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В статье описаны пять этапов проведения психологической
диагностики и коррекции при нарушенных семенных отно%
шениях. Определено, что психологическое консультирова%
ние охватывает несколько десятков методов воздействия на
пациента при помощи различных коррекционных методов и
подходов, а также их комбинаций в зависимости от ситуа%
ции. К возникновению психологического варианта дисгар%
монии приводят такие черты у супругов, как доминантность,
замкнутость, подозрительность, самодостаточность, фрус%
тированность, импульсивность, а также повышенный уро%
вень конституциональной тревожности, склонность к аф%
фективной экзальтации и резким перепадам настроения.
Сделан вывод о всевозрастающей необходимости и целесо%
образности включения психолога в работу с супружескими
парами с дисгармониями в сексуальных отношениях.
Ключевые слова: сексуальные дисгармонии, психологическая
диагностика, психологическая коррекция, личностные харак'
терологические особенности.

Необходимость привлечения психолога в процесс реше-
ния проблем, связанных с сексуальными дисгармония-

ми в семье, обусловлена все более возрастающим влиянием
психологических факторов на пациентов, обращающихся с
жалобами на проблемы в интимных отношениях [3]. 

Наша жизнь и окружающий нас социум предъявляют к
нам все более повышенные требования. Скорость жизни по-
стоянно увеличивается, информационные перегрузки, не-
стабильность социальной среды и т.д. – все это в значитель-
ной мере оказывает влияние как на физическое здоровье, так
и на психологическое и эмоциональное состояние. Организм
является целостной системой и потому очень важно со вни-
манием и бережностью относиться к его составляющим. 

Уже к концу ХХ века многие начали обращать внимание
на возникающие проблемы, связанные с интимными отно-
шениями. На данный момент ни для кого не секрет, что на
такой сложный процесс, как сексуальные отношения, оказы-
вают влияние как физиологические, так и психологические
и эмоциональные переживания [11]. С этого момента стало
ясно, что пациенты нуждаются не только в медикаментозном
лечении, но и в помощи психолога [2, 14]. При этом, психо-
лог должен быть специалистом именно в сфере сексологии и
сексопатологии, а также иметь подготовку медицинского
психолога (на то есть веские основания).

Здесь необходимо обратить особое внимание на специали-
зацию психолога. Ведь некоторые наивно полагают, что психо-
лог по определению может оказывать всестороннюю помощь.
В реальности психологи, как и врачи, учителя и специалисты
других профессий, имеют свою специализацию. Так, одни за-
нимаются оказанием помощи в решении проблем детского
возраста, другие – в работе с личностным ростом и т.д. Работой
с семейными парами, имеющими проблемы в вопросах сексу-
альных отношениях, занимается психолог, имеющий соответ-
ствующее образование, подготовку, а также опыт работы. 

Очень важно отметить, что психолог начинает работать
тогда, когда исключены физиологические заболевания, либо

пациент имеет какое-либо заболевание, которое, по мнению
специалистов (сексопатологов и др.), не является доминиру-
ющим для проявления той симптоматики, на которую ука-
зывает пациент. Поэтому работу следует проводить ком-
плексно, так сказать, в команде психологов, специализирую-
щихся на оказании помощи семьям с сексуальными дисгар-
мониями, сексуальными нарушениями, проблемами психо-
неврологического и психологического характера [9, 10].

Таким образом, на прием к психологу попадают мужчи-
ны, женщины, семейные пары, которые прошли все предва-
рительные обследования и консультации гинекологов, уро-
логов, сексопатологов, при необходимости и других специа-
листов, так как сексуальные нарушения могут носить вто-
ричный характер [5, 6]. Необходимо обратить внимание на
то, что семейные пары, приходящие на прием к сексопатоло-
гу, психологу проходят значительный, часто очень долгий
путь, самостоятельно пытаясь доступными им способами,
улучшить положение дел. Нарушения же межличностных
отношений супружеских пар при сексуальной дисгармонии
отмечаются в 70–72% случаев [12]. 

Часто на прием обращаются пары, которые уже были на
консультациях у психологов, но те, не имея достаточной ква-
лификации, не смогли оказать нужную помощь. В таком слу-
чае работа с такими пациентами оказывается еще более за-
труднительна, так как при наличии достаточно высокого
уровня интеллекта, они уже имеют негативный опыт обра-
щения к психологу. 

Необходимо отметить, что существует связь между сек-
суальным здоровьем и уровнем образования супругов: ре-
зультаты многих исследований свидетельствуют о том, что
чем он выше, тем чаще встречается социально-психологиче-
ская дезадаптации супружеской пары [4].

Работа психолога с семейными парами носит структури-
рованный характер, который включает в себя несколько эта-
пов. Чаще всего на первый прием приходят оба супруга. 

Первый этап – знакомство. На этом этапе необходимо вы-
яснить круг проблем, с которыми пришли супруги, а также их
видение решения проблемы. Бывает, что один из супругов
считает, что проблема заключается в другом супруге или в ка-
ких-либо обстоятельствах, только не в нем самом. Нередки
случаи, что супруги переходят к взаимным обвинениям и вы-
сказыванию личных претензий. А некоторые вообще отказы-
ваются говорить в присутствии супруга (супруги). Уже на
этом этапе можно судить о глубине эмоциональных пережи-
ваний пациентов, так как ничто так не выявляет уровень куль-
туры людей, как их поведение в процессе конфликта [13].

Также на этом этапе супруги знакомятся с планом рабо-
ты, целью которого является: гармонизация семейных отно-
шений, решение проблем, связанных с сексуальными вза-
имоотношениями и сохранением семьи. 

Нередки случаи, когда в беседе с супругами выясняется,
что сексуальные нарушения связаны с дефицитом необходи-
мой просветительской информации [1].

Необходимо уделить внимание такому аспекту, как до-
бровольное желание каждого из супругов в проведении ра-
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боты, а также степень ответственности в достижении цели
(это дает возможность предупредить самоустранение од-
ного из супругов от работы и (или) перекладывания ответ-
ственности за достижение цели на другого супруга или ку-
ратора). 

Следующий, второй этап [12] – это индивидуальная пси-
хологическая диагностика. Сложность и многообразие
свойств личности диктуют необходимость выделения ее ос-
новополагающих, глубинных характеристик [3]. На этом эта-
пе проводят психологическую диагностику, которая включа-
ет в себя методики, направленные на изучение супругов с по-
зиции их личностных и характерологических особенностей, а
также изучение внутрисемейных взаимоотношений.

На третьем этапе индивидуально обсуждаются и уточня-
ются результаты проведенного психологического исследова-
ния, формируются индивидуальные программы работы для
каждого из супругов согласно полученным результатам в
контексте гармонизации семейных отношений. 

Четвертый этап: реализация намеченной программы
(плана коррекционной работы) с помощью различных кор-
рекционных методов и подходов). В своей работе психолог
имеет возможность выбора методов и подходов для оказания
психологической помощи семьям с сексуальными дисгармо-
ниями. Наиболее часто используемые методы – это семей-
ная психологическая коррекция, рационально-эмотивное
поведенческое консультирование [2], разъяснительный, па-
тогенетический и другие подходы. 

Психологическое консультирование охватывает не-
сколько десятков методов воздействия на пациента. Реали-
зация данного пункта при помощи различных коррекцион-
ных методов и подходов, а также их комбинаций в зависимо-
сти от ситуации. 

На этом этапе возможна как индивидуальная работа, так
и совместные консультации супругов.

Завершающим, пятым этапом является подведение ито-
гов, озвучивание совместных достижений, построение пла-
нов на будущее.

В отношении личностных особенностей супругов, об-
ратившихся к нам за помощью, можно выделить наиболее
часто встречающиеся характерологические особенности.
Чаще всего это личности с повышенным уровнем консти-
туциональной тревожности, склонные к аффективной эк-
зальтации, резким перепадам настроения. В суждениях
часто отмечается категоричность, максималистский под-
ход, отсутствие или частичная критичность к собствен-
ным действиям. 

По нашим данным, семейные пары с наличием проблем в
сексуальных отношениях, также имеют проблемы в обще-
нии, часто продиктованные невысказанными обидами и пре-
тензиями. Также возникновению психологического вариан-
та дисгармонии способствует наличие у супругов таких черт,
как доминантность, замкнутость, подозрительность, самодо-
статочность, фрустированность, импульсивность и т.п. [7]. В
некоторых случаях обнаруживается влияние воспитания ро-
дителей на проблемы, которые возникли в сексуальных от-
ношениях у уже взрослых людей. 

В табл. 1, 2 обобщены данные о работе, проводимой в от-
делении врачебного семейно-психологического консульти-
рования Луганской областной клинической психоневроло-
гической больницы. Работу проводили два раза в неделю по
шесть часов. 

Из табл. 2 следует, что количество пациентов для психо-
логической коррекции неуклонно возрастает (179; 327; 300;
380). То есть, повышается уровень оказания специализиро-
ванной помощи при сексуальных дисгармониях.

ВЫВОДЫ
1. Возрастает необходимость и целесообразность вклю-

чения психолога в работу с супружескими парами с дисгар-
мониями в сексуальных отношениях. Такие семьи не могут
самостоятельно разрешать возникающие в их семейной жиз-
ни противоречия и конфликты

2. Возможно использование различных методов и подхо-
дов психологической коррекции и консультирования.

Особливості психологічної корекції 
при сімейних дисгармоніях
Є.Ю. Тарапура, О.Ю. Кукурекіна

У статті описані п’ять етапів проведення психологічної діагностики
та корекції при порушених родинних стосунках. Визначено, що пси-
хологічне консультування охоплює кілька десятків методів впливу
на пацієнта за допомогою різних корекційних методів і підходів, а
так само їхніх комбінацій залежно від ситуації. До виникнення пси-
хологічного варіанта дисгармонії призводять такі риси у подружжя,
як домінантність, замкнутість, підозрілість, самодостатність, фруст-
рированість, імпульсивність, а також підвищений рівень консти-
туціональної тривожності, схильність до афективної екзальтації і
різких перепадів настрою. Зроблено висновок про всезростаючу не-
обхідність і доцільність включення психолога в роботу з по-
дружніми парами з дисгармоніями в сексуальних стосунках.
Ключові слова: сексуальні дисгармонії, психологічна діагностика,
психологічна корекція, особистісні характерологічні особливості.

Таблица 1
Êîëè÷åñòâî ïàöèåíòîâ, îáðàòèâøèõñÿ äëÿ ïñèõîëîãè÷åñêîé äèàãíîñòèêè

Таблица 2
Êîëè÷åñòâî ïðèåìîâ ïñèõîëîãà äëÿ ïñèõîëîãè÷åñêîé êîððåêöèè

Количество приемов

психолога

2013 г. 2011 г. 2012 г. 2013 г.

Абс. число % Абс. число % Абс. число % Абс. число %

Количество приемов мужчин 108 60,3 184 56,3 172 57,3 189 49,7

Количество приемов женщин 71 39,7 143 43,7 128 42,7 191 50,3

Общее количество приемов 179 100 327 100 300 100 380 100

Количество пациентов
2010 г. 2011 г. 2012 г. 2013 г.

Абс. число % Абс. число % Абс. число % Абс. число %

Мужчины 29 55,8 59 60,8 39 52 38 46,3

Женщины 23 44,2 38 39,2 36 48 44 53,7

Общее количество 52 100 97 100 75 100 82 100

Количество семейных пар 15 28,8 17 17,5 16 21,3 19 23,2
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Features of psychological adjustment
at family disharmony
E.J. Tarapur, E.J. Kukurekina

Designated five stages of psychological diagnosis and correction in
impaired seed relations. Determined, that counseling covers several
dozen methods to the patient through a variety of corrective methods
and approaches, as well as combinations thereof, depending on the situ-

ation. Emergence of psychological disharmony option helps the spouses
of such features as dominance , isolation , suspicion , self-sufficiency ,
frustirovannost impulsiveness . And as the owners of high- level consti-
tutional anxiety prone to affective exaltation and mood swings . It is
concluded that increasing the need and feasibility of introducing a psy-
chologist working with couples with disharmonies in sexual relations.
Key words: sexual disharmony, psychological diagnosis, psychological
adjustment, personal character traits.
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Н О В О С Т И  М Е Д И Ц И Н Ы

Искусственная хромосома че/
ловека (Human artificial chromo/
some, HAC) представляет собой
созданную методами хромосо/
мной инженерии "микрохромо/
сому", содержащую необходи/
мые разработчикам гены. Глав/
ное достоинство HAC / стабиль/
ная долгосрочная экспрессия без
влияния на геном клетки/хозяи/
на. Искусственная хромосома не
встраивается и не нарушает ДНК
пациента, эффективно работает
длительное время, может доста/
вить в клетку гораздо больше ге/
нетической информации, чем
любые другие векторы, а кроме
того, при делении клетки такая
хромосома равномерно пере/

дастся дочерним клеткам.
Наибольших успехов в области

создания и изучения использова/
ния НАС достигли Митсуо Оши/
мура (Япония) и Джулио Коссу
(Великобритания). В 2011 году
Митсуо Ошимура опубликовал
результаты работы, в которой
впервые описал возможность ис/
пользования искусственных хро/
мосом для лечения наследствен/
ного заболевания / миодистро/
фии Дюшена.

Специалисты ИСКЧ разрабо/
тали функционирующую искус/
ственную хромосому человека,
предназначенную для коррекции
наследственных поясно/конеч/
ностных мышечных дистрофий. В

настоящее время компания ак/
тивно проводит исследования
данной разработки в экспери/
ментах на клеточных культурах и с
животными.

Алексей Томилин, член/корре/
спондент РАН, заведующий лабо/
раторией молекулярной биоло/
гии стволовых клеток Института
цитологии РАН, занимающийся
данной разработкой совместно с
научной группой ИСКЧ, считает,
что "искусственные хромосомы
человека могут иметь огромную
практическую значимость для ле/
чения широкого ряда заболева/
ний, в том числе наследственных.
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