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Цели работы:
►  Разработка концепции внедрения социальной работы в общую 

практику оказания помощи душевнобольным.

Задачи работы:
►  Анализ динамики категории "социальная психиатрия".
►  Исследование основных направлений социальной работы с 

душевнобольными.
►  Исследование структуры и форм существующих учреждений 

психиатрической помощи и социального обслуживания 
душевнобольных.

►  Изучение мнения душевнобольных, их близких, врачей-психиатров, 
специалистов социальных служб о целесообразности и 
эффективности внедрения социальной работы в психиатрическую 
практику.

►  Оптимизация использования методов социальной работы в практике 
оказания помощи душевнобольным.

►  Обоснование эффективности новой формы взаимодействия 
учреждений здравоохранения и социального обслуживания в 
процессе оказания помощи душевнобольным.



Понятие «Социальная психиатрия»

Социальная психиатрия - важная новая ветвь психиатрии, 
которая стремится выяснить роль социальных факторов в психических 
заболеваниях, отношение общества к душевнобольным, социальные 

следствия психических заболеваний, социальную организацию 
лечебных учреждений и врачей в отношении к пациентам. 

Социальная психиатрия - это социальная работа и 
социальная помощь, ориентированные на людей с душевными 
заболеваниями. Социальная психиатрия как метод строится на 

тщательном профессиональном подходе к возможностям, ресурсам 
и тем сферам жизни, с которыми душевнобольной входит в контакт.



Социальная психиатрия в настоящее 
время:

►  отрасль социологии медицины, занимающуюся 
исследованием и измерением непосредственно психиатрии и 
социальных аспектов;

►  методику социальной работы с душевнобольными;
►  современную концепцию оказания социально-

психиатрической помощи, в которой акцент делается на 
использовании ресурсов общества и социальных ресурсов 
личности.



Основные направления:

► 1. Социотерапевтическое.
► 2. Социально-правовое обслуживание.
► 3. Информационно-образовательное.
► 4. Профилактическое.



Психиатрическая помощь 
представлена стационарными и 
амбулаторными учреждениями.

Амбулаторные учреждения – не выполняют реабилитационных функций 
и играют роль посредника между душевнобольным и психиатрическим 
стационаром; функционируют в форме психиатрических кабинетов.
Стационарные учреждения - это учреждение (отделение), которое 
осуществляет социальное обслуживание граждан (взрослых и детей) в 
стационарных условиях, т.е. в условиях постоянного и временного 
(сроком до 6 месяцев) пребывания, путем предоставления социальных 
услуг всем гражданам, частично или полностью утратившим 
способность к самообслуживанию и нуждающимся в постоянном 
уходе, и обеспечивает создание соответствующих условий 
жизнедеятельности, проведение мероприятий медицинского, 
психологического, социального характера, питание и уход
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Наиболее значимые трудности 
пациентов стационаров:

► - Трудоустройство (восстановление на рабочем месте);
► - Защита своих прав;
► - Организационные вопросы (оформление документов, 

прохождение переосвидетельствования);
► - Проблема досуговой деятельности.



Наиболее значимые трудности 
семейного окружения:

► Материальные трудности;
► Трудности во взаимодействии с социальными службами и 

учреждениями;
► Недостаток свободного времени, которое можно было бы 

уделить больному человеку;
► Юридическая неосведомленность.



Функции социального работника:

► Учет поступающих на лечение больных
► Осуществляет контроль за своевременным прохождением больными врачебно-

трудовой экспертизы (ВТЭК)
► После прохождения больными ВТЭК рассылает заявления о назначении пенсий в 

отделы социального обеспечения по месту их пенсионирования.
►  Рассылает сообщения о поступлении больного на лечение в суд и родственникам.
► Проводит организационные мероприятия для обеспечения работы выездной ВТЭК 

по освидетельствованию больных в больнице (подготовка помещения, документов, 
доставка больных и т.п.). Все рекомендации и замечания комиссии ВТЭК доводит 
до сведения главного врача. 

►  Даёт устные объяснения больным и родственникам по оформлению 
инвалидности, опеки, пенсионирования, а также отвечает на письма 
родственников и запросы официальных учреждений, касающихся этих вопросов.

► Для решения тех или иных социальных вопросов посещает родственников больных 
на дому.



Основные задачи реабилитации 
психически больных:

► предотвращение новых обострений;
►  коррекция резидуальных явлений;
►  помощь в трудоустройстве.



Цели организации сети учреждений 
медико-социальной и 

психологической помощи:

►  достижение максимальной интеграции лиц с ментальными 
нарушениями в общество;

►  переход от больших стационарных учреждений 
психиатрической помощи к дифференцированным 
внестационарным формам медико-социальной и 
психологической помощи;

►  преодоление стигматизации лицами с ментальными 
нарушениями и их семьями.
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Психиатрические службы 
Ленинградской области

► Ленинградский областной психоневрологический диспансер (ГКУЗ 
ЛОПНД). В его структуре имеется также отделение детской психиатрии, 
обслуживающее детско-подростковое приписное население 7-ми 
районов области, отделение амбулаторных судебно-психиатрических 
экспертиз, организационно-методический и консультативный отдел, 
отделение (кабинет) «Телефон доверия», кабинет медико-социальной и 
психологической помощи, кабинет функциональной диагностики, а 
также кабинеты медицинских психологов, психотерапевтов и логопеда. 

► Кроме того, в Ленинградской области функционируют 22 районных 
психиатрических кабинета для обслуживания взрослых, 4 районных 
психиатрических кабинета, ведущих смешанный прием, 9 районных 
психиатрических кабинетов для обслуживания детей и подростков, а 
также 2 дневных психиатрических стационара в Выборге и Гатчине.

►  Стационарная психиатрическая помощь населению Ленинградской 
области оказывается Дружносельской, Ульяновской, Сивирской 
психиатрическими больницами, Рощинским и Сланцевским 
психиатрическими отделениями ГКУЗ ЛОПНД, а также двумя 
психиатрическими и одним профильным отделением для лечения 
наркологических расстройств Тихвинской психиатрической больницы. 

►



Законодательная база

► Постановление Правительства РФ N 383 от 20 апреля 1995 г. "О Федеральной 
целевой программе "Неотложные меры по совершенствованию 
психиатрической помощи (1995-1997 годы)". / Собрание Законодательства, 
№ 18,1995г., ст. 1663. их ближайшее окружение, психиатры, специалисты по 
социальной работе, специалисты других смежных областей (которые 
имеют отношение к работе с душевнобольными).

► Закон Российской Федерации 2 июля 1992 года N 3185-1(в ред. 
Федерального закона от 21.07.98 N 117-ФЗ) "О Психиатрической помощи и 
гарантиях прав граждан при ее оказании«

► Приказ Министерства Здравоохранения и медицинской промышленности 
Российской Федерации от 13 февраля 1995 г. № 27 "О штатных нормативах 
учреждений, оказывающих психиатрическую помощь”

► Постановление Министерства труда и социального развития "Об 
утверждении методических рекомендаций по организации деятельности 
государственных и муниципальных учреждений социального обслуживания 
"Дом-интернат малой вместимости для граждан пожилого возраста и 
инвалидов"" от 12 мая 2003 года и мн. др.1



Спасибо за внимание


