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[bookmark: _Toc71029468]ВВЕДЕНИЕ

В современном обществе обостряются проблемы в различных сферах общества, одной из таких проблем является насилие над женщинами. Насильственные действия мужчин по отношению к женщинам имели место во все времена, во всех обществах. Семейное насилие в настоящее время представляет собой серьезную и актуальную проблему и все больше привлекает внимание исследователей и общества. Поскольку встречается чаще, чем мы можем услышать, увидеть, прочитать, узнать, ведь многие предпочитают умалчивать. 
Насилие в кругу семьи – это агрессивное поведение, направленное на причинение физического и психологического вреда, которое осуществляет один из членов семьи по отношению к другому. Оно не зависит от материального и социального статуса семьи и их обеспеченности, может наблюдаться в любом доме, независимо от национальности, культуры и вероисповедования, может происходить как в гетеросексуальных, так и в гомосексуальных отношениях. 
В понятие домашнего насилия входит широкий спектр: насилие, направленное против супруги, сожительницы; насильственное отношение к детям; жестокое обращение со стороны близких родственников (братья, сестры, тети, отчимы и т.д.); насилие над пожилыми членами семьи. Важно подчеркнуть, что жертвами внутрисемейного насилия могут быть не только женщины, но и мужчины. В семейных отношениях нередко встречается, что представительницы слабого пола совершают насильственные действия наряду с формальной враждебностью по отношению к супругам.[footnoteRef:1] [1:  Очередько В.П., Ломтев С.П., Харламов В.С. География криминального супружеского насилия в современной России // Всероссийский криминологический журнал. 2017. Т. 11. № 4. С. 670.] 

Супружеское насилие протекает во взаимодействиях людей, связанных как с зарегистрированным (официальным), так и незарегистрированным браком (сожительство). Оно имеет деструктивный характер не только для субъектов насилия, но и в целом для системы брачного союза[footnoteRef:2]. В данной работе мы рассматриваем насилие в отношении женщины со стороны супруга или сожителя, понимая его как причинение морального и физического вреда, и иных преднамеренных действий, влекущих негативные последствия для безопасности жизнедеятельности женщины.  [2:  Шипунова Т.В. Супружеское насилие в контексте виктимизации женщин // Вестник Московского  университета. Серия 18. Социология и политология. 2016. С. 143. ] 

Об острой актуальности проблемы супружеского насилия свидетельствуют данные статистики, хотя о его истинных масштабах можно лишь догадываться. Так, за 2018 год в МВД зафиксировано 21 390 случаев супружеского насилия в отношении женщин. Также сводки МВД утверждают, что около 40 % тяжких преступлений происходят в семьях, что подавляющее количество женщин пострадали непосредственно от действий супруга – 91,1%.[footnoteRef:3] Согласно данным, лишь 3% из всех случившихся случаев доходят до суда и отражаются в статистике.[footnoteRef:4] Значительное количество женщин боятся рассказывать о насильственных действиях со стороны супруга даже своим близким друзьям, родным, поскольку те угрожают, сеют страх, ставят их в зависимое положение.  [3:  Реальный масштаб домашнего насилия в России. 20 чисел. [Электронный ресурс] - URL: https://meduza.io/feature/2020/01/28/realnyy-masshtab-domashnego-nasiliya-v-rossii-20-tsifr. Дата обращения – 12.12.2020.]  [4: Насилие в отношении женщин в Российской Федерации. Правовой анализ ситуации. Правовая инициатива по России. М., 2016. С. 41—42.] 

В последние годы к проблеме насилия обращались такие организации как: «Левада-центр», ВЦИОМ, СПбГУ, Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ), МВД РФ, Совет Европы. В январе 2020 г. информационный портал Meduza провел анализ исследований вышеуказанных учреждений и организаций.  Издание Meduza представило следующие данные: 90% опрошенных россиян думают, что насилие недопустимо ни в каких обстоятельствах, 35% опрошенных женщин сталкивались с физическим или сексуальным насилием со стороны партнера, 83% российских женщин, осужденных за превышение самообороны, защищались от своих партнеров. 
Актуальность данной проблемы особенно обострилось в период распространения коронавирусной инфекции. Татьяна Москалькова - уполномоченный по правам человека в РФ -  представила статистические данные, согласно которым, в НКО с апреля 2020 года количество зарегистрированных случаев домашнего насилия увеличилось в 2,5 раза (с 6 054 в марте 2020 года до 13 000 в апреле 2020 года) в связи с введением режима самоизоляции. В апреле и в мае центр «АННА» не справлялся с быстро растущим количеством обращений с проблемой домашнего насилия, консультацию в полном объеме получали лишь 20 % женщин, потому центр перешел на круглосуточный прием заявок. [footnoteRef:5] [5:  Meduza: новостной портал [Электронный ресурс] - URL: https://meduza.io/feature/2020/07/17/vo-vremya-karantina-v-rossii-rezko-vyros-uroven-domashnego-nasiliya-chislo-zhalob-podskochilo-vdvoe-a-vlasti-ne-smogli-effektivno-zaschitit-zhertv. Дата обращения – 12.12. 2020.] 

Проблема насилия в семье отражает дисгармонию межличностных отношений и противоречит существующим правилам взаимоотношений в обществе. Её острота свидетельствует о нездоровой социальной и моральной ситуации в нашем окружении. Поэтому политика государства по борьбе с насилием в отношении женщин в семье особенно важна. Необходима социальная защита женщин и активная работа различных социальных служб, где женщина, оказавшаяся в трудной жизненной ситуации, может рассчитывать на помощь.
Решение такой серьезной социальной проблемы как насилие во многом зависит  от включения этой проблемы в актуальную повестку  социальной политики государства, развития методов и технологий своевременной помощи женщинам, ставшими жертвами насилия. Несмотря на растущее осознание проблемы насилия в семье в обществе в целом, на уровне государственного управления, количество женщин, страдающих от насилия, по-прежнему велико. Система реагирования государства на бытовое насилие в целом нестабильна и фрагментирована. Она в основном направлено на реагирование с точки зрения уголовных мер, когда насилие приобретает тяжелые формы, при этом профилактика развита недостаточно, а изменение законодательства в сторону декриминализации домашнего насилия усугубило ситуацию, привело к появлению дополнительных трудностей в получении помощи со стороны правоохранительных органов и сделало женщин еще более беззащитными. Поэтому на сегодняшний день проблема развития технологий социальной работы с женщинами, подвергающимися насилию, является актуальной.
Степень научной разработанности проблемы. В западной социологии проблема насилия в семье впервые была осознана как негативное явление во второй половине двадцатого века. Ученые социогуманитарного профиля всего мира работали над теоретическими и практическими подходами к анализу феномена насилия и предотвращению его закрепления в качестве социальной нормы взаимоотношений в семье.
Наиболее значимыми трудами являются работы М. Страуса, Р. Джеллза, С. Стейнметца, Р. Геллеса[footnoteRef:6], Л. Шерман[footnoteRef:7], и др. Все представленные исследователи рассматривали насилие как преимущественно индивидуально-личностное явление, обусловленное чертами характера жертвы и обидчика. В трудах раскрывается сущность, причины и негативные последствия феномена насилия. [6:  Straus M. A., Gelles R. J. Steinmetz S. K. Behind closed doors. Violence in American family. New York: Archor Books, 1980.]  [7:  Sherman L. W., Berk R.A. The specific deterrent effects of arrest for domestic assault // American Sociological Review.1984. Vol.49. Issue 2 (April). P.261-272.] 

Российская социология стала рассматривать семейное насилие в качестве специального предмета исследования в 80-е гг. XX века. В указанный период в стране начались активные социально-политические и экономические преобразования, повлекшие за собой целый ряд негативных последствий и социальных проблем обществе. Остро встала проблема семейного насилия. 
В работе Забелиной Т.Ю.[footnoteRef:8], Тонкопеевой Е.Г.[footnoteRef:9], А.Г. Волкова, С.И. Голода[footnoteRef:10], Т.А. Гурко[footnoteRef:11], И.Д. Горшкова[footnoteRef:12], И.И. Шурыгина[footnoteRef:13], М.С. Мацковского[footnoteRef:14], А.Б.Синельникова[footnoteRef:15], А. Г. Харчева[footnoteRef:16], Т.В.Шипуновой[footnoteRef:17] рассматривались культурно-исторические аспекты насилия в семье, так же проводился анализ проблем насилия над женами в современных российских семьях.  [8:  Забелина Т. Ю. Домашнее насилие в отношении женщин: государственная проблема или «личное дело»? // Женщина в российском обществе. – 2008. № 4. – С. 77–85..]  [9:  Тонкопеева Е. Г. Реабилитация жертв домашнего насилия. Самара. 2002.]  [10:  Голод С. И. Социально-демографический анализ состояния и эволюции семьи // Социологическое исследование. 2008. № 1.С. 40-49.]  [11:  Гурко Т. А. Трансформация института семьи // Социологические исследования. – 2009. – № 10. – С. 95 – 99.]  [12:  Горшкова И. Д. Насилие против жен как проблема социологического анализа / И.Д. Горшкова, И.И. Шурыгина // Общество и гендер. Материалы летней школы. – Рязань: «Поверенный», 2003. С.12-28]  [13:  Горшкова И. Д., Шурыгина И. И. Насилие над женами в современных российских семьях. М.: МАКС Пресс, 2003.]  [14:  Мацковский М. С. Социология семьи: проблемы теории, методологии и методики Текст. / М. С. Мацковский. М., 1989. — С. 116.]  [15:  Социальному работнику о проблеме домашнего насилия / под ред. А. Б. Синельникова. – М.: Университетская книга, 2001. – С. 262.]  [16:  Харчев, А. Г. Современная семья и ее проблемы Текст. / А. Г. Харчев, М. С. Мацковский. М., 1978. С. 224 ]  [17:  Шипунова Т.В. Супружеское насилие в контексте виктимизации женщин // Вестник Московского университета. Серия 18. Социология и политология. 2016. С. 143-157.] 

Социологический анализ насилия в современных российских семьях предпринят в ряде диссертационных исследований, в том числе – докторских диссертациях И.В. Родиной[footnoteRef:18], В.В. Солодникова[footnoteRef:19], Л.В. Лысовой[footnoteRef:20]. [18:  Родина И. В. Социальная проблематизация насилия в семье в современной России: диссертация ... докт. Соц. наук - Москва, 2007. - С. 355]  [19:  Солодникова В. В. Профилактика психологического насилия в супружеских отношениях: диссертация … док. Наук – Москва, 2016. - С. 256]  [20:  Лысова А. В. Физическое насилие над женами в российских семьях // СОЦИС №9. 2008. С. 121-128.] 

[bookmark: _Toc57125419][bookmark: _Toc57132193]Цель выпускной квалификационной работы: изучение организации и методов кризисной социальной работы с женщинами, подвергшимися супружескому насилию.
Объектом работы является феномен супружеского насилия и практика помощи  женщинам,  пережившим насилие.
Предметом работы является организация и методы работы с женщинами, пережившими супружеское насилие. 
[bookmark: _Toc57125421][bookmark: _Toc57132195]В соответствии с поставленной целью, предполагается решение следующих задач:
1. Изучить теоретические подходы к определению и классификации насилия в семье. 
2. Проанализировать причины и факторы возникновения насильственного поведения в отношении женщин.
3. 	Изучить отечественный и зарубежный опыт работы с жертвами семейного насилия, методы их социальной реабилитации.
4. 	Проанализировать опыт работы НКО регионов России, оказывающих специализированную помощь жертвам семейного насилия.
5. 	Провести эмпирическое исследование в Кризисном центре для изучения организации и методов помощи женщинам, пострадавшим от супружеского насилия.
 Для решения  поставленных задач использованы следующие методы:  
- анализ научной литературы; 
- анализ нормативно-правовых документов по проблеме исследования;
- изучение личных дел женщин, пострадавших от семейного насилия и обратившихся за помощью в кризисный центр; 
- экспертное интервью со специалистами сферы социальной помощи;
- интервью с женщинами, пережившими семейное насилие;
- анализ материалов фокус-группы с представителями НКО Санкт-Петербурга и Пскова.
База исследования: Санкт‑Петербургское государственное бюджетное учреждение «Кризисный центр помощи женщинам».
Выборка исследования: женщины, подвергшиеся насилию в семье, проживающие в Кризисном центре (объем выборки 5 человек, в выборку вошли те, кто согласился принять участие в исследовании), а также специалисты/социальные работники Кризисного центра (стационарного отделения «Женщина в опасности»), принимающие участие в оказании помощи женщинам, подвергшимся семейному насилию, (объем выборки – 5 человек). 
Структура работы: работа состоит из введения, основной части  из трех глав, разделенных на параграфы, заключения, списка литературы и приложений. 
В первой главе рассматриваются теоретико-методологические основы исследования насилия в семье, характерные особенности супружеского насилия, а также проанализированы причины и факторы возникновения жестокого обращения с женщинами. 
Вторая глава посвящена изучению отечественного и зарубежного опыта работы с жертвами семейного насилия. Более подробно рассмотрены социальная реабилитация женщин и особенности социальной работы с жертвами насилия за рубежом и в России. В работе отражается важность политики государства по борьбе с насилием в отношении женщин. 
В третьей главе приводятся результаты эмпирического исследования, проведенного в Кризисном центре Санкт-Петербурга. Для того чтобы получить четкое представление о деятельности центра, эффективности предоставляемой в нем помощи, были собраны и проанализированы мнения как специалистов, так и женщин обратившихся за помощью. Также представлен анализ материалов фокус-группы с представителями НКО Санкт-Петербурга и Пскова.
Общий объем работы 82 страниц без приложений, 106 страницы с приложениями. Список литературы включает в себя 73 источника, в том числе 9 иностранных. 
[bookmark: _Toc71029470]

1. Теоретико-методологические основы исследования феномена насилия в семье
1.1. [bookmark: _Toc71029471]Понятие и классификация видов семейного насилия
Социальное насилие можно проинтерпретировать как крайний отрицательный случай социального действия, когда индивид начинает руководствоваться не общими социокультурными правилами нормами, а какими-то  специфическими действиями, при этом ориентируется не на социальные и групповые интересы, а на свои личные эгоистические мотивы, интересы, цели и действия. Термин домашнее насилие впервые стал употребляться в начале 70-х годов прошлого века при определении насилия со стороны мужчин и оскорбления в отношении женщин. Ключевым моментом при рассмотрении насилия является уяснение того факта, что это не единичное избиение или случайный инцидент – хотя такие вещи могут случиться и, естественно, будут рассматриваться как преступление. Домашнее насилие – это постоянное давление на жертву, оскорбление как личности. Это ситуация, в которой жертва непрерывно уязвлена, разделяя с агрессором жилье, находясь в зависимости от него и даже, может быть, испытывая любовь по отношению к нему.[footnoteRef:21]   [21:  Шведова Н. О. О насилии в отношении женщин // Насилие и социальные изменения. 2011 - №2 -3, – С.123.] 

Насилие в отношении женщин с негативной стороны сказывается на ее здоровье, препятствует их способности в полной мере участвовать в жизни общества, вообще является источником огромного физического и психологического страдания, как для самих женщин, так и для их семей.
Можно сказать, что основным фактором, способствующим продолжительному насилию со стороны мужчин,  является,  именно привыкание к нему со стороны жертвы, то есть возведение его в культурную норму. Оскорбления, угрозы, эмоциональное давление и сексуальное принуждение - все это насилие в семье.  Некоторые обидчики могут использовать детей, домашних животных или других членов семьи в качестве эмоционального рычага, чтобы заставить свою жертву делать то, что они хотят. Жертвы испытывают сильную тревогу, депрессию и общее чувство беспомощности, преодоление которого может потребовать времени и часто профессиональной помощи. 
Данные криминалистики, здравоохранения, статистики и СМК показывают, что для многих семей являются нормальными насильственные отношения, которые передаются от одного поколения другому. Ежедневно около 35 тысяч российских женщин терпят побои со стороны мужей, большинство из них боятся обратиться за помощью в какие-либо учреждения: стыд огласки, страх, жилищная и материальная зависимость от супруга – терпят годами до крайней степени. Наиболее многочисленную группу среди пострадавших и погибших от разного рода преступлений составляют жертвы конфликтов в семье.[footnoteRef:22] [22:  Горшкова И. Д., Шурыгина И. И. Насилие над женами в российских семьях. М., 2003. С. 3.] 

Насильственное отношение к женщинам является одной из самых серьезных форм дискриминации и нарушения прав человека. На это указывают многие международные документы, подписанные и ратифицированные Российской Федерацией. 
Вместе с тем, можно отметить слабость правовой защищенности женщин. Принятый в 2017 г. Федеральный закон № 8-ФЗ, при совершении проступка впервые в отношении близких родственников, из разряда преступлений переводит побои в административные деликты, т.е. факт внутрисемейного насилия характеризуется как административное правонарушение. Согласно ФЗ № 326 ст. 6.1.1 КоАП РФ от 3 июля 2016 г. «Побои» при насильственных действиях в отношении близких лиц, влечет наложение административного штрафа в размере от 5 до 30 тыс. р., либо административный арест на срок от 10 до 15 суток, либо обязательные работы на срок до 120 часов.[footnoteRef:23]  [23:  О внесении изменений в Уголовный кодекс Российской Федерации и Уголовно-процессуальный кодекс Российской Федерации по вопросам совершенствования оснований и порядка освобождения от уголовной ответственности: Федер. закон от 3 июля 2016 г. № 323- ФЗ // Собрание законодательства РФ. 2016. № 27, ч. 2. Ст. 4256.] 

Выделяют следующие виды семейного насилия[footnoteRef:24]:   [24:  Шукшина Л. В. Основные виды насилия в семье над женщинами // Актуальные проблемы гуманитарных и естественных наук. 2013.] 

Физическое насилие – сюда мы можем отнести различного рода побои, толчки, удары ногой, кулаком, использование тяжелых предметов и другие внешние воздействия, которые могут привести к болевым ощущениям и травмам, а также воздействие на внутренние органы без видимых телесных повреждений путем отравления или напаивания одурманивающими веществами. 
Сексуальное насилие – различные роды сексуального принуждения (вплоть до изнасилования и инцеста), причинение боли и вреда здоровью против воли жертвы, посредством действий сексуального характера.[footnoteRef:25] [25:  Антонян Ю. М. Быть жертвой. Природа сексуального насилия. – М.: Алгорит, 2017. – С.18.] 

Психологическое (эмоциональное) насилие – это действия человека, направленные на жертву с целью установления над ним своей власти. Для этого систематически используются такие средства как: запугивание, оскорбление, унижение, упреки и брань вызывающее отрицательную эмоциональную реакцию, душевную боль, а также постоянный контроль над деятельностью женщины, над ее кругом общения, что может привести к длительным депрессиям и даже могут заканчиваться попытками самоубийства. Показателями существования психологического насилия во взаимоотношениях супругов являются часто испытываемые такие чувства, как: тревога, напряжение, зависимость, чувство вины, страх, неполноценность.[footnoteRef:26]  [26:  Types of domestic violence // Arizona Coalition to End Sexual and Domestic Violence 2020 Электронный ресурс Режим доступа: https://www.acesdv.org/domestic-violence-graphics/types-of-abuse/ Дата обращения: 01.04.2021] 

Экономическое насилие  проявляется, прежде всего, в неравномерном распределении доходов, в постоянном контроле семейного бюджета, лишение ресурсов, запреты на трудоустройство, тотальный контроль над расходами, обязательные отчеты о потраченных средствах. Например, муж запрещает жене учиться и делать карьеру, что, возможно, может стать для нее риском остаться без средства к существованию. Экономическая зависимость делает женщину особенно незащищенной и повышает вероятность домашнего насилия. Жертвами такого насилия становятся также женщины, у которых доход значительно превышает доход мужа. В таких случаях женщины нередко ощущают чувство вины и жалости, при этом не зная, что попали в ситуацию семейного насилия.[footnoteRef:27] [27:  Бендас Т. В. Гендерная психология: учебное пособие для студ. вузов. — СПб. 2005.] 

Особенностью последней формы семейного насилия мужчины над женщиной является то, что оно не подпадает под определение правонарушения и создает предпосылки к совершению уже психического, физического и сексуального насилия, а значит росту семейного насилия вообще, т. к. жертва становится зависимой от своего обидчика.[footnoteRef:28] [28:  Насилие и социальные изменения / под ред. М. М. Пиксаковой, А. М. Синельникова. — М., 2008.] 

