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Аннотация: в статье представлены результаты анализа данных исследования особенностей стиля вос-

питания, взаимоотношений, родительских установок в семье с тяжелобольным ребенком. В конце работы 

сделаны выводы, которые можно использовать для организации эффективной и комплексной психологиче-

ской помощи семьям с онкологическим заболеванием у ребенка. 
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Серьезным испытанием для любой семьи явля-

ется тяжелое и неизлечимое заболевание ребенка. 

В таких семьях были выявлены универсальные 

проблемы, негативно влияющие на семейное 

функционирование. Это эмоциональные и функ-

циональные трудности членов семьи, трудности, 

связанные с взаимодействием с социумом и фи-

нансовые сложности, возникающие из-за больших 

затрат на лечение ребенка. В сфере детско-

родительских отношений выявленные нарушения 

выражаются в гиперопеке больного ребенка, в 

эмоциональной изоляции от него, в трудности 

принятия детской агрессии [1]. 

Для преодоления вышеперечисленных сложно-

стей, необходима квалифицированная помощь 

многих специалистов. Эффективность данной по-

мощи напрямую зависит от понимания особенно-

стей детско-родительских отношений в семьях с 

тяжелобольными детьми. Именно отношения с 

родителями и поддержка с их стороны являются 

базовыми ресурсами для ребенка с онкологиче-

ским заболеванием. Таким образом, исследование 

особенностей детско-родительских отношений в 

семьях с тяжелобольными детьми имеет важное 

практическое значение для организации всесто-

ронней помощи таким семьям [2]. 

Цель нашего исследования – изучить особенно-

сти родительских установок, стилей семейного 

воспитания и взаимоотношений тяжелобольного 

ребенка со своими близкими. Объект исследова-

ния - дети дошкольного возраста (5-6 лет) с диаг-

нозом острый лимфобластный лейкоз и их матери. 

Предмет исследования – психологические особен-

ности детско-родительских отношений в этих 

семьях. Для достижения обозначенной цели были 

использованы следующие методики: методика 

изучения родительских установок (PARI), опрос-

ник «Анализ семейных взаимоотношений» 

Э.Г. Эйдемиллера (методика АСВ), проективная 

методика Р. Жиля. Выборка составила 25 семей.  

В результате исследования особенностей сти-

лей семейного воспитания и родительских устано-

вок в семьях тяжелобольных детей, были выявле-

ны следующие результаты.  

Данные опросника «Анализ семейных взаимо-

отношений» (методика АСВ) показали, что среди 

ключевых характеристик стиля воспитания преоб-

ладают такие факторы как «гиперпротекция», «не-

достаточность требований-запретов», «недоста-

точность обязанностей», «предпочтение детских 

качеств», «потворствование», «фобия утраты ре-

бенка» и «минимальность санкций». Такая ситуа-

ция соответствует модели «потворствующая ги-

перпротекция», что, с одной стороны, обусловлено 

тяжелой болезнью («фобия утраты» и, как следст-

вие, «недостаточность требований и запретов», 

«минимальность санкций»), а, с другой, - ранним 

возрастом ребенка («недостаточность обязанно-

стей», «предпочтение детских качеств»).  

В результате корреляционного анализа были 

обнаружены следующие взаимосвязи с фактором 

АСВ1 - «гиперпротекция» (рис. 1). По методике 

PARI он имеет прямые взаимосвязи с факторами: 

Р6 - «страх обидеть», с 95% уровнем достоверно-

сти (далее просто р=0,05); Р10 - «зависимость ре-

бенка от матери», р=0,05; Р16 - «уклонение от 

конфликтов», р=0,05; Р18 - «подавление сексуаль-

ности», с 99% уровнем достоверности (далее про-

сто р=0,01). Фактор Р18, в свою очередь, имеет 

прямую связь с фактором Р17 - «невнимание мужа 

к жене», р=0,01. Связь этих двух факторов, по-

нашему мнению, закономерна, поскольку в ситуа-

ции общения с тяжелобольным ребенком и не-

хватки внимания мужа, женщина представлена, 
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прежде всего, в роли заботящейся и оберегающей 

матери, поэтому ее сексуальная роль остается не-

проявленной и нереализованной. Связь же со 

страхом обидеть, с зависимостью от матери, с фо-

бией утраты ребенка, с уклонением от конфлик-

тов, т.е. избеганием излишнего общения, законо-

мерны, поскольку мы говорим об отношениях с 

тяжелобольным ребенком, родители которого вся-

чески стараются защитить его от чрезмерных тре-

вог и ранящих переживаний. 

 
Рис. 1 

По методике АСВ фактор «гиперпротекция» 

так же имеет прямые связи со следующими пока-

зателями: АСВ2 - «гипопротекция», р=0,05; АСВ5 

– «чрезмерность требований к ребенку», р=0,05; 

АСВ7 – «чрезмерность запретов», р=0,05; АСВ11 

– «неустойчивость стиля воспитания», р=0,05; 

АСВ13 – «предпочтение детских качеств», р=0,01; 

АСВ15 – «фобия утраты ребенка», р=0,01; АСВ16 

– «неразвитость родительских чувств», р=0,05. На 

наш взгляд, эти связи могут быть обусловлены 

перенапряжением и перегрузкой, возникающими у 

матери при постоянном нахождении в ситуации 

заботы о ребенке. Прямая связь с фактором 

АСВ20 - «предпочтение женских качеств», р=0,05, 

означает подкрепление в ребенке при гиперпро-

текции покладистости, деликатности, опрятности, 

нежности, сдержанности в чувствах. 

Показатели, характеризующие основные роди-

тельские установки по методике PARI, находятся 

в пределе нормы [3]. Максимальное количество 

выборов показали факторы «вербализация», «до-

минирование матери» и «развитие активности ре-

бенка». Фактор «вербализация» отражает стрем-

ление матери помочь ребенку психологически.  

Корреляционный анализ показал прямую связь 

фактора Р1 - «вербализация» с фактором Р2 – 

«чрезмерная забота», р=0,05 и обратную связь со 

следующими факторами (рис. 2): Р4 – «подавление 

воли», р= 0,05; Р8 – «раздражение», р= 0,01; Р9 – 

«излишняя строгость», р= 0,01; Р16 – «избегание 

от общения», р= 0,01; Р20 – «вмешательство в мир 

ребенка», р= 0,01; Р22 – «стремление ускорить 

развитие ребенка», р= 0,05; АСВ7 – «повышенная 

требовательность», р= 0,05; АСВ9 – «жесткие 

санкции», р= 0,05. 

 
Рис. 2 

Данные результаты являются закономерными. 

Вполне объяснимо, что ребенку легче открыться, 

пойти на контакт, общаться с близкими в благо-

приятной атмосфере, в которой отсутствуют по-

давление воли, раздражение, излишняя строгость 

и т.д. 

Интересные взаимосвязи показал фактор  Р15 – 

«развитие активности ребенка» (рис. 3). Он имеет 

обратную связь с фактором Р1 – «вербализация», 

р=0,01, и прямые взаимосвязи с факторами: Р4 – 

«подавление воли», р=0,01; Р7 – «супружеские 

конфликты», р=0,01; Р8 – «раздражительность», 

р=0,01; Р9 – «строгость родителей», р=0,05; Р10 

(зависимость ребенка от матери), р=0,01; Р11 – 

«поощрение зависимости ребенка от родителей», 

р=0,01; Р17 – «невнимание мужа к жене», р=0,05; 

Р19 – «доминирование матери», р=0,01; Р21 – 

«уравненные отношения между родителями и 

детьми», р=0,01; Р22 – «ускорение развития ре-

бенка», р=0,01; Р23 – «несамостоятельность мате-
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ри», р=0,01; РЖ9 – «стремление к общению в 

больших группах детей», р=0,01; РЖ10 – «стрем-

лению к доминированию или лидерству в группе 

детей», р=0,01. 

 

 
Рис. 3 

Таким образом, можно выделить два типа 

взаимоотношений родителей с тяжелобольными 

детьми. В первом случае родители дают  место 

чувствам ребенка, уделяют внимание его внутрен-

нему состоянию, поощряют его высказаться. Во 

втором случае пытаются отвлечь его внимание от 

переживаний, от ситуации болезни.  

Высокий процент максимальных выборов пока-

зателя «доминирование матери» может отражать 

ситуацию длительного взаимодействия матери и 

ребенка в непростых условиях заболевания и ле-

чения, и возрастом ребенка. 

