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В последние годы в России наблюдается тенден-
ция к деинституционализации системы социальной 
помощи людям с психическими расстройствами 
[1]. Восстановление дееспособности и социальная 
интеграция граждан, проживающих в социальных 
стационарных организациях психоневрологическо-
го профиля, являются важными задачами, требую-
щими особого внимания и мультидисциплинарного 
подхода [2, 3]. Более 65% жителей этих учрежде-
ний недееспособны [3]. По результатам сплошного 
персонального осмотра получателей социальных 
услуг врачами-психиатрами, экспертами ФГБУ 
«Национальный медицинский исследовательский 
центр психиатрии и наркологии им. В.П. Серб-
ского» Минздрава России (далее – ФГБУ «НМИЦ 
ПН им. В.П. Сербского» Минздрава России) в от-
ношении 97,45% недееспособных граждан было 
рекомендовано сохранение данного гражданско-
правового статуса [4]. Врачебные комиссии самих 
учреждений также склонны редко давать рекомен-
дации по восстановлению дееспособности прожи-
вающих. Согласно п. 3 ст. 36 Гражданского кодекса 
Российской Федерации опекуны должны заботить-
ся о развитии (восстановлении) способности не-
дееспособных граждан понимать значение своих 
действий или руководить ими. Эффективность ре-
абилитационных программ, направленных на вос-
становление дееспособности, доказана исследова-
ниями [5–9], но их широкое применение остается 
ограниченным.

Несмотря на усилия по защите прав и улучше-
нию условий проживания [9–11], социальные ста-
ционары подвергаются критике со стороны СМИ 
и общественных организаций за существенные 
недостатки: социальную изоляцию жителей, одно-
образие доступных видов деятельности, сведение 
помощи к удовлетворению бытовых потребностей, 
патерналистский подход, недостаточное обеспече-
ние образовательными и трудовыми возможностя-
ми [12]. Длительное воздействие комплекса этих 
негативных факторов может приводить к госпита-
лизму [7, 9, 13, 14] и его крайнему проявлению  – 
«выученной беспомощности», концептуализиро-
ванной М. Селигманом [15, 16]. Данный феномен 
характеризуется угнетением эмоционального со-
стояния, мотивационных побуждений и когнитив-
ных функций [17].

Целью исследования является определение воз-
можного влияния госпитализма и выученной бес-
помощности на оценку гражданско-правового 
статуса в условиях длительного проживания в со-
циальном стационаре.

Материал и методы
Для решения задач исследования использован 

метод анализа случая [18]. Представлены описания 
клинических наблюдений двух женщин, проживав-
ших в институциональной системе более 35 лет. 
Проведено сопоставление оценки их психического 
и гражданско-правового статуса во время прожива-
ния в социальном стационаре с фактической реа-
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лизацией их потенциала после деинституализации. 
От обеих женщин получено информированное до-
бровольное согласие на участие в исследовании и 
публикацию.

Ограничения. Использование метода анализа 
случаев (case study) на примере двух участниц не 
позволяет обобщить полученные выводы на бо-
лее широкую популяцию граждан с психически-
ми расстройствами, проживающих в социальных 
стационарах. Для подтверждения результатов и 
оценки устойчивой эффективности описанных вме-
шательств требуются дальнейшие исследования с 
использованием количественных методов и боль-
шей выборки.

