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В статье представлены результаты, демонстрирующие положитель-
ную динамику компонентов Я-конконцепции людей, зависимых от психоактив-
ных веществ, находящихся на реабилитации по специальной программе. 

Ключевые слова: Я-концепция, зависимые от психоактивных веществ, 
программа реабилитации. 

 

The results showing positive dynamics of the one’s self-concept components of 

the people dependent on the psychoactive substances which are on rehabilitation ac-

cording to the special program are presented in article. 

Keywords: one’s self-concept, dependent on psychoactive substances, pro-

gram of rehabilitation. 

 

Актуальность представленного исследования определяется постоянно 
растущей наркотизацией в нашей стране. Быстро растет число потребителей 
ПАВ, включая наркотические и токсикоманические средства, что, в свою оче-
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редь, определяет рост численности лиц с сформированной зависимостью от 
наркотиков – больных наркоманией и токсикоманий. Указанная проблема име-
ет высокую социально-психологическую значимость, изучение социального ас-
пекта Я-концепции людей, зависимых от психоактивных веществ, позволяет 
обозначить его как значимый ресурс в борьбе с заболеванием. Важная роль в 
преодолении зависимости от психоактивных веществ отводится реабилитации, 
в процессе которой создаются условия для того, чтобы человек зависимый от 
ПАВ пришел к осознанному желанию быть здоровым, мог изменить свое мыш-
ление и представление о жизни и о мире и обучился навыкам здорового пове-
дения и жизни в обществе.  

Целью исследования являлось изучение Я-концепции людей, зависимых 
от ПАВ, находящихся на разных стадиях реабилитации. А именно, на началь-
ной стадии реабилитации (1 месяц), и сравнение с людьми, находящихся на 
поздних сроках реабилитации (7 месяцев). Таким образом, исследование носит 
псевдолонгитюдный характер. Исследование проводилось на базе отделения 
медицинской реабилитации ГБУЗ КНД г. Владивостока, в рамках учебных за-
нятий, в безопасной, доверительной атмосфере. В исследовании приняли уча-
стие 40 человек, которые были разделены на две группы: 

1 группа – 20 человек,14 мужчин и 6 женщин, в возрасте 28-43 лет, зави-
симых от употребления ПАВ, с купированным абстинентным синдромом, на-
ходящиеся в стационаре отделения реабилитации в течение одного месяца; 

2 группа – 20 человек, 13 мужчин и 7женщин, в возрасте 27-44 лет, зави-
симые от употребления ПАВ, прошедшие реабилитацию и находящиеся в ам-
булаторной программе социальной адаптации более семи месяцев.  

Методика исследования и критерий статистического сравнения: «Тест 
межличностных отношений» Т. Лири; критерий достоверности различий U 
Манна-Уитни. По общему определению Я-концепция - это представление чело-
века о себе или образ самого себя, т.е. совокупность мнений о своем здоровье, 
внешности, характере, влиянии на окружающих, способностях и недостатках. 
Несомненно, что Я-концепция субъективна, то есть может значительно раз-
ниться с реальностью и представлением других, окружающих людей. Для на-
шего исследования важным аспектом Я-концепции является её динамичность, 
изменчивость. В структуре Я-концепции зачастую выделяют физическое, эмо-
циональное, умственное и социальное Я. Особое значение для наркозависимых 
представляет социальный компонент Я-концепции [1, 3]. 

Ряд авторов отмечает, что у людей, зависимых от ПАВ, недостаточно 
развита Я-концепция, для них характерна низкая рефлексивность и неадекват-
ная самооценка, как в прочем и для людей, с другими видами зависимостей. 
Наиболее ярко нарушения самосознания проявляются в сфере саморегуляции и 
самоконтроля. Нарушения самоконтроля проявляются у этих людей как в 
склонности к немедленному отреагированию своих переживаний, так и в не-
возможности контролировать собственное поведение [2, 4]. 

