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Указанные формы и методы помогают приобретению коммуника-
тивного, организаторского, управленческого, научно-профессиональ-
ного видов опыта, опыта эмоциональной саморегуляции, на основе 
которых развиваются психолого-педагогическая компетентность и 
социально-личностные компетенции [4, с. 102]. 

Реализация вышеизложенных направлений и методов работы со 
студентами обеспечивает целостность учебно-воспитательного про-
цесса, построения содержания обучения на деятельностной основе, 
согласованного применения активных методов и средств, как в про-
цессе обучения, так и в процессе воспитания, с помощью которых 
студенты включаются в продуктивную учебно-исследовательскую и 
социально значимую деятельность, важнейшим показателем каче-
ства этой работы является сформированность социально-
профессиональной компетентности выпускника учреждения высше-
го образования. 
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Одним из основных факторов неблагоприятных демографических 
и социальных тенденций в Беларуси является злоупотребление алко-
голем. По данным Н. А. Барановского (2008), только 15 % граждан 
нашей страны полностью воздерживаются от употребления алкоголя, 
43 % употребляют алкоголь редко и в небольшом количестве, 31 % 
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эпизодически злоупотребляет спиртными напитками, а 11 % злоупо-
требляют алкоголем систематически, т. е. более трети населения рес-
публики злоупотребляют спиртными напитками [1]. Значительная 
часть разводов в Беларуси связана с проблемой алкоголизма: по ста-
тистике 2012 года – около 70–75 % распадающихся семей указывают 
данную причину развода [2].  

Злоупотребление алкоголем разрушительно для здоровья злоупо-
требляющих, приводит к сокращению продолжительности жизни, ро-
сту асоциальных проявлений и преступности, создаёт многочислен-
ные проблемы проживающим вместе со злоупотребляющими. Однако 
самые тяжелые последствия эта ситуация имеет для детей. Результа-
том длительного проживания и взросления в условиях перманентного 
стрессового воздействия, связанного с алкоголизмом одного или обо-
их родителей, становится формирование синдрома взрослого ребенка 
алкоголиков (ВРА). Данный синдром определяется, как комплекс 
личностно закрепленных схем социально-психологического функци-
онирования, который был закреплен в детстве в ситуации проживания 
в алкогольной семье, затрудняющий адаптацию в обществе и разви-
тие новых черт [3]. Психологические исследования доказали, что 
ВДА отличает неуверенность в себе, низкий уровень самооценки, от-
сутствие веры в собственные силы, беспомощность, необоснованные 
страхи, тревожность, склонность к депрессии, частая раздражитель-
ность, позиция «мученика», недоверчивость, скрытность, пережива-
ние чувства одиночества, никчемности, и ненужность, низкий уро-
вень личностной автономии и трудности в выстраивании межлич-
ностных отношений. Опыт преодоления сильнейшего стресса в дет-
стве, часто способствует формированию не только защитных страте-
гий, помогающих перенести страдания, но и личностных резервов, 
способствующих в дальнейшем максимально безболезненному пре-
одолению кризиса. В качестве таких ресурсов выступают: устойчи-
вость к стрессу, исполнительность, ответственность, эмпатийность, 
развитые навыки оказания поддержки и разрешения конфликтов. Всё 
вышеперечисленное, а также другие факторы (например, принятая             
в детстве роль «героя семьи», «спасателя» и др.) приводят к тому, что 
ВДА часто делают свой выбор в пользу профессий, связанных с ока-
занием помощи (врач, педагог, социальный работник, психолог и др.).  

На ранних этапах профессионального становления студенты-ВДА 
сами нуждаются в оказании им психологической поддержки, которая 
включает комплекс социально-психологических и психотерапевческих 
мероприятий. В общем виде он может включать следующие направле-
ния психологической деятельности: просвещение по вопросам             
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алкогольной зависимости, созависимости и синдрома взрослого ре-
бенка алкоголика; индивидуальное консультирование; групповую 
психотерапию; работу групп самопомощи. 

Психологическое просвещение студенческой молодежи о проявлени-
ях, последствиях и особенностях преодоления синдрома ВДА имеет 
первостепенное значение. Оно помогает разрушить многочисленные за-
преты, сложившиеся в алкогольных семьях, снимает ореол «уникально-
сти» семейной ситуации взросления ВДА, открывает реальные возмож-
ности преодоления её последствий и перспективы личностного роста.  

Основными средствами просвещения студентов являются: вер-
бальные (беседа, лекция, диспут, проблемная дискуссия); наглядные 
(плакат, буклет, памятка); публицистические (печатные и электрон-
ные СМИ); интерактивные и т. п.  

Информационный материал, предоставляемый ВДА, может вклю-
чать следующие темы: алкогольная зависимость и созависимость: 
признаки и симптомы, осложнения, развитие и исход, если не вос-
пользоваться помощью; психологические и социальные проблемы 
взрослых детей алкоголиков и пути их преодоления; эмоции и чувства 
ВДА: приемлемые формы выражения чувств, способы защиты, при-
меняемые для сокрытия своих переживаний; дисфункциональная ал-
когольная семья: проблемы дисфункциональной алкогольной семьи 
(ограничения, роли, влияния, семейные правила, мифы и т. д.); другие 
виды зависимостей: увлечение азартными играми, нарушение пище-
вого, сексуального поведения, компьютерная зависимость и другие. 
Наиболее эффективным в работе со ВДА является психологическое 
просвещение в форме беседы или диалога. Такие молодые люди зача-
стую находят самоанализ исключительно неприятным, поэтому в ка-
честве отправной точки для обмена мнениями можно использовать 
один из многочисленных вариантов: обсуждение официальных стати-
стических данных и фактов о зависимости / созависимости и их по-
следствиях; обсуждение реальной истории взрослого ребенка алкого-
лика, биографии или автобиографии известной личности, столкнув-
шейся в детстве с проблемой алкогольной зависимости родителя/ей; 
обсуждение журнальной или газетной статьи по проблеме злоупо-
требления алкоголем, и связанного с ним домашнего насилия, и, как 
следствие, сложной семейной ситуации; театрализация или просмотр 
видеофрагмента, демонстрирующих наиболее типичные ситуации, 
возникающие в алкогольных семьях (например, возвращение домой 
родителя/лей в состоянии алкогольного опьянения; ситуация агрессии 
и насилия со стороны злоупотребляющего алкоголем родителя/лей и 
другие) и последующее обсуждение. 
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Дифференцированный подход в оказании помощи ВДА реализует-
ся на основе проведения психодиагностики, позволяющей выделить 
наиболее «слабые места» в личности ВДА. На основе проведенной 
психодиагностики составляется индивидуальная программа коррек-
ционно-развивающей работы с использованием следующих направ-
лений и форм психологической помощи: индивидуальное консульти-
рование; групповая психотерапия (модель У. Глассера – психотерапия 
реальностью); группы самопомощи, психологический театр и другие. 

Молодые люди с синдромом ВДА, успешно преодолевшие послед-
ствия взросления в алкогольной семье благодаря индивидуальному 
консультированию и групповой психотерапии, могут создавать груп-
пы самопомощи. Многие группы самопомощи организуются перво-
начально профессионалами (психологами, социальными работника-
ми, психотерапевтами), которые затем передают руководство членам 
группы. Ф. Р. Сильверман полагает, что взаимная помощь становится 
реальностью, когда люди, перед которыми стоят общие проблемы или 
задачи, объединяются для оказания взаимной поддержки и поиска 
конструктивных действий в их разрешении. В группах самопомощи 
ВДА получают возможность обмениваться жизненным опытом.  

Можно выделить несколько ведущих терапевтических факторов, 
действующих в группах самопомощи ВДА: общий опыт (схожесть 
пережитой ситуации взросления в семье с алкогольной проблемой); 
помощь другим (чем больше члены группы помогают другим, тем 
больше они помогают самим себе); постоянная система поддержки; 
психологическое просвещение; оптимизм; получение обратной связи 
и другие. Участники группы самопомощи взрослых детей алкоголи-
ков, помимо регулярных встреч, для оказания поддержки, предостав-
ления информации, могут включаться в более широкое социальное 
взаимодействие, подключаясь к общественным организациям, прово-
дящим антиалкогольную политику. 

В университете эффективными лидерами групп самопомощи могут 
становиться студенты-психологи. Во-первых, к старшим курсам они 
овладевают на достаточно высоком уровне умениями и навыками 
установления доверительного контакта, развития терапевтических от-
ношений, организации групповой работы. Руководство группами са-
мопомощи становится реальной возможностью их профессионально-
го совершенствования. Во-вторых, студенты-психологи обладают вы-
сокой мотивацией оказания помощи другим людям, тем более, если 
сами столкнулись непосредственно или косвенно (наблюдая взаимо-
отношения в алкогольной семье соседей, друзей и т. п.) с проблемой 
злоупотребления алкоголем и созависимостью.  
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Таким образом, контингент факультетов психологии предоставля-
ет, с одной стороны, будущих участников групп встреч ВДА, желаю-
щих справиться с этой проблемой, с другой – лидеров этих групп сре-
ди студентов, успешно преодолевших её.  
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Среди многообразных педагогических технологий особое место 

занимают игровые технологии. Это связано с тем, что они являются 
наиболее эффективным средством профессионально-личностного 
развития будущих педагогов в образовательной ситуации. По мнению 
крупнейшего специалиста по игровому обучению профессора                     
С. Д. Неверковича [1], необходимо строить теорию и практику новой 
дидактики – дидактики образования учащейся молодежи, основанной 
преимущественно на игровых способах обучения. Автор даже вводит 
специальный термин для ее обозначения «игровая дидактика». Сего-
дня широко используется термин «игровая педагогика».  

Отличительными особенностями игровых технологий от методов 
традиционного обучения являются: принудительная активизация 
мышления и поведения студентов (вынужденная активность); эконо-
мия времени обучения, т.е. интенсификация; активность студентов, 
адекватная активности преподавателей; уникальные возможности для 
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