Клинические наблюдения
Жительница интерната Х., 41 год, инвалид с дет-

ства, инвалидность 2-й группы бессрочно. Мать 
отказалась от девочки в роддоме. Воспитывалась 
в детском доме-интернате, с 8 лет обучалась во 
вспомогательной школе, позднее окончила ПТУ по 
профессии маляр-штукатур. Не работала. В 2002 г. 
была признана недееспособной, с тех пор прожи-
вала в психоневрологическом интернате. Помогала 
ухаживать за больными в отделении интенсивного 
ухода, но трудоустроена не была. Ежегодная вра-
чебная комиссия учреждения не давала рекомен-
даций по восстановлению дееспособности или 
каким-либо мерам по ее социализации (обучению, 
трудоустройству). В 2019 г. в ходе сплошного пер-
сонального осмотра получателей социальных услуг 
специалисты ФГБУ «НМИЦ ПН им. В.П. Сербско-
го» Минздрава России также не нашли оснований 
для изменения ее гражданско-правового статуса. 
Из заключения врачебной комиссии учреждения: 
«По специальности маляр-штукатур, но с работой 
не справлялась. В общежитии жить не могла, так 
как у нее отнимали деньги, вещи. Доступна фор-
мальному контакту. В собственной личности ори-
ентирована верно. Во времени и месте неточно: не 
может назвать точный адрес проживания. Много-
словна, не дослушивает вопросы врача, перебива-
ет. Дистанцию соблюдает. Слабо владеет навыка-
ми письма, чтения, счета. Мышление конкретное. 
Эмоционально лабильна. Внешне опрятна, упоря-
дочена. Обслуживает себя в полном объеме. Стра-
дает хроническим психическим расстройством 
в форме олигофрении в степени выраженной де-
бильности. Нуждается в дальнейшем проживании 
под наблюдением медицинских и социальных ра-
ботников».

Проживающая Н., 40 лет, инвалид с детства, ин-
валидность 2-й группы бессрочно. Росла в детском 

доме-интернате (мать была лишена родительских 
прав). Окончила 9 классов вспомогательной шко-
лы. После совершеннолетия проживала вместе с 
братом, больным алкоголизмом, который плохо с 
ней обращался, избивал, совершил попытку изна-
силования. В 2003 г. признана недееспособной, на-
правлена на социальное обслуживание в психонев-
рологический интернат, где и проживала. Помогала 
персоналу учреждения, но официально не работа-
ла. На врачебных комиссиях учреждения, а также 
при персональном осмотре врачами-психиатра-
ми, экспертами ФГБУ «НМИЦ ПН им. В.П. Серб-
ского» Минздрава России в 2019 г. оснований для 
пересмотра гражданско-правового статуса не выяв-
лено. Иные меры, способствующие социализации, 
не были предложены. В заключении врачебной 
комиссии указано: «В 2003 году проживала одна в 
квартире. Квартира находилась в антисанитарном 
состоянии. Сама имела неопрятный вид, личную 
гигиену не соблюдала, вещи не стирала, денежны-
ми средствами распоряжаться не могла. По ее вине 
в квартире дважды происходили возгорания. Вела 
себя неадекватно: громко включала музыку ночью, 
стучала в стены, по батареям, на замечания прояв-
ляла агрессию. Доступна формальному контакту. 
Ориентирована в собственной личности, месте и 
времени верно. Речь фразовая, достаточная. Сужде-
ния легковесные. Мышление конкретное. Владеет 
навыками чтения, письма, счета, выполняет про-
стые арифметические действия. Эмоционально ла-
бильна, легко аффектируется. Дистанции в беседе 
с врачом не соблюдает, держится развязно, неадек-
ватно улыбается. Самооценка завышена. Критики к 
своему заболеванию нет. Внешне опрятна. Интере-
сы ограничены удовлетворением бытовых потреб-
ностей. Себя обслуживает в полном объеме. Стра-
дает хроническим психическим расстройством в 
форме органического заболевания головного мозга, 
умеренное умственное недоразвитие, выраженный 
психоорганический синдром. Нуждается в дальней-
шем проживании под наблюдением медицинских и 
социальных работников».

Сотрудники учреждения характеризовали по-
допечную Х. как пассивную, подчиняемую, безы-
нициативную, «бесхарактерную», особенно под-
черкивая, что в отделении интенсивного ухода ей 
«помыкают» больные, которым она помогает. Жи-
тельница интерната Н. описывалась ими как без-
деятельная, инертная, ленивая, но с непредсказу-
емыми эмоциональными вспышками. Ни одна из 
женщин не обращалась в администрацию учрежде-
ния с просьбой о трудоустройстве или направлении 
на обучение.
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Психосоциальные вмешательства
С 2022 г. обе женщины стали участницами про-

екта учебного сопровождаемого проживания в ус-
ловиях, предоставленных благотворительной ор-
ганизацией (участников проекта также называют 
«клиентами» или «студентами»). Проект начался с 
14-дневного диагностического интенсива: мульти-
дисциплинарная команда специалистов наблюдала 
участниц и взаимодействовала с ними для выясне-
ния их потребностей, возможностей и намерений. 
В проекте женщины проживали в отдельной квар-
тире, самостоятельно покупали продукты, готовили 
пищу, проводили уборку, обсуждали и решали бы-
товые вопросы. Они регулярно посещали занятия с 
психологом, педагогом-дефектологом и специали-
стом по социально-бытовой адаптации, а три раза 
в неделю обучались в вечерней школе. Обе были 
трудоустроены на квотированные для инвалидов 
рабочие места, дополнительно подрабатывали, ста-
ли делать сбережения. В 2023 г. женщины прошли 
социально-психологический тренинг подготовки 
недееспособных граждан к восстановлению дее-
способности, проводимый РБОО «Центр лечебной 
педагогики» [7]. Позднее в том же году обе были 
признаны ограниченно дееспособными. Клиентка 
Н. прошла обучение по специальности «помощник 
по уходу». Клиентка Х. стала заниматься конным 
спортом. В 2024 г. женщины повторно прошли тре-
нинг и восстановили полную дееспособность. Кли-
ентка Н. вышла в суд по вопросу получения жилья 
социального найма и выиграла судебный процесс. 
Клиентка Х. проходит аналогичную судебную про-
цедуру. Обе женщины завершили сопровождаемое 
проживание, снимают жилье и живут самостоя-
тельно.

Анализ случаев
Анализ случаев бывших жительниц интерната 

Х. и Н. показывает, что после признания их неде-
еспособными целенаправленная работа по вос-
становлению их дееспособности не проводилась. 
Документация ежегодных врачебных комиссий не 
содержала рекомендаций по улучшению состояния 
или восстановлению дееспособности, а, скорее, 
констатировала его неизменность. Обе женщины 
проявляли определенные способности, но им не 
предлагалось обучение или трудоустройство. Обе 
женщины описывались персоналом учреждений 
негативно как бесхарактерные, безынициативные, 
ленивые, инертные и подчиняемые. Особенно от-
мечалось, что проживающую Х. эксплуатировали 
в отделении интенсивного ухода, а жительница Н. 
была склонна к эмоциональным вспышкам. Мож-

но предположить, что безынициативность обеих 
женщин была обусловлена их зависимым положе-
нием и неверием в собственные силы. Длительное 
проживание в социальной институции могло стать 
причиной подавления индивидуальности и лише-
ния возможности принимать собственные решения. 
Распорядок дня, питание, досуг – все было регла-
ментировано, что не способствовало развитию от-
ветственности и самостоятельности. Сиротство 
обеих женщин, пережитое проживающей Н. наси-
лие могли привести к психологическим проблемам. 
Негативный опыт жизни в общежитии указывал 
на уязвимость проживающей Х. и необходимость 
развития навыков ассертивного поведения. Дефи-
циты, описанные в случае жительницы интерната 
Н. (несоблюдение гигиены и антисанитарные ус-
ловия проживания), требовали обучения бытовым 
навыкам. Однако персонал учреждений скорее «на-
блюдал» за состоянием женщин, чем активно искал 
способы помочь развить их потенциал и восста-
новить дееспособность. Обе женщины помогали 
персоналу, но не были трудоустроены. Отсутствие 
официального трудоустройства лишало их возмож-
ности получать зарплату и трудовой стаж, что под-
нимает вопросы об этичности и законности исполь-
зования их труда в учреждении.

Ключевым фактором изменений в жизни жен-
щин стало участие в проекте учебного сопровожда-
емого проживания, предоставившем им структу-
ру, поддержку и возможности развития. Обучение 
приготовлению пищи, уборке, ведению бюджета, 
решению бытовых вопросов, занятия со специали-
стом по социально-бытовой адаптации способство-
вали повышению самостоятельности. Регулярные 
занятия с психологом и педагогом-дефектологом 
помогли проработать психологические проблемы, 
повысить самооценку и развить коммуникативные 
способности. Обучение в школе улучшило навыки 
чтения, письма и счета. Работа дала им не только 
финансовую независимость, но и уверенность в се-
бе и ощущение полезности. Участие в социально-
психологическом тренинге стало важным шагом 
на пути к социально-правовой состоятельности. 
Профессиональное обучение участницы проекта Н. 
и увлечение участницы Х. конным спортом – при-
меры реализации индивидуальных стремлений. 
Восстановление дееспособности, выход из проекта 
сопровождаемого проживания и самостоятельная 
аренда жилья подтверждают готовность к незави-
симой жизни. Победа в судебном процессе клиент-
ки Н. и перспектива его успешного завершения для 
клиентки Х. демонстрируют их возросшую способ-
ность отстаивать свои права.
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Результаты
Анализ представленных случаев демонстриру-

ет, что длительное пребывание в социальных ста-
ционарах психоневрологического профиля может 
быть причиной формирования госпитализма и вы-
ученной беспомощности, проявляющихся в апа-
тии и безынициативности. Ключевым результатом 
исследования стало выявление несоответствия 
между исходными оценками психического и граж-
данско-правового статуса женщин, сделанными в 
период проживания в социальном стационаре, и их 
реальными достижениями после деинституциона-
лизации. Изменение условий жизни и получение 
необходимой поддержки позволили обеим женщи-
нам достичь значительного прогресса в социальной 
адаптации, восстановить дееспособность и обрести 
полную самостоятельность, что подтверждает на-
личие у них значительного нереализованного по-
тенциала, который не был выявлен в условиях ста-
ционарного учреждения.

Представленные случаи поднимают вопрос о 
том, что длительное проживание в социальных ста-
ционарах может приводить к недооценке возмож-
ностей недееспособных граждан и указывают на 
потенциальную необходимость пересмотра подхо-
дов к оценке их дееспособности с учетом влияния 
факторов госпитализма и выученной беспомощно-
сти. В свете полученных результатов авторы при-
ходят к выводу о том, что недееспособность вслед-
ствие психического расстройства должна быть не 
препятствием, а отправной точкой для создания 
условий, в которых люди могут максимально вос-
становить и развить свой потенциал.
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ВЛИЯНИЕ ГОСПИТАЛИЗМА И ВЫУЧЕННОЙ БЕСПОМОЩНОСТИ НА ОЦЕНКУ ДЕЕСПОСОБНОСТИ 
ЖИТЕЛЕЙ ПСИХОНЕВРОЛОГИЧЕСКИХ СОЦИАЛЬНЫХ СТАЦИОНАРОВ: АНАЛИЗ СЛУЧАЕВ

М.Е. Сиснёва1, 2, М.Н. Метрикина3

1 Региональная благотворительная общественная организация «Центр лечебной педагогики», Москва, Россия
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Рассматривается проблема влияния госпитализма и выученной 
беспомощности на оценку дееспособности граждан, проживаю-
щих в социальных стационарных организациях психоневрологи-
ческого профиля. На примере двух клинических случаев демон-
стрируется, как длительное проживание в институциональной 

среде может приводить к занижению оценки потенциала граждан 
и сохранению статуса недееспособности.

Ключевые слова: психическое расстройство, психоневроло-
гический интернат, госпитализм, выученная беспомощность, дее-
способность.
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THE IMPACT OF HOSPITALISM AND LEARNED HELPLESSNESS ON THE ASSESSMENT OF LEGAL 
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This article examines the impact of hospitalism and learned 
helplessness on the assessment of the legal capacity of individuals 
residing in social residential mental health facilities. Two clinical cases 
are used to demonstrate how prolonged residence in an institutional 

setting can lead to underestimation of individuals' potential and the 
persistence of their disability status.

Keywords: mental disorder, psychoneurological residential 
institution, hospitalism, learned helplessness, legal capacity.
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