При рассмотрении Я-концепции людей, зависимых от ПАВ важно уде-
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лять внимание представленности болезни в самосознании наркозависимого, что 
накладывает отпечаток на личностные изменения в процессе заболевания. Од-
нако, причинами личностных изменений являются не только хроническая ин-
токсикация и психологическая дезадаптация, но и нарушение социального 
функционирования наркозависимого, на которого общество реагирует преиму-
щественно репрессиями. Зачастую, больные наркоманией оказываются в зави-
симой позиции, подавляя агрессивные тенденции и признавая свою неспособ-
ность отвечать за себя и свое поведение. Таким образом, у больных наркомани-
ей самосознание не может в полной мере выполнять свои регулирующие и кон-
тролирующие функции. 

Результаты двух исследуемых групп по методике «Диагностика межлич-
ностных отношений» Т. Лири были подвергнуты статистической обработке на 
предмет значимых различий, которые выявились по шкалам «зависимость» и 
«подчиняемость».  Пациенты, находящиеся на первом этапе реабилитации, де-
монстрируют более высокие показатели по шкале «зависимость». Вероятно, 
данный факт можно связать с тем, что в первый месяц реабилитации они еще 
находятся во власти сложившихся стереотипов, сформировавшихся под влия-
нием употребления ПАВ. Помимо склонности зависимой личности к инфанти-
лизму и несамостоятельности, важно учесть, что зависимое мышление и пове-
дение начинает формироваться еще в детстве, эти паттерны являются для зави-
симого привычными и естественными. Из чего следует, что «перестройка» от 
зависимости к самостоятельности и самодостаточности требует длительного 
времени, знаний, массы усилий и поддержки социума. Зависимому человеку 
весьма непросто справляться со своими сложными чувствами, находясь в со-
стоянии неопределенности. 

Лица, находящиеся на первом этапе реабилитации, являются более «под-
чиняемыми». Зачастую, наркотическая зависимость приводит к тому, что начи-
нают обостряться внутренние психические конфликты, следовательно, снижа-
ются и показатели психической адаптации. Вероятно, именно данный факт 
объясняет демонстрируемую лицами, находящимися на первом этапе реабили-
тации склонность к самоунижению, слабовольность, пассивность. Они особо 
остро испытывают чувство вины, осуждают себя за совершенные ошибки. 
Можно предположить, что страх вернуться к прежним привычкам актуализиру-
ет стремление в поиске опоры в ком-то более сильном, в поддержке.  

Пациенты, находящиеся на более поздних этапах реабилитации (в срав-
нении с пациентами на первом этапе) менее «подчиняемы» и «зависимы». Ве-
роятно, это связано с тем, что происходит налаживание отношений в как в мик-
росоциуме, так в социуме в целом. Излишняя уступчивость, соглашательство и 
покорность уходят на второй план. Умение дать отпор и выражать собственное 
мнение, самостоятельно делать выбор, на поздних этапах реабилитации готовит 
человека к самостоятельной жизни в социуме. Долгое время употребление ПАВ 
занимало главенствующее место в системе ценностей зависимого. Образовав-
шаяся пустота, вследствие отказа от употребления ПАВ, должна быть заполне-
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на. Прохождение реабилитационной программы дает возможность формирова-
ния личностной целостности зависимых от ПАВ, запускает процесс восстанов-
ления многих сфер жизни, что способствует адекватному восприятию себя.   

Таким образом, со временем по мере участия в процессе реабилитации у 
пациентов наблюдается ослабление чувства вины, осознание ценности и значи-
мости собственного мнения, собственной личности. Полученные результаты 
подтверждают эффективность программы реабилитации зависимых людей. 
Прохождение всех этапов помогает личности «вступить на путь выздоровле-
ния». Подобранный психодиагностический инструмент позволяет отследить 
динамику изменений представлений о себе у людей, зависимых от ПАВ на раз-
ных этапах реабилитации. В связи с чем планируется ее внедрение в отделение 
медицинской реабилитации государственного бюджетного учреждения здраво-
охранения «Краевой наркологический диспансер» (г. Владивосток). 
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