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ОСОБЛИВОСТІ АСОЦІАЛЬНИХ ПОВЕДІНКОВИХ РЕАКЦІЙ У ПІДЛІТКІВ ТА
СПОСОБИ ЇХ КОРЕКЦІЇ

Резюме. В статті проаналізовано та узагальнено інформацію про асоціальні форми поведінки підлітків, а саме підліткову
злочинність. Розглядаються проблеми підліткової наркоманії, токсикоманії, алкоголізму в їх зв'язку з соціально-економічни-
ми умовами, рівнем культури і виховання та особливостями вищої нервової діяльності підлітків. Обговорюються біологічні,
соціальні та психологічні чинники, які сприяють виникненню девіантних форм поведінки. Наводяться традиційні та альтерна-
тивні методи профілактики і корекції вказаних явищ.
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Вступ
Підліткова злочинність є своєрідним індикаторним

показником соціально-економічного стану суспільно-
го устрою, який надзвичайно чітко реагує у відповідь
на зміни в стані соціально-політичної та фінансово-
економічної ситуації у певній країні, у певному
суспільстві, у відповідь на виникнення аномальних
процесів та явищ, що реєструються у різних сферах
життєдіяльності їх мешканців, тощо  Бондарев, 1988;
Васильев, Тихоненко, 1991 . У цьому контексті необх-
ідно зазначити, що підліткова злочинність має розгля-
датися як масове відносно самостійне соціально-пра-
вове явище, що підпорядковане певним закономірно-
стям, відрізняється наявністю окремих причин та умов,
включає у свою структуру сукупність усіх злочинів, скоє-
них за деякий період, та характеризується кількісними
і якісними показниками  Бочарова, 1991; Леонова,
Бочкарева, 1998 .

Фактично, злочинність є кінцевим виразом протиріч
суспільного розвитку, що тягне за собою негативні
наслідки і для суспільства загалом, і для його окремих
членів. Найбільш яскраво тенденції подібного змісту
проявляються саме у середовищі неповнолітніх осіб,
відмітними рисами здійснення протиправних дій се-
ред яких слід вважати високу питому вагу проявів ван-
далізму, жорстокості, цинізму та насильства, бурхливе
зростання кількості антисуспільних вчинків, виражену
мобільність скоєння злочинів відповідно до об'єктів
посягання, часу та характеру дій  Винов, 1991; Гилинс-
кий, 1991; Васильев, Рудкевич, 2002 .

Проте у будь-якому випадку дослідники сходяться
на думці, що однією з найголовніших причин здійснен-
ня протиправних вчинків та суттєвого зростання зло-
чинності є девіантна поведінка дівчат і юнаків,
відмітною рисою якої слід вважати відхилення повед-
інкових реакцій, дій та вчинків від прийнятих у конк-
ретному середовищі норм міжособистісних стосунків
Бочарова, 1991; Горьковая, 1994; Александровский,
1997 . Серед проявів девіантної поведінки прийнято
виділяти 4 основних типи девіацій: антидисциплінар-
ний, антисоціальний, аутоагресивний та делінквентний.
Проте завжди в основі формування будь-якого з них

знаходяться граничні нервово-психічні порушення,
передусім такі, як психогенні форми патологічного
розвитку особистості, патологічні ситуаційно-осо-
бистісні реакції, окремі форми інтелектуальної недо-
статності, прояви затримки психічного розвитку  Конд-
рашенко, 1988; Гурьева, 1996; Марута, 1999 . Розгля-
даючи патологічні форми девіантної поведінки, до них,
насамперед, слід віднести різноманітні прояви нерво-
во-психічних розладів, що мають граничний характер
і мають у майбутньому або зовсім зникнути, або транс-
формуватися у стійкі патологічні властивості особис-
тості  Ковальов, 1995 . Найбільш поширеними патоло-
гічними проявами поведінкових девіацій є заподіяння
деліквентних вчинків, втеча з дому та бродяжництво,
рання алкоголізація та вживання наркотичних речовин,
схильність до суїцидальних реакцій та транзиторних
сексуальних переверзій  Дмитриева, 1984; Васильев,
Тихоненко, 1991; Исаев, 1996 .

В основі формування девіантних форм поведінки
поряд із низкою соціальних чинників, як вважають на-
уковці, завжди можна знайти цілий ряд біологічних
чинників, передусім характеристик окремих видів кон-
ституції, а також показників, які визначають рівень по-
ширення перинатальної патології та органічних уражень
головного мозку  Гладкова, 1966; Кернберг, 1998;
Сыропятов, 1998 . Крім того не може не звертати на
себе увагу і наявність певної етапності у формуванні
психогенних та патохарактерологічних розладів: невро-
зоподібні розлади екзогенно-органічної або сомато-
генної природи (1 етап), акцентуації характеру (2 етап),
психопатії (3 етап), які також суттєво впливають на особ-
ливості розвитку окремих форм девіантної поведінки
Исаев, 1996; Кожина, 1997; Попов, Вид, 1997; Слюсарь,
1997 .

За даними В.Ю. Попова та В.Д. Виду [1997], залеж-
но від особливостей впливу географічних, національ-
но-етнічних або економічних чинників прояви анти-
соціальної поведінки реєструються серед 5 15% дітей
і підлітків. За даними науковців, процеси збільшення
проявів девіантної поведінки реєструється паралель-
но зі зростанням питомої ваги емоційних розладів та
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явищ і ознак соціальної дезадаптації  Чухраєва, 2000;
Чубаровский, Карпова, 2001 .

Виражене розповсюдження розладів поведінки, які
набувають протиправного змісту, чітко корелює із впли-
вом соціально-економічних чинників, а також з особ-
ливостями сімейного стану, і, насамперед, з тим, чи є
батьки таких підлітків антисоціальними особами або
відрізняються високим рівнем алкоголізації  Дмитрие-
ва, 1984; Ковальов, 1995 . Ще однією провідною причи-
ною суттєвого зростання питомої ваги деліквентних
вчинків, незаперечно, слід вважати пубертатний кри-
зовий період формування особистості, який відбуваєть-
ся у час її соціального та професійного становлення
Буторина, 1984; Дедков, 1995 .

Не можна не звернути увагу і на той факт, що деві-
антні форми поведінки мають виражену спорідненість
з високим рівнем поширення тютюнопаління, наркома-
нійної залежності та токсикоманії  Щеплягина и др., 1999;
Акчурін, 2001 . Дійсно, ще однією із надсуттєвих та ба-
гатогранних проблем щодо формування способу жит-
тя сучасної молоді слід вважати надзвичайно високе
поширення тютюнопаління у підлітковому та юнацько-
му середовищі. У разі вивчення мотиваційних чинників,
які сприяють залученню підлітків до паління виявлено,
що для досить великої кількості юнаків активне спожи-
вання тютюну є змогою більш ефектно виглядати, деякі
більш інтенсивно палять у разі виникнення поганого
настрою, деякі вважають, що паління сприяє встанов-
ленню контактів з людьми та впливає на якість спілку-
вання  Сміян та ін., 2002; Слепченко, 2003 .

Доведено суттєвий вплив на наркотичну ситуацію в
країні складних соціально-економічних умов, а саме:
різкого падіння життєвого рівня населення, значне його
розшарування на "бідних" і "багатих", зростання крим-
іналізації, невпевненість людей у майбутньому,
відсутність соціальних гарантій та соціальної захищеності
[Синицкий, 1998]. В роботі А.М. Нагорної та В.В. Без-
палько [2001] визначене значне помолодіння контин-
генту споживачів наркотиків: в умовах сьогодення 15
16 річні наркомани становлять близько 35% від загаль-
ної кількості хворих, проте, найбільш небезпечним пе-
ріодом щодо початку наркотизації є початок пубертат-
ного віку (11 14 років), особливо тоді, коли мають місце
несприятливий преморбідний фон та наявність психо-
патизації. Встановлено, що основним шляхом отримання
сучасними підлітками 13 17 років інформації антинар-
котичного плану є більш старші підлітки (від 67% до
84%), представники релігійних конфесій (від 47% др.
51%) та засоби масової інформації (від 26% до 36%).
Водночас мотиви утримання учнів від вживання нарко-
тичних речовин є різними в залежності від характеру
постійного проживання: серед мешканців сільської
місцевості переважають культурні мотиви, а саме   по-
ради батьків, педагогів і релігійні переконання, (40 43%)
та страх перед кримінальною відповідальністю (20 39%),
серед мешканців міської місцевості - знання про на-

слідки наркоманії (25 92%) та страх перед криміналь-
ною відповідальністю (16 31%)  Безпалько, 2001; Без-
палько, 2003 .

В останні роки все більшої і більшої актуальності
набуває проблема дитячих та підліткових токсикоманій,
що зумовлена вельми високою доступністю засобів
побутової хімії та характеризується високим рівнем ура-
ження насамперед дітей і підлітків у віці 10 14 років
Акчурін, 2001 . Встановлено, що одним із суттєвіших
чинників, які є пусковим механізмом початку хімічної
інтоксикації, поряд із явищами різноманітних форм
сімейної, шкільної та соціальної дезадаптації, необхід-
но вважати поведінкові реакції, що відхиляються від
загальновизнаних стереотипів  Безпалько, 2003 .

Ранній початок вживання токсичних речовин при-
водить не тільки до порушень морфофункціонального
стану, формування енцефалопатії, але й, у більшості
випадків, зумовлює подальшу наркотизацію препара-
тами опійної групи та психоактивними препаратами [Ба-
баян, Гонопольский, 1987; Безпалько, 2001].

Широке поширення наркоманії та токсикоманії зу-
мовлює пошук не лише традиційних, але й альтерна-
тивних методів профілактики соціально-зумовлених
явищ подібного плану, до яких належать створення то-
вариств анонімних наркоманів та молодіжних центрів,
що отримують безкоштовне лікування, потужну соц-
іальну рекламу, спеціалізованих медичних закладів,
розв'язання низки проблем психологічного та психо-
фізіологічного плану тощо  Процек та ін., 2001 .

Існує декілька наукових підходів, що мають поясню-
вати причини виникнення різноманітних форм девіан-
тної поведінки. Так, відповідно до біологічного тлума-
чення проблеми формування поведінкових проявів, які
відхиляються від загальноприйнятих стандартів, визна-
чають, що провідну роль у цьому відношенні відігра-
ють особливості вищої нервової діяльності, а також певні
відхилення або навіть патологічні зрушення з боку про-
відних корелят нервово-психічного та соматичного роз-
витку  Железнов и др., 1996 .

Проте науковці, які є прибічниками біологічної кон-
цепції, звертаючи прискіпливу увагу на стабільні пове-
дінкові компоненти, що закономірно повторюються та
тісно пов'язані з певними генетичними характеристи-
ками, практично не звертають увагу на виражену ситу-
ативність різних поведінкових вчинків, в тому числі і
тих, які мають делінквентний характер [Железнов и др.,
1996]. Таким чином, біологічні чинники лише побічно
сприяють виникненню девіантних форм поведінки,
міцно поєднуючись та навіть переплітаючись із соціаль-
ними та психологічними. В центрі соціологічних кон-
цепцій щодо визначення пріоритетних факторів, які
зумовлюють особливості формування девіантних форм
поведінки, знаходяться різноманітні соціальні (роль соц-
іальних інституцій, прив'язаність до певної соціальної
ніші, вплив неформальних колективів, тощо) та куль-
турні (певна система цінностей і норм культури, ієрар-
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хія життєвих потреб) чинники [Анурин, 1995; Бондарев,
1988].

Зрештою, психологічний підхід розглядає девіантну
поведінку як наслідок внутрішньоособистісного конф-
лікту, деструкції та саморуйнування особистості, блоку-
вання особистісного зростання, порушень з боку інте-
лектуальної сфери. Доведено, що причиною виникнення
девіацій з боку поведінкових проявів є недостатня сфор-
мованість функціональних систем мозку, які забезпе-
чують розвиток вищих психічних функцій. Крім того,
важливу роль у цих процесах відіграють особливості
особистості і, передусім, знижена самооцінка, почуття
підвищеної тривожності, ригідність основних нервових
процесів, дефіцит емоційних контактів [Петрова, Беля-
кова, 1996; Miles, Carey, 1997; Semczynski et al., 1999;
Vernon, 1999].

Про надзвичайно серйозні труднощі, пов'язані з про-
веденням ефективної корекції девіантної поведінки у
підлітковому віці свідчать результати дослідження, про-
веденого С.В. Глубоковських [2004]. Саме в цьому віці,
за даними численних досліджень, відбувається період
особистісного розвитку, протягом якого людина реаль-
но усвідомлює свої цінностні орієнтації, формуються
самооціночні рішення, виникають почуття дорослості та,
навпаки, бажання емансипуватися від дорослих, що
оточують  Бадмаев, 1999; Белінська, 2000; Сабанадзе,
1996 .

Як один із дійових засобів профілактики правопо-
рушень, запобігання соціальної та педагогічної недба-
лості підлітків необхідно розглядати фізичне вихован-
ня, що є джерелом естетичного та морального вихо-
вання особистості  Беседина, 1997; Куренцов, Левцен-
кова, 1991; Steiner et al., 2000 . Для корекції девіантної
поведінки підлітків особливу значущість мають заняття

фізичною культурою та спортом, що можуть сприяти
позитивній перебудові мотиваційної спрямованості та
сфери домагань дівчат і юнаків. Причому слід врахува-
ти, що підлітковий вік є найбільш сприятливим періо-
дом для застосування різних засобів та методів педа-
гогічного впливу подібного змісту  Куренцов, Левцен-
кова, 1991; Проскурина и др., 1999; Яровенко, 2001;
Patel et al., 1998 . Спостереження показують, що одним
з педагогічно виправданих шляхів у вихованні "важ-
ких" школярів є розвиток збуджувальної мотивації до
подолання труднощів у ході виконання фізичної робо-
ти  Сухарев, 2000 . Багато педагогів підкреслюють, що
саме гуртки та клуби з фізкультурною спрямованістю, а
також спортивні секції, забезпечують найбільший ефект
у вихованні "важких" підлітків  Пилипей, 1991; Дедков,
1995 .

Висновки та перспективи подальш их
розроб ок

1. Асоціальна поведінка підлітків являє собою бага-
тогранне соціально-правове явище, що включає в себе
насамперед антидисциплінарний, антисоціальний, ауто-
агресивний та делінквентний компоненти та характе-
ризується рядом кількісних і якісних показників.

2. Найбільшого значення у виникненні різних форм
асоціальної поведінки підлітків набувають біологічні
чинники, а саме нервово-психічні розлади, які міцно
поєднуючись із соціальними та психологічними пробле-
мами сприяють ранній алкоголізації, наркоманії, схиль-
ності до суїциду.

3. Пошук ефективних методів профілактики та ко-
рекції патологічних форм поведінки підлітків - є перс-
пективним напрямком подальших медико-соціальних
досліджень.
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Катилов А. В.
ОСОБЕН НОСТ И АСОЦИА ЛЬНЫХ ПОВЕДЕ НЧЕСКИХ РЕАК ЦИЙ У ПОДРОСТКОВ  И СПОСОБЫ И Х КОРЕКЦ ИИ
Резюме.  В статье проанализирована и обобщена информация об асоциальных формах поведения подростков, а именно
подростковой преступности. Рассматриваются проблемы подростковой наркомании, токсикомании, алкоголизма в их свя-
зи с социально-экономическими условиями, уровнем культуры и воспитания и особенностями высшей нервной деятель-
ности подростков. Обсуждаются биологические, социальные и психологические причины, которые способствуют возник-
новению девиантных форм поведения. Приводятся традиционные и альтернативные методы профилактики и коррекции
указанных явлений.
Ключевые слова:  атипичные поведенческие реакции, подростковая преступность, социальная реабилитация подростков.

Katilov  O. V.
ANTISOCIAL BEHAVIOR FEATURES OF ADOLESCENTS AND W AYS OF ITS CORRECTION
Summary.  The article analyzes and summarizes information about antisocial behavior of adolescents, such as juvenile delinquency.
The problems of teenage drug addiction, substance abuse, alcohol abuse in their relationship with social and economic conditions, the
level of culture and education and features of higher nervous activity in adolescents. We discuss the biological, social and psychological
factors that contribute to the emergence of deviant behaviors. We present the traditional and alternative methods of prevention and
correction of these effects.
Key words:  atypical behavioral responses, juvenile delinquency, social rehabilitation of adolescents.
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ОНІХОМІКОЗ У ВІННИЦЬКІЙ ОБЛАСТІ: ПОГЛЯД НА ПРОБЛЕМУ ЧЕРЕЗ
ПРИЗМУ ПОПУЛЯЦІЙНОГО ДОСЛІДЖЕННЯ

Резюме. У статті представлені результати популяційного дослідження поширеності оніхомікозу у Вінницькій області.
Проведено порівняння отриманих результатів з іншими дослідженнями. За отриманими результатами можна зробити висно-
вок про недостатню діагностику хворих на оніхомікоз в регіоні.
Ключові слова: оніхомікоз, захворюванiсть, епідеміологічне дослідження.

Вступ
Період кінця XX - початку XXI століття характеризуєть-

ся помітним зростанням рівня захворюваності на міко-
зи. Особливістю стало значне територіальне поширен-
ня низки грибкових інфекцій, зокрема дерматофітій,
що можна пояснити інтенсивнішою міграцією населен-
ня та змінами способу життя в індустріальних країнах
[Nsanze et al., 1995; Bramono, 2005; Brilhante et al., 2007].
За даними ВООЗ, у середньому кожний п'ятий житель
Землі інфікований грибами, а кожний десятий має ви-
ражені клінічні прояви. Інфікованість населення євро-
пейських країн мікозами стоп становить від 20 до 70%
[Коляденко, Степаненко, 2001; Коляденко, Короленко
2003; Sarma et al., 2008]. Аналогічна ситуація склалася і
в Україні. Це значною мірою зумовили соціальні, ме-
дичні та фармакологічні чинники. Зокрема, погіршила-
ся санітарно-просвітницька робота, розширилася мере-
жа послуг для населення, таких як басейни, сауни, кос-
метологічні кабінети, що за умови недотримання відпо-
відних санітарних норм можуть ставати осередками
інфекції, також є певні проблеми з лікуванням від гриб-
кових хвороб соціально неблагополучних прошарків

населення [Clayton, 1992; Qureshi et al., 2004; Chowdhary
et al., 2005].

У 1999 році в Україні під координацією кафедри дер-
матовенерології Національного медичного університе-
ту імені О.О. Богомольця було проведено "Ахіллес-про-
ект України". У рамках проекту було обстежено 92 492
громадян, з яких у 28 823 (31%) було виявлено гриб-
кові інфекції, а оніхомікози - у 14 715 (16%), що стано-
вить 52%.

За даними європейської частини Ахіллес-проекту,
оніхомікози (ОМ) діагностують у 23% пацієнтів загаль-
ної популяції та у 40% - із захворюваннями стоп. За
результатами Ахіллес-проекту, проведеного в Україні,
мікоз ступень має 31% хворих загальної популяції [Ру-
денко и др., 2000; Коляденко, Короленко, 2003; Руден-
ко и др., 2007]. Серед них оніхомікоз ступень (ОМС)
виявляють у 52% [Руденко и др., 2000; Коляденко, Ко-
роленко, 2003].

Дані щодо впливу статі на частоту захворювання на
ОМ у літературі часті. Зокрема, на це вказують дані "Ах-
іллес-проекту", проведеного в Європі: ОМС частіше


