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1.     Современное общество предполагает постоянное и 
дальнейшее улучшение социального обеспечения 
трудящихся. При этом уделяется особое внимание 
пенсионерам и инвалидам. Повышение уровня 
обслуживания данной категории граждан требует 
четкой организации работы органов социального 
обеспечения и высокой квалификации сотрудников.  
Работники социального обеспечения  обязаны уметь, 
оценивать физическое состояние здоровья
инвалида и пенсионера, его 
социально-психологические
 характеристики, изучать
 стремления и желания 
человека.



Задачи социальных работников:
- Оценить установки личности
- Погрузиться в его переживания
- Установить оптимальный психологический контакт
- Наметить пути и возможности наиболее полного 
использования трудоспособности пожилого 
человека

Для того, чтобы решать данные задачи, работники 
социального обеспечения помимо специальных 
знаний должны разбираться в вопросах психологии.



Предметом психологии в социальном обеспечении 
является личность инвалида и пенсионера в его 
отношении к болезни, инвалидности, трудовым 
возможностям.

Целями и задачами психологии социального 
обеспечения является разработка теоретических и 
практических вопросов, связанных с анализом 
психологических фактов социального обеспечения, 
оценка состояния психических процессов  и 
изменений личности инвалида или пенсионера. 



2.      Психология социального обеспечения связана с 
медицинской психологией. Наблюдения показывают, 
что психика человека, его жизненный опыт, 
социальное положение оказывают влияние на 
развитие болезней. Было подмечено, что всякое 
заболевание, переживание боли 
находит свое отражение в сознании 
человека. То, как человек переживает 
свою болезнь зависит от внутренних и
внешних факторов. Известный 
терапевт Луриа назвал переживание 
человеком своего заболевания «внутренней картиной 
болезни». 



Психиатр Скворцов описывал отношение человека к 
своей болезни:
- Держится выше болезни
- Борется с ней
- Не обращает на нее внимание
- Бежит от болезни 
- Считает болезнь позором
- Привыкает к болезни
- Трагически переживает ее

Для работников социального обеспечения 
необходимо иметь представление о всех вопросах по 
медицинской и социальной психологии. Работник 
социального обеспечения должен по-иному  
воспринимать понятия «больной» и «болезнь».



Применение психического воздействия на больных с 
лечебной целью называют психотерапией. К 
психотерапевтическим воздействиям относятся: 
лечение словом – беседа, убеждение, создание 
благоприятной окружающей обстановки, организация 
лечебных ,трудовых, социальных мероприятий, 
высокая культура персонала учреждения. Таким 
образом, связь медицины и психологии настолько 
тесная, что для работников социального обеспечения 
необходимы знания медицины, а медицинские 
работники должны хорошо ориентироваться в 
вопросах психологии.



3.      В результате некоторых заболеваний психика 
человека изменяется. Эти изменения связаны с 
повреждениями мозга при черепно-мозговых травмах 
(контузии, ранения); при опухолях головного мозга и 
других органов; при инфекционных заболеваниях 
(менингит); сосудистые заболевания (гипертония); при 
заболевании органов (сердца, желудка, почек, 
печени); при сильных потрясениях и психических 
травмах. 
Возникновение многих заболеваний 
тесно переплетается с соматическими 
(внутренними) заболеваниями, тогда у 
больных возникает бессонница, депрессия.  



Изменение психики при различных заболеваниях не 
легко обнаружить, так как жалобы больных 
субъективны, но их надо учитывать, для этого 
необходимо знать общие симптомы заболеваний, для 
точного выявления есть специалисты, но они не 
всегда доступны. Иногда бывает достаточно простой 
беседы или наблюдения за больным, чтобы 
установить причины нарушения.   



4.      Психологические основы социального 
обеспечения еще недостаточно разработаны, но 
специалисты должны опираться на медицинскую 
деонтологию (наука о долге, профессиональной этике 
специалистов и моральных обязанностях). 
Существует целый ряд профессий, которые требуют 
быстрой ориентации в человеке, умение увидеть его в 
общении и в главном это- психологи, педагоги, 
социальные работники. Важно соблюдать эти 
качества и вырабатывать умение «человеко –
ощущения» - умение быстро создавать 
образ клиента, прогнозировать 
его реакции, умение найти факторы 
для налаживания психологического кон
такта, убеждения.



Суждение о человеке складывается из внешнего 
вида, мимических, двигательных реакций – 
пантомимики и словесного контакта. Чтобы быстро 
войти в контакт, необходимо: внимательность, умение 
распознать характер, настроение клиента, 
наблюдательность и т.д. и в соответствии с этим 
строить беседу и наладить оптимальный вариант 
контакта. Объективное изучение психики включает в 
себя следующие методы:
- Наблюдение
- Лабораторное исследование 
- Словесный отчет
- Анализ продуктов деятельности
- Естественная экспертиза
- Психолого-педагогический эксперимент