Семейное насилие основано на использовании следующих методов и психологических механизмов:
1. Доминирование.  Человек, проявляющий возмущение, стремится стать лидером в семье.  Он будет принимать все решения вместо других членов семьи;  он скажет вам, что делать, и будет ждать абсолютного подчинения.
2. Унижение.  Нарушитель сделает все возможное, чтобы жертва почувствовала себя неполноценным.  
3. Угрозы.  Обидчик обычно использует угрозы, чтобы не дать жертве уйти.  Он может угрожать убийством кого-либо из членов семьи;  он также может склонить к самоубийству или привлечь в суд[footnoteRef:29]. [29:  Вдовина     М.     В.     Межпоколенческий     конфликт     в     семье: социологический аспект. М.: Московский гуманитар. ун-т, 2018. C. 160.] 

4. Блеф.  Помимо прямых угроз, обидчик может опасно смотреть, бросать вещи повсюду или ломать их, когда вы смотрите на это «зрелище».  Цель этих действий ясна - если не будете подчиняться, это будет на «вас».  
5. Изоляция.  Чтобы сделать жертву еще более зависимой, супруг изолирует ее от внешнего мира: запретит встречаться с друзьями и родственниками.  Необходимо  спрашивать у него разрешения каждый раз, когда нужно с кем-то встретиться или куда-то поехать.[footnoteRef:30] [30:  Лысова А. В. Физическое насилие над женами в российских семьях. // СОЦИС. - 2018. - № 9. - С. 121-128] 

6. Отрицание вины и перекладывание вины.  Злоумышленники - профессионалы в оправдании тех фактов, которые в принципе не могут быть оправданы.  Они могут объяснить свое поведение тревожным детством, тревожным днем ​​или даже переложить вину на саму жертву насилия.  
Угрозы насилия могут выражаться самыми разными способами, самые распространенные из них: угрозы совершить суицид; неадекватная реакция на происходящее вокруг; угрозы нанесения физического вреда; поломка ценных вещей; разбрасывание вещей по комнате, скандалы; причинение вреда детям, угрозы наказать их или забрать детей у матери; обещание причинить вред близким и родным людям.
Принимая во внимание все вышесказанное, необходимо отметить,  что насилие – серьезная проблема современного общества.  Каждый год из-за насилия погибает огромное количество людей. 
Кризисная помощь – немедленная помощь людям, оказавшимся в экстремально сложном моменте времени, заключается в обеспечении чувства безопасности, эмоциональной поддержке и уменьшении тревоги, т.к. кризисная ситуация заставляет человека потерять душевное равновесие. Насилие - серьезная угроза для многих женщин, важно уметь делать правильные выводы по отношению к личности, знать признаки оскорбительных отношений и как выйти из опасной ситуации. 
Необходимо учесть, что в семье чаще всего вначале проявляется психологическое насилие, если не предпринять соответствующие меры по предотвращению, держать пассивную позицию, то в определенный момент оно дополняется физическими действиями по нанесению телесных повреждений. В последующем может перерасти в постоянные инциденты насилия, в том числе и сексуального. 
1.2. [bookmark: _Toc71029472]Характерные черты и особенности супружеского насилия
Безусловно, во всем мире необходимо принимать меры по предотвращению насилия. Каждый конкретный человек – это, прежде всего, личность, и, соответственно, проблемы семейного насилия находятся в области межличностных отношений. В обществе особое внимание уделяется защите детей от возможного жестокого обращения т.к. данная группа лиц является наименее защищенной частью общества. Соответственно, этот приобретенный в детстве негативный опыт может транслироваться во взрослой жизни человека, иметь длительный и накопительный эффект[footnoteRef:31].  [31:  Шикула И. Р. Теоретико-правовые аспекты предупреждения супружеского насилия в отношении женщин // Сборник статей VII Международной научно-практической конференции. Современная юриспруденция: актуальные вопросы, достижения и инновации. 2018. С. 131.] 

Собственно насилие происходит, когда супруг постоянно стремится контролировать своего партнера с помощью физического, сексуального или эмоционального насилия.  И определяется как «образец жестокого поведения в любых отношениях, который используется одним партнером для получения или сохранения контроля над другим интимным партнером».[footnoteRef:32] Насилие может включать в себя поведение, направленное на то, чтобы напугать, нанести физический вред партнеру или контролировать его.  И хотя все отношения индивидуальны, супружеское насилие обычно предполагает неравную динамику власти, в которой один партнер пытается установить контроль над другим, прибегая к всевозможным способам. [32:  Родина И. В. Социальная проблематизация насилия в семье в современной России: автореф. дис. д-ра социол. наук. М., 2017. С. 40.] 

Во взаимоотношениях между супругами господствующее положение и контроль над женщинами приобретает множество форм, таких как сексуальное насилие, физическое злоупотребление, эмоциональное или экономическое принуждение. Мужчины часто не дают своим женам элементарно распоряжаться их собственными деньгами или же работать, разговаривать по телефону, навещать родственников. Жестокое обращение вызвано стремлением к контролю - чтобы сохранить власть в отношениях и занять позицию превосходства. Насилие также связано с нарушением культурных норм, особенно в случаях сексуального нападения мужчин на женщин. Гетеросексуальные мужчины-насильники часто верят в традиционные гендерные роли, особенно в то, что главным приоритетом женщины должна быть забота о своем партнере и детях. Они должны держать все под контролем и особенно склонны к ревности, обвиняя своего партнера в измене без какой-либо причины или необходимости знать, где его партнер все время[footnoteRef:33]. [33:  Вдовина М. В. Межпоколенческий конфликт в семье: социологический аспект. М.: Московский гуманитар. ун-т, 2018. С. 160.] 

Согласно теории Л. Уолкер, выделяют такие циклы семейного насилия как:[footnoteRef:34] [34:  Цикл насилия Ленор Уолкер [Электронный ресурс] // Сайт: Psychology.com – URL: https://ru.psychologyinstructor.com/cikl-nasiliya-lenor-uolker/ (Дата обращения – 13.12.2020).] 

1. Стадия нарастающего напряжения – на данном этапе начинаются чуть более интенсивные, чем обычно вспышки агрессии, психическое напряжение по разным обстоятельствам. Жертва активно старается утихомирить обидчика.
2. Фаза вторая: насильственный инцидент настолько явен, что не получается его отрицать ни у жертвы ни у агрессора, это именно насилие, а не побуждение к хорошему поведению, сопровождается, яростью, различными угрозами - отнять детей и т.д., бьет женщину, кидает в нее какие-либо предметы. 
3. Фаза примирения («медовый месяц») – стадия «любви и раскаяния», насильник просит прощения, плачет, пытается объяснить причину жестокого обращения, либо убеждает жертву о преувеличении случившегося, прибегает к манипуляторным действиям. Обещает, что больше подобный инцидент «никогда-никогда» не повторится, уверяет, что без нее не сможет прожить. С каждым эпизодом насилия, женщина становится слабой, зависимой, в итоге все доходит до того, что начинает чувствовать, что не может существовать без партнера. 
Также  Л. Уокер в своих исследованиях впервые подчеркнула, что для того, чтобы семейные конфликты входили в категорию супружеского насилия, необходимо, чтобы это повторялось как минимум несколько раз. А в систематически повторяющихся ситуациях уже один человек в семье постоянно будет пытаться контролировать и управлять чувствами и поведением другого, в результате чего второй может получить, психологический, экономический, социальный, сексуальный или физический вред, ущерб и травму. 
Обидчиков нелегко обнаружить. На публике они могут казаться умными, заслуживающими доверия, добропорядочными личностями, которые привлекают людей, но наедине они становятся кошмаром наяву.  Многие насильники учатся насилию в своей семье и повторяют токсичные модели со своим партнером (или детьми).  У них также больше шансов иметь проблемы с законом и злоупотреблять психоактивными веществами.
К главным причинам супружеского насилия относят такие факторы как: разные взгляды на жизнь, несхожие ценности, плохое материальное положение семьи, безработица, непримиримость жизненных позиций, сопровождающиеся наряду с агрессивными и негативными против личности высказываниями  и т.д.[footnoteRef:35]  [35:  Максимчук Т. В. Социальная работа с женщинами, находящимися в тяжелой жизненной ситуации (на примере КГУК «Хабаровский центр социальной помощи семье и детям») // Актуальные вопросы современной медицины: материалы I Дальневост. Мед. молодеж. форума. – Хабаровск. 2017. С. 298-300.] 

По мнению современных авторов, в нынешнее время супруги больше нацелены не на создание семьи, а на образование, карьеру, саморазвитие, самосовершенствование. Меняется психология, как  женщин, так и мужчин.[footnoteRef:36] Отсутствие уважительного отношения к близким людям может приводить к порождению насилия.  [36:  Новоселова Е. Н. Традиционная семья в большом городе: социальный атавизм и необходимая ценность // Вестник Московского университета. Серия 18 «Социология и политология». – 2014. – № 4. – С. 168.] 

В общем, супружеское насилие возникает из-за наличия у мужчины ощущения собственного превосходства, чрезмерно высокой оценки собственной социальной ценности, женоненавистничества (отвращение к противоположному полу) или его агрессивного характера. 
Оскорбительные отношения могут принимать различные формы - удары, толкание или отказ в медицинской помощи, манипуляции, угрозы, обзывание, сексуальное насилие - изнасилование, нападение или принуждение к сексу и экономические злоупотребления.[footnoteRef:37] [37:  Jessica C. Fleming. Predicting Police Endorsement of Myths Surrounding Intimate Partner Violence // Journal of Family Violence 36(5). 2021. P. 409-411.] 

Насилие может носить социокультурный характер и быть неотъемлемой частью стереотипов о сущности семейных отношений. Можно предположить, что множество разногласий, с которыми сталкиваются мужчина и женщина, основаны - на психических, эмоциональных, физических различиях. Без приложения усилий с обеих сторон достигнуть взаимного согласия практически невозможно. К примеру, если мужчина обнаруживает свою несостоятельность в семье, он в силу своих природных черт характера не готов мириться с таким положением дел, потому и компенсирует недовольство на близком окружении - агрессией, насилием, враждебностью, угнетением.[footnoteRef:38]  [38:  Чемагина Л.С., Дзюбан В.В. Насилие в семье как социальная проблема современного общества. // Вестник Института мировых цивилизаций. 2019. Т. 10. № 1 (22). С. 71.] 

Для женщин, сильная привязанность в детском возрасте к родителю- насильнику спонтанным для нее образом приводит к таким же отношениям, как было в семье. Также и  у мужчины: столкновение с насилием в раннем возрасте приводит к тому, что при возникновении нелегких жизненных ситуаций, насилие бывает в порядке вещей, даже если он признает, что это неправильно, но все же не способен находить альтернативные решения проблем. К сожалению, очень часто жертвы супружеского насилия руководствуются такими высказываниями, как: «необходимо жертвовать собой и все терпеть ради детей»; «на самом деле он хороший и без меня он пропадет»; «если бьет, значит, любит»; обращаться за помощью бесполезно, никому не нужны чужие проблемы. 
Согласно мнению А. В. Лысовой, к рискам супружеского насилия относят следующие факторы: низкий материальный уровень жизни, бедность семей, неблагоприятные условия проживания, стресс, замкнутость (приватность) семьи как социального института, эмоциональная лабильность, а также стесненность больших семей и неравенство, несогласованность в распределении власти между мужем и женой.[footnoteRef:39]  [39:  Лысова А. В. Физическое насилие над женщинами в Российских семьях // Социологические исследования. – 2008. – № 9. С.123.] 

Современная культура ошибочно предполагает, что источниками, приводящими к насилию, являются в основном психологические проблемы. Соответственно, рассматривают решение проблемы с использованием терапии, опираясь на форму поведения жертвы насилия как симптома психологической деформации. Неправильно полагать, что проблема насилия зиждется только на поведении супружеской пары или исключительно женщин. На самом деле основа заключена в системе общественных взглядов, культуры, ценностей и норм. Цель любого вида насилия – это обретение власти одним человеком над другим. Так, если мужчина в семье является главным (единственным) кормильцем, это зачастую приводит к бесправному положению женщины. Он всячески стремится лишить женщину права на собственное мнение, при ослушании доходит до рукоприкладства, манипуляций, шантажа, угроз и т.д.
[bookmark: _Toc71029473]1.3. Анализ причин и факторов возникновения насильственного поведения в отношении женщин
Насилие в отношении женщин уходит корнями в далекое прошлое, исторически сложившиеся неравноправные отношения между мужчинами и женщинами и традиционной дискриминацией женщин в общественной и частной жизни. Патриархальное общество характеризуется доминированием мужчин, где на него возлагаются обязанности по содержанию семьи, ответственность за членов семьи и патриархальные права (воспитание детей по-своему, женщина не могла без разрешения супруга выйти из дома и т.д.). Дискриминационные культурные нормы и экономическое  неравенство мешают женщинам в осуществлении своих общечеловеческих прав и увековечивают насилие. Но и в таком обществе, где женщина во многом ограничена в своих правах, недозволительно какое-либо насилие по отношению к личности. 
Эмерсон и Рассел Добаш, например, утверждают, что мужья бьют своих жен главным образом исходя из своих устойчивых традиционных представлений о том, что таким поведением могут сохранить  себе главенствующую роль в семье.[footnoteRef:40]  [40:  R. Emerson Dobash , Russell Dobash. Violence against wives: a case against the patriarchy. New York. 1979.] 

Насилие в отношении женщин характерно не только для конкретной группы женщин в определенной культуре, в регионе, стране или обществе. Однако такие факторы, как этническая принадлежность, класс, сексуальная ориентация, гражданство и религия, определяют различные проявления насилия. 
Так же как и в других странах, в нашей стране, благодаря женскому движению появлялись такие организации, которые оказывают помощь и поддержку пострадавшим от насилия. К ним относят приюты и убежища, кризисные центры, телефоны доверия. Благодаря деятельности этих организаций, "занавес тишины" был разрушен, и общественность узнала о том, что многие тяжкие преступления совершаются в семьях.
В соответствии с исследованием Г. Г. Силласте, домашнее насилие затрагивает разные слои населения и территориальные общности: начиная от обеспеченных, богатых семей	 до семей малоимущих. Самыми распространенным причинами насилия, которые выделяет автор в своих исследованиях, являются: потеря работы, приводящее к стрессовому состоянию; резкое ухудшение социально-бытовых условий жизнедеятельности; нелюбовь к детям, злоупотребление алкоголем и наркотиками, агрессия, кризисная морально-психологическая атмосфера внутри семьи.[footnoteRef:41]  [41:  Силласте Г. Г. Социальные ценности сельских учителей в условиях рыночной экономики // Мониторинг общественного мнения. – 2004. – № 2 (70) С.23.] 

С точки зрения сторонников гендерного подхода, основной причиной проявления насилия является широкое распространение в общественном сознании традиционных гендерных стереотипов. Без изменения смыслового содержания установок мужчин и женщин невозможно искоренить проявления различных видов насилия в гендерных отношениях.[footnoteRef:42] [42:  Жизнь без насилия // Домашнему насилию – нет!: материалы науч.- практ. семинара. – URL: http://www.womenhealth-spb.org/book3 (Дата обращения: 03.12.2020).] 

Действительно, огромное влияние оказывают гендерные стереотипы в современном обществе на сознание людей и реальную практику семейной жизни. Нередко стереотипы и составляют основу стиля общения между супругами, детьми и другими членами семьи. Под влиянием гендерных стереотипов к мальчикам и девочкам применяется особое воспитание (например: мальчикам в детстве часто твердят, что им нельзя плакать). С незапамятных времен к девушкам были строгие требования с точки зрения поведения, внешности и т.д. А у мальчиков поощрялись такие личностные качества, как агрессивность, лидерство, физическая сила. Традиционно женщина – хранительница очага - уделяла внимание созданию комфорта в семье и воспитании детей, а мужчина – занимал господствующее положение как единственный кормилец. 
Однако с изменением статуса женщин в современном обществе мы наблюдаем, как сильно меняется их роль и стили взаимоотношений. По статистике каждая третья женщина имеет статус матери-одиночки и самостоятельно воспитывает детей.[footnoteRef:43]  [43:  Лыткина Т. С. Домашний труд и гендерное разделение власти в семье // Гендерные исследования. – 2004. – № 9. – С. 85–87.] 

Жестокое обращение может быть результатом индивидуального жизненного опыта, родительского сценария, в котором отец бил мать, что также создает моральную и психологическую основу для восприятия данного типа отношений универсальными, нормальными. Пережитые травмы в детском возрасте разрушительно сказываются на поведении в супружеской жизни, приводят к тому, что детские комплексы вымещаются на близких людях. 
Почему же в нынешнее время остается столь острой проблема насилия? Не существует единого мнения о первопричине насилия в семьях. Исследователи создали множество теоретических объяснений насилия, начиная от психических расстройств личности  до влияния культурно-социальных ценностей. Некоторые из причин насилия связывают с действием таких факторов как патология личности, ослабление контроля над инстинктами, агрессивность, неумение сдерживать свои импульсы, разочарованность, алкоголизм. Последователи теории социальной причинности обращают особое внимание на культурные нормы, которые могут провоцировать насильственное отношение, на искаженное восприятие патриархальной социальной структуры, поддерживающее преобладающие  роли мужчины[footnoteRef:44]. [44:  Сошникова И. В. Насилие — социальная опасность семьи / И. В. Сошникова, В. И. Шерпаев // Известия УрГЭУ. — 2012. — № 5 (43). — С. 138–139.] 

Рассмотрим некоторые из наиболее распространенных социально-психологических факторов, которые способствуют возникновению насилия – это стресс, склонность к алкоголизму, социальная изоляция, приверженность агрессивному и насильственному поведению.
Насилие тесно связано с социальным стрессом в семье. Многие проблемы, которые повышают уровень напряженности и приводят к жестокости, включают разногласия в воспитании детей, так же сюда относятся нежелательная беременность, финансовые трудности и т.д. Стойкое раздражение отчасти можно объяснить хронической тревогой перед неразрешенными проблемами и взаимоисключающими требованиями общества, несоответствием желаний и возможностей.
Связанность с семейными обязанностями, абсолютное неучастие в общественной деятельности и ограниченная система социальной поддержки повышают риск насилия.[footnoteRef:45] Мужья часто изолируют своих жен от окружающей среды, контролируют все их контакты с родными и друзьями, запрещают им устраиваться на работу. [45:  Головнев И.Л. Основные черты насильственной преступности в семье // Социальные исследования. №4, 2003. – С. 18–22] 

Многочисленные исследования доказали, что алкоголь и наркотики действуют по-разному на сознание человека[footnoteRef:46]. Было замечено,  что чрезмерное употребление алкоголя влияет на агрессивность. Мужчины при зависимости, в частности, от наркотических средств, применяют насилие не потому, что они приняли наркотики, а потому, что не имеют возможности их принять, некоторые случаи насилия, побои вызваны тем, чтобы добыть деньги для покупки. [46:  Бенеш Л. Психологическая природа мужского насилия // Вестник психосоциальной и корекционно-реабилитационной работы. №3, 2005. – С. 8–11.] 

Для женщин сильная привязанность с детства к родителю - насильнику, выступает как фактор риска во взрослой самостоятельной жизни. Острое желание завоевать любовь у родителей, приводит женщину к тому, что она принимает как нормальность отношения жертвы и агрессора. Соответственно, женщина может подсознательно выбрать своего будущего супруга, ориентируясь на отцовскую фигуру.
Если девочка регулярно была свидетелем сценария, где отец избивает мать, то она также неосознанно подхватывает данную модель отношений у родителей, и в своей супружеской жизни демонстрирует неосознанную готовность  к подобным отношениям, как было у родителей[footnoteRef:47].  [47:  Писклакова М., Синельников А. Между молчанием и криком // Насилие и социальные изменения. Теория, практика, исследования. №1, 2008. – С. 10.] 

Оно начинается с мамы, которая не хочет разрушать семью, терпит, не имеет жилья и денег, чтобы уйти. Очень сложно вырваться из этого замкнутого круга, особенно, если такая модель транслировалась в детстве. 
Важную роль играют поведенческие и индивидуальные особенности женщины, которые могут спровоцировать насилие над ней, например сильная психологическая зависимость женщины, характеризующаяся чрезмерной пассивностью, инфантильностью. Во многих случаях, психологическую зависимость связывают с заниженной самооценкой, когда женщина не способна поверить в свои силы, нуждается в одобрении других людей, предпочитает, чтобы решения принимал муж, еще хуже становится ситуация,  когда появляются комплексы из-за внешности.
К насильственным же действиям склонны лица, которые не уверены в себе, с низкой самооценкой или, наоборот, с чрезмерно развитыми доминирующими чертами характера, с собственническим отношением к другой личности, стремлением к самоутверждению любой ценой. 
Подытоживая все вышесказанное, можно отметить, что существует масса причин, почему случается насильственное поведение в отношении женщин. Причины домашнего насилия имеют разноуровневую природу: от индивидуально-личностного до уровня общества в целом. Имеет место взаимовлияние различных факторов  – социальных, материальных, личностных. 
К основным факторам относят следующие: устойчивые стереотипные представления о «мужественности», несбывшиеся ожидания по отношению к ролям в семье, социальная и эмоциональная изоляция, которая чаще всего проявляется из-за страха потерять отношения, и которая  впоследствии приводит к ревности; неконтролируемые вспышки злости обидчика, агрессивность как свойство личности. 
Стресс является одним из важных факторов, неудовлетворенность работой, напряженные отношения с коллегами или, наоборот, безработица могут привести к насилию, как способу разрядки нестабильного эмоционального состояния. Конфликты в семье, низкий уровень культуры отношений, трудности в общении – неумение мужчин выражать свои эмоции, мысли, желания и чувства в некоторых ситуациях приводит к насильственному поведению. Злоупотребление алкоголем или наркотиками, снижающее контроль над поведением, «стирающее барьеры», ведет к применению насилия.
Зависимые отношения нередко могут являться фактором возникновения насилия, мужчину охватывают панические страхи, что его могут бросить, эти ощущения сопутствуют и чувству одиночества. Защитный механизм самооправдания - следующий фактор насилия. Зачастую мужчины пытаются убедить окружающих людей, в том числе и себя, что ситуация менее серьезная, чем есть на самом деле, руководствуясь такими мыслями как: «я же слегка ее толкнул», «нечасто же такое случается», параллельно используют тактику обвинения «женщина сама спровоцировала, сама вела себя агрессивно». 
Это также и распространенные в обществе взгляды, установки, стереотипы, основанные на представлении о привилегированном положении мужчин в обществе, выраженность патриархальных установок. Негативное влияние могут оказывать и социально-экономические факторы жизни семьи, а также отсутствие работающего законодательства по профилактике домашнего насилия, правовая безнаказанность насильника. Несомненно одно, что с насилием нужно бороться, так как оно всегда влечет за собой отрицательные последствия. 






[bookmark: _Toc71029474]Глава 2. Отечественный и зарубежный опыт работы с жертвами семейного насилия 
[bookmark: _Toc71029475]2.1. Особенности социальной работы с жертвами насилия за рубежом и в России 
Во всем мире существует проблема насилия над женщинами, по общей статистике 36000 россиянок терпят побои от мужей, но обратиться за помощью и получить необходимую поддержку может не каждая.[footnoteRef:48] В большинстве своем это связано с недостаточным развитием служб социальной защиты. Поэтому разумно опереться на опыт работы других, более  развитых в этом направлении стран, к числу таковых в нынешнее время относят европейские страны (Франция, Великобритания, Швеция, ФРГ и другие) США, Канаду, Израиль и др.  [48:  Светлана Моисеева. Закон «о семейно-бытовом насилии» – психологическое насилие над Россией [Электронный ресурс] - URL: https://regnum.ru/news/society/2777954.html (Дата обращения: 02.05.2021). ] 

Множество стран ЕС присоединились к международным правовым актам о защите женщин от насилия. Одним из них является Конвенция Совета Европы № 210 «О предупреждении и наказании за насилие в отношении женщин и насилия в семье» еще называют Стамбульская конвенция. Данная конвенция дополняет и развивает уже принятые в этой области нормы и стандарты. Она ратифицирована в более 20 странах, в том числе и ФРГ. Более 25% женщин подвергались насилию в этой стране, потому здесь уделяется огромное внимание данной проблеме. В Германии на федеральном уровне действует закон от 11 января 2001 г. «О гражданско-правовой защите от насилия и преследования», который предусматривает принцип защиты семьи и брака государством и насилие рассматривается как общественно опасное деяние. В Германии очень мало некоммерческих организаций, занимающихся защитой прав женщин, подвергшихся насилию, в основном  кризисные центры, приюты, телефоны доверия финансируются государством. 
Отличительной чертой, которую стоит выделить в Германии, является деятельность правоохранительных органов по делам о домашнем насилии. Действия полиции направлены на долговременную защиту жертвы совместно с другими организациями, в том числе судом, и следуют принципу: «квартиру покидает насильник, а пострадавший остаётся». Также полиция запрещает насильнику появляться в квартире на определённый срок (независимо от того, кто является собственником этой квартиры); запрещает контактировать с жертвой каким-либо образом: слать СМС, звонить по телефону, ослушание предусматривает привлечение к уголовной ответственности.[footnoteRef:49]  Незамедлительные действия правоохранительных органов позволяют избегать более тяжких последствий. Укрываться от агрессоров в полиции женщина не может на долговременной основе, при наличии серьезной угрозы жертве следует переехать в дом защиты женщин.[footnoteRef:50]  [49:  Энгельман И. Домашнее насилие или насилие в семье [Электронный ресурс] — URL: https://olesan2011.wordpress.com/2012/03/23. (Дата обращения - 02.12.2020).]  [50:  Майле А.Д. Особенности полицейско-надзорной деятельности по противодействию домашнему насилию в ФРГ // Полицейское право: Научно-практический журнал. №1. 2008. С.132-135] 

В ФРГ случаи насилия чаще всего случаются в тех семьях, где супруги имеют разное гражданство, особенно, если у жены ограниченный вид на жительство. Поскольку женщины боятся быть высланными из страны, они  молчат, не говорят о случаях насилия в семье и не обращаются в никакие органы от страха возникновения проблем юридического характера. Закон «О судебных мерах по защите жертв от насилия и преследования» предусматривает защиту прав жертвы независимо гражданства и национальности. Здесь указывается очень значимая проблема – неинформированности потенциальных жертв о текущих законах в стране, об организациях, которые готовы оказать им помощь. Такая же проблема является весьма значимой и для России. 
В США в ситуациях насилия полиция играет отнюдь не столь значимую роль как в Германии. Основная помощь оказываются телефонами доверия. Одна из самых распространенных телефонных служб – Hope Free. Звонки принимаются 24 часа в сутки опытными психологами, социальными работниками, которые владеют разными языками и готовы выслушать женщину, вселить надежду,  спокойствие и дать совет. В законодательстве Соединенных Штатов и Германии четко отражено, что агрессор понесет наказание в соответствии с принятыми законами и актами, обеспечивая тем самым защиту жертвы от повторных посягательств. 
Также в Америке существует и другой способ работы с насилием. Отдел по борьбе с домашним насилием (Office of Domestic Violence) запрещает агрессору контактировать с жертвой до специального судебного разбирательства. Как следствие, отдел изолирует агрессора от жертвы, защищая от повторных насильственных действий, одновременно снижается количество женщин обращающихся в приюты, т.к. обычно мест не хватает. После судебного разбирательства мужчины, которые посягнули своими насильственными действиями на безопасность женщины, проходят программу воспитания, либо заключаются под стражу.[footnoteRef:51]  [51:  Подольская О. Б. Социальная работа с жертвами насилия в России и за рубежом / О.Б. Подольская, Ю.Д. Круглова // Евразийский союз ученых. – 2015. – № 4-13 (13). – С. 99-100.] 

На Ближнем Востоке, в Израиле, немного иная система защиты и профилактики домашнего насилия. В каждом полицейском участке имеются отделы, сотрудники которых непосредственно занимаются ситуациями домашнего насилия. В Израиле агрессора заставляют покинуть дом и не приближаться к жертве, при нарушении запрета он может попасть в тюрьму. Главной особенностью и задачей разделения (сроком от нескольких недель до трех месяцев) жертвы и агрессора является разбирательство психологических причин агрессии, которые привели к возникновению насилия. Специалисты Израиля считают, что корень возникновения проблемы – неправильные личностные установки. 
Так же в данной стране существуют убежища для женщин, где она может находиться до тех пор, пока не вернется к безопасному восприятию мира, чтобы встать на ноги, обрести точку опоры в жизни и избавиться от внутренних переживаний. Помимо убежищ для женщин, есть кризисные центры для мужчин-агрессоров. В процессе прохождения курса выявляются внутренние проблемы, учат самоконтролю, проводится комплексная работа с психологом и при необходимости со специалистами других сфер. Службы в Израиле показали свою работу более эффективной и инновационной, они непосредственно с агрессорами стараются выявить причины возникновения агрессии на личностном уровне. 
Представляется интересным рассмотреть то, каким образом работают НКО в Канаде, Австрии, Швеции. Эти три страны считаются признанными лидерами в политике против насилия в семье.[footnoteRef:52] Канада известна тем, что борьба с насилием в семье происходит на федеральном и региональном уровнях, где действуют социальные программы и даже создано специальное ведомство, отвечающее потребностям женщин. [52:  Забелина Т. Ю. Канада и проблема насилия в семье: двадцать лет борьбы / Т. Ю. Забелина, Е. В. Исраелян, Н. А. Шведова // Вопросы ювенальной юстиции. — 2006. — № 4. — С. 15–18.] 

Важная особенность организаций в том, что они стремятся учитывать потребности маломобильных групп населения со специальными нуждами: представительниц национальных меньшинств, инвалидов, аборигенок.[footnoteRef:53] Учреждения субсидируются Министерством внутренних дел, но непосредственно управлением занимаются женские неправительственные организации.[footnoteRef:54] В Австрии реализуется немедленное вмешательство для помощи пострадавшим от насилия, которое осуществляют с участием правоохранительных органов и социальных служб. В задачи центра входит  оказание поддержки женщине, предоставление места убежища для ее безопасности, содействие в социальном обустройстве, юридическое  и социальное консультирование, сопровождение и поддержка в государственных органах и судах. [53:  Заброда Д. Г. Австрийский опыт предупреждения домашнего насилия: характеристика и предложения по использованию в России / Д. Г. Заброда, С. Н. Заброда // Общество и право. — 2016. — № 3 (57). — С. 107–112.]  [54:  Принося безопасность домой: борьба с насилием в отношении женщин в регионе ОБСЕ. Сборник примеров хорошего опыта: публ. Секретариата ОБСЕ / под ред. Дж. Сефтауи. — Вена, 2009. — С. 156.] 

Для совершенствования законодательства в области противодействия домашнему насилию, реализован проект между Великобританией, Швецией, Белоруссией и Фондом ООН. Он предполагает соответствующую работу с мужчинами агрессорами и улучшение социального положения женщин, которые подверглись или подвергались к насильственным действиям любого вида со стороны мужа, сожителя.[footnoteRef:55]   [55:  Голованова Н. А. Противодействие домашнему насилию: новый опыт Великобритании //  Всероссийский криминологический журнал. 2020. Т.14, №2. С. 342.] 

В Российской Федерации, как и во всем мире, активно развивается система кризисных центров, некоммерческих организаций, специализирующих на оказании помощи жертвам и борьбе против насилия.   В некоторых регионах России осуществляют свою деятельность Кризисные центры, такие как «Мария», которая реализует свою деятельность с 2018 года, оказывает помощь женщинам, попавшим в трудную жизненную ситуацию, страдающим от домашнего насилия и находящимся в группе риска попадания в трудовое и сексуальное рабство; центр по работе с проблемой насилия «Насилию нет»; Консорциум женских неправительственных объединений (Москва); Кризисный центр для женщин «Анна»; Центр помощи пережившим сексуальное насилие «Сестры». Также в Петербурге в 2020 году запустили кампанию «Петербург без насилия», цель которой  -  оказание бесплатной юридической и психологической помощи  пострадавшим от домашнего насилия.[footnoteRef:56] В Санкт-Петербурге существует три центра, осуществляющие свою деятельность именно с женщинами, подвергшимися насилию, это Кризисный центр на Московском пр., организация Службы помощи пострадавшим от насилия «Александра», «ИНГО. Кризисный центр для женщин» Натальи Ходыревой.  [56:  "ИНГО. Кризисный центр для женщин". [Электронный ресурс]  — URL: https://crisiscenter.ru/about/goal-objectives/ (Дата обращения - 30.11.2020).
] 

Представляется не менее важной непосредственная работа с агрессорами. Кризисные центры направлены на оказание помощи и взаимодействие с женщинами, но мужчины тоже остро нуждаются в  психологической помощи. Необходимо осуществить целый комплекс действий именно со стороны психолога, направленных на коррекцию поведения агрессора  и его личностных установок. Несомненно, это приведет к повышению эффективности мер по предупреждению домашнего насилия и снизит количество рецидивов. Другой вопрос - как привлекать агрессоров в центры.
Сейчас в России существуют более 50 кризисных центров для женщин, оказавшихся в неблагоприятной жизненной ситуации, в том числе и детей. Важная миссия работников социальных служб - снятие психологической напряженности, вывести жертву из депрессивного состояния, содействие в повышении социального статуса, оказание своевременной медицинской помощи. Для того чтобы пострадавшие от насилия могли получать  всестороннюю и своевременную поддержку, необходим тесный контакт между государственными учреждениями, органами здравоохранения, правоохранительными органами, особое место в системе помощи занимает кризисные центры. 
В России помощь женщинам, подвергшимся домашнему насилию, не настолько разнообразна и длительна, как в европейских странах. Например, в Кризисном центре  Санкт-Петербурга срок пребывания в среднем составляет 28 дней, в то время как в европейских странах он доходит до полугода.
Нашей стране стоит пересмотреть действующие правовые нормы для усовершенствования уже существующих кризисных центров, используя опыт зарубежных стран. 
Самое главное это – осознание важности существования проблемы домашнего насилия. Стоит также отметить, что благодаря медийным личностям, тема насилия все больше и больше подается огласке. В социальных сетях активно публикуют посты с хештегами «ЯНеХотела умирать», «СамаНевиновата», «Я боюсь мужчин», «МыСестрыХачатурян» и т.д.[footnoteRef:57] Необходимо принять комплексные профилактические меры, чтобы информировать широкую общественность о существующих службах защиты и помощи. [57:  Katriy Yana. Domestic violence in Russia: communicating women’s narratives through social media // Innovative science. № 11. 2020. P. 184.] 

Предотвращение насилия в отношении женщин и реагирование на него требует многосекторального подхода, при этом сектор здравоохранения призван сыграть важную роль.  Сектор здравоохранения может:
- Выступать за то, чтобы сделать насилие в отношении женщин неприемлемым и чтобы насилие рассматривалось, как проблема общественного здравоохранения.
- Предоставлять комплексные услуги, повышать осведомленность и обучать медицинских работников комплексному и чуткому реагированию на потребности пострадавших.
- Предотвратить повторение насилия путем раннего выявления женщин и детей, подвергающихся насилию, и предоставления соответствующих направлений помощи и поддержки.
- Продвигать эгалитарные гендерные нормы, как часть жизненных навыков и программ всестороннего сексуального просвещения, которые преподаются молодежи.
- Получать данные о том, что работает, и о масштабах проблемы путем проведения обследований населения или включения насилия в отношении женщин в демографические исследования и обследования состояния здоровья населения, а также в системы эпиднадзора и медицинской информации.[footnoteRef:58] [58:  Вдовина М. В. Межпоколенческий конфликт в семье: социологический аспект. М.: Московский гуманитар. ун-т, 2018. С. 160.] 

Рассмотрев зарубежный опыт, можно утверждать, что большинство стран, приведенных выше, оказывает эффективную и качественную поддержку женщин, пострадавших от насилия.
Специалисты прикладывают всевозможные усилия, чтобы жертва прошла процесс восстановления и  пришла к нормальным условиям жизни. Также важно отметить, что за рубежом срок пребывания в кризисных центрах доходит до полугода, т.е. специалисты работают до тех пор, пока не достигнут эффективного результата с жертвой насилия (в том числе и с детьми). В нашей стране практически нет государственных центров или НКО, работающих непосредственно с агрессором, что тоже является существенным барьером для нормализации внутрисемейных отношений.

[bookmark: _Toc71029476]2.2. Социальная реабилитация женщин, подвергшихся семейному насилию
Социальная реабилитация – это целый комплекс мероприятий, осуществляемых государственными, частными и общественными организациями, направленный на защиту социальных прав граждан. Процесс реабилитации представляет собой способ взаимодействия личности и общества, включение его в систему общественных отношений и процесс изменений самой личности[footnoteRef:59]. [59:  Водяная Ю. И. Социальная реабилитация женщин, подвергшихся домашнему насилию // Национальный форум молодых исследователей: сб. ст. Междунар. науч.-практ. конф. – Петрозаводск, 2019. – С. 194-195.] 

Профилактическая деятельность учреждений способна предотвратить и предупредить жестокое обращение в семьях и предпосылки к нему. В деятельность различных организаций должны быть включены социальный надзор за определенной категорией населения, информационно-пропагандистская активность, диагностические и аналитические методики работы с населением. Женщина, обращаясь за помощью к специалистам должна чувствовать поддержку и опору. Работникам следует подталкивать жертву насилия к верному пути, но при этом дать ей некоторую самостоятельность при принятии решений. Любая реабилитационная деятельность имеет свои отличительные особенности и техники работы с женщинами, подвергшимися семейному насилию. Очень важно помнить, что жертвы насилия находятся в состоянии сильного стресса, депрессии,  испытывают чувство тревоги, страха. В крайне тяжелых случаях могут возникать суицидальные наклонности. Основная задача и смысл реабилитации женщин, перенесших этот тяжелый период жизни – это выполнение соответствующих требований с привлечением технологий социальной работы, для восполнения утратившихся сил, как духовных, так и физических, на основе уважения к личности, которая способна на последующее развитие.
Можно выделить две основополагающие стратегии выхода из сложной жизненной ситуации и преодоления посттравматического стресса:
1. Восстановление в памяти всех воспоминаний, связанных с травмирующим событием. Проведение самоанализа, полное осознание и принятие ситуации. 
2. Осознание значения травматического события для будущей жизни. Определение жизненной позиции, поиск стимулов и мотиваций, новый стиль поведения [footnoteRef:60]. [60:  Фурманов И. А. Агрессия и насилие: диагностика, профилактика и коррекция. СПб: Речь, 2016. С. 480.] 

В специальных социальных учреждениях – кризисных центрах - с клиентом может проводиться беседа не только индивидуально со специалистом центра, а и с другими женщинами, оказавшиеся в схожей жизненной ситуации, к данному способу проведения терапии относятся групповые тренинги. Исследователи отмечают, что в групповых беседах некоторым женщинам легче преодолеть психологический барьер. Жертвы знакомятся друг с другом, в непринужденной атмосфере, немного рассказывают о своих переживаниях и когда видят что собрались с одной проблемой, проблемой насилия, то на следующем этапе могут более открыто рассказывать о своих внутренних переживаниях, осознавая, что их поймут. Таким образом, специалист уже знает о внутренних тревогах, волнениях клиентов и может выдвинуть наиболее успешный и эффективный план работы[footnoteRef:61].  [61:  Градскова Ю. Домашнее насилие как социально-психологическая и культурная проблема: к портрету женщины-жертвы. М.: Москва 2015. С. 400.] 

В случае если женщина пассивна и не принимает участия в групповых беседах, тренингах, либо не идет на контакт индивидуально с психологом, это указывает на то, что она утратила волю и стремление к позитивным преобразованиям, к проявлению личностной активности. К сожалению, часто женщины направляют все свои силы на жалобы и страдания. Безусловно, это довольно нормальное поведение в первое время, но жертвы насилия могут ходить по различным службам с надеждой, что найдется «волшебник», который заставит изменить поведение мужа по отношению к ней. 
Основная цель реабилитации заключается в создании благоприятной среды для жертвы, направлена на изменение окружающей среды в положительную сторону, используя всевозможные технологии и ресурсы.
Главной задачей социального работника на первом этапе, когда жертва насилия только обратилась в центр, внимательно выслушать клиентку, понять ее проблему, помочь снять психологическое напряжение, посочувствовать, далее определить вид помощи, а при необходимости направить на консультацию к юристу. При оказании социальных услуг специалисты в своей сфере работы реализуют такие основные принципы как социальная справедливость, принцип профессионализма, законности, гуманизма и т.д.
В традиционном формате социальная реабилитация предполагает оказание трех видов помощи:
1. Морально-психологическая реабилитация, которая включает в себя комплекс работ с клиентом, таких как медицинских, психологических, организационных; в общем, помогает личности для формирования самостоятельности при принятии благоразумных, верных решений для ее жизни. У большинства жертв сформированы следующие личностные особенности: раздраженность, негативное отношение ко всему вокруг происходящему, отчуждение от жизни, самоограничение, отказ от выражения личной позиции. А проблемы связанные психологическими составляющими человека, в свою очередь, приводят к нарушению физического здоровья.[footnoteRef:62] Данный вид помощи можно разделить на три этапа: экстренное оказание помощи (снять психологическое напряжение клиента, немедленное вмешательство для восстановления безопасности жизни), этап разрешения кризисной ситуации (в частности, психотерапевтическая помощь) и этап подробного исследования работы.  [62:  Сошникова И. В. Насилие — социальная опасность семьи / И. В. Сошникова, В. И. Шерпаев // Известия УрГЭУ. — 2012. — № 5 (43). — С. 137-139.] 

2. Информационно-консультативная помощь. Этот вид помощи подразумевает предоставление полной информации о настоящих правах жертвы, предписанных в законах региона, также возможность получения услуг в других сферах как социальной, медицинской и т.д. Женщина, после окончания реабилитации, может повторно обращаться к специалистам, для поддержания ее настойчивости и самоуверенности.
3. Социальные ресурсы женщинам, подвергшимся насилию могут быть - предоставление убежища, сроком вплоть до полугода, а при безрезультатной реабилитации его продление, получение средств первой необходимости, питание, также специалисты учреждения помогают оформить различные выплаты, льготы и пособии.
Успешное прохождение реабилитации зависит от множеств факторов, в первую очередь - это отношения между специалистом социальной службы и непосредственно клиентом, то есть отношения, основанные на доверии и понимании. Принятие помощи от работников учреждения, для нахождения пути решения и выхода из трудной жизненной ситуации. Значительную роль играют запланированные переходы от одной ступени на другую, т. е. поэтапно. Одним из наиболее важных критериев успешности работы, является, ориентация на взаимодействие не только с клиентом, но и с его окружением (семья, коллеги по работе, друзья, соседи). Все поставленные задачи, ряд социально-психологических, психотерапевтических (немедикаментозная форма помощи), медицинских, правовых (просвещение по действующему законодательству в области прав и гарантий женщинам, вопросы брака и развода) мер должны осуществляться комплексно, для того чтобы достичь желаемого результата. Например, социальный работник при выполнении поставленных задач, одновременно может подключать специалистов из других сфер работы, из медицинских учреждений, правоохранительных органов, юридических сообществ и т.д. При этом задача социального работника – внимательно выслушать клиентку, процедура имеет особое психологическое значение, поддержать ее, понять проблему, и определить вид реальной помощи и ходы дальнейших действий. Для женщин такая форма обращения очень важна в эмоциональном плане, с обострившимися проблемами в семье. В сущности, жертва насилия изолирована от внешнего мира[footnoteRef:63].  [63:  Кризисные центры как система социальной поддержки населения / Е. А. Брачкова [и др.] // NovaInfo.Ru. — 2016. — Т. 1, № 47. — С. 359–361.] 

Обобщая все вышесказанное, можно заключить, что вся деятельность в социальных учреждениях по работе с женщинами, подвергшимися насилию, направлена в первую очередь на устранение последствий уже сложившихся ситуаций семейного насилия. 
На сегодняшний момент  деятельность специалистов не направлена на профилактику  в той мере, в которой это необходимо для сокращения актов насилия. Достаточно отметить, что многим женщинам неизвестно  существование телефонов доверия. Необходимо проводить больше просветительской работы с населением, чтобы у него имелось представление о существовании кризисных центров, также подключить региональные СМИ к освещению проблематики семейного насилия и вытекающих из него последствий. Также немаловажным считается проведение виктимологической профилактики, поскольку женщина должна обращать внимание на личностные характеристики человека до вступления в брак[footnoteRef:64].  [64:  Кондря Т.И. Особенности работы кризисных центров с женщинами, пострадавшими от семейного насилия // Baikal Research Journal. – 2017. – Т. 8, № 4. – С. 7.] 

Социальная работа выполняет общественно ценную задачу, она заключается в оказании практической помощи женщинам, подвергшимся домашнему насилию, которые не в силах справиться со своими внутренними и внешними проблемами, переживаниями без посторенней помощи[footnoteRef:65].  [65:  Белова О. Н., Акутина С. П. — Женское насилие в семье как социальная проблема // Социодинамика. – 2019. – № 3. – С. 22 - 24.] 

Специалистам следует быть толерантными к клиентам, учитывать, по каким причинам женщины не могут подчас порвать связи с агрессорами, хоть они несут угрозу для их жизни. Это может быть и просто страх оказаться на улице, отсутствие реальной финансовой помощи или возможность трудоустройства по объективным причинам, особенно характерно для жертв с детьми. Значительную роль играют культурные и семейные ценности, которые призывают к сохранению полной семьи, несмотря на конфликты и попытки насилия. Очень сильное влияние на действия жертвы оказывает окружение, которое указывает, как правильно поступать и убеждает жертву, что она является виноватой во всех ситуациях, ведь она может остановить агрессора, подчиняясь всем его требованиям. 
	Анализ практики помощи женщинам, пострадавшим от семейного насилия, показал, что в настоящее время в России система помощи менее развита, чем за рубежом. Для искоренения проблемы насилия целесообразно следить за опытом взаимодействия кризисных центров с жертвами насилия в зарубежных странах и по мере возможности внедрять полезный опыт в российскую систему социальной помощи. Конечно, в каждой стране люди чем-то отличаются друг от друга, им присущ свой менталитет и национальный характер, но многие программы, используемые в кризисных центрах и имеющие благоприятный исход, могут быть успешно реализованы и в России. Безусловно, все учреждения, в том числе и НКО, играют положительную роль в реабилитации жертв насилия, но имеются и минусы этих организаций, такие как – ограниченность мест в стационарных отделениях центра, нехватка финансовых средств, низкая осведомлённость населения о деятельности организаций и в принципе их существовании, недостаточное количество квалифицированных специалистов и др.
В результате сравнительного анализа российского и зарубежного опыта, становится ясным, как важно развивать сети кризисных центров, созданных оказывать необходимую своевременную квалифицированную помощь женщинам, попавшим в кризисную ситуацию.  
Для более активного обсуждения проблемы насилия, представляется необходимым развитие образовательных программ, внеучебных мероприятий, создание тематических брошюр, плакатов, пропаганда против агрессивного и насильственного поведения в семье. К мерам повышения эффективности профилактических мероприятий относят опережающий характер работы, т.е. не решать социальную проблему, а предотвращать ее. 
На опыте зарубежных стран, выяснилось, что должна проводиться непосредственная работа с агрессорами, без нее трудно достичь успеха в сглаживании супружеских отношений. 
Значительная роль принадлежит законодательному обеспечению социальной защиты женщин – жертв насилия - в учреждениях, гарантирующих их защиту и реализацию прав (в органах защиты правопорядка). Большее внимание следует уделять подготовке квалифицированных сотрудников, обучению методам и приемам распознавания и профилактики семейного насилия, повышению уровня их профессионализма.  
В целом, можно сделать вывод, что отсутствие системы ранней профилактики и комплексного всестороннего подхода к решению проблемы насилия в нашей стране ведет к росту проявлений насильственного поведения. Проблема насилия нуждается в глубоком осмыслении со стороны общественности и государства, в том числе и для формирования установок гармоничных супружеских отношений, так как именно они являются основой функционирования семьи, в которой не будет места насилию.
[bookmark: _Toc58797443]

[bookmark: _Toc71029477]Глава 3. Организация помощи женщинам, пострадавшим от семейного насилия, в Кризисном центре Санкт-Петербурга
3.1. [bookmark: _Toc71029478]Программа эмпирического исследования
Проблема насилия в отношении женщин приобретает все более серьезные масштабы. Каждая третья женщина в мире в течение своей жизни подвергалась физическому, сексуальному или психическому насилию.[footnoteRef:66] Стоит отметить, что число женщин, подвергающихся насилию, в разы возросло во время пандемии. Исследование, проведенное Фондом ООН в области народонаселения (ЮНФПА), показало, что в 2020 году во всем мире было 15 млн. случаев домашнего насилия на каждые 3 месяца продления карантина.[footnoteRef:67]   [66:  E. Graham-Harrison, A. Giuffrida, H. Smith, E. Ford. Lockdowns Around the World Bring Rise in Domestic Violence // The Guardian. 2020. P.4.]  [67:  Sri, AS; Das, P; Gnanapragasam, S; Persaud, A. COVID-19 and the violence against women and girls: 'The shadow pandemic' // International journal of social psychiatry. P. 1-3. 2021. DOI: 10.1177/0020764021995556.  ] 

Насилие в отношении женщин может привести к долгосрочным проблемам с физическим и психическим здоровьем. Некоторые физические травмы трудно и невозможно заметить без профессионального вмешательства специалистов с медицинским образованием. Кратковременные физические последствия насилия могут включать легкие травмы или тяжелые состояния (синяки, порезы, переломы, травмы органов и других частей тела). Насилие и жестокое обращение затрагивают не только вовлеченных женщин, но и их детей, семьи и общины. 
Большая часть женщин имеют проблемы с психическим здоровьем после насилия. Чтобы справиться с последствиями насилия, некоторые женщины начинают злоупотреблять алкоголем, наркотиками или проявляют рискованное поведение, например: нездоровые наклонности в области приема пищи и питания (РПП), полное отсутствие физической активности.  Эти последствия включают причинение вреда здоровью человека, возможно, долгосрочный вред детям, а также причинение такого ущерба, как потеря работы и бездомность. Следовательно, это говорит о необходимости комплексной, системной работы, направленной на повышение престижа и социальной включенности женщин, увеличение числа горячих линий, кризисных центров, приютов. 
Первое государственное учреждение в РФ Городской центр «Женщина в опасности» создано в 1992 г. в соответствии с приказом заместителя мэра, для оказания помощи женщинам, попавшим в трудную жизненную ситуацию (пострадавшим от физического насилия или от любого другого вида насилия, тяжелому психологическому давлению, потерявшим жилье и т.д.). Стационарное отделение «Женщина в опасности» является структурным подразделением СПб ГБУ «Кризисный центр помощи женщинам». 
Кризисная помощь - это экстренная психологическая и психотерапевтическая помощь человеку, находящемуся в остром эмоциональном состоянии, вызванное какими-то особыми, личностно значимыми психотравмирующими событиями. Кризис - это состояние, при котором человек все происходящее вокруг и критическую ситуацию воспринимает как неопределимую собственными силами, требующую немедленного вмешательства. 
Деятельность стационарного отделения осуществляется в соответствии с Федеральным законом от 28 декабря 2013 г. № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации». Так же Законом Санкт-Петербурга от 24 декабря 2014 года N 717-135 «О социальном обслуживании населения в Санкт-Петербурге», и иными нормативными правовыми актами Российской Федерации, Уставом учреждения и настоящим положением. 
Отделение занимается предоставлением стационарного обслуживания при временном проживании в соответствии с индивидуальной программой предоставления социальных услуг, также срочных услуг, оказанием социальной поддержки клиенту в мобилизации собственных ресурсов и возможностей, формированием навыков самостоятельного решения проблемы и в нормализации отношений в семье, созданием благоприятного климата, преодолением конфликтов и иных внутрисемейных отношений. Важной функцией является социальное сопровождение – т.е. привлечение различных государственных органов и общественных объединений к решению вопросов социальной помощи для преодоления трудной жизненной ситуации получателей социальных услуг.
Основная цель исследования: анализ практики оказания кризисной помощи женщинам, подвергшимся семейному насилию 
Задачи исследования:
- составить социально-демографический портрет женщин, обращающихся за помощью, определить структуру основных причин обращения и наиболее востребованных услуг, предоставляемых в Центре;
- выявить, в каких видах помощи нуждаются женщины, пострадавшие от семейного насилия;
-  определить, какие трудности и препятствия возникают у женщин при обращении за помощью в центр и в процессе разрешения своей трудной жизненной ситуации;
- определить удовлетворенность женщин предоставляемыми услугами, условиями пребывания в центре и отношением специалистов;
- оценить степень готовности женщин к изменениям в своей жизни после пребывания в Центре;
- выявить основные факторы повышения эффективности предоставляемой помощи с точки зрения специалистов, а также изучить методы реабилитации, которые используются в Центре в работе с жертвами семейного насилия. 
Объектом исследования являются женщины - жертвы семейного насилия
Предмет исследования – организация и содержание кризисной помощи женщинам, пережившим семейное насилие.
Теоретическая интерпретация понятий:
Насилие в семье – любое умышленное действие одного члена семьи против другого, если это действие ущемляет конституционные права и свободы члена семьи как гражданина, причиняет ему физическую боль и наносит вред и содержит угрозу физическому или личностному развитию человека[footnoteRef:68].  [68:  Об основах социально-правовой защиты от насилия в семье (Законопроект) // Вестн. проекта «Новые возможности для женщин. Нет насилию в семье». М., 1997. № 10. С. 46.] 

Кризисная помощь - это экстренная психологическая и психотерапевтическая помощь человеку, находящемуся в остром эмоциональном состоянии, вызванное какими-то особыми, личностно значимыми психотравмирующими событиями. 
Кризис - это состояние, при котором человек все происходящее вокруг и критическую ситуацию воспринимает как тяжесть, неопределимую собственными силами, требующую немедленного вмешательства. 
Женский кризисный центр - это организация, занимающаяся борьбой с насилием в отношении женщин и детей, включая физическое, психологическое, сексуальное, эмоциональное и экономическое насилие и помощь женщинам, оказавшимся в трудной жизненной ситуации.
Эффективность предоставляемых услуг и работы организации в целом оценить достаточно сложно, единый подход к определению показателей эффективности отсутствует. Понятие эффективность можно определить, как полноту, доступность и своевременность удовлетворения потребностей клиентов, обратившихся за помощью в организацию, а также решение социальных проблем и создание условий для их самореализации. В случае семейного насилия работу можно считать эффективной и плодотворной, когда жертве удается окончательно разорвать отношения с обидчиком, восстановить и активировать внутренний ресурс и в целом улучшить психологическое состояние в позитивную сторону с принятием прошлого травматического опыта.   
Гипотезы исследования:
- Предоставляемая в центре социальная помощь недостаточно эффективна, т.к. жертвы насилия возвращаются к насильнику, либо повторно обращаются в Центр.
-  Женщины - жертвы семейного насилия в большинстве случаев не информированы о деятельности организаций/учреждении.
- Основной трудностью, с которой сталкиваются специалисты, работающие с женщинами, пережившими насилие, является их неготовность полноценно принять помощь от специалистов.
Методологический раздел   
	Исследовательский вопрос
	Конкретизация исследовательского вопроса и/или гипотеза
	Примерные вопросы к респонденту

	Какими характеристиками обладают женщины, находящиеся в стационаре Кризисного центра?
	Возраст, социальный статус, образование, длительность пребывания в стационаре
	Ваш возраст?
Какое у Вас образование?
Как давно Вы находитесь в стационарном отделении Кризисного центра?

	Какую кризисную помощь получают женщины в центре?
	Психологическая поддержка, индивидуальная консультация, юридическая помощь, социально-бытовые услуги, социально-медицинские услуги.
	Какую помощь Вы ожидаете получить в Центре?  


	Почему помощь, предоставляемая в центре недостаточно действенна (эффективна) для изменения жизни женщин в положительную сторону в ситуации насилия?

	Нехватка материальных ресурсов;
Неготовность женщин принять помощь;
Недостаточный объем теоретической информации, и ее реализация на практике;
Отсутствие мотивации к работе у сотрудников;
Потребность женщины в психологической помощи и реально предоставляемая помощь.
	В какой мере Вы удовлетворены предоставляемой помощью в центре?
Что можете сказать об отношении специалистов?

	Какие факторы могут  повлиять на повышение эффективности помощи в Кризисном центре?

	Вовлеченность коллектива, мотивация к работе; достаточное финансовое обеспечение; способности женщины самостоятельно или с помощью специалистов реабилитироваться, наличие «работающих» методов реабилитации, профессиональная компетентность специалистов - владение методами реабилитации
	Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему?   

Как вы работаете с клиентами? 
Какие методы терапии используете (и какие именно чаще всего)? 
Используете ли вы в работе тренинги?

	Какие барьеры и трудности возникают у женщины при обращении за помощью?
	Психическое состояние; эмоциональное напряжение; проблемы с алкоголем; неинформированность о деятельности организации; трудности коммуникации с представителями организаций, органов правопорядка и т.д.
	С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись? Кто Вам помог? 


	
Методы исследования: 
1. Анализ документов, изучение личных дел женщин, пострадавших от семейного насилия и обратившихся за помощью в Кризисный Центр;
2. Интервью с женщинами, пережившими семейное насилие;
3. Интервью со специалистами Кризисного центра.

Интервью с женщинами направлено на то, чтобы:
1. Оценить степень информированности женщин о существовании Центра и его деятельности;
2. Выяснить, в какой социальной помощи нуждаются женщины в большей степени;
3. Изучить, какие методы реабилитации эффективны по мнению самих жертв насилия;
4. Оценить удовлетворенность предоставляемой Центром помощью;
5.  Выяснить, готовы ли  женщины к изменениям в своей жизни.

Интервью со специалистами направлено на то, чтобы:
1. Изучить опыт работы специалистов Кризисного центра с жертвами насилия;
2. Выявить формы и направления помощи, оказываемой в Центре женщинам, пострадавшим от любого вида насилия;
3. Рассмотреть методы реабилитации, используемые специалистами в работе с жертвами насилия;
4. Оценить эффективность предоставляемых центром услуг и их качество.

Генеральная совокупность: женщины-жертвы семейного насилия, находящиеся на социальном обслуживании кризисного центра; а также специалисты/социальные работники, принимающие участие в оказании помощи женщинам, подвергшимся семейному насилию.
Выборочная совокупность: женщины подвергшиеся насилию в семье, проживающие в Кризисном центре. Объем выборки: 5 женщин, находящиеся в кризисной ситуации и согласившиеся принять участие в исследовании. Также специалисты/социальные работники Кризисного центра помощи женщинам; неслучайная, войдут те, кто согласится принять участие в исследовании. Объем выборки: 5 человек. Именно столько специалистов работают в центре, которые подошли по критериям выборки. 
Характеристика специалистов Кризисного центра:
	Должность 
	Пол
	Возраст
	Стаж работы 

	Юрист
	Женский
	39 
	7 лет

	Специалист по работе с семьей 
	Женский 
	42
	7 лет

	Психолог 
	Женский
	62
	2 года

	Специалист по социальной работе
	Женский
	46
	20 лет

	Социальный работник
	Женский
	38
	8 лет
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3.2.  Результаты исследования

[bookmark: _Toc71029480]На основе данных интервью и анализа личных дел 20 женщин (пятеро из которых были проинтервьюированы), находящихся на обслуживании в кризисном центре можно составить следующий социально-демографический портрет. В основном, в центр попадают женщины в возрасте от 30 до 45 лет (14 женщин из 20). Наименее подвержены насилию женщины молодых возрастных групп (от 18 до 29 лет), но, так или иначе, они есть. 
Образование практически у всех клиентов Центра среднее и среднее специальное, меньше всего женщин с незаконченным высшим образованием и только одна из опрошенных имеет высшее образование лингвиста.
Семейный статус женщин на момент поступления в Центр: состояли в официальном браке 9 клиентов, 7 из 20 находятся в процессе развода, 4 находились в гражданском браке. 
Что касается материального положения, женщины с низким уровнем дохода значительно чаще подвержены всем формам насилия. Подавляющее количество женщин имеет доход ниже среднего, как правило, это детские выплаты и пособия по безработице. Условия проживания – в большинстве случаев -  это коммунальные квартиры, только 5 женщин жили в отдельных собственных квартирах. 
Большинство женщин, проживающие в Кризисном центре, имеют детей 14 из 20. Из них 8 имеют одного-двух детей, а почти треть женщин имеют троих и более детей. В ходе исследования несложно выявить корреляцию между подверженностью женщин насилию и наличием детей. Так, большинство жертв насилия, которые имеют детей, готовы терпеть агрессивное поведение со стороны супруга.
Выделим основные причины обращения за помощью, и почему женщины попадают в трудную жизненную ситуацию, связанную с насилием в семье. 
Обстоятельства, обуславливающее обращение в центр: 
невозможность проживания по месту регистрации в связи с физическим и психологическим насилием со стороны супруга;  угрозы жизни и здоровью;  отсутствие возможности снять раздельное жилье, квартира куплена в ипотеку совместно; соответственно, проблема низкого материального обеспечения; невозможность проживания в квартире из-за антисанитарного состояния; издевательство мужа над детьми; помощь в оформлении развода через суд. 
Проанализировав личные дела женщин, выделим причины того, почему женщины попадают в такую тяжелую жизненную ситуацию, как переживания насильственного поведения со стороны своих близких людей.
  Это комплекс психологических проблем и низкий уровень психологических знаний. У женщин нет понятия личностных границ, низкий уровень развития психологической культуры и грамотности, низкая самооценка, синдром жертвы, привычка подчиняться, инфантильность, незрелость личности, нерешительность в действиях и неумение принимать на себя ответственность за решение трудной жизненной ситуации, чувство вины, высокий уровень эмпатии, склонность к внушаемости. 
Низкая социальная активность, экономическая и психологическая зависимость женщин – боязнь остаться одной, страх, что не сможет вырастить и обеспечить детей. 
Низкий уровень юридических  знаний.
Также к причинам относят отсутствие положительного опыта в родительской семье, не сформированы правильные модели построения супружеских отношений; неумение выстраивать здоровые взаимоотношения.
 Одна из самых значимых причин - это надежда женщины, что муж изменится, ее нежелание привлекать «любимого человека» к ответственности, в том числе страх обратиться в полицию.     
Для того чтобы проанализировать практику оказания кризисной помощи, были проинтервьированы 5 женщин, потерпевших насилие со стороны супруга (сожителя). 
На вопрос «Какую помощь они ожидали получить в центре», в первую очередь все женщины отметили – безопасное проживание, далее юридическое сопровождение и на третьем месте психологическая помощь.
Две женщины нуждаются в хороших медицинских услугах, но они не могут получить качественную, надлежащую помощь. 
«В больнице ничего не делают, «у вас есть коронавирус? - нет, мы вас не возьмем. Сейчас мне плохо, как я могу работать. А здесь в центре даже скорую помощь нельзя вызывать больше трех раз. У меня психологические проблемы, я хочу с ребятишками заниматься, а у меня нет сил на них. Физически все нормально, но, наверное, проблемы с головой».
Относительно психологической поддержки 3 женщины сказали, что им просто нравится разговаривать с психологом, но на результативную помощь они не надеются, и в целом в отношении практики работы у них сложилось скептическое отношение: «Психолог есть, разговариваю с ним, но нет, не помогает ничего. Ну, хоть поговорить. Была арт-терапия, рисование. Мне очень понравилось. Я не люблю рисовать, но от этого так отвлекаешься, хотелось бы еще повторить, но пока только один раз была возможность. Вот вчера я рисовала сама одна». Таким образом, можно сделать вывод, что у женщин в Центре наблюдается дефицит общения и отсутствие веры на действенную помощь от психолога. 
В групповых занятиях с удовольствием принимают участие 4 опрошенных. «Мне нравятся проводимые мероприятия все, вот эти тренинги у нас. Я в любом случае выхожу оттуда с хорошим настроением, что немаловажно. Были девочки здесь, вроде все пришли, тренинг назывался пробуждение внутреннего ребенка, никто не хочет, всех все раздражает: зачем нам это надо лучше бы там готовкой занялись, а выходим то мы оттуда с хорошим настроением, а это нам важно сейчас. Когда ради тебя старались, готовили это, кто-то думает о тебе, переживает о тебе. Конечно, я благодарна специалистам». 
Только одна опрошенная выразила свое нежелание участвовать в мероприятиях: «Меня заставляют тут остаться. Ну, говорят, вы подписывали, дали согласие на участие в этих мероприятиях. Поэтому если нет никаких срочных дел, то да должны быть здесь на месте. Просто мне прикольнее на районе с друзьями».
В отчетных документах содержится информация о мастер-классах творческой направленности, культурно-массовых мероприятиях, проводимых ежемесячно на протяжении года в Центре.
На вопрос «какой вид психологических услуг наиболее предпочтителен», интервьюируемая ответила так: «Психолог у меня что-то спрашивает, я отвечаю. На самом деле скажу, что не очень помогает. Ну, я все это много лет терпела и к этому привыкла. А она вот, допустим, спрашивает, как ты себя чувствуешь после того, что ты выбралась оттуда? Ну а мне как бы без разницы, потому что я уже выбралась оттуда, слава богу. Если я буду рассказывать все, т.е. углублюсь во все события, то мне будет плохо. А так я смирилась с тем, что произошло, и я хочу забыть». А другая женщина, отвечая на этот вопрос подметила: Я даже не знаю, без понятия. Мне нравится психолог, где мои дети (Центр помощи семье и детям), вот с ней хочу работать, не могу объяснить почему, она более серьезная что ли». 
В ответах на вопрос «какие специалисты оказывают помощь», у всех опрошенных приоритетное место занимает – юрист, далее социальный работник и только после них психолог.
На вопрос «что еще дополнительно хотелось бы получить в центре, чего им не хватает», к сожалению, не все смогли достаточно полно и откровенно ответить. К примеру, одна интервьюируемая ответила: «я не знаю, может еще что-то нужно, конечно мне что-то нужно, но что я не знаю, все, что мне предлагают, я принимаю». 
Ответы на вопросы об удовлетворенности женщин услугами, которые можно считать субъективными показателями эффективности работы Центра, показали, что все получатели услуг в Кризисном центре в полной мере удовлетворены удобством проживания, комфортом в помещениях. Также 4 респондента в основном удовлетворены качеством мероприятий, имеющих групповой характер. В целом, удовлетворенность получаемой помощью жертвами насилия в Центре, можно оценить положительно. В то же время, одна интервьюируемая отметила, что не может быть в полной мере удовлетворена, т.к. впервые столкнулась с подобной трудной жизненной ситуацией и не может сравнить, «а в целом все устраивает, нам есть, где переночевать, мы не на улице и не рядом с насильником». 
Действительно, в жизни женщин наблюдаются положительные изменения, находясь в кризисном центре, они избавляются от вредных привычек, перестают грызть ногти, бросают курить сигареты и т.д.
Оценивая отношение специалистов, респонденты отмечали, что формат общения ненапряженный, искренний, без натянутости, все сотрудники центра являются вполне компетентными, максимально вежливо и внимательно относятся, с доброжелательностью и с отзывчивостью. «Мне нравится искренность. Знаете, бывает такое, когда человек вынужден общаться, может ему не хочется. А в центре нормальные, хорошие, не навязываются, нет такого подавления. Дистанция какая-то должна быть да, но меня все устраивает». 
«Хочу сказать, что даже если плохое настроение у начальства они всегда улыбаются, знаете как это мило, т.е. никогда не услышишь просто «Здрасьте» всегда «Доброе утро. Спокойной ночи».
Выделять какие-то трудности во время пребывания в Центре женщины не хотели. В частности, они подчеркивали сложности в них самих, с их ментальным здоровьем. Одна интервьюируемая ответила: «Сложности во мне. Я никак не могу выйти из этого состояние, у меня стресс. Я болезненно все воспринимаю». 
В целом, можно заключить, что у женщин во время нахождения в учреждении отсутствуют какие-либо конфликты с соседями по комнате, наоборот, они  стараются друг другу помогать, при необходимости посидеть с детьми и т.д. В организации женщины чувствуют себя в безопасности, но боязнь обратиться за помощью обнаружилась у 3 респондентов. Одна интервьюируемая ответила следующим образом: «Да всегда была и есть. Ну, т.е. я никому ничего не говорила, не рассказывала потому что, муж запугивал очень, говорил, если кто-то узнает что этот синяк от меня, то еще раз получишь». 
На основании полученных ответов можно заключить, что подавляющее большинство женщин верят в свои способности изменить жизнь к лучшему. Лишь одна женщина ответила отрицательно, причиной тому назвала  неуверенность в себе и длительное депрессивное состояние. У нее прослеживались негативные переживания, самокопание, зацикленность на прошлом, сожаления о том, что не смогла реализоваться в 45 лет ни как мать, ни как жена. В совокупности, низкая самооценка, большое чувство вины после расставания с абьюзером, вместе с тем и проблемы со здоровьем.
На вопрос «изменилась ли в настоящее время жизненная ситуация в положительную сторону» респондент ответила следующим образом: «В плане здоровья - ухудшилось. В плане проживания - не бедствую, мне есть, где жить. У меня нет работы, нет средств к существованию, чтоб быстрее в строй возвратиться. Конечно, мама старается мне помочь, но не может». 
Другая интервьюируемая на этот же вопрос ответила так: «Да. По крайней мере, в моральном плане у меня нет истерик. Я спокойно себя чувствую». Говоря о своем будущем, она же подметила: «Ну, возможно я буду психологически устойчива. Более подкреплена с точки зрения юридической. Сейчас занимаюсь продажей доли, которой у меня есть. Изначально я, наверное, сниму какое-то жилье. И надо постоянную работу найти». В общем можно констатировать, что она верит в себя, в свои силы и возможности. 
Приведем ответ другой интервьюируемой на тот же вопрос изменилась ли жизненная ситуация в Центре в лучшую сторону: «Да я могу это с уверенностью сказать, потому что я помню, как я жила там. Я не могла просто без слез ни одного дня провести, потому что мне там было тяжело, мне было плохо. На меня морально давил каждый день, физически не каждый, но было часто, ну, т.е. не так что он меня раз в год ударит и все». Также жертва насилия после первых попыток жестокого обращения со стороны отца, пробовала обратиться за помощью в полицию, но попытка закончилась безуспешно, и из-за чувства страха больше не осмеливалась: «На самом деле я боялась. Ну, смотрите, допустим, я обратилась в полицию, я пришла, написала заявление и тут же вернулась домой. Полиция бы через время приехали просто посмотрели, как мы живем, и уехала бы. После этого отец узнал, что это я сделала и он бы просто не оставил меня в живых. Я боялась всегда».
При ответе на вопрос относительно видения своего будущего после реабилитации в Центре, женщина ответила: «Я не хочу жить с мужем это первое, вот плакат хочу повесить «я не хочу жить с мужем не хочу». Сложно с жильем, материнский капитал маленький, на такую сумму я не смогу даже в коммуналке комнату купить. Я не хочу уезжать из этого города. Возможностей здесь много, для детей – кружки разные, спортивные секции и т.д. А там где мама живет это деревня, нет ничего. Но если у меня здесь не получится остаться в городе, то моя дорога туда к маме». У женщины прослеживались проблемы с эмоциональным состоянием, чувствительно и болезненно она реагировала на вопросы, переживала из-за детей, наблюдалась тревожность и паника, что их у нее заберут. Но веру в себя она не потеряла, отметила, что нужен какой-то период времени, для того чтобы восстановить свое ментальное здоровье: «Мне поправиться только надо. Меня убили просто. Я сильный человек, я всегда была такой. Меня мой муж психологически убил просто, я сломалась. Мама очень поддерживает, кроме нее никто не поддерживает. Все наболело, стресс у меня большой». 
О существовании Центра и возможности получения помощи в нем подавляющему количеству интервьюируемым было неизвестно. Они получили информацию в отделах полиции, от специалистов других социальных учреждений (Центр помощи семье и детям, социальная гостиница, органы опеки), через интернет, а одной интервьюируемой помогла попасть в Центр мама подруги. 
Срок пребывания в Центре зависит от конкретных обстоятельств и индивидуальных особенностей женщин, обратившихся за помощью. В целом, женщины высказались, что времени пребывания в Центре им хватает для того чтобы «встать на ноги», они спокойно относятся к этому вопросу т.к. в случае чего имеется возможность продления срока.  
Оценка эффективности услуг была произведена, основываясь на интервью с женщинами - их удовлетворенности организацией помощи, отношением специалистов, условиями проживания и т.д., наличии позитивных сдвигов в физическом и психологическом самочувствии женщин. 
В ходе исследования посредством интервьюирования было опрошено 5 специалистов стационарного отделения, которые предоставили информацию об основных формах помощи и методах, используемых при работе с женщинами. 
Выделим методы реабилитации, применяемые работниками учреждения. Это в первую очередь - экстренная психологическая помощь по телефону доверия, очное социальное и психологическое консультирование, также реже применяются групповые методы реабилитации: разного рода тренинги, арт-терапия. Психолог на вопрос, какие методы терапии используете, ответила: «жертвы насилия могут преодолеть последствия посттравматического стрессового расстройство, создавая автобиографии, рисуя портреты, рассказывая истории и сказки, делая кукол». Рассказывая другим, также пережившим подобные ситуации преследования и нападения, женщины выходят из состояния оцепенения, начинают лучше понимать, что с ними произошло и как снизить травмирующее воздействие этого события.
Специалистка, предоставляющая непосредственно психологическую поддержку женщинам, отметила, что основной трудностью при работе с жертвами насилия - это согласовать рабочий график со временем пребывания их в центре и то, что некоторые получатели услуг отказываются принимать участие в терапии. 
На вопрос достаточно ли средств центру для полной реабилитации женщин и их детей, все специалисты ответили, нет недостаточно.
«Мы вынуждены, для того чтобы полноценно провести то или иное условно говоря занятие, приходится что-то приносить из дома». 
Практически все специалисты, сказали, что для успешной социально-психологической реабилитации и адаптации женщины в обществе и семье помощь, предоставляемая в их учреждении, не является достаточной, в качестве основной причины приводят нехватку финансирования. 
Специалисты центра в ходе выполнения своих должностных обязанностей ставят следующие задачи помощи  жертвам насилия: по их спасению, обезопасить от агрессора, по поддержанию социального функционирования и по социальному развитию. Женщинам помогают оформить развод, устроиться на работу,  в мобилизации внутренних сил для выхода из сложившейся тяжелой ситуации в семье, в формировании навыков, направленных на решение конфликтных ситуаций во взаимоотношениях с близкими людьми и т.д. Показывают женщинам причину возникновения трудной жизненной ситуации и совместно с клиентами составляют план действий, что нужно изменить, чтобы из нее благополучно выйти.
Основными методами реабилитации женщин – жертв семейного насилия, применяемых специалистами центра, являются следующие:
 консультирование по телефону доверия; 
 методики психологической саморегуляции, с целью повышения стрессоустойчивости клиентов и снятия психологического напряжения;
 групповые методы психотерапевтической работы (арт-терапия, игровая терапия, двигательная терапия, различные тренинги). 
Для успешной реабилитации необходимо проводить комплексную работу на долгосрочной основе, т. к. травмы насилия очень устойчивы и требуются годы для решения сложившихся проблем в личности. 
Как утверждают сотрудники Центра, действительно, многие жертвы насилия не хотят нести ответственность за свою жизнь, через некоторое время после выхода из центра возвращаются к мужьям и заново проходят все этапы насилия. Соответственно, происходит повторное обращение в организацию. Думаю, в оправдание женщин можно сказать, что им просто больше не к кому идти, они боятся остаться одинокими и с большой надеждой на то, что ситуации с насилием больше не повторятся, что муж исправится, возвращаются домой. Также женщины часто испытывают чувство привязанности к насильнику, которое может быть проявлением созависимости. По словам специалистов, основными факторами, являющимися барьерами для успешной реабилитации и адаптации, можно признать неготовность и отсутствие желания самих женщин выйти из состояния жертвы насилия. Но после проведения интервью непосредственно с жертвами  насилия, стало ясно, что в их состоянии наблюдается динамика и можно сделать вывод, что они уже не готовы жить с обидчиком ни при каких условиях и обстоятельствах.
В ходе беседы со специалистами выяснилось, что на эффективность может повлиять относительно низкий уровень оплаты труда, который снижает кадровый потенциал кризисных центров, а низкий уровень мотивации сотрудников неизбежно приводит к неэффективной работе учреждений. У некоторых специалистов Центра нет сильной заинтересованности в оказании помощи пострадавшим от насилия, в то время как очень важно найти индивидуальный подход к каждому из клиентов, помочь чувствовать себя в безопасности и уверенности в завтрашнем дне. 
Таким образом, данное исследование подтвердило, что существование в нашей стране системы помощи жертвам семейного насилия является актуальной и чрезвычайно  важной составляющей для улучшения положения женщин.
Значимая эмпирическая информация о помощи женщинам, пострадавшим от насилия, была получена на фокус-группе с представителями некоммерческих организаций г. Пскова и Санкт-Петербурга (Кризисная службы благотворительного фонда «Родительский мост»; Кризисный центр 812; «Врачи детям»; «Каритас»; Детские деревни SOS; «Независимый социальный Женский центр» Псковская областная общественная организация), проведенной 25 марта. Количество участников -      11 человек.      
В результате анализа полученных материалов можно выделить основные методы работы с насилием; трудности и барьеры,  возникающие у специалистов при оказании услуг, а также факторы, которые могут повлиять на повышение эффективности оказания помощи женщинам, находящимся в ситуации насилия.
Для начала рассмотрим методы работы с женщинами, пережившими насилие, в «Независимом социальном Женском центре» г. Пскова. Это телефон доверия, очное консультирование - психологическое и юридическое, временное убежище, также в центре предоставляются бесплатные услуги адвоката. В организации «Каритас» оказывается многосторонняя помощь женщинам, пострадавшим от различных форм насилия, это предоставление продуктовой корзины, убежища (шелтеры), юридическая и психологическая помощь. Главное это когда человек приходит к нам в ночной рубашке, только что совершенного насилия, это сопровождение длительное. Особенность нашего проекта является длительное индивидуальное сопровождение, безоценочность того, что с ней случилось, потому что ну всё это случается, скажем, так не от хорошей жизни. 
В организации «Детские деревни SOS» при выявлении случаев насилия ведется индивидуальная психологическая работа с жертвой, имеется кризисное размещение для женщин с семьей. Юридическая помощь в суде с составлением документов, также психологическая поддержка.
Кризисный центр 812 оказывается помощь по телефону доверия, основная задача центра именно понять, в каком состоянии находится человек, оказать эмоциональную поддержку и концу завершения разговора  вывести на какое-то стабильное плато. А если человек находится в кризисной ситуации, понять текущее ли это насилие или отражение уже того, что произошло. Когда обнаруживается необходимость иной помощи кроме социально психологической, консультант информирует жертву насилия о существовании других служб и возможности получения в нем помощи. Также в центре имеется продуктовая помощь. 
При предоставлении помощи в НКО на примирение жертвы с насильником или на медиацию не ориентируются. Скорее наоборот относятся с негативной стороны.
 «Медиация быстро породит новое насилие, ужесточение санкций для жертвы. Были примеры, когда приходили люди, с которыми была проведена пара медиаций и в дальнейшем, он запирал ее в кладовке, чтоб не было слышно криков. Только когда насильник признал проблему насилия и идет его параллельное выздоровление. Но таких случаев может быть 1 к100». 
«Ориентируемся на то, на что ориентируется сама женщина. У нас нет задачи развести женщину с мужчиной. Есть задача, чтоб она сама приняла решение, что она хочет в своей жизни. А в ситуации насилия о медиации не может быть и речи».
Следующий блок вопросов выполнял задачу определения трудностей и проблем, с которыми сталкиваются сотрудники в работе с жертвами насилия. НКО «Родительский мост» выделяет трудности взаимодействия с правоохранительными органами, с опекой, с участковыми, с инспекторами ПДН.  «Мы сталкиваемся с судами, мы общаемся с  правоохранительными органами и это просто какой-то ахтунг». 
Также сотрудники организаций обозначили, что действительно очень мало приютов для женщин, куда она может попасть «в ночной рубашке и в тапочках». Дальше проблемы с тем, а что делать потом, проблемы с жилищным вопросом. Если это жилье, являющееся совместной собственностью супругов, дальше идут суды, а это все очень длительно. Плюс к этому, проблемы материального характера, на какие деньги будет существовать женщина, если она жила за счет супруга. По поводу полиции также навязывание того, что «ваша проблема; вы сами и виноваты; вы что, сами не можете справиться; ну подумаешь, бьет, когда убьет тогда и звоните». 
В рамках анализа фокус- группы я убедилась в том, что действительно существует такая проблема, как страх женщин обратиться за помощью. Но также было подмечено, что когда женщины уже обратились за помощью, возникают трудности в консультировании. Выявляется, что у женщин нет ответственности за свою жизнь, они «плывут по течению», как получится, так получится. «Человек не хочет особо ничего делать и получается, так, что ты работаешь, стараешься, но это не всегда находит отдачу». 
Представитель организации «Детские деревни SOS» выделил основные трудности с контингентом низкого социального уровня (выпускники детских домов, у которых наблюдаются нарушение чувства привязанности). В результате травматичные отношения из-за насилия наряду с другими кризисными ситуациями, и дети еще, «человека разбрасывает во все стороны». «Трудно, собрать по кусочкам, даже если обращаются за помощью, обычно глубокие ментальные нарушения к тому времени, особенно если насилие физическое, требуется включение именно психотерапевтической помощи.
«Независимый социальный Женский центр» г. Пскова выделил следующие трудности во время осуществления своей профессиональной деятельности, и это, прежде всего, сложности во взаимодействии с полицией. Со слов специалистов возникают такие случаи, когда женщина вместо защиты получает угрозы от правоохранительных органов: «они, говорят, что можем применить статью о ненадлежащем воспитании детей, и не забудьте про статьи об оговоре. Поэтому бывает когда, мы женщинам говорим по телефону доверия, обращайтесь в полицию, что-то делайте и у них это вызывает страх, потому что они боятся последствий». То же самое касается сотрудников ПДН, которые, должны защищать интересы детей, обеспечивать их безопасность, но почему то они эту безопасность всегда ожидают от матери: «отец тут вообще не при делах, вся ответственность лежит на матери». 
Возникают трудности из-за отсутствия региональной финансовой поддержки. Президентские фонды или какие-то частные фонды это не самый обнадеживающий вариант получается для нас, за последний конкурс не было поддержано ни одного проекта».
Кроме того, это:
-Трудности, которые есть у специалистов, с принятием желания женщин оставить все как есть, ничего не менять, свободы выбора на бездействие;
- Отсутствие рабочего законодательства, отсутствие охранных ордеров;
- Отсутствие реабилитационных центров в достаточном количестве (сюда же относят отсутствие организаций, работающих непосредственно с агрессорами);
- Слабая информационная политика государства по проблеме насилия.
Относительно межведомственного взаимодействия с системой здравоохранения проблем не возникает у данного центра, т.к. город у них небольшой в этом имеются и плюсы. Собственно, сотрудники с большим стажем работы хорошо друг друга знают и легко могут выстроить нужные  связи. «Со здравоохранением у нас был опыт проведения тренингов, но сейчас больше сотрудничество на уровне распространении информации о телефоне доверия, о той помощи, который наш центр оказывает».
Специалист же из «Каритас» отметила, что межведомственное взаимодействие не работает на практике, оно лишь прописано на бумаге. И также подчеркнула, что больше было бы успешно решенных вопросов, если бы оперативно можно было женщину положить в больницу или устроить в приют и чтобы это было единой цепочкой, и в ходе этой цепочки она не столкнулась со вторичной травматизацией. Пример из практики: Женщина, например, которая, проявляла аутоагрессию, у нее была попытка суицида, и я вызвала скорую помощь, заметила порезы у неё на руках. Врач сказал, что когда хочешь совершить попытку суицида, режь себя до конца. Это было в моем присутствии. Опять же стигматизация помощи различной, вообще стыдно обращаться за помощью. Когда система просто отчитывается бумагой, какой тогда в этом смысл. Фактически после сокрытия травмы, когда приходим снимать побои, врач говорит: «ну вы же понимаете, я сейчас должна вызвать сотрудников полиции, а зачем вам это все надо, да может вы просто упали, ударились, ещё помиритесь».  
В дополнение к вышеперечисленным сложностям, с которыми сталкиваются специалисты при оказании помощи жертвам насилия, по мнению работников Кризисного центра 812, это когда организация хочет дать гораздо больше, чем сам человек может взять. Получается ресурсов внешних затрачиваются много, а человек в силу своих привычек жить в определенном образе и в неумении принимать эту помощь берет самую малую часть. 
По поводу того, какие меры нужно предпринять для повышения эффективности оказания комплексной помощи женщинам, подвергшимся насилию, по мнению представителей организации «Родительский мост» необходимо, прежде всего, изменения в законодательстве, меняющее положение женщин, при возникновении акта насилия.
Что сейчас у нас происходит, когда совершается акт насилия, действительно, женщина сбегает из своего дома даже не общего нажитого, а он остается. И был разговор как-то ограничивать в правах на жилплощадь на место проживание субъекта насилия. И почему то оно застопорилось. 
К вопросу об эффективности и видимого результата предоставляемой помощи женщинам, Кризисный центр 812 высказались о важности различения понятийных границ термина насилия и семейного конфликта, о важности бесплатной юридической поддержки, о развенчивании стереотипов вокруг насилия, «почему в обществе сложилось, так что люди клеймят жертву, а не насильника».Мне кажется самое важное, что должно произойти в нашем обществе, это полная подмена понятий, что такое насилие. Развенчивание шаблонов, думаю, если на законодательном уровне и даже в министерстве образования вводили бы какие-то уроки нравственности. Девочкам и мальчикам в самом раннем детстве рассказывали о том, как себя приемлемо вести и как не приемлемо, то они стали бы подрастать с другими понятиями и это важнее всего. Т.е. уже менять именно причину, а не работать с последствиями. 
В основном все специалисты НКО, работающие с пострадавшими от насилия, говорят, какое первостепенное значение имеет специальный закон против насилия, так как правоохранительные органы, государственные социальные службы признают, что будут работать только после вступления в силу законопроекта. Говорят о важности формирования психологической зрелости личности, уверенности в себе, самореализации, в воспитании в себе способностей принимать решения, независимо от действующих обстоятельств. 
Нужно чтобы был закон, который рабочий, действующий, в котором есть механизмы - программы помощи женщинам, программы работы с мужчинами. Чтоб этот закон был финансово подтвержден, чтобы он был не мертвый. Чтобы закон защищал пострадавших, чтобы в обществе была политика ненасилия. Чтобы проводились информационные каналы для всего населения, чтобы была политика равных прав и возможностей. Дальше, это все равно строится на уровне нашей самодеятельности, и насколько готовы специалисты эту проблему решать.
Специалист из «Каритас» отметила, насколько важно, чтобы привлекали непосредственно экспертов, работающих с жертвами насилия к обсуждению региональных поправок, законов, их последующего принятия, и об актуальности развития групп самопомощи. 
«Мне вообще не понятно, кто участвует в этих обсуждениях и кто высказывается, потому что многие НКО неизвестные. На региональном уровне из раза в раз мы получаем абсурдные поправки, которые выходят потом на федеральный уровень. Что касаемо точки зрения ценностей, в воспитание в семье девочек с детства необходимо прививать идею самоценности, а не выход замуж или мужа как вершину всего. Также важна идея здорового феминизма».
Руководитель организации «Врачи детям», рассуждая о создании действующих, эффективных форм помощи и профилактики насилия отметила следующее: что может делать региональный уровень, так это изменение риторики и работа со СМИ. И для этого достаточно выделения  средств на социальную рекламу. Действительно, когда формируются те или иные целевые программы, в них нет голоса ни организации работающих, ни НКО тем более». 
Резюмируя вышесказанное, в Петербурге отсутствует государственная низкопороговая помощь жертвам насилия, мало государственных убежищ, по сути, ответственность взяли на себя НКО. В городе много женщин, мигранты из других регионов и мало организаций, которые готовы предоставить те самые шелтеры, потому что жертвы насилия имеют регистрацию другого региона, и они не имеют права и возможности куда-либо поместиться. Также, весьма важная проблема в городе - это отсутствие низкопороговой/бесплатной психиатрической помощи. Необходимым же условием эффективной помощи женщинам, пострадавшим от насилия, является системный подход.
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В ходе исследовательской работы были найдены основные ответы на все поставленные вопросы в соответствии с задачами. Основной целью исследования был анализ практики оказания кризисной помощи женщинам, подвергшимся семейному насилию, изучение методов социальной работы с женщинами и оценка удовлетворенности женщин получаемыми  услугами. Также необходимо было выяснить, приводит ли помощь к полной реабилитации жертв насилия при выходе из кризисного центра, могут ли они самостоятельно обустроиться и начать новый этап своей жизни, в которой не будет места насилию.
По результатам проведенного интервью с женщинами, находящимися в Центре, выделены следующие виды помощи, начиная с наиболее востребованной. На первом месте это проживание, далее обеспечение набором продуктов, содействие в получении юридической помощи, консультирование по вопросам социального обслуживания, психологическая поддержка, помощь в трудоустройстве, консультирование по социально-медицинским вопросам. 
Определены основные трудности, с которыми сталкивается женщина при обращении за помощью: проблемы во взаимодействии с системой здравоохранения (они также признавали свое нездоровое психологическое состояние), неготовность полностью взять на себя ответственность за свою жизнь. Возможно, возникают и проблемы другого характера, например, сложности в коммуникации со специалистами соц. учреждений, но они не были акцентированы.
 Относительно удовлетворенности женщин получаемыми услугами, условиями пребывания в центре и отношением специалистов можно сказать, что  женщины целом удовлетворены, их мнение было положительным. Проведенное исследование показало, что в Кризисном центре  используется большое  количество методов для реабилитации. Вместе с тем, в рамках исследования выяснилось, что психологическая помощь недостаточно эффективна, со слов женщин у них низкий уровень доверия, настороженное отношение к помощи психологов из-за отсутствия результатов. 
У государственных учреждений и некоммерческих организаций есть своя специфика оказания помощи. Как выяснилось, в государственных организациях довольно высокий порог входа, потому что в первую очередь необходима регистрация именно в этом городе. Также отсутствует кризисное жилье для тех, кто находится в острой фазе насилия, т.е. буквально убежал в «тапочках из дома». Государственные учреждения ограничены своими уставами, регламентами и иногда получается так, что не могут предоставить ту помощь, в которой нуждается женщина. 
Оценивая степень готовности женщин к изменениям в своей жизни после пребывания в Центре можно сказать, что это умеренная готовность. Безусловно, уровень мотивации является значимым параметром собственной реабилитации. Этому может способствовать длительное индивидуальное сопровождение, компетентная помощь психолога, желание и стремление самой женщины на пути к улучшению жизни и выходу из сложной жизненной ситуации. 
Методы реабилитации, которые используются в Центре в работе с жертвами семейного насилия различные, но в основном это терапевтические методы, психологическая помощь по телефону доверия, очное социальное и психологическое консультирование, групповые методы: тренинги, арт-терапия, организация работы творческих кружков и студий. На основе анализа работы НКО важно отметить, что в Центре не хватает адвокатских услуг для защиты интересов женщины в суде или помощи в том, чтобы просто написать заявление в полицию. 
Для успешной реабилитации необходимо проводить комплексную работу, привлекая другие сферы услуг для полной адаптации женщин к сложившимся условиям, при этом важно, чтобы это делалось на долгосрочной основе.
Обобщая эмпирические данные, выделим основные факторы повышения эффективности предоставляемой помощи с точки зрения специалистов государственных и негосударственных учреждений:
- важность налаживая прочных межведомственных отношений между системой здравоохранения, правоохранительными органами и т.д.;
- наличие действующего закона о профилактике домашнего насилия, позволяющего реально защищать права женщин; 
- оказание учреждениям финансовой помощи, наличие программ поддержки со стороны государства, местных властей;
- достаточная информированность женщин о потенциальных услугах и их высокая правовая грамотность;
- работа со стороны специалистов на преодоление пассивности женщин, активизация их к положительным изменениям, повышение их мотивации;
- наличие реабилитационных центров в достаточном количестве;
- обучающие программы для повышения профессиональной компетентности специалистов, обмен  информацией, обучение новым методам работы, в частности, групповым формам поддержки женщин;
- принятие мер, направленных на первопричину возникновения насилия, а не работа с последствиями. 
В целом, подводя итоги, можно сделать вывод о том, что при достаточном финансировании Центра, вероятно, увеличилась бы эффективность оказываемых услуг. Также известно, что материальное стимулирование, повышение заработной платы, приводит к повышению мотивации специалистов к работе и ее выполнению с энтузиазмом. 
Весьма важно, чтобы у самой жертвы насилия возникло желание поменять социальный статус, «дать помочь себе». Женщина может осознавать, какие отношения у них с супругом, но привязанность к обидчику не дает ей выйти из длительных разрушающих отношений. И не прибегая к помощи специалистов (психолога, социального работника, психотерапевта) сделать ей это практически невозможно. К травматической привязанности  женщины обычно приписывают свои странные чувства «любви», когда избиваемая жертва говорит, что любит агрессора, фактически становится носителем Стокгольмского синдрома, который приводит к созависимым отношениям. 
На основании проведенного анализа, таким образом, можно сформулировать следующие рекомендации для Центра:
1. Внедрение программ для реабилитации не только женщин, но и  мужчин-обидчиков, организация микрогрупп самопомощи;
2. Проведение информационно-просветительской работы с населением, направленной на первичную профилактику насилия в семье;
3. Целесообразно выработать единую политику взаимодействия государственных организаций с некоммерческим сектором для повышения эффективности решения и предотвращения проблемы насилия;
4. Снижение уровня бюрократизации при оказании помощи жертвам насилия, повышение доступности помощи нуждающимся в ней, снижение «порога входа»;
5. Ответственный подбор компетентных психологов, доступность психотерапевтической помощи;
6. Наличие в Центре адвокатской помощи при сопровождении женщин в их взаимодействии с другими учреждениями.
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Заключение

Подводя итоги, можно сказать, что проблема насилия в семейных отношениях для российского общества является актуальной, требующей соответствующего внимания и принятия мер по искоренению. Трудная социально-экономическая ситуация, высокий уровень потребления алкоголя, безработица, бедность повышают риски насилия, а с ростом насилия в семье происходит более интенсивный распад семейных отношений, увеличивается количество разводов. Семейная политика должна включать меры, направленные на поддержку не только неполных семей, но и семей, имеющих отцов, необходимо разрабатывать социальные программы помощи семьям, основанные на потенциально возможных или действительно переживаемых ими проблемах.
1.Анализ теоретических подходов к определению и классификации насилия в семье показал, что в теории и практике социальной работы существует несколько подходов к объяснению причин возникновения насилия в семье. В соответствии с одним из подходов, внимание акцентируется на влиянии психологических (хронические психические проблемы насильника, душевное напряжение), либо на психосоциальных факторах (внутрисемейные взаимоотношения и семейная история). Согласно другим подходам, отмечается воздействие таких факторов, как, материальные трудности, наркотическое или алкогольное опьянение, зависимость жертвы, дестабилизирующее влияние внешней среды.
При исследовании проблемы насилия в семье нужно учитывать и то, что она затрагивает самую закрытую от общества сторону жизни человека. На семью влияют не только нормы современного права, но и сложившиеся социальные нормы, традиции, религия, стереотипы восприятия. Сложность проблемы семейного насилия говорит о необходимости комплексной помощи, главными целями которой являются: обеспечение безопасности и профессиональной помощи жертве, также, что немаловажно, ее предотвращение.
2. По результатам анализа причин и факторов возникновения насильственного поведения в отношении женщин, можно сделать следующие выводы. Причины семейного насилия имеют разноуровневую природу: от индивидуально-личностного до уровня общества в целом, наблюдается взаимовлияние различных факторов – социальных, материальных, личностных. Как правило, в причины включают результат негативного жизненного опыта, например, получение психологических травм в детском возрасте. Кроме того, наличие стереотипов и мифов, начиная с популярного выражения «бьет, значит, любит» или «ну не пьет же деньги приносит» и т.д. К факторам насилия также относятся зависимые отношения, влияние стрессовых факторов, устойчивые стереотипные представления о «мужественности», несбывшиеся ожидания по отношению к ролям в семье, социальная и эмоциональная изоляция семьи, неконтролируемые вспышки злости обидчика, агрессивность как свойство личности. А также, в отсутствие работающего законодательства, невозможности получить быструю и действенную защиту, чувство страха у женщины, которое может ее останавливать, чтобы в принципе что-то делать.
Насилие в отношении женщин имеет очень долгую историю, хотя случаи и интенсивность жестокого отношения менялись с течением времени и даже сегодня варьируются в зависимости от общества.  Чаще всего насилие рассматривается как механизм подчинения женщин, будь то в обществе в целом или в межличностных отношениях.  
3. Изучение отечественного и зарубежного опыта работы с жертвами семейного насилия и методы их социальной реабилитации позволили определить, в чем заключаются недостатки при оказании помощи и поддержки женщинам,  пострадавшим от насилия в России. В первую очередь это отсутствие системы ранней профилактики и комплексного всестороннего подхода к решению проблемы насилия, которое ведет к росту проявлений насильственного поведения, в том числе отсутствие в достаточном количестве убежищ для женщин, отсутствие кризисных центров для мужчин агрессоров.
4. По итогам проведенного анализа материалов фокус-группы с представителями НКО, оказывающими специализированную помощь жертвам семейного насилия, можно утверждать, что необходимыми условиями эффективной помощи женщинам и их полной реабилитации является системный подход и адекватная нормативно-правовая база, закон о профилактике насилия, содержащий действенные меры и механизмы защиты жертв. Так как факторы, приводящие к насилию  и поддерживающие его высокий уровень, имеют разную природу — психологические, социокультурные, правовые, организационные и т.д. Отсюда ясно, что работа одного центра, какой бы хорошей и соответствующей всем положениям ни была, проблему не решит. Кризисные центры и другие социальные службы играют важную роль в жизни женщин, гарантируя им безопасность и разные виды краткосрочной поддержки. Поэтому и в будущем необходима разработка и внедрение различных форм социальной помощи жертвам и субъектам насилия для эффективного осуществления профилактической деятельности в сфере семейного насилия. 
5. На базе стационарного отделения СПб ГБУ «Кризисного центра помощи женщинам» было проведено интервьюирование женщин, подвергшихся супружескому насилию, а также сотрудников данного центра. По результатам интервьюирования была проанализирована практика оказания помощи женщинам, пережившим насилие и находящимся в кризисной ситуации. Специалисты играют ключевую роль в процессе вмешательства и в разработке  плана направленных действий. Эффективность социальной работы с жертвами семейного насилия зависит от того, насколько она отражает интересы жертвы. Специалисты стремятся предоставить ту помощь, в которой она реально нуждается, но не всегда ее результативность высокая, что сами специалисты объясняют нехваткой финансирования. В целом, при условии, что женщина готова взять полную ответственность за свою жизнь, увеличивается вероятность реабилитации после ее пребывания в Центре.
Специалисты по социальной работе должны не только иметь дело с последствиями семейного насилия, но и осуществлять профилактическую работу с населением в целом. Нужно поднять проблему семейного насилия до уровня публичной дискуссии, показать людям возможности её решения, подсказать им верные шаги.
 Осознание общественностью масштабности проблемы насилия приведет к положительным результатам - сокращению количества жертв и в будущем к искоренению проблемы в целом.
[bookmark: _Toc71029483]Таким образом, все поставленные задачи были решены и на основании проделанной работы можно заключить, что остро стоящая в современном обществе проблема семейного насилия нуждается в дальнейших исследованиях. 
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Приложение 1
Гайд интервью (с женщинами, обратившихся за помощью в Кризисный центр):
Здравствуйте! Я студентка СПбГУ факультета социологии, направление социальная работа. Темой моего исследования является «Социальная работа с женщинами, подвергшимися насилию в семье». Не могли бы Вы ответить на несколько вопросов? Все что Вы скажете, абсолютно конфиденциально. Буду Вам очень признательна за уделенное время. 

Часть 1.Общая информация о клиенте.
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Часть 2.  Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  (родственники, друзья, СМИ, предложили специалисты соц. служб, специалисты других служб)
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
(физическое насилие, психологическое, сексуальное, конфликты в семье, развод и его последствия, психологическое состояние, алкоголизм/наркомания  родных и близких, утрата родных и близких, утрата жилья, проблемы с трудоустройством, одиночество, трудное материальное положение, проблемы правового характера (например, сложности с разделом имущества, отказы в приеме на работу и др.)
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
Часть 3. Виды помощи
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ?
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? Если да, то, что именно? (содействие в получении льгот, пособий, алиментов, содействие в решении вопросов трудоустройства, в заведении административного или уголовного дела и т.д)
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
В каких еще  услугах/видах помощи  Вы нуждаетесь?
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Часть 4. Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены? (В полной мере; в основном да;  в средней степени; скорее не удовлетворена; нет, не удовлетворена; затрудняюсь ответить).
Работа кого из специалистов  оказалась для Вас наиболее полезной?  
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют?
Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер?
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра?
Часть 5. Трудности и препятствия 
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре?
С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись,  специалисты каких организаций Вам помогали? А от кого помощи не удалось получить? 
Изменилась ли в настоящее время Ваша жизненная ситуация в положительную сторону? 
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? 
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
(При отрицательном ответе) А что может этому помешать?
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
Может быть, у Вас есть какие-либо рекомендации и пожелания для сотрудников Кризисного центра? 

Большое Вам спасибо за беседу!



[bookmark: _Toc58797448]Приложение 2
Гайд интервью (со специалистами Кризисного центра):
Здравствуйте! Я студентка СПбГУ факультета социологии направление социальная работа. Темой моего исследования является «Социальная работа по решению проблем женщин подвергшихся насилию в семье». Не могли бы вы ответить на несколько вопросов?
1. Общая информация. Подготовка к интервью. 
Сколько вам лет? Какую работу вы выполняете в Центре? Как давно работаете в отделении? Расскажите об услугах отделения? Устраивает ли Вас ваша з\п? Влияет ли оплата на вашу мотивацию? Бытует мнение, что в социальной сфере из-за низкой з/п невысокое качество оказанных услуг. Как вы относитесь к этому высказыванию?
2. Информация о клиенте 
Как происходит прием жертв насилия в ваш центр? (форма: заявление/принуждение)
Возникают ли какие-либо трудности при работе с жертвами насилия? Если да, то, какие? Что могло бы поспособствовать их решению? 
Какому виду насилия чаще всего подвергаются женщины? (физическое, психическое, экономическое, сексуальное)
Возрастная категория получателей социальных услуг? Материальное положение клиентов (за чертой бедности; выше/ниже прожиточного минимума) По географии обслуживания (кого чаще принимаете: город/область, иногородние и т.д.)
Следуют ли Вашим советам/инструкциям жертвы насилия?
Отслеживаете ли как-то качество оказываемой помощи?
Случаются ли повторные случаи обращения/попадания?
3. Методы работы 
Как вы работаете с клиентами? Какие формы помощи предоставляет Ваш центр? Используете ли вы в работе тренинги? Эффективны ли?
Используете ли вы в работе индивидуальные консультации с психологами?
Оказываете ли вы социально-трудовые услуги? Помощь в трудоустройстве/проф ориентационные методы? Педагогические услуги?
Какие методы терапии используете (и какие именно чаще всего)? 
И как вы считаете, какая форма работы с жертвами насилия самая эффективная? Работаете ли вы с насильниками? Считаете ли вы метод работы с насильниками необходимым/действенным? 
Организуете ли Вы группы самопомощи жертвам насилия? Эффективен ли этот метод?
Как вы относитесь к предложенным нормам законопроекта о ДН (защитные предписания)
4. Специфика работы Кризисного центра
Сотрудничаете ли вы с благотворительными фондами и НКО? Есть ли/хотелось бы? Достаточно ли средств вашему центру для оказания помощи жертвам насилия?
Влияет ли финансирование на качество оказываемых услуг?
Откуда ваши клиенты узнают о существовании вашего учреждения?
Используете ли вы обратную связь с клиентом? Устраивает ли клиентов качество ваших услуг?
Количество мест в учреждении/заполненность на данный момент? 
Спасибо!




Приложение 3
Интервью 1:
Часть 1.Общая информация о клиенте.
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Меня зовут Елена, 45 лет. Образование незаконченное высшее юридическое, детей нет, не замужем. Присутствует некая личная драма, которая привела меня в кризисный центр, может быть в связи с пандемией, увольнение, через некоторое время выявили опухоль груди. 
Часть 2.  Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  
Вбила в поисковик, я раньше знала, что есть какие-то социальные службы, которые помогают. Все время если в жизни что-то не получалось, я звонила на горячую линию и мне всегда и везде помогали. Очень рада что в стране изменилось ситуация в этом отношении.
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Вот как раз, по телефону доверия мне порекомендовали обратиться в центр. А здесь изучив мою проблему, сказали собрать необходимые документы. Но сложностей хватило очень много, т.к. тот знакомый украл все документы, в том числе и паспорт. Написала в полицейский участок об утере документов, если бы прописки не было, я не представляю, что бы я делала. 
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
У меня был один очень хороший знакомый, хотел помочь мне с лечением. Признался в любви, хотел какие-то отношения выстроить. Переехала к нему в Москву, месяц все было нормально, но потом не срослось, закончилось все очень плохо, слава богу я жива, но мне пришлось спасаться оттуда бегством. Конечно, он не помог, да и документы мои украл. Приехав в СПб у меня не было никаких денег, только вот пособие по безработице 12130 р.
Знала я его с 13 лет, он был женат. Развелся, хотел жениться на мне, ему бывшие звонят.
С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
Вот тот человек, от которого я сбежала, он судимый - 11 лет общей сложности срок отбывания, я знала об этом. У него сложный характер, он алкоголик, т е опериодически раз в месяц запой жесткий и плюс авторитарный. Но мне его характер нравился, я люблю таких – динамичный, весь такой продвинутый – айфоны, эпл.. но его теневая сторона, это алкоголизм и вся побочка. На ровном месте могли сидеть разговаривать, первый случай, я у него что-то спросила, он взял бутылку пустой из под виски развил о сейф и мне подставил здесь в шею. Второй момент – это экономическое насилие, не давал никаких денег, да и еще телефон мой забрал. Честно сказать порознь нам хорошо, но вместе мы не можем. Обещал помочь с операцией, и не помог, а мне срочно нужно было лечь в больницу. Самая большая проблема – я копаюсь в прошлом, не могу избавиться – я старая больная лысая никому ненужная, детей нет, не могу успокоиться, очень большое влияние оказывает. 
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?
Да, но прохожу химию, надеюсь, у меня будет ремиссия. Фотосессиями увлеклась, стала лысой себя фотографировать, вот сейчас нет чувства страха, но когда услышала свой диагноз, почувствовала что такое смерть, я такая тревожная личность, склонная в прошлое оглядываться. Как избавиться загонов прицепов и жить нормальной жизнью не жертвенно, не заморочено. 
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
У меня был такой страх, никогда в жизни такого страха не было, я его реально испугалась. Я поняла, что он меня убьет, он нездоровый, реально может вот спокойно сидеть, смотрит и тут резко может ударить по голове. Я поняла что я с ним никогда не буду, когда он уснул, вызвала такси и приехала в спб.
Часть 3. Виды помощи
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Я получаю проживание, получаю юридическое сопровождение, получаю психологическую помощь. Все что она мне говорила, я делала, может быть по-детски вот это рисовать. С психологом раз в неделю занимались. Хотелось бы чаще с другим психологом, вот написано у меня там тревожная повышенность, и как мне избавиться от этого, у меня онко-заболевание изменилось мировоззрение, что-то мотивационное нужно люди ориентированы на позитив.  
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ?
Соц. работники  очень помогают, продукты питания выдают, 
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? Если да, то, что именно? (содействие в получении льгот, пособий, алиментов, содействие в решении вопросов трудоустройства, в заведении административного или уголовного дела и т.д)
Все время консультируюсь по каким-то вопросам, сейчас будет установление инвалидности, Оксана Васильевна сказала все сделаем поможем.
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
Я люблю поговорить, у меня дефицит общения на данный момент. Люблю разные групповые занятия, настроение хорошее сразу, очень люблю общаться.
В каких еще  услугах/видах помощи  Вы нуждаетесь?
Это первое место и первый раз обратилась за соц помощью, я даже не знала что есть такие места и когда попала для меня все открытие. Я не знаю, может еще что-то нужно, конечно мне что-то нужно. Но что я не знаю, все, что мне предлагают, я принимаю. Но в основном все устраивает, просто не знаю, как я дальше буду сама по себе. Думаю, о дальнейшем, о том, где я буду работать, вот это больше интересует, как мне быстрее социализироваться, опять в строй вернуться. И все вопросы упираются в финансы, чтобы мне начать новую страницу жизни. Что-то в планах, конечно, есть, но реализовать их как я хочу, у меня соответственно нет ресурсов - ни физических, ни материальных. Мне нужна помощь – у меня какие-то проблемы есть, видимо еще с детства, не замужем, детей нет, не могу построить семью, не получается что-то, может во мне дело, может я такая замороченная. Попадаются такие мужчины, вроде приземленные зарабатывающие, но в то же время когда жить начинаем совместно я их раздражать начинаю.  
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Да хватает, и сейчас договор когда я подписала, я внимательно прочитала, какие услуги мне положены. Информации хватает мне более чем. 
Часть 4. Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены (в полной мере, в основном да,  в средней степени, скорее не удовлетворена, нет, не удовлетворена, затрудняюсь ответить) ?
В основном я удовлетворена, не могу сказать что полностью, мне просто не с чем сравнить, я не знаю как это. Первый раз, столкнувшись с этим меня все устраивает.
Работа кого из специалистов  оказалась для Вас наиболее полезной?  
Я считаю это  в совокупности работу всех специалистов, не выделяю людей. 
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
Мне нравится искренность. Знаете, бывает такие натянутые, или формат общения, когда человек вынужден общаться, а может ему не хочется. В центре нормальные, искренние, хорошие, не навязываются, нет такого подавления – нормальные, доброжелательные. Дистанция какая-то должна быть, но меня все устраивает.
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют?
Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Да я следую, вот может мне кто-то не поверит, но я следую. У меня кризис в жизни и я не знаю, как из него выбраться, поэтому я следую всем советам. Потому что мне здесь помогают.
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер?
Мне нравятся проводимые мероприятия все, вот эти тренинги у нас. Я в любом случае выхожу оттуда с хорошим настроением, что немаловажно. Были девочки здесь, приходили на тренинг пробуждение внутреннего ребенка, Лариса Валентиновна сделала, вроде все пришли, никто не хочет, всех все раздражает: зачем нам это надо лучше бы там готовкой занялись, а выходим то мы оттуда с хорошим настроением, а это нам важно сейчас. Когда ради тебя старались, готовили это, кто-то думает о тебе, переживает о тебе, о том, что внутренний ребенок не зачах. Конечно, я благодарна специалистам.
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Да достаточно, в случае чего можно продлить.
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра?
Все устраивает, все отлично.
Часть 5. Трудности и препятствия 
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре?
Нет, у меня сложностей и конфликтов не возникло. Я очень коммуникабельный человек и плюс у меня упадок сил, раньше была с характером. Есть моменты, когда раздражает бытовые что-то, но я быстро проговариваю, не даю копиться. Женщина была с двумя детьми, я жила с ней некоторое время, когда освободилась другая комната, переехала в свободную комнату и сейчас подселили женщину ко мне, есть какие-то нюансы, но справляемся. 
С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись,  специалисты, каких организаций Вам помогали? А от кого помощи не удалось получить? 
Я стала на биржу труда и частенько обращалась на горячую линию. Центр занятости населения Кировского района и специалисты мне там очень помогали. 
Вот в поликлинике, где я была прикреплена раньше, такие круги ада я там прошла, одну справку взять не могла очень долгое время. Открепилась оттуда и здешнюю прикрепилась, чтоб мне продолжили химию, здесь нормально.
Изменилась ли в настоящее время Ваша жизненная ситуация в положительную сторону? 
В плане здоровья - ухудшилось. В плане проживания - не бедствую, мне есть, где жить. У меня нет работы, нет средств к существованию, чтоб быстрее в строй возвратиться. Конечно, мама старается мне помочь, но не может.
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
Нет, мне кажется, я не готова.
(При отрицательном ответе) А что может этому помешать?
Мое депрессивное состояние, неверие в себя. Мои перепады настроения частые. Стоит малейшему, например как на 8 марте позвонить этой девочке, сказать мне что-то про этого Алексея. И значит, она будет ему детей рожать, что он букет цветов подарил, я понимаю, что это сказано, чтоб меня позлить. И не могла прийти в себя дня три. Как не реагировать, как абстрагироваться? Меня может вывести из себя любая ситуация. Мне кажется, я не реализовалась нигде, начинаю все вспоминать - не как мама, не как женщина, эти мысли мешают мне в дальнейшем отпустить, как это вообще забыть? 
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
Я вижу, что мы к этому идем. Если что мы обращаемся в полицию, обращаемся за помощью в социальные службы, нам помогают. Но мне кажется, что насилия в стране стала больше, особенно материального. Я вижу экономическое, бытовое насилие, больше стало насилия после пандемии, все вот эти драки, огромное количество разводов. Я по поводу законодательства не могу еще понять, в чем дело, защищают или нет? Где-то да, где-то может, и нет. С одной стороны у меня еще такая позиция, может, мы женщины сами виноваты. Вот я лично, зачем я поехала к этому человеку в Москву. Зачем я это сделала, вот это чувство вины, которое прорабатываем, самобичевания. Но работа идет в этом направлении, медленно, но идет она. Сложно сказать, 50 на 50. НКО тоже помогают, сдвинулся камень с мертвой точки.  
Может быть, у Вас есть какие-либо рекомендации и пожелания для сотрудников Кризисного центра?
Нет, у меня нет таких рекомендаций. Программа есть, по программе работаем, результаты есть. Но конечно может быть хотелось в моей ситуации чего-то другого, когда я заболела. Возможно, мне нужен другой психолог, онкопсихолог. Не нашла я еще, потому что я своеобразный человек видимо. Так пожеланий никаких нет у меня. Меня все устраивает. Проживание нормальное, отношение хорошее. Все остальное зависит от меня, от моего настроя, никто не вытащит, по любому нужно приложить усилия.
Большое Вам спасибо за беседу!

Интервью 2 
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Меня зовут Дарья, 25 лет родилась в Санкт-Петербурге, училась в политехническом институте по специальности лингвист. Основный вид деятельности переводчик, работаю с иностранными туристами, провожу экскурсии по городу. Еще репетиторство. В разводе и ребенок 4 года.
Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  
Из полиции. 
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Нет. 
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
Изначально у меня отец, если так можно выразиться домашний садист, тиран и тд. В детстве все было замечательно, но потом или я этого не замечала, что он поднимает руки на маму. Потом уже лет с 13 с 14 я начала все осознавать, видеть, на меня начал поднимать руки. Первый раз я ушла из дома в 18 лет, вышла замуж. Потом я с мужем развелась т.к. тоже была своего рода насилие. И пришлось вернуться к ним к родителям, потому что у меня был плотный график работы и чтобы они помогали мне с ребенком. Отец сначала извинялся, все было нормально. И когда ребенку было полтора года, он сломал мне нос. Тогда я переехала к мужчине, с которым я тогда просто встречалась. Прошло 2,5 года уже с тех пор. Отец меня не бил в последнее время, когда я ему сказала что зафиксировала его на видео. Пытался мною манипулировать, говоря, что мой ребенок это их ребенок. Заталкивал меня в комнату, говорил, «ты будешь здесь жить 40 лет, я тебя никуда не выпущу, я тебя отправлю в психушку, да я у тебя ребенка отниму».
А ребенок сейчас с родителями?
Нет сейчас он в оздоровительном санатории, и я хочу забрать его к себе в Центр. 
 С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
Физическое насилие ну и эмоциональное. Также сложное материальное положение.
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?
Да.
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
Нет, я его не боюсь. С моей точки зрения он больной человек, ну я себя подстраховала, написала заявление в полицию. И хочу, чтоб его посадили.
Часть 3. Виды помощи
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Именно проживание и юридическую помощь. Сегодня впервые пообщаюсь с психологом. Ну, честно сказать я не очень все это верю. Психиатров еще возможно, психологов так себе. Ну, я общалась просто раньше, не здесь это было, ходила платно. Основную часть времени я говорила, когда доходили до какой-то сути, до решения проблемы я проговаривала это решение, он (психолог) просто поддакивал ну вот и все как бы. То, что у меня были внутри, справиться с этим психолог мне вообще не помог. Когда такие моменты затрагивала, он сказал лучше к психиатру Вам пойти. Ходила я к нему 3 месяца.
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ? 
Юрист. Проживание. Продукты питания.
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? Если да, то, что именно? (содействие в получении льгот, пособий, алиментов, содействие в решении вопросов трудоустройства, в заведении административного или уголовного дела и т.д)
Да нуждаюсь, в заведении уголовного дела на отца. Алименты и так есть, бывший муж платит. Но очень редко видится с ребенком.
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
Если мне это что-то даст, как-то смогут мне помочь, то без разницы как.
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Да все хватает. Все устраивает.
Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены? (В полной мере; в основном да;  в средней степени; скорее не удовлетворена; нет, не удовлетворена; затрудняюсь ответить).
Полностью удовлетворена. Тут в плане этого специалисты такие очень отзывчивые. 
Работа кого из специалистов  оказалась для Вас наиболее полезной?  
Оксана Васильевна – юрист. 
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
Вежливы да, отзывчивы.
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют?
Да.
Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Ну, в принципе да.
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер?
Да. Арт-терапия была, очень понравилась, рисование было, масленица была, было очень интересно. 
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Да, думаю, хватит. Ну, мне сказали 3 месяца это как бы край нахождения здесь. И у всех же по-разному, все от ситуации от положения, наверное, зависит. 
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра?
Да, все хорошо. И с соседями не конфликтуем, ну у меня ни разу этого не было. Со мной живет женщина и два ребенка, все хорошо.
Часть 5. Трудности и препятствия 
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре?
Вроде никаких. Несколько раз мне надо было отпроситься, пришлось писать заявление. 
С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись,  специалисты каких организаций Вам помогали? А от кого помощи не удалось получить? 
Полиция помогала и кризисный центр. Куда я обращалась, везде помогали, не было такого, чтоб отказали. 
Изменилась ли в настоящее время Ваша жизненная ситуация в положительную сторону? 
Да. В моральном плане у меня нет истерик. Я спокойно себя чувствую.
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? 
Ну, возможно я буду более психологически устойчива. Более подкреплена с точки зрения юридической. Сейчас занимаюсь продажей доли, которой у меня есть. Изначально я наверное сниму какое-то жилье. Надо постоянную работу найти, надеюсь, границы откроют вскоре времени. 
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
Да 
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
Сейчас мне кажется, это более с мертвой точки сдвинулось по сравнению с тем, что было например 5-10 лет назад. Ну, думаю это не из-за законодательства, а благодаря СМИ, потому что это стало размещаться в интернет пространстве, все медийные лица они освещали проблему, открылись разные фонды. Как показывает практика, пока не очень все работает, слышала историю, как отец избивал детей, не выпускал из дома, возвели дело, но в итоге его выпустили.
Спасибо за беседу!

Интервью 3.
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Мне 42 года. Образование – ПТУ. Никем не работаю. В семье у нас 5 человек, трое детей муж.
Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  
У меня дети находятся в социальной гостинице, и там заведующая она мне помогла, направила сюда.
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Знаю, что есть. Но не обращалась никогда. Я обычно все время с мамой и только с мамой или подружки. Потому что не доверяю. Люди рассказывают всем потом. Они дают клятву, например психологи, они говорят, мы не говорим никому, а потом в итоге я узнаю, что они рассказывают посторонним людям мои проблемы.  Не верю в это и все. Хотя, сейчас приходится общаться там, в детском центре, где мои дети находятся, приходится потому что, бывает самой плохо, и я общаюсь, мне легче становится. Меня должны в больницу уложить, мне надо это общение. Мне приходится, а так бы ни за что не стала общаться. 
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
Муж обижает, меня бьет, детей бьет. С мужем живем уже 21 год, и ну не всегда же плохо было. Мы стали жить в его квартире. Он работал, говорил, я буду работать, а моя жена будет сидеть дома, т.е. я сидела дома, я занималась с детьми. Хотя мне говорят, я ничего не умею, это не муж, а из социальной гостиницы, вообще просто ни в какие ворота не лезет. Муж обеспечивал, всякое бывает, ну у нас все было, и ругались, и в первый раз как я забеременела, он стал меня бить, был довольно таки большой живот, он взял и ногой ударил в живот. С ребенком слава богу все хорошо. Постоянно выгоняет из дома. Говорит это мое жилье, мне подарила бабушка с дедушкой. Контролирует меня везде, куда я хожу, что я делаю, хотя он это так не показывает, скрывает. Это я сейчас как бы поняла, что это он уже давно все это делает. Мне 20 лет было, когда выходила за него, маленькая девочка глупенькая. Муж ребенка не прописывал квартире, 4 года ни пособий детских, ничего не получала. Прописки у меня не было. Мне даже временную прописку не делали оформить, его сестра не хотела, упрямствовала. С нами жила еще свекровь, умерла она в 2016 году. И сестра мужа мне сказала, что она умерла из-за меня, хотя я в больнице и дома за ней ухаживала, все это свалили на меня. Семья мужа вся пьющая, ну не буду отрицать я тоже много выпивала, ну, слава богу, я с этим закончила и курить бросила. Муж сейчас ходит в наркологию делает уколы и не факт что он опять начнет пить. А ушла, потому что он меня выгнал. У меня еще проблемы медицинского характера. Детей я забрала, потому что дома он собирал соседей, отец его и все пили. Заведующая соц. гостиницей хочет нас помирить, мы с ней давно знакомы, она меня знает уже 10 лет. Понимаете,  если мне туда возвращаться, возвращаться на смерть, у меня здоровье загублено.
С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
Физическое насилие, психологическое, алкоголизм /наркомания  мужа.
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?	
Здесь я общаюсь с девушками. Тут тоже есть с похожими ситуациями, меня это как-то поддерживает. Мы общаемся друг с другом, но никто друг другу советы не дает, потому что все в себе, у всех проблемы. Я когда сюда заехала, я отсыпала три дня. На улице голодная ходила - неделю. Сейчас я держусь на таблетках. Дежурные здесь присматривают за мной. 
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
На новый год он ударил меня по голове, я попала в больницу. Потом начал избивать детей. Самый корень страха мой – это старший сын, 22 года. Перед армией, когда уходил, он сломал дверь в квартире, сломал мне нос и убежал. В какое-то время сын вообще не адекватный был, может быть, наркотики принимал, не понимал, что ему говорил, был на свое волне. С папой подрались, сын выкидывал вещи отца на помойку, его документы и тд потому что папа тоже в свое время в его детстве тоже выкидывал его игрушку, а он тем самым отомстил и это все у него идет из детства не с проста это сделал. Мне плюнул в лицо мой сын и ударил по голове. Мне надо подлечиться, а тут хотят, чтоб я работала, они меня заставляют. 
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Хожу на биржу труда, мне не помогают. Сейчас мне плохо, как я могу работать. А здесь в центре даже скорую помощь нельзя вызывать больше трех раз. У меня психологически проблемы, я хочу с ребятишками заниматься, а у меня нет сил на них. Физически все нормально, я даже не знала что у меня проблемы с головой, психосоматика. В больнице ничего не делают, «у вас есть коронавирус? - нет, мы вас не возьмем».
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ?
Психолог есть разговариваю с ним, нет, не помогает ничего. Ну хоть поговорить. Была арт-терапия, рисование. Мне очень понравилось, я не люблю рисовать, но от этого так отвлекаешься, хотелось бы еще повторить. Вот вчера я рисовала сама одна.
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? Если да, то, что именно? (содействие в получении льгот, пособий, алиментов, содействие в решении вопросов трудоустройства, в заведении административного или уголовного дела и т.д)
Да, мне вот Оксана Васильевна помогает сейчас. Помогают с оформлением льгот для детей. У меня большая проблема с поликлиникой, я не могу к ним дозвониться, не могу добиться того чтобы меня уложили. 
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
Я даже не знаю, без понятия. Мне нравится психолог, где мои дети, вот с ней хочу работать, не могу объяснить почему, она более серьезная что ли. 
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Конечно, они не все докладывают. Ну может быть и не надо, я не знаю. Потому что это нас не касается. 
Часть 4. Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены? (В полной мере; в основном да;  в средней степени; скорее не удовлетворена; нет, не удовлетворена; затрудняюсь ответить).
Некоторыми вещами я не удовлетворена, потому что плохо кормят. А так в основном, спасибо огромное центру, помыться поспать убираемся за собой, мы с девочками дружно живем, договариваемся, посидим вместе чай попьем. Я не на улице и на этом спасибо.
Работа кого из специалистов  оказалась для Вас наиболее полезной?  
Социальный работник Людмила Евгеньевна, вот она мне больше всех помогает. Поддерживает она меня, обзванивает все, говорит, куда там надо съездить, везде помогает. Оксана Васильевна – юрист наш тоже помогает, сегодня сказала по поводу алиментов, что нужно было сделать.
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
Внимательность именно со стороны Оксаны Васильевны. Дежурный по этажу очень хорошо относится всегда. Специалисты нормальные, мне все нравится. 
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют?
Доходчиво все объясняют. В основном я с Людмилой Евгеньевной общаюсь, она сегодня со мной с душой разговаривала. Сегодня меня вывела из себя другая соц. работница, кажется, она не хочет меня понимать, я заплакала, по-другому подумала, что хотят у меня детей отнять, но потом Людмила мне все объяснила. Сейчас папу ограничивают в правах. Ей оказывается, надо было, чтоб органы опеки пришли к моей маме и проверили условия проживания, а я на это обиделась, потому что никогда такого не было, меня очень это обидело. 
Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Конечно, я же не у себя дома, я все соблюдаю, если конечно мне не плохо физически.
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер?
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Нет, не хватает, мне дали до 18 мая.
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра? Да, мы сами убираем, сами порядок наводим.
Часть 5. Трудности и препятствия 
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре?
Сложности во мне, со здоровьем. Я никак не могу выйти из этого состояние, у меня стресс. Болезненно все воспринимаю.
С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись,  специалисты каких организаций Вам помогали? 
Специалисты из Центра помощи семье и детям Центрального района мне всегда помогают, никогда не отказывали. 
А есть те, от кого помощи не удалось получить?
Такого не помню, не знаю.
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? 
Я не хочу жить с мужем это первое, вот плакат хочу повесить «я не хочу жить с мужем не хочу». Сложно с жильем, материнский капитал, к сожалению, маленький, на такую сумму я не смогу даже в коммуналке комнату купить. Я не хочу уезжать из этого города. Один раз уезжала к маме, я сильно заболела. Да и возможностей здесь много, для детей – кружки разные, спортивные секции и т.д. А там где мама живет это деревня, нет ничего, надо на автобусе ехать долго. Но если у меня здесь не получится остаться в городе, то моя дорогу туда к маме.
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
Конечно. Мне поправиться только надо. Меня убили просто. Я сильный человек, я всегда была такой. Меня мой муж психологически убил просто, я сломалась. Мама очень поддерживает, кроме нее никто не поддерживает. Все наболело, стресс у меня большой. Еще подругу убили недавно. Потом сосед меня ударил еще и муж тиран. 
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
В данный момент у меня нет ни копейки денег. Я хочу хоть какие-то пособия, какая-то помощь государственная. Мне чужие люди помогают и мама. Сейчас пытаемся оформить алименты, но это долго очень, да и муж нигде не работает, но заставят, наверное.  
Большое Вам спасибо за беседу!

Интервью 4
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Здравствуйте! Мне 17 лет, образование нет, хожу в 11 класс. Не работаю. Семья мама папа и два брата.
Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  Его мне нашла мать моей подруги.
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Один раз было да, но у меня связь оборвалось т.к. денег не было на счету. И второй раз не пробовала.
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
Отец поднимал на меня руку, издевался постоянно, в свои 16 лет я уже несколько раз пыталась уйти, и после этих попыток я была очень сильно избита. И в 18 лет я уходила один раз на месяц к подруге. Меня звали домой и в итоге уговорили прийти домой. Когда я пришла домой, меня уговорили подписать долю и после этого выгнали. Отец точнее, а мама плакала. И у меня были отношения с молодым человеком, я пару месяцев с ним пожила. Он оказался как мой отец, что-то ему малейшее не понравилось в моих действиях, он начинал поднимать на меня голос, потом столкнул, я ударилась о дверь и вот сейчас стоит у меня небольшая шишка на голове. Вот и после всего этого я попала сюда в центр. Я все рассказывала подруге, и благодаря ее матери меня взяли сюда. 
С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
Физическое насилие в первую очередь со стороны отца и моего бывшего парня. Также не побоюсь сказать, что меня морально насиловали с детства еще. 
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?
Да, конечно.
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
Да всегда была и есть. Ну, т.е. я никому ничего не говорила, не рассказывала потому что, отец запугивал очень, говорил если кто-то узнает что этот синяк от меня, не от того что просто с братом подралась и он случайно тебя задел, то еще раз получишь. 
А мама твоя это видела? Да, мама все видела.
К маме тоже применял насилие? Да применял, но она терпела всю жизнь. А перед парнем уже боязни нет, т.к. недолго с ним мы жили.
Часть 3. Виды помощи
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Да я не знаю. Наверное, помощь с нахождением общежития, ну, т.е. общежития при колледже. Потому что мне нужно же какое-то жилье, когда отучусь после 11 класса.
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ?
Мне пока только психолог оказывал помощь, других специалистов я не видела.
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? 
Пока что нет, не знаю. 
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
Мы просто разговариваем, да бывает. Она у меня что-то спрашивает, я отвечаю. На самом деле скажу, что не очень помогает. Ну, я не знаю, как это объяснить. Скорее даже не не очень. Типа я это много лет терпела и к этому привыкла, а она вот допустим спрашивает, как ты себя чувствуешь после того что ты выбралась оттуда? Ну а мне как бы без разницы, потому что я уже выбралась оттуда, слава богу. Мне поэтому без разницы, если  я буду рассказывать все, т.е. углублюсь то, что было во все события, тогда то мне будет плохо. А так я смирилась с тем, что произошло, и я хочу забыть.
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Да. Знаете, здесь все есть, и главное, что не на улице.
Часть 4. Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены? 
Ну, я ни на что не жалуюсь, в полной мере удовлетворена.
Прямо вот все все удовлетворяет?
Не знаю, еда не очень вот. Да и что тут ждать лобстеров, что ли на тарелке. Понятно, что еда для экстремальных ситуаций, но было б еще шикарней.
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
Только хорошее. Все внимательны, на беспокоящийся меня вопрос сразу отвечают.
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют? Да 
Следуете ли советам/инструкциям специалистов? Конечно 
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер? 
Не знаю, я просто чаще всего уезжаю, когда тут какие-то мероприятия. Меня заставляют тут остаться. Ну, говорят, вы подписывали, дали согласие на участие в этих мероприятиях. Поэтому если нет никаких срочных экстренных ситуаций, то да должны быть здесь на месте. Просто мне прикольнее на районе с друзьями.
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Наверное, достаточно, мне выдали на 6 месяцев. Вот в сентябре если все получится, если мне все-таки здесь помогут, то я получается, уже буду в общежитии при колледже, т е не на улице там пару дней переночую, а вот именно отсюда сразу в общежитие.
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра? Да в целом, правда, на верхнем этаже неудобно спать, когда забираешься по лестнице можно ноги сломать.
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре?
Нет никаких. И конфликтов с соседями тоже. Меня все любят.
Изменилась ли в настоящее время Ваша жизненная ситуация в положительную сторону? Да я могу это с уверенностью сказать, потому что я помню, как я жила там с папой я каждый день плакала, а с бывшим парнем я недолго терпела, как только поняла что он такой же как отец, ну я делилась с подругой и мне помогли устроиться сюда. Я не могла просто без слез ни одного дня провести, потому что мне там было тяжело, мне там было плохо. Отец морально давил каждый день, физический не каждый, но было часто, ну, т.е. не так что он меня раз в год ударит и все. Нет, это было, когда он напивался, а напивался он частенько. А к братьям какое у отца отношение было? На самом деле он всех ненавидит. И я помню, как он наезжал на брата инвалида, ему 21 и сейчас тоже живет с родителями, и на среднего брата. С 10 лет он применял физическое насилие ко мне к братьям, это продолжалось лет 5-6, и с какого-то момента он перестал нас трогать. Не знаю, может силы сдали или постарел. Но морально он продолжал уничтожать, как он морально пытается задеть это просто..Он всегда запросто мог довести до слез, до истерики, до всего остального. В общем, он перестал на нас руки поднимать, но морально продолжил нас гнобить. С какого-то момента мой брат, которому 19 лет, начал на меня жестко руку поднимать. Шишка или горбинка на носу это у меня от папы. А на щеке у меня гематома это несколько месяцев назад брат меня избил, кулаком ударил прямо по щеке.
А в полицию вы боялись обратиться, пробовали?
На самом деле я боялась. Ну смотрите допустим я обратилась в полицию, я пришла, написала заявление и тут же бы вернулась домой. Полиция бы через время приехала просто посмотрела как мы живем и уехала бы. После этого отец узнал что это я сделала и он бы просто не оставил меня в живых. Я боялась всегда.
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? 
Я буду учиться в колледже, работать, жить в общежитии. Поднакоплю деньги какие-нибудь и смогу дальше снимать квартиру.
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
Да я верю, я смогу же изменить это. Мама не смогла, а я смогла же уйти оттуда.
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
Сомневаюсь, ну все равно найдутся люди, которые будут запугивать. Все равно нужны такие кризисные центры, все больше и больше. Некоторые терпят же насилие, потому что любят, и вряд ли они пойдут писать заявление в полицию, чтобы их любимый сел вю=\ тюрьму. Ну, девушки же думают, что вот он меня ударил, но все равно ж он меня любит и я его. Т. е. она привязалась к насильнику слишком сильно, чтобы сдать в тюрьму. Потом же если она сдаст, будет сама страдать. 
Спасибо Вам за беседу!

Интервью 5
Расскажите, пожалуйста, немного о себе. Ваш возраст? Какое у Вас образование? Кем Вы работаете? Состав Вашей семьи? 
Мне 37 лет. Образование – среднее специальное. Временно не работаю. В семье нас 5 – трое детей муж и я.
Часть 2.  Как Вы узнали о существовании центра и возможности получения в нем помощи?  (родственники, друзья, СМИ, предложили специалисты соц. служб, специалисты других служб)
Дело в том, что я не знаю законов никаких. И благодаря центру помощи семье и детям на Беговой я узнала об этом центре. Изначально я обратилась в опеку, а опека нас посодействовала в определении детей.
Обращались ли вы за помощью на телефон доверия? 
Нет, не обращалась, потому что не знала. Если бы знала, то обратилась, наверное. 
Расскажите, пожалуйста, о ситуации, в результате которой Вы стали клиентом центра?
Вкратце расскажу, у нас коммунальная квартира из трех комнат. Было очень тесно конечно с 3 детьми, вот и муж часто начал употреблять алкоголь, почти что через день, и много курил, это я от него перебрала себе привычку курить. Муж работает дворником, редко выходил на смену. И когда он пил, поднимал на меня руку, на детей не так сильно но тоже было. Бывало, что он не выпускал нас из дома 2 недели вообще, запирал в комнате, дети не ходили ни в школу ни в садик. После этой ситуации я обратилась за помощью. Здесь в центре я могу дела спокойно делать, я могу сказать специалисту, куда я иду, т е они знаю куда я иду зачем и по времени. Т. е. давления нет здесь.
 С какой проблемой Вы обратились за помощью? 
Ой у меня их куча, во-первых насилие физическое, морально убивал меня муж, постоянные ссоры скандалы и все это видели и слышали дети. Не помогал в покупке продуктов, у нас трое детей сложно их обеспечивать на одни пособия, а я временно не работаю, раньше в магазине подрабатывала. Сейчас я с двумя детьми нахожусь здесь, нас обеспечивают всем первым необходимым. Старшая дочка находится в центре помощи семье и детям ей в школу надо ходить, поэтому органы опеки устроили ее туда. 
Чувствуете ли Вы себя, в безопасности, находясь в учреждении?
Да. Хочу сказать, что даже если плохое настроение у начальства они всегда улыбаются, знаете как это мило. Т.е. никогда не услышишь просто «Здрасти» всегда «Доброе утро, Спокойной ночи».
Была ли у Вас боязнь перед обидчиком обратиться за помощью в социальные службы?
Да была, он запретил нам куда-либо обращаться. Может, я сама виновата, я просто очень добрый человек и очень долго терпела и прощала ему все обиды. Я не помню, как выбежала из комнаты, он нас запирал и угрожал, что если пожалуемся, с нами что-нибудь сделает. 
Часть 3. Виды помощи
Какую помощь Вы ожидаете/ожидали получить в Центре?  
Юридическая помощь и психологическая в первую очередь. Также мне надо найти хорошую работу. 
Какие специалисты оказывают Вам помощь? Какие конкретно услуги  Вам  оказывают/были оказаны ?
Оксана Васильевна помогает мне со всеми возникающими вопросами, юрист она, да. Социальные работники проводят с детьми разные игры, они у меня капризные, чтоб отвлечь их, чтоб не плакали. Бывает мне нужно куда-нибудь пойти по делам, я могу здесь спокойно оставить детей с соседями по комнате и это так приятно, что мы друг другу помогаем. 
А с психологом еще не беседовали?
Ах да, за 2 недели у нас была 1 беседа, а второй раз у меня не получилось поприсутствовать, срочно надо было поехать по делам. Честно говоря, пока ничего не могу сказать. Не знаю. 
Нуждаетесь ли вы в социально-правовой помощи? Если да, то, что именно? (содействие в получении льгот, пособий, алиментов, содействие в решении вопросов трудоустройства, в заведении административного или уголовного дела и т.д)
Да. Проведение сделки купли и продажи, т.к. я не собираюсь возвращаться к тирану. В вопросе трудоустройства обещали мне помочь, но честно сказать я еще не готова ходить работу, нужно кое-какое время. Хочу мужа лишить отцовских прав, но не знаю, удастся ли, как таковых у меня доказательств на него нет. Алименты на детей вряд ли будет платить, ему самому не хватает на хлеб, все заработанное распивает.
Какой вид психологических услуг для Вас наиболее предпочтителен (комфортен)? 
Для восстановления себя самой, какой вид..? ну не знаю, мне разницы нет, главное чтоб мне помогали забыть и восстановить свое психологическое здоровье.
В каких еще  услугах/видах помощи  Вы нуждаетесь?
А какие еще есть. Я просто не знаю. Может мне что-то и нужно, но я не знаю. 
Хватает ли Вам информации о предоставляемых услугах в данном кризисном центре? (наличие буклетов, справочной информации, стендов и т.д.)
Да, вроде бы да. Если что-то непонятно или я не знаю, как куда поехать, мне девочки помогут, Лидия Васильевна особенно так добра. 
Часть 4. Удовлетворенность женщин организацией и содержанием помощи 
Как Вы можете оценить ту помощь, которую здесь Вам оказывают? В какой мере Вы удовлетворены? 
В целом удовлетворена всем, дружелюбие, позитив, всегда улыбаются, хочется вот сделать больше для самой себя. Да, слушайте, я перестала грызть ногти и сейчас стремлюсь бросить курить.
Работа кого из специалистов  оказалась для Вас наиболее полезной?  
Оксаны Васильевны юриста, она, когда мы только приехали сюда, обзванивала всех. У меня с собой были не все документы, не смогла найти в квартире, может соседи украли, а Оксана Васильевна приняла нас на срочные социальные услуги. Через гос услуги подала заявку для получения пособия на младшую дочку. Сами понимаете да, какие у нас очереди в МФЦ и из-за этого вируса трудно попасть сейчас куда-нибудь без записи. 
Что Вы можете сказать об отношении специалистов? (вежливость,  доброжелательность, внимательность и т.д.)?
Все специалисты даже очень вежливы, приветливы, за что я им очень благодарна. 
По поводу простоты и ясности информации от специалистов, получаете ли Вы ответы на вопросы,  которые волнуют?
Да все очень доходчиво и понятливо объясняют.
Следуете ли советам/инструкциям специалистов?
Если мне нужен ответ на какой-то вопрос, то я подхожу, консультируюсь, меня направляют. Я считаю, что специалисты данного центра очень помогают.
Удовлетворяет ли Вас качество мероприятий (досуговых, профилактических и пр.), имеющих групповой характер? 
Да очень. Был праздник 8 марта, специалисты устроили для нас мероприятие, там были стишки, танцы и особенно мне понравилось времена года, эта игра такая, так хорошо было.
Продолжительность пребывания в Центре достаточна для реабилитации?
Мы пока остановились на 4 месяца, и если нужно будет продолжение, будет зависеть от органов местной власти, от опеки.
Удовлетворены ли Вы удобством, комфортом и чистотой в помещениях центра?
Да, да. Особенно режим здесь меня очень устраивает, у меня ребенок босиком бегает. Я перестала ногти грызть. Раньше я курила пять пачек сигарет в день, а сейчас 6 сигарет в день. У нас есть дежурства, которые мы соблюдаем. Поддерживаем друг друга.
Часть 5. Трудности и препятствия 
Какие сложности у Вас возникли во время пребывания в Центре? 
Нет, при пребывании не возникло. При поступлении сюда были кое-какие проблемы с сбором необходимых документов, т.к. муж сменил замки и я не могла попасть в квартиру. Сейчас я прохожу медкомиссию. Сложностей во время пребывания нет, не хватает послушания детей, честно говоря.
С какими трудностями в решении своей жизненной ситуации Вы столкнулись,  специалисты каких организаций Вам помогали? А от кого помощи не удалось получить? 
Центр помощи семье и детям помогли нам, органы опеки. Трудности это если только мой муж, который не давал ни шагу, он же еще мог привести своих друзей алкоголиков посреди ночи и сидеть выпивать до самого утра. Его не волновали дети, не отрицаю, я тоже иногда выпивала, сейчас вообще нельзя, первая правила центра в опьяненном состоянии не дают входить сюда, но и я то, не так зависима как муж. 
Изменилась ли в настоящее время Ваша жизненная ситуация в положительную сторону? 
Нам есть, где переночевать, мы не на улице и не рядом с насильником. Надо конечно думать, как нам стать на ноги после выхода из центра, вот была бы моя воля, я здесь бы  прописалась, это мы так шутим с девочками. 
На какие изменения Вы рассчитываете после реабилитации в Центре? Как Вы видите свое будущее? 
Не хочу жить с мужем. И детей не отдам. Хочется продать свою долю квартиры и в новом месте купить, без помощи социальных служб не знаю, как мне справиться. Но к мужу не вернусь, ни за что.
Верите в свою способность изменить свою жизнь к лучшему? 
Да, наверное, верю, а что может помещать, главное не отпускать мне руки. Я так люблю своих деток, ради них стоит все возможное сделать, чтоб им было хорошо. 
Верите ли вы, что Российское законодательство сможет помочь в искоренении такой проблемы как насилие в семье?
На сегодняшний день, я читаю новости по интернету, у нас насилие 87% по отношению к женщинам, а исправление пока только то ли 17%. Благодаря вот таким центрам думаю, проблемы решатся быстрее. 
Может быть, у Вас есть какие-либо рекомендации и пожелания для сотрудников Кризисного центра? 
Честно скажу, если можно было бы здесь прописаться, я бы прописалась. Хочу сказать,  что хотелось бы чтоб побольше таких центров было. В первый раз я таком центре где помогают. До этого я жила в другом районе там нет такого, и как я могу узнать, что существуют подобные центры, если тем более не в моем  районе. 
Большое Вам спасибо за беседу!
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