Особенности отношения тяжелобольных детей 

к другим людям выявлялись с помощью проек-

тивной методики Рене Жиля. Наибольшее количе-

ство максимальных выборов получили факторы 

РЖ2 - «отношение к отцу», РЖ1 - «отношение к 

матери» и РЖ5 - «отношение к бабушке, дедушке 

и другим взрослым родственникам». Фактор РЖ3 

– «отношение к матери и отцу как к паре» получи-

ло наибольшее количество минимальных выборов 

[3]. 

Корреляционный анализ выявил прямые взаи-

мосвязи фактора РЖ3  с факторами (рис. 4): 

АСВ13 – «предпочтение детских качеств», р=0,05; 

АСВ20 – «предпочтение женских качеств», 

р=0,05; РЖ2 – «отношение к отцу», р=0,01. Фак-

тор РЖ2 имеет так же прямые взаимосвязи с фак-

торами: Р5 – «жертвенность родителей», р=0,01; 

Р10 – «зависимость ребенка от матери», р=0,05; 

АСВ7 – «чрезмерность требований и запретов», 

р=0,05; АСВ16 – «неразвитость родительских 

чувств», р=0,05. А также обратную связь с факто-

ром РЖ1 – «отношение к матери», р=0,05. 

 
Рис. 4 

Неожиданно большое количество максималь-

ных выборов получил фактор «отношение к отцу». 

На наш взгляд, это связано с тем, что большую 

часть времени ребенок проводит с мамой, и испы-

тывает большую нехватку в отце, который может 

ассоциироваться с домом, благополучием и здо-

ровьем. Данные корреляционного анализа под-

тверждают это. Низкие же показатели по фактору 

РЖ3 обусловлены, с одной стороны, тем, что часть 

детей растет в неполных семьях, и ребенок чаще 

всего общается с матерью и отцом по отдельности, 

а, с другой стороны, тем, что много времени ребе-

нок проводит в больнице с матерью, в то время 

как отец работает и обеспечивает функционирова-

ние семьи за пределами больничных стен. 

Из переменных, характеризующих ребенка и 

проявляющихся в межличностных отношениях, 

наибольшее количество максимальных выборов 

получили факторы РЖ13 - «стремление к уедине-

нию и отгороженность», РЖ9 -«стремление к об-

щению в больших группах детей», РЖ11 - «кон-

фликтность, агрессивность», РЖ10 - «стремление 

к доминированию или лидерству в группах детей», 

РЖ8 - «любознательность».  

Из полученных результатов видно наличие 

внутреннего конфликта из двух противоположных 

потребностей – стремления к общению и лидерст-
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ву, с одной стороны, и стремления к отгороженно-

сти и уединению, с другой. 

Корреляционный анализ показал, что 

стремление к общению в больших группах детей 

прямо взаимосвязано больше с негативными 

факторами (рис. 5): Р15 – «поощрение активности 

ребенка», р=0,05; Р17 – «невнимательность мужа к 

жене», р=0,01; Р18 – «подавление сексуальности», 

р=0,05; Р19 – «доминирование матери», р=0,05; 

Р22 – «ускорение развития ребенка», р=0,05; Р23 – 

«несамостоятельность матери», р= 0,05. 

 
Рис. 5 

Фактор РЖ13 – «стремление к уединению» 

имеет обратную взаимосвязь со следующими не-

гативными проявлениями (рис. 6): Р3 – «зависи-

мость от семьи», р=0,05; Р9 – «строгость родите-

лей», р=0,05; АСВ9 – «чрезмерность санкций», 

р=0,01; АСВ12 – «ребенок для родителей больше 

чем ребенок», р= 0,01; АСВ18 – «конфликты ро-

дителей в воспитании», р=0,05; и прямую взаимо-

связь с факторами Р6 – «страх причинить ребенку 

вред», р= 0,05; РЖ6 – «отношение к другу, подру-

ге», р=0,01. 

 
Рис. 6 

Ребенок стремится к общению при наличии де-

фектов и сложностей в отношениях с родителями. 

Можно предположить, что имеющиеся трудности, 

ребенок стремится компенсировать через общение 

с широким кругом людей.  

В результате математической обработки дан-

ных исследования были сделаны следующие вы-

воды: 

1. Ведущим стилем воспитания в семьях 

при тяжелом онкологическом заболевании ребенка 

дошкольного возраста является потворствующая 

гиперпротекция, характеризующаяся чрезмерным 

покровительством, стремлением освободить ре-

бенка от малейших трудностей. С этим стилем 

воспитания связаны такие факторы как «страх 

обидеть», «уклонение от конфликтов», «фобия 

утраты ребенка», «зависимость от матери», что 

нам кажется закономерным и естественным в дан-

ной ситуации. Родители стремятся оградить своего 

уже немало пережившего ребенка от дополни-

тельных нагрузок. 

Выявленная же взаимосвязь гиперпротекции с 

факторами «чрезмерность требований и запретов к 

ребенку», «неразвитость родительских чувств», на 

наш взгляд, обусловлена высокой психологиче-

ской нагрузкой, которую несут родители в этой 

ситуации, и возможным желанием ослабить ее. 

2. Анализируя родительские установки, 

получившие максимальное количество выборов по 

результатам исследования, можно выделить две 

модели взаимоотношений родителей с больными 

детьми. В первой модели родители дают место 

чувствам ребенка, уделяют внимание его внутрен-

нему состоянию, поощряют его высказываться 

(фактор «вербализация»). Во второй модели пы-

таются отвлечь его внимание от переживаний, от 

ситуации болезни (фактор «развитие активно-

сти»). С нашей точки зрения, таким образом про-

являются две основные стратегии преодоления 

сложностей, возникающих в изучаемых нами 

семьях. Первая направлена на переживание, про-

живание и встречу с чувствами и состояниями, 

вызываемыми болезнью. Вторая может быть обо-

значена как отвлекающая и увлекающая, переклю-

чающая внимание на другие аспекты жизни ре-

бенка. 

3. У тяжелобольных детей развита по-

требность как в матери, так и в отце, однако, как 
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пара они недостаточно представлены в сознании 

ребенка. Данный вывод во многом обусловлен 

тем, что большую часть времени больные дети 

все-таки проводят с матерями, именно они берут 

на себя выполнение функций ухода и заботы, отцы 

же, в основном, заняты решением хозяйственных, 

финансовых, организационных вопросов, либо 

отсутствуют в семье. Почти треть исследуемых 

нами семей были неполными, а в остальных в ис-

следовании приняли участие только матери.  

4. У тяжелобольных детей дошкольного 

возраста выявлено наличие двух противоположно 

направленных тенденций. С одной стороны, 

стремление к общению и доминированию в группе 

детей, а с другой, – стремление к уединению. Дан-

ные корреляционного анализа показали, что 

стремление к общению и доминированию связано 

с дефектами в родительском отношении и сложно-

стями в отношениях между родителями, то есть 

предположительно носит компенсаторный харак-

тер. Не получая желаемого в семье, дети стремятся 

за ее пределами удовлетворить свои потребности в 

признании и контакте с другими. Стремление же к 

уединению, напротив, имеет обратно пропорцио-

нальные связи с негативными родительскими про-

явлениями.  

5. Психологически более благополучными 

оказались отношения в семьях с мальчиками и 

семьях сиблингов. В семьях девочек выше показа-

тели фобии утраты ребенка и конфликтность меж-

ду родителями. В семьях с единственным ребен-

ком также выше показатель конфликтности между 

родителями, чрезвычайное вмешательство в жизнь 

ребенка, и проекция на ребенка собственных не-

желательных качеств. Угроза потери единственно-

го ребенка, несомненно, очень болезненное пере-

живание для родителей, вызывающее множество 

негативных эмоций и состояний. Оказавшись без 

необходимой поддержки в подобной ситуации, 

многие чувствуют собственную беспомощность, 

которая провоцирует конфликты, обиды и страхи. 

В итоге мы хотим отметить, что необходимо 

учитывать полученные результаты и сделанные 

выводы для построения эффективной и комплекс-

ной системы помощи семьям, столкнувшимся с 

тяжелым онкологическим заболеванием ребенка. 
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FEATURES OF PARENT-CHILD RELATIONSHIPS IN FAMILIES WITH CANCER CHILD 

DISEASE 

 

Abstract: the article presents the results of data analysis studies of the characteristics of parenting styles, rela-

tionships, parental attitudes in the family with a seriously ill child. In the end, the conclusions that can be used for 

effective and comprehensive psychological support to families with cancer child disease are made. 
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