. 
В большинстве стран удовлетворение возрастающих потребностей пожи-

лых граждан, имеющих проблемы со здоровьем, и ухаживающих за ними 
людей требует серьезных изменений обязанностей общества, его пове-

дения и привычек. Для того чтобы удовлетворить эти потребности, нуж-
но преодолеть сопротивление обществат-возникающее при перераспре-

делении скудных ресурсов в пользу программ ухода за престарелыми за 
счет уменьшения финансирования других направлений социальной по-

литики. 
домах престарелых. Возможно, им требуется обучение, консультация, 

юридическая помощь, более интенсивное общение или просто интерес-

ное дело, чтобы занять себя. 
Качество ухода, получаемого пожилыми людьми в специализированных 

учреждениях, варьирует очень сильно. Существует достаточное количе-
ство хорошо организованных учреждений. Тем не менее в последние го-

ды было выявлено много домов престарелых, где царят скука и апатия, а 
пожилым людям не остается ничего более, как ждать приближения смер-

ти. Поэтому люди, которым предлагают переехать в дом престарелых, 
испытывают сильное волнение и страх, а их дети зачастую чувствуют 

себя виноватыми. У стариков, переезжающих в дома престарелых, могут 
в результате проявиться черты, свойственные уже помещенным туда лю-

дям: апатия, пассивность, горечь или депрессия. Им предстоит расстать-
ся с прежним укладом жизни, потерять независимость, отказаться от 

многих ценных для них вещей и знакомого окружения. Попав в дом пре-
старелых, они могут обнаружить, что все больше и больше теряют собст-

венную идентичность (теперь они уже «милый, милая» или «дорогуша», 

а не мистер или миссис Такие-то). Кроме того, им, возможно, придется 
приспосабливаться к незнакомому и неприятному для них распорядку 

жизни (Kastenbaum, 1979). 
Возможные варианты образа жизни в пожилом возрасте 

Как мы видели, пожилые люди — чрезвычайно разнообразная группа 
граждан, которой не свойственно единство и однородность. Общие опре-

деления, например «пожилые люди» или «пожилые граждане», не по-
зволяют точно описать множество личных особенностей, свойственных 

стареющим людям. Более того, период старения занимает большой про-
межуток жизни. Как следствие, существуют резкие различия между мо-

лодыми пожилыми, недавно вышедшими на пенсию и зачастую здоровы-
ми и бодрыми людьми, и старыми пожилыми, которые значительно чаще 

страдают от недугов, ограничения подвижности и социальной изоляции. 
Социальная политика, направленная на помощь пожилым людям, может 

быть эффективной только в том случае, если она принимает во внимание 

разнообразие данной социальной группы. 
Центры дневного пребывания для пожилых людей. Можно ожи-



дать, что состояние здоровья одного из четырех пожилых людей в воз-

расте старше 65 лет будет настолько плачевным, что ему потребуется 

институционализация — долговременное, обычно непрерывное, по-
мещение в некое учреждение. Значительно большему количеству людей 

в ограниченном объеме будет необходима медицинская, социальная и 
бытовая помощь. Один из вариантов решения проблемы — 
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Группа, объединяющая пожилых людей, чрезвычайно разнообразна, и 

многие из них выбирают для себя активный образ жизни 
центры дневного пребывания (Irwin, 1978). Они представляют собой 

удачную альтернативу домам престарелых и оказывают услуги пожилым 

людям, нуждающимся в ограниченной помощи. Подобные центры могут 
дать дневную передышку и помочь сохранить нормальный ритм работы 

семьям, стремящимся заботиться о своих престарелых родственниках по 
вечерам и в ночное время. Возьмем, например, случай перенесшей ин-

сульт 77-летней женщины. Она жила вместе с дочерью и ее мужем, а 
дневное время проводила в Центре дневного пребывания в Балтиморе. 

Здесь ей обеспечивали лечение, она была все время занята и обрела но-
вых знакомых. Ее моральное состояние и характер значительно улучши-

лись уже через несколько недель после начала посещения Центра, а 
жизнь ее семьи стала гораздо легче. Тем не менее отметим, что стои-

мость пребывания в таких центрах не покрывается страховым медицин-
ским полисом, хотя они в финансовом отношении работают гораздо эф-

фективнее, чем дома престарелых. Таким образом, для многих семей по-
мещение своих родственников в подобные центры может быть слишком 

дорого. 

Другие возможности. У пожилых людей с хорошим состоянием здоро-
вья существует множество других вариантов устройства собственной 

жизни. Общины пенсионеров дают пожилым людям возможность жить 
совместно и заниматься интересными для них делами в безопасных ус-

ловиях. Единственный недостаток таких общин заключается в том, что 
они изолированы от остального мира. Это обстоятельство не устраивает 

многих пожилых людей. В то же время, в отличие от Соединенных Шта-
тов, в других странах пенсионерам не приходится сталкиваться с подоб-

ной проблемой. Проводимые в США опросы общественного мнения пока-
зывают, что большинство пожилых людей хотели бы жить после выхода 

на пенсию в своей общине и предпочтительно в своем собственном доме 
(Lord, 1995). 

Еще несколько вариантов организации жизни пожилых людей было 
предложено организацией «Серые пантеры» (Gray Panthers) и «Кваке-



рами». Успешно идет эксперимент в Центре жизни (Life Center), управ-

ляемом « Квакерами» в Филадельфии. Здесь пожилые люди живут в 

большом переоборудованном доме вместе со студентами и людьми дру-
гих возрастных групп. Расходы, домашняя работа, еда поровну делятся 

между всеми жителями дома, и возникающее при этом чувство общности 
помогает пожилым людям не выпасть из жизни. Подобные дома, насе-

ленные разновозрастными людьми, также были открыты в Боулдере, Ко-
лорадо, Рочестере и Вермонте (Lord, 1995). 
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Коммунальные службы. Появляется все больше и больше коммуналь-
ных служб, доступных пожилым людям. Это различные службы транс-

порта (в том числе служба доставки пассажира к дому и сопровождение 
пожилого человека в опасных районах); доставка горячей пищи на дом; 

забота о престарелом человеке, которую может осуществлять как домра-
ботница, так и медицинский работник; дружеское посещение пожилых 

людей; телефонная служба доверия; культурные услуги (например, пе-

редвижная библиотека, другие библиотечные программы или бесплатное 
посещение музеев и концертов); возможность выполнять функции при-

емных родителей или другие добровольные обязанности; бесплатная 
юридическая помощь. 

Во многих общинах и религиозных группах созданы специальные цен-
тры, где пожилые люди могут участвовать в различных видах деятельно-

сти, посещать занятия и праздники, пользоваться необходимыми им ус-
лугами. В других районах США проводятся эксперименты по оказанию 

домашней круглосуточной помощи престарелым людям, которые при 
иных обстоятельствах были бы помещены в дома престарелых. 

Движение вперед за счет самопомощи. Сегодня общество начинает 
уделять больше внимания потребностям пожилых людей. Тем не менее 

пожилые люди сами являются важным источником удовлетворения соб-
ственных нужд и потребностей других людей. Люди старшего возраста 

зачастую не подозревают о существовании доступных им служб и посо-

бий. Использование средств массовой информации может помочь им 
больше узнать о собственных правах и возможностях. Еще более эффек-

тивными средствами самопомощи являются активистские организации, 
например «Серые пантеры» (на самом деле ее членами являются как 

пожилые, так и молодые люди) и AARP, которые объединяют немолодых 
граждан в политическую и социальную силу. Эти группы совершенно 

справедливо рассматривают людей старшего возраста как практически 
неиспользованный ресурс в политической жизни Соединенных Штатов. 

Члены этих и других групп работают над тем, чтобы добиться для пожи-
лых людей значительно большего числа прав как на рабочих местах, так 

и в общест- 
Контрольные вопросы к теме 

«Социальная политика Соединенных Штатов и пожилое населе-
ние» 

•     Демографическая ситуация влияет на социальную политику, затра-

гивающую интересы пожилых людей. 
•   В Соединенных Штатах быстрее всего увеличивается группа пожилых 



людей в возрасте 80 лет и старше. 

•     Несмотря на критику, социальные программы для пожилых людей, 

имеющих проблемы со здоровьем, как правило, удовлетворяют их инди-
видуальные потребности. 

•     Большинству людей в возрасте старше 65 лет потребуется институ-
ционализация. 

•   Варианты образа жизни для здоровых пожилых людей исчерпываются 
общинами пенсионеров и использованием постоянно увеличивающегося 

числа коммунальных услуг. 
 

Вопрос для размышления  
Каким образом пожилые люди сами являются важным источником удов-

летворения собственных потребностей и потребностей других людей 
старшего возраста? 
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венной жизни в целом. Их работа позволила не только пожилым людям, 

но и другим членам общества обрести большую автономию и улучшить 

условия проживания. Одна престарелая женщина-инвалид смогла суще-
ственно повлиять на ситуацию в Филадельфии, публично продемонстри-

ровав, что городская система транспорта не приспособлена к нуждам 
слабых или больных людей. Она обратила внимание властей на то, что 

ступеньки, ведущие в салон автобуса, для немолодого человека слишком 
высоки. Усилия инвалидов привели к тому, что на улицы города вышли 

машины с низкими ступенями — специальные автобусы, приспособлен-
ные для нужд физически неполноценных людей. И наконец, такие орга-

низации, как «Серые пантеры» и AARP, позволили пожилым людям об-
рести благоприятные представления о самих себе, — то, чем общество 

долгое время пренебрегало, отождествляя молодость с красотой, зре-
лость с силой, а пожилой возраст с немощью. 

Сделав социальную политику чуть более гибкой, совершенствуя систему 
здравоохранения, транспорта и удовлетворения социальных потребно-

стей, мы откроем перед пожилыми людьми множество различных вари-

антов образа жизни. Увеличение количества пожилых людей не обяза-
тельно означает увеличение нагрузки на молодежь и людей зрелого воз-

раста. Финансовые и созидательные ресурсы данной части населения 
могут не только удовлетворить все их потребности, но и сделать гораздо 

больше. 
Краткое содержание главы Личность и старение 

•    Согласно Эриксону, основная задача развития с юности и до конца 
жизни — поддержание относительно постоянной идентичности; для са-

мых пожилых людей поддержание собственной идентичности мшкет быть 
особенно важно. 

•    По мнению Эриксона, завершающая стадия развития — психосоци-
альный конфликт целостности и отчаяния; приспособление к пожилому 

возрасту сопровождается потребностью вспоминать прошлое и переос-
мыслять прошедшие события. 

•    Левинсон полагает, что существует переходный период, который 

связывает ранее сложившуюся структуру жизни со структурой, свойст-
венной пожилому возрасту. 



•    Люди стремятся быть постоянными в своем поведении. 

•    Такие личностные характеристики, как невротизм, экстраверсия, ин-

тро-версия и открытость опыту, не изменяются с момента зрелости до 
пожилого возраста. 

•    Некоторые исследователи предполагают, что навыки приспособления 
к жизненным изменениям с возрастом ослабевают, другие указывают, 

что стиль поведения в условиях стресса у пожилых людей становится 
более зрелым. 

•    Стереотипное представление о старости рисует многим пожилым лю-
дям безрадостную картину существования, которую они принимают; тем 

не менее большинство из них воспринимают себя позитивно. 
•    Удовлетворение от жизни и приспособление к пожилому возрасту за-

висит от иных, нежели возраст, факторов. 
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•    Социальное сравнение играет решающую роль в восприятии пожи-

лыми людьми перспектив на будущее. 

Выход на пенсию: значимое изменение статуса 
•    Одним из наиболее важных факторов, определяющих приспособле-

ние людей к жизни после выхода на пенсию, является их собственное 
желание отойти от дел; выход в отставку — наиболее значимое измене-

ние статуса в пожилом возрасте.                                              ^ 
•    Здоровье — очень важный фактор, определяющий реакцию человека 

на выход в отставку; еще один важный аспект — экономический статус 
будущего пенсионера. 

•    Отношение человека к работе влияет на его чувства в связи с выхо-
дом на пенсию. 

•    В среднем женщины с непрерывным опытом работы перед выходом 
на пенсию бывают лучше обеспечены и готовы к прекращению трудовой 

деятельности, нежели женщины, работавшие с длительными перерыва-
ми. 

•    Подготовка к выходу на пенсию включает в себя уменьшение коли-

чества обязанностей, планирование деятельности и образа жизни в от-
сутствие работы. В некоторых компаниях работают консультанты, гото-

вящие людей к выходу на пенсию. 
•    Выходящие на пенсию талантливые и продуктивные работники ока-

зываются потерянными для общества; в данном случае решением про-
блемы могут стать программы частичной занятости и создания специаль-

ных рабочих мест для пожилых людей. 
Семейные и личные связи 

•    Межличностные отношения продолжают определять многие стрессы и 
положительные стороны жизни пожилых людей. 

•    В среднем пожилые пары, состоящие в браке, говорят о том, что их 
супружеские отношения стали приносить им больше удовлетворения по-

сле того, как дети покинули родительский дом; в счастливых браках 
супруги, как правило, более равноправны и теснее сотрудничают друг с 

другом. 

•    Большинство пожилых людей сообщают о том, что видятся со своими 
детьми и внуками достаточно часто. 



•    Многие пожилые люди считают роль бабушки или дедушки одной из 

наиболее приятых в пожилом возрасте. 

•    Пожилые люди, нуждающиеся в повседневной бытовой помощи, как 
правило, обращаются за ней к своим родственникам. Чаще всего заботу 

о немощном пожилом человеке берет на себя его живая супруга (суп-
руг), однако жены, ухаживающие за своими мужьями, как правило, ис-

пытывают больший стресс, чем мужья, ухаживающие за женами. 
•    Забота о человеке, страдающем болезнью Альцгеймера, влечет за 

собой особое напряжение и стрессы. 
•    Вдовство — тяжелый этап в жизни человека, требующий от него 

серьезного приспособления к новым жизненным условиям. 
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•     Вдовцы чаще вступают в брак, чем вдовы, поэтому значительное 
число пожилых женщин сталкивается с трудностями одинокого сущест-

вования. 
•    Доступные вдовам и вдовцам системы социальной поддержки вклю-

чают в себя членов их семей, друзей, коллег по работе и знакомых, с ко-

торыми они вместе проводят время. 
. Вдовам легче, чем вдовцам, удается поддерживать социальные связи; 

вдовцы чаще попадают в социальную изоляцию. 
•     В пожилом возрасте многие люди начинают чаще встречаться со 

своими братьями и сестрами, больше интересуются их делами. 
•     Дружба придает ощущение стабильности жизни и приносит удовле-

творение как вступившим в брак, так и одиноким людям. 
Социальная политика Соединенных Штатов и пожилое население 

•     В населении США быстрее всего увеличивается численность пожи-
лых людей в возрасте 85 лет и старше; состояние здоровья многих более 

старых пожилых людей оказывается лучше, чем у пожилых людей моло-
дого возраста. 

•     Ожидается, что в будущем пожилое население США станет более эт-
нически разнообразным. 

•     Многие пенсионеры, живущие дома, получают бытовую помощь от 

людей, услуги которых они не оплачивают; другие живут в специальных 
домах в своей общине, где им оказывается помощь; и лишь немногие 

помещены в дома престарелых. 
•     Социальные программы для пожилых людей, имеющих проблемы со 

здоровьем, отрегулированы недостаточно хорошо и не могухудовлетво-
рить их потребности. 

•     Можно ожидать, что состояние здоровья одного из четырех людей в 
возрасте старше 65 лет окажется настолько плачевным, что потребуется 

помещение его в дом престарелых. Однако большинству людей потребу-
ется лишь ограниченная медицинская, социальная и бытовая помощь, 

которую им могут предоставить центры дневного пребывания. 
•     Для пожилых людей с хорошим состоянием здоровья общины пен-

сионеров являются удобным вариантом жизни; тем не менее большинст-
во пожилых людей хотели бы жить в своих собственных домах. В на-

стоящее время создается все больше служб, способных помочь им осу-

ществить это желание. 
•     Активные общественные организации, подобные AARP, объединяют 



пожилых людей в политическую и социальную силу. 

ГЛАВА 19 

СМЕРТЬ И УМИРАНИЕ 

Предварительный обзор главы 

Знаете ли вы? 
Что такое смерть? 

Каковы различия между ранними и современными представлениями о 
смерти, каким образом жители Соединенных Штатов и других стран по-

влияли на изменение этих представлений? 
Насколько люди склонны отрицать смерть? 

Чем различаются представления молодых и пожилых людей о смерти и 
умирании? Какая смерть является конечной стадией развития? Какие 

пять стадий человек проходит перед смертью? Каковы альтернативные 
варианты умирания? 

Какие люди в зрелом и пожилом возрасте чаще совершают самоубийст-
ва? Насколько по-разному относятся к смерти в больницах и хосписах? 

Какие люди сегодня нуждаются в праве на смерть? 

Каковы различия между активной эвтаназией, пассивной эвтаназией и 
облегченным самоубийством? 

Значение завещания о жизни и медицинской силы поверенного? Почему 
горечь утраты имеет столь большое значение и в чем ее смысл? Чем от-

ношение к смерти различается в разных культурах? Это основные те-
мы главы. 

«Жизнь коротка. И для одних она короче, чем для других», — заметил 
Гас, главный персонаж телевизионного фильма «Одинокий голубь» 

(Lonesome Dove). К этому мы можем добавить следующее: 1) неважно, 
как долго ты живешь, жизнь никогда не будет достаточно длинна, 2) ко-

гда конец приходит, он, по-видимому, приходит внезапно. 
Смерть — конечный этап развития, окончание жизни в ее известной нам 

форме. С точки зрения физиологии смерть — это полная остановка всех 
жизненных функций. С точки зрения психологии смерть, без сомнения, 

имеет очень большую личную значимость как для умирающего человека, 

так и для его семьи и друзей. Умереть — значит прекратить приобретать 
опыт, оставить любимых людей, неоконченное дело и вступить в неве-

домое (Kalish, 1987). Тем не менее следует помнить, что смерть — есте-
ственное явление, вне зависимости от того, наступает ли она рано в ре-

зультате болезни или несчастного случая или является венцом 
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долгой и богатой событиями жизни. Все живые существа умирают. 
Смерть — такая же часть развития, как и сама жизнь (DeSpender, Strick-

land, 1999). 
Человеческая смерть прочно вплетена в культурный контекст. Сущест-

вуют собирательные представления о смерти, многие из которых отра-
жены в литературе, искусстве, музыке, религии и философии. В боль-

шинстве культур смерть связана с особыми обрядами и ритуалами. В за-
висимости от культурной принадлежности, а также от личных убеждений 

и толкований смерти человек может воспринимать это событие как вну-

шающее страх, ужас и отвращение и стараться отложить его как можно 



дальше. Во многих других культурах и религиях смерть, напротив, вос-

принимается не как конец, а как перемещение из одного состояния в 

другое, вступление в новую, лучшую жизнь, переход к более высокому 
уровню существования. Для некоторых людей смерть может быть желан-

ным средством освобождения от тяжких страданий, иногда сопровож-
дающих болезни и старение. В других случаях, например, для людей, 

совершающих самоубийства, она может стать окончательным и отчаян-
ным средством ухода от реальности, наполненной болью и несчастьями. 

Таким образом, у смерти много смыслов. 
Более глубокое знание об опыте, который приобретает умирающий че-

ловек, о горе и сожалении по поводу тяжкой утраты позволило бы нам 
лучше помочь людям справиться с трагедиями и триумфами их жизни. 

Исторически исследователи психологии развития избегали темы смерти. 
Разумеется, этот вопрос нелегко исследовать. Кроме того, возможно, они 

полагали неэтичным критически изучать чувства и реакции умирающего 
человека. Тем не менее в течение последних нескольких десятилетий 

смерть подверглась подробному изучению. В этой главе будут рассмот-

рены некоторые недавно полученные сведения о смерти, исследованы 
способы возможного их применения. Мы остановимся на размышлениях 

и страхах, связанных с завершением жизни, поведении человека перед 
лицом собственной смерти. Мы поговорим о поисках гуманной смерти, 

которые ведет общество в целом и каждый человек в отдельности, рас-
смотрим печаль и сожаление, сопровождающие тяжкую утрату. Далее 

будет исследован вопрос естественной смерти в конце жизни, а также в 
юном и зрелом возрасте. И наконец, мы поговорим о том, что значит за-

вершить цикл жизни. 
Страх смерти 

Рождение и смерть — естественные события, начинающие и завершаю-
щие жизнь человека. Тем не менее их эмоциональное влияние и личное 

значение чрезвычайно различны. Рождение, как правило, воспринимает-
ся с радостью и оптимизмом; смерти избегают даже те, кто верит, что 

после его ждет новая, лучшая жизнь. Иногда люди отрицают реальность 

смерти. 
Отрицание смерти 

Некоторые авторы полагают, что технологичное, ориентированное на 
юность общество Соединенных Штатов имеет тенденцию отрицать и иг-

норировать смерть, испытывая в то же время выраженную озабоченность 
ею. Упоминания о смерти постоянно встречаются в средствах массовой 

информации, но люди пытаются отстраниться от этого, не воспринимают 
ее как событие, которое может произойти и с ними. Они, как правило, 

думают, что убийства, несчастные случаи со смертельным исходом слу-
чаются только с другими людьми. 
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Люди также стараются не затрагивать тему смерти, когда кто-либо уми-

рает. Для того чтобы проиллюстрировать свой вывод, один из авторов 
(Kalish, 1985) приводит следующий рассказ. Как-то некий человек был 

приглашен на обед в дом своего друга. Войдя в столовую, гость с удив-

лением заметил, что за столом сидит лошадь. Он начал оглядываться по 
сторонам, ожидая, как хозяин и другие гости отреагируют на это собы-



тие. Все присутствующие были шокированы, на их лицах было написано 

смущение. Тем не менее никто не хотел обижать хозяина упоминанием о 

том, что всем им, без сомнения, было неприятно. Обед продолжался, и 
тишину время от времени нарушали лишь безобидные разговоры. Не это 

ли, спрашивает автор, аналог того, что происходит вокруг умирающего 
человека, с которым никто не разговаривает о том, что с ним происхо-

дит? 
В предшествующие исторические эпохи смерть была обычным событием. 

Она, как правило, заставала человека дома, и члены семьи ухаживали 
за ним до самой его смерти. Приготовление тела к погребению и испол-

нение похоронных обрядов также становилось делом семьи и общины. В 
частности, члены семьи и друзья собственноручно выкапывали могилу и 

погребали умершего. 
Тем не менее в XX веке смерть стала неким технологическим процессом. 

В западных странах большинство людей умирает в больницах, где все 
необходимое делает медицинский персонал, в то время как родственни-

ки больного находятся в стороне. Сотрудники похоронного бюро готовят 

тело к проведению необходимых ритуалов, затем оно выставляется для 
последнего прощания в церкви. Контакты с умирающим человеком край-

не ограничены как до, так и после смерти. Таким образом, можно ска-
зать, что мы живем в эру «невидимой смерти». Более того, люди обма-

нываются, убеждая себя в том, что смерть — всего лишь одна из про-
блем, требующих решения, как, например, изучение заболевания, спо-

соб лечения которого пока не известен (Aries, 1981). 
Отрицание — распространенный способ поведения в условиях стресса. 

Человек просто отказывается видеть или принимать реальность, и это 
оказывает существенное влияние на его поведение. Если человек четко 

оценивает реальность смерти, он предпринимает разумные предосто-
рожности против возможных жизненных опасностей, но и не ограничи-

вает себя без нужды. Мы должны быть способны принять и жизненные 
ограничения, и собственную уязвимость. Некоторые ученые полагают, 

что при вхождении в культуру Соединенных Штатов более тесных кон-

тактов с умирающими людьми дети встречались бы с гораздо меньшим 
количеством искаженных образов смерти (Pattison, 1977). 

Тем не менее некоторые исследователи полагают, что в последнее время 
культурное табу на обсуждение смерти ослабевает. Людям становятся 

доступны книги, статьи и специальные учебные программы, способные 
изменить их отношение к смерти. Даже медики, ежедневно сталкиваю-

щиеся со смертью, нуждаются в подобных учебных программах и семи-
нарах, чтобы научиться справляться с собственными чувствами. В сере-

дине 1960-х годов Элизабет Кюблер-Росс (Elisabeth Kubler-Ross) начала 
исследование процесса смерти, которое мы обсудим в следующем разде-

ле. Она отметила, что часть персонала больниц проявляет значительную 
устойчивость к смерти и отрицает ее (Kubler-Ross, 1969). Как только вы-

яснялось, что пациент болен смертельно, медицинские сестры и врачи 
начинали обращать на него значительно меньше внимания, избегая лю-

бых контактов, за исключением самых необходимых. Они меньше разго-

варивали с пациентом, оказы- 
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вали ему меньшую повседневную помощь и, как правило, не сообщали, в 

какой стадии находится его заболевание, даже если он сам спрашивал 

об этом. Никто из персонала не хотел обсуждать с умирающим пациен-
том его чувства. 

Сегодня ситуация изменилась (Kastenbaum, 1998). Во все сестринские 
программы и во многие программы подготовки врачей включены специ-

альные семинары, посвященные смерти. Они учат будущих медиков под-
держивать контакт с умирающим пациентом и уважать его право на ин-

формацию. Сегодня общепризнано, что медицинские работники, адек-
ватно оценивающие процесс умирания, способны поставить перед собой 

более реальные цели и спрогнозировать для пациента «хороший исход», 
при котором он сможет умереть с достоинством, получит возможность 

выразить свои чувства семье и друзьям и встретит смерть в соответствии 
с присущим ему стилем жизни. 

Озабоченность смертью 
Больше ли пожилые люди боятся смерти, чем молодые, и сильнее ли они 

озабочены ею? Меньше ли боятся смерти люди с хорошим здоровьем и 

те, кто контролирует собственную жизнь? Теория психоанализа утвер-
ждает, что беспокойство или боязнь собственной смерти — нормальное 

явление. Тем не менее это не всегда так. Более того, люди, испытываю-
щие значительное беспокойство по поводу смерти, по-разному справля-

ются с этим чувством. Некоторые находят смысл, цель жизни и встраи-
вают знание о том, что они умрут, в свою жизненную схему. Религиозные 

фанатики, жертвующие собой во имя какой-либо цели (например, терро-
ристы-самоубийцы), доводят подобное «решение» проблемы до абсолю-

та. Экзистенциалисты и атеисты, убежденные в отсутствии жизни после 
смерти, напротив, иногда испытывают ужас перед перспективой оконча-

тельного прекращения своего существования. Однако они могут пережи-
вать и чувства иного рода: люди, уверенные в отсутствии загробной 

жизни, нередко примиряются со смертью, воспринимая ее как естествен-
ное и даже умиротворяющее состояние. Они основываются на том, что в 

небытии не может быть стресса и боли, а посему нет смысла «волновать-

ся» по поводу смерти. 
Как показывают исследования, представления большинства людей нахо-

дятся где-то между этими двумя полярными точками зрения. В этом слу-
чае боязнь или чрезмерное беспокойство по поводу собственной смерти 

определяются в основ- 

 
Пожилые люди, отвечая на вопрос, что бы они стали делать, если бы им 

осталось жить не более полугода, часто говорят, что желали бы провести 



это время со своей семьей 
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ном тем, какое личное или культурное значение имеет для человека 
смерть. Исследования свидетельствуют, что пожилые люди, как правило, 

несколько меньше обеспокоены собственной смертью, чем молодые; 
кроме того, человек, имеющий четкую цель в жизни, меньше боится 

смерти. Несмотря на то что некоторые пожилые люди часто думают о 
смерти, они при этом чувствуют себя на удивление спокойно 

(Kastenbaum, 1998). Большое значение имеют и религиозные убеждения 
человека: опросы показывают, что люди, твердо верующие в Бога и за-

гробную жизнь, перед смертью реже впадают в депрессию и испытывают 
меньшее беспокойство (Alvarado, Templer, Bresler & Thomas-Dobson, 

1995). Тем не менее решающее значение имеют личные чувства челове-
ка: само по себе активное участие в религиозной жизни и принуждение 

себя к вере не может гарантировать уменьшения обеспокоенности собст-
венной смертью. 

Когда молодых людей спрашивают, что бы они делали, если бы им оста-

лось жить всего полгода, можно услышать следующие ответы. Они, как 
правило, думают, что отправились бы путешествовать и попытались бы 

сделать то, что всегда хотели, но не имели такой возможности. У пожи-
лых людей другие приоритеты. Иногда они говорят о миросозерцании, 

медитации или других занятиях, требующих внутренней сосредоточенно-
сти. Но чаще отмечают, что хотели бы провести это время со своей семь-

ей или близкими им людьми (Kalish, 1987; Kalish, Reynolds, 1981). Кроме 
того, в ходе опроса с участием значительного количества пожилых лю-

дей лишь 10% респондентов утвердительно ответили на вопрос «Боитесь 
ли вы смерти?» (Jeffers, Verwoerdt, 1970). В то же время многие участни-

ки исследования заявили, что боятся длительной и мучительной смерти. 
Хотя пожилые люди, как правило, испытывают меньшее беспокойство по 

поводу смерти, не всем из них свойственно подобное чувство. Сущест-
вуют выраженные личностные различия обеспокоенностью смертью 

(Stillion, 1985). Возникает вопрос, можно ли назвать признаки, по кото-

рым люди делятся на сильно и мало обеспокоенных собственной смер-
тью? Экспериментальные данные не поддаются однозначной интерпре-

тации. По некоторым сведениям, наименьшее беспокойство испытывают 
люди, хорошо приспособленные психологически и достигшие, согласно 

Эриксону, стадии личностной целостности. По другим данным, физиче-
ски и умственно здоровые пожилые люди, контролирующие собственную 

жизнь, испытывают наибольшее беспокойство. Существует также мне-
ние, что 

Контрольные вопросы к теме 
«Страх смерти» 

•     До XX века люди, как правило, умирали дома. 
•     В наши дни промышленное общество отрицает смерть и в то же вре-

мя чрезмерно озабочено ею. 
•     Культурные табу, связанные со смертью, сегодня ослабевают. 

•     Пожилые люди более, чем молодые, озабочены смертью. 

•     Отношение к смерти среди пожилых людей очень сильно различает-
ся. 



Вопрос для размышления 

Каково влияние психологического отрицания на реакцию человека на 

смерть? 
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обеспокоенность смертью не постоянна. Очень часто, например, люди 
начинают сильно беспокоиться по поводу собственной смерти, когда у 

них диагностируют потенциально смертельное заболевание. Однако в 
течение нескольких недель или месяцев после этого известия их обеспо-

коенность постепенно уменьшается (Bels-ky, 1984). Обеспокоенность 
смертью, по-видимому, является одним из признаков развития процесса 

установления и принятия значения смерти в контексте смысла жизни. 
Встреча с собственной смертью 

По мере того как люди стареют или заболевают, они начинают осозна-
вать, что смерть уже не является столь отдаленным событием. Молодые 

люди могут позволить себе роскошь отбросить мысли о смерти, однако 
во время болезни или в старости этих размышлений уже нельзя избе-

жать. Каким образом люди реагируют на эту финальную стадию собст-

венного развития? Многие проходят через несколько стадий приспособ-
ления к умиранию и в итоге принимают неизбежность смерти. Тем не ме-

нее, как мы в дальнейшем увидим, это справедливо не для всех людей. 
Смерть как конечная стадия развития 

Людям, перед которыми не встает перспектива скорой смерти, может по-
требоваться значительное время для того, чтобы свыкнуться с мыслью о 

неизбежности прекращения жизни. Они зачастую проводят последние 
годы, оглядываясь назад, размышляя о приятных и болезненных момен-

тах прошлого. По мнению Батлера (Butler, 1968; 1980-1981), такой об-
зор своего жизненного пути — важный этап развития личности, продол-

жающегося в течение всей жизни. В пожилом возрасте как никогда 
сильны побудительные мотивы к самопознанию. Процесс самопознания 

часто способствует развитию личности. Человек разрешает застарелые 
конфликты, находит новый смысл в жизни и даже открывает нечто ранее 

не известное в самом себе. Лишь осознание реальности приближающей-

ся смерти может заставить нас принять ключевые решения относительно 
самых важных моментов жизни и понять, кто мы такие на самом деле. 

Смерть создает необходимую перспективу (Kubler-Ross, 1975). Таким об-
разом, парадоксально, но смерть может послужить толчком «процесса 

возвращения к жизни» (Imara, 1975). 
Как и в предыдущие периоды жизни, выяснение смысла и цели жизни 

требует активной перестройки философских, духовных и практических 
убеждений (Sherman, 1987). Когда в 1974 году писатель Эрнест Бекер 

(Ernest Becker) был помещен в больницу с последней стадией рака, его 
попросили рассказать о том, что он чувствует. В течение жизни Бекер 

много писал о встрече со смертью и поэтому во многом был готов к тому, 
что испытывал. Он прошел через несколько стадий приспособления к 

смерти и на момент интервью, по-видимому, уже достиг конечной стадии 
трансцендентности. Его собственное решение оказалось духовным: 

«Легче умирать, зная, что помимо того, что происходит с человеком, су-

ществуют еще потрясающие созидательные силы космоса, которые ис-
пользуют нас для каких-то нам не известных целей» (цитируется по 



Keen, 1974). Другие люди могут совершенно иначе прийти к согласию со 

своей смертью, а представления об этом явлении имеют существенные 

отличия в разных культурах и религиях. В любом слу- 
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чае, признания Э. Бекера — убедительный аргумент в пользу того, чтобы 
дать людям возможность найти свое собственное решение проблемы и 

встретить смерть смиренно и достойно. 
Стадии приспособления 

Элизабет Кюблер-Росс (1969) одной из первых обратилась к проблеме 
изучения смерти и умирания. Основное внимание она уделила относи-

тельно кратковременным ситуациям, в которых перспектива смерти ста-
новится для человека весьма реальной, например при обнаружении у 

него неизлечимого заболевания. В результате бесед с такими людьми Э. 
Кюблер-Росс выделила пять стадий приспособления к мысли о смерти: 

отрицание, гнев, торг, депрессию и принятие. Вот краткое описание этих 
стадий: 

•     В стадии отрицания человек отвергает возможность смерти и ищет 

другие, более благоприятные мнения и перспективы. 
•     Когда человек осознает, что он действительно умрет, его или ее ох-

ватывает раздражение, негодование и зависть. Это стадия гнева. Чело-
век чувствует себя обманутым, поскольку его планы и мечты никогда 

уже не осуществятся. 
•     В стадии торга человек ищет возможность выиграть время, он дает 

обещания и ведет переговоры со своим Богом, докторами, медсестрами 
или другими людьми по поводу отсрочки приговора, избавления от боли 

и страданий. 
•     Если торг не дает результатов, а время истекает, человека охваты-

вает беспомощность и безнадежность. Теперь он находится в стадии де-
прессии и оплакивает не только реальные потери, но и скорую разлуку 

со своей семьей и друзьями. 
•     В завершающей стадии, стадии принятия, человек принимает факт 

близости смерти и спокойно ожидает ее. 

Стадии приспособления, описанные Э. Кюблер-Росс, представляют собой 
обычную реакцию человека на неизбежность смерти и помогают понять, 

что чувствуют умирающие люди. Тем не менее они не универсальны. Не 
все люди проходят через каждую из перечисленных стадий, и лишь не-

которые проходят их именно в том порядке, как это указано выше. На 
реакцию человека влияет множество факторов: культурная принадлеж-

ность, свойства личности, религия, личная философия, продолжитель-
ность и характер заболевания. Некоторые люди пребывают в стадии гне-

ва или депрессии до самого конца, другие ждут смерти как избавления 
от боли. Каждый человек приспосабливается к смерти по-своему, поэто-

му в таких случаях ему не следует навязывать определенный набор ста-
дий приспособления. Напротив, как утверждает Роберт Кастенбаум (Rob-

ert Kastenbaum, 1998, 2000), следует позволить людям следовать их соб-
ственными путями к смерти. Когда они этого хотят, им следует говорить 

о своих чувствах, заботах и опыте, если у них есть вопросы, они должны 

получить на них ответы, необходимо упорядочить собственную жизнь, 
повидаться с родственниками и друзьями, простить и самим попросить 



прощения за ссоры и незначительные проступки. Все эти действия, ут-

верждает Р. Кастенбаум, более важны для человека, нежели прохожде-

ние неких эмоциональных стадий в определенном порядке. На рис. 19.1 
представлены некоторые практические советы людям, которые хотели 

бы помочь своим любимым, уходящим из жизни. 
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1.    Будьте честны в отношении ваших собственных забот и чувств. 
2.    Если вы сомневаетесь, спросите: 

•   Каково вам? 
•   Как вы себя сейчас чувствуете? 

•   Можете ли вы больше рассказать мне об этом? . Что вам нужно? 
. Как вы можете позаботиться о себе? 

3.    Сосредоточьтесь на настоящем. Как вы чувствуете себя ПРЯМО 
СЕЙЧАС? Что вам ПРЯМО СЕЙЧАС нужно? 

4.    Выслушать - значит помочь. Не нужно стараться делать это лучше, 
чем вы умеете. 

5.    Людям, попавшим в кризисную ситуацию, нужно знать, что у них 

есть право и силы принять решение. Укажите им возможные альтернати-
вы. 

6.    Окажите любую практическую помощь, которую вы можете предло-
жить, не нарушая свой душевный покой. 

Рис. 19.1. Ваше заботливое присутствие: советы по оказанию эффек-
тивной поддержки другим людям. Источник: Центр для людей, живущих 

рядом с умирающими 
Альтернативные пути 

Очень часто реакция на близкую смерть определяется самим течением 
заболевания. Если смерть наступает внезапно, у человека остается мало 

времени, чтобы проанализировать свою жизнь и подготовиться к расста-
ванию с ней. Заболевание, приносящее с собой боль, _ограничивающее 

подвижность человека или требующее частых и сложных медицинских 
вмешательств, может оставить ему очень мало времени и сил, чтобы под-

готовиться к смерти. Было бы неправильно для медицинского персонала 

или членов семьи больного полагать, что человек пребывает в стадии 
гнева, когда на самом деле такая реакция вызвана его физическим со-

стоянием или проводимыми с ним медицинскими манипуляциями 
(Kastenbaum, Costa, 1977). 

Особенно сильно реакция человека на приближение смерти связана с 
природой его заболевания в случае СПИДа. Данное заболевание зачас-

тую передается половым путем и поэтому связано с сильными эмоцио-
нальными переживаниями как заболевших, так и близких им людей. 

Фэнтон Джонсон (Johnson, 1994) в своей книге затронул проблему памя-
ти и прощения. Согласно его мнению, два этих движения души «лежат в 

центре любого общества», однако подвергаются сомнению в связи со 
СПИДом. Ф. Джонсон поясняет: 

Самые мудрые люди, которых я знаю, ВИЧ-положительные и отрица-
тельные, живут, не отрицая смерть, но принимая ее. Они не прощают и 

забывают, но прощают и помнят. Самая сложная и нужная задача скор-

бящего человека заключается именно в этих двух противоположных им-
перативах: простить и помнить, принять и никогда не забывать (1994, р. 



15). 

Длительный период умирания, через который проходят многие больные 

СПИДом, затрудняет задачу принятия и прощения для тех, кому прихо-
дится справляться 
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с эмоциями, окружающими процесс смерти. Особенно сложной эта зада-

ча становится для членов некоторых испанских и афроамериканских об-
щин США, поскольку многие жертвы СПИДа — очень молодые люди. 

Кроме того, скорбь по другим умершим, сопряженная с необходимостью 
справляться со своей собственной болезнью, уменьшает время и силы, 

необходимые для того, чтобы пройти через традиционные стадии, свя-
занные с принятием смерти (Horn, 1993). 

Как существует множество уникальных путей жизненного развития, так 
существует и бесчисленное количество вариантов смерти. Идеальный 

для большинства людей жизненный путь — сохранение здоровья до 85 
лет и старше, наведение порядка в собственных делах, а затем быстрая 

и безболезненная смерть (Kalish, 1985), возможно, во время сна. Дейст-

вительно, опросы показывают, что подавляющее большинство людей, 
особенно молодые мужчины и женщины, предпочли бы умереть внезапно 

(Kalish, 1985). 
Когда человек болен и исход болезни предрешен, он и его члены семьи 

приспосабливаются и адаптируются к предположительному «оставшему-
ся времени жизни». У многих есть незавершенные дела, распоряжения, 

которые еще нужно сделать, и слова, которые необходимо сказать. Не-
которые люди пытаются воздействовать на свой жизненный путь, прини-

мая лечение или отказываясь от него, напрягая «волю к жизни» или 
смиряясь с неизбежным. Многие на этом конечном отрезке пути старают-

ся сохранять контроль над ситуацией и достоинство. Но все хотят, чтобы 
их смерть была гуманной. 

Суицид. Самоубийства на удивление широко распространены среди 
проживающих в США людей среднего и пожилого возраста. Хотя наи-

большую огласку получают самоубийства среди молодежи, подростков и 

школьников, это явление значительно шире распространено среди лю-
дей старше 45 лет. Однако среди представителей данной возрастной 

группы люди в возрасте 65 лет и старше наиболее склонны к суициду (U. 
S. Census Bureau, 1997). Мужчины совершают самоубийство в 4 раза ча-

ще, чем женщины. Количество случаев суицида среди мужчин неуклонно 
растет с возрастом и достигает пика среди 80-летних (Manton, Blazer & 

Woodbury, 1987). В пожилом возрасте количество суицидов резко воз-
растает как среди белых мужчин, так и среди представителей нацио-

нальных меньшинств (Manton et al., 1987). Эти данные не принимают во 
внимание пассив- 

Контрольные вопросы к теме 
«Встреча с собственной смертью» 

•     Многие пожилые люди проходят стадии приспособления к смерти в 
строго определенном порядке. 

•   Согласно Элизабет Кюблер-Росс, пять основных стадий приспособле-

ния к мысли о смерти - это отрицание, гнев, торг, депрессия и принятие.  
•   Течение болезни может повлиять на то, как человек будет реагиро-



вать на умирание. 

•     Существует множество путей смерти. 

•   Среди пожилых людей самоубийство чаще всего спровоцировано пло-
хими условиями жизни, 

 
Вопрос для размышления  

В каком смысле смерть можно рассматривать как одну из'стадий разви-
тия? 
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ные формы самоубийства, например разрешение самому себе умереть, 
известное как смиренная смерть, или непрямые способы саморазру-

шения, такие как неумеренное потребление алкоголя, наркотических 
веществ или курение, известные как суицидальная эрозия. Еще одна 

форма непрямого самоубийства заключается в умерщвлении в состоянии 
слепой ярости группы ни в чем не повинных свидетелей, которая закан-

чивается обычно смертью самого правонарушителя. 

Самоубийство среди пожилых людей почти всегда является результатом 
«тяжести жизненных потерь», например трудностей на работе, шока от 

выхода на пенсию или вдовства. Таким образом, и вдовы, и вдовцы 
больше, нежели остальная часть населения, подвержены риску само-

убийства (Li, 1995). Риск суицида резко сокращается через год после по-
тери супруга, но остается выше средних показателей еще в течение не-

скольких лет. Помимо выхода в отставку и вдовства существует еще 
один важный фактор повышения риска самоубийства в пожилом возрас-

те. Одинокие пожилые люди, склонные к эмоциональной нестабильно-
сти, и в особенности мужчины и женщины, постоянно испытывающие 

беспокойство или чувство неполноценности, в большей степени подвер-
жены суициду. 

Одним из наиболее эффективных средств улучшения душевного здоро-
вья вдов и вдовцов и удовлетворения их социальных потребностей яв-

ляются группы самопомощи. Люди, участвующие в работе таких групп, 

могут найти успокоение, делясь своими страхами и чувствами с другими 
людьми. Подобные группы также создают защитное окружение, в кото-

ром возникают новые связи и апробируются новые роли, выводящие лю-
дей из изоляции и помогающие им самим справиться с собственными 

проблемами. Исследования групп поддержки подтверждают положитель-
ное влияние этих объединений на жизнь большинства участников (см., 

например, Levy, Derby & Martinkowsky, 1993; Lund, Caserta & Dimond, 
1993). 

В поисках гуманной смерти 
Как мы видели, опыту умирания посвящено значительное количество ис-

следований. Невежество и забвение постепенно уступают место более 
реалистичному взгляду на проблему смерти. Тем не менее может пройти 

немало времени, прежде чем в обществе возобладают передовые взгля-
ды ряда исследователей в области психологии. Мы очень хорошо забо-

тимся о здоровье наших умирающих родителей, предоставляя им необ-

ходимую медицинскую помощь и системы жизнеобеспечения. Но мы 
очень мало думаем о том, чтобы помочь им справиться с охватывающим 



их беспокойством и мыслями о приближающейся смерти. Нередко со 

смертельно больными людьми окружающие обращаются недостаточно 

гуманно. Таких больных могут изолировать от любимых и близких им 
людей в стерильном окружении, а жизненно важные для них решения 

принимаются без учета их собственных желаний. И в настоящее время 
пациенту зачастую не сообщают диагноз, а если он выражает недоволь-

ство по поводу лечения, ему предлагают седа-тивные препараты. По 
сравнению с ужасающе холодной больничной атмосферой смерть в до-

машней обстановке, в окружении знакомых людей и предметов, кажется 
почти роскошью. 

В последнее время, однако, врачи и другие медицинские работники ча-
ще сообщают правду умирающим людям об их состоянии. Согласно но-

вейшим представлениям, считается, что умирающему пациенту следует 
предоставить некоторую 
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степень автономии. Так, например, возможность определять, какое ко-

личество обезболивающих или седативных препаратов они будут полу-

чать, может дать пациентам ощущение того, что они все еще контроли-
руют некоторые аспекты собственной жизни. Это очень важно для лю-

дей, которым в противном случае может казаться, что их существование 
определяется силами, не находящимися под их контролем. Действитель-

но, результаты некоторых исследований показывают, что практически 
любое животное, будь то собака, крыса или таракан, часто отказывается 

от жизни, если чувствует, что она уже не находится под их контролем 
(Selig-man, 1974). В одном из экспериментов крыс помещали в воду и 

определяли время, в течение которого они смогут продержаться на пла-
ву. Некоторые животные боролись за жизнь около 60 часов, другие поч-

ти сразу опускались на дно и тонули, как только их помещали в воду. 
Почему их реакции были столь различны? Крыс, которые умирали быст-

ро, в течение длительного времени перед экспериментом держали в оди-
ночестве, из-за чего они чувствовали себя беспомощными и поэтому 

сдавались без борьбы. Животных, которые длительное время боролись, 

не содержали в изоляции и поэтому они старались выжить. Практически 
аналогичная ситуация происходит с людьми, когда их на долгое время 

помещают в дома престарелых или больницы. Пожилые люди чувствуют, 
что больше никак не могут контролировать свое существование, и пре-

кращают бороться за собственную жизнь. Напротив, те, кто всю жизнь 
активно контролировал окружающую жизненную обстановку, могут по-

пытаться контролировать и персонал больницы или дома престарелых. 
Несмотря на то что с такими пациентами бывает трудно найти общий 

язык, они, как правило, живут дольше (Tobin, 1988). 
Мы уже упоминали о том, что смерти боится лишь относительно неболь-

шое количество пожилых людей. Тем не менее у стариков есть другие 
страхи, связанные с процессом умирания. Пожилые люди опасаются дли-

тельного, мучительного конца и не хотят зависеть от окружающих. Они 
также боятся потерять рассудок и достоинство. Некоторые даже упоми-

нают о том, что желали бы для себя «хорошей смерти», не связанной с 

агонией и деградацией. Поиски «хорошей смерти» привели к изменению 
отношения к умирающим людям. Были созданы хосписы, и люди обрели 



право на гуманную смерть. 

Хоспис 

Представление о том, что умирающие люди должны сохранять некоторый 
контроль над собственной жизнью и смертью, привело к созданию хос-

писов. Хосписы созданы для того, чтобы помочь смертельно больным 
людям прожить оставшиеся дни как можно более полно и независимо, 

оказывать необходимую поддержку пациентам и их семьям. Первый хос-
пис для умирающих был создан в 1967 году в Англии как программа ста-

ционарного лечения. В США первый хоспис открылся в 1974 году в Нью-
Хевен, штат Коннектикут, и идея очень быстро распространилась по всей 

стране. Через 4 года в 39 штатах США и административном округе Ко-
лумбия работало уже 200 различных по объему хосписных программ 

(Abbot, 1978). Сегодня в Соединенных Штатах таких программ уже 
больше 3100 (Hospice Foundation of America, 1999). 

Некоторые хосписы работают независимо, однако большинство их них 
являются частью обычных организаций системы здравоохранения. Ти-

пичная хоспис-ная программа обычно включает в себя стационар, про-

граммы домашнего ухода, 
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медицинскую и психологическую консультации, различные врачебные и 
сестринские услуги, помогающие пациентам облегчить боль и контроли-

ровать симптомы заболевания. Интересно, что хоспис - это не «место», 
это философия. 80% хосписной помощи оказывается либо на дому, либо 

в домах престарелых {Hospice Foundation of America, 1999). 
Закон, вступивший в силу в 1982 году, помог сделать хосписную помощь 

более доступной для умирающих пациентов. Согласно широко известно-
му закону 97-248, граждане, включенные в систему социального обеспе-

чения, имеют право получать услуги на дому в течение двух периодов 
продолжительностью по 3 месяца каждый. В эти услуги включается ре-

гулярный врачебный и домашний сестринский уход, психологическое 
консультирование, оценка питания, помощь в отсрочке, беседы с духов-

ником, работа по хозяйству, юридическое и финансовое консультирова-

ние, физио-, трудо- и речевая терапия, поддержка семьи после тяжелой 
утраты. Несомненно, пациентам требуется более широкий спектр услуг 

Однако во многих случаях даже такая помощь на дому с финансовой 
точки зрения оказывается более выгодной, чем госпитализация (Cloud, 

2000). 
Больницы предназначены для сохранения и поддержания жизни. Для 

персонала больниц смерть - это «враг». В некоторых случаях помощь, 
которую умирающим людям оказывают в больнице, отражает именно эту 

точку зрения. В то же время в рамках концепции хосписа смерть не счи-
тается поражением. Здесь ее рассматривают как нормальную и естест-

венную стадию жизни, встретить которую нужно с достоинством. Смерть 
столь же естественна, как и рождение; как и в случае родов, умирающе-

му человеку иногда требуется помощь. Хосписы предназначены для того, 
чтобы оказать людям эту помощь и позволить им умереть с комфортом. 

Наиважнейшая цель хосписа - помочь человеку справиться с любой бо-

лью: физической, психологической^социальной и духовной. Кроме того, 
персонал хосписов старается, наскольково^можно, уважать право уми-



рающего человека выбрать свою собственную смерть (DeSpelder, Strick-

land, 1995). Здесь также помогают членам семьи понять чувства и по-

требности умирающего человека, создают возможности для общения, по-
зволяющие смертельно больному пациенту 

 
В хосписах смерть считается нормальным этапом жизни, который чело-
век должен встретить достойно 
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чувствовать себя в меньшей изоляции. В хосписе контакты умирающего 

с членами его семьи продолжаются и после смерти, распространяясь на 
весь период траура. 

Право на смерть 
Если, как полагают многие люди, смерть — это естественный и, по сути 

дела, положительный опыт, имеем ли мы право вмешиваться в этот про-

цесс? Не лишаем ли мы других людей права умереть достойно, искусст-
венно поддерживая работу различных их органов после того, как нор-

мальное восстановление жизнедеятельности невозможно? Есть ли вре-
менная точка, когда человеку «предназначено» умереть и лучше позво-

лить природе взять свое? Продлеваем ли мы жизнь потому, что боимся 
смерти, даже в тех случаях, когда сами пациенты уже готовы умереть? 

Все эти вопросы активно обсуждались в последние годы, и многие люди 
сегодня требуют соблюдения своего права на смерть. 

Идея о том, что все должно развиваться естественным путем, а в некото-
рых случаях природе даже можно оказать помощь, несомненно, не нова. 

Эвтаназия, или умерщвление из милосердия, была распространена в 
Древней Греции и, возможно, в более ранние исторические эпохи. Одной 

из наиболее известных «жертв» эвтаназии в XX веке стал Зигмунд 
Фрейд. В 1939 году восьмидесятитрехлетний Фрейд, страдавший от рака 

челюсти в течение 16 лет, решил, что пора уйти из жизни: «Сейчас это 

уже одна лишь пытка, которая не имеет смысла» (цит. по: Shapiro, 
1978). До этого он заключил соглашение со своим лечащим врачом о 

том, что тот должен ввести ему смертельную дозу морфия, если Фрейд 
решит, что больше не может выдержать сильную боль и отчаяние. 3. 

Фрейд попросил исполнить условия соглашения, и врач выполнил его 
волю (Shapiro, 1978). 

В случае с Фрейдом природе не просто было позволено взять свое, а 
предпринимались определенные шаги, чтобы наступила смерть. Такие 

действия называются активной эвтаназией, хотя некоторые могут 



счесть это понятие эвфемистическим. Общественность США рассматри-

вает активную эвтаназию как простое предумышленное убийство, одна-

ко в некоторых случаях к людям, совершившим подобное действие, от-
носятся снисходительно (Shapiro, 1978). Особенно это касается случаев, 

когда акт эвтаназии совершается самим умирающим человеком, а его 
действия с юридической точки зрения можно рассматривать как само-

убийство. В разделе «Дискуссионный вопрос» говорится, что облегчен-
ное самоубийство — это предоставление безнадежно больному паци-

енту возможности воспользоваться «машиной смерти» и самому опреде-
лить количество вводимого ему смертельного препарата. 

Пассивная эвтаназия связана с отказом от использования (или отклю-
чением) специального оборудования, поддерживающего жизнь пациен-

та. В этом случае смерть наступает естественным образом. Проблема 
пассивной добровольной эвтаназии в наши дни встала особенно остро в 

связи с тем, что медицина добилась значительных успехов в сфере под-
держания жизни пациентов, в некоторых случаях — в течение практиче-

ски неограниченного количества времени. Действительно, основной во-

прос состоит в том, чтобы определить момент, когда следует отключить 
механизмы, поддерживающие жизнь больного. В табл. 19.1 представле-

ны гарвардские критерии определения смерти (Harvardcriteria), которые 
широко используются в юридической практике. Несмотря на то что эти 

критерии кажутся  очевидными  и  неопровержимыми,  они  тем  не  ме-
нее не  разрешают 

806     Часть IV. Взрослость 
проблему полностью (Kastenbaum, 1998). Так, например, можно ли че-

ловека признать мертвым, если у него неактивна кора больших полуша-
рий мозга, или активность и кровообращение должны прекратиться во 

всех частях данного органа? Решать подобные вопросы чаще всего при-
ходится в тех случаях, когда мнения родственников и медицинского пер-

сонала о дальнейшей судьбе пациента не совпадают. В этом случае су-
дья, опираясь на критерии смерти, должен вынести решение о прекра-

щении работы систем, поддерживающих жизнь пациента (Rob-bins, 

1986). 
Таблица 19.1 Гарвардские критерии определения постоянно не-

функционирующего 
(мертвого) мозга 

Отсутствие восприятия и ответа 
Отсутствуют признаки осведомленности о внешних стимулах или внут-

ренних потребностях. Восприятие отсутствует полностью даже в случае 
использования стимулов, которые в обычном состоянии причинили бы 

пациенту особенно сильную боль. 
Отсутствие движения и дыхания 

Полностью отсутствуют непроизвольное дыхание и любые другие непро-
извольные мышечные движения. 

Отсутствие рефлексов 
Отсутствуют обычные рефлексы, которые можно вызвать во время ней-

рофизиологического осмотра (например, от светового луча глазной зра-

чок не сужается). 
Плоская энцефалограмма (ЭЭГ) 



Электроды, прикрепленные к черепу, фиксируют электрическую актив-

ность живого мозга. Изображение, получаемое при этом исследовании, 

носит название мозговых волн. Мертвый мозг не дает обычноголзоора-
жения, состоящего из пиков и понижений. Напротив, приборы фиксиру-

ют прямую линию. Такое изображение используется для демонстрации 
недостаточности электрофизиологической активности мозга. 

Отсутствие притока крови к мозгу и кровообращения внутри него 
В отсутствие кислорода и питательных веществ, приносимых кровью, 

деятельность мозга быстро прекращается. (Точное количество времени, 
в течение которого мозг сохраняет свою способность функционировать в 

отсутствие притока крови, в настоящее время является предметом ис-
следования и во многом зависит от условий среды.) 

Источник: Kastenbaum, 1998. 
Одним из примеров стремления обеспечить человеку некоторую автоно-

мию на последних этапах жизненного пути является завещание о жиз-
ни. В качестве примера такого завещания можно привести документ, 

подготовленный Образовательным советом «Забота об умирающих» 

(Concern for dying, Educational Council) (рис. 19.2). Подобное завещание 
информирует членов семьи составившего завещание человека и всех, 

кого это может касаться, о нежелательности использования «героиче-
ских» и «экстраординарных» мер по поддержанию жизни в случае смер-

тельной болезни. Такой документ не имеет юридической силы, однако он 
может стать первым шагом на пути защиты любимого вами человека, ко-

торый позволит ему умереть естественным образом в вашем собственном 
доме. 
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Членам моей семьи, моим лечащему врачу и адвокату, всем, кого 

это может касаться 
Смерть - такая же реальность, как и рождение, рост, созревание и ста-

рение, это один из несомненных фактов нашей жизни. Если настанет 
время, когда я не смогу более участвовать в принятии решений относи-

тельно моего будущего, пусть это заявление, подписанное мною в здра-

вом уме и твердой памяти, станет выражением моей воли. 
Если возникнет ситуация, когда не будет никакой надежды на мое вы-

здоровление от тяжелейшего физического или психического недуга, я 
приказываю, чтобы мне было позволено умереть и моя жизнь не под-

держивалась бы с помощью медикаментов, искусственных средств или 
«героических мер». Тем не менее я прошу, чтобы мне милосердно дава-

ли лекарства, облегчающие мои страдания, даже в том случае, если они 
могут сократить отведенный мне срок жизни. 

Это заявление составлено с большим вниманием и в строгом соответст-
вии с моими убеждениями и верованиями, Я хочу, чтобы упомянутые в 

этом документе желания и приказания были выполнены настолько, на-
сколько это позволено законом. Поскольку мои пожелания не могут быть 

полностью приведены в жизнь с помощью закона, я надеюсь, что те, ко-
му я адресую это Завещание, сочтут себя морально обязанными выпол-

нить его. 

Дата 
Свидетель. 



Свидетель. 

Подпись. 

Копии данного документа разосланы. 
Рис. 19.2. Завещание о жизни 

Ситуация может сложиться совершенно иначе, если, заболев, вы окаже-
тесь в больнице, доме престарелых или ином медицинском учреждении. 

В разных штатах действуют различные законы, однако весьма вероятно, 
что прежде чем выполнить просьбу о неприменении экстраординарных 

мер по спасению вашей жизни против вашей воли, медицинскому персо-
налу учреждения потребуется документ, 

Доктор Джек Геворкян заставил современную Америку обсуждать мо-
ральные, этические и юридические вопросы, связанные с активной эвта-

назией 
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ВРЕЗКА 19.1 

Облегченное самоубийство 

Согласно данным штатного корреспондента Scientific American Джона 
Хоргана (John Horgan, 1997), опросы общественного мнения свидетель-

ствуют о том, что сегодня большинство жителей США поддерживают 
право пациента по своему желанию получить вызывающее смерть ле-

карство от своего лечащего врача. Некоторые профессиональные меди-
цинские организации поддерживают его мнение. С другой стороны, 

большинство подобных организаций, в том числе и Американская меди-
цинская ассоциация (American medical Association, АМА), жестко высту-

пают против самоубийств, осуществляемых с помощью лечащего врача. 
Почему? 

Сторонники облегченного самоубийства полагают, что многие люди уми-
рают в мучениях и агонии после продолжительной борьбы с заболева-

ниями, подобными СПИДу и раку. Несмотря на значительные достижения 
в вопросе облегчения боли, современные наркотики зачастую не могут 

устранить ее полностью. Более того, существующие в настоящее время 

законы часто запрещают врачам прописывать пациентам большие дозы 
облегчающих боль препаратов. Следует также помнить о том, что инди-

видуальная переносимость наркотиков повышается с увеличением дли-
тельности их использования. Необходимо постоянное увеличение дозы 

препарата, после приема которого пациент большую часть времени на-
ходится без движения в бессознательном состоянии. Таким образом, для 

многих смертельно больных людей качество жизни снижается очень бы-



стро. 

Сторонники облегченного самоубийства задаются вопросом, насколько 

оправданно подобное существование больного. Не стоит ли, напротив, 
позволить пациенту выбрать быструю, легкую и «хорошую» смерть? 

Кроме того, они отмечают, что «приближение смерти» способами, менее 
заметными, нежели явное облененное самоубийство, - обычная практика 

в случае смертельно больных людей. Другими словами, эквиваленты об-
легченного самоубийства широко распространены уже сейчас, точно так 

же, как аборты были распространены еще до их легализации. Сегодня-в 
США самоубийства с помощью лечащего врача узаконены только в Оре-

гоне. 
Противники облегченного самоубийства заявляют, что оно представляет 

собой одну из форм эвтаназии. Они весьма озабочены возможностью 
создания прецедента в случае легализации облегченного самоубийства. 

Так, например, не станет ли следующим шагом на этом пути умерщвле-
ние людей, страдающих не смертельными, но тем не менее неизлечимы-

ми заболеваниями, такими как серьезные психические расстройства? Не-

сомненно, пациенты с такими заболеваниями не способны дать инфор-
мированное согласие; кто в таких случаях должен принимать решение 

об их судьбе? Будет ли такое право дано членам их семей? В целом, учи-
тывая, что облененное самоубийство - это «первый шаг» к эвтаназии, 

куда приведет нас политика по его легализации? 
Немаловажную роль в обсуждении облегченного самоубийства сыграла 

деятельность Джека Геворкяна (Jack Kevorkian), бывшего врача, чья ли-
цензия была аннулирована судом. Он помог уйти из жизни множеству 

пациентов, но был оправдан по каждому из пунктов обвинения, за кото-
рые его преследовали по суду. Геворкян открыто выступал в поддержку 

эвтаназии не только для смертельно больных, но и для искалеченных, 
душевно больных людей, а также новорожденных с врожденными де-

фектами (Betzold, 1997). Кто должен принимать окончательное решение 
в каждом из этих случаев? Геворкян полагает, что это право следует 

предоставить врачам. Подобное мнение вызывает озабоченность как в 

медицинском сообществе, так и в обществе в целом. Противники Гевор-
кяна пришли к выводу, что по крайней мере некоторые пациенты Гевор-

кяна не были смертельно больны (см. Gutmann, 1996). 
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Таким образом, споры продолжаются. Проводятся активная законода-
тельная работа, референдумы штатов и заседания судов. Без сомнения, 

продолжится гражданское и уголовное преследование тех, кто открыто 
помогает пациентам совершить самоубийство. Сегодня хосписы предос-

тавляют все больше услуг, облегчающих боль, страдание и одиночество, 
зачастую сопровождающие умирание. Однако слова Джо Локонте (Joe 

Loconte, 1998) о том, что «слишком много людей в Америке умирают 
плохой смертью», все еще остаются правдой. К этому можно добавить, 

что слишком много людей в Америке боятся умереть плохой смертью. 
Именно поэтому совершенствование заботы об умирающих - в любой ее 

форме - вопрос, заслуживающий самого серьезного внимания. 

Как бы то ни было, для Геворкяна история, по-видимому, уже закончи-
лась. Одна из видеозаписей свидетельствует о том, что он сам ввел па-



циенту смертельную дозу лекарства, совершив, таким образом, активную 

эвтаназию. В апреле 2000 года он был признан виновным в убийстве 

второй степени и сейчас отбывает заключение, ожидая пересмотра соб-
ственного дела. 

подписанный по меньшей мере двумя врачами. По возможности жела-
тельно, чтобы вас в это время не подключали к поддерживающему жизнь 

оборудованию, поскольку произвести его отключение будет значительно 
сложнее. И наконец, пока вы находитесь в твердой памяти, весьма жела-

тельно составить и нотариально заверить документ, носящий название 
медицинской силы поверенного. Он наделяет любимого вами чело-

века или того, кому вы доверяете, правом от вашего имени дать или не 
дать санкцию на проведение поддерживающих жизнь процедур в том 

случае, если вы потеряете способность самостоятельно принимать реше-
ния вследствие продолжительной болезни. Особенно это касается таких 

заболеваний, как болезнь Альцгеймера, когда слабоумие развивается 
гораздо раньше, нежели нарушаются жизненно важные функции. 

Горе утраты и скорбь 

Что можно сказать о тех, кто остается жить, потеряв любимого человека? 
Очень часто членам семьи и близким друзьям умершего приходится с 

трудом приспо- 
Контрольные вопросы к теме 

«В поисках гуманной смерти» 
•     Хосписы предназначены для того, чтобы помочь смертельно боль-

ным людям прожить оставшееся им время как можно более полно и не 
зависеть от окружающих. 

•   В отличие от сотрудников хосписов персонал больниц рассматривает 
смерть как болезненное и неизбежное событие. 

•   В Соединенных Штатах активная эвтаназия считается убийством. 
•     Сегодня большинство людей требуют права на смерть. 

•   Завещание о жизни является попыткой человека сохранить личную 
независимость на последних этапах жизни. 

Вопрос для размышления 

Каким образом поиски гуманной смерти изменили характер услуг, пре-
доставляемых умирающим? 
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сабливаться к постигшей их утрате, причем приспособление начинается 

еще в процессе умирания любимого человека. Для этих людей жизнь 
продолжается. 

Приспособления, которые затрагивают членов семьи и близких друзей 
человека, ушедшего из жизни, можно разделить на два вида: кратковре-

менные и долговременные. Кратковременные приспособления связаны с 
первичными эмоциональными реакциями на потерю любимого, извест-

ными как проработка утраты, и практическими аспектами организации 
похорон, урегулированием финансовых и юридических вопросов. Долго-

временные приспособления, затрагивающие в особенности вдов и вдов-
цов, состоят в изменении образа жизни, привычек, ролей и характера 

деятельности. Подобные действия, как обсуждалось в предыдущей гла-

ве, могут быть необходимы для того, чтобы справиться с социальным ва-
куумом, возникающим поле смерти любимого человека. Каждое из этих 



приспособлений может потребовать больше времени и усилий, нежели 

мы ожидаем. Представители разных культур могут по-разному пережи-

вать уход человека из жизни, что влечет за собой различия ритуалов и 
похоронных обычаев. Как мы увидим, утрата может быть особенно тяж-

кой, если умирает ребенок. 
Оплакивание умершего 

Почему у людей возникает потребность оплакивать ушедших из жизни? 
Выполняют ли горе и душевное страдание определенную функцию? Ка-

кова функция проработки горя? 
Сегодня преобладает точка зрения, согласно которой после потери лю-

бимого человека оставшиеся в живых члены семьи или близкие друзья 
должны выполнить определенную психологическую работу. Им необхо-

димо принять реальность потери и связанную с ней боль. Кроме того, ос-
тавшиеся в живых должны перенаправить в другое русло эмоциональ-

ную энергию, которая ранее вкладывалась в отношения с умершим че-
ловеком. 

Психологи, как правило, не разделяют на отдельные этапы процесс пе-

реживания утраты, опасаясь, что это может подвигнуть людей на то, 
чтобы «свести» значительно различающиеся переживания к некоторой 

заранее установленной последовательности (Gallagher, 1987). Однако те 
исследователи, которые обращаются к рассмотрению особенностей этого 

процесса, отмечают, что начальной реакцией на смерть могут быть шок, 
оцепенение, отрицание и неверие. Человек может испытывать гнев, же-

лание обвинить кого-либо или что-либо. Шок часто длится в течение не-
скольких дней, иногда значительно дольше. В случае, когда смерть на-

ступает внезапно и неожиданно, родные и друзья умершего могут участ-
вовать в церемонии прощания и похорон механически, не осознавая 

полностью постигшую их потерю. 
На втором этапе близкие умершего человека могут почувствовать острую 

печаль, которая может проявиться в плаче или какой-либо другой фор-
ме. Они могут тосковать по ушедшему из жизни человеку. Некоторые 

люди испытывают слабость или чувство опустошенности, теряют аппетит 

и сон. Часто у них пропадает интерес к обычным для них делам, возни-
кает чрезмерная озабоченность мыслями об умершем. Возможно прояв-

ление полного набора симптомов, характерных для депрессии. 
Тем не менее со временем большинство близких ушедшего из жизни че-

ловека идут на поправку. Они приспосабливаются к новым жизненным 
обстоятельствам. Они позволяют умершему «уйти», посвящают свое 

время и энергию новым взаимоотношениям, видоизменяют свою иден-
тичность, отделяя ее от связей с ушед- 
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шим из жизни человеком. Это, однако, не означает, что родственники и 

друзья забывают его или перестают о нем думать. Но эмоциональная 
боль, связанная с мыслями об умершем, по-видимому, постепенно осла-

бевает. 
Как отмечалось ранее, существует множество форм горя. Его проявления 

связаны с особенностями личности, возрастом и половой принадлежно-

стью оставшихся в живых, их культурными традициями, а также харак-
тером их взаимоотношений с умершим. Кроме того, существуют факторы, 



помогающие быстрее оправиться после утраты. Так, например, если пе-

ред смертью ушедший из жизни человек страдал нарушениями жизнен-

ных функций или долго болел, друзья и родственники могли в некоторой 
степени подготовиться к его смерти. Они испытали так называемое ан-

тиципаторное горе. Возможно, им удалось обсудить с умирающим че-
ловеком преследующее их чувство потери, вины и упущенных возможно-

стей. Однако антиципаторное горе не может полностью снять боль, воз-
никающую после утраты; в некоторых случаях оно даже не уменьшает 

ее интенсивность (Rando, 1986). Тем не менее оно способно уменьшить 
ощущение безграничности страдания в результате потери любимого че-

ловека, поскольку позволяет заранее построить планы и выработать 
приспособления, которые помогают легче справиться с возникающей бо-

лью. С другой стороны, если болезнь длится более 18 месяцев, эмоцио-
нальное напряжение, связанное с уходом за больным, может перевесить 

все положительные моменты антиципаторного горя. Более того, если бо-
лезнь длится дольше этого срока, родные и друзья безнадежно больного 

человека могут увериться в том, что он не умрет и «покажет нос» всем 

прогнозам. В подобных случаях его смерть может стать для близких лю-
дей большим шоком, нежели внезапный уход из жизни (Rando, 1986). 

Большую роль в переживании горя играет социальная поддержка. Авто-
ры работ, посвященных теоретическим моделям стресса и поведению в 

подобных условиях, зачастую указывают на значение социальной под-
держки в успешном разрешении жизненных кризисов. И все же не все 

виды социальной поддержки одинаково полезны (Bankoff, 1986; Morgan, 
1989). В одном из исследований примерно 40% вдов отрицательно вы-

сказывались о своих социальных связях в период, последовавший после 
смерти мужа (Morgan, 1989). Поддержка, исходящая от сверстников, в 

особенности тех, кто также испытал потерю супруга, по-видимому, ока-
зывается более полезной, нежели поддержка семьи. Существенную под-

держку человеку также могут оказать группы самопомощи вдов и вдов-
цов (Morgan, 1989). Точно так же родители, потерявшие своих детей, за-

частую получают успокоение, общаясь с людьми, испытавшими такое же 

горе (Edelstein, 1984). 
Есть обстоятельства, при которых горе может быть особенно сильным. 

Так, например, пожилые люди, которым за короткое время пришлось пе-
режить потерю нескольких близких друзей или членов семьи, могут ис-

пытать перегрузку утратами. Подобная перегрузка свойственна также 
общинам гомосексуалистов и других меньшинств, теряющих своих чле-

нов из-за СПИДа. В данном случае значительно повышается риск де-
прессии; особенно он велик для мужчин (Stroebe, Stroebe, 1987). В этот 

период увеличивается вероятность злоупотребления наркотиками и ал-
коголем, что также более характерно для представителей сильного пола. 

Риску может подвергнуться и физическое здоровье. Люди, недавно ис-
пытавшие горе утраты, чаще посещают своего лечащего врача, нежели 

те, кто не сталкивался с потерей любимого человека (Мог, Sherwood & 
Gutkin, 1986). Тем не менее 
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возможно, что подобные визиты к врачу являются лишь частью обычной 
заботы о собственном здоровье, которым овдовевший человек пренебре-



гал в период болезни ушедшего из жизни партнера. Во многих случаях 

посещение врача может быть вызвано скорее депрессией, нежели физи-

ческим недомоганием как таковым (Мог et al, 1986). 
Горе утраты и культурные особенности 

Существуют ли универсальные реакции на смерть любимого человека? 
Исследования показали, что 1) большинство людей, испытавших горе 

утраты, не разделяют некоторые реакции, долгое время считавшиеся 
нормой; 2) данные реакции могут быть связаны с культурными тради-

циями: 3) в некоторых случаях они не являются здоровыми формами 
адаптации. Исследуя универсальность реакций на смерть любимого че-

ловека, Маргарет Стройбе (Margaret Stroebe) с коллегами (Stroebe, 
Gergen, Gergen & Stroebe, 1992) обнаружили, что подобные реакции 

связаны с историей и культурными традициями. Современные западные 
представления о горе требуют, чтобы люди после утраты любимого че-

ловека «вели себя должным образом», восстанавливаясь от потери как 
можно быстрее и возвращаясь к нормальной жизни. Тем не менее многие 

другие народы, не принадлежащие к западной культуре, акцентируют 

внимание на сохранении связи с умершим человеком. В Японии люди, 
потерявшие родственников, традиционно сооружают дома алтарь, по-

священный предкам семьи. Они приносят на алтарь пищу и беседуют с 
предками, которые, как они полагают, тесно связаны с ними. В Египте 

оставшимся в живых близким предлагают выражать свое горе, давая вы-
ход собственным эмоциям. В Мексике существует даже специальный 

праздник, посвященный предкам (см. врезку 19.2).                         ) 
Современная западная культура-осегоое внимание удаляет рациональ-

ному подходу к горю утраты, считая такой подход средством скорого 
возвращения к нормальной жизни. В то же время в XIX веке, в период 

романтизма, к потере любимых относились иначе. Маргарет Стройбе и ее 
коллеги пишут: 

Поскольку тесные взаимоотношения затрагивали самые глубокие струны 
души партнеров, смерть любимого человека представляла собой особо 

критический момент жизни. Горе утраты становилось выражением зна-

чимости взаимоотношений и глубины духа оставшегося в живых. Разру-
шение связей с усопшим указывало не только на поверхностность отно-

шений, но и становилось отрицанием собственной духовной силы и цен-
ности. Оно означало мнимость духовных обязательств и лишало челове-

ка чувства осмысленности его жизни. В отличие от современного стрем-
ления к разрушению связей, в эпоху романтизма высшая степень муже-

ства заключалась именно в сохранении связей с усопшим, несмотря на 
то, что сердце оставшегося в живых зачастую было «разбито» (Stroebe 

et al., 1992, p. 1208). 
M. Стройбе с коллегами указывают, что, несмотря на стремление совре-

менного западного общества к «разрушению уз», многие вдовы и вдовцы 
продолжают поддерживать связи с умершим точно так, как это было 

принято в эпоху романтизма. Они могут «чувствовать» присутствие суп-
руга или супруги на протяжении многих лет после его или ее смерти. И 

все это время усопший продолжает оказывать сильное влияние на жизнь 

живых. 
Другие авторы (Wortman, Silver, 1989) рассматривали особенности горя 



утраты в наши дни в связи с эмоциональными переживаниями друзей и 

родственни- 
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ВРЕЗКА 19.2 

Todos Santos — День мертвых 
Сила влияния культуры на скорбь и смерть отчетливо проявляется в 

мексиканских традициях. Во время празднования Todos Santos (дня 
Всех святых) мексиканцы различных профессий, занимающие разное 

общественное положение, богатые и бедные, образованные и неграмот-
ные, жители городов и сельской местности, отвлекаются от обычных дел, 

чтобы вспомнить умерших, почтить их память. Эта традиция резко кон-
трастирует с практикой скорби, принятой в Соединенных Штатах, где 

она связана скорее с беспокойством и дискомфортом, нежели с праздно-
ванием и поминовением. 

Todos Santos основан на вере в то, что смерть является естественным 
элементом жизненного цикла, который следует праздновать всей общи-

ной (Cohen, 1992). Празднование сочетает в себе обычаи и верования 

индейской культуры, существовавшие еще до Колумба, и традиции като-
лической Испании. 

Праздник сосредоточивается вокруг алтарей общины, призывающих 
предков вернуться на землю. У каждой семьи есть свой собственный ал-

тарь (или ofrenda), созданный для того, чтобы почтить память усопших 
родственников. На алтарь приносится любимая еда и напитки умерших, 

предметы их одежды и личные вещи. Специальные подношения предна-
значены для душ умерших детей. Эти подношения миниатюрны, среди 

них много конфет и сластей. После того как души усопших дадут знать о 
своем присутствии, в праздновании принимают участие живые. Члены 

семьи съедают немного еды и выпивают часть напитков, часть трапезы 
они разделяют с соседями и друзьями, а остаток в качестве последнего 

подношения приносят на могилы умерших. Что может означать этот обы-
чай? По словам наблюдателя, «такое радостное разделение пищи и на-

питков создает определенный взаимный обмен в общине: оно помогает 

живым поддерживать связь с умершими и, в свою очередь, создает ощу-
щение их символического присутствия» (Cohen, 1998, р. 108). 

Вместо того чтобы защищать детей от реальности смерти, взрослые мек-
сиканцы отводят им центральное место в праздновании Todos Santos. 

Малыши помогают родителям готовить ofrenda и принимают участие в 
празднике на могилах родственников. Они вместе со взрослыми украша-

ют могилы яркими цветами и зажигают свечи в память об умерших. При-
нимая участие в этих действиях, дети узнают, что смерть - естественная 

часть жизни и ее не следует бояться. Таким образом, «во многих культу-
рах смерть... рассматривают не как окончание жизни, а как переход на 

новый уровень существования» (Carmichael, Sayer, 1991). 
В Мексике данный обычай имеет статус национальной традиции. 

ков ушедшего из жизни человека. Они подвергли сомнению широко рас-
пространенное представление о том, что после смерти любимого челове-

ка неизбежны страдания и депрессия, а неспособность испытывать ост-

рое горе утраты в этой ситуации патологична. Согласно их мнению, не 
столь важна и «проработка» потери, а люди, потерявшие близких, долж-



ны надеяться, что со временем они оправятся от утраты. Так, например, 

они приводят следующие данные: считается, что люди, переживающие 

депрессию после смерти любимого, успешнее приспосабливаются к жиз-
ненным изменениям, нежели те, кто подобных чувств не испытывает. 

Тем не менее показано, что вдовы и вдовцы, страдающие наиболее тя-
желой формой депрессии, с большой долей вероятности будут пребывать 

в этом состоянии еще в течение 1-2 лет. Они испытывают так называе-
мое хроническое горе и не способны оправиться от потери. Такой па-

тологический процесс скорби часто встречается у многих людей, испы-
тавших горе утраты. 
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Интересным представляется исследование реакций на утрату любимых 

(Cleiren, 1993), проводимое в течение ряда лет. В Лейденском исследо-
вании утрат (Leiden Bereavement Study), названном так в честь датского 

городка, в котором оно проводилось, рассматривалось поведение, со-
стояние здоровья и социальные взаимодействия 309 людей, потерявших 

близких в результате самоубийства, дорожно-транспортного происшест-

вия или длительной болезни. Было показано, что существует большой 
спектр реакций, связанных с утратой. Данные реакции определяются 

значимостью отношений, характером смерти человека, наличием воз-
можности предвидеть эту смерть, практической поддержкой, которую 

родственники умершего получают после его смерти. 
Таким образом, горе утраты может иметь свои отличительные черты у 

разных людей, в различных культурах. Не существует универсального 
или «правильного» выражения горя, хотя социальные ожидания оказы-

вают достаточно сильное влияние на человека, заставляя его вести себя 
определенным образом. 

Ритуалы и обычаи 
Обычаи и ритуалы, связанные со смертью, претерпевали серьезные из-

менения на протяжении истории Соединенных Штатов. Так, например, 
ранее было принято, чтобы вдова носила черное и воздерживалась от 

участия в социальной жизни в течение года после смерти мужа. Эта тра-

диция была призвана отразить ожидаемое эмоциональное страдание 
женщины, оставшейся без мужа. Черные одежды призывали других лю-

дей оказать вдове поддержку и дать ей утешение, а культурные нормы 
предусматривали длительный период адаптации (Aries, 1981). Сегодня 

ситуация в большинстве западных стран полностью изменилась. Как 
правило, общество ожидает, что оставшийся в живы» партнер вернется к 

нормальной жизни 
в течение нескольких дней.__J 

Похороны и церемонии поминовения могут придать событию ощущение 
порядка, соблюдения внешних приличий и преемственности. Они могут 

стать еще одним подтверждением значения ценностей и убеждений каж-
дого человека и всей общины в целом, а также продемонстрировать под-

держку со стороны семьи и друзей. Появляется возможность всем вме-
сте, общиной вспомнить и торжественно помянуть жизнь умершего чело-

века. Тем не менее иногда публичные церемонии вступают в противоре-

чие с ценностями и опытом родственников умершего, 



 
Похороны могут помочь родственникам и друзьям умершего обрести, по-
мимо всего прочего, чувство близости и преемственности 
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что приводит к еще большей их изоляции. В некоторых случаях ритуалы 

и обычаи настолько не соответствуют реалиям жизни их участников, что 
теряют смысл. Тем не менее большинству из нас после смерти любимого 

человека трудно отказаться от соблюдения ряда ритуалов, поскольку 
они придают окончанию жизни «официальный статус». 

Когда умирает ребенок 
Многие аспекты горя могут проявляться значительно сильнее, если из 

жизни уходит ребенок. Однако, как указывают некоторые исследовате-
ли, и в этих случаях существует большое множество вариантов скорби 

(Dijkstra, Stroebe, 1998). Родственники умершего ребенка также могут 

пребывать в замешательстве, испытывать чувство вины, пытаться обви-
нить кого-либо в постигшей их утрате (Miles, 1984). Братья и сестры 

умирающего ребенка могут быть растеряны и дезориентированы. Смерть 
очень часто рассматривают как некую форму наказания для умершего 

ребенка, его родителей, оставшихся сестер и братьев или пытаются сми-
риться с потерей, прибегая к помощи банальных утверждений вроде 

«неисповедимы пути Господни». Очень часто родители, стремясь спра-
виться со своим горем, не способны помочь в этой ситуации остальным 

своим детям и ответить на их вопросы в доступной для них форме. Не-
редко братья и сестры умершего ребенка никому не говорят о своих по-

таенных страхах, чувстве вины или о неправильном представлении, ко-
торое у них в результате сложилось. В то же время многие мысли и чув-

ства, возникающие у ребенка в подобные кризисные моменты, могут ос-
таться у него на всю жизнь (Coleman, Coleman, 1984). 

Если ребенок медленно умирает от неизлечимого заболевания, возника-

ют несколько другие проблемы и вопросы. Что следует сказать умираю-
щему ребенку? Как можно помочь ему, когда он лицом к лицу встретится 

со смертью? Как родители справляются с чувством поражения, беспо-
мощности и вины? Очень часто медики, ухаживающие за умирающим ре-

бенком, лично сталкиваются с его надеждой на выздоровление. Эти лю-
ди также осознают собственное поражение и испытывают антиципатор-

ное горе. И, как правило, все люди, вовлеченные в эту ситуацию, стара-
ются отрицать эти неприятные чувства. 

Контрольные вопросы к теме 
«Горе утраты и культурные особенности» 

•   После смерти любимого человека оставшимся в живых нужно принять 



реальность потери и сопровождающую ее боль. 

•   Существует множество вариантов горя. 

• Во многих странах, не принадлежащих к западной культуре, считается, 
что человек должен быстро восстановиться после утраты.                                                                               

| 
• Похороны, церемонии поминовения и подобные им ритуалы придают 

событию ощущение порядка, соблюдения внешних приличий и преемст-
венности. 

•   Горе утраты и скорбь особенно сильны после смерти ребенка. 
Вопрос для размышления 

Необходима ли скорбь? Почему? Поясните свой ответ.  
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Нередко после смерти ребенка у оставшихся в живых близких происхо-

дит переоценка ценностей. Несомненно, ребенок не заслуживает смерти. 
Оставшиеся жить родные пытаются произвести переоценку самых глу-

бинных своих убеждений и ценностей, в особенности религиозных веро-

ваний, и в то же время страдают от многочисленных симптомов скорби и 
депрессии (Kushner, 1981). Те, кому удается каким-либо образом разре-

шить эти вопросы, часто говорят о том, что им удалось обрести особенно 
глубокое чувство смысла собственной жизни. Однако люди, которым не 

удается этого сделать, могут на всю жизнь погрузиться в пучину отчая-
ния. В том случае, если ребенок случайно погибает в результате несча-

стного случая, родители могут вновь обрести смысл жизни и разрешить 
свои вопросы, присоединившись к общественным организациям, которые 

стремятся предотвратить бессмысленную гибель детей в будущем, на-
пример «Матери против вождения автомобиля в нетрезвом виде» (Moth-

ers against drunk driving, MADD). 
Завершая жизненный цикл 

Вне зависимости от того, умирает ли ребенок, хрупкий и болезненный 
пожилой или среднего возраста человек, смерть становится завершени-

ем его жизненного цикла. В конце данной главы (и книги) мы хотели бы 

поговорить о том, каков смысл этого завершения. 
Жизненный цикл каждого человека проходит в определенном историче-

ском и культурном контексте. Рождение, первые шаги и слова, школьные 
годы, взросление, поиск партнера, работа, создание семьи, обретение 

мудрости и собственной морали — обычные задачи развития. Тем не ме-
нее они реализуются на фоне большого разнообразия индивидуальных 

биологических и культурных особенностей, т. е. наследственности и 
среды, находящихся во взаимодействии. Благодаря социальным наукам 

нам многое известно о некоторых общих моделях развития, влиянии на 
них и распределении их во времени. Однако община, членом которой 

является человек, может рассказать нам многое об их значении. 
Обычаи, принятые в некоторых культурах, отчетливо выявляют связи 

между смертью, рождением и жизненным циклом. Так, например, в тра-
диционной китайской культуре после смерти деда или бабки внук или 

внучка соответствующего возраста должны были либо жениться или 

выйти замуж, либо завести ребенка. В иудейской культуре существует 
обычай называть новорожденного ребенка именем ближайшего умерше-



го родственника. Обновление и преемственность, таким образом, отме-

чают появлением на свет нового человека. Именно поэтому два, каза-

лось бы, противоположных события — рождение и смерть — оказывают-
ся связанными друг с другом и вливаются в бесконечную цепь поколе-

ний семьи. 
Однако независимо от культурного фона смерть и сопутствующие ей яв-

ления зачастую придают новый смысл жизни отдельных людей и общины 
в целом. Когда мы пытаемся осмыслить жизнь и смерть конкретного че-

ловека, мы по-новому оцениваем наши собственные приоритеты и цен-
ности. Смерть общественного лидера или публичной фигуры может при-

дать новый смысл ценностям отдельного человека и общества в целом. 
Тем не менее смерть любого человека порой столь же эффективно помо-

гает по-новому обозначить смысл отваги, преданности, доброжелатель-
ности и добродетели как вечных общечеловеческих и личных ценностей. 

Смерть, как отмечалось в начале этой главы, несмотря на сопутствую-
щие ей обстоятельства, является частью естественного хода вещей. Ее 

нельзя отрицать, 
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она четко определена. Это событие рано или поздно случится с каждым 

из нас и с каждым из представителей любого биологического вида. Мы 
всегда будем спорить о том, что ждет нас за порогом смерти, и, возмож-

но, никогда не получим этих знаний научным путем. Тем не менее каж-
дого из нас, как представителя человечества, за порогом смерти ждут 

новые жизни тех, кто родится после нашего ухода. 
Краткое содержание главы Размышления и страх смерти 

•    Жители Соединенных Штатов, как правило, отрицают смерть, прояв-
ляя в то же время чрезмерную озабоченность ею. 

•    В предшествующие исторические периоды смерть была обычным со-
бытием, которое, как правило, происходило дома. В XX веке большинст-

во людей умирало в больницах. 
•    Активное принятие реальности смерти означает соблюдение разум-

ных предосторожностей. 

•    Раньше люди не хотели обсуждать смерть, но сейчас ситуация меня-
ется. 

•    Личное восприятие смерти и культурные традиции зачастую играют 
решающую роль в том, боится ли человек мыслей о собственном уходе 

из жизни и озабочен ли он ими. 
Встреча с собственной смертью 

•    Людям, которые не сталкиваются с реальностью скорой смерти, мо-
жет понадобиться больше времени, чтобы приспособиться к этому явле-

нию. 
•    Обретение смысла и цели в жизни связано с активной перестройкой 

философских, религиозных и практических представлений человека. 
•    Элизабет Кюблер-Росс выделила пять этапов процесса приспособле-

ния к близкой смерти: отрицание, гнев, торг, депрессия и принятие, од-
нако они не универсальны. 

•    Реакции, связанные с умиранием, напрямую зависят от характера за-

болевания, и особенно это справедливо в случае СПИДа. Многие люди, 
больные СПИДом, проходят через долгий процесс умирания, что затруд-



няет принятие смерти и прощение. 

•    Самоубийства обычны для людей пожилого и среднего возраста. 

Смиренная смерть и суицидальная эрозия представляют собой еще один 
способ добровольного ухода из жизни. 

•    Пожилые люди кончают жизнь самоубийством почти всегда в связи с 
потерей супруга(супруги). 

В поисках гуманной смерти 
•    Сегодня считается, что умирающим пациентам нужно сообщать об их 

состоянии и предоставлять им некоторую степень свободы. 
•    Хосписы предназначены для того, чтобы помочь смертельно больным 

пациентам как можно полнее прожить остаток их дней, по возможности 
сохраняя свою независимость. Основная цель работы данных учрежде-

ний 
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заключается в том, чтобы помочь пациентам справиться с разнообраз-
ными видами боли и соблюсти желания умирающих. 

•    Многие люди сегодня требуют для себя права на смерть, возможно, 

посредством облегченного самоубийства, пассивной и даже активной эв-
таназии. 

•    Завещание о жизни — документ, в котором подписавший его человек 
сообщает о желании избежать «героических» или «экстраординарных» 

мер поддержания своей жизни в случае неизлечимой болезни. Жела-
тельно также и составление медицинской силы поверенного. 

Горе утраты и скорбь 
•    Семье и друзьям умершего приходится после его ухода из жизни 

проходить через ряд краткосрочных и долгосрочных приспособлений. 
Краткосрочные приспособления — первичные эмоциональные реакции, 

которые часто называют проработкой горя (утраты). Долгосрочные при-
способления связаны с изменением привычек, ролей и сменой форм дея-

тельности. 
•    После потери любимого человека оставшиеся в живых близкие 

должны выполнить определенную психологическую работу. Она связана 

с принятием реальности потери и сменой направленности психологиче-
ской энергии, ранее вкладывавшейся в отношения с умершим. 

•    Существует множество первичных реакций на смерть, за которыми 
может последовать период активной скорби. 

•    Если перед смертью человек долго болеет или утрачивает часть жиз-
ненных функций, его родственники и друзья могут испытывать антици-

паторное горе. 
•    Социальная поддержка, особенно с» стороны сверстников, может по-

мочь оставшимся жить вдовам и вдовцам справиться с горем. 
•    Люди, прошедшие через целую череду потерь за относительно ко-

роткий промежуток времени, могут испытать перегрузку утратами. 
•    Выражения горя определяются как культурными, так и исторически-

ми факторами. 
•    Некоторые ученые подвергают сомнению общепринятое представле-

ние о горе утраты. 

•    Хроническое горе, или неспособность оправиться от потери, принято 
рассматривать как патологический процесс скорби. 



•    Похороны и церемонии поминовения могут создать у оставшихся в 

живых родных и друзей чувство порядка и преемственности. 

•    Если умирает ребенок, многие аспекты горя и скорби проявляются 
интенсивнее, особенно если смерть была неожиданной или наступила 

внезапно. 

ЗАВЕРШАЯ ЖИЗНЕННЫЙ ЦИКЛ 

•    Жизненный цикл каждого человека вплетен в определенный куль-
турный и исторический контекст. Биологические и культурные особенно-

сти взаимодействуют на протяжении всего жизненного цикла. 
•    Смерть и связанные с ней события нередко придают жизни новый 

смысл. 

 

ГЛОССАРИЙ 

Автоматизм (automaticity). Действия, реализуемые без непосредствен-

ного участия сознания, без сознательного контроля. 
Автономия (autonomy). Сильное желание действовать самостоятельно, 

уметь управлять физическим и социальным окружением, быть компе-

тентным и успешным. 
Авторитарные родители (authoritarian parents). Родители, привержен-

ные к жесткой системе правил и навязывающие эти правила ребенку; в 
этой ситуации дети оказывают незначительное влияние на принятие се-

мейных решений. 
Авторитетные родители (authoritative parents). Родители, которые 

осуществляют контроль над детьми, но при этом поощряют взаимодейст-
вие и обсуждение устанавливаемых в семье правил. 

Адаптация (adaptation). В теории Пиаже — процесс, посредством кото-
рого существующие у младенца схемы уточняются, видоизменяются и 

развиваются. 
Аккомодация (accommodation). Термин Пиаже для обозначения акта 

изменения наших мыслительных процессов, когда новый объект или 
идея не укладываются в наши понятия. 

Активная речь (productive language). Устная или письменная коммуни-

кация детей дошкольного возраста. 
Аллели (alleles). Парные гены, занимающие один и тот же локус (место) 

в гомологичных хромосомах, отвечающие за проявление одного и того 
же наследуемого признака. 

Альтруизм (altruism). Система ценностных ориентации личности, при 
которой центральным мотивом и критерием нравственной оценки явля-

ются интересы другого человека или социальной общности. 
Альцгеймера болезнь (Alzheimer's disease). Заболевание, вызывающее 

слабоумие, происходящее в результате прогрессирующего разрушения 
клеток головного мозга, особенно коры. 

Амниотическая жидкость (amniotic fluid). Жидкость, обволакивающая 
эмбрион или плод и защищающая его. 

Амниоцентез (amniocentesis). Процедура, при которой происходит за-
бор некоторого количества амниотической жидкости с помощью шприца 

для обследования клеток с целью выявления возможных хромосомных 



аномалий; проводится на втором триместре беременности. 

Андрогинная личность (androgynous personality). Характеристика че-

ловека, сочетающего в себе ряд высокоразвитых позитивных аспектов 
как традиционно мужских, так и традиционно женских черт. 
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Аноксия (anoxia). Недостаток кислорода, кислородное голодание; может 

разрушить клетки головного мозга. 
Анорексия нервная (anorexia nervosa). Нарушение питания, при нали-

чии которого человек одержим мыслями о недостижимости образа «со-
вершенной» стройности. Может приводить к смертельному исходу. 

Антиципаторное горе (anticipatory grief). Эмоциональная подготовка 
себя к смерти кого-то любимого, например в случаях длительных неиз-

лечимых заболеваний. 
Ассертивность (assertiveness). Отстаивание и защита своих прав. 

Ассимиляция (assimilation). В теории Пиаже - процесс присоединения 
новой информации в качестве составной части в уже существующие схе-

мы индивида. 

Атеросклероз (atherosclerosis). Отвердевание стенок артерий. Распро-
страненное явление в старости, когда ослабляется способность организ-

ма перерабатывать избыток жиров, поступающих с пищей. Эти жиры от-
кладываются на стенках артерий (липидные, главным образом холесте-

риновые, отложения) и, затвердевая, мешают току крови. 
Аутосомы (autosomes). Все хромосомы, за исключением хромосом, от-

вечающих за передачу половых признаков. 
База (base). Азотно-углеродно-водородный компонент нуклеотидов. 

Базовые пары (base pairs). «Ступенька» на лестнице ДНК; базовые 
адениновые пары имеют в качестве своей основы только тимин, базовые 

цитозиновые пары — только гуанин.                                
Бессознательное (unconscious mind). Согласно Фрейду, часть личности, 

управляющая большей частью нашего поведения без нашего непосред-
ственного осознания этого. 

Биоинформатика (bioinformatics). Дисциплина, в которой соединились 

биология, компьютерные технологии и информатика. 
Биологический возраст (biological age). Определение местоположения 

человека в отношении его предполагаемой продолжительности жизни. 
Биоэкологическая модель (bioecological model). Подход, подчерки-

вающий динамичность и взаимозависимость двух факторов процесса 
развития человека, начало которого закладывается генетическими дан-

ными, а развитие происходит в результате их взаимодействия с различ-
ными элементами окружающей среды. 

Бисексуал (bisexual). Человек, испытывающий сексуальное влечение и 
к мужчинам, и к женщинам. 

Бластула (blastula). Полая, наполненная жидкостью клеточная сфера, 
формирующаяся вскоре после зачатия. 

Боязнь незнакомых людей и тревога отделения (stranger anxiety 
and separation anxiety). Чувства беспокойства и тревоги, вызываемые у 

младенца появлением незнакомых людей или возможностью отделения 

от заботящегося о нем взрослого. Обе эти реакции проявляются во вто-
рой половине первого года жизни ребенка и свидетельствуют, в некото-



рой мере, о его новой когнитивной способности реагировать на несоот-

ветствия своего окружения. 
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Булимия (bulimia nervosa). Нарушение пищевого поведения, характери-

зующееся повторяющимися приступами переедания, невозможностью 
даже короткое время обходиться без пищи и чрезмерной озабоченностью 

контролированием веса тела, что приводит человека к принятию край-
них мер для смягчения «полнящего» влияния съеденной пищи. 

Буря и натиск (Sturm und Drang). Термин Анны Фрейд для описания 
драматического переворота эмоциональной и поведенческой сферы, 

свойственного подростковому возрасту. 
Валидность внешняя (external validity). Степень, в которой экспери-

мент соответствует тому, как изучаемые в нем феномены происходят в 
реальном мире. 

Валидность внутренняя (internal validity). Проведение эксперимента, 
позволяющее исследователям получить значимую информацию о при-

чинно-следственных связях. 

Взаимная зависимость (interdependency).  Взаимосвязь. 
Взаимность (синхронность) (mutuality or interactive synchrony). Пат-

терн взаимного обмена между взрослым и младенцем, при котором каж-
дый из них реагирует и воздействует на движения и ритмы другого. 

Внешние факторы работы (extrinsic factors of work). Удовлетворение 
от работы, получаемое в форме денежной компенсации, статуса и других 

вознаграждений. 
Внутренние факторы работы (intrinsic factors of work). Удовлетворе-

ние, получаемое работающими людьми собственно от выполнения рабо-
ты. 

Возрастные часы (age clock). Вид внутреннего временного графика 
жизни, используемого в качестве критерия развития взрослого человека; 

способ узнать о том, насколько мы в своем развитии отстаем от ключе-
вых социальных событий, приходящихся на период взрослости, или опе-

режаем их. 

Воображаемые зрители (imaginary audience). Характерное для подро-
стков предположение, что другие люди постоянно обращают на них свое 

критичное внимание. 
Воображаемые товарищи (imaginary companions). Товарищи, которых 

выдумывают себе дети, делая при этом вид, что они реально существу-
ют. 

Восприятие (perception). Сложный процесс интерпретации и осмысле-
ния сенсорной информации. 

Воспроизведение (recall). Способность восстанавливать в памяти ин-
формацию об объектах, которые в данный момент отсутствуют. 

Воспроизведение (повторение) (replication). Систематические повто-
рения некоторого эксперимента, чтобы убедиться, что полученные в хо-

де его проведения данные обладают валидностью и подлежат генерали-
зации. 

Восстановленная или смешанная семья (reconstituted or blended 

family). Семья или сожительствующая пара, образованная двумя имею-
щими детей партнерами. 



Восстановленная семья (reconstituted family). Также известна как 

«семья отчима и мачехи» (stepfamily); новая семья, которая образуется, 

когда либо отец, либо мать, имеющие детей, повторно вступают в брак. 
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Восьмидесятилетние (octogenarians). Люди в возрасте 80-90 лет. 
Враждебная агрессия (hostile aggression). Агрессия, предназначение 

которой — нанесение вреда другому человеку. 
Врожденные аномалии (congenital anomalies). Также называются де-

фектами рождения; отклонения, вызываемые генетическими или хромо-
сомными нарушениями, а также действием токсинов и болезнями в ходе 

пренатального периода. 
Всемогущество (magical mastery). Стиль жизни очень старых людей, 

характеризующийся копингом в виде проекции и искажения реальности. 
Выкидыш (spontaneous abortions). Самопроизвольный аборт; изгнание 

плодного яйца до приобретения плодом жизнеспособности. 
Вытеснение (repression). Согласно Фрейду, механизмы, посредством 

которых эго удаляет неприемлемые и не подлежащие внешнему выраже-

нию импульсы, мнимую вину за совершенные «проступки» и другие 
травмирующие личность мысли в бессознательное. Они скрыты там от 

сознания человека, но продолжают точно так же беспокоить его. 
Гаметы (gametes). Репродуктивные клетки (сперматозоид и яйцеклет-

ка). 
Гей (gay). Мужчина, сексуальное влечение которого направлено на дру-

гих мужчин. 
Тендерные роли (gender roles). Роли, которые мы принимаем в резуль-

тате того, что психологически ощущаем себя мужчиной или женщиной. 
Тендерные схемы (gender schemes). Когнитивные стандарты (в том 

числе стереотипы) относительно того, какое поведение уместно для 
мужчин и для женщин. 

Генетика поведения (behavior genetics). Исследование взаимосвязей 
между поведением и генетической структурой индивида. 

Генетический импринтинг (gene imprinting). Феномен зависимости 

фенотипа и проявления гена от того, кому из родителей принадлежат 
гены. Примерами являются синдром Прадера Вилли (PWS) и синдром 

Энджелмэна (AS). 
Генетическое консультирование (genetic counseling). Повсеместно 

доступное консультирование, помогающее будущим родителям оценить 
вероятность рождения у них ребенка с генетическими нарушениями и 

принять соответствующие взвешенные решения. 
Генная терапия (gene therapy). Подход, занимающийся лечением гене-

тических заболеваний, которое можно осуществлять в любой момент, от 
изменения структуры ДНК до изменения процесса синтеза протеинов. 

Генотип (genotype). Совокупность генов данного индивида (или группы 
людей). 

Терминальный период (germinal period). Период быстрого роста и 
первичной дифференциации клеток, начинающийся с момента зачатия и 

продолжающийся около 2 недель. 

Гетерозиготный (heterozygous). Признак, когда две аллели, отвечаю-
щие за простую доминантно-рецессивную черту, различаются. 



Гипертония (hypertension). Устойчиво высокое кровяное давление, ино-

гда сопровождающееся головными болями и головокружениями. 
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Гипотеза несоответствия (discrepancy hypothesis). Положение когни-

тивной теории, согласно которому в возрасте около 7 месяцев младенцы 
создают схемы знакомых объектов. Когда перед ребенком появляется 

новое изображение или новый объект, отличающийся от знакомого, он 
испытывает неуверенность и тревогу. 

Глаукома (glaucoma). Повышенное, потенциально разрушительное дав-
ление внутри глаза. 

Гомозиготный (homozygous). Признак, когда две аллели, отвечающие 
за простую доминантно-рецессивную черту, одинаковы. 

Гомофобия (homophobia). Страх, неприятие, предубеждение и другие 
негативные установки гетеросексуалов по отношению к гомосексуализ-

му. 
Гормон (hormone). Биохимический секрет эндокринной железы, кото-

рый переносится кровью или другими жидкостями организма к конкрет-

ному органу или ткани и выполняет функцию стимулятора или акселера-
тора. 

Готовность (readiness). Момент времени в жизни индивида, когда дос-
тигнутый им уровень зрелости позволяет ему извлечь пользу из конкрет-

ного опыта научения. 
Готовность к отставке (retirement maturity). Насколько человек подго-

товлен к выходу на пенсию. 
Группа сверстников (peer group). Группа из трех и более человек со 

сходным статусом, которые взаимодействуют друг с другом и разделяют 
общие нормы и цели. 

Гуманистическая психология (humanistic psychology). Направление 
психологии, согласно которому люди активно совершают выборы и стре-

мятся к более полному достижению позитивных социальных и личност-
ных целей. 

Девяностолетние (nonagenarians). Люди в возрасте 90-100 лет. 

Декларируемое знание (declarative knowledge). Фактическое знание; 
знание того, «что». 

Делинквенты (delinquents). Подростки в возрасте 16-18 лет, совер-
шающие уголовные преступления. 

Деменция (приобретенное слабоумие) (dementia). Комплекс наруше-
ний, включающий дефекты познания, прогрессирующую амнезию и из-

менения личности, который может быть обусловлен наступлением стар-
ческого возраста. 

Детронизация (свержение с трона) старшего сиблинга (dethroning 
of the older sibling). Потеря старшим сиблингом внимания, направленного 

только на него, при рождении младшего сиблинга. 
Дефицита внимания и гиперактивности синдром (СДВГ) (attention-

deficit/ hyperactivity disorder (ADHD)). Неспособность концентрироваться 
на чем-либо достаточно долго для того, чтобы запомнить это, часто со-

провождающаяся неумением контролировать свои импульсивные побуж-

дения. 
Диалектическое мышление (dialectical thinking). Мышление, характе-



ризующееся стремлением к интеграции противоположных или конфлик-

тующих мыслей или наблюдений. 
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Дизиготные (разнояйцевые) близнецы (dizigotic (fraternal) twins). 

Близнецы, появившиеся в результате оплодотворения двух отдельных 
яйцеклеток двумя сперматозоидами. 

Дискриминация (discrimination). Отношение к другим людям с преду-
беждением. 

Диффузия (diffusion status). Статус идентичности тех, кто не прошел 
через кризис идентичности и не принял на себя никаких обязательств. 

Дневники ребенка (baby biography). Запись данных о прохождении 
малышом некоторых «поворотных пунктов», например возраста, в кото-

ром он начал узнавать части своего тела, ползать на четвереньках, со-
хранять прямую посадку или ходить. 

ДНК (дезоксирибонуклеиновая кислота) (DNA (deoxyribonucleic acid 
)). Большая сложная молекула, состоящая из атомов углерода, водорода, 

кислорода, азота и фосфора; содержит генетический код, который регу-

лирует функционирование и развитие организма. 
Долговременная память (long-term memory (LTM)). Устойчивая па-

мять, являющаяся хранилищем воспоминаний, доступ к которым открыт 
в течение всей жизни (за исключением случаев мозговых травм, и кото-

рые составляют наш общий информационный запас). 
Доминантность неполная (incomplete dominance). Некая черта чело-

века, определяющаяся с участием одного рецессивного гена и прояв-
ляющаяся вместе с остальными нормальными (доминантными) проявле-

ниями; примером Н. д. является серповидно-клеточная анемия. 
Доминантный (dominant). В генетике: один из генов генной пары, обу-

словливающий проявление конкретного признака. ) 
Достижения мотивация (achievement mxsnvation). Приобретенная по-

требность, выражающаяся в настойчивом стремлении к успеху и превос-
ходству. 

Естественное или подготовленное деторождение («natural» or pre-

pared childbirth). Роды, прохождение которых основывается на процеду-
рах, разработанных французским акушером Фернаном Ламазе. 

Естественное или полевое наблюдение (naturalistic or field observa-
tion). Метод научного познания, когда исследователи в повседневных, 

стандартных жизненных условиях проводят наблюдение и запись пове-
дения людей, стараясь минимально вмешиваться в происходящее. 

Естественный отбор (natural selection). Выживание сильнейшего вида в 
процессе эволюции. 

Женщина-инноватор (innovative woman). В исследовании Аптера жен-
щина, посвятившая себя карьере и по достижении среднего возраста на-

чинающая переоценку своей жизни. 
Жестокое обращение с детьми (child abuse). Намеренное нанесение 

ребенку психологических или физических травм. 
Жизнеспособности возраст (age of viability). Период беременности 

около 24 недель, когда плод имеет 50% шансов на выживание вне мат-

ки. 
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Жизнестойкие дети (resilient children). Дети, преодолевающие отрица-

тельное влияние неблагоприятной окружающей обстановки и добиваю-

щиеся успехов в жизни. 
Жизни инстинкты (life instincts). Согласно Фрейду, импульсы, связан-

ные с получением пищи, воды и других ресурсов, необходимых для про-
должения жизни. 

Жизни структура (life structure). Общий паттерн, лежащий в основе 
жизни отдельного человека и объединяющий ее. 

Завещание о жизни (living will). Юридический документ, информирую-
щий как родственников, так и медицинских работников о желании под-

писавшего этот документ избежать «героических мер» по сохранению 
его жизни в случае наступления необратимого состояния. 

Зависимая переменная (dependent variable). Переменная в экспери-
менте, которая меняется в результате манипулирования независимой пе-

ременной. 
Закон эффекта (law of effect). Принцип теории научения, утверждаю-

щий, что последствия поведения определяют вероятность его повторе-

ния. 
Замешательство (неопределенность) (confounding). Проблема неспо-

собности определить, произошли ли наблюдаемые существующие между 
когортами различия благодаря факторам развития или историческим 

факторам. 
Зигота (zygote). Первая клетка человеческого существа, появляющаяся 

в результате оплодотворения. 
Зона ближайшего развития (zone of proximal development). Расстоя-

ние между актуальным уровнем самостоятельной деятельности ребенка и 
потенциальным уровнем его деятельности под руководством взрослых 

или более опытных сверстников. 
Игнорирование детей (child neglect). Отказ заботиться о ребенке или 

удовлетворять его потребности. 
Ид (id). Согласно Фрейду —примитивный, гедонистический компонент в 

структуре личности. 

Идентичности достижение (identity achievement). Статус идентичности 
тех, кто прошел через кризис идентичности и принял на себя обязатель-

ства вследствие самостоятельных решений. 
Идентичности кризис (identity crisis). Период принятия решений в от-

ношении таких важных вопросов, как «кто я и куда я иду?». 
Идентичности формирование (identity formation). Постижение смысла 

того, кто вы и как вы встраиваетесь в систему социума. 
Импотенция вдовца (widower's impotence). Форма импотенции, иногда 

испытываемая мужчинами после смерти своей жены. Часто сопровожда-
ется чувством вины. 

Индивидуалистическая культура (individualist culture). Культура, где 
конкуренция преобладает над сотрудничеством, а личные достижения, 

как правило, ценятся выше, чем групповые; большое значение приобре-
тает индивидуальная свобода, в том числе свобода выбора. 
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Индивидуальных случаев анализ (case study). Компиляция (сбор), часто 
крупных и сложных, массивов информации о некотором индивиде, семье 



или общине посредством интервью, наблюдений и формального тестиро-

вания. 

Индифферентные родители (indifferentparents). Родители, отличающиеся 
отсутствием интереса к выполнению своих родительских функций или к 

собственным детям; индифферентные родители практически не контро-
лируют своих детей и не проявляют в отношениях с ними теплоты и сер-

дечности. 
Инстинкт (instinct). Поведение, свойственное всем нормальным пред-

ставителям некоторого вида, единообразно происходящее в одних и тех 
же условиях. 

Инстинкты смерти (death instincts). Согласно Фрейду, процессы, свя-
занные с неизбежной смертью человека, а также агрессия и деструктив-

ность. 
Институционализация (institutionalization). Долговременное, обычно 

непрерывное помещение в некое учреждение. 
Инструментальная агрессия (instrumental aggression). Агрессия, це-

лью которой является не причинение вреда, а получение чего-то от дру-

гого человека. 
Инсульт (stroke). Острое нарушение мозгового кровообращения, кото-

рое может приводить к смерти. 
Интенсивное подростковое развитие (adolescent growth spurt). Вне-

запное увеличение роста, сопровождающее вступление ребенка в пубер-
татный период. 

Интенсивное развитие мозга (brain growth spurt). Быстрый рост раз-
мера нейронов, количества глиальных клеток и сложности синапсов в 

течение младенчества. 
Интимность (intimacy). Чувство близости, возникающее в отношениях 

любви. 
Интимность и изоляция (intimacy versus isolation). Кризис периода 

ранней взрослости, характеризующийся установлением дружеских отно-
шений с другим человеком, препятствующим достижению взаимности в 

чувствах. 

Информационный подход к развитию (information-processing theory). 
Теория развития человека, которая использует аналогию с компьютером, 

для разработки программы исследований способов приема, обработки и 
хранения информации человеческим интеллектом. 

Кариотип (karyotype). Фотография (повторение) хромосом клетки, рас-
положенных попарно в соответствии с их длиной. 

Катаракта (cataract). Помутнение хрусталика, ухудшающее зрение. 
Квашиоркор (kwashiorkor). Вид серьезного нарушения питания, вы-

званного недостатком протеина. Его последствия в процессе первых трех 
лет жизни ребенка потенциально вредны в долгосрочной перспективе, 

так как недостаток протеина сказывается на развитии головного мозга. 
Кесарево сечение (cesarean section). Операция извлечения плода и по-

следа из матки после хирургического рассечения брюшной стенки и мат-
ки. 

Классическое обусловливание (выработка условных рефлексов) 

(classical conditioning). Тип научения, при котором нейтральный прежде 
раздражитель, например звонок, начинает вызывать реакцию (слюноот-



деление) после его многократных предъявлений в сочетании с безуслов-

ным раздражителем (пищей). 
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Клетки (cells). Самые маленькие автономные структуры в организме че-

ловека. 
Клика (clique). Малочисленная подростковая группа сверстников в коли-

честве от 3 до 9 человек. 
Климактерий (climacteric). Широкий комплекс физических и эмоцио-

нальных симптомов, сопровождающих изменения репродуктивной функ-
ции в связи с угасанием деятельности половых желез в среднем возрас-

те. Климактерий затрагивает и мужчин, и женщин. 
Когнитивная область (cognitive domain). Одна из областей развития, 

охватывающая восприятие, мышление, воображение, решение задач, 
других сложных процессов, овладение речью. 

Когнитивного развития теория (cognitive-developmental theory). Под-
ход, концентрирующийся на развитии мышления, суждений, решения 

задач. 

Когортно-последовательный (комбинированный) метод 
(sequential-cohort design). Объединение метода поперечных срезов и 

лонгитюдного метода в один комбинированный, при котором люди, при-
надлежащие к нескольким возрастным когортам, наблюдаются периоди-

чески на протяжении длительного периода. 
Когорты эффекты (cohort effects). Социокультурные различия между 

людьми, принадлежащими к различным возрастным группам. 
Кодоминантность (codominance). Равная степень доминирования двух 

генов (доминантного и рецессивного), совместно проявляющихся в фе-
нотипе особи; конечным фенотипом в данном случае является их смесь, 

например —четвертая группа крови (АВ). 
Коллективистская культура (collectivist culture). Культура, в которой 

группе отдается приоритет перед индивидом. Сотрудничество и группо-
вые достижения ставятся выше, чем конкуренция и индивидуальные 

достижения. 

Коллективные монологи (collective monologues). Беседы детей, когда 
они говорят по очереди, но на разные темы. 

Компания (crowd). Многочисленная подростковая группа сверстников, в 
количестве приблизительно от 15 до 30 членов. 

Контекст (context). Конкретные условия или ситуации, в которых про-
исходит развитие; «фон» развития. 

Контекстные подходы (contextual paradigms). Научные направления, в 
рамках которых считается, что развитие определяется взаимодействием 

среды, многочисленных социальных, психологических и исторических 
факторов. 

Контекстуализм (contextualism). Парадигма, в рамках которой считает-
ся, что развитие определяется взаимодействием ментальных, социаль-

ных, психологических и исторических факторов. 
Контроля процессы (control processes). Высшие когнитивные процес-

сы, усиливающие память. 

Корреляция (correlation). Математическое выражение связи или зави-
симости между двумя переменными. 



Коэффициент интеллекта (intelligence quotient (IQ)). Величина, полу-

чаемая в результате деления умственного возраста индивида на его хро-

нологический возраст и умножения частного на 100 (для избавления от 
десятичных долей). 
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Кратковременная память (short-term memory (STM)). Временная или 

оперативная память; информация, содержащаяся в ней, сознательно об-
рабатывается. 

Кризис середины жизни (man in midlife crisis). Чувства неудовлетво-
ренности, разбитости и замешательства, испытываемые человеком сред-

него возраста. 
Кризисная модель (crisis model). Подход, утверждающий, что измене-

ния, происходящие в середине жизненного пути человека, являются 
значимыми для него и часто приводят к стрессам. 

Кристаллизованный интеллект (crystallized intelligence). Аккумулиро-
ванные в результате образования, научения и жизненного опыта знания 

и навыки. 

Критериально-ориентированный тест (criterion-referenced tests). 
Тест, оценивающий результат индивидуума относительно требуемого 

уровня владения конкретными навыками или установленных целей обу-
чения. 

Критический период (critical period). Единственный отрезок времени в 
жизненном цикле организма, когда определенный средовой фактор спо-

собен вызвать эффект. 
Культура (culture). Убеждения, нормы, обычаи, язык, этничность и дру-

гие аспекты личной и групповой идентичности, разделяемые взаимодей-
ствующими людьми. 

Лабораторное наблюдение (laboratory observation). Метод научного 
познания, применяя который исследователи создают контролируемые 

условия и ситуации, предназначенные для инициирования целевого (ин-
тересующего их) поведения. 

Латерализация (lateralization). Процесс, посредством которого опреде-

ленные функции и навыки локализуются либо в левом, либо в правом 
полушарии мозга. 

Лесбиянка (lesbian). Женщина, сексуальное влечение которой направ-
лено на других женщин. 

Либеральные родители (liberal parents). Родители, осуществляющие 
очень незначительный контроль над своими детьми при добрых, сердеч-

ных отношениях с ними. 
Личности область (область формирования и развития личности) 

(personality domain). Одна из областей развития, включающая приобре-
тение относительно долговременных и устойчивых черт и чувства уни-

кальности собственной личности. 
Личность (personality). Характерные для индивидуума представления, 

установки и способы взаимодействия с другими людьми. 
Лонгитюдный метод (longitudinal design). Организация исследования, 

при которой одни и те же испытуемые наблюдаются на протяжении уста-

новленного периода времени. 
Макросистема (macrosystem). Внешний уровень модели экологических 



систем Бронфенбреннера; жизненные ценности, законы и традиции того 

общества, в котором живет индивидуум. 

Маразм (marasmus). Тип неполноценного питания детей, вызываемый 
общим недостаточным количеством получаемой ими пищи, сопровож-

дающийся мышечным истощением и утратой подкожного жирового слоя. 
Если такое голодание 
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продолжается недолго, то долговременных негативных последствий 

можно избежать. 
Маргинальная группа (marginalgroup). Группа людей, проживающая 

либо между другими культурами и не принадлежащая ни к одной из них, 
либо на периферии доминантной культуры. 

Матка (uterus). Полый мышечный орган, в котором имплантированный 
зародыш развивается в плод. 

Медицинская сила поверенного (medical power of attorney). Юриди-
ческий документ, которым один человек уполномочивает другого прини-

мать медицинские решения о своей жизни и смерти. 

Мезосистема (mesosystem). Второй уровень модели экологических сис-
тем Брон-фенбреннера; образуется взаимосвязями двух или более мик-

росистем. 
Мейоз (meiosis). Процесс редукционного клеточного деления, происхо-

дящий при образовании половых клеток и приводящий к большому чис-
лу различных хромосомных комбинаций. 

Менархе (menarche). Первая менструация. 
Менопауза (menopause). Необратимое прекращение менструаций, кото-

рое происходит в среднем возрасте, может сопровождаться физическими 
симптомами и интенсивными эмоциональными реакциями, принимающи-

ми у некоторых женщин крайне выраженную форму. 
Метапознание (metacognition). Текущий контроль, осуществляемый че-

ловеком за его собственными процессами мышления и памяти, знаниями, 
целями и действиями. 

Метод поперечных срезов (cross-sectional design). Метод изучения 

развития, при котором выборка лиц одного возраста наблюдается и 
сравнивается с одной или несколькими выборками других возрастных 

групп. 
Механизм овладения языком (МОЯ) (language acquisition device or 

LAD). Термин Хомского для обозначения врожденных умственных струк-
тур, помогающих ребенку овладеть речью. 

Механизмы защиты (defense mechanisms). Психодинамические «прие-
мы», используемые людьми для снижения напряжения, вызывающего 

переживания тревоги. 
Механизмы защиты (defense mechanisms). Согласно Фрейду, исполь-

зуемые людьми когнитивные способы снижения напряжения, вызываю-
щего переживания тревоги. 

Миелинизация (myelination). Процесс образования миелиновой оболоч-
ки, покрывающей быстродействующие проводящие пути ЦНС. Такая 

оболочка повышает скорость и точность передачи импульсов в нервной 

системе. 
Микросистема (microsystem). Первый уровень модели экологических 



систем Бронфенбреннера; занятия, роли и взаимодействия индивида и 

его ближайшего окружения. 

Митоз (mitosis). Процесс простого клеточного деления, приводящий к 
образованию двух дочерних клеток, идентичных материнской. 

Модификация поведения (behavior modification). Подход, использую-
щий для изменения поведения такие методики обусловливания, как под-

крепление, вознаграждение и формирование реакции. 
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Монозиготные (идентичные) близнецы (monozygotic (identical) 
twins). Близнецы, появившиеся в результате разделения одной оплодо-

творенной яйцеклетки на две или более. 
Мораль (morality). Представления о хорошем и плохом, о добре и зле, о 

том, что справедливо, а что нет. 
Моральные дилеммы (moral dilemmas). Рассказы в исследовании Кол-

берга, поведение героев которых просили оценить участников экспери-
мента с точки зрения моральности и аморальности. 

Мораторий (moratorium status). Статус идентичности тех, кто находится 

в самом центре кризиса идентичности. 
Моторика грубая (gross motor skills). Умение использовать возможности 

крупных мышц и всего тела; так же, как и мелкая моторика, поддается 
оттачиванию. 

Моторика мелкая (fine motor skills). Умение использовать возможности 
рук и пальцев. 

Мудрость (wisdom). Экспертная система знаний, ориентированная на 
практическую сторону жизни и позволяющая выносить взвешенные суж-

дения, давать полезные советы по жизненно важным вопросам, включая 
смысл жизни и положение дел конкретного человека. Мудрость пред-

ставляет собой кульминационный пункт в развитии человеческого ин-
теллекта. 

Найденыша фантазия (foundling fantasy). Испытываемое младшим 
подростком чувство, что его родители так обыденны и духовно ограни-

ченны, что они не могли произвести на свет такого тонко чувствующего 

и уникального индивида — его самого. 
Направляемое участие (guidedparticipation^Понятие Выготского; про-

цесс, посредством которого более опытные люди передают детям накоп-
ленные в их культуре знания. 

Нарушение способностей к обучению (learningdisorders). Чрезвы-
чайные трудности в усвоениитаких школьных предметов, как чтение, 

письмо или математика, при нормальном интеллектуальном развитии и 
отсутствии нарушений сенсорной или моторной сферы. 

Наследуемость (heritability). Степень, в которой черта является врож-
денной либо приобретенной; генотипическая обусловленность изменчи-

вости признака для популяции или группы организмов. 
Научение (learning). Основной, связанный с развитием процесс измене-

ния индивидуума в результате тренировки (практики) или приобретения 
личного опыта. 

Невидимое поведение (covert behavior). Поведение, которое невоз-

можно пронаблюдать или измерить при помощи инструментальных мето-
дов. 



Негативное наказание (negative punishment). Также называется обу-

чением прекращением; поведение субъекта приводит к прекращению 

предъявления позитивного или желательного раздражителя, и проявле-
ния данного поведения снижаются. 

Негативное подкрепление (negative reinforcement). Также называется 
обусловливанием избеганием; поведение субъекта приводит к прекра-

щению предъявле- 
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ния неприятных или нежелательных раздражителей, и количество про-
явлений следовавшего перед этим действием поведения повышается. 

Недоношенный ребенок (preterm status). Младенец, рожденный в пе-
риод беременности до 35 недель. 

Независимая переменная (independent variable). Переменная в экспе-
рименте, которой манипулируют с целью обнаружения ее влияния на за-

висимую переменную. 
Нейроны (neurons). Клетки, образующие нервную систему; формируют-

ся в пре-натальный период, но продолжают расти и образовывать отро-

стки в течение всей жизни человека. 
Ненормативные факторы (nonnormative influences). События, проис-

ходящие в окружающей индивида среде, время наступления которых не-
возможно предсказать. 

Непредвиденных обстоятельств условия (contingency). Взаимосвязь 
между поведением и его последствиями. 

Новорожденный (neonate). Ребенок в возрасте до одного месяца. 
Нормативные возрастные факторы (normative age-graded influences). 

Биологические и социальные изменения, наступления которых можно 
ожидать (при условии нормального развития) в каком-либо предсказуе-

мом возрасте. 
Нормативные исторические факторы (normative history-graded influ-

ences). Исторические события, такие как войны, депрессии и эпидемии, 
одновременно влияющие на большое число индивидов. 

Нравственного реализма стадия (moral realism). Термин Пиаже для 

обозначения первой стадии морального развития, на которой дети уве-
рены, что правила и нормы поведения — это реальные и нерушимые ус-

ловия существования. 
Нравственного релятивизма стадия (moral relativism). Термин Пиаже 

для обозначения второй стадии морального развития, на которой дети 
понимают, что нормы и правила поведения — это соглашения между 

людьми и они могут изменяться, если возникнет такая необходимость. 
Нуклеотиды (nucleotides). Химические соединения, представляющие 

собой блоки, из которых строится ДНК. 
Облегченное самоубийство (assisted suicide). Предоставление безна-

дежно больному пациенту средств, позволяющих ему завершить свою 
жизнь. 

Обряд перехода (rite of passage). Символические события или ритуалы, 
которыми маркируются такие жизненные переходы, как, например, пе-

реходы от детства к статусу взрослого. 

Общество (society). Организованная группа взаимодействующих между 
собой людей. 



Овуляция (ovulation). Освобождение яйцеклетки из яичника и попада-

ние ее в одну из фаллопиевых труб примерно на 14-й день после начала 

менструации. 
Оперантное обусловливание (operant conditioning). Тип обусловлива-

ния, которое имеет место, когда организм получает подкрепление (воз-
награждение или наказание) за произвольно получаемую реакцию. В 

этом случае происходит научение только тому, что подкрепляется. 
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Операциональные определения (operational definitions). Действи-
тельные процедуры, используемые исследователями для представления 

переменных. 
Опрос (survey). Процедура заполнения опросника, модифицированная 

для большой группы людей. 
Опросник (questionnaire). Метод «карандаша и бумаги», в котором 

субъект должен отвечать на вопросы о его прошлом и настоящем пове-
дении, установках, предпочтениях, мнениях, чувствах и т. д. 

Опустевшее гнездо (empty nest). Период в семейном цикле, который 

наступает после того, как младший из детей покидает родительский дом. 
Ориентация сексуальная (sexual orientation). Физическая и, возможно, 

романтическая привлекательность для индивидуума лиц какого-либо по-
ла (или, возможно, лиц обоих полов). 

Ориентация сексуальная на представителей своего пола (same-sex 
orientation). Сексуальное влечение к лицам одного с индивидуумом пола. 

Осведомленное согласие (informed consent). См. Согласие, основан-
ное на полной осведомленности. 

Осознаваемая умственная деятельность (conscious mind). To, что 
находится на первом плане нашего сознания, то, о чем мы думаем в лю-

бой данный момент времени. 
Остеопороз (osteoporosis). Потеря костной массы и повышенная хруп-

кость костей в период средней взрослости и позже. 
Острота зрения (visual acuity). Визуальная способность точно различать 

мелкие детали. 

Отдельного испытуемого метод (single-subject design). Подход, в про-
цессе реализации которого один субъект — крысатголубь, шимпанзе или 

человек — в течение расчетного промежутка времени помещаются в не-
которую ситуацию в ожидании, что она должна изменить его поведение 

или повлиять на него. 
Отпуск детей в самостоятельную жизнь (launching of adolescents). 

Процесс предоставления детям свободы по мере того, как они занимают 
свое место в мире взрослых. 

Отсроченная имитация (deferred imitation). Имитирование чего-то, 
случившегося часы или дни назад. 

Отход последа (afterbirth). Третья, последняя стадия процесса рожде-
ния ребенка, обычно длящаяся около 20 минут после его появления, ко-

гда исторгаются пуповина и плацента. 
Очевидное поведение (overt behavior). Поведение, которое можно не-

посредственно пронаблюдать и измерить. 

Ощущение (sensation). Простая регистрация раздражителя органом 
чувств. 



Парадигма удивления (surprise paradigm). Метод исследования, ис-

пользуемый для проверки памяти и ожиданий младенцев. Сами младен-

цы не могут сообщить нам, что они помнят и чего ожидают, но если их 
ожидания нарушаются, они реагируют удивлением. Например, их удив-

ляет, если на их глазах мяч проходит сквозь «преграду». 
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Перегрузка утратами {bereavement overload). Стрессовая реакция, пе-
реживаемая людьми, потерявшими нескольких друзей или любимых лю-

дей в течение некоторого короткого периода времени. Часто характери-
зуется депрессией. 

Перехода модель {transition model). Точка зрения, согласно которой 
изменения у людей среднего возраста происходят постепенно. 

Перинатология {perinatology). Раздел медицины, изучающий здоровье, 
болезни и методы лечения детей во временной перспективе, включаю-

щей зачатие, прена-тальный период, роды и первые месяцы постнаталь-
ного периода. 

Персональный миф {personal fable). Характерное для подростков соз-

нание того, что они являются особыми и неуязвимыми людьми, — исклю-
чением законов природы, управляющих судьбами обычных смертных. 

Пинцетный захват (pincergrasp). Способ удерживания предметов 
большим и указательным пальцами, развивающийся у ребенка примерно 

в 12 месяцев. 
Пластичность (plasticity). Гибкость мозга в период его интенсивного 

развития, позволяющая детям быстрее восстанавливаться после мозго-
вых травм. 

Плацента {placenta). Дисковидное тканевое образование, расположен-
ное в одном из участков стенки матки. Посредством него эмбрион полу-

чает питательные вещества, удаляет продукты жизнедеятельности. 
Плод (fetus). Относится к порядку слов «беременность», «носить под 

сердцем». 
Плодный пузырь (мешок амниона) (amniotic sac). Заполненная жид-

костью оболочка, окружающая развивающийся эмбрион или плод. 

Поведение внешне мотивированное (extrinsically motivated behavior). 
Поведение, реализуемое для получения вознаграждения или избежания 

неблагоприятных событий. 
Поведение внутренне мотивированное (intrinsically motivated behav-

ior). Поведение, реализуемое ради него самого, без определенной цели. 
Повивальная бабка (midwife). Женщина, имеющая опыт принятия ро-

дов, иногда обладающая специальной подготовкой, оказывающая услуги 
родовспоможения в домашних условиях. 

Позитивное наказание (positive punishment). Также называется пас-
сивным избеганием; поведение субъекта приводит к предъявлению не-

приятного или нежелательного раздражителя, и проявление такого по-
ведения снижается. 

Позитивное подкрепление (positive reinforcement). Также называется 
обучением вознаграждением; субъект получает вознаграждение за свое 

поведение, и проявление такого поведения повышается. 

Поколение руководителей (commandgeneration). Поколение людей 
среднего возраста, принимающих большинство важных решений, 



влияющих на жизнь населения. 

Полигенная система наследственности (polygenic inheritance). Общая 

система взаимодействий между генами и генными парами. (Признаки, 
появление которых вызвано взаимодействием нескольких генов или ген-

ных пар.) 
Полиморфизмы отдельные нуклеотидные (single nucleotide polymor-

phisms (SNPs)). Нуклеотидные вариации, которые встречаются в среднем 
у одной из 1250 базовых пар. 
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Половая идентичность (gender identity). Отнесение себя к мужскому 

или женскому полу, способность определять пол других людей. 
Половые хромосомы (sex chromosomes). Двадцать третья хромосомная 

пара, определяющая пол человека. 
Полоролевые стереотипы (gender-role stereotypes). Укоренившиеся, 

твердые представления о том, каким должно быть поведение мужчины и 
женщины. 

Понимание речи (receptive language). В контексте языкового развития 

ребенка этим термином обозначается репертуар слов и команд, которые 
ребенок понимает, даже если не способен произнести их сам. 

Постоянство объектов (object permanence). Согласно теории Пиаже, 
понимание младенцем в возрасте примерно 1,5 года того факта, что ок-

ружающие предметы продолжают существовать даже тогда, когда он не 
может увидеть, потрогать или каким-либо другим образом воспринять 

их. 
Постоянство пола (gender constancy). У старших детей — представле-

ние об устойчивости пола и его сохранении, несмотря на изменения 
внешности. 

Потенциальные возможности объектов (affordances). Различные 
возможности взаимодействия с объектами согласно нашему представле-

нию об этом. Например, по комнате можно ползать. 
Почтительность к старшим по возрасту (filial piety). Почитание стар-

ших младшими, свойственное азиатским и некоторым другим культурам. 

Это уважительное отношение проявляется как в культурных традициях, 
так и в повседневной жизни. 

Право на смерть (right to die). Точка зрения, приверженцы которой за-
являют, что выбор между жизнью и смертью необходимо оставить на ус-

мотрение каждого индивида. 
Прагматика (pragmatics). Социальные и практические аспекты исполь-

зования языка. 
Предпочтения метод (preference method). Исследование, в процессе 

которого младенцам предоставляется выбор между тем, смотреть им на 
стимул или воспринимать стимулы на слух. Если младенец последова-

тельно уделяет больше времени одному из двух стимулов, это предпоч-
тение указывает на то, что ребенок может воспринимать оба этих стиму-

ла, а также различать их. 
Предрешенность (foreclosure status). Статус идентичности тех, кто 

принял на себя обязательства, не проходя через кризис идентичности. 

Предубеждение (prejudice). Негативное отношение, формирующееся 
без адекватной причины и обычно направленное против людей, принад-



лежащих к другой социальной группе. 

Привыкание (габитуация) (habituation). Ослабление реакции (вплоть 

до ее исчезновения) на определенный раздражитель при его многократ-
ном предъявлении. Происходит на нескольких уровнях, от ощущения и 

восприятия до высших функций мышления и сознания. 
Привыкания метод (habituation method). Метод исследования перцеп-

тивных возможностей младенца; исследователи вырабатывают у мла-
денца привыкание к некоторому стимулу, а затем меняют стимул. 
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Привязанность (attachment). Эмоциональная связь, которая формиру-

ется между ребенком и его матерью или тем, кто заботится о нем. Первая 
связь младенца обычно характеризуется сильной взаимозависимостью, 

интенсивными обоюдными чувствами и жизненно важными эмоциональ-
ными узами. 

Привязанность безопасная (secure attachment). Сильная эмоциональ-
ная связь между ребенком и заботящемся о нем человеком, которая раз-

вивается в результате ответственного отношения взрослого к уходу за 

ребенком. 
Привязанность дезорганизованная/дезориентированная (disor-

ganized/disoriented attachment). Небезопасная привязанность, характе-
ризующаяся противоречивым поведением и смущением в присутствии 

матери. 
Привязанность избегающая (avoidant attachment). Небезопасная при-

вязанность, характеризующаяся амбивалентным отношением к матери. 
Привязанность небезопасная (insecure attachment). Результат непо-

следовательной или безответственной заботы о ребенке. 
Привязанность сопротивляющаяся (resistant attachment). Небезо-

пасная привязанность, характеризующаяся гневом ребенка по отноше-
нию к матери и желанием отдалиться от нее. 

Признаки, сцепленные с полом (sex-linked inheritance). Черты, опре-
деляемые 23-й хромосомной парой. 

Принятие безоцейочное позитивное (unconditional positive regard). 

Предложение Роджерса о том, что нам следует безоговорочно и без ис-
ключений с теплотой принимать любого человека, так как любой стоит 

высокой оценки. 
Приспособление в широком смысле (inclusive fitness). Концепция, 

считающая, что выживание сильнейшего в процессе эволюции происхо-
дит при помощи как прямого, так и опосредованного приспособления, 

когда адаптивные характеристики передаются следующему поколению, а 
также имеет значение биологическое родство. 

Прогестерон (progesterone). Женский половой гормон. 
Проксимодистальная тенденция развития (proximodistal trend). Ход 

развития, при котором процесс роста происходит в направлении от цен-
тра тела к его периферии. 

Проработка горя (утраты) (grief work). Управление эмоциональными 
реакциями, вызываемыми потерей любимого человека. 

Просоциальное поведение (prosocial behavior). Поведение, продикто-

ванное намерением быть полезным другим (помощь, участие или сотруд-
ничество). 



Протеины (proteins). Молекулы, выполняющие широкий ряд особенно 

важных функций в организме человека; примерами П. являются эзимы, 

гемоглобин, коллаген и гормоны. 
Протестующая женщина (protesting woman). В исследовании Аптера 

женщина, рано вступившая во взрослую жизнь, которая пытается оття-
нуть наступление среднего возраста. 

Профессиональное сгорание (job burnout). Эмоциональное истоще-
ние, которое часто наступает у людей среднего возраста, занятых в сфе-

ре оказания помощи другим людям. 
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Профессиональный цикл (occupational cycle). Меняющаяся последова-
тельность периодов или этапов в жизни работающего человека, вклю-

чающая знакомство с миром профессий и профессиональный выбор, по-
лучение образования, начало самостоятельной работы и накопление 

опыта, продвижение по служебной лестнице, повышение профессиона-
лизма. 

Процедурное знание (procedural knowledge). Знание действия; знание 

того, «как». 
Псевдоразвитой человек (pseudo-developed man). Мужчина среднего 

возраста, демонстрирующий всем, что его дела идут отлично, хотя это не 
соответствует действительности. 

Психоанализ (psychoanalysis). Подход Фрейда, в рамках которого счи-
тается, что поведение человека диктуется его врожденными биологиче-

скими инстинктами и динамикой его внутренних процессов. 
Психодинамический подход (psychodynamic approach). Психологиче-

ская теория, анализирующая часто незаметную внутреннюю работу моз-
га, взаимодействие с внешней средой. 

Психологический возраст (psychological age). Непосредственная спо-
собность индивида справляться с требованиями среды и социума и адап-

тироваться к ним. 
Психосексуального развития стадии (psychosexual stages). Стадии 

развития личности по Фрейду, привязанные к зонам локализации энер-

гии либидо. 
Психосоциального развития теория (psychosocial theory). Теория 

Фрейда, развитая Эриксоном, основное внимание которой обращено на 
разрешение человеком восьми социальных конфликтов, возникающих 

при взаимодействии в кризисных точках развития. 
Пубертат (puberty). Период полового созревания. 

Пунитивно-разочарованный человек (punitive-disenchanted man). 
Человек, пронесший раннее ощущение собственного несчастья и одино-

чества до периода среднего возраста. Это состояние усугубляется кризи-
сом середины жизни. 

Пупочный канатик, или пуповина (umbilical cord). Плотный тяж, со-
единяющий плаценту с эмбрионом; содержит в себе пупочные кровенос-

ные сосуды плода: две артерии и одну вену. 
Развитие (development). Изменения, происходящие с течением времени 

в строении тела, психике и поведении человека в результате биологиче-

ских процессов, происходящих в организме, и воздействий окружающей 
среды. 



Развития неврология (developmental neuroscience). Учение о развитии 

мозговых структур и взаимосвязей между ними и функциями, поведени-

ем. 
Развития ниша (developmental niche). Определяющее индивидуальный 

мир каждого ребенка взаимодействие таких компонентов, как повсе-
дневные физические и социальные условия, обычаи и привычные спосо-

бы ухода, воспитания, общая психология родителей или тех, кто осуще-
ствляет заботу о нем. 

Разделенные значения (shared meanings). Концепция Выготского о 
том, что мы понимаем наш мир, изучая простые и сложные концепты ок-

ружающих нас людей и культуры. 
Рекомбинации ДНК технология (recombinant DNA technology). Ряд 

тончайших и сложнейших процедур, в ходе которых молекула ДНК из-
влекается из кле- 
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точного ядра и разделяется на сегменты. Полученные после этой опера-

ции фрагменты присоединяются к элементам, способным к самовоспро-

изведению, формируя функциональные генетические клоны. Они затем 
помещаются в инкубаторные {host) бактериальные клетки для выращи-

вания и культивации. 
Репрезентативная выборка {representative sample). Выборка, точно 

отражающая состояние и свойства всей популяции. 
Рефлексы выживания {survival reflexes). Рефлексы, необходимые для 

адаптации и выживания, особенно в течение первых недель жизни, пре-
жде, чем начинают функционировать высшие мозговые центры. 

Рефлексы примитивные {primitive reflexes). Рефлексы, не обладаю-
щие очевидной ценностью для выживания, которые, однако, могли иметь 

значение на одном из этапов нашей эволюционной истории. 
Рецессивный {recessive). В генетике: один из генов генной пары, вы-

зывающий проявление конкретного признака только в том случае, если 
второй ген этой пары также является рецессивным. 

Решение/принятие обязательств {decision/commitment). Осознание 

влюбленности и принятие обязательств сохранять и поддерживать ее. 
Родительский императив {parental imperative). Давление традицион-

ных социальных стереотипов, что женщина должна воспитывать детей, а 
мужчина — обеспечивать семью. 

Родничок {fontanelle). Соединительная ткань, заполняющая простран-
ства между костями черепа у новорожденного. 

Родовспомогательный центр {birthing center). Место, оборудованное 
таким образом, чтобы в нем мог происходить весь процесс родов: от 

первых схваток до приема малыша и восстановления здоровья матери 
после родов. 

Ролевое напряжение {role strain). Перегрузка избыточными или про-
тиворечивыми требованиями в рамках данной роли, например в роли ма-

тери или отца. 
Самоактуализация {self-actualization). Полная реализация своего уни-

кального потенциала. 

Самоопределение {self-definition). Сложный и продолжительный про-
цесс формирования индивидуальной идентичности. 



Самооценка {self-esteem). Отношение человека к самому себе, которое 

может колебаться от позитивного (высокая самооценка) до негативного 

(низкая самооценка). 
Саморегулируемое поведение {self-regulated behavior). Личное пове-

дение, контролируемое и направляемое самим ребенком. 
Самосоциализация {self-socialization). Процесс, происходящий, когда 

дети обладают внутренней мотивацией к приобретению ценностей, инте-
ресов и моделей поведения, соответствующих их половой принадлежно-

сти. 
Самоуважение {self-esteem). Видение себя человеком, обладающим 

положительными качествами, т. е. таким, кто делает хорошо все, что 
считает важным. 

Самоэффективность {self-efficacy). To, что индивидуум способен пред-
принять в некоторой данной ситуации. 
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Сверхгенерализация семантическая (расширение значения сло-

ва) {overextensions). Склонность маленьких детей к чрезмерному рас-

ширению значений отдельных слов, как в случае, когда ребенок исполь-
зует слово «чи-хуа-хуа» для определения всех собак. 

Сверхрегуляция {overregulation). Генерализация сложных правил язы-
ка, характерная для детей дошкольного возраста, быстро расширяющих 

свой словарный запас. 
Своевременный новорожденный с недостатком веса (гипотро-

фия) {small-for-date). Новорожденный ребенок, проведший в утробе по-
ложенный срок, весящий меньше 5,5 фунта (меньше 2,495 кг). 

Семейное разрешение {family leave). Разрешение, требуемое по зако-
ну для работы с семейными вопросами и проблемами, особенно с теми, 

которые связаны с заботой о детях. 
Семидесятилетние {septuagenarians). Люди в возрасте 70-80 лет. 

Семья, в которой работают двое {dual-earner couple). Проживающая 
совместно женатая или неженатая пара, оба члена которой работают и 

получают заработную плату, внося свой вклад в семейный бюджет. 

Сензитивные или оптимальные периоды {sensitive or optimal 
periods). Периоды времени, в течение которых некоторые типы обучения 

и развития происходят наилучшим способом и наиболее эффективно; это 
не значит, что такое обучение и развитие невозможно в другие периоды. 

Сенсомоторный период {sensorimotor period). Согласно Пиаже, первая 
стадия когнитивного развития (приблизительно до 2 лет). 

Сиблингов соперничество {sibling rivalry). Борьба и конкуренция меж-
ду сиблин-гами, например, за внимание родителей. 

Символическая репрезентация {symbolic representation). Способность 
представлять прошлые и настоящие события, опыт и понятия с помощью 

слов, изображений, жестов или других знаковых средств. 
Синдром неполноценности роста (Jailure-to-thrive syndrom). Условия, 

когда ребенок отстает в росте по сравнению с возрастными нормами и 
часто болеет, возникающие в результате неполноценного питания или 

безответственности и беспечности родителей. 

Систематическая десенсибилизация {systematic desensitization). Ме-
тодика постепенного уменьшения тревоги человека по поводу конкрет-



ного объекта или ситуации, используемая в поведенческой терапии. 

Случайная выборка {random sample). Выборка, собираемая таким спо-

собом, что у каждого члена популяции есть равные со всеми остальными 
ее членами шансы быть выбранным. 

Случайное распределение {random assignment). Распределение субъ-
ектов по группам в надежде, что эти группы будут приблизительно рав-

номерными, например вытаскивая из контейнера написанные на листках 
бумаги имена. 

Смена статуса {status passage). Изменение роли и положения, связан-
ное у человека с наступлением подросткового возраста, появлением ре-

бенка, удалением от дел (выходом на пенсию) или вдовством. 
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Смиренная смерть (submissive death). Суицид, заключающийся в отка-
зе от борьбы за жизнь, в «позволении» себе умереть. 

Смысловые системы (systems of meaning). Системы представлений, 
формирующие наши переживания, организующие наши мысли и чувства, 

определяющие наше поведение. 

Событийно-обусловленного потенциала метод (event-related poten-
tial (ERP) method). Метод тестирования младенцев, в ходе которого при 

помощи размещенных на голове ребенка электродов выстраивается гра-
фик мозговой активности, используемый для изучения специфики функ-

ционирования мозга в ответ на различные виды предъявляемых стиму-
лов. 

Согласие, основанное на полной осведомленности (осведомлен-
ное согласие) (informed consent). Четкое и понятное объяснение про-

цедур и рисков, а также обязательств участников (эксперимента, обсле-
дования, лечения) и исследователей (терапевтов, психологов). 

Содержание (content). Значение любого устного или письменного со-
общения. 

Создание поддерживающих конструкций (scaffolding). Постепенное, 
прогрессирующее структурирование родителями взаимодействий «ребе-

нок-родитель». 

Сорегулирование (coregulation). Развитие у родителей и детей чувства 
разделения между ними ответственности. 

Сохранения понимание (conservation). Понимание того, что изменение 
внешнего вида или формы объектов не изменяет их количественных по-

казателей. Так, ребенок, представляющий это, считает, что количество 
воды остается постоянным, даже если перелить ее в стакан другой фор-

мы и размера. 
Социальная ответственность (social responsibility). Обязательства пе-

ред семьей, друзьями и обществом в целом. 
Социальная экология заботы о ребенке (social ecology of child care). 

Общая среда, в которой происходит рост и воспитание ребенка, как в 
доме, так и за его пределами. 

Социальное познание (social cognition). Мысли, знания и предположе-
ния о социальном мире. 

Социальное сравнение (social comparison). Оценка себя и своего по-

ложения в сравнении с другими людьми. 
Социальные опорные сигналы (эталоны) (social referencing). Едва 



различимые эмоциональные сигналы, исходящие обычно от родителя и 

влияющие на поведение младенца. 

Социальные предписания (social regulations). Правила и условности, 
определяющие социальные взаимодействия. 

Социальные референтные группы (social reference groups). Малень-
кие или большие группы людей, с которыми идентифицируются индиви-

ды; этот процесс помогает им определить себя. 
Социальный возраст (social age). Непосредственный статус индивида в 

сравнении с культуральными нормами. 
Социальный вывод (social inference). Догадки и предположения о чув-

ствах, мыслях и намерениях другого человека. 
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Социокультурная область (sociocultural domain). Одна из областей 
развития, состоящая из процессов социализации и инкультурации. 

Средняя длина высказывания — СДВ (mean length of utterance — 
MLU). Средняя длина предложений, составленных ребенком. 

Стадии (stages). Дискретные периоды времени, которые должны иметь 

четкие переходы от одного к другому. 
Стандартный показатель IQ (deviation IQ). Показатель в стандартизо-

ванных тестах интеллекта, основанный на сравнении (в единицах стан-
дартного отклонения) результата индивидуума со средним значением 

распределения результатов других лиц того же возраста. 
Старение естественное (senescence). Нормальный, не обусловленный 

никакими заболеваниями процесс старения человека. 
Старения патологические факторы (pathological aging factors). Куму-

лятивные эффекты болезней и несчастных случаев, которые могут уско-
рять процесс старения. 

Статус сиблинга (sibling status). Порядок рождения, старшинство. 
Стержневая (основная) грамматика (pivot grammar). Способ по-

строения двухсловных предложений полуторагодовалыми или двухлет-
ними детьми, предполагающий употребление глаголов действия, притя-

жательных местоимений (то есть основных слов) в сочетании с открыты-

ми словами, которые обычно представлены существительными. 
Столетние (centenarians). Люди старше 100 лет. 

Стохастические теории старения (stochastic theories of aging). Тео-
рии, предполагающие, что старение организма происходит в результате 

случайных повреждений как внутреннего, так и внешнегсц^арактера. 
Страсть (passion). Второй компонент любви, который относится к физи-

ческой привлекательности, возбуждению и сексуальному поведению в 
отношениях. 

Страх (fear). Состояние возбуждения, напряжения или опасения, вы-
званное неким определенным обстоятельством. 

Строгий бихевиоризм (strict behaviorism). Подход, утверждающий, что 
только наблюдаемое, подлежащее измерению поведение подлежит изу-

чению научным методом. 
Структуралисты (structuralists). Сторонники структурного (когнитивно-

развивающего) подхода в психологии, ставящие своей целью изучение 

ментальных структур и способов обработки информации с помощью про-
цессов мышления. 



Субдиалекты (subdialects). Субкультурные языковые различия. Люди, 

говорящие на разных диалектах, обычно понимают друг друга. 

Суицидальная эрозия (suicide erosion). Непрямая форма суицида, реа-
лизующаяся в виде запущенных форм алкоголизма, курения или других 

зависимостях от психоактивных веществ. 
Супер-Эго (superego). Согласно Фрейду, компонент личности, в котором 

заключается совесть человека, набор его моральных правил и его Эго-
идеал. 

Схватки ложные (false labor). Также называются сокращениями Брэкс-
тона-Хик-са; родовые схватки (сокращения), которые ослабевают, если 

попросить беременную женщину немного походить. 
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Схватки начальные {initial labor). Первый этап прелиминарной стадии 
процесса рождения ребенка (схваток), во время которого происходят ма-

точные сокращения и раскрытие шейки матки для обеспечения прохож-
дения ребенка по родовому каналу. 

Схема {scheme or schemas). Термин Пиаже для обозначения ментальной 

структуры, обрабатывающей знания, перцептивные образы и субъектив-
ный опыт; по мере взросления индивидов их схемы меняются. 

Танатос {Thanatos). Инстинкты смерти. 
Текучий интеллект {fluid intelligence). Способности, используемые для 

приобретения новых знаний и навыков. 
Телеграфная речь {telegraphic speech). Высказывания детей второго-

третьего года жизни, в которых остаются только наиболее значимые и 
опускаются все второстепенные слова. 

Темперамент {temperament). Врожденные стили поведения. 
Тенденция развития от общего к специфическому {gross-to-specific 

trend). Тенденция развития, заключающаяся в переходе от общих, охва-
тывающих все тело реакций, к более локальным и специфическим реак-

циям. 
Теория экологических систем {ecological systems theory). Модель 

развития ребенка, согласно которой растущий ребенок активно реструк-

турирует элементы четырех уровней жизненной среды, одновременно 
подвергаясь воздействию этих элементов и их взаимосвязей. 

Тератогены {teratogen). Токсические агенты любого типа, вызывающие 
нарушения нормального развития. 

Тест, ориентированный на статистическую норму {norm-referenced 
test). Тест, который сравнивает результат индивидуума с групповыми 

результатами, полученными на выборке лиц одного с ним возраста. 
Тестостерон {testosterone). Мужской половой гормон. 

Традиционная женщина {traditional woman). В исследовании Аптера 
— женщина, ранее определявшая себя с позиций своей семьи, которая с 

легкостью совершает переход в средний возраст и вступает в период 
зрелости. 

Традиционное деторождение {traditional childbirth). Процесс рожде-
ния ребенка, когда схватки и роды происходят в родильном доме. 

Трансцендентно-генеративный человек {transcendent-generative 

man). Человек, для которого средний возраст является временем благо-
состояния, устойчивого положения и получения удовлетворения от ус-



пешных результатов деятельности. 

Тревога {anxiety). Чувства беспокойства, озабоченность, мрачные 

предчувствия или страх, имеющие не очень понятное или неизвестное 
происхождение. 

Узнавание {recognition). Способность правильно идентифицировать ра-
нее воспринятые объекты при их повторном предъявлении. 

Ультразвуковое исследование (УЗИ) {ultrasound). Методика, состоя-
щая в применении звуковых волн для получения изображения плода в 

утробе матери. 
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Умственная отсталость (mental retardation). Значительно ниже среднего 
популя-ционного уровня развитие интеллектуальных функций и навыков 

самообслуживания индивида от момента рождения до достижения им 18 
лет. 

Умственный возраст (mental age). Показатель успешности выполнения 
теста интеллекта, определяющий ту возрастную группу, которой больше 

всего соответствуют результаты ребенка по данному тесту. 

Употребление (use). Способ использования языковых выражений с це-
лью придания своей речи определенного смысла. 

Условия уважения (conditions of worth). Требования, которым вы, по 
мнению других людей, должны удовлетворять, чтобы быть значимым, 

уважаемым человеком; эти требования зачастую неразумны, и их вы-
полнение не представляется возможным. 

Фаллопиевы трубы (fallopian tubes). Два прохода, начинающиеся в 
верхней части матки, по которым яйцеклетка попадает в нее из яичника. 

Фенотип (phenotype). В генетике: совокупность признаков, проявив-
шихся у конкретного человека. 

Фетальные алкогольные эффекты (ФАЭ) (fetal alcohol effects (FAE)). 
Похожие на ФАС, но менее выраженные аномалии, возникшие в резуль-

тате употребления матерью алкоголя во время беременности. 
Фетальный алкогольный синдром (ФАС) (fetal alcohol syndrome). 

Врожденные аномалии, включающие недостаточный рост и вес при рож-

дении, некоторые деформации лица (возможно отставание и в умствен-
ном развитии), которые возникают в результате употреблениЯчалкоголя 

матерью в период беременности.                                                    ^~-
у^ 

Фетальный монитор (fetal monitor). Прибор для измерения частоты 
сердечных сокращений плода во время схваток. Наружный датчик, фик-

сирующий интенсивность сокращений матки и сердцебиения плода, 
представляет собой два эластичных ремня, опоясывающих живот матери. 

Внутренний датчик состоит из пластиковой трубки с помещенными в нее 
электродами; он вводится через вагину и прикрепляется к голове плода. 

Фетальный период (fetal period). Заключительный период пренаталь-
ного развития, который продолжается с начала 3-го месяца (считая с 

момента зачатия) до родов. В течение этого периода происходит созре-
вание плода и начинается функционирование всех органов. 

Физическая область (physical domain). Одна из областей развития, 

включающая изменения формы и размера тела, структуры мозга, сен-
сорных способностей и моторных навыков. 



Фиксация (fixation). Согласно Фрейду, «задержка» в развитии, которая 

приводит к тому, что взрослый человек продолжает искать удовлетворе-

ния своих потребностей способами, уместными только для детей. 
Фобия (phobia). Необоснованная боязнь некоторых объектов или ситуа-

ций. 
Форма (form). Специфический символ, используемый для представле-

ния содержания. 
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Формирование реакции (shaping). Систематическое подкрепление по-
следовательных приближений к желательному действию. 

Функциональная подчиненность (functionalsubordination). Объедине-
ние отдельных простых действий или схем в более сложные структуры 

поведения. 
Холофраза (holophrastic speech). Одиночное слово, используемое ре-

бенком на ранних стадиях овладения языком для передачи содержания 
целого предложения. 

Хориона ворсинок анализ (chorionic villus sampling (CVS)). В ходе этой 

процедуры из зародышевой оболочки при помощи шприца или катетера 
извлекаются клетки. Поскольку этим способом извлекается большее ко-

личество клеток, чем при амниоцентезе, тест может проводиться в более 
сжатые сроки. 

Хоспис (hospice). Философия предоставления заботы, психологического 
консультирования, поддержки и другой помощи умирающим людям и их 

семьям. 
Хранитель семьи (kinkeeper). Роль, которую берут на себя люди сред-

него возраста, заключающаяся в поддержании семейных традиций, от-
мечании достижений и праздников, сохранении семейной истории и под-

держке связей с членами семьи, живущими далеко. 
Хромосома (chromosome). Цепочка генов, видимая под микроскопом. 

Хроническое горе (chronic grief). Патологически развивающийся про-
цесс скорби, в ходе которого человек не способен уже никогда опра-

виться от утраты. 

Хроносистема (chronosystem). Часть модели экологических систем 
Бронфенбрен-нера; развивающиеся во времени гибкие прямые и обрат-

ные связи между четырьмя системами (микросистемой, мезосистемой, 
экзосистемой и макросистемой), посредством которых осуществляется их 

взаимодействие. 
Церебральная кора (cerebral cortex). Поверхность головного мозга. 

Цефалокаудальная тенденция развития (cephalocaudal trend). Ход 
развития, при котором процесс роста происходит в направлении сверху 

вниз. 
Частичное подкрепление (partial reinforcement). Процедура, в ходе 

которой подкрепляются лишь некоторые реакции; способствует выра-
ботке более устойчивых навыков, чем непрерывное подкрепление. 

Чувственное поведение (sensuality). Объятия, прикосновения, погла-
живания и другие действия, которые могут приводить к сексу, но могут и 

не приводить к нему. 

Шкала Апгар (Apgar Scoring System). Стандартная система оценки со-
стояния новорожденных, позволяющая быстро и объективно определять 



его в условиях лечебных учреждений. 

Эволюционная психология (evolutionary psychology). Изучение врож-

денных психологических характеристик. 
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Эволюция (evolution). Процесс изменения видов живых организмов. 
Эвтаназия активная (active euthanasia). Осуществление реальных ша-

гов с целью вызвать смерть неизлечимо больного человека. В США ак-
тивная эвтаназия расценивается как убийство. 

Эвтаназия пассивная (passive euthanasia). Приостановление или отсо-
единение оборудования, поддерживающего жизнь неизлечимо больного 

пациента, чтобы могла наступить естественная смерть. 
Эго (ego). Согласно Фрейду, сознательный, ориентированный на реаль-

ность компонент в структуре личности. 
Эгоцентризм (egocentrism). Познавательная позиция, занимаемая субъ-

ектом в отношении мира, рассматриваемого с единственно возможной 
для него точки зрения — по отношению к себе. 

Эдипов комплекс (Oedipus complex). Согласно Фрейду, в течение фал-

лической стадии развития у мальчиков развивается сексуальное влече-
ние к своей матери, а также связанный с ним страх того, что отец каст-

рирует его за такие желания; у девочек развивается сексуальное влече-
ние к своему отцу, но без движущей силы, создаваемой тревогой воз-

можной кастрации. 
Эйджизм (ageism). Широко распространенная в западных обществах 

социальная установка, заключающаяся в неоправданно высокой оценке 
молодости, дискриминации старых людей. 

Экзосистема (exosystem). Третий уровень модели экологических систем 
Брон-фенбреннера; воздействующие на индивида социальные условия и 

организации, с которыми он имел непосредственный опыт. 
Эклектизм (eclectic). Принятие и использование «работающих» элемен-

тов различных теорий; готовность и способность заимствовать положе-
ния и методы из работ, относящихся к широкой сфере теоретических на-

правлений. 

Экспансивная женщина (expansive woman). В исследовании Аптера — 
женщина среднего возраста, совершающая главные изменения в своей 

жизни, расширяющие ее горизонты. 
Экспериментальный метод (experimental design). Широкий термин, 

обозначающий выбор исследователем обстановки, испытуемых, способов 
измерения, а также многие другие аспекты, которые необходимо учиты-

вать для проведения осмысленных и валидных экспериментов. 
Экспрессивный жаргон (expressive jargon). Лепет, в котором младенец 

воспроизводит интонации и рисунок речи взрослого. 
Эмбрион (embryo). Происходит от греческого слова, определяемого как 

«выпуклость», «опухоль». 
Эмбриональный период (embryonic period). Второй период пренаталь-

ного развития, который продолжается с конца 2-й недели до конца 2-го 
месяца беременности (считая с момента зачатия). Все главные структуры 

и органы индивидуума формируются в течение этого периода. 

Эпизиотомия (episiotomy). Надрез, который делается для расширения 
вагинального отверстия во время родов. 



Эрос (Eros). Совокупность инстинктов жизни. 

Глоссарий    845 

Эстроген (estrogen). Женский половой гормон. 
Этический абсолютизм (moral absolutism). Любая теория истолкования 

природы 
нравственности, пренебрегающая культуральными различиями мораль-

ных 
представлений. Этноцентризм  (ethnocentrism).   Стремление  считать  

собственные  взгляды, 
представления, обычаи и ценности истинными и оправданными, а ценно-

сти 
остальных людей — второстепенными, отклоняющимися от нормы. Эт-

ноцентрический уклон (ethnocentric bias). Стремление считать собст-
венные 

взгляды, представления, обычаи и ценности истинными и оправданными, 
а 

ценности остальных людей — второстепенными и отклоняющимися от 

нормы. Этология. Изучение паттернов поведения животных, особенно 
инстинктивного 

поведения. 
Ягодичное прилежание плода (breech presentation). Положение ре-

бенка в матке, когда он «идет попкой» (голова появляется последней). В 
этом случае для предотвращения травмы младенца, приводящей к анок-

сии, обычно требуется помощь. 
Я-концепция (self-concept). Восприятие индивидуумом его личностной 

идентичности. 
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механизм овладения языком 268 механизмы защиты 67, 369 мешок амниона 162 миелинизация 322 митоз 113 

митохондрия 104 младенцы группы риска 202 модель 
-  визуального обрыва 242 
-  качества материнской заботы 314 
-  отделения от матери 314 мозг, интенсивное развитие 322 молодые пожилые 725 молозиво 205 
мораль 459                                 ) 
моральная дилемма 464 
морфема 257 
мотивация достижения 444 
мотивация компетентности 330 
моторика 
-  грубая 327, 416 
-  мелкая 225, 328, 417 мудрость 749 
мужчина трансцендентно-генератив- 
ный 688 мутация 114 мышление 
-  в период ранней взрослости 582 
-  в подростковом возрасте границы и содержание 515 
~ в процессе школьного обучения 442, 445 
-  диалектическое 583 
-  дооперациональное 334 
-  инвариантность 337 
-  стадии по Шейо 584 
-  формальное операциональное 513 
Н 
наблюдение 
-  естественное 36 
-  лабораторное 37 навык 
-  двигательный 329 
-  моторный, изменения в среднем возрасте 653 
-  социальный 
-  и популярность 386 
-  роль игры в развитии его 384 найденыша фантазия 517 наказание 
-  негативное 138 
-  позитивное 138 направляемое участие 85 нарушение способностей к обучению 
449 насилие ~ психологическое 402 
-  физическое 402 наследственность 21 
-  и соответствие 
-  изучение случаев усыновления 131 
-  исследования близнецов 132 
-  и среда, пассивное взаимодействие 132 
-  полигенная система 117 наследуемость 131 научение 76, 221 
-  в процессе школьного обучения 442, 445 
-  классическая кривая 77 неврология развития 93 недоношенный ребенок 199 независимость 606 нейрон 
322 неопределенность 43 нервная трубка 163 
ниша развития 144 новорожденный 203, 215 
-  адаптация к новым условиям жизни 204 
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-  научение 221 
-  привыкание 221 
-  рефлексы 218 
- уровни бодрствования 217 нравственный 
-  реализм 463 
-  релятивизм 463 нуклеотиды 106 
О 
облегченное самоубийство 805 обоняние 244 обратная связь 330 обряд перехода 493, 494 обусловливание 
-  классическое 75, 135 
-  оперантное 78, 137 общение 
-  синхронность 289 
~ эмоуиональное 279 общество, определение 18 обязательство 611 овуляция 160 
озабоченность смертью 796 окситоцин 205 
оперантное обусловливание 78 оперируемые определения 48 опрос 38 опросник 38 опустешее гнездо 693 
ориентация сексуальная 574 остеопороз 655 острота зрения 735 осязание 244 отец 
-  его роль в уходе за ребенком 296 
-  и семейная система 297 отзывчивость 288 отнятие от груди 235 отрицание смерти 795 ошибка А-не-Б 250 
ощущение 236 
ощущения изменения в среднем возрасте 653 
П 
память 251, 426 
- долговременная 342 
- кратковременная 342 
- оперативная 342 
- процессы 342 парадигма 
- новизны 237 
-  удивления 237 параллельное процессирование 87 партеногенетическая дисомия 124 патологические фак-



торы старения 731 перегрузка утратами 811 переменная 

-  зависимая 47 
- независимая 47 перехода модель 649 перинатология 191, 195 период 
-  критический 24 
-  сенситивный 24 персональный миф 517 перцептивные категории 255 пинцетный захват 228 
план переменного соотношения 139 пластичность мозга 322 плацента 162 плод 165 
-  ультразвуковые исследования 191 плодный пузырь 162 
поведение 
-  внешне мотивированное 330 
-  внутренне мотивированное 330 
-  генетика его 131 
-  и сексуальные установки 504 
-  модификация 139 
-  невидимое 74 
-  очевидное 74 
-  просоциальное 305, 376, 381 
-  и моделирование 383 
-  способы влияния на него 382 
-  родительское, стили его 397, 400 
-  саморегулируемое 468 
-  сексуальное и образование 507 
-  сопряженное с риском 541 
)34    Алфавитный указатель 
юдкрепление 137, 267 
-  негативное 138 
-  позитивное 138 
-  частичное 139 юдражание 248, 267 юзнание социальное 86 
- развитие его 462 токоление руководителей 648 толигенная система наследственности 
117 полиморфизмы отдельные нуклеотид- 
ные 107 полипептидная цепь ПО половая идентичность 393 постоянство 
-  объектов 250 
-  пола 393 
потенциальные возможности объектов 
255 почтение к старшим по возрасту 723 право на смерть 805 прагматические аспекты языка 350 предре-
шенность 528 предубеждение 485 привыкание 135, 221                 ) 
привязанность 205, 278, 279"~ 
~ амбивалентная 285 
- дезорганизованно-дезориентирован-ная285 
-  и дети с серьезными отклонениями 295 
- и незрячие дети 294 
-  и неслышащие дети 295 
-  избегающая 285 
-  исключительная 291 
- множественная 290 
-  небезопасная (ненадежная) 285 
- незнакомая (надежная) 285 признаки, сцепленные с полом 118 приучение к туалету 305 проверка 

-  исполнения 47 
-  научения 48 проксимодистальная тенденция развития 169 
проработка утраты 810 протеины 109 
-  синтез 110 профессии выбор 627 профессиональная подготовка 630 профессиональное выгорание 711 
профессиональный цикл 626 
-  пол и этническая принадлежность 629 
-  роль наставников 634 
-  установки в отношении работы 632 
-  этапы его по Хейвингхерсту 626 процессы контроля 426 психоанализ 64 
психология эволюционная 91 пубертат 496, 497 пуповина 162 
Р 
работа 
- внешние факторы 608 
- внутренние факторы 607 
- и пол 636 
-  изменение трудовых моделей 637 
-  отпуск по семейным обстоятельствам 640 
развитие 
-  активное 62 
-  в подростковом возрасте 
-  взаимоотношения 534 
- депрессия 551 
-  переговоры о границах 539 
-  свидания 537 
-  семейная динамика 530 
-  в ранней взрослости 592, 593 
-  родительство 617 
-  в средней взрослости 647 



-  кризис середины жизни 650 

-  в среднем возрасте 
-  заболевания 661 
-  когнитивные навыки и среда 676 
-  профессия и работа 710 
-  сохранение и изменение когнитивных возможностей 670 
-  стресс и здоровье 665 
-  взросление и научение 22 
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-  влияние на него понятий о структуре и роли семьи 32 
-  временная периодизация 22 
-  головного мозга 322 
-  задачи его 
-  по Хейвингхерсту 587 
-  по Эриксону 588 
-  интенсивное подростковое 496 
-  информационный подход 86 
-  исследования Гезелла 223 
-  когнитивное 246, 269, 331, 422 
-  в подростковом возрасте 513, 514, 518 
-  в ранней взрослости 581 
-  в среднем детстве 429 
-  и игра 358 
-  сенсомоторный период 246 
-  стадии по Пиаже 331 
-  когнитивных процессов, определение 19 
-  контекстные парадигмы 565 
-  конфликты 373 
-  личностное в средней взрослости 684 
-  методы исследования 20, 40 
-  моторное в среднем детстве 414 
-  нарушения и расстройства его 448 
-  наследственность и среда 21 
-  ниша 144 
-  области его 18 
-  социокультурная 19 
-  формирования и развития личности 19 
-  определение 17 
-  пассивное 62 
-  первые два года жизни 224 
-  перцептивное 237 
-  подростковый период 493 
-  поздняя зрелость 723 
-  пренатальное 159 
-  влияние алкоголя 179 
-  влияние возраста матери на него 170 

-  влияние лекарственных препаратов 179 
-  влияние наркотических веществ 183 
-  терминальный период 161 
-  имплантация 162 
-  критические периоды 173 
-  от общего к специализированному 169 
-  проксимодистальная тенденция 169 
-  состояние здоровья и питание матери 171 
-  фетальный период 164 
-  цефалокаудальная тенденция 167 
-  эмбриональный период 162, 163 
-  привязанности 276 
-  процессы его 20 
-  психоаналитическая теория 64 
-  психосоциальное 
- в ранней взрослости 602, 606 
- в раннем детстве 364 
- в средней взрослости 683, 686 
- в среднем детстве 458, 462 
- межличностный контекст средней взрослости 691 
- ранняя взрослость 566 
- речи 257, 346 
-  сенсомоторное, стадии (по Пиаже) 254, 247 
-  сенсорное 236, 244 
-  социальное 276 
-  социокультурное 
-  в подростковом возрасте 523 ~ влияние на него 147 
-  стадии 62 



-  физическое 

-  в подростковом возрасте 495, 496, 500 
-  в ранней взрослости 566, 568 
-  в среднем возрасте 652 
-  в среднем детстве 414, 416, 420 
-  определение 19 
-  размеры и пропорции тела 320 
-  целостность 63 
-  эмоциональное 276 -Я 306 
развод 478 
-  в период средней взрослости 704 
-  и повторный брак 703 
-  психологические последствия 475 
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эаздражитель 
-  безусловный 135 ~ условный 136 
разрыв хромосом 120 рационализация 369 реакция 
~ безусловная 136 
~ условная 135 
-  формирование ее 138 
-  циркулярная 247 ребенка дневник 35 регуляция эмоциональная 371 рекомбинация ДНК 127 репрезентация 
символическая 253, 
332 ретровирус 129 рефлекс 
-  выживания 219 
-  поиска груди 219 
-  примитивный 219 
-  сосательный 219 
-  ходьбы 219 рецессивность 115 речевой взрыв 265 
речь                                             . 
-  активная 258                       J 
-  и грамотность в среднее детстве 428 
-  и пол 349 
-  и социальная коммуникация 262 
-  категоризация объектов 264 
-  пассивная 258 
-  понимание ее 262 
-  процесс овладения ею 267 
-  развитие ее 257 
-  влияние родителей 347 
~ дословесный период 259 
-  целостность ее 429 
-  экспрессивный жаргон 261 
-  элементы ее 
-  содержание 257 
-  употребление 257 
-  форма 257 рибосома 104 РНК НО родительская теплота 397 

родительский 
-  императив 766 
-  контроль 397 родительство 617, 618, 620 
-  родители-одиночки 621 родничок 203 
родовспомогательный центр 190 роды 
- ложные схватки 187 
- начальные схватки 186 
- осложнения 196 
- отхождение последа 188 
- эпизиотомия 187 ролевое напряжение 690 рукость 325 
С 
самоактуализация 604 самоопределение 528 самооценка (самоуважение) 460 саморегуляция 371, 406 само-
социализация 393 самоэффективность 142 сверстники 
-  взаимоотношения с ними у подростков 535 
-  группа 481 
-  отношения с ними 478 
сверхрегуляризация 346 
свободные радикалы 742 
сексуальная ориентация на представителей своего пола 505 
сексуальность 
-  в среднем возрасте 657 
-  тендерные различия в выражении ее 506 
семантика 257 семантическая 
-  обработка 427 
-  сверхгенерализация 264 семейные 
-  системы 144 
-  союзы 531 семидесятилетние 727 семья 
т в которой работают двое 639 
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-  воссозданная (смешанная) 707 
-  восстановленная (смешанная) 477 
-  ее роль в развитии 468, 470 
-  ее роль в развитии подростка 530 
-  как проводник культуры 146 сенсорная интеграция 245 серповидная форма клеток 116 серповидноклеточ-
ная анемия 124 сиблинга статус 407 символическая репрезентация 332 синдром 
-  внезапной смерти младенца 224 
-  Дауна 123 
-  дефицита внимания и гиперактивности (СДВГ) 452 
-  Кляйнфельтера 120 
-  неполноценного роста 292 
-  ослабленной Х-хромосомы 120 
-  Прадера Вилли 123 
-  суперженщины 120 
-  супермужчины 120 
-  Тернера 120 
-  фетальный алкогольный 179 
-  Энджелмэна 123 синтаксис 257 систематическая десенсибилизация 
368 слух 243 
смена статуса 759 смерть 794 
-  гарвардские критерии определения ее 805 
-  как конечная стадия развития 798 
-  озабоченность ею 796 
-  отрицание ее 795 
-  ритуалы и обычаи 814 
-  смиренная 802 
-  стадии приспособления 799 
смиренная смерть 802 
смысловые системы 585 
согласие осведомленное 55 
создание поддерживающих конструкций 290 
созревание 
-  позднее 503 
-  раннее 503 
соперничество сиблингов 299 сорегулирование 469 социальная 
-  компетентность 478 
-  ответственность 463 
социально спорные сигналы (эталоны) 
283 социальное сравнение 534 социальные 
-  предписания 463 
-  референтные группы 525 социальный вывод 462 социобиология 91 
СПИД 120 способности 
-  изменения в среднем возрасте 653 
-  когнитивные 422 среда 21 
средняя длина высказывания 346 стадия ~ анальная 68 

-  генитальная 68 
-  латентная 68 
-  оральная 68 
-  фаллическая 68 стандартный показатель IQ 433 старение 737, 738, 740 
-  выход на пенсию 772 
-  демография его 782 
-  естественное 742 
-  и личность 761 
-  сохранение идентичности 761 
-  и семья 776, 777, 782 
-  и социальная поддержка 779 
-  изменение статуса 770 
-  изменения тела 731 
-  когнитивные изменения 745, 751, 755 
-  память 746 
-  скорость познавательной деятельности 746 
-  острота зрения 735 
-  патологические факторы 731 
-  причины его 741, 742 
-  сенсорные системы 734 
-  стили копинга 765 
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-  физические аспекты 730 
-  физическое здоровье 771 
-  целостность против безысходности 762 
-  экономический статус 771 статус 
-  диффузный 527 
-  моратория 527 



-  сиблинга 407 ;тержневая грамматика 266 столетние 729 

;тохастическая теория старения 743 страсть 610 страх 366, 367 
-  отделения 282 стресс 
-  и здоровье в среднем возрасте 665 
-  при смене работы в среднем возрасте 713 
структура жизни 589 структурализм 82 субдиалект 352 суицид 801 
суицидальная эрозия 802 суперэго 67                                  . 
схватки                              ^^^) 
-  ложные 187 
-  начальные 187 схема 83 сценарии 428 
считывание генетической информации 110 
Т 
Танатос 65 темперамент 275 теория 
-  биологических часов 743 
-  естественного отбора 89 
-  когнитивного развития 82 
-  любви трехкомпонентная Стерн-берга 610 
-  морального развития Кольберга 464 - альтернативный подход Гиллиган 
466 
-  научения 76 
-  Пиаже 340, 424 
-  подбора супругов инструментальная 612 
-  психосоциального развития 71 
-  семейных систем 613 
-  социального научения 81, 365 
-  социально-когнитивная 85 
-  старения стохастическая 742 
-  экологических систем 96 
-  Эриксона, развитие ее Р. Пеком 685 терапия 
-  генная 127, 129 
-  заместительная гормональными препаратами 658 
тератогены 173 
-  и их воздействие, болезни матери 176 
тест 
-  Векслера 433 
-  критериально-ориентированный 432 
-  незнакомой ситуации 285 
-  ориентированный на статистическую норму 432 
тестирование психологическое 39 Тея—Сакса болезнь 124 традиционные родители 400 тревога 366, 367 
У 
узнавание 342 умственная отсталость 448 урацил 110 
условия уважения 605 установка сексуальная 505 учебная компетенция 375 
Ф 
фактор 
-  ненормативный 148 
-  нормативный 

-  возрастной 148 
-  исторический 148 факторы риска 554 фаллопиева труба 160 фенилкетонурия (ФКУ) 124 фенотип 116 
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фетальный монитор 196 физическая форма 420 фиксация 69 фобия 137 фонема 257 
формирование реакции 138 фрустрация и агрессия 377 функциональная подчиненность 326 
X 
холофраза 263 
хорионическии гонадотропин человека 
162 хоспис 803 хранитель семьи 691 хромосома 112 хроническое горе 813 хроносистема 96 
ц 
цели разделяемые 401 целостность речи 429 церебральная кора 324 цефалокаудальная тенденция развития 
167 ЦНС 323 
Ч 
чувственность в среднем возрасте 657 
Ш 
шкала 
-  Апгар 198 
-  оценки поведения новорожденного Брэзелтона 220 
-  Стэнфорд—Бине 432 
э 
ЭАС, черты 133 эволюционная психология 91 
эволюция 89 эвтаназия 
-  активная 805 
-  пассивная 805 эго 67 
эго-идентичнсоть 71 эгоцентризм 516 эйджизм 722 эклектизм 99 эксперимент 
-  воспроизведение 49 
-  групповой 47 
-  индивидуальный 46 экспрессивный жаргон 261 эмбрион 162, 163 эмбриональный период 162 эмоциональ-



ная регуляция 370 эндодерма 163 

эндоплазматический ретикулум 104 энзимы 109 
эпигенетический принцип 71 эпизиотомия 187 
Эрос 65 
этический абсолютизм 464 
этноцентризм 20, 146 
этология 90 
эффект 
-  когорты 43 
-  фетальный алкогольный 180 
Я 
ягодичное предлежание плода 196 Я-концепция 142, 306, 388, 459 
Символы 
7Q433 
Sturm und Drang 524 
vernix caseosa 167 
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