z JI.C. Beirorckuii, elevul lui Pierre Janet?

Sau impactul teorii conduitei a lui Pierre Janet asupra elaboririi si aplicarii teoriei

dezvoltarii functiilor psihice superioare a lui JI.C. Boirorckuii

Petru Jelescu, dr. hab. in psihol, prof. univ.,
UPS ,,Ion Creangd” din Chisinau

In anul 2009 s-au implinit 150 de ani de la nasterea marelui psiholog francez Pierre Janet
(1859-1947). In istoria psihologiei el ,,a incercat pentru prima dati si elaboreze sistemul conceptual
al psihologiei conduitei care spre deosebire de psihologia comportamentald — behaviorism — nu
numai ca nu avea scopul sa reducd actiunile omului la niste reactii elementare, dar, dimpotriva, sa
demonstreze legitimitatea dezvoltarii formelor superioare de conduitd din cele inferioare care

genetic si structural le precede” [8, p.329].

P.Janet este reprezentantul tipic al scolii franceze, numita uneori ,,scoala franceza a psihologiei
empirice”, intemeietorul careia, pe drept cuvint, este considerat Theodule Ribot (1839-1916). Acesta
atribuia o important{d extraordinara componentelor motorii in dezvoltarea psihica. Ucenicul sau,
P.Janet, a plasat in centrul atentiei investigatiilor sale formele avansate de conduitd umana, inclusiv
functiile psihice superioare (memoria logica, gindirea abstractd, imaginatia creativd, limbajul
semiotic, atentia voluntara, cititul, scrisul, calculul etc.), toate fiind conditionate, in viziunea sa,
social si cultural [3]. El ,,a tins sa realizeze un astfel de criteriu al conduitei, cum sint schimbarile
mediului extern, Infaptuite de catre nsasi subiectul cognitiv” [8, p.329]. Astfel, Janet a demonstrat

caracterul activ, constient, productiv si progresiv al conduitei socio-culturale a omului.

Psihologia evolutionistd a lui P.Janet, conceptele sale fundamentale despre actiune, orientare,
geneza, interiorizare, ierarhie, niveluri, semn, semnal, simbol, credintd, personalitate, colaborare,
planificare, progres etc. au fost ulterior dezvoltate de catre elevii sai Henry Pieron (1881-1964) in
cadrul studierii evolutiei psihicului in plan biologic, Jean Piaget (1896-1980) din perspectiva
psihologiei genetice, Ineas Meerson (1888-1983) sub aspectul psihologiei istorice s.a.

Conceptia psihologica a lui Pierre Janet si-a lasat profund amprenta asupra stiintei psihologice

in ansamblu, inclusiv asupra celei sovietice, iar ulterior, drept consecintd, asupra celei exsovietice.
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In particular, ideile lui Pierre Janet au avut, as zice, un impact decisiv asupra elaborarii si aplicarii
teorii dezvoltarii functiilor psihice superioare a lui JI.C. Beirorckuid, care teorie, in fond, poate fi
consideratd, probabil, o preluare si continuare a teoriei conduitei a lui Pierre Janet. Astfel, JI.C.
Beirorckuii (1896-1934) in lucrarea ,,Mcmopus pazsumus gvicuiux ncuxuueckux ¢gyuxyut” (1931),
facind referintd la legea fundamentala a psihologiei, scrie: ,,Istoria dezvoltarii semnelor ne conduce
spre o lege mult mai generald, ce dirijeaza cu dezvoltarea conduitei. P.Janet o numeste legea
fundamentald a psihologiei. Esenta ei consta in faptul ca in procesul dezvoltarii copilul incepe sa
aplice fata de sine acele forme ale conduitei care initial au fost aplicate de catre altii fatd de el”  [4,
p.141]. In articolul ,,Komrexmus xax (axmop pazeumus Oegpexmugnozo pe6énxa(1931) JI.C.
Beirorckuii precizeaza ca ,,cercetarea functiilor psihice superioare pe parcursul dezvoltarii lor ne
convinge ca ele au o provienenta sociala atit in filogeneza, cit si in ontogeneza”[5, pp.196-197]. Tot
aici JI.C. Berorckmii  continud: ,,a urmari trecerea formelor colective de colaborare 1n forme
individuale ale conduitei copilului inseamna a surprinde principiul de constituire a functiilor psihice
superioare §i a dezvoltarii lor” [5, p.197]. Constituirea fiecarei dintre aceste functii, aratd
Brirotckui, ,,se supune unei si aceleiasi legitdti, si anume: fiecare functie psihica superioara apare
in procesul dezvoltarii conduitei de doud ori: inifial ca functie a conduitei colective, ca forma a
colaborarii sau a interactiunii, ca mijloc de adaptare sociald, adica ca o categorie interpsihologica,
apoi a doua oara ca mod de conduitd individuald a copilului, ca mijloc de adaptare personald, ca
proces intern de conduita, ca o categorie intrapsihologicd” [ibidem]. Aceastd legitate, accentueaza
autorul, se referd deopotrivd la atentia voluntara, la memoria logica, la formarea notiunilor, la
dezvoltarea vointei, a cugetarii (meditatiei), a comunicarii, a personalitdfii, a activitatii de munca etc.

[4, pp.141,143,145].

JI.C. BriroTckuii aratd ca ,,justetea acestei legi nicdieri nu transpare asa, ca in aplicarea
semnului” [4, p.141], despre care Pierre Janet scria ca el, semnul, ajunge la om ,,la expresia verbala,
la limbaj, prima forma a acestuia fiind comanda-ascultare — act social intelectual” [3, p.93]. In acest
sens JI.C. Beirotckuii repetd gindul lui Janet: ,,Initial semnul intotdeauna este un mijloc de legatura
sociald, un mijloc de influenta asupra altora si numai dupa aceasta este un mijloc de influenta asupra
sa” [4, p.141]. ,,Cuvintul, — continud Beirorckutii, citindu-1 pe Janet, - initial a fost nu altceva decit o
comanda pentru altii, dupa care a traversat o istorie complicatd, constituitd din imitari, schimbari de
functii etc. si numai treptat s-a desprins de actiune” [4, p.142]. ,,Limbajul, — scrie JI.C. Beirorckuit

cu referintd la P.Janet, — constituie functia centrald a legaturii sociale si a culturii conduitei
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personalitatii” [4, pp.142-143]. ,,De aceea, — conchide JI.C. Breirorckuii, evocindu-l pe Janet, —
istoria personalitatii este indeosebi de povatuitoare si transferul de la exterior la interior, de la

functia sociala la cea individuala transpare aici cu o claritate evidenta” [4, p.143].
Cercetarile stiintifice din ultimul timp, realizate de catre noi prin prisma conceptiei actional-

sistemice asupra genezei negarii la copii in perioada preverbala (de la nastere pina la 18 luni), spre
regret, pun la indoiala legea genetica generald a dezvoltarii cultural-istorice a copilului, formulata la
timpul sau  de catre JI.C.Bweirotrckuii [1, p.226]. Spre deosebire de el, noi consideram ca atit
dezvoltarea fiecarui proces aparte cit si a psihicului in ansamblu are loc nu ,,in doud planuri” si nu
,»de doua ori” pe rind, ci disjunctiv-nedsjunctiv in mod sistemic unitar bio-psiho-socio-cultural.
Perioadele latente, sau ,,eclipsele”, persistente intre aparitia unui sau altui nivel de dezvoltare (social
si psihologic, biologic si social etc.), nu inseamna si Intreruperea de facto a procesului de dezvoltare
ca atare. In acest sens J. Piaget sustine ci ,, Marea lectie pe care o comporta studiul genezei — sau al
genezelor — este, dimpotriva, de a ardta ca nu existd niciodatd inceputuri absolute...ca totul este
geneza...ca geneza se indeparteazd la nesfirsit (in trecut), cdci fazele psihogenetice cele mai
elementare sint precedate, la rindul lor, de faze intr-un fel organo-genetice etc. A afirma necesitatea
de a ajunge la geneza, nu inseamna deci nicidecum a acorda un privilegiu cutdrei faze, considerata

ca initiala, in mod absolut” [2, p.7].

JI.C. Beirorckwii in elaborarea teoriei cultural-istorice s-a sprijinit si pe alte concepte a lui
P.Janet. El, insa, cu parere de rau, nu prea aminteste de numele acestuia. Despre faptul in cauza ne
vorbeste si psihologul sovietic JI.A.Paag3uxoBckuii, care in comentariile sale la lucrarea lui JI.C.
Boirorckuii ,,Muiunenue u peuv” (1934) scrie cd ,,Chestiunea despre influenta lui Janet asupra lui
Brirotckuit se pare ca nu este suficient studiatd” si ca ,,Beirorckuit aminteste relativ rar de lucrérile
lui Janet” [7, p.483]. JI.A.Pam3uxoBckuii continud foarte delicat acest gind, facind, pare-se, o
anumita aluzie: ,, ...Abordarea integral-istorica a psihicului de catre ultimul (de catre P.Janet — n.n.),
aprecierea de catre acesta a rolului muncii in dezvoltarea psihica pare cd sint mult Tn consonanta cu
creatia lui Berorckmii” [ibidem]. In sfirsit, JI.A.Pag3uxoBckuii mentioneaza ci ,,Despre influenta lui
Janet asupra lui Beirorckuii se poate de judecat indirect — dupd acea influentd pe care lucrarile lui
Janet au exercitat-o asupra cercetarii lui A.H.JIeontbeB ,,Pazsumue namamu” (1931)...”[ibidem]. In
aceastd lucrare A.H.JleonTeeB demonstreaza experimental ca ,,dezvoltarea formelor superioare ale

memoriei are loc prin intermediul memorarii cu ajutorul stimulentilor-semne exterioare” [6, p.62],
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convingindu-se, astfel, de justetea ideilor lui P.Janet despre interiorizare (,,BpamiuBanue”), despre
socializare, despre rolul formarii (educarii) functiilor psihice superioare, despre metoda aplicata s.a.
Cit priveste metoda folosita de P.Janet in studierea limbajului , JI.C. Beirorckuii scrie: ,,Noi dorim
doar sa zicem ca metoda de cercetare pe care el (P.Janet — n.n.) o propune este absolut indiscutabila

din punctul de vedere al istoriei dezvoltarii culturale a copilului” [4, p.142].

Asadar, cele relatate ne fac sd presupunem ca teoria conduitei a lui P.Janet a avut un impact
decisiv asupra elaborarii si aplicarii teoriei dezvoltarii functiilor psihice superioare a lui JI.C.

Brirorckuii. Oare nu cumva acesta, JI.C. Beirorckuii, a fost elevul lui Pierre Janet?
Summury
JI.C. BoIrorckuii, is the student of P. Janet?

In this article is launched the hypothesis about the influence of P.Janet on the elaboration and
application of development theory’s higher mental functions JI.C. Beirorckuii. That impact, as we

found proved to be a decisive, so that we wonder if JI.C. Brirorckuii is the student of P.Janet.
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oltarea afectivititii in ontogeneza si formarea la copii a atitudinilor fata de parinti
Daniliuc Natalia, USMF , Nicolae Testemitanu”, Chisindu

Atitudinile ca trairi afective pozitive si negative constituie temelia sentimentelor. Acestea se
formeaza in urma generalizarii specifice si integrarii trairilor afective in formatiuni constante.
Atitudinile au drept origine traiirea  placerii/neplacerii in dependenta de
corespunderea/necorespunderea obiectului trebuintei actualizate a subiectului. Functia de bazd a
acestor trairi rezidd in evaluareca obiectului, in formarea atitudinii fatd de el. Trairea afectiva
evaluativa pozitiva sau negativa se fixeaza si se transfera asupra imaginii integre a obiectului ce a
provocat-o. In rezultatul repetarii transferului la subiect apare un sistem stabil de atitudini pozitive
sau negative fatd de obiectele ce au semnificatie vitala nemijlocita. Trairile de acest gen sunt numite
trairi afective fundamentale. Dezvoltarea lor aduce in sfera afectiva a subiectului formatiuni stabile in
formd de atitudini pozitive sau negative. Trdirile afective fundamentale se impart in trdiri de ordin
inferior si superior. Primele sunt corelate de trebuintele organice, iar cele de ordin superior corespund
trebuintelor specific umane. Anume acestea din urma constituie sentimentele [1].

Psihogeneza trairilor afective fundamentale a fost reflectata in diverse lucrari psihologice.

JI. C. Beirorckmii [2] a mentionat, cd in viata psihicd a nou-ndscutului componentele
senzoriale si afective sunt indisolubil contopite si pot fi numite stari senzorial-afective. Trairile
afective ale individului in perioada data sunt legate de starile sale si nu de obiectele din jur. Viata
afectivd a nou-nascutului se caracterizeazd prin urmatoarele trei particularitati. Prima indica
prevalarea trairilor nediferentiate ce prezintd un aliaj al impulsurilor, afectivitatii si senzatiilor. A
doua particularitate denota ca nou-ndscutul nu se evidentiaza pe sine si nici trairile sale in legatura cu
perceptia lumii obiectuale si sociale. A treia particularitate constd in aceea ca toate impresiile ce vin
din exterior se prezintd intr-o unitate cu afectivitatea care atribuie acestor impresii 0 anumitd nuanta.
Functia conotativa a trairilor afective in perioada data este explicatd de catre H. Wallon [3] astfel:
trairile afective ale nou-nascutului sunt intruchipate in contractarile musculare, in reactiile postural-
tonice sau pozele afective, pe care savantul le numeste ,,atitudini emotionale”. Anume acestea dau
tonul realului, ele sunt un fel de prevenire care concentreaza in jurul sau toate Imprejurdrile realitatii
reunite in acel moment. Fiecare traire afectiva (sau ,,atitudine emotionala”) raspunde unei anumite

situatii. Trairile afective si situatia corespunzatoare se implicd reciproc, constituind la copil un fel
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global de a reactiona. Ca urmare se efectueaza o totalizare indiviza intre trairile afective si incidentele
exterioare. Transferul trairilor afective asupra mediului, repetarea acestui transfer contribuie la
formarea complexelor afective ce realizeaza primele legaturi ale nou-nascutului cu mediul social.
Despre aceste legaturi H. Wallon a avut de scris 1n paginile lucrarii sale ,,Evolutia psihologica a
copilului”: ,, Atitudinile care formeaza emotiile, efectele sonore si vizuale ale acestor emotii sunt
pentru altul stimulari de un mare interes, avand puterea de a mobiliza reactii asemanatoare,
complementare sau reciproce, adica in raport cu situatia al carei efect si indice il aratd. Un fel de
consonantd, de acord sau de opozitie, apare chiar de la inceput intre atitudinile emotionale ale
subiectilor care se intdlnesc in acelasi cAmp de perceptie si de actiune. Intre ei contactul se stabileste
prin mimetism sau contrast afectiv. In felul acesta se stabileste un prim mod concret si pragmatic de
intelegere mutuald, mai bine-zis, participare mutuald” [3, p. 96]. Fenomenul de ecou corporal, care se
instaureaza intre copil si adult, contribuie Tn mod fundamental la aparitia interferentelor in trairile
afective, iar mai tarziu si a sintoniei afective. Sincretismul trairilor afective, forta si vioiciunea lor,
contribuie la formarea reactiilor emotionale conditionate. In rezultat incidentele exterioare cu timpul
dobandesc puterea de a dezlantui trairi afective, de a le reinvia mai tarziu asa, cum ar face-o intreaga
situatie.

Referindu-se la dezvoltarea afectivitatii pe parcursul prunciei, JI. C. Beirorckuii a mengionat,
ca in prima stadie a acestei perioade afectivitatea ia forma interesului receptiv fatda de lumea
inconjuritoare. In perioada dati in comportamentul copilului predomina exprimarea afectiva, reactii
instantanee si directe, pozitive sau negative, ce poarta caracter situativ si denota atitudinea lui fata de
schimbarea situatiei, gradul de satisfactie/insatisfactie produs de aceasta schimbare. Dat fiind faptul,
ca adultul este initiatorul crearii si modificarii situatiilor, izvorul satisfacerii trebuintelor vitale,
trebuintei in noi impresii si trebuintei de comunicare a pruncului, trairile lui afective situative se
transfera asupra adultului, se obiectiveaza in persoana lui. In asa fel, triirile afective situative se
generalizeazd si, ca urmare, se formeazad trairile afective obiectivate sau emotiile obiectivate.
Prezenta la prunc a emotiilor obiectivate se observa in manifestarea simpatiei selective, sintoniei
afective si atasamentului. Acestea denotd formarea la copil a atitudinii pozitive constante fatd de
adult, a trairilor fundamentale in raport cu el. Natura psihologica a simpatiei fata de adult a pruncilor
in varsta de 6 luni a fost in mod experimental cercetatd de catre C. B. Kopuunkas. Autoarea a
constatat ca simpatia fatd de adult apare la copil in urma acumularii actelor de comunicare

satisfacatoare pentru acesta. In cazul in care comunicarea avea caracter necorespunzator trebuintelor
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copilului, tonul afectiv al atitudinii lui fatd de adult se modifica in directia reducerii simpatiei ca
urmare a trairii de catre prunc a insatisfactiei din cauza adultului.

Din relatarile facute pana aici deducem, ca trairile afective situative si cele obiectivate nu apar
chiar de la inceputul vietii. Ele parcurg o cale complexa de formare. Generalizarea lor, formarea
atitudinilor stabile si constituirea sentimentelor au un traseu si mai lung. H. Wallon mentioneaza, ca
intre emotii si sentimente exista un transfer functional. Transformarea emotiilor in sentimente are loc
in cadrul dezintegrarii structurilor sincrete primare. La varsta frageda copilul incepe sa se evidentieze
pe sine si sa se opund obiectelor si persoanelor din jur. La el apare aptitudinea de autocontrol,
aptitudinea de a trai emotia pe tacute, fard a o exprima cumva. Copilul solicitat de sentiment, nu
manifestd fatd de imprejurari reactii afective instantanee. Faptul dat este considerat de catre H.
Wallon drept semn convingator al transferului emotiilor in sentimente.

Despre schimbarile radicale ce se produc 1n viata afectiva a copilului in perioada de trecere de
la varsta frageda la cea prescolara vorbesc cercetdrile experimentale efectuate de catre A. B.
3anopoxen si colaboratorii lui 5. 3. Heseposuu, A. JI. Komenesa s.a. [4]. In acest segment etativ,
potrivit constatarilor empirice ale acestei echipe de cercetatori, trairile afective incep sa indeplineasca
noi functii. In sfera afectivd a copilului apar forme noi de cotriire ce se deosebesc esential de
consonanta afectivd, mimetismul si sintonia manifestatd de catre el in perioadele precedente. In
sintonie, ca mecanism pasiv de contaminare afectiva, trairile afective ale copilului indeplinesc functia
de “constatare”, de evaluare a situatiei. Prin sintonia aparuta la copil spre sfarsitul primului an de
viatd se manifestd aptitudinea lui de a raspunde la starile afective ale persoanei fata de care el nutreste
simpatie ca atitudine pozitivd mai mult sau mai putin stabila. In cotriirea ce apare in al patrulea an de
viatd, mentioneazd A. B. 3amopoxern, trairile afective indeplinesc functia de anticipare. Trairile
afective anticipative 1i asigurd prescolarului aptitudinea de a trai afectiv urmarile viitoarelor sale
actiuni, de a “prevedea” afectiv, de a “presimti” impactul lor asupra obiectului atitudinii sale.
Rezultatele sondajelor acestui savant au demonstrat in mod stiintific veridicitatea tezei expuse de
catre JI. C. Beirorckuii si E. Claparede potrivit careia in cadrul dezvoltarii sistemului afectiv are loc
transferul trairilor emotionale de la sfarsitul actiunii spre inceputul ei. Gratie acestui transfer, rezuma
A. B. Banopoxer, trdirile emotionale obtin caracter anticipativ si participa la orientarea generald a
activitatii. Trairile afective anticipative conformeaza si ajusteaza activitatea copilului, propriile lui
actiuni la acel sens personal pe care il are pentru el obiectul atitudinii sale si situatia in care s-a

pomenit acest obiect. Anticiparea emotionald, subliniaza autorul, efectueaza “corectia emotionald” a
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comportamentului copilului in raport cu obiectul atitudinii sale. Aparitia si dezvoltarea pe parcursul
varstei prescolare a trairilor emotionale anticipative este in corelatie cu modificarea a insesi structurii
trairilor afective. In componenta lor, alituri de reactiile vegetative si motorii, treptat se includ diverse
procese cognitive: formele complexe ale perceptiei, gandirea intuitiv-plasticd, imaginatia afectiva. in
urma acestor modificari ale structurii trairilor afective la prescolar apar formatiunile afectiv-gnostice,
imaginile afective, imaginatia afectiv-plastica care, potrivit afirmatiei lui JI. C. Beirorckuii, este ,,a
doua manifestare a emotiilor umane”. Imaginatia afectiv-plastica asigura modelarea sensului pentru
copil a anumitor obiecte si situatii, regleaza comportamentul lui deja la etapa prescolara.

Cercetand problema genezei emotiilor sociale, A. B. 3amopoxerr a demonstrat si faptul ca
acestea se dezvoltd, ca si alte procese psihice, in interactiunea practicd a copilului cu mediul
inconjurdtor, inclusiv cu cel social. Trairile afective anticipative 1si iau inceputul din “coactiune” si
“coparticipare” la activitatea externa in comun. Coparticiparea la evenimentele percepute si cotrdirea
lor, cu timpul se interiorizeaza si se realizeaza in plan mintal, in planul imaginatiei afective care
asigura forme noi de cotraire. Generalizand datele obtinute, A. B. 3anopoxerr a marcat: “Aptitudinea
copilului de a compatimi alte persoane, de a trai bucuriile si necazurile lor ca pe ale sale proprii,
formandu-se sub influenta experientei de comunicare i de activitate in comun, contribuie,
exprimandu-ne Tn mod figurat, la decentrarea afectiva care, pare-se, anticipeaza aparitia decentrarii
intelectuale” [4, p.62-63].

I'. M. bpecnaB [5] afirma, ca trecerea trairilor afective de la “constatare” (in sintonie) la
“anticipare” ( 1n coactiune si coparticipare) contribuie nu numai la constituirea la prescolari a
formelor complexe de cotraire, dar si la formarea la ei a sentimentului de vina, a ceea ce in vorbirea
cotidiana este numit “soveste”. Sentimentul de vina, care include in sine trairi afective de conotatie
negativd legate de actiunile sdvarsite In trecut si incompatibile cu etaloanele sociale cunoscute,
incepe sa functioneze, considera acest cercetator, numai in temeiul imaginatiei afectiv-plastice. Ea
participa atat la previziunea urmarilor viitoarelor actiuni, cat si la evaluarea actiunilor efectuate in
trecut.

Progresele in viata afectivd a prescolarului — functionarea trairilor afective anticipative si
retrospective — sunt conditionate de generalizarea citre aceasta varsta a emotiilor situative si a celor
obiectivate si formarea in temeiul acestei generalizari a atitudinilor comparativ constante pozitive sau
negative fati de anumite obiecte, situatii si persoane. In lista acestora din urma primii sunt parintii. II.

M. Slko6con [6], de exemplu, a mentionat, ca este dificil sa gdsim o atitudine care ar fi suportat mai
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multe schimbiri, decat atitudinea copilului fatd de parinti. in psihologia copilului a fost cercetata
destul de minutios atitudinea fatd de parinti exprimata prin atasament de catre prunci i copiii de
varsta frageda [7]. Or, pana in prezent a ramas insuficient studiata atitudinea fata de parinti a copiilor
de varste mai mari, iar lucrdrile la acest capitol poartd un caracter mai mult descriptiv. In pofida
acestui fapt, am spicuit din ele secvente ce se referd la manifestarea de catre elevii de diferite varste a
atitudinii lor fata de parinti.

I1. M. fxo6comn, 1n sursa citatd mai sus, a relevat ca elevul claselor primare manifesta evident
sentimentul de dragoste fata de parinti. El poate fi temporar suparat pe parinti pentru observatia sau
pedeapsa suportatd. Aceste momente, Insd, nu-i stirbesc sentimentul de dragoste fatd de parinti, el
fiind foarte profund si ocupand primul loc printre alte atitudini ale elevului mic (fata de scoala, colegi,
ocupatia preferatd). Sentimentul de dragoste fatd de parinti la elevii mici se caracterizeazd prin
multiple trairi derivate: stima, fidelitate, gingasie, gelozie, mandrie, sigurantd. Dragostea fata de
parinti a elevului clasei Intai se deosebeste de acelasi sentiment al elevilor claselor a treia si a patra
prin nivelul de constientizare a temeiurilor atitudinii sale fatd de parinti. In general, la elevii claselor
primare sentimentul de dragoste fatd de parinti este un sentiment Intregit In care se manifesta doar
atitudinea lor pozitiva.

Referindu-se la sentimentele fata de parinti ale copiilor din aceasta categorie de varsta, I'. M.
bpecnaB prezintd alte date. Potrivit lui, la varsta scolara micd, odatad cu formarea sentimentelor
sociale ce au un obiect mai generalizat (cunostinte noi, valori noi), sentimentele copiilor fata de
parinti devin mai atenuate. Scaderea autoritdfii parintilor in comparatie cu autoritatea profesorului
inevitabil ‘“asaneaza” atitudinea elevului mic fata de parinti.

In perioadele ulterioare in sentimentele copiilor fati de parinti, conform parerii lui II. M.
SIko6con, au loc modificiri considerabile. In atitudinea fatd de parinti a preadolescentilor se
manifesta caracterul contradictoriu al trairilor acestora. El se observd mai cu seama atunci, cand
paringii adopta stilul educational autoritar. Din sentimentele preadolescentilor fatd de parinti dispare
gingasia, in schimb apare iritarea, dusmania, tendinta de a face totul invers. Spre deosebire de elevii
claselor mici, preadolescentii au mai multe trdiri negative vis-a-vis de parini.

Atitudinea adolescentilor fatd de parinti se modificd. La aceastd varstd dispar exploziile
afective 1n raport cu parintii, atitudinea criticd preconceputd, instrdinarea. Adolescentii manifesta
stima fata de parinti, incredere, atagsament. Atitudinea fata de parinti a elevilor claselor superioare se

aseamdnd cu atitudinea elevilor claselor incepatoare. Pentru adolescenti parintii devin prieteni mai
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mari. La varsta adolescentina, adaugd A. E. OnpmranaukoBa [8], elevii devin deosebit de senzitivi
fata de trairile parintilor si ale altor persoane.

Sondajul experimental pe care I-am realizat a fost orientat spre investigarea sentimentelor
adolescentilor fati de parinti. In acest articol prezentim rezultatele obtinute cu privire la atitudinile
pozitive si negative ale adolescentilor fatd de parinti, acestea fiind considerate, dupa cum am notat mai
sus, trairi afective fundamentale ce stau la temelia sentimentelor copiilor fata de predecesorii sai. Drept
instrument psihodiagnostic ne-a servit testul de culori al atitudinilor (A. H. JIyrorukug).

In literatura de specialitate testul de culori al atitudinilor (TCA) este caracterizat drept metoda
neverbald ce are drept scop studierea componentei afective a atitudinii subiectului fatd de
persoanele semnificative. Proba denotd atat nivelul constientizat al atitudinii, cit si nivelul partial
neconstientizat al acesteia.

Temeiurile teoretice ale TCA sunt: conceptia atitudinilor elaboratd de citre B. H. Msicumes,
ideile lui b. I'. AnanneB despre natura imaginativa a structurilor psihice de orice nivel si complexitate,
ideile lui A. H. JleontbeB despre tesutul afectiv al sensului personal ce regleaza procesele
arhicomplexe ale comunicarii, activitatii si comportamentului personalitatii. Baza metodologica a TCA
0 constituie experimentul asociativ de culori fondat pe presupunerea potrivit careia caracteristicile
esentiale ale atitudinilor fati de persoancle semnificative se reflectd in asociatiile de culori. In
corespundere cu presupunerea datd experimentul asociativ de culori asigura relevarea componentelor
profunde, partial neconstientizate ale atitudinilor, ocolind mecanismele de aparare ale sistemului verbal al
congstiintei, mecanisme ce denatureaza informatia.

Perceptia culorilor are stranse legdturi cu viata afectivd a personalitatii. Corelatia in cauza,
confirmata in multiple cercetari experimental-psihologice, ani la rand se foloseste in diverse metode
psihodiagnostice. In ele reactia subiectului la culorile-stimuli se foloseste in calitate de indicator al
starii afective generale. TCA se deosebeste de metodele de acest gen prin aceea ca el arata atitudinea
concreta a subiectului fata de obiect. La administrarea TCA se utilizeaza setul de culori-stimuli ca si in
testul Luscher: albastru, verde, rosu, galben, violet, cafeniu, negru si sur. E de mentionat ca
administrarea repetatda a TCA permite reliefarea dinamicii atitudinii subiectului fata de obiect.

Administrarea testului a inclus doud etape. La prima subiectii de experientd au aranjat culorile in
ordinea preferintelor (de la cea mai plicuti la cea mai neplacutd). In cea de a doua etapd subiectii au
indicat care din culori se asociaza mai mult cu mama si care cu tata. La interpretarea rezultatelor am luat

in cont, n primul rand, aranjarea culorilor dupa preferinta, iar in al doilea rand, am scos in vileag locul
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plasarii 1n aceasta lista a culorii asociate cu fiecare parinte. Asocierea parintilor cu acele culori care au
ocupat primele locuri In lista preferintelor denotd atitudinea pozitiva a adolescentului fatd de ei. Si,
invers, asocierea parintilor cu culorile care au ocupat unul din ultimele locuri arata atitudinea negativa a
adolescentilor fatd de ei. Calculand semnificatia diferentei dintre rangurile culorilor asociate cu fiecare
parinte si rangul celei mai preferate culori (1), am determinat atitudinea subiectilor supusi cercetarii fata
de fiecare parinte in parte. Semnificatiile diferentelor dintre aceste ranguri (numite puncte convengionale)
oscileaza de la 0 (zero) la 7. Am stabilit ca diferenta dintre ranguri egala cu: 0 — 1 p.c. denota atitudine
pronuntat pozitiva; 2 — 3 p.C. — atitudine pozitiva; 4 — 5 p.c. — atitudine negativa; 6 — 7 p.c. — atitudine
pronuntat negativa. Astfel, TCA ne-a permis sa stabilim, pe de o parte, nuanta pozitivd sau negativa a
trairilor afective fundamentale ale adolescentilor fata de parinti, iar pe de altd parte, intensitatea lor
(pronuntat pozitive sau pronuntat negative).

Proba descrisa a fost aplicatd pe un lot experimental extras aliator din populatia elevilor de
16-18 ani ai Liceului Republican cu profil real din orasul Chisindu. In lista esantionului sondajului
constatativ au fost inscrisi 197 adolescenti. Dupa categoriile de varstd in esantion au fost incluse: 76
persoane in varsta de 16 ani - elevi ai clasei a IX; 72 subiecti in varsta de 17 ani - elevi ai clasei a X si
49 adolescenti in varsta de 18 ani— elevi ai clasei a XI.

Analiza primara a datelor si concentrarea atentiei doar asupra nuantei atitudinii adolescentilor
vis-a-vis de parinti ne-a orientat spre divizarea adolescentilor in trei grupe. In prima au fost inclusi
adolescentii cu atitudini pozitive fati de ambii parinti (150 persoane, 76,1%). In a doua grupi au intrat
adolescentii cu atitudine pozitiva fata de un parinte si negativa fata de al doilea parinte (41; 20,8%). A
treia grupa au constituit-o adolescentii cu atitudine negativa fata de ambii parinti (6; 3,1%).

Luarea in consideratie a celei de a doua caracteristici a trairilor afective fundamentale — a
intensitatii — ne-a permis sd distribuim subiectii — tintd in mai multe categorii. Dupa rezultatele obtinute
noi am evidentiat urmatoarele categorii: adolescenti cu atitudini pronuntat pozitive (++) fatd de ambii
parinti. In categoria dati au fost listati 64 de adolescenti ( 32,5%); adolescenti cu atitudini pozitive (+)
fatd de ambii parinti (16; 8,1%); adolescenti cu atitudini pronuntat pozitive (++) fatd de un parinte si
atitudini pozitive (+) fatd de al doilea parinte (70; 35,6%); adolescenti cu atitudini pronuntat pozitive (++)
fatd de un parinte si atitudini pronuntat negative (--) fatd de al doilea parinte (9; 4,6%); adolescenti cu
atitudini pronuntat pozitive (++) fata de un parinte si cu atitudini negative (-) fata de al doilea parinte (6;
3,0%); adolescenti cu atitudini pozitive (+) fatd de un parinte si atitudini negative (-) fata de al doilea

parinte (21; 10,7%); adolescenti cu atitudini pozitive (+) fatd de un parinte si pronuntat negative (--) fata
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de al doilea parinte (5; 2,5%); adolescenti cu atitudini negative (-) fatd de un parinte §i pronuntat
negative (--) fata de al doilea parinte (4; 2,0 %); adolescenti cu atitudini negative (-) fata de ambii parinti
(2; 1,0%). Adolescenti cu atitudini pronuntat negative (--) fatd de ambii parinti n-au fost inregistrati.
Aceste date, desi sumare, ne-au impus analiza rezultatelor obtinute pentru fiecare périnte in parte.
Ne vom referi mai intai la atitudinea adolescentilor fatd de mama. Potrivit datelor capatate prin TCA
din numarul total de subiecti 124 (63,0 %) de adolescenti au dat dovada de atitudine pronuntat
pozitiva fatd de mama; 63 (32,0 %) — de atitudine pozitiva fata de ea si doar la 10 adolescenti, ceea ce
constituie 5,0 % din tot esantionul, a fost depistata atitudinea negativa fatd de mama. Atitudinea
pronuntat negativa fatd de mama nu a fost inregistrata nici la un adolescent. Cat priveste atitudinea
fatd de tata, am depistat urmatoarele rezultate: la 87 din subiecti (44,2 %) a fost atestata atitudinea

pronuntat pozitiva; la 66 (33,5 %) adolescenti — atitudine pozitiva; la 27 (13,7 %) — atitudine negativa

si la 17 adolescenti (8,6 %) - atitudine pronuntat negativa fata de tata (vezi figura 1).
a) b)

M pronuntat pozitiva M pozitiva i negativa ®pronuntat negativa

Fig. 1. Numarul adolescentilor ce au manifestat diferite atitudini fatd de: a) mama, b) tata

Din datele prezentate in diagrame usor sesizam ca: 1) la adolescentii inclusi in sondaj a fost
atestata atitudinea pronuntat negativa doar fatd de tatd; 2) numarul adolescentilor cu atitudine
negativa fata de tata este mai mare decat numarul adolescentilor cu atitudine negativa fatd de mama;
3) numarul adolescentilor cu atitudine pronuntat pozitiva fatd de mama este mai mare in comparatie
cu numarul adolescentilor ce au trairi afective fundamentale de aceeasi intensitate in raport cu tata.

Dat fiind, ca atitudinea adolescentilor fata de parinti a fost estimatd in puncte conventionale,
noi am calculat valoarea medie a atitudinii subiectilor fatd de mama si a atitudinii lor fatd de tati. In
rezultat, am constatat urmatoarele date: atitudinea adolescentilor fatd de mama a fost apreciata in

medie cu 1,2 p.c., iar fatd de tatd — cu 2,3 p.c. Amintim, ca potrivit scalei utilizate, semnificatiile mici
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(0—1 p.c.) corespund atitudinii pronuntat pozitive, pe cand semnificatiile mari (6 — 7 p.c.) — atitudinii
pronuntat negative. Indicii obtinuti ne vorbesc despre faptul ca atitudinea adolescentilor fata de ambii
parinti dupa nuanta trairilor afective fundamentale poartd un caracter pozitiv. Dupa intensitatea
trairilor afective fundamentale atitudinea adolescentilor fatd de mama poate fi evaluatd ca pronuntat
pozitiva, iar fatd de tatd - ca pozitiva. Verificarea statisticd a rezultatelor obtinute prin criteriul t-
Student ne-a demonstrat ca deosebirea depistatd in atitudinea adolescentilor fatd de mama si

atitudinea lor fata de tatd este semnificativa la pragul de siguranta 0,001 (t=6,5).

Astfel, am constatat ca: marea majoritate a adolescentilor au atitudini pozitive fata de ambii
parinti; atitudinea pronuntat negativa fata de unul din parinti (fata de tata) a fost certificata la un numar
redus de adolescenti; mai multi adolescenti au dat dovada de atitudine pozitiva si pronuntat pozitiva fata

de mama decat fata de tata.

SUMMARY

The affective development in the ontogenesis and forming of attitudes of children toward
parents.

The article is devoted to psychogenesis of the affective experiences and mechanism of steady
relationships, as main components of children’s feelings toward parents; the results of empiric
research of relations between oldest teen-agers and parents.
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z Diminuarea tulburarii de stres posttraumatic de lupta
Lorena-Dorina Réamureanu, psiholog, drd.,Romania, Racu Igor, dr.habilitat, prof. univ.

Constituirea lotului de subiecti

Din numarul total al subiectilor cu diferite accentudri si accente, scoruri critice si valori
ridicate la cele cinci probe utilizate in demersul stiingific al studiului de dupa misiune, la repatrierea
acestora, al subiectilor cu reactii psihice la stresul de lupta am selectionat un lot de subiecti structurat
stiintific si avand ca scop final reducerea semnificativa a tulburarii de stres posttraumatic de lupta.
Lotul constituit a fost format din 30 de subiecti barbati, avand pregatire, roluri sociale si varste diferite,
cuprinse intre 30-40 de ani, din cei 75 de subiecti cu tulburare de stres de lupta si stres posttraumatic de
lupta, dupa cum urmeaza: 14 ofiteri; 24 de maistri militari si subofiteri si 35 de militari voluntari. Din
perspectiva participarii, studiul este unul selectiv, tinandu-se cont ca reprezentativitatea ca si calitate
esentiald a lotului trebuie sa reproduca cat mai fidel structurile si caracteristicile membrilor organizatiei din
care a fost extras. Astfel, s-a procedat la divizarea si stratificareca membrilor lotului initial de 200 de subiecti,
dupa criteriul ,,categoria de personal” din care fac parte si criteriul ,,tulburare de stres posttraumatic de
lupta” manifestat de subiecti. Au rezultat trei subloturi: respectiv categoria ,,ofiteri”, categoria ,,maistri
militari i subofiteri”; a treia reprezintd categoria ,,militari voluntari”. Pentru stabilirea dimensiunii lotului,
s-a luat din fiecare categorie o proportic de 15%. Nominalizarea participantilor s-a facut prin calculul
fractiei de esantionare (f), cu formula f = n/N (n = numarul participantilor in lot; N = numarul total al
membrilor grupului), rezultind astfel distanta dintre doud elemente succesive (subiecti) de pe lista cu
subiecti cu reactii psihice la stresul de luptd, respectiv f= 7 (pas statistic) pe categorii de personal, rezultand

componenta prezentatd in tabelul nr. 1.

Tabel nr. 1.
Repartizarea subiectilor in functie de categoria de personal
Nr. categorie Subloturi Numar subiecti Procente
1. Ofiteri 6 20%
2. Subofiteri si maistri militari 10 33,3%
3. Militari voluntari 14 46,7 %
Total 30 100 %
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Constituirea lotului experimental

In urma constituirii lotului din subiecti expusi la stresul de luptd pe timpul misiunii externe si care au
inregistrat valori ridicate la probele aplicate pentru determinarea nivelului de stres posttraumatic am
impartit lotul nou constituit in doua grupuri formate din cate 15 subiecti: grupul experimental si  grupul de
control. Dimensiunea grupurilor a fost stabilitd pastrand aceeasi proportie initiala de 15% din fiecare
categorie de personal si acelasi pas statistic, f = 7, dat fiind faptul ca toti subiectii din lot au dificultati de

adaptare la repatriere, manifesta tulburare de stres posttraumatic, rezultind componenta tabelului nr. 2.

Tabel nr. 2.
Repartizarea subiectilor in functie de categoria de personal
Nr. categoris Subloturi Numiir subiecti Procente
1. Ofiteri 3 20%
2. Subofiteri si maistri militari 5 33,3%
3. Militari voluntari 7 46,7 %
Total 15 100 %

Interventiile psihologice cu grupul experimental au fost realizate in modul urmator: timp de 5
saptamani, in sedinte de lucru structurate pe timp a 45 de minute, cate doud pe saptamana, individual cu
fiecare subiect, terapia fiind centrata pe problema identificata. Urmatoarele cinci saptamani sa lucrat cu trei

grupuri, fiecare centrat pe acelasi tip de problema, acelasi tip de reactie la stresului de lupta:

a) Tulburarea anxietatii generalizate;

b) Tulburare depresiva acuta,

c) Tulburare de stres posttraumatic (DSM).

Programul de interventie psihoterapeutica individuala

Subiectii au fost tratati prin interventii terapeutice cognitiv-comportamentale acordate fiecarui
subiect prin Programe de psihoterapie centrate pe problema fieciruia. In cele ce urmeaza prezentim pe

scurt doar o parte a unui astfel de program.

3.1. Psihoterapia tulburarii anxioase generalizate — cadru teoretic
Studiile clinice au demonstrat superioritatea abordarii cognitiv-comportamentale fata de alte tipuri de
interventie psihoterapeutica in tratamentul tulburdrii anxioase generalizate (Durham si Turvey, 1987;
Borcovec si altii, 1987; Power, Jarrom, Simpson, Mitchell si Swanson, 1989; Butler, Fennell, Robson si
Gelder, 1991). Aceleasi studii au evidentiat faptul ca obfin rezultate pozitive la aproximativ jumatate din
subiecti.
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Particularitatea principald a acestei tulburari constd in teama si Ingrijorarea excesiva a subiectului,
care se manifestd aproape continuu si dureaza mai multe luni. Subiectul afirma ca nu-si poate controla
anxietatea si prezinta cel putin trei din urmatoarele simptome: neliniste, senzatia ca se afla la capatul
puterilor, fatigabilitate, dificultati de concentrare a atentiei, senzatie de vid mintal, iritabilitate, incordare
musculard si tulburdri de somn (dificultdti de adormire, treziri frecvente in timpul noptii sau somn
superficial, neodihnitor, cu senzatic de oboseala la sculare). Continutul temerilor si ingrijorarilor nu este

orientat precis, ca in cazul fobiei sociale, de exemplu.

Subiectii suferind de tulburare anxioasa generalizata relateaza ca au perioade relativ indelungate
caracterizate prin prezenta unor temeri cu caracter cronic si care imbraca o tematica variata, incepand de la
semne difuze de ingrijorare pand la episoade caracterizate de ruminatii anxioase, care dureaza de la

aproximativ zece minute pana la cateva ore.

3.2.  Modelul cognitiv al tulburarilor anxioase generalizate
Wells (1994, 1995) realizeaza distinctia dintre ingrijordri de tipul I si ingrijorari de tipul II. Cele de
tipul I se refera la evenimentele cotidiene, cum ar fi situatia materiald, sanatatea sau bunastarea familiei,
situatia profesionald etc., in timp ce ingrijorarile de tipul II se refera chiar la gandurile legate de ingrijorari

(de exemplu, teama ca ingrijorarile 1-ar putea duce pe om la nebunie).

Modelul cognitiv al tulburarii anxioase generalizate presupune ca elementul patologic esential
specific acestei tulburiri se refera la incidenta crescuti a ingrijorarilor de tipul II. (,,imi face rau ci imi fac
griji”, ,,S-ar putea sd ma ingrijorez si s nu ma mai opresc”, Grijile ar putea sa puna stdpanire pe mine”.)
Astfel acesti Subiecti vor evita situatiile sociale, confruntarea cu informatii cu caracter dezagreabil sau
situatille care ar putea presupune prezenta unor pericole externe, aceste comportamente tinadnd de

ingrijorarile de tipul De asemenea ei vor avea tendinta sa evite inclusiv aparitia ingrijorarilor (cautd sa evite

sa fie ingrijorati), element ce se refera la ingrijorarile de tipul IL.

3.3. Interventii terapeutice cognitiv-comportamentale

Tehnica intrebarilor dirijate

Unul din obiectivele cele mai importante ale procesului de evaluare din cadrul psihoterapiei consta
in obtinerea unor date referitoare la semnificatia pe care o are tendinta la ingrijorare ca determinantd
principala a problemei Subiectului. Intrebrile adresate acestuia sunt de tipul urmitor: ,,De ce te supara atat

de mult faptul ca te ingrijorezi?”; ,,Daca ingrijorarile si temerile iti creeaza disconfort, de ce nu incetezi sa-
b

[16]



ti faci griji?”; ,,Se poate intdmpla ceva rau daca te lasi In voia ingrijorarilor?””’Cat de mult poti sa-ti
controlezi tendinta de a-ti face griji?”; ,,Ce ar reprezenta pentru tine faptul ca nu ti-ai mai face griji?”;
,,Crezi ca este normal sa te ingrijorezi atat de mult?”; ,,Care ar fi lucrul care s-ar putea intdmpla daca nu si-

ai mai face atatea griji?”.
Studiu de caz — exemplu de dialog intre terapeut si subiectul/pacient.

Un maior in varsta de 37 de ani a dirijat o parte din operatiunile de indepartare a urmelor
masacrului de pe caAmpul de luptd. A vazut si a simtit mirosul ramasitelor soldatilor, dar a crezut ca nu
a fost afectat. A devenit necomunicativ si iritabil; simte diminuarea dragostei de viata si fata de armata.
La o luna dupa misiunea respectiva, aflandu-se la sfarsitul misiunii de lupta a vazut la televizor un
documentar despre Kabul si si-a reamintit in mod dramatic evenimentele traite. Mirosul carnii vechi de
pui i-a amintit de trupurile intrate in putrefactie. Reamintirea repetata a cadavrelor pe jumatate arse ale
soldatilor 1-a fortat sa retraiasca trauma initiala. Cosmarurile, insomnia, tulburarile de memorie, teama
ca daca va fi chemat din nou in misiune, va muri, oboseala si irascibilitatea s-au agravat, si a Inceput sa
aiba dureri de cap, musculoscheletale si dispepsie. Diagnosticul de sindrom de stres post-traumatic a

fost stabilit doar dupa ce a fost luata in considerare experienta trditd pe campul de lupta, la repatriere.
Fragment de dialog realizat de terapeut si maiorul respectiv:

Mr: Nu pot sa ma opresc din ingrijorare (o prima informatie despre metaingrijorari §i care se
referd la caracterul incontrolabil al acestora).

T: Ce se va intdmpla daca nu te vei opri din acest proces de ingrijorare permanenta?
Mpr: Viata mea va deveni un cogsmar. Ma voi simti rau in permanentd.

T: Ce inseamna faptul ca viaa ta va deveni un cosmar?

Mpr: As dori sa fiu o persoana normala.

T: Crezi ca nu esti o persoand normala?

Mpr: Nu este normal sa te temi, sa-fi faci griji tot timpul.

T: Daca inteleg bine, esti ingrijorat de faptul ca ai putea deveni anormal.

Mr: Am un unchi bolnav de schizofrenie.

Identificarea tendintei de a controla gdndurile
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Existenta unor comportamente prin intermediul cérora Subiectul Incearca sa-si controleze
gandurile reprezintd un semnal cd acesta evalueaza negativ temerile si ingrijorarile sale. Terapeutul

conduce astfel dialogul incat sa identifice metaingrijorarile (ingrijorarile de tipul II).
Fragment de dialog cu acelasi subiect:

T: Atunci cand te cuprind ingrijorarile in timpul liber, cum procedezi?

Mpr: Imi petrec ore in sir gandindu-ma ca eu nu fac nimic sa-mi treacd aceste stari si ma voi
imbolnavi.

T: Se pare ca nu faci nimic decdt sa te ingrijorezi.

Mpr: Incerc sa intreprind cate ceva, de pilda sa-mi spun ca nu am motive de ingrijorare, dar acest
lucru nu ma ajuta prea mult.

T: Crezi ca nu ai nici un motiv de ingrijorare?

Mpr: Sunt constient de faptul ca ingrijorarile mele nu sunt necesare. Alfi oameni nu procedeaza
astfel, dar totusi nu ma pot opri sa nu-mi fac griji.

T: Cand spui ca nu te poti opri, ce intelegi prin asta?

Mpr: Odata ce incep sa-mi fac griji, nu ma mai pot opri. Gandurile rele parca nu vor sa iasa din
capul meu.

T: Se pare ca uneori incerci sa nu te ingrijorezi, alteori incerci sa gasesti argumente pentru
ingrijorarile tale. De ce nu lagi pur si simplu gandurile legate de temerile tale sa se deruleze fara
sd faci nimic

Mr: In acest fel nu vor disparea niciodatd, imi vor distruge ziua §i voi innebuni.
T: Ce intelegi prin faptul ca aceste ganduri nu vor disparea niciodata?
Mr: Imi voi iesi din mingi pentru ca nu voi fi in stare sa le opresc.

T: Cat de mult apreciezi pe o scala de la 0 la 100, faptul ca ifi vei pierde controlul sau ca vei
innebuni?

Mpr: In cazul in care nu intreprind nimic, in proportie de 80%.

T: Cdt de mult crezi ca ceea ce faci in timpul libert pentru a stopa procesul de ingrijorare care te-
ar putea duce la pierderea mintilor este eficient?

Mpr: Ar fi mult mai rau daca nu mi-as oferi asigurari. Cred ca in proportie de 60%.

Observatie: Adesea, pacientii ale caror metaingrijorari se refera la pierderea autocontrolului, la
anormalitate sau boala psihicd, au rezerve in dezvaluirea unor astfel de date despre ei. Mai mult, acestia se
tem ca psihoterapeutul va confirma faptul ca aceste elemente chiar sunt simptomele unor boli psihice. In

[18]



acest caz mai utile sunt chestionarele de anxietate special elaborate pentru evaluarea subiectilor propusi
pentru terapia cognitiv-comportamentala (asa cum am aplicat si noi in demersurile noastre anterioare).

Conceptualizarea unui caz concret pe baza modelului cognitiv al tulburarii anxioase generalizate

(adaptat dupa Wells, 1999)

Pentru ca subiectul sa poata intelege acest concept de metaingrijorari, terapeutul trebuie sa acorde o

atentie deosebitd continutului temerilor si ingrijorarilor acestuia.
Fragment de dialog cu acelasi subiect:

T: Daca ai inceta sa-fi faci griji in legatura cu problema asta, ar rezolva acest lucru situatia ta?
Mr: Poate, dar m-as gandi apoi ca este posibil sa nu mai pot participa si la alte misiuni de lupta.

T: Atunci consideri ca este mai bine sa ne ocupam de temerile tale concrete sau de factorii care
mentin tendinta de a te ingrijora?

Fisa de notare a temerilor si ingrijorarilor

Aceasta reprezintd o fisd de autoevaluare in care subiectul este solicitat sa-si noteze temerile si

ingrijorarile si este utila mai ales pentru constientizarea metaingrijorarilor sau ingrijorarilor de tipul I1.

Tabel nr. 3.
Descrierea | Ingrijorarea in . Reevaluarea
o Factorul . .| R 1 -
Data | Situatia temerii raport cu Emotii eac:;n @ | starilor
declangator | . .. _ .. A metaingrijorari .
(ingrijorarii)| metaingrijorarea emotionale

Observatie: Intr-o faza initiald a psihoterapiei, multor subiecti le este dificil si identifice
metaingrijorarile si noteaza doar temerile si Ingrijorarile de tipul I. Terapeutul a trebuit sa analizeze aceste
raspunsuri si sd deduca natura acestora, prin intermediul unor intrebari special elaborate. O data identificatd
natura si rolul metaingrijorarilor, acesta va examina, prin intermediul dialogului si experimentelor realizate
in plan comportamental, efectul negativ al comportamentului caracterizat prin tendinta de ingrijorare. Am

utilizat doud experimente: experimentul de blocare a gandurilor si experimentul de tipul ,, ce ar fi daca?”.

Tehnicile psihoterapeutice propriu-zise

Tratamentul propriu-zis consta in adresarea unor provocdri in vederea infirmarii convingerilor
legate de incontrolabilitatea gindurilor, a metaingrijordrilor, a gandurilor anxiogene, precum si a
convingerilor legate de aceasta. Putem enumera dintre tehnicile pe care le-am aplicat noi:
[19]



A. Metodele verbale de reatribuire; Modificarea convingerilor legate de incontrolabilitatea
gandurilor negative cu continut anxiogen; Tehnica disonantei cognitive; Experimente in sfera
comportamentald; Instructiunile in sfera paradoxala; Suspendarea controlului gandurilor.

B. Metoda anchetei: Modificarea convingerilor pozitive referitoare la ingrijordri; Renuntarea la
ingrijorari; Modificarea grilei cognitive a subiectilor anxiosi; Antrenamentul mintal cu continut pozitiv;
Abandonarea Subiectului in voia temerilor si ingrijorarilor sale.

3.4. Programul de interventie psihoterapeutica de grup

Au fost constituite 3 grupuri de lucru cu care am lucrat cinci saptdmani a cate o sedinta, timp de 90
de minute fiecare dintre ele. Dupa finalizarea experimentului de formare cu cei 15 subiecti, am aplicat
aceleasi cinci probe utilizate la intoarcerea combatantilor din teatrul de operatii, tuturor celor 30 de subiecti
(grupul experimental si cel de control) si am stabilit diferente statistic semnificative in evolutia subiectilor,
pozitive 1n favoarea celor cu care am lucrat in experimentul formativ. Am reusit sd diminuam tulburarile

de stres posttraumatic de lupta la subiectii din grupul experimental.

Summary

It has been proved the fact that at the same stressing stimulus the responding individual reactions
are different and varies which means that it does not have the same signification for everybody.
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z Modificarea comportamentelor stereotipe de gen ale copiilor: formarea si

dezvoltarea identitatii de gen
Rodica (Anghel) Tocu, asist. univ. drd. Universitatea ,,Dunarea de Jos” Galati

In ultimii ani au fost realizate numeroase cercetari asupra formarii si dezvoltarii identititii de
gen, ca si componentd a identitdtii de sine, si asupra factorilor ce determind transformari ale
conduitei stereotipe fatda de gen a indivizilor. Majoritatea studiilor au evidentiat existenta
stereotipurilor de gen si rolul acestora in dezvoltarea unui comportament de tip stereotip al copiilor,
in conformitate cu normele si valorile promovate la nivelul societatii respective. Pentru a determina
modificari ale conduitei au fost utilizate numeroase metode apartinand diferitelor teorii si modele
explicative ale formarii si dezvoltarii identitatii de gen. Studiile de formare s-au axat pe interventii
de transformare a comportamentelor de rol ale copiilor de diferite varste, implicand tehnici ce se
referd la jucarii si povesti pentru copii, la emisiuni tv si filme, modelarea prin grupul de prieteni si
adulti, intariri venite din partea cadrelor didactice sau chiar la modificari ale curriculum-ului.

Studiul de fata reprezintd partea de formare a unei alte cercetdri mai ample care are ca scop
evidentierea modalitatilor de formare si de dezvoltare a identitdtii de gen la copii de varsta
prescolara.

Programul psihopedagogic a constat in organizarea si realizarea experimentului formativ,
pentru aceasta fiind propuse urmatoarele obiective: constituirea esantionului formativ; elaborarea
programului formativ; desfasurarea programului formativ; evaluarea eficientei programului de
training in cazul copiilor de varsta prescolara.

Pentru atingerea celor 4 obiective activitatea de cercetare-formare s-a desfagurat in perioada
august-noiembrie 2010, in concordanta cu perioada de activitate a prescolarilor.

In urma analizei statistice si calitative a datelor obtinute in urma desfasurarii experimentului
de constatare au fost selectati 40 de copii cu varste cuprinse intre 5 si 7 ani. 20 dintre acestia au fost
inclusi in grupul experimental si ceilalti 20 in grupul de control in functie de rezultatele obtinute la
testarea initiala.

In stabilirea componentei grupurilor au fost utilizate doua criterii de selectie: a. subiecti care
nu au dovedit obtinerea constantei genului conform criteriilor stabilite prin cercetarile lui Slaby si
Frey (1975); b. subiecti care au dovedit o schematizare a genului ridicata.

Tinand cont de faptul ca participantii la aceasta etapa a cercetarii au fost copii minori, a fost
solicitat consimtamantul paringilor, acestia trebuind sa-si dea acordul (verbal) dupa o prealabila
informare cu privire la scopul programului formativ, acela de a forma si de a dezvolta abilitatile de
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adaptare psihosociald a copiilor. Parintilor li s-a permis sd adreseze intrebari cu privire la activitatile
si importanta acestora pentru dezvoltarea ulterioara a copilului.

Pentru elaborarea programului formativ au fost utilizate, ca baza teoretica, teoria social-
cognitiva si teoria schemei cognitive, care pun accentul pe rolul si importanta mediului social pentru
formarea si dezvoltarea identitatii psihosexuale a copiilor, precum si teoria dezvoltarii cognitive a
lui Kohlberg, care presupune o stadialitate a identitatii de gen.

In elaborarea programului formativ s-a tinut cont de scopurile initiale ale cercetrii si de cele
formulate prin selectarea grupurilor experimentale: de formare si dezvoltare a identitatii de gen la
copiii de varsta prescolara. Astfel au fost selectate continuturi si activitati: a. pentru dezvoltarea
corespunzatoare varstei (conform teoriei lui Kohlberg) a constantei genului; b. pentru modificarea,
in sensul reducerii schematizarii genului, a comportamentelor, atitudinilor, valorilor si credintelor de
tip stereotip.

Elaborarea si desfasurarea training-ului au avut la baza o serie de principii etice care au fost
discutate impreuna cu toti participantii, indiferent de tipul implicarii acestora (directa sau indirecta):
principiul participarii benevole, principiul parteneriatului, principiul stabilitatii grupului.

Obiectivele specifice ale experimentului de formare au fost: 1. insusirea cunostintelor si
formarea abilitatilor necesare atingerii nivelului de constanta a genului la copiii cu varsta cuprinsa
intre 5 si 7 ani, conform teoriei lui Kohlberg; 2. formarea unui sistem de atitudini pozitive fata de
situatiile care contravin modelelor tradifionale de comportament specific unui gen sau altuia si
normelor si valorilor stereotipale promovate la nivelul societdtii; 3. interpretarea corectd a unor
situatii nontraditionale cu care se confrunta copilul si utilizarea corecta a informatiilor obtinute in
scopul unei mai bune adaptari psihosociale a copilului

Programul psihopedagogic de formare a continut atat tehnici si metode traditionale (utilizate in
numeroase cercetdri in domeniul psihologiei dezvoltarii), cat si unele originale, bazate pe experienta
si feed-back-urile primite din partea educatorilor si parintilor, referitoare la curricullum-ul
educational promovat la nivel institutional si la activitatile desfasurate in mediul social parental:
utilizarea literaturii pentru copii pentru influentarea/modificarea cognitiilor, comportamentelor i
atitudinilor de tip stereotip (fatd de gen) ale copiilor; completarea de puzzle-uri; jocul de rol;
vizionarea unor episoade de desene animate.

Continutul tematic al programului de formare a fost circumscris obiectivelor prezentate anterior,
urmarindu-se o mai bund adaptare a copiilor la mediul social in care ei cresc i se dezvolta.

Varsta participantilor la sedintele de formare a impus o durata de 30-40 de minute a
activitatilor, structurarea sedintelor fiind realizatd astfel Incat sa fie respectate conditiile impuse de
caracteristicile subiectilor. Din aceste considerente, sedintele au fost impartite in 3 sesiuni, cu pauze
intre ele, fiecare avand o structura bine definita.
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Primele sesiuni ale sedintelor au avut drept scop cunoasterea reciproca si motivarea copiilor
pentru participarea la activitatile de grup, precum si crearea unui climat securizant. Pentru aceasta au
fost realizate exercitii de intercunoastere, cum ar fi: ,,S& ne jucam cu numele” (familiarizarea cu
ceilalti), ,,Buna ziua si Salut” (relationarea cu ceilalti).

Sesiunile referitoare la formarea si dezvoltarea constantei genului au cuprins exercitii de genul:
»Eu si corpul meu”(identificarea caracteristicilor corpului omenesc), ,,Ghiceste, ce este (intelegerea
transformarilor reprezentarii unui obiect, formarea abilitatii de a distinge intre aparenta si realitate),
,»Bebelusul Tom”(dezvoltarea abilitatii de a diferentia realitatea de aparentd), puzzle ,El si
ea”’( stabilirea unei relatii intre diferentele de gen si trasaturile specifice fiecaruia dintre sexe),
»Hainele jucariei” (observarea modificarii infatisarii si a constantei caracteristicilor fizice),
,»Cameleonul” (evidentierea caracteristicilor evidente §i ascunse ale realitatii), ,,Oglinda,
oglinjoara!” (formarea unei corecte reprezentari asupra transformarilor survenite la nivelul infatisarii

(hainelory)).

Pentru reducerea schematizarii genului au fost utilizate mai multe metode, o parte dintre
acestea fiind prezentate in continuare: jocul de rol ,,in familie” (identificarea si reactionarea in mod
adecvat la trairile emotionale ale partenerilor; constientizarea propriilor comportamente si a
consecintelor acestora 1n diferite situatii care contravin schemelor de gen deja formate), literatura
pentru copii (identificarea cu personajul, formarea unor atitudini pozitive fatd de situatiile
nontraditionale), exercitiul ,,Ce vreau sa fiu cand voi creste mare” (evidentierea asociatiilor stabilite
intre gen si ocupatie), exercitiul ,,S& ne costumam” (dezvoltarea abilitatilor de intercomunicare,
recunoasterea stereotipurilor de gen si acceptarea alegerilor nonstereotipe), exercitiul ,,Daca as
fi...atunci...” (sublinierea independentei meseriei de apartenenta sexuald), exercitiul ,,Tom si Jerry
sunt parinti” (recunoasterea comportamentelor parentale; insusirea si manifestarea independenta de
gen a acestor comportamente), exercitiul ,,Povestea noastra” (dezvoltarea creativitdfii; exersarea
comportamentelor de gen nonstereotipe, reducerea trairilor afective negative in situatii
nontraditionale), exercitiul , Teatrul de papusi” (exersarea unor atitudini pozitive fatd de
comportamentele incongruente cu stereotipurile de gen; dezvoltarea abilitatilor de identificare a
transformarilor aspectului unui gen sau celuilalt).

La sfarsitul fiecdrei sedinte copiii au primit teme pentru acasd, acest lucru facilitdnd
consolidarea noilor informatii si exersarea unor comportamente incongruente cu stereotipurile de
gen promovate la nivelul societatii.

Pentru a aprecia eficacitatea programului de interventie au fost analizate rezultatele obtinute de
participantii la training in urma reaplicarii urmatoarelor probe: interviul elaborat de Kohlberg pentru
testarea constantei genului; testul aparenta — realitate a genului; chestionarul de meserii; chestionarul
de jucarii.
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Astfel, au fost examinate raspunsurile oferite de copii in etapa constatativa (pre-test)
comparativ cu cele din etapa de interventie (post-test), atat pentru cei din grupul experimental, cat si
pentru cei din grupul de control.

Analiza statistica a demonstrat faptul ca aproximativ 90% dintre subiectii care initial nu au
»promovat” testul de constantd a genului au obfinut rezultate corespunzatoare varstei lor, dupa
participarea la sedintele de training. In grupul de control doar 1 copil reusind acest lucru.

In ceea ce priveste atitudinea fata de meserii, au fost evidentiate urmatoarele rezultate: daci in
etapa de pretest optiunea ,,$1 pentru barbati si pentru femei” a obtinut frecvente intre 30% si 60%, la
post-test, acestea au crescut, situdndu-se intre 61% si 100%. Valorile grupului de control s-au
mentinut la aproximativ aceleasi valori ca si in experimentul de constatare.

De asemenea, dacd initial o activitate profesionald nu era potrivitd pentru ambele categorii de
gen, atunci alegerea era 1n directia stereotipului de gen (ex. pilot si mecanic pentru barbati, asistenta
medicald si educatoare pentru femei). In urma activititilor desfisurate in cadrul programului
formativ, multe dintre aceste alegeri au fost redirectionate cétre optiunea ,,ambele categorii”.
Analiza referitoare la diferentele dintre baieti si fete in ceea ce priveste raspunsul a demonstrat
faptul ca la amandoua sexe s-a produs o modificare semnificativa, in sensul cresterii raspunsurilor
»pentru ambele”.

Evaluarea rezultatelor a demonstrat faptul ca programul de formare a influentat dezvoltarea
identitatii de gen si a unor comportamente si atitudini de gen nonstereotipe.

Summary

The author describes a study that investigated the effect of a training program about children’s
gender-stereotyped behavior on gender identity formation and development. The results showed that
there were several major modifications of children’s gender-role behavior and attitude.
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Handicapul prin prisma constructivismului social

Tatiana Blaga — doctoranda, Aurelia Racu — dr. habilitat, conf.univ.

Problemele cu care se confruntd persoanele in situatie de handicap sunt eminent variate.
Handicapul implica o limitare ca stare secundara a unei perturbari de ordin lezional sau functional.
Cu toate acestea, de multe ori abordarea traditionala a persoanelor zise ,,handicapate” este tradusa
pentru o perioada lungé de timp printr-o perceptie a individului, reiesind din deficitul sau, ca si cum
ar fi sterse alte aspecte care compun individualitatea si participd la construirea personalitatii
subiectilor in cauza. Cert este faptul, cd nu existd o definitie internationald satisfacatoare a

handicapului. Abordarile sunt variabile de la o tara la alta, cat si in interiorul lor.

In conformitate cu clasificarea internationald a Organizatiei mondiale a sanatatii, handicapul
poate fi considerat ca rezultat al interactiunilor dintre boli, deficiente, incapacitate si prejudiciile, pe
de o parte, intre factorii contextuali si factorii cu caracter personal, din alta parte. In aceste conditii,
prin urmare, handicapul poate fi un dezavantaj, o limitare a actiunii sau 0 restrictie de participare.
Trebuie, de asemenea, de a examina in ce masura dificultatile mai putin vizibile si factorii de mediu
constituie bariere in calea invatarii, $i cum indicatoarele mai putin sensibile ar putea fi dezvoltate

pentru a ameliora si optimiza evaluarea progreselor.

Aceastd multitudine aratd ca notiunea de handicap este un construct social la fel de mult
inrddacinat in factori de ordin cultural, social, politic, legal cat si in cei de naturd biologica (S.
Wormnaes). Utilizarea termenului ,,construct social” mai putin cunoscut la noi se considerd a fi
binevenita, deoarece desemneaza foarte exact latura sociald a handicapului, fenomen indispensabil
de grupul social, relatiile —inter si intragrupale. Termenul nu poate fi vazut separat de procesele ce

au loc 1n societate, interpretarea lui doar ,,medicald ™ ar fi relativa.

Notiunea de ,,construct social” apare tot mai des in publicatiile actuale, atat anglofone, cat si
francofone ce tin de persoanele cu deficiente, educatia inclusivd. Acest termen provine de la
constructivismul social prima oard mentionat de Berger si Luckman, care au publicat in 1966

»Constructul social al realitdtii” si care a constituit o tentativa mai sistematica si precisa de a descrie
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producerea societatii de catre indivizi (institutionalizarea, descriind societatea ca realitate obiectiva

si producerea indivizilor de catre societate, descriind societatea ca realitate subiectiva).

Deseori, dupa cum observa 1. Hacking aceastd expresie este utilizatd intr-un context in care
nu este pertinentd. Termenul, in sine, are o conotatie mare, adeptii sdi se incadreaza Intr-o tabara,
deseori considerati ,radicali”, in timp ce adversarii se declard rezonabili si moderati. Desi
»constructul social” a devenit o expresie in voga, cartea lui Berger si Luckman a influentat profund
stiintele sociale, descriind cum frontierele si regulile societdtii, invizibile, dar puternice, sunt create,

transformate, ,,institutionalizate” si transmise generatiilor urmatoare.

Adeptii conceptului disabilitatii ca construct social, descriu disabilitatea si in special pe cea
de intelect drept una dintre stigmatele cele mai puternice existente. Odatd etichetatd cu aceasta
sintagma persoana este inconjuratd de tot felul de profetii ce tin de autorealizare, care pun persoana
intr-o pozitie inferioard. lar serviciile abilitate ar trebui sa fie foarte atente la efectele ulterioare,

pentru ca ele ar putea contribui la distantarea persoanelor cu handicap de celelalte.

Din punct de vedere a educatiei constructiviste accentul este pus pe individ, luand in evidenta
procesele de interpretare a stimulilor care au loc in mintea lui. Individul nu mai este vazut ca un
recipient care absoarbe informatiile in mod pasiv, cunostintele nu sunt transmise prin simpla citire
sau ascultare, ci prin semnificatia personald pe care o acorda elevul stimulilor educationali. Elevii 1si
dezvolta noi cunostinte in mod activ prin interactiunile cu mediul. Prin urmare, orice citeste, vede,
aude, simte sau atinge este analizat din perspectiva constructelor mentale existente/cunostintelor
anterioare, dezvoltand si intdrind vechile structuri de cunostinte daca acestea pot fi aplicate in
structurile de mediu mai largi sau modificandu-le pe cele vechi atunci cand noile informatii produc o
stare de dezechilibru. Invitarea este vizuti ca un proces activ si social de construire de sensuri si
sisteme de sensuri pe baza stimulilor senzoriali si este influentatd in mare masurd de limba de

comunicare.

Constructivismul social este un curent care pune accent pe construirea de sensuri §i
semnificatii de cdtre membrii unor grupuri sociale, construind astfel in colaborare o culturda in

miniaturd de produse comune cu intelesuri comune. Participarea in astfel de grupuri genereaza
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situatii de invatare continud. Activitatile si produsele realizate in cadrul unui grup ca intreg ajuta la

modelarea comportamentului membrilor n cadrul grupului.

Daca ne intoarcem la starea de handicap ca relatie intre individ si ambiant (fizic si social), atunci
ea poate fi amelioratd intervenind asupra celor doi termeni. Prin urmare, dacd prin strategiile
educatiei speciale si ale diverselor intervente terapeutice consecintele debilitante ale deficientei sunt
compensate si diminuate, facilitind integrarea prin strategiile modelarii organizationale si ale
amenajarii ambientale cerintele mediului scad si devin maleabile, permitind cresterea gradului de

competenta individuala si normalizare a situatiei sale (C. Buica).

Handicapul este abordat in aceasta viziune ca fiind expresia unui comportament dezadaptat, care
este totdeauna definit 1n relatie cu mediul, iar principala cerintd ce trebuie adresatd persoanelor cu

deficienta consta in adaptarea comportamentului lor la mediul social normal.

Dupa cum se mentioneaza, statutul persoanelor cu handicap rezultd din atitudinea societatii vis-
a-vis de deficienta si deficienti, deoarece este ceea ce constituie imaginea sociala a omului, care este

investit cu valoare deplina in societate (Enachescu, 1996).

Cu toate acestea, daca o anumitd boald poate dura toatd viata, situatia de handicap nu este
numaidecat sa dureze la fel mult timp. De fapt, dificultitile intalnite de o persoana in situatie de
handicap se definesc, se situeaza si se concretizeaza in interactiunea intre persoana si contextul sau
ambiental, care subintelege de asemenea datele concrete a mediului de viata ca specificul si calitatea
sferei rationale de ordin social si psithoafectiv. La fel, trebuie de subliniat cate situatii de handicap

sau de constrangere legate de handicap sunt traite si resimtite foarte diferit de catre fiecare subiect.

Abordarea situatiilor de handicap se refera, deci, la modelul diferentei si a singularitatii
problemelor intampinate. Intr-adevir, handicapurile sau deficitele pot fi percepute ca un anumit fapt

inerent a specificitatii individului pe care il prezinta.

Discutiile in jurul situatiei de handicap ar trebui, de asemenea, sa fie o preocupare pentru toti ce
in lucrul lor se conduc de principiul "educatie pentru toti". Este necesar de a scoate in evidenta
importanta locului acordat persoanelor in situatie de handicap in scolile obisnuite, fard ca acestora sa

li se 1impuna aceastda alegere. Astfel ca ele sda poatda accesa, 1n functie de
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dorintd un serviciu sau asistenta specializatd. Aceastd preocupare se referd la definitia provizorie a
incluziunii prezentat in raportul UNESCO "Depasirea excluderii prin abordari educative inclusive.
O provocare si o viziune "(2003). Incluziunea este un proces care satisface diversitatea nevoilor
tuturor elevilor prin participarea crescandd a fiecaruia la instruire, la viata culturald
si comunitara, si avand drept obiectiv reducerea fenomenului excluziunii, in interiorul si exteriorul
scolii. Prin urmare, ea implicd transformari 1in continutul predarii, strategii i
structuri educationale. De asemenea, se bazeaza pe convingerea ca este o responsabilitate majora a

sistemului de cultura generald de a educa si instrui toti copiii.

Incluziunea persoanelor in situatie de handicap in societate si scoald este un proces
indelungat ce se bazeaza pe dispute ideologice, politice si profesionale. Ea se bazeaza pe textele
internationale cu privire la drepturile omului, la fel pe conceptele si dispozitiile promovate in statul
nostru democrat ce tinde spre progres.

Cercetarile intreprinse sunt sprijinite de cercetarile internationale asupra Invatarii si
dezvoltarii. Un consens in crestere s-a instalat, la nivel national si international pentru a afirma ca
toti copiii ar trebui sd primeasca o educatie de calitate in scoala din vecinatatea lor. Aceasta expresie
"educatie de calitate" merita 0 atentie sporitd. Este dificil de a accepta o educatie intr-un mediu
obisnuit fard a fi sigur cd toti elevii au posibilitatea reala de a comunica, de a participa, de a face sa
fie auzite vocile lor si sa se simtd ca acasa.

Tinem sa promovam aceste convingeri in vederea cunoasterea materialului legat de handicap
pentru a facilita procesul de incluziune a copiilor in situatie de handicap in republica Moldova.

Doar prin informarea si sensibilizarea populatiei putem obtine ca rezultat marirea interesului fata de
problemele acestor persoane si nevoile lor, acceptarea si abordarea lor ca persoane cu sanse egale in
societate.

Cuvantul "inclusiv", calificativ pentru cuvantul "scoald" a fost introdus pentru a sublinia
faptul ca scoala ar trebui sa gazduiasca toti copiii §i sa prevada nevoile lor intr-un climat de
acceptare si deschidere.

Studierea conditiilor de adaptare sociald a copiilor in situatie de handicap incadrati in
institutiile prescolare obisnuite constituie unul din obiectivele cercetdrii. Cum sunt perceputi acesti
copii de catre lucratorii institutiei, parinti, copii reprezintd un interes sporit. Cercetarile referitoare la
acest subiect pot fi utile In desemnarea reprezentarilor sociale ce constituie baza pentru o incluziune

eficientd a copiilor cu disabilitati in societate.
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Summary

The present article refers to issues related to persons that are in a state of disability.
Approaching the concept of disability through the social constructivist perspective is important
because it happens in the relationship between individual and environmental, and the

society's changing attitude to these terms will result in improving the situation of these people.

BIBLIOGRAFIE

Berger, P . Luckman Th., La construction sociale de la Réalité, Masson/Armand Colin, Paris,
1996

Cretu V., Incluziunea sociald si scolara a persoanei cu handicap. Strategii si metode de cercetare,

Bucuresti., Printeh, 2006

Hacking, 1., Entre science et réalité, la construction sociale de quoi ? La Découvert, Etudes (Poche),

2008
Psihopedagogia integrarii/Racu A., Popovici D.-V.,Danii A., Racu S., Chisinau, Tipografia centrala,
2010

Schneider, C., « Etre intégré, étre en marge, étre reconnu ? L enfant en situation de handicap et son
statut dans une classe ordinaire. », Education et sociétés, 2007, n° 20, p. 149-166 (éditions De
Boeck — INRP).

Wormnaes, S., Vers l'inclusion des enfants en situation de handicap, en Reliance, Revue des

situations de handicap, de l'éducation et des sociétés, Toulouse, Editions Erés nr. 16

Primit 24.11.2010

[29]



2I¢

Analiza teoreticd a literaturii de specialitate care reflecta diverse abordari si viziuni asupra

Formarea comportamentului altruist la varsta prescolara

Racu Igor, prof.univ., dr. habilitat in psihologie, Butariu Alina, drd. Germania

altruismului ne-a determinat sa formulam urmatoarea problema de cercetare: Cum ar putea fi format si

dezvoltat comportamentul altruist la copiii prescolari?

In calitate de raspuns aprioric la problema formulata am lansat una din ipotezele de
cercetare si anume: Comportamentul altruist al copilului prescolar poate fi format si dezvoltat prin antrenament

psihologic realizat in baza principiilor educatiei active.

Scopul acestei cercetari este realizarea unui studiu exploratoriu prin care sa demonstram ca
anumite aspecte ale altruismului pot fi descoperite incd din momentele initiale ale formarii
personalitatii umane si anume de la varsta prescolara precum si obtinerea de date experimentale

privind posibilitatea de a dezvolta si a stimula comportamentul altruist la prescolari.

Cercetarea s-a derulat in 2 gradinite din Tg-Jiu, pe un lot de 90 de prescolari, distribuiti
aproximativ in mod egal pe 4 grupe mari pregatitoare. Subiectii sunt 51 de sex masculin si 39 de sex
feminin, cu varste cuprinse intre de 6 - 7 ani, proveniti: 42 din familii cu mai mul{i copii, 48 fiind

singuri la parinti.

Nivelul intelectual al grupelor din care fac parte copiii prescolari inclusi in cercetare este unul
ce atinge in general parametrii ceruti de programele de specialitate, neexistand cazuri de inadaptare la
cerintele sau programul gradinitei. Toti prescolarii cu exceptia a 4 baieti s1 2 fete a caror situatie
familiala este mai precara, au un limbaj bine dezvoltat, corect din punct de vedere gramatical, care face
ca exprimarea lor sa se desfasoare fard dificultati. Aproape toti cunosc si scriu cifrele de la unu la zece
si reusesc sa efectueze operatii de adunare si scadere cu una, doud unitati bazate pe material concret. Si-
au insusit in gradinitd normele de comportare morala, civilizatd si de cele mai multe ori le respecta.
Cunosc rolul si valoarea pedepselor si al recompenselor si pot sa-si aprecieze singuri comportamentul si
consecintele acestuia. Petrecand zilnic opt ore in mediul gradinitei au reusit sa se cunoasca foarte bine si
sd-si stabileasca relatii de prietenie, de afectiune astfel incat fiecare are un grup de doi, trei colegi cu

care prefera sa se joace sau sd munceasca, sa invete lucrurile noi.
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Doar noua dintre ei au parcurs celelalte grupe, mica si mijlocie, in cadrul altor colective, dar s-

au adaptat repede si usor la noua situatie neexistand probleme speciale cauzate de inadaptare.

In scopul realizarii studiului experimental in perioada prescolaritatii am utilizat interviul

(ghidul de interviu), tehnica sociometricad, testul arborelui si metoda biografica.

Cercetarea realizata vizeaza determinarea unor aspecte ale altruismului la varsta prescolara si s-
a sprijinit pe efectuarea unor teste, adaptate acestei perioade. Chiar daca altruismul se manifesta mai
pregnant in comportamentul adultului, la copii putem depista anumite aspecte din care sa constientizadm
daca respectivul subiect are inclinatii spre asemenea acte sociale sau nu. Desigur ca nivelul de la care se
porneste, trebuie determinat in functie de particularitatile psihologice individuale si de varstd ale
subiectilor investigati. Metodele folosite, tipul de Intrebari si situatii relatate, sunt adaptate astfel incat

sd vizeze situatii concrete care sd poata fi usor intelese de catre copii.

Din analiza probelor efectuate asupra comportamentului altruist, reiese ca elementele principale
ale acestuia se manifestd chiar de la aceastd varsta, la aproximativ 70% din subiectii investigati.
Intelesul notiunilor de "cooperare”, "generozitate", "sociabilitate", "toleranta", "calitate", "spirit de
sacrificiu”, le este cunoscut copiilor, avand o larga aplicabilitate. Cei mai multi sunt capabili sa renunte
la satisfacerea anumitor dorinte sau la rezolvarea propriilor probleme, daca celalalt se afla in dificultate,
pot sa-i ajute si sa dea dovada de generozitate. Prefera cooperarea in locul solitudinii, nu sunt invidiosi,
in cazul 1n care ceilalti detin mai multe bunuri decat ei si sunt capabili sa ierte unele abateri ale acestora.
La 30% dintre subiecti, prioritare sunt interesele proprii. Nu se poate spune despre ei ca manifestd un
comportament antisocial, dar ponderea actelor altruiste este in scadere. Probabil ca in anumite situatii si
el pot fi capabili de interventii, deoarece nu exista cazuri de copii care sd nu dea dovada de nici o
calitate prosociald, dar au nevoie de conditii mai deosebite pentru a reactiona. Ceea ce conteaza este
faptul cd cei mai multi se dovedesc cooperanti, atunci cand aproapele are nevoie de sprijinul sau,

existand foarte mari sanse sa se manifeste la fel si in viata adulta.

Climatul socio-familial in care se dezvolta copiii care au unul sau mai multi frati este propice,
se pare, comportamentului altruist. 85,7% dintre prescolarii cu frati, fatd de 56,2% care sunt singuri la
paringi, manifestd preocupari pentru binele si confortul celor apropiati. Avand permanent ocazia si

imparta totul cu un frate mai mare sau mai mic, atunci cand are nevoie, copilul exerseaza conduite

e e
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Desigur ca si prescolarii singuri la parinti, manifesta astfel de comportamente, dar un rol
important pentru reusita acestora, ii revine familiei si colectivului, in care isi desfasoara activitatea
(gradinita, scoald). El trebuie permanent incurajat in directia realizarii actiunilor in favoarea celuilalt,
sustinut si orientat astfel incat sa depaseasca orgoliul si egoismul ce-i caracterizeaza pe cei mai mulfi
dintre ei. Acesti subiecti care la prima proba au obtinut rezultate foarte bune, au fost cotati la fel si la
testul sociometric. Prin intermediul acestuia prescolarii au posibilitatea sd constientizeze care sunt
colegii pe al carui ajutor se pot baza si pe care i-ar sprijini ei insusi; de asemenea se poate determina
popularitatea reald si cea perceputd a fiecarui subiect in parte ca si eventualele respingeri din partea
colectivului. Copiii care obtin cele mai multe alegeri(declarate, intrunite si scontate), sunt persoane
extravertite, sociabile, gata oricand sa raspunda solicitarilor colectivului (din cei 60 de subiecti

extravertiti, 90% au obtinut numar mare de alegeri).

Experimentul formativ a fost realizat pe baza unui program de consiliere la care a participat
grupul de lucru format din 20 de prescolari cu varste cuprinse intre de 6 -7 ani. Programul s-a
desfasurat la gradinita "Mihai Eminescu” din Targu-Jiu, in cadrul unei grupe, intr-un anturaj placut,

calm si vesel. Scopul de baza - formarea, stimularea si dezvoltarea comportamentului altruist.
Programul de consiliere contine 5 etape (15 sedinte) :

| Organizarea grupului — 2 sedinte

Il Initiere in problematica comportamentului altruist — 4 sedinte

I Stimularea si dezvoltarea altruismului — 4 sedinte

IV Consolidarea abilitarilor necesare comportamentului altruist — 4 sedinte

V  Evaluarea programului de consiliere — 1 sedinta

Concluzii

Omul spre deosebire de celelalte vietati, se naste dotat cu ratiune; aceasta ii permite sa
deosebeasca adevarul de neadevar, binele de rau, dreptatea de nedreptate. Traind in colectivitate, el are

nevoie de sprijinul celorlalti pentru a supravietui si trebuie sa raspunda semenilor sai prin acelasi

comportament prosocial.

Fara a ignora radacinile biologice ale acestui comportament, putem afirma ca el se datoreaza in

mare parte, Tnvatarii, socializarea avand un rol determinant, in orientarea spre aparare §i promovarea
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valorilor sociale. Familia, scoala, anumite organizatii si colective de munca, contribuie la formarea

atitudinii prosociale si implicit la intrajutorarea umana.

Caracteristica sa principald este imitarea a tot ce vede sau aude, avand permanent tendinta de a
include faptele adultului in comportamentul sdu. Membrii familiei sau cadrele didactice reprezinta
pentru ei idealul unei conduite perfecte. Dezvoltarea conceptiilor, a atitudinilor morale, este dependenta
de caracteristicile evolutive ale structurii vietii si relatiilor sociale din mediul apropiat, iar

perfectionarea lor trebuie sa vizeze cele doua planuri: psihosocial si psihopedagogie.

Optimizarea modelului de conduitd presupune deci revizuirea intregului mod de viatd al
prescolarului, toate sferele raporturilor sale interumane, universul sau senzorial si cognitiv. Tot ce il
inconjoara la aceasta varsta este purtator de mesaje pozitive sau negative, din punctul de vedere al

formarii lui spirituale, devenirii lui morale.

Profilul moral al copilului de 5-6 ani, constituie un tot unitar, format din reprezentari clare,
potrivit gradului sau de intelegere, despre normele morale, atitudinea fata de ele si trebuinta de a
actiona in conformitate cu acestea. Succesul depinde de masura in care se realizeaza o actiune
concomitentd asupra sferei intelectuale, emotionale si volitive ale sale, pentru a se asigura
constientizarea unor aspecte pozitive, trairea sentimentului de satisfactie in urma unei conduite corecte,

sau de nemultumire, regret pentru eventualele abateri.

Cele mai importante metode pentru educarea si perfectionarea capacitatilor altruiste, la aceasta
varsta, sunt: exemplul, exercitiul, convingerea, aprobarea si dezaprobarea conduitelor in functie de

caracterul lor.
a) Exemplul - reprezinta cea mai directd modalitate de influentare a copilului, avand

forma unei demonstratii corecte a modului de actiune in anumite situatii. El consta in influentarea
directd sau indirectd a constiintei copilului, prin prezentarea unor fapte ce exprimd un
comportament altruist. Valoarea educativa a exemplului este determinata de caracterul concret-intuitiv
al gandirii copiilor, de tendinta lor spre imitatie, de increderea majora pe care o au fata de adulti si de

usurinta cu care accepta ideile si sugestiile lor.

Modelul exemplului educatoarei, al parintilor sau chiar exemple din viata lor sunt hotaratoare,
iar actiunile lor se vor conforma de cele mai multe ori, acestor modele.
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Cadrul didactic, alaturi de familie are si el o mare influentd asupra prescolarului; tot ceea ce
spune sau face este considerat desavarsit si demn de urmat "(educatoarea mea a spus ca asa este bine;
educatoarea mea asa face)." Adulfii cu sau fara voia lor influenteaza conduita copiilor, reusind sa
creeze "copii" ale actiunilor si sentimentelor personale. Si exemplele din propria lor viatd sunt foarte
educative, deoarece reprezintd actiuni accesibile oricarui prescolar. Lauda, incurajarea aspectelor

pozitive si descurajarea, blamarea celor negative 1i fac sa constientizeze rolul moralitatii.

O problema educativa mai deosebitd este prevenirea influentei pe care o exercitd asupra
copiilor, conduitele negative. Acestea ii pot influenfa de multe ori mai puternic decat exemplele
pozitive, existand tendinta de a le urma pentru a fi la fel cu ceilalti sau in centrul atentiei. In acest caz,
interventia adultului este mai dificila, deoarece trebuie gasita cea mai potrivita modalitate, fie printr-un

exemplu pozitiv mai impresionant, fie printr-o lamurire concludenta si convingatoare.

Indirect, exemplul este folosit prin intermediul artei, in special al literaturii si ilustratiilor.
Personajele pozitive, cu caractere puternice, trezesc in sufletul copilului dorinta de a se comporta
asemeni lor ( de a fi la fel de bun, de harnic, de viteaz ca Fat-Frumos, de a face fapte bune ca fata babei).
Chiar si personajele negative au rolul lor, deoarece sunt exemple ce nu trebuie urmate. In acest caz, este
necesar sa se precizeze modul corect de comportare. Copiii sunt pusi in situatia de a oferi ei Tnsusi

exemple, facandu-i sd se gdndeasca la actiunea efectiva.

Sub orice forma s-ar concretiza, exemplul pozitiv constituie metodd de baza in cazul educarii

comportamentelor orientate catre sprijinirea, ajutorul celorlalti.
b) Exercitiul - are o pondere la fel de mare in influentarea prescolarilor, actionand in

mod direct asupra constiintei si implicit asupra conduitei. El constd in repetarea diferitelor actiuni
pozitive, in vederea formarii unor deprinderi si obignuinte si contribuie la consolidarea si stabilizarea

acestor actiuni si la transformarea lor in norme stabile de conduita altruista.

Exercitiile se pot organiza sub mai multe forme, in functie de cadrul si conditiile in care se
desfasoara: exercitii in legatura cu anumite actiuni pe care le implica viata cotidiand; exercitii organizate

in cadrul jocurilor, in care se imitd actiuni pozitive, de ajutor, cooperare si sustinere reciproca.

Repetand anumite fapte, ei le interiorizeaza, astfel incat in viitor le vor putea desfasura de la

sine, "automat" si vor sti ce pozitie sa adopte in functie de aspectele reale ale evenimentelor. Valoarea
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lor consta in faptul ca ele contribuie la realizarea unei oarecare independente a copilului fata de adult

si 11 consolideaza increderea in fortele proprii.
c¢) Convingerea - este folosita de cadrul didactic pentru a-i ajuta pe copii sa distinga

binele de rau si treptat sa-si formeze deprinderea de a aprecia faptele din punctul de vedere al normelor
si regulilor morale. Chiar daca convingerea nu este o metoda specifica acestei varste, deoarece face
apel la intelegere si constiingd, ea poate fi aplicatd prescolarilor mari in corelatie cu alte metode mai

concrete ca exemplul si exercitiul.

Prin intermediul cuvantului sunt subliniate anumite cerinte sau reguli de viata, dupa care este
bine ca prescolarii s se conduca. Ei 1si motiveaza astfel actiunile iar intregul comportament are un
caracter constient. Cea mai buna modalitate de reusita a acestei metode este aceea in care se face apel
la sentimentele copilului, actionand asupra afectivitatii lui. El trebuie convins de justetea unor actiuni si

de beneficiile pe care aceasta le aduce.

Convingerea poate imbraca mai multe forme: explicatia (lamurirea), convorbirile, discutiile
ocazionale. Explicatia insoteste demonstrarea unor actiuni indreptate in directia savarsirii unor fapte
bune (acordarea ajutorului cuiva, sprijinul moral, cooperarea, sau prezentarea unor exemple directe sau
indirecte. Copilul trebuie sd cunoasca bine modul corect de actiune in anumite situatii pentru a nu ezita

atunci cand va fi solicitat.

Convorbirile organizate si discutiile individuale influenteaza de asemenea conduita copilului si
constiinta lui. Ele trebuie sd aiba un confinut concret i sa se bazeze pe aspecte reale intalnite de ei.
Discutiile individuale sunt prilejuite de unele abateri ale micutilor si cresc in eficientd atunci cand le
provoaca sentimente de reusire, de regret ca nu au actionat asa cum ar fi trebuit, insotite de dorinta
puternica de a-si indrepta faptele. Exemplele pozitive au o mare influenta si in cadrul acestor discutii,

copilul reusind sa aprecieze in final ceea ce este bun si corect.
d) Aprobarea si dezaprobarea reflecta aspecte diferite ale aprecierii pe care cadrele

didactice sau alte persoane adulte le fac, cu privire la conduita copilului, la felul in care el isi
indeplineste indatoririle fata de ceilalti. Aprobarea - semnificd recunoasterea si aprecierea pozitiva a
conduitei copilului, a rezultatelor muncii si comportarii lui, subliniind concordanta dintre conduita si
normele morale.
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Ea are un efect stimulator, Incurajator datoritd satisfactiilor si placerilor pe care le provoaca.
Simuland ca a facut o fapta buna, ca a ajutat pe cineva, copilul, isi mareste increderea in fortele proprii,

traieste un sentiment de satisfactie, multumire si impacare.

Dezaprobarea - reprezinta aprecierea negativa a anumitor fapte, comportamente, care nu sunt in
concordantd cu normele, regulile stabilite. Simtindu-se dezaprobat de colectiv, prescolarul nu va mai
adopta aceste manifestari gresite, din rusine, sau pentru a fi in ton cu ceilalti. Valoarea acestor metode
se datoreaza faptului ca ele vizeaza intr-o mare masura afectivitatea copilului, increderea si dragostea pe
care acesta o manifesta fata de adultul care-i face aprecierile. Ei trebuie sa cunoasca consecintele morale
ale faptelor pe care le savarseste si sa explice motivele pentru care actioneaza intr-un anume fel. Pentru
a-i fi intarite convingerile, se poate apela la expresia "Ce s-ar fi intamplat daca...?" (actiunea s-ar fi
petrecut invers) si "Ce consecinte ar fi avut?", pentru a se constientiza ambele aspecte: pozitiv si

negativ.

Interesul, receptivitatea, fata de frumusetea diferitelor aspecte ale comportamentului altruist, o
datd declansate trebuie stimulate si mentinute prin comportarea delicatd a celor din jur, deoarece
copiilor le este mult mai ugor sa urmeze o cale, o modalitate de actiune, fata de care au trait momente de
bucurie sau admiratie. Recurgerea la dezaprobari multiple, pedepse, este indicata numai in cazul

incdlcarilor voite, repetate ale anumitor norme.

Foarte importantd este crearea unei motivatii corecte care sa stea la baza actiunilor, actelor
intreprinse. Copiii trebuie nvétati sa adopte un anumit comportament pentru ca asa este corect si bine,

nu din motive egoiste, ca sa fie laudati, recompensati.

Ei trebuie sa Inteleaga de pe acum ca fiecare se poate afla in situatia de a avea nevoie de sprijinul,
de ajutorul celuilalt si de aceea nu trebuie sa ezite in acordarea lui. Prezentarea unor materiale filmate
(diafilme, scurte povestioare), sporeste eficienta celorlalte metode, acum existand posibilitatea de a-si
vedea modalitatea de actiune efectiva in situatii critice; de asemenea jocurile didactice pot contine

aspecte ale unor astfel de comportamente (jetoane, planse).

Concluzionand am putea afirma ca modalitatile de stimularea comportamentului altruist la
varsta prescolara sunt multiple; depinde doar de noi sa le utilizam la locul si momentul potrivit, adoptand
o strategie adecvatd in concordantd cu particularitafile psihologice individuale si de varstd pentru ca

efectele sa fie vizibile si de durata.
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Summary

The present article studies the problem of preschool children altruistic behavior development.

The author presents the model of formative sessions that helped the inducement of altruistic behavior

formation at 6-7 years old children.
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In literatura psihologicd apar din ce in ce mai frecvent cercetdri referitoare la factorii de

Sursele anxietitii la preadolescenti

Racu lulia, lector la catedra de Psihologie, UPS ,,Jon Creanga”

influenta in aparitia anxietatii [15, 19, 23, 27, 31]. Psihologii considera ca anxietatea este cauzata de o
combinatie de factori biologici si socio-psihologici. Dintre factorii implicati in aparifia anxietatii la
preadolescenti, initial 1i vom analiza pe aceia care tin de familie, in special de relatiile afective pe care
preadolescentul le stabileste cu parintii.

La varsta studiata se produc schimbari in sistemul de referintd al preadolescentului. Grupul de
aceeasi varsta, scoala si noile interese incep sa capete importantd, insa familia continua sa fie o
structurd esentiald in cresterea preadolescentului, oferindu-i dragoste, indrumare si sprijin. Si In
preadolescentd copilul simte adesea nevoia de afectiune, ocrotire din partea parintilor, neacceptand
neglijarea sau abandonul din partea acestora.

Cei 378 de preadolescenti care au format lotul experimental provin din familii diferite prin
componenta lor. Astfel 263 dintre preadolescentii testati sunt din familii complete, ei cresc si sunt
educati de ambii parinti; 80 de preadolescenti provin din familii temporar dezintegrate, care cresc si
sunt educati fie de unul din parinti (mama sau tata), fie, in cazul cand ambii parinti sunt plecati, raman
in grija altor adulti cum ar fi fratele sau sora mai mare, bunicii, matusi, unchi si uneori chiar vecini; si
35 de copii cresc in familii monoparentale (familii formate dintr-un singur parinte ca urmare a

despartirii parintilor sau a decesului unuia din ei).
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Fig. 1. Distributia datelor privind nivelul anxietatii la preadolescenti in dependenta de componenta

familiei
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In graficul prezentat observim cd pentru toate cele 3 categorii de preadolescenti se
inregistreaza toate nivelurile de manifestare a anxietatii. Referindu-ne la preadolescentii din familii
complete, care cresc si sunt educati de ambii parinti, scorurile obfinute de acestia privind gradul de
manifestare a anxietatii, sunt urmatoarele: 3,05% din preadolescenti au un nivel redus de anxietate,
75,28% din preadolescenti prezintd un nivel moderat al anxietatii, in timp ce 21,67% din
preadolescentii din familii complete au un nivel ridicat de anxietate. Examinand preadolescentii ce
provin din familii temporar dezintegrate, copiii care cresc si sunt educati fie de unul din parinti (mama
sau tata), fie In cazul cand ambii parinti sunt plecati copiii rdmasi 1n grija altor adulti cum ar fi fratele
sau sora mai mare, bunicii, matusi, unchi i uneori chiar vecini, primim urmatoarele rezultatele privind
nivelul anxietatii: 7,50% din preadolescenti au un nivel redus de anxietate, in timp ce 63,75% din
elevii testati obtin un scor considerat ca un nivel moderat de anxietate si 28,75% din preadolescenti au
nivel ridicat de anxietate. Si ultimul tip de familie pe care l-am analizat 1l reprezintd familiile
monoparentale in care copilul creste si este educat de unul din parinti. Aici distributia de date este
urmatoarea: 28,58% din preadolescenti au un nivel redus al anxietatii. 45,71% din preadolescenti au
un nivel moderat al anxietatii si 25,71% din preadolescenti sunt cu un nivel ridicat de anxietate.

Analiza comparativd a rezultatelor pentru nivelul ridicat al anxietdtii la preadolescentii ce
provin din 3 tipuri de familii ne-a permis sd constatam diferente statistic semnificative intre
preadolescentii din familii complete / familii temporar dezintegrate (p=0,005) si familii complete /
familii monoparentale (p=0,002), cu rezultate mai mari pentru preadolescentii din familii temporar
dezintegrate si familii monoparentale. Insi nu s-au constatat diferente statistic semnificative intre
rezultatele preadolescentilor din familii temporar dezintegrate si ale celor din familii monoparentale.
Astfel, putem afirma cd un numar mai mare de preadolescenti din familii temporar dezintegrate si
preadolescenti din familii monoparentale prezinta un nivel ridicat al anxietatii fata de semenii lor din
familii complete.

Din considerentele cd in cercetarea noastra au fost inclusi mai multi preadolescenti din familii
temporar dezintegrate In comparatie cu cei educati in familii monoparentale si ca situatia
preadolescentilor cu pdrintii plecati in straindtate este amplu mediatizatd, dar rdmane insuficient
studiatad, in ceea ce urmeaza vom investiga anxietatea la preadolescentii din familii temporar
dezintegrate ca o consecintd negativa, generata de plecarea paringilor.

In cadrul studiului pe care l-am intreprins in vederea examinirii detaliate a anxietatii la

preadolescentii din familiile temporar dezintegrate am utilizat separat Scala pentru AS din Inventarul
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de expresie a anxietatii ca stare si trasatura pentru copii si Inventarul de expresie a anxietatii ca stare si

trasaturd. Preadolescentii au fost chestionati cum se simt din momentul plecarii parintilor.
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Fig. 2. Distributia rezultatelor privind anxietatea la preadolescentii din familii temporar dezintegrate

Rezultatele grafice indica prezenta anxietatii pe ansamblul esantionului de preadolescenti din
familii temporar dezintegrate. 7,50% dintre preadolescentii din familii temporar dezintegrate denota un
nivel redus de anxietate. Acesti preadolescenti afirma ca uneori se simt singuri, incordati si ingrijorati
in absenta parintilor. Mai mult de jumatate de preadolescentii din familii temporar dezintegrate denotd
un nivel moderat de anxietate (62,50%). Din raspunsurile acestor preadolescenti observam ca ei, de
cele mai multe ori, se simt nemultumiti, iritati, incatusati, indispusi, tensionati si nelinistiti, ca rezultat
al migratiei parintilor. In ceea ce priveste nivelul ridicat de anxietate, un aspect important este ci el
caracterizeaza circa 30,00% din preadolescentii din familii temporar dezintegrate. Preadolescentii cu
un nivel ridicat de anxietate mentioneaza ca frecvent se simt alarmati, Incordati, ingrijorati, nelinistiti,
neglijati, nefericifi, anxiosi si trdiesc un disconfort psihologic ca o consecintd a separarii de parinti.
Datele prezentate confirma existenta unei corelatii semnificative intre componenta familiei si frecventa
anxietatii la copii: cei din familii temporar dezintegrate manifestd mai frecvent anxietate. Anxietatea
manifestatd de preadolescentii din familii temporar dezintegrate este una specificd si anume anxietatea
de separare. Elementul esential al anxietdtii de separare la preadolescentii din familii temporar
dezintegrate il constituie lipsa atasamentului, absenta comunicarii i a interactiunii nemijlocite a
acestor copii cu parintii.

Situatiile de educatie a preadolescentilor din familiile temporar dezintegrate sunt foarte diverse
si greu pot fi categorizate. Cu sigurantd factorii importanti care provoca aparitia anxietatii la copiii
ramagi acasa sunt reprezentati de parintii care sunt plecati si de durata de timp pentru care copiii

raman fara unul sau ambii parinti.
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Pentru o analizd mai profunda a specificului anxietatii la preadolescentii din familiile temporar
dezintegrate, am comparat preadolescenfii cu tatal plecat, preadolescentii cu mama plecatd si

preadolescentii cu ambii parinti plecati din punctul de vedere al nivelului de intensitate a anxietatii.

T0%%

62.50%0
60%0
50%%
40%0
30%0
20%0
10°%%
0.00%0
0%
Preaolescenti cu tatal plecat Preadolescenti cu1 maima Preadolescenti cu11 ambii
plecata parinti plecati

m Redus = Moderat Ridicat

Fig. 3. Repartitia rezultatelor privind nivelul anxietatii la preadolescentii din diferite familii temporar
dezintegrate

Constatam ca nivelul redus al anxietatii este specific doar pentru preadolescentii cu tatal plecat
si pentru cei cu mama plecatd intr-un raport de 13,15% si 3,85%. Statistic au fost consemnate diferente
semnificative pentru nivelul redus al anxietatii la preadolescentii cu tatal plecat si la preadolescentii cu
mama plecatd, la pragul de semnificatii p=0,01, cu rezultate mai mari pentru preadolescentii cu tatal
plecat. Rezultatele prezentate de preadolescentii din familii temporar dezintegrate avand un nivel
moderat al anxietatii nu difera vadit (60,53% din preadolescentii cu tatdl plecat, 65,38% din
preadolescentii cu mama plecata si 62,50% din preadolescentii cu ambii parinti plecati demonstreaza
un nivel moderat al anxietatii). Statistic nu au fost consemnate diferente semnificative pentru nivelul
moderat al anxietatii la toate cele 3 tipuri de preadolescenti din familii temporar dezintegrate. Aceste
rezultate denota faptul ca prezenta nivelului moderat al anxietatii nu depinde de cine din parinti este
plecat (tatal, mama sau ambii pdrinti), ci este o consecin{d negativa a schimbarii situatiei sociale a
copiilor ramasi acasd, create ca urmare a migratiei parintilor. Pentru nivelul ridicat al anxietatii se
atesta un tablou distinct fatd de celelalte 2 niveluri ale anxietdtii. Procentajul cel mai mare la nivelul
ridicat al anxietatii este caracteristic pentru preadolescentii cu ambii parinti plecati si pentru cei cu
mama plecata, in raport de 37,50% si 30,70%, comparativ cu preadolescentii cu tatal plecat — 26,32%.
Diferente statistic semnificative, privind anxietatea ridicatd, s-au remarcat intre preadolescentii cu
ambii pdrinti plecati si preadolescentii cu tatdl plecat (p=0,001) si intre preadolescentii cu mama
plecatd si cei cu ambii parinti plecati (p=0,001), in ambele cazuri cu rezultate mai mari pentru
preadolescentii cu ambii parinti plecati.
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In urma analizei comparative a anxietatii la preadolescentii din familii temporar dezintegrate,
relevam o anxietate ridicatd mult mai frecventa in cazul copiilor cu ambii parinti plecati si al celor cu
mama plecatd. O explicatie, In acest sens, ar fi ca plecarea ambilor parinti sau a mamei si ramanerea
copilului 1n grija tatdlui sau a altor rude are efecte mult mai nefaste asupra dezvoltarii afectivitatii si a
personalitatii preadolescentului. Acesti preadolescenti traiesc sentimente puternice de abandon, tradare,
nedreptate, respingere, umilire, se simt singuri, neglijati, simt nevoia de comunicare si de dragoste din
partea celor din jur.

In continuare vom studia anxietatea la preadolescentii din familii temporar dezintegrate
(preadolescentii cu tatal plecat, preadolescentii cu mama plecatd si preadolescentii cu ambii parinti

plecati) in dependenta de durata separarii copilului de parinti.
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Fig. 4. Distributia rezultatelor privind nivelul anxietatii la preadolescentii din familii temporar
dezintegrate in functie de durata separarii de parinti

Din numarul total de parinti plecati, tatii reprezintd categoria cea mai numeroasa de migranti.
Din distributia de rezultate constatim ca numarul preadolescentilor cu tatal plecat difera in functie de
intensitatea anxietatii. Astfel, frecventa cea mai mare in cazul scorurilor ce denota un nivel ridicat de
anxietate se atesta la preadolescentii cu tatdl plecat pe o perioada de timp mai mica de 1 an si constituie
42,86%. La fel, in baza distributiei grafice se observa un procentaj de 24,00% de preadolescenti cu
tatdl plecat de mai bine de 1 an, care manifestd un nivel ridicat de anxietate, iar In cazul
preadolescentilor cu tatil plecat de acasa de cel putin 3 ani, 16,67% de preadolescenti prezintd un nivel
ridicat de anxietate. Diferente statistice au fost inregistrate, pentru acest nivel de anxietate, la
preadolescentii cu tatal plecat pe o perioada mai mica de 1 an si la preadolescentii cu tatal plecat pe o

perioada de peste 1 an (p=0,05), intre preadolescentii cu tatal plecat pe o perioadd mai mica de 1 an si
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preadolescentii cu tatal plecat pe o perioada de peste 3 ani (p=0,01), precum si la preadolescentii cu
tatal plecat peste 1 an si la cei cu tatal plecat peste 3 ani (p=0,001), in cele trei cazuri cu rezultate mai
mari pentru preadolescentii cu tatal plecat pentru o perioada mai mica de 1 an.

In ceea ce priveste mamele plecate, rezultatele denotd procente semnificativ mai mari privind
nivelul ridicat de anxietate In rAndul copiilor cu mamele plecate de acasa de o perioada mai mica decat
1 an, si anume 44,44%. In cazul preadolescentilor cu mamele plecate de o perioada de peste 1 an si 3
ani, ponderea privind nivelul ridicat de anxietate este de 27,27% si respectiv 16,66%. Au fost
identificate diferente semnificative pentru nivelul ridicat al anxietatii la scorurile preadolescentilor cu
mama plecata de o perioada mai mica de 1 an si scorurile preadolescentilor cu mama plecata de peste
1 an (p=0,01), intre valorile preadolescentilor cu mama plecatd de o perioadd mai mica de 1 an si
valorile preadolescentilor cu mama plecatd de o perioada de peste 3 ani (p=0,01) si intre scorurile
preadolescentilor cu mama plecatd de peste 1 an si ale preadolescentilor cu mama plecatad de o
perioada de peste 3 ani (p=0,05), in toate cazurile cu rezultate mai mari in cazul preadolescentilor cu
mama plecata de o perioada mai mica de 1 an.

In continuare ne vom referi la categoria preadolescentilor cu ambii parinti plecati. Dupa cum
releva rezultatele obtinute, care sunt prezentate in grafic nivelul ridicat de anxietate prevaleaza in
randul preadolescentilor cu ambii parinti plecati de acasd: pe o perioada mai mica de 1 an constituie
50,00%, de mai bine de 1 an — 33,34% si de cel putin 3 ani — 28,58% din numarul total de
preadolescenti. Analiza rezultatelor denota diferente semnificative de rezultate pentru nivelul ridicat de
anxietate intre preadolescentii cu ambii parinti plecati pe o perioadd mai mica de 1 an si
preadolescentii cu ambii paringi plecati pe o perioadd de peste 1 an (p=0,05), la preadolescentii cu
ambii parinti plecati de o perioadd mai micad de 1 an si preadolescentii cu parintii plecati de o perioada
de peste 3 ani (p=0,01) si intre preadolescentii cu ambii parinti plecati de o perioada de peste 1 an si
cei cu ambii parinti plecati de mai bine de 3 ani (p=0,001), cu rezultate mai mari pentru
preadolescentii cu ambii parinti plecati de mai putin de 1 an.

Tuturor preadolescentilor din familii temporar dezintegrate le este caracteristicd cea mai mare
frecventd a anxietatii ridicate In perioada imediat urmatoare plecarii parintilor. Problemele de natura
emotionald cu care se confrunta preadolescentul: sensibilitatea, ingrijorarea, nelinistea, suspiciunea si,
inclusiv, anxietatea sunt justificate de lipsa afectivitatii, dragostei si a suportului parintesc, precum si a

contactului i a comunicarii cu parintii. Treptat insd preadolescentii din familii temporar dezintegrate
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se adapteaza la situatia sociald nou creata si are loc o descrestere a ponderii anxietatii accentuate. Copii
manifestd in schimb tristete, dor de parinti, furie, vinovatie, neincredere in sine etc.

Cu toate ca familia temporar dezintegrata si familia monoparentala pot fi factor determinant al
anxietatii ridicate in preadolescentd, si In familii complete a fost identificat un numar mare de
preadolescenti cu anxietate ridicatd, ceea ce ne permite sd afirmdm ca aparitia anxietdtii nu
intotdeauna depinde de componenta structurala a familiei.

In continuare am investigat atmosfera spirituald, interrelatiile ce se stabilesc intre membrii
adulti ai familiei (parinte — parinte), intre adulti §i copii (parinti — copii) §i copii — copii §i modul de
comunicare care predomina.

Pentru identificarea factorilor familiali ce determind aparitia si instaurarea anxietatii la
preadolescenti, am aplicat testul proiectiv Desenul familiei in actiune. Acest test proiectiv ofera o
bogata informatie despre situatiile concrete din familiile subiectilor testati, ajutd la determinarea
tipurilor de relatii construite in cadrul familiei. In acelasi timp, mentionam faptul ca pe langa relatiile
copil — parinte exista si alte elemente importante in situatia sociala de dezvoltare a preadolescentului,
cum ar fi sfera de relatii dintre copil — alt copil, copil — mediul material ambiant, copil — el insusi, care
au fost studiate in psihologia autohtona [7, 9, 12] si care, in viziunea noastrd, sunt factori ce
influenteazd anxietatea. Consideram ca diferentele care existd in aceste sfere a SSD determina
diversele niveluri de manifestare a anxietatii. La preadolescenti cu aceeasi caracteristica ale SSD —
parini plecati peste hotare — difera celelalte sfere determinante ale procesului de formare a

personalitatii, ceea ce in viziunea noastrd a conditionat diferentele in manifestarea anxietatii.
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Fig. 5. Repartitia datelor privind indicii testului Desenul familiei in actiune la preadolescenti
Un factor important care determina aparitia sau absenta anxietatii la preadolescenti 1l constituie

situatia familiala (climatul, relatiile, comunicarea, etc.). Analizand rezultatele obtinute la indicele
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situatia familiala favorabilda vom mentiona cd cel mai inalt scor mediu de 0,86 (u.c.) il prezintd
preadolescentii cu un nivel redus de anxietate care cresc in familii cu un climat favorabil.

In situatia sociald de dezvoltare a acestor preadolescenti existd maximum de intelegere, respect
si ajutor reciproc, responsabilitate, simpatie, atasament, dragoste, tolerantd, acceptare, cooperare si
incredere. Familia 1i oferd copilului securitate, intimitate, liniste si relaxare care sunt conditii
fundamentale in procesul de formare a increderii si echilibrului acestuia.

Puberii cu un nivel moderat de anxietate obtin un scor mediu de 0,59 (u.c.) la acelasi indice,
ceea ce presupune o situatie sociald de dezvoltare mai putin favorabild. Acesti preadolescenti cresc
intr-o atmosfera unde li se oferd mai putina dragoste, incredere si caldurd. In aceste familii uneori au
loc neintelegeri, situatii tensionate, neacceptare si conflicte. Atitudinea rece si de respingere din partea
familiei determina manifestarea unui nivel moderat de anxietate.

Situatia sociald de dezvoltare nefavorabila determinad un nivel ridicat de anxietate, cu cel mai
jos scor mediu de 0,16 (u.c.). Potrivit psihologilor A. Blau si W. Hulse, in familia in care creste
preadolescentul anxios prevaleazd emotiile negative, neintelegerile, concurenta, antipatia, lipsa de
respect, incordarea, neacceptarea, nelinistea si insecuritatea [15]. Preadolescentul este lipsit de
incredere, dragoste, caldura si suport din partea parintilor. Copilul care nu se simte inconjurat cu
suficient sprijin afectiv nu reuseste sa gaseasca in el forta de a-si depasi si de a-si controla temerile si
anxietatea.

Studiul de corelatie a rezultatelor ne permite sa mentiondm cd a fost stabilitd o corelatie
pozitiva semnificativa intre nivelul de anxietate a preadolescentului si situatia familiald in care acesta
creste, coeficientul de corelatie constituind 1r=0,406, p=0,05. Prin urmare, o situatie familiala
nefavorabila, neprielnica si dezavantajoasd, impregnata cu emotii negative determind un nivel ridicat
de anxietate.

In continuare vom examina un alt indice al testului, si anume anxietatea in familie.
Preadolescentii cu un nivel redus de anxietate prezintd cel mai scdzut scor mediu, de 0,20 (u.c.).
Parintii acestor copii manifestd un comportament linistit, pasnic, cumpatat, destins si au o atitudine
calma, chibzuita, binevoitoare, temperata si par lipsiti de griji.

Elevii cu un nivel moderat de anxietate prezintd un scor mediu de 0,46 (u.c.) la indicele
anxietate in familie. Parintii acestora periodic manifestd un grad moderat de nervozitate, sunt cuprinsi
de neliniste accentuatd. Traiesc incordat, au o predispunere de a lua totul in serios. Toate aceste trairi

sunt preluate de preadolescenti si pot fi observate si in comportamentul acestora.
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Subiectii cu un nivel ridicat de anxietate prezinta cel mai inalt scor mediu, si anume cel de 0,82
(u.c.) privind nivelul de anxietate in familie. Conform cercetatorilor T. Lavrentieva, N. Nekrasova, Z.
Nekrasova, A. Prihojan, A. Zaharov, anxietatea este contagioasa: preadolescentul o resimte pe cea a
parintilor si o trimite inapoi ca pe un ecou [20, 25, 26, 28, 30, 31]. Este sigur faptul ca o preadolescenta
traitd aldturi de o0 mama (sau un tatd, desi tatii anxiosi sunt mult mai rari) ingrijoratd in permanenta il
predispune pe copil sa se comporte la fel. Astfel de parinti le transmit copiilor imaginea unei lumi
periculoase, pline de capcane, in care preadolescentul nu se poate dezvolta liber in functie de placerile
si nevoile sale. Puberul este inhibat in dezvoltarea sa fizicd si psihicd si nu poate evolua. Copilul
reactioneaza la nelinistea parintilor printr-o neliniste $i mai mare, pentru ca nici nu stie cum sa o
exprime si nici nu Intelege ce se intdmpld. Nu este nici macar in masurd sa aprecieze realitatea
pericolelor. Este dezarmat, incapabil sa se detaseze de ceea ce trdieste si are foarte putine mijloace
pentru a se apara de nelinistea parintilor.

Daca tatal este mai destins si reprezintd o contrapondere la anxietatea mamei, preadolescentul
se va putea sprijini pe el. Dar datoritd numarului mare de familii temporar dezintegrate, In care tatal
lipseste, copilul nu este in contact direct decat cu mama care il mentine dependent. Exista riscul ca el
sd dezvolte la randul sdu o anxietate pe care cu greu o va invinge.

Corelatia pozitiva stabilitd pentru acest parametru al testului este de r=0,248, p=0,05, fapt ce
ne confirma ca anxietatea preadolescentului este preluata din familie.

Urmatorul indice este conflictul in familie. Media minima de 0,24 (u.c.) privind
conflictualitatea in familie o detin preadolescentii cu un nivel scdzut de anxietate. Acesti
preadolescenti cresc intr-o familie unde relatiile intre membrei ei sunt armonioase, pline de afectiune,
unde existd compromis, empatie si incurajare, parintii oferindu-le copiilor modele de comportament
bogate in emotii pozitive ceea ce le ofera siguranta.

Valoarea medie de 0,48 (u.c.) o indica preadolescentii cu un nivel moderat al anxietatii, ceea ce
presupune ca ei cresc intr-o familie in care uneori au loc dezacorduri, certuri, neintelegerile si
contradictii dintre parinti, fapt care conditioneaza aparitia anxietatii.

Este de remarcat cd media maxima de 0,72 (u.c.) o prezintd preadolescentii cu un nivel ridicat
de anxietate. Aceste rezultate confirma ca preadolescentii cu un nivel ridicat de anxietate provin din
familii in care relatiile intre membrii acestora sunt conflictuale si ostile, iar parintii oferindu-le zilnic
copiilor modele de comportament lipsit de afectiune ce dezvolta si inrddacineaza la copil insecuritatea,

grijile si nelinistea.
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Studiul de corelatie ne-a oferit un coeficient de corelatie pozitiv r=0,238, p=0,05. Vom remarca
faptul ca bataia, conflictul, cearta, critica, dacd sunt permanente generecaza destructurari ale
personalitatii care pot determina instaurarea anxietati puternice. Concluzii similare unt rezumate si in
alte cercetari psihologice realizate de A. Bacus, B. Cociubei, T. Dragunova, J. Eckersleyd, 1. Mitrofan,
E. Novikova, A. Prihojan [2,5, 6, 18, 23, 24, 29, 31].

Cu privire la indicele simtul inferioritatii in familie, mentionam ca preadolescentii cu un nivel
redus al anxietdtii prezintid un scor mediu de 0,14 (u.c.). In astfel de familii copilul simte ci este
important, acceptat asa cum este, se simte unic. Aceasta contribuie la dezvoltarea respectului de sine si
a Increderii ca toate obstacolele sunt trecatoare deoarece este ferm convins ca le poate depasi.

Preadolescentii cu un nivel moderat al anxietatii, la acelasi indice, demonstreaza un scor mediu
de 0,60 (u.c), ceea ce sugereaza ca acceptarea si dragostea oferitd de parinti este conditionata de
comportamentul preadolescentului. Uneori Intdlnim situatia in care copilul nu stie cum sd se comporte
pentru a fi apreciat de catre parinti, fapt ce 1i provoaca multe griji, preocupari si anxietate.

Preadolescentii cu un nivel ridicat al anxietatii prezinta cel mai inalt scor mediu care, este de
0,94 (u.c.), ceea ce presupune ca in mediul social de dezvoltare sunt frecvente situatiile in care copilul
se simte neglijat, inferior si marginalizat fatd de un alt membru al familiei.

In acest context, A. Adler mentioneazi ci sentimentul de inferioritate dezvoltat in familie poate
evolua spre starea de complex, spre aparitia unui profund sentiment de neputintd, de incapacitate care
se poate prelungi prin dezvoltarea unei reactii de introversiune exageratd, de abandon si care poate
impulsiona anxietatea [1].

Coeficientul de corelatie pozitiv obtinut este r=0,132, la pragul de semnificatii p=0,05 ceea ce
ne permite s sustinem ca respingerea, dezaprobarea, blamarea si stigmatizarea copilului determina un
nivel puternic de anxietate.

Rezultatele obtinute la variabila ostilitate In familie se prezintd in modul urmator. Elevii cu un
nivel redus de anxietate obtin 0 medie de 0,23 (u.c.). In aceste familii existd o atmosfera calda, cu
relatii armonioase, cu incredere si stabilitate emotionald. In acelasi timp preadolescentii cu un nivel
moderat al anxietatii obtin o cotd medie de 0,54 (u.c.), ceea ce presupune o familie cu relatii pufin
ostile Intre membrii familiei, desi totusi exista divergente, conflicte si uneori manifestari de ura.

Preadolescentii cu un nivel ridicat al anxietatii obfin un scor mediu de 0,78 (u.c.) ceea ce
denota faptul ca elevii cresc intr-o familie in care relatiile dintre membri sunt dugsmanoase, persista

ostilitatea, ura si frustrarea, negativismul, instabilitatea emotionald. Manifestarea indelungata a acestor
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forme de comportament afectiv in familie genereaza formarea unor trasaturi negative ale personalitatii
si consolidarea acestora.

De asemenea exista o corelatie pozitiva intre nivelul anxietatii si ostilitatea din familie, r=0,177,
p=0,05. Astfel, atitudinea dusmanoasa, plind de urd si antipatie creeaza conditii pentru dezvoltarea
anxietatii.

In concluzie vom consemna cd preadolescentii cu diverse niveluri de anxietate provin din
familii cu un climat afectiv diferit ca situatie concreta de dezvoltare. Astfel, preadolescentii educati
intr-o situatie sociald armonioasd, in care parintii sunt un exemplu, poate nu constant, dar durabil de
afectiune si bucurie de viata, manifesta un nivel redus de anxietate. Copiii cresc cu mai multd incredere
si respect de sine. Parintii care se stimeaza si au incredere in sine sunt apti sa transmita aceste calitati
copiilor. Ele sunt ,,absorbite” cu usurinta de catre copil, el reproducand schemele de comportament pe
care le are 1n fata ochilor. Cu cat se va simti mai iubit §i mai acceptat aga cum este, cu atat va avea mai
multa Incredere in sine, in timp ce preadolescentii cu un nivel ridicat de anxietate cresc intr-0
atmosfera de frica, aversiune sau de restrictii permanente care duc la inhibare. Carentele familiale se
reflectd Intotdeauna in psihicul si in comportamentul preadolescentului generand sentimente de
respingere, stari de neliniste, agteptare incordata si anxietate.

Un element nou caracteristic preadolescentei este schimbarea sistemului de referinta: daca
pentru perioada precedentd de dezvoltare parintii reprezentau centrul de referintd in stabilirea
comportamentului propriu, familia oferindu-i copilului primele modele de intelegere a lumii, precum si
norme si reguli de conduitd morald, atunci pentru preadolescent situatia se modificd. Valorile de
referintd sunt oferite acum de grupul de aceeasi varstd. Un rol insemnat la aceasta varsta 1l ocupa viata
social-relationala. Trebuinta de apartenenta la grupul de aceeasi varsta, nevoia de relationare cu ceilalti
si de dobandire a unui statut in interiorul grupului de semeni devine din ce in ce mai pregnanta [3, 4,
11, 13, 14, 16, 17, 21, 22, 33].

In contextul celor expuse, ne-am propus si investigam cum influenteaza locul pe care il ocupa
preadolescentul in relatiile sociale asupra anxietatii acestuia.

Pentru stabilirea amplasamentului si a statutului preadolescentilor in contextul relatiilor
interpersonale cat si pentru stabilirea structurii psihologice globale a grupului si a subgrupurilor, am
utilizat Testul sociometric in clasele in care sunt inclusi preadolescentii. Conform datelor obtinute in
test statutele preadolescentilor in interiorul clasei, pot varia intre subiecti respinsi, acceptati si chiar

lideri ai grupului.
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In clasele de elevi putem diferentia doud structuri fundamentale: o structuri formald si o
structura informala.

Structura formald a clasei de preadolescenti se caracterizeaza prin relatii instituionalizate, in
care interactiunile elevilor sunt guvernate de un numar mare de reguli si norme explicite i impuse in
prealabil si nu de preferintele interpersonale, simpatii sau antipatii. Structura formald apare ca rezultat
al investirii oficiale a preadolescentilor in diferite roluri (de exemplu: sef de clasd). In urma acestor
investiri facute de diriginte, apar in mod firesc diversi lideri oficiali/formali. Acestia formeaza un
sistem de conducere ce are ca sarcini sd urmareasca, sa indeplineasca si sd atingd anumite obiective
comune. Forma si continutul unei astfel de structuri sunt conditionate de autoritatea si de modul in care
se iau deciziile si se infaptuiesc sarcinile. Prezenta dirigintelui determind un anumit specific de
relationare a preadolescentilor in cadrul colectivului de elevi.

In grupele de semeni cu structur organizational datd, pe baza rezultatelor cuprinse in matricea

sociometrica, se prezintd urmatoarele relatii interpersonale 1n interiorul colectivului sub forma grafica.
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Fig. 6. Frecventa indicilor sociometrici la preadolescentii supusi experimentului cu diferite niveluri de
anxietate (situatia formald)

Din 24 de preadolescenti cu nivel redus de anxietate, 62,50% (15) sunt lideri formali, 20,84%
(5) sunt acceptati si  16,66% (4) sunt izolati. Atat la preadolescentii lideri formali cat si la
preadolescentii acceptati se creeazd sentimentul de ,,membru al clasei”. Consideram ca apartenenta
preadolescentilor la un anumit grup, precum si inifierea §i participarea la activitatile comune sunt
generatoare de sentimente valorizatoare de satisfactie personald si de securitate afectiva. La
preadolescentii cu nivel moderat si ridicat de anxietate, am obtinut urméatoarele rezultate: din 265 de

preadolescenti cu nivel moderat de anxietate, 11,69% (31) sunt lideri, 65,67% (174) sunt acceptati si
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22,64% (60) sunt izolati; din 89 de preadolescenti cu nivel ridicat de anxietate 17,97% (16) sunt lideri,
66,67% (54) sunt acceptati si 21,36% (19) sunt izolati.

Conform datelor prezentate consideram ca existd un numar mare de preadolescenti respinsi si
izolati de catre liderii formali, profesori si de ceilalti colegi de clasa. Preadolescentii au nevoie de
apartenentd si de recunoastere in clasa in care invatd, iar cand acestea lipsesc, poate interveni un
spectru larg de efecte negative cum ar fi: scaderea interesului pentru asimilarea cunostintelor, cautarea
altor cai de afirmare a personalitafii (agresivitate, criticism violent) sau frustrare, devalorizare,
vulnerabilitate si anxietate accentuata.

Structura informala se caracterizeaza prin faptul ca relatia dintre membrii colectivului de elevi
nu este impusa sau reglementatd din exterior, ci este rezultatul firesc, natural si spontan al relatiilor
intersubiective, psihologice ce se stabilesc intre preadolescenti. Acestea reprezintd relatii
interpersonale ale diferitor personalitati, care se influenteazd mutual, prin care elevii se percep,
comunica, actioneaza i reactioneaza unii in raport cu altii, se cunosc, se apropie, se asociaza, se
indragesc, se ajutd, se Imprietenesc sau dimpotrivd se suspecteaza, devin gelosi, se resping. Structura
informald a grupului are un caracter afectiv bazat pe legaturi sociometrice de afinititi, simpatie,
antipatie si de indiferenta fatd de membrii sai.

Pentru configurarea informala a grupului s-au inregistrat urmatoarele rezultate in forma grafica:
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Fig. 7. Frecventa indicilor sociometrici la preadolescentii supusi experimentului cu diferite niveluri de
anxietate (situatia informald)

Datele testului sociometric pentru situatia informald ne permit sd surprindem urmatoarea
distributie: din 24 de preadolescenti cu nivel redus de anxietate 50,00% (12) sunt lideri, 37,50% (9)
sunt acceptati si 12,50% (3) sunt izolati. Pentru preadolescentii cu nivel moderat de anxietate cat si
pentru preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate este caracteristic statutul de elev acceptat si izolat in
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campul relatiilor interpersonale (din 265 de preadolescenti cu nivel moderat de anxietate: 7,92% (21)
sunt lideri, 76,60% (203) sunt acceptati si 15,48% (41) sunt izolati; din 89 de preadolescenti cu
nivel ridicat de anxietate: 3,37% (3) sunt lideri, 64,04% (57) sunt acceptati si 32,59% (29) sunt izolati.

Remarcam ca atitudinea rece, de indiferenta si antipaticd a colegilor fatd de preadolescent nu
creeaza premisele necesare formarii emotiilor pozitive. Respingerea preadolescentilor de catre grupul
de semeni, deficitul de interrelatii, de comunicare interpersonald si lipsa ,,afinitatii sufletesti” se
identifica cu instabilitatea emotionala, iritabilitatea, inchiderea in sine, cu sentimentele devalorizante,
cu stima de sine scazuta, indiferenta si dezinteres fata de anumite activitati. Statornicirea unei astfel de
pozitii in grupul de semeni duce la aparitia starilor persistente de frustrare, neliniste, depresie si
anxietate.

Rezultatele prezentate sunt probate si prin coeficientii de corelatie. Astfel existd corelatie
semnificativa pozitivd intre anxietate si statutul social pe care il ocupa preadolescentul in grupul de
semeni (clasa), atat in cazul situatiei formale (r=0,561, p=0,01) céat si al celei informale (r=0,647,
p=0,01).

Tabelul 1. Corelatia anxietatii cu statutul social al preadolescentului in grupul de semeni (clasa)

(Spearman Correlation)

Statutul social Coeficientul de corelatie (r) Pragul de semnificatie (p)
Anxietate / Situatia formala 0,561 p=0,01
Anxietate / Situatia informala 0,647 p=0,01

Unul din grupurile cele mai importante din viata preadolescentului este clasa de elevi ca
structura formala si informala, ea indeplinind cel mai bine cateva dintre motivele fundamentale ale
conduitei umane: nevoia de afiliere, de participare, de recunoastere, de afirmare, de status, de protectie
si de securitate. In momentul in care preadolescentul este respins si exclus din aceasti colectivitate, el
poate sa fie dominat de anxietate. Aici Inca o data este cazul sa mentionam faptul cad numai luand in
ansamblu SSD cu toate sferele de baza — ,,copil — matur”, ,,copil — alt copil”, ,,copil — anturaj material”
si ,,copil — El insusi” — putem vorbi despre contextul social care determina anxietatea.

Anxietatea in preadolescenta poate fi conditionatd nu doar de contextul familial si de viata
sociala a copilului, ci si de particularitatile personalitatii care se afla in proces de formare. Unul din
cele mai importante progrese in personalitatea preadolescentului este dezvoltarea constiintei de sine ca
nucleu al personalitatii. Preadolescentii se caracterizeaza prin necesitatea i capacitatea de a se

cunoaste singuri pe ei ca o personalitate integra, ce se deosebeste mult de majoritatea celorlalti oameni.
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Aceasta necesitate ii face pe preadolescenti sd se concentreze asupra lumii interioare proprii. Ca
urmare, incepe descoperirea ,,Eu”—lui, considerata de psihologi drept una din cele mai importante
realizari ale preadolescentei. Lumea interioara, propriile trairi emotionale, ganduri si capacitati devin
pentru preadolescent principala realitate [64, 65].

Descoperirea lumii interioare este un eveniment Imbucurator pentru preadolescenti, dar in
acelasi timp, plin de nelinisti si trairi dramatice. Imaginea ,,Eu”—lui este confuza inca, nedefinita si
nesistematizatd, ceea ce duce la Ingrijorare, agitatie si neliniste. Reiesind din aceste considerente,
urmarim in ce masura dezvoltarea si restructurdrile din constiinta de sine influenteaza anxictatea
preadolescentilor.

Caracteristicile constiintei de sine a preadolescentilor cu diferite niveluri de anxietate au fost
conturate in urma aplicarii testului ,,20 de Eu”.

In conformitate cu numarul de atribute asociate sinelui, preadolescentii cu diferite niveluri de

anxietate prezintd urmatoarea distributie de rezultate:

Tabelul 2. Calitatea autoprezentarii la preadolescentii cu diferite niveluri de intensitate a anxietatii

Nr. de caracteristici

Preadolescenti cu nive

redus de anxietate

Preadolescenti cu nive

moderat de anxietate

Preadolescenti cu nive

ridicat de anxietate

4 — 8 caracteristici — 3,39% 6,75%
9 — 17 caracteristici 8,34% 7,93% 14,60%
18 — 20 caracteristici 91,66% 88,68% 78,65%

4 — 8 caracteristici sunt specifice doar pentru preadolescentii cu nivel moderat (3,39%) si
preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate (6,75%). Acesti preadolescenti sunt marcati de neincredere
in fortele proprii, de o gandire rigida, stereotipa sau prin care se insista asupra rezolvarilor banale,
fard a fi valorificat potentialul creativ de care ei dispun; ori externali, care nu cautd explicatii in cele
ce 1 se intdmpla in sine, ci in exterior.

9 — 17 caracteristici sunt proprii preadolescentilor cu diferite nivele de anxietate:
preadolescentii cu nivel redus de anxietate (8,34%), preadolescentii cu nivel moderat de anxietate
(7,93%) si preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate (14,60%). Ei se confruntd cu dificultati in
aprecierea de sine din anumite considerente sociale sau chiar psihologice:

autocunoastere moderata,

insuficienta de vocabular, greutati In exprimare, statut defavorabil in grupul de apartenenta.
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18 — 20 de caracteristici: preadolescentii cu nivel redus de anxietate (91,66%), preadolescentii
cu nivel moderat de anxietate (88,68%) si preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate (78, 65%).
Definitoriu pentru acesti preadolescenti este un nivel Tnalt al autoprezentarii.

Analiza comparativa a rezultatelor releva urmatorul tablou: un numar mare de preadolescenti
cu diferite nivele de intensitate a anxietatii manifesta un nivel inalt al autoprezentarii, ceea ce denota
faptul ca imaginea de sine la preadolescenti este relativ formata. Totodatd in rdndul preadolescentilor
cu nivel moderat de anxietate si al preadolescentilor cu nivel ridicat de anxietate se atestd o imagine de
sine nedeslusita, nedefinitd si dezorganizata. Confuziile si impreciziile in imaginea ,,Eu”—lui la acesti
preadolescenti ce provoaca neliniste, agitatie si senzatia unui gol interior ce trebuie lichidat. Pe acest
fundal apare si se instaureaza anxietatea. Faptul este confirmat si de alte cercetari psihologice [7, 34].

Tabelul 3. Frecventa atributelor din categoria A (caracteristici fizice) la preadolescentii cu diferite

nivele de anxietate

Caracteristici 0 1-4 >3
Preadolescenti cu nivel redus de anxietate Frecventa 5 17
Procentajul 20,84 70,83 8,33
Preadolescenti cu nivel moderat de anxietate Frecventa 65 170 30
Procentajul 24,53 64,15 11,32
Preadolescenti cu nivel ridicat de anxietate Frecventa 28 50 11
Procentajul 31,46 56,18 12,36

Analiza comparativa a rezultatelor aratad ca scorurile obtinute de preadolescentii cu anxietate de
intensitate diferitd variaza. Majoritatea preadolescentilor cu anxietate de diferite niveluri listeaza intre
1 si 4 insusiri fizice, numar ce reprezinta o imagine mai mult sau mai putin completa despre ,,Eu”I
corporal-fizic.

Numarul preadolescentilor cu nivel moderat si al celor cu nivel ridicat de anxietate constituie
un procentaj inalt atat in ceea ce priveste lipsa caracteristicilor fizice, pe de o parte (24,53% si 31,46%),
cat si a enumerarii excesive a acestora (11,32% si 12,36%) pe de altd parte. Evitarea expunerii
caracteristicilor exterioare reprezintd renuntarea la aprecierile fizice. Evidentierea unui numar mare de
insusiri fizice exprimd egocentrismul si narcisismul sau unele complexe fizice. Aceste atitudini fata de
aspectul fizic al preadolescentilor se explica prin faptul ca In pubertate aspectul exterior se
caracterizeaza prin lipsd de armonie (provocat de cresterea corporald rapidd si disproportionald),

preadolescentul fiind foarte sensibil fatd de trasdturile sale fizice neacceptandu-si propriul corp.
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Trairile mentionate, de reguld, sunt asociate cu puternice stiri de disconfort psihic ca nelinistea,
agitatia si anxietatea.
Tabelul 4. Frecventa caracteristicilor din categoria B (cu referinta la statut si rolul social) la

preadolescentii cu diferite niveluri de anxietate

Caracteristici <3 >4

Preadolescenti cu nivel redus de anxietate Frecventa 8 16
Procentajul 33,34 66,66

Preadolescenti cu nivel moderat de anxietate Frecventa 113 152
Procentajul 42,65 57,35

Preadolescenti cu nivel ridicat de anxietate Frecventa 49 40
Procentajul 55,05 44,95

Pentru categoria B, numarul de caracteristici referitoare la statutul si rolul social, semnate de
preadolescentii cu diferite niveluri de anxietate este distinct. Un numar mare de preadolescentii cu cele
trei niveluri de anxietate, insista asupra a 4 si mai multe calitdfi pentru sinele social, fapt ce denota o
buna relationare cu ceilalti, spirit activ si apartenenta sociala labila.

Preadolescentii cu nivel moderat si preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate prezintd o
frecventa sporitd in ceea ce priveste evidentierea a mai putin de 3 caracteristici (42,65% si 55,05%),
ceea ce presupune deficiente de integrare in grup. Grupurile au un rol fundamental in procesul de
socializare a preadolescentului si contribuie la formarea personalitatii, a capacitdtilor comunicative si a
relatiilor personale [3, 4, 8, 10, 11, 32, 33, 34]. Daca preadolescentul este respins de grup,
circumstantd conditionata pe de o parte de calitdtile personalitatii preadolescentului, iar, pe de alta
parte, de particularitatile grupului, atunci acesta se caracterizeaza prin lipsa de relatii calde, afectuoase
si prietenesti. Aceasta situatie duce la stari persistente de neliniste si disconfort psihologic si poate
constitui cauza anxietatii.

Tabelul 5. Frecventa atributelor din categoria C (caracteristici psihice) la preadolescentii cu diferite

niveluri de anxietate

Caracteristici| 0-3| 4-6| 7-8 >9

Preadolescenti cu nivel redus de anxietate Frecventa 1 12 7 4

Procentajul 4,16/ 50,00| 29,16| 16,66

Preadolescenti cu nivel moderat de anxietate Frecventa 0 116 79 70
Procentajul 0 4377| 29,43| 26,41
Preadolescenti cu nivel ridicat de anxietate Frecventa 3 33 27 26
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Procentajul 3,37\ 37,07 30,34| 29,22

Analiza n ansamblu a rezultatelor pentru categoria C care include atributele psihice, relatarile
despre starile interne difera la preadolescentii cu diverse niveluri de anxietate. Pentru cea mai mare
parte de preadolescenti cu nivel redus, moderat si ridicat de anxietate este proprie evidentierea intre 4
si 6 caracteristici psihice. Acestor preadolescenti le sunt specifice stari afective pozitive.

Preadolescentii cu nivel moderat si ridicat de anxietate inregistreaza un numar mare de calitagi
in raport cu sinele psthic (7 — 8: 29,43% si 30,34%), ce reprezinta efectul unei tensiuni psihice, al
nesigurantei si dificultatilor de adaptare. De asemenea 26,41% din preadolescentii cu nivel moderat si
29,22% din preadolescentii cu nivel ridicat de anxietate listeaza mai mult de 9 caracteristici, fapt ce
consemneaza si prezenta unui nivel accentuat al tensiunilor psihice.

Consideram ca perceperea §i conturarea excesiva a atributelor psihice, mai ales a celor negative,
formeaza o imagine dezavantajoasa a ,,Eu”—lui psihic. Felul in care se cristalizeaza imaginea ,,Eu”—lui
psihic conditioneaza o fragilitate si labilitate psihica precum si o perturbare emotionald exprimata prin
expansivitate, dezechilibru, neliniste si anxietate proeminenta.

Tabelul 6. Frecventa caracteristicilor din categoria D (identificari filosofice) la preadolescentii cu

diferite niveluri de anxietate

Caracteristi 0 1-4 <5

Preadolescenti cu nivel redus de anxietate Frecventa 22 2 0

Procentajul 91,66 8,34 0

Preadolescenti cu nivel moderat de anxietate | Frecventa 241 11 13
Procentajul 90,94 4,16 4,90

Preadolescenti cu nivel ridicat de anxietate Frecventa 78 5 6
Procentajul 87,64 5,62 6,74

Atributele din categoria D ce se refera la identificarile filosofice, in mare masurd nu sunt
specifice preadolescentilor supusi cercetarii.

4,90% din preadolescenti cu nivel moderat de anxietate si 6,74% din preadolescenti cu nivel
ridicat de anxietate evidentiazd mai mult de 5 caracteristici. Vom observa ca numarul mare al acestor
calitati demonstreaza stari interne tensionate, ineficienta raporturilor sociale si o adaptare dificila la
mediul social imediat, circumstante propice pentru aparitia anxietatii.

Analiza datelor obfinute in urma acestui test, ne permite sa concluzionam ca preadolescentii cu

un nivel ridicat de anxietate, in procesul autodescrierii, folosesc mai multe aprecieri negative,
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comparativ cu preadolescentii cu nivel redus de anxietate. Dintre cele mai frecvente caracteristici
utilizate de preadolescenfi vom enumera: nervos, timid, nelinistit, tensionat, emotiv, sensibil,
neapreciat, serios, fricos, claustrofobic si melancolic; si de preadolescente: timida, sensibila, nelinistita,
emotiva, pesimistd, nervoasd, tristd, singuratica, rusinoasd si prevaziatoare. Adjectivele enumerate
exprima manifestari tipice ale anxietatii in preadolescenta [15, 23, 27].

In baza rezultatelor obtinute in urma aplicarii testului ,,20 de Eu”, putem concluziona ca
aparitia formelor complicate ale constiintei de sine, modificarile in continutul componentelor de baza
ale structurii constiintei de sine (,,Eu”-l fizic, ,,Eu”-I social, ,,Eu”-1 psihic) proprii preadolescentilor
pot genera anxietate. Componentii de baza (cognitiv, afectiv) difera la preadolescentii cu nivel diferit
de manifestare a anxietatii. In cadrul componentului cognitiv (cunostinte despre sine), preadolescentii
cu nivel ridicat al anxietdtii manifestd mai multe caracteristici negative ale personalitatii proprii In
comparatie cu semenii cu grad redus de anxietate. In cadrul componentei afective de asemenea, in
aspect comparativ, acesti copii au mai multe trairi si atitudini negative. Este vorba aici despre o
distorsionare in formarea arhitectonicii constiintei de sine.

Generalizand rezultatele descrise putem concluziona ca anxietatea este caracteristicd atat
preadolescentilor din familii complete cat si celor din familii temporar dezintegrate si din familii
monoparentale. Frecventa cea mai mare a anxietatii ridicate este specifica preadolescentilor din familii
temporar dezintegrate si preadolescentilor din familii monoparentale. In acest sens remarcim ci
familia temporar dezintegratd si familia monoparentald pot fi factorul ce conditioneaza anxietatea In
preadolescenta. Preadolescentii din familiile temporar dezintegrate se caracterizeaza printr-0 anxietate
particulara si anume cea de separare, ce apare ca o consecintd a absentei parintilor, a insuficientei
comunicirii si interactiunii dintre parinti si copii. In randul preadolescentilor din familii temporar
dezintegrate, cei mai afectati de anxietate, de stari de neliniste si teama sunt preadolescentii cu ambii
parinti plecati si preadolescentii cu mama plecata. Anxietatea se manifestd mai acut in prima perioada
dupa plecarea parintilor. Plecarea parintilor modifica grav viata preadolescentului generand disconfort
psihic, sensibilitate emotionald, predispunere catre ingrijorare, neliniste, nesigurantd si anxietate.
Odata cu trecerea timpului, preadolescentii se acomodeaza circumstantelor existente i se produce o
reducere a anxietatii. Preadolescentii ai caror parinti sunt plecati la munca in strainatate manifesta
0 anxietate asemanatoare cU aceea a preadolescentilor ce traiesc in familii monoparentale, ca urmare a

despartirii parintilor sau a decesului unuia din ei. Acest fapt aratd ca, desi migratia paringilor este
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temporard, efectele asupra preadolescentilor pot fi similare cu cele ale unei despartiri pe termen lung
sau nelimitat.

Un alt factor deosebit de important ce condifioneaza aparitia anxietatii este mediul familial
(climatul afectiv al familiei) din care provine preadolescentul. O situatie socialda de dezvoltare
nefavorabild si dezavantajoasd impregnata de lipsa dragostei, de antipatie, dusmanie, neacceptare,
neincredere, neintelegere reciproca intre soti, de relatii afective si spirituale marcate de emotii negative,
de instabilitate, de o atmosfera de frica, de tensiune, ingrijorare, incordare, insecuritate §i stres
determina statornicirea anxietatii in preadolescenta.

In afara contextului familial, in preadolescenti, factorii cauzali ai anxietatii tin de experienta de
comunicare a preadolescentului in grupul de referintd (clasd) si de transformadrile in continutul
constiintei de sine. Respingerea si dezaprobarea preadolescentului, interrelationarea distanta, rezervata
si neprietenoasd dintre colegi, limitarea sau lipsa comunicarii in colectivul de elevi duc la inchiderea,
retragerea si insingurarea preadolescentului. Izolarea preadolescentului statorniceste trairea
sentimentelor de sensibilitate, neliniste, susceptibilitate, neincredere, insecuritate si anxietate evidenta.

Producerea profundelor transformari in planul dezvoltarii elementelor centrale — componenta
cognitiva si afectivd a constiintei de sine contureaza tabloul psihologic al preadolescentului.
Perceperea si evaluarea propriilor capacitdfi, aptitudini, trasaturi fizice si de caracter, emotii,
sentimente, ganduri si judeciti permite initierea formarii imaginii de sine. In preadolescenti imaginea
de sine este lipsita de precizie, fragmentara, instabild si de multe ori negativa. Astfel de particularitati
ale imaginii de sine au un impact asupra starii emotionale a preadolescentului generand nemulfumire,
agresivitate, neliniste sufleteasca, temeri si anxietate.

SUMMARY

In this article we briefly describe the factors that determine the anxiety of preadolescents. We
also underline that there are many factors that determine the appearance of anxiety. The most
important are considered to be social-psychological factors such as: temporary disintegrated family,
single parent family, complete family, family environment (social situation of development),
experience of communication in preadolescence reference group (classroom) and metamorphosis in the
content of self-consciousness.
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IlonsiTHe «CMBICJIA» M «JIMYHOCTHOTO CMBICJIA» B KOHTEKCTE NApauIrMbl
«4eJI0BEeK — CUTyaus»
Koobwvinanckaa JI. H., noxtop nicuxonoruu, KI'TTY numenu Mona Kpsura

[lonsiTHe «cMBICTa» W <CIMYHOCTHOI'O CMBICJIA» CTal0 OJHHUM U3 KIIOUEBBIX CHMBOJIOB
COBpPEMEHHOTr0 o0miecTBa. B 3amanHol MCUXOJOTUU MOHATHE «CMBICIAY TOIYYHUIIO CBOE pPa3BUTHE,
MPEeXJIe BCEr0 B DK3UCTEHIMAIBHON ncuxoteparuu P. Mas (May, 1967) [11] u U. Snoma (Yalom,
1980), nororeparnuu B. ®pankia (Francl, 1945) [21]. Cmbicn BeiBoauTcs OpaHKIOM U3 TOTO, «U4TO MBI
JaeM JKU3HU» M «4TO OepeM OT MHpa» W, HAKOHEIN, — «4epe3 3aHMMaeMyl0 HaMH TIO3UIUI0 B
OTHOLIEHUHU CyAbOb». [21, c.24]. IlockoabKy 4en0BEKYy KMMaHEHTHO IPUCYILU O0Jb, BUHA U CMEPTh,
TO «CMBICH JXU3HM MOXKET OBbITh HaWJeH He TOJbKO uepe3 BOCIPHUATHE Oyiar, HO TaKXke 4depes
crpaganue». [21, ¢.32].

Boigenum Tpu MoMeHTa B nogxojie B. @paHkia B OTHOLIEHUHU CMBICIIA:
Bo-niepBbIX, TOHATHE CMBICTA BBIBOJMMO/CBOJIMMO KO MHOTUM BeIl[aM/sIBIICHUSIM, TTOCKOJIBKY KaK/1as
JKU3HEHHAsl CUTyalus MpeasiaraeT BO3MOXHOCTU JUISl peaju3aldd TOTO0 WJIM MHOTO KOHKPETHOIO
cMmbicia. [21, c. 64]. BMecte ¢ TeM camo ompeneneHue 3Toro noHsaTus y B. @paHkia npakTHuecKu
OTCYTCTBYET (MJIM MPEICTABICHO PACIIBIBYATO).
Bo-BTOpBIX, CMBICT )KM3HU HE OTIEIUM OT LEHHOCTEH, KOTOpbIE YENOBEK OTKPBIBAET i ceOs B
okpyxatomeMm wmupe. OcmapuBas Te3uc A. Macnoy o «camopeanu3aliil YeJIOBEKOM CBOEIro s»,
@paHK1  BBIABUIAeT IMOJIOKEHHE O TOM, YTO YEJIOBEK JOJDKEH OBITh HAlleJIeH «Ha pean3alluio
LIEHHOCTEN U CMBICIIOBBIX BO3MOKHOCTEW». [21, ¢. 74]. B 3TOM BBICKa3bIBAHUN HETPYJHO PACWICHUTH
HEYTO AaKCHOJOTMYECKOEe, HalpuMep, MBICIb O IEJIOCTHOM NoaxoAe K auuHocTH. Ho eciu B
COBPEMEHHOM NICUXO0JIOTMH IIEHHOCTh PACCMaTPHUBAETCS KaK COCTABJISAIONIAs YacTh JINYHOCTU Hapsiay ¢
JIBYMSL JIPYTMMH (3MHUCTEMOJIOTHYECKONM W IparMaTtudeckoi), To y ®dpaHkiia HEHHOCTH «CIIEIyeT
HCKaTbh CKOPEE B OKPY’KAIOIIEM MUPE», UEM BHYTpH YeoBeka. [21, c. 74].
B-TpeTbux, BBIHOCS CMBICII 3a MTpeesbl ObITUS (JINYHOTO, HEMOCPEICTBEHHOTO OBITHS),

B. ®pankin npuxoauT K BEIBOAY O HEOOXOIUMOCTH «HAMPSIKEHHBIX COCTOSIHUIY. B cBsi3H ¢ A TUM
ciefoBaio Obl yka3aThb Ha CXOJCTBO 3TOH (hopmysbsl ¢ m3BectHoW mapanurmoil K. JleBuna (Lewin,
1935) oTHOCUTENBHO TAaK Ha3bIBAEMBIX HANPSIKEHHBIX CUCTEM. M y OZTHOrO M y APYroro u3 Ha3BaHHBIX
aBTOPOB PeuUb HJIET O PACXOK/IEHUHU, HECOBMAJIEHUU MEXAY CTPEMJICHUSMHU JTIMYHOCTH U YCIOBUSMU
cutyarmuu. Mui eme BepHemcs k pabdotam K.JleBuna m paccmorpum Ooisiee moapoOHO BOIPOC O
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HaIpsKEHHBIX crucTemMax. OrpaHuYuMCs 3/1€Ch JIMIb YKa3aHUEM Ha To, yTo B. @paHki HacTauBaeT Ha
CHAIMYUW JUCTAHIIUHA MEXIY CMBICIOM H ObiTHeM». [21, ¢. 21]. Y TOabKO TakuM 00pa3oM «CMBICIDY
MOXXET OpPOCHUTH BBI3OB OBITHIO: «3ajaBaTh eMy Temm». [21, c. 21]. Hampumep, O3. ®pomm (Fromm,
1941) u @. Ilepn3 (Perls, 1942) He pa3 oTMedany ¢ UPOHUEH, YTO CMBICIT JKU3HH JIUOO OBITUSI — HE TI0
Ty CTOPOHY KHM3HH, a B CAMOM JKU3HHU.

B 3akmioueHne HEOOXOJMMO BBIICIUTDH /IBA OYCHb BAXKHBIX IMOJIOKEHUS, KOTOPbIE MPUTOAATCS
JUISL TIOCJIEYIOIIEro aHaiu3a cMmbiciaa. OJHO KacaeTcs CMbIciia U ObITUS (BHEIIHEro U BHYTPEHHETO),
JIpyroe - BBITEKA€T W3 MPEIBIAYLIEr0 M CBA3aHO € HEOOXOJUMOCTBIO COCTOSIHMM HAINpSKEHMUS.

[TonsipHOCTH «BHEIIHEE — BHYTPEHHEE» IPUMEHUTEIBHO K CMBICITY HalllJla CBOE OTPAYKEHUE U B
pabotax U. Slnmoma, U3BECTHOrO aMepUKaHCKOro TepaneBTa. JKU3Hb 4eIoBeKa, OCOOCHHO B TPYAHBIX
CUTYaIUX, «OKa3bIBAETCS CBE€ACHHOMN K BBDKMBAHUIO U MOIBITKAM HAUTH CMBICI, B CBOEM BHYTPEHHEM
mupe». [25, c. 110]. DOx3ucrteHnuanbHas Tepanus [aeT 4eloBeKy, mo wmHeHuto W. Sioma,
«BO3MOXKHOCTh HAWTH CMBICI 3a TpeneliaMu ero JmyHoctmy». [25, ¢. 110]. Y sto dakrmuecku
COBIIAJAET C TeopeTHuecKkuM noaxoaom B. dpankia.

A. Kemnu (Kelly, 1955), B cBot0 ouepenb, MEPEHOCUT IEHTP TSKECTH 3HAUEHUS CMBICTA BO
BHYTpeHHeM Mupe JinyHocTu. «IIpouecchl mnuHocTH, — nucan Kemu, — 3To MpoJIoKeHHbIE B IICUXUKE
KaHaJIbI, B PyCJI€ KOTOPBIX YEJIOBEK TPOTHO3UPYET COOBITUS. [5, . 444]. CrioBO «KaHAIB» HACHTHYHO
pa3zpabotanabpiM JI. Kennu, TOHATHIO <«IMYHOCTHOTO KOHCTPYKTa». A TPUBEICHHOE BHIIIE
YTBEpPXKJEHHE, B IEJIOM, COJCPXKHUT W0 O TOM, YTO WHAMBHIYalIbHOCTb, T. €. CyOBEKTHMBHOCTb
MHTEPIIPETalluU SBJICHUI JIIOJbMU CTOUT Ha MEpBOM IUIaHe. M, Kak cieicTBue, JIOJU MOTYT ObITh
MOXO0XXUMU APYT Ha JAPYyra, MIOTOMY UYTO OJHHU M T€ K€ COOBITHUS B UX JKU3HU UMEIOT MPUOTUZUTEITHEHO
OJINHAKOBOE IICUXOJIOTUYECKOE 3HAYCHHUE.

[To muenuto JImutpus JleontseBa (1999), moHsATHE «IMYHOCTHOTO CMBICIA» OBLJIO BBEACHO B
coBerckyto ncuxonoruto A.H. JleontseBeiM. Ho 3TO yTBepkIeHHE KaXeTcd HECKOJIBKO
MpeyBEIMYEHHBIM, TaK KaK Ha3BaHHOE MOHSITHE BIepBble MosiBWiock B padore JI.C. Brirorckoro
«Mpiunenue u peub» (1934). ABTop BbIEISET B KaUeCTBE TaKOW €UHUIIBI KAaTETOPHUIO «3HAYEHUEY,
KOTOpasi C OJHOM CTOPOHBI, «IIPUCYILA BCEMY PEYEBOMY MBIIUICHUIO» M, C JPYrOl — BBICTYHAEeT B
KaueCcTBE OCHOBOIOJIArarollero CBOMCTBAa «BHYTPEHHEN CTOPOHBI clioBay. |8, ¢. 270].

B pycne Hammx wu3bIcKaHUI OCOOBIM WHTEpeC NPEICTAaBISIET IMOHATHE «CMBICIA», KOTOPOE
nosiBisieTcss B padborax JI.C.BeIroTckoro, u B gajibHEWIIIeM pa3padaThIBa€TCs IPYTUMH TICUXOJIOTaMHU.

HpI/I 9TOM H606XOI[I/IMO CO6J'IIOI[aTL TO, YTO NPUHATO HA3BIBATH «Haquoﬁ HCTHHOﬁ», nbo pa3jiniuc
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MEXIY «CMBICIOM» U «CJIOBOM» B rcuxosioruu ucrosikoan @. Ilonman, Ha uto ykassiBaet cam JI.C.
Beirorckuid. [2, ¢. 346]. Cmbicn y [losana cBOIUTCS «K COBOKYITHOCTH BCEX TICUXOJOTHYECKHUX (DAKTOB,
BO3HUKAIOIIKX B HAIlleM CO3HaHHUU Oarojaaps cioBy». «M eciiv 3HaueHUE BBICTYNAET HEMOIBUKHBIM U
HEU3MEHHBIM IIYHKTOM I10 OTHOIIEHHIO K CJOBY, TO CMBICJI CJIOBa M3MEHSETCS B 3aBUCUMOCTHU OT
KOHTEKCTay. [2, ¢. 346]. Bonee TOro, CMbICTT HUKOT1a HE SIBIISIETCS TTOJHBIM, OH «MOXET OBITh OT/JEJICH
OT BBIPAXKAIOIIETO €ro CJIOBa» U, KyJIbMHUHAIUS CKa3aHHOTO, - «CMBICI MOJKET CYyILEeCTBOBaTh 0e3
cioBay. [2, c. 346]. CoBepllleHHO €CTECTBEHHO BO3HHMKAET BOIIPOC O B3aUMOCBA3SAX «3HAYCHUS» U
«cMmbicaay. CoOOCTBEHHO TOBOPS, OJTHA U3 OCOOCHHOCTEN ATHUX CBsI3ei OblIa y)ke HaMeuyeHa Bhiie. Peub
UAET 00 OTHOCUTEIBHOMN, a HE a0COIFOTHON 3aBUCUMOCTH MEX]y «3HAUYEHUEM» U «CMbICIOM». [lpyras
CBSI3b 3aKIIOYAETCS «B MPeoONialaHiK CMBICIIa HaJ 3HAUY€HHWEM» BO BHyTpeHHell peun. [2, c. 408].
PeanpHoe 3HaueHHMe Bcerna OKa3bIBaeTCAd «BTUCHYTHIM» B HaJU4YHbIE, CyOBEKTUBHBIE (DOPMBI
HpOsIBIECHUA. <«JIMYHOCTHBIA CMBICI, — MO MeTKOMY BblpaxkeHHnto A.H. JleontseBa, — co3maer
NPUCTPACTHOCTh YEJIOBEUECKOro co3HaHws». [7, c¢. 183]. Ha orToifi B3aMMOCBSI3M/OTMETKE
1[E1€CO00Pa3HO OCTAHOBHUTHCS, MOCKOJIbKY MMEHHO 3Ta MpolOiieMa SBIAETCS MPEAMETOM IaHHOTO
HCCJICTOBAHMS.
Craemyer OTMETUTb, UTO aHanu3 3HadyeHus/cmbicna y JI.C. BBITOTCKOTO Tak WM WHAYe MPHBSI3aH
K (opMyle «CIOBO — MBIIUIEHUE». JTa «3aJlaHHOCTb» MpEeAOIpeseia 1eJ0oe HalpaBlIeHUE B
NICUXOJIOTUYECKOM HayKe, CBA3aHHOE C U3y4yeHUeM Ipolecca oO0pa30BaHUS MOHATHH, ApPKUM
npencraButeneM kotoporo siBisiercss A.P. Jlypust (1977). [9]. He npunHmkas 3Ha4eHHs peydl IS
Pa3BUTHS BBICHIUX MCUXUYECKUX (DYHKIIMMI, MBI CYUTAEM HEOOXOJMMBIM OTAATh JOHKHOE U JPYTOMY
aBiieHuI0. Mlcxol U3 AMXOTOMUYECKOM Maphl «BHEIIHEE — BHYTPEHHEE», TaK YacTO JUCKYTHUPYEMOH B
NICUXOJIOTHH, MTPeIojaraeM, 4To B KayecTBe EPBUYHOI0 BHYTPEHHETO BBICTYNAET 00pa3, a He CJIO0BO.
U, xak crneicTBue, NOJDKEH OBITH y4TE€H TOT (pakT, YTO MBINIJICHHE BO3HUKAET BHAYalle YpPOBHS
MPEACTABICHUM, 11 KOTOPOTO YK€ XapaKTEpPHO MPUCYTCTBUE M 3HAUYEHMs, U cMbIcia. [JocTtaTouHo
COCIIaTbCsl B TIPOJIOJDKEHHME DJTHUX pacCcykiaeHud Ha pabory Y. JDxemca (1991), rme B pasmerne
«MpIIJIEHHE» aBTOpP YTBEPKAAET, YTO «OOJbIIasi 4acTh YMCTBEHHBIX IMPOLIECCOB COCTOUT U3 LIEMHU
obpazoB». [4, c. 250].
B ynomsuytoii yxe pabore «Peub u wmpimienue» JI.C. BbIrOTCKuil mucan, 4To «CJIOBO BCETAa
OTHOCHUTCS HE K OJTHOMY KaKOMY-HUOY/b OT/I€JIbHOMY MIPEIMETY, a K LIeJIOMY KJIacCy IpeaIMeToBy. [2,
c. 269]. B paborax ero y4eHuKoB, B yacTHOCTH, A.P. Jlypuu, 3Ta ujest BeIpakeHa JOBOJBHO YETKO:

«c10BO <...> yKa3bIBAa€T Ha ONpPEAEICHHBIN IpeameT». [9, c. 61].
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HanomHuM, 4TO, COrJacHO MOJOXKEHUIO OJHOIO U3 CO3/aTEeil TEOpUU 3HAKOB — CEMMOJIOTMM —
@ J1. Coccropsr (1999). [20, c. 27], sS3bIKOBOM 3HAK CBS3BIBACT HE BEIb M €€ HAa3BaHUE, a MOHATHE U
aKyCTHUeCKHUil 00pa3. A MOHATHE, KaK M3BECTHO, 3TO CYTh HJEH O MpEAMETe, a He caM IpeaMeET.
Broae Bo3MokHO, uTo peus 1wia 00 ynoBke ( JI.C. BeIroTckoro ¢ menbio 1a0bl 0CTaBaThCs B paMKax
IpoMNoBeAyeMOro uM marepuanusma). Ilogrsepknenue tomy — padotsl I'. Ommopra [12], Y. Ocryaa
[13], J>x. Bpynepa [1], mocBsiliieHHbIE BOCTIPUATHIO.

['oBopst 0 mpeaMeTHOM XapakTepe BocipusaTus, I'. Oanopt yka3plBaeT Ha HaJIU4YUE ONPEIEICHHOTO
CBOMCTBA, MPEJCTABICHHOTO B 3TOM XapakTepe. ITUM CBOMCTBOM BBICTYHAaeT «3HaueHue». OauH u3
aCIEKTOB <«BHaueHus» cBsA3aH y Onmopra ¢ ONBITOM YEJIOBEKa B OTHOUIEHHHM BOCIPUHUMAEMOI'O
oOwekTa. To ke camoe, UM MOUTH, TO ke camoe HaxonuM y Ocryna. Mup npecTaBisieTcss 4eJI0BeKy
YIOPSAOYCHHBIM «ONarofaps CBsI3W MEXAY BOCHpHATHEM M 3HadeHuem». [13, c. 60]. 1 nmocnexnnee.
PaccmarpuBass siBeHHE IPEBEHTHBHOW TOTOBHOCTH, JIk. bpyHep mnmmer o «HalIOXKEHUM Ha
BEPOSITHOCTHOE OCBOCHHUE CPEJIbl JKEeJIaHUW U CTpaxoB yenoBekay. [13, c¢. 150]. CnoBa «wxemaemoe» u
«HE JKeJaeMoe» BBICTYMAIOT B 3TOM KOHTEKCTE€ B KAayeCTBE JUYHOCTHOrO (hakTopa, MPHAAIOIIErO
CMBICJI BOCIIPUHUMAEMbIM CUTYaIUSIM.

JI.C. Beirorckuit u A.P. Jlypusi o0a mpaBsl B TOM, YTO CJIOBO «IIPEICTaBIsAECT COOON CKPBITOE
o6o6menue». [2, c. 269]. «3nauenue, — nucan Jlypusa, — ecTp ycroiumBas cuctemMa 0O0OOIIEHUH,
croAmux 3a cioBom». [9, c. 53]. Ho naHHoe yTBepkIE€HHE TOYHO TAaK)K€ BEPHO U B OTHOILICHHUHU
oOpasznoro mbinuienus. [Ipencrasnenus, no maenuto C.JI. Pyounmreiina, «otnu4aroTcst Oonbiiei uim
MeHbIIed 00o0meHHocThIoN. [18, ¢. 306]. bonee Toro, «B HUX <...> coBepIIAeTCs MEPBBIN IIar Ha
nyTu K abcrpakuumy. [18, c. 306].

Takum 00pa3om, BIIOJHE SICHO, YTO CMBICA BO3HHKAET U CYLIECTBYET HE TOJBKO Ha CIIOBECHOM
YPOBHE pa3BUTHS IICUXUKH, HO U Ha 10 peyeBOM ypoBHe. Ilo Bcell BEpOSITHOCTH, HMEHHO 3TO
noOyauino A.H. JleonTheBa mepeBecTH NMpeaMeT U3BICKaHUM B IPYTyIO IJIOCKOCTh. TakoBOH sIBHJIACH
yelioBe4yecKasi JIeATeIbHOCTh C MPHUCYIIeH el OTHECEHHOCTbIO: MpEeAMET, MNPEIMETHOCTh. JTa
MpeAMETHas COOTHECEHHOCTh, OAHAKO, «u3biMaeTcs» A.H. JIeoHTheBBIM M3 00JIaCTH 3HAYCHUH U
NPUITUCBIBAETCA cMbICTy. [Ipoucxoaut siBHOE cMelleHne 3HadeHus «3HadeHui». A.H. Jleontses (1975)
YVKa3bIBaeT Ha TO, YTO «3HAYCHHs SKOOBI BEAYT IBOWHYIO XU3HBY». [7, c. 169]. OmHa W3 »THX
«JIBOMCTBEHHOCTEH» CYIIECTBYET B OOBEKTHBHOM CBOEM OBITUH, TMOJYUHSSACH OOIIECTBEHHO -
UCTOPUYECKHUM 3aKoHaM. Peub naet 06 abcTpakTHOM, HEMHAMBHUIYaJIbHOM acliekTe 3HaueHusd. [pyras,

- COCTOUT B «BO3BpAIlCHNM» 3HAYEHUs K UyBCTBEHHON IIpeaMeTHOCTH Mupa. [7, c. 180].
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I'oBOpst 0 TOM, YTO B CBOEM aOCTPAKTHOM CYILECTBOBAHWU 3HAYEHUS JIMIICHbI YyBCTBEHHOCTH,
A.H. JleonTnheB yTBepkIaeT, 4TO (YHKIHMOHUPOBAHHE 3HAYEHUH «HEOOXOIUMO MpeArnoiaraeT Hx
OTHECEHHOCTh K YYBCTBEHHBIM BreudarieHusiM». [7, c. 180]. M »3Ta 4yBCTBEHHO-NpEIMETHAs
COOTHECEHHOCTh MOKET ObITh, 10 MHEHHUIO aBTOPA, IPSIMOM, HENOCPEACTBEHHON WM OIIOCPEI0BAHHOM.
Bmecre ¢ TeM, 4yBCTBEHHO - NpeIMETHasi COOTHECEHHOCTb 3HAYEHMsS B CO3HAHMM YEJIOBEKa
MpeJICTaBIsieT cO0O0M BCEro JHIb OJHY CTOPOHY, OAMH acleKkT cMbicia. Jlpyras cropoHa cMmbiciia
COCTOUT B MPUOOPETEHHM «IIPUCTPACTHOCTU» 3HAYCHHs ISl WHIAMBUAYYMAa, KOTOpas BHICTYHAaeT B
dopme mepeKuBaHM, KeTaHHs, cTpacTH Hiu uHTepeca. CyTh MPUCTPACTHOCTH 3aKIIOYACTCS B TOM,
YTO OHAa Kak OBl OLEHMBAET >KU3HEHHBIC i CyOBEKTa 3HAUYECHUS OOBEKTHUBHBIX OOCTOSITENBCTB U
NpUAAET UM JINYHBIN CMBICI.

Y A.H. JleoHTbEBa MOKHO BBIACIINUTH, 110 KpallHEW Mepe, TpU Pa3IuyHbIX, HA MEPBBIA B3I,
ompeneneHuii cmpicia. CoriracHO MepBOMY, CO3HAHHWE MOXET OBITh CBEACHO K (YHKIMOHHPOBAHHUIO
W3BHE 3HAYCHHUH, MO Ty CTOPOHY ICHUXUYECKOTO, B TOM uucie cosHanus. [7, c. 180]. 3a stum
CKpBIBA€TCS DPA3ABOCHUE KU3HEHHBIX IMPOIIECCOB CYOBEKTa Ha MPOLECCHI, «OCYIIECTBISIIOIINE €ro
npsiMble OMOTUYECKUE)» OTHOIICHUS, U CUTHAJIbHBIE MTPOLIECCHI, KOTOPBIE OMOCPEnyIOT ux». [7, c. 177].
CaM aBTOp MOJACKa3bIBAa€T BBIBOJ, YTO CMBICH IPEJICTaBIsIET COOO0M CyOBEKTMBHOE OTHOILEHHUE K
PEIMETHOMY COJAEpKaHHIO, OTPAXKEHHOMY B CO3HaHMM. BTopoe ompezneneHue cMbIcia CBSI3aHO C
HECOBIA/ICHUEM OOBEKTUBHOIO COJIEpKaHMUsS OOILIECTBEHHOI'O CO3HAHUS C JIMYHBIM OTHOLICHUEM
WHJUBHJIA K CBOEH XU3HU. B KauecTBe SIBJICHUN CO3HAHUS 3HAUEHHUS «IPEIOMISIOT JUIsl MHAMBHUAA
00BEKTHI HE3aBUCUMO OT WX OTHOIIEHHUS K ero »u3Hu». [7, c. 182]. Hakonen, TpeTbe ompenencHue
OasupyeTcsi Ha CTPEMIICHUU MEPEHECTH MPOOJIIEMaTHKY «3HAUEHMsI U CMbICIa» B PYyCJIO TOTO, 4TO
MO3XKE CTal0 HMMEHOBATHCA <(JIEATENBHOCTHBIM IOAXOJOM» K SBJIEHHSAM CO3HAHUS JIMYHOCTH.
CkuaipIBaeTcs BIICYATICHUE O TOM, UTO MepBasi U3 Ha3BaHHBIX CTOPOH — «CYOBEKTUBHOCTbB)» — KaK OBl
3aBucaeT (A.H. JIeoHTbEB) MeX1y 3HAYEHHEM U CMBICIOM, BTOpPasi CTOPOHA — «IIPUCTPACTHOCTHY —
CBfI3aHA C TaK HA3bIBAEMBIM <JIMYHOCTHBIM CMBICIIOM». DTO HaM MPEACTABIAETCS HUYEM HHBIM, Kak
UTPOI CJIOB, MOCKOJIBKY CYOBEKTUBHOCTH IPEAINOIAraeT MPUCTPACTHOCTh, a MPUCTPACTHOCTH HE
MOYET He ObITh CyObEKTUBHOM.

Bo Bcex stux moaxomax, Oyab TO B KadyecTBE OCHOBHOM JMOO BTOPOCTENEHHOH, MOSBIISETCS
npo0iieMa «BHEIIHET0» U «BHYTPEHHEIrO» B MOSICHEHUH SBJICHUHN cMbIiciaa. OCTaHOBUMCS JIUIIb HA TEX
AMU30/1aX, KOTOPbIE SIBISIOTCA Ba)KHBIMH JJISl JJOCTHKEHHS IeJIed JaHHOTO HccienoBaHus. ['oBops o

KOHIICTIUAX pa3BUTHA ncuxosiorndyeckux Qynkuuii, /1.b. Dnpkonun (1989) naseiBaer Tpu Haubosee
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3HAUYMMBIX, HA €ro B3IVISJA, IOAXO0Ja COBETCKOM IICHXOJIOTHH. Bo-mepBbIX, — 3TO KOHUEMIMSA
«BHemHero u BHyrpenHero» C. JI. PyOunmiTeiina, BO-BTOPBIX, — 3TO TEOPUS CTPYKTYPbI ACSITEILHOCTH
Y IMHAMUKHU Tepexojia oT AeicTBuil k onepauusim A. H. JleontseBa, u, B-TpeThbux, — KoHuenmus S.11.
["anpriepuHa 0 MOATamHOM (POPMUPOBAHMM YMCTBEHHBIX JCUCTBHUI. B CBS3M C 3TUM mpeacTaBisercs
MHTEpecHbIM 3ameuanue J[.b. DnpkoHMHA 0 TOM, 4TO «BCE TPU KOHLENIUHU POCIU U3 OJHOTO KOPHS, HO
OHH Pa30ILINCh IO-PA3HOMY».

C.JI. PyOMHIITEHH UCXOIWI U3 TOTO, YTO «BHEUTHHUE NMPUYMHBI ICUCTBYIOT Yepe3 BHYTPCHHUE
YCIIOBUS», Mpeo0pa3oBbiBas nocienuue. [19, c. 226]. A.H. JIeoHTbeB NpUACPKUBACTCS MHCHHSI, YTO
UTHpYeMast BbIlIe (hopMysia «HE BHOCHT B cXeMy S—R HHUYEro npuHIUMUAIBEHO HOBOTOY. [7, c. 138] 1
mpeyiaraeT CBOIO MapagurMy MEPBUYHOCTH B3aWMOJCWUCTBUS YEIOBEKA C TMPEIMETHBIM MHPOM,
3a4aTKM KOTOPOM BCTPEYAlOTCSA B TEOPETHUECKHMX pa3paborkax J. [ropkreiima (Durkheim, 1893).
Hcxons u3 Toro, 4To CO3HAHUE OIpeelseTcs o0mecTBeHHbIM ObiTHeM, A.H. JICOHThEB yTOUHSET, YTO
3TO camMoe OBITHE €CTh «CHUCTEMa CMEHSIOIIUXCS JpYyr IpYyroM jaestenpHocTei». [7, c. 141].
BcnenctBue 3Toro, «B AESITENEHOCTH MIPOUCXOIUT MEPEX0]] O0BEKTA B €r0 CYyObEKTUBHYIO hopMy». [7,
c. 141].

B nenom pasButue ncuxuku, no MHeHu0 A.H. JIeoHTheBa, MOKET ObITh NOHATO «KaK UCTOPUS
pPa3BUTHUS MPEIMETHOTO CoJepKaHus AestenbHocTH». [7, ¢. 141]. Bnonne nmpuemniem otsoxn C.JI.
PyOunIuTeiiHa, «4T0 mporecc pa3BUTHs CIOCOOHOCTEH ecTh Mpoliece Pa3BUTHA YellOBeKa, a He Bellel,
KOTOpBIE OH MmopoxaaeT». [17, c. 226]. U nanee: «HEBEPHO BCIAKOE pacCykAEHHUE, KOTOPOE HE BBIXOIUT
3a MpeJeNbl ATbTEPHATUBEI: JIMOO BCe U3HYTPH, JIMOO Bce u3BHEY. [17, c. 226]. B naHHOM KOHTEKCTE
0COOBII HHTEpec npeacTasiseT, cyxaeaue C.JI. PyOunmTeiina o TOM, 4TO HEOOXOIUMO «COOTHOCHUTH
oTpezieieHHBIM 00pa30M BHEIIHEE U BHYTpeHHeey. [17, c. 226].

B 3anmanHON NCHXOJIOTMH NapaJurMa «BHYTPEHHEE» M «BHEIIHEE) CBs3aHa, MPEXKIE BCEro, C
umenem B. Illrepna (Stern, 1935). OH BBOOUT B Hay4HbBIi 0O0OPOT MOHSTHE OUCHO3UYUU, T. €.
BHYTpEHHUX (aKTOpOB, 4YacTh KOTOpPBHIX oOmamaer wmotuBauuedl. IloHdarue aucnosuumu u
JUCIIO3UIIMOHHOCTH CTaJlo BEAYIIUM B MiepcoHosiorun Omaromaps padboram I'. Onmopra (Allport, 1937)
[26] u @. Jlepma (Lersch, 1951).

B nutane nepcoHonoruu nosiBiISIETCS BTOPOH 4YIEH AMXOTOMHYECKOW maphl. JTO — cuTyauus. B
Tpyne X. Xekxay3zeHa (1986) aHanu3 COOTHOLIEHUS «AMCIIO3UIIMOHAIBHOCTH — CUTYAllMOHAIbHOCTH

3aHHUMacT 6().]'[];1]1}1}0 qacCThb nepBoﬁ TJ1aBBI. 3)16(3]) MBI COOINIEMCA JIMIIb HAa MHCEHHE CaMOT'O aBTOpa
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OTHOCHUTEJIBHO  HA3BaHHBIX  IPOTUBONOJOXHOCTEH. X.  XeKXay3eH OTHAacT  IPUOPUTET
JIMCTIO3ULIMOHAIBHOCTH. [23].

HeoOxonuMo oTMETHTH TO OO0IIee, YTO XapaKTEepPHO IJI MOCIEIHEH «TUXOTOMHUYECKON mapbh»
YK€ B paMKax MEPCOHOJIOIMH U COLUAIbHON IICUXOJOTMU Ha COBPEMEHHOM JTare. 37ech napajurma
«IUCIO3UIMOHATIBHOCTb—CUTYAI[MOHAJILHOCTD) IIEPEHECEHAa CO CMbIC/Ia Ha IOBEICHME uelloBeKa (Ha
3aBHUCUMOCTbH TIOBEJEHUS JIMOO OT BHYTPEHHHX, JIMOO OT BHEMHHUX (GakTopoB). OgHAKO 3TUM
mpo0JieMa CMBICIIa HE YCTPaHsIETCs, a Kak Obl epeXxoauT Ha 3aauui iaH (/. Maiiepc, 1998). [10].

B nonTepxieHne cKa3aHHOTO COILIEMCs Ha MOJIoKeHus, pazpadoranusie K. Jlesunom (Lewin,
1935) B paMKkax Tak Ha3bIBaeMOW «TeopuH Mojs». Kak M3BECTHO, TUYHOCTH Y HErO NpEe]CTaBlICHA
MOCPEACTBOM MOJIENIed MEHSIOUIMXCA COCTOSIHMM HampsbkeHus. B pabore «JluHamuueckas Teopus
neiictBusi» rnaBa «HamepeHus, BOJS U TOTPEOHOCTH» TIOCBSIEHA AaHAK3Yy 3TOTO BOIPOCA.
CTONKHOBEHHME 4YEJIOBEKa C CHUTyallue MOXKET IMoBiiedb 3a coboi, mo mHeHuto K.Jlesuna (1935),
«BO3HUKHOBEHHE OIPEJIETICHHON IICUXUYECKOW CUCTEMBI, KOTOpas 10 CUX IOp HE cyllecTBoBasIay». U, -
3TO KpailHe Ba)KHO B HAIIIEM cllydae, — «TaKkoe MepeKMBaHNEe HEMTOCPEICTBEHHO BBI3bIBAET HAMEPEHHE
WM IPpoOyXk1aeT MoTpeOHOCTh, KOTOPOM 10 3TOT0 MOMEHTa He ObUIO». B TakMX MOMEHTax pelleHue
Kak OBl «BBIPBAHO», a HE MPHHATO B COOCTBEHHOM CMBICIIC M, Ja)X€ 3Has XapakTep 4YeJoBeKa U
COOBITHSI, KOTOPbIE CKOPO MPOU30MIYT B €T0 )KU3HHU, TPYIHO MPEACKA3aTh €ro BEPOSITHOE NIOBE/ICHUE B
npencrosimed cutyanuu. [6, c. 153-154]. Beinenennsle Bblllie MOTpeOHOCTH OblTM Ha3BaHbl K.
JIeBUHBIM «KBa3HIOTPEOHOCTIMM.

C anamornuHbiM MHeHHEeM BbIcTymalT ncuxoioru JI. Pocc u P. Hucberr (Ross, Nisbett,
1991).CTonkHOBEHHE YEJIOBEKAa C CUTYyAIlMEH, YTBEPKIAIOT OHM, 3a4acTyIO0 MOPOXKIAET CO CTOPOHBI
YelloBeKa JEUCTBHS Majo MpeACKa3yeMble WM BOBCE HE mpenackazyemble. [16]. B cBs3u ¢ 3tum
BO3HUKAET BOIIPOC, O JCHCTBHUSIX UYEIOBEKAa B TAKMX CHUTYallMsIX M OCO3HAHUHU/KOHTPOJIE MM CBOMX
JIEUCTBUUA U CAMUX CUTYaLlUM.

3acnmykuBaeT Takke BHUMaHus padota B.A. IlerpoBckoro «JInunocts B icuxonorum» (1996).
[lepBasi ee 4yacTh MOCBALIEHA H3yYEHUIO (PEeHOMEHa HEaJalTUBHOCTH uenoBeka. OTMETHM, 4YTO
U3JI0KEHHBIE HA CTPaHMIIAX pabOThl SIKCIEPUMEHTHI, UMEIOT CBOIO mpenbsicToputo. Eme B 1964 rony
B.C. MepnuH Hamedaran CTaTblo, MOCBSIICHHYIO BOIIPOCY 00 M3MEHEHUU JEATEIHbHOCTH B YCIOBHSX
KoH(pMKTa TUna ¢pycrpauun. «TpeBOKHOCTB», <«IEHNPECCUBHOE COCTOSHUEY», «hpycTpaius»,
«rocana Ha ce0si», «3IOCThb Ha JIPYruX» — 3TH U JIpyrHe KIIOYeBble CJIOBa OOYCIOBIMBAIOT U

AKKOMITAaHHUPYIOT NOBCACHUC YCIIOBCKAa B HCHpHBLI‘-IHOﬁ IJId HECro CUTyalluu. I/IHTCpCCCH BBIBOJ, K
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KOTOPOMY NPHUXOAUT aBTOP: «HMHIUBUAYAJIbHBIC PA3INUUs B PEaKIUU (pycTpaluu CIeIyeT CBA3ATh C
<...> o0mMMH TUTIAaMHU HEPBHOU cucTeMbl» [28, c. 93]. Kak n3BeCTHO, OCHOBHOW ICHXOJIOTHYECKOM
XapaKTEPUCTUKON TUIA HEPBHOW CHUCTEMBI BBICTYIIA€T AMOLMOHAIIBHOCTh. 3HAUUT, MIOBEJACHUE JIFOJIEH
B HEKOTOPBIX CUTyalMsIX OOYCIOBIEHO 3MOLMSAMH, KOTOpPbIE MPUHUMAIOT Ha ce0s MOTHBALIMOHHYIO
¢ynkuuio. KocBennoe moareepxaeHue 3tomy Haxoaum y B.A. IlerpoBckoro. OH yTBepKIaeT, uTo
NEHCTBUSL B YCIOBHUSX pHUCKA HEIb3d OOBACHUTH «HU BBICOKMM YPOBHEM NPUTA3AHUI», HHU
«CKJIOHHOCTBIO HCIIBITYEMBIX K PHCKY», HHU «CTPEMJIICHUEM CAaMOYTBEPXKAAaTbCs B IJIa3ax
okpyxarommx». [14, c. 107]. Hdus oOBSCHEHHsS TakKOro MOBEACHUS OH MpuOeraeT K ¢dopMmyle
«HAJICUTyaTUBHAas aKTUBHOCTb», KOTOpas OJIM3Ka, Ha HAll B3IJIAJ, «cUcTeMe HampshkeHHocTh» K.
JleBuna (1935) (n1ubo, mo KpaifHeil Mepe, MOXKET pacCMaTPUBATHCS B KAUECTBE CIICICTBHUS CUCTEMBI
HANPSHKEHHOCTH).

[IpoBeneHHBIi aHAMM3 TOKA3BIBAET, YTO CMBICT HE 00JalaeT YCTOWYHMBOCTHIO, HE SIBIISETCS
3aCTBIBIIEH TAHHOCTBIO. UelloBeKy, Ha NMPOTSKEHUU BCEH KU3HHU, CBOMCTBEHHO CTPEMUTHCS K CMBICILY,
TOYHEE,- K CMbICJIaM; EMY CBOMCTBEHHO CTPEMJICHUE TOPOKAATh CMBICIIBI.

Summary
The article analyzes the views of the nature of meaning; reveals the problem of value/meaning
humanistic-existential psychology in the context of the paradigm of «person-situation». It is shown
that the meaning, personal meaning has no resistance, not a frozen datum person throughout life; tend

to seek meaning.
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11 ADOLESCENTA SI MANTPULAREA

Paduret Olga, psiholog scolar, liceul teoretic V.Alecsandri,
or. Marculesti, r-ul Floresti

Adolescenta este perioada in care individul invata sa stabileasca un alt gen de relatii cu
lumea — e perioada in care invata sa negocieze, sa se impuna, sa coopereze, sa facd compromisuri.
Totodata, adolescenta este perioada in care este destul de considerabil numarul de conflicte, unele
ajungand chiar la violentd. Adolescentii dobindesc cele dorite uneori prin putere sau mijloace de
presiune, alteori — prin cai ocolite pentru a determina o persoana sa faca ceea ce n-ar fi facut de la
sine. Este tocmai ceea ce autorii califica drept tehnici de manipulare, tehnici care, pe de altad parte,

sunt practicate de noi toti, constient sau nu, 1n viata cotidiana.

Existd, deci, o diferentd fundamentala intre A FI manipulator si A FACE manipulare.
Manipulatorii reprezinta in jur de 3% din populatie, dar cazul lor ne intereseaza — atit de numeroase,
sistematice §i devastatoare sunt agresiunile pe care acestia le provoacd pentru 90% din anturajul lor.
Remarcele lor asasine, minciunile lor, schimbdrile bruste si complete de atitudini si de opinii nu par,
in conceptia lor, sa aiba urmari. Ei nu banuiesc ca din cauza lor anumite persoane au insomnie,
plang frecvent, devin hiper-anxioase sau literalmente se imbolndvesc. Egocentrismul lor, un puternic
handicap, i face incapabili sd se puna in locul altora si sa-i inteleagd in profunzime (Nazare-Aga |.,

1999).

Autorii (1.Nazare-Aga, E.Meckelburg, B.Ficeac) au identificat treizeci de caracteristici foarte

precise care 1l definesc pe manipulator:

1. El 1i invinovéteste pe ceilalti in numele legaturii de familie, al prieteniei, al constiintei
profesionale etc.

2. El i face pe ceilalti sa creada ca trebuie sa fie perfecti, ca nu trebuie sa-si schimbe niciodata
parerea, cd trebuie sa stie totul si sa raspunda imediat la solicitari si intrebari.

3. El foloseste principiile morale ale altora pentru a-si satisface nevoile (curtoazie, umanism,

solidaritate, antirasism, ,,gentilete", ,,generozitate", mama ,,bund" sau ,,rea" etc).
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11.
12.
13.

14.
15.
16.
17.
18.

19.
20.
21.
22.
23.

24.

25.

26.
27.

Manipulatorul relational reuseste sa va faca vinovati de greseli imaginare.

Este foarte talentat in a inversa situatiile si reuseste sa instaleze confuzia la interlocutorul
sau.

El cautad sa-si atribuie ceea ce nu poate avea: calitifile dumneavoastra, talentele
dumneavoastra, reusitele dumneavoastra, bunurile dumneavoastra materiale.

El joaca rolul victimei pentru a fi compatimit (boald exagerata, anturaj ,,dificil", munca
impovaratoare etc).

El 1si revoca responsabilitatile, transferandu-le asupra celorlalti.

El nu 1si comunica clar solicitarile, necesitatile, sentimentele si opiniile sale.

El raspunde foarte des in mod neclar (vag).

El schimba fara ezitare subiectul in timpul unei conversatii.

El evita sau fuge de orice interviu sau intrunire.

El isi transmite mesajele prin aproapele sdu sau prin intermediari (telefoneaza, lasd note
scrise).

El invocd motive logice pentru a-si deghiza solicitarile.

El predica falsul pentru a sti adevarul, deformeaza si interpreteaza.

El nu suporta critica si neaga evidentele.

El amenintd in mod deghizat sau face un santaj deschis.

Seamana zdzania §i creeaza suspiciunea, invrajbeste pentru a-i stdpani mai bine pe ceilalti si
poate provoca ruptura unui cuplu.

Isi schimba opiniile, comportamentul, sentimentele, in functie de persoane si situatii.

Minte.

El mizeaza pe ignoranta altora si 1i face sa creada in superioritatea sa.

El este egocentric.

Discursul sau pare logic sau coerent in timp ce atitudinile sale, actele sale sau modul sau de
viata raspund unei scheme opuse.

El foloseste foarte des ultimul moment pentru a cere, a ordona sau a-si pune in miscare
aproapele.

El nu tine seama de drepturile, de necesitatile si de dorintele altora.

El ignora solicitarile (chiar daca accepta sa le rezolve).

El produce o stare de indispozitie sau un sentiment de non-libertate (capcana).
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28. El ne determina sa facem lucruri pe care nu le-am fi facut, probabil, de buna voie.

29. El este eficace 1n a-si atinge propriile scopuri, dar pe cheltuiala aproapelui.

30. El este, in mod constant, obiectul discutiilor intre oamenii care il cunosc, chiar si atunci cand
nu este de fata.
Magstile cele mai frecvente sunt urmatoarele: simpatic, seducator, altruist, cult, timid si, n

sférsit, cel mai usor de reperat, dictator.

Avand scopul de a determina care este relatia adolescent — manipulare, am realizat un studiu
la care au participat 50 de adolescenti (elevi ai claselor a X-a si XI-a). Pentru inceput le-a fost
propus un test de determinare a tipului de personalitate (identificd persoanele machiavelice si cele
non-machiavelice). Dintre cei 50 participanti la studiu, 32% au obtinut scoruri inalte
corespunzatoare personalitatii machiavelice, 50% - scoruri medii si doar 18% au obtinut scoruri mici,

ceea ce indica faptul ca acesti subiecti nu sunt manipulatori.

Participantilor la studiu le-a fost propusd lista cu comportamentele caracteristice
manipulatorului si li s-a solicitat sa-si aprecieze prorpiul comportament, precum si cel al prietenilor
si parintilor. Rezultatele au scos in evidenta faptul ca 48% se percep ca fiind manipulatori, 36% se
considera ca manipuleaza cu ceilalti la un nivel mediu, 16% din adolescenti considera ca nu sunt

manipulatori (fig. 1).

Adolescentii nu numai cd se percep ca fiind manipulatori, dar atribuie celorlalti aceasta
calitate intr-o masura i mai mare. Astfel, 22% din adolescentii participanti la experiment considera
ca prietenii lor sunt manipulatori, 60% din adolescenti isi considera prieteni ca fiind manipulatori

de nivel mediu, doar 18% din subiecti i-au apreciat pe prieteni ca fiind namanipulatori.

) Y 3834

=
[an]
(]
S

Oinalt

3 Emediun

10 Oscazut

sine  prietent  mama tata
Fig 1. Distributia pe nivele a rezultatelor obtinute la Inventarul de determinare a trasdturilor

manipulatoare, in %.
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In aprecierea parintilor, pozitiile adolescentilor diferd cind e vorba de mama sau tata, astfel:

- 34% de adolescenti considerd cd mamele lor sunt manipulatoare si doar 26% au aceeasi
atitudinea fata de tata;

- 40% considera ca mamele lor manipuleaza mediu, iar tatii sunt vazuti ca ,,manipulatori medii”
de catre 38%;

- 26% de adolescenti considera cd mamele lor nu manipuleaza, iat tatii nu recurg la manipulare
din punctul de vedere la 36%.

Remarcam ca, adolescentii machiavelici au tendinta de a atribui aceste trasaturi nu doar sie
insusi (media lor pe grup este de 12,5 spre deosebire de 7,9 — grupul de adolescenti non-
machiavelici), dar si prietenilor (media 17,8 in raport cu 9,5), mamei (respectiv mediile in cele 2
grupuri sunt de 12,8 si 6,3) si a tatalui (mediile: 10,5 si 6,2). Deci, putem admite ca, considerindu-i
pe ceilalti manipulatori, adolescentii pe de o parte, recurg la proiectie (atribuie celorlalti calitétile lor
proprii), pe de alta parte, ei ar putea sa-si justifice felul lor de a fi (daca ceilalti sunt manipulatori, de

ce nu as fi si eu?).

Concluzia rezultata din cadrul acestui studiu este urmatoarea: necesitatea de a contribui la
dezvoltarea personalda a adolescentilor este imperativa, deoarece o personalitate orientata spre

autorealizare este increzatoare si se valorifica, respectiv, adopta aceeasi atitudine si fata de ceilalti.
Summary

This article is dedicated to handling teenagers. The author reviews the specific features of the
manipulators, and presents achieved experimental results. These results are analyzed, conclusions

are made on their basis.
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z Cercetare in paradigma supunere liber consimtita

Influenta tactilului si a evocarii libertatii asupra supunerii

Luminita SAMSON, doctor in psihologie, Universitatea de Stat ,,Alecu

Russo" din Balti, Catedra de Psihologie §i Asistenta sociala.

| Acest studiu a fost realizat in cadrul paradigmei supunere liber consimtita [19], care are ca obiectiv
de a studia un anumit numar de procedee sau tehnici, ce favorizeaza realizarea unui comportament pe
care subiectul nu l-ar fi emis in mod spontan, oferindu-i, in acelasi timp, sentimentul ca acest
comportament a fost realizat liber. Aceste tehnici, a caror studiu Incepe cu cercetarile lui Kurt Lewin,
sunt numeroase [20]. In cadrul acestei cercetiri ne-am interesat de doua din aceste tehnici de supunere

liber consimtita si anume influenta tactilului si tehnica « sinteti liber sa ... ».
Influenta tactilului

Potrivit lui Merhabian [24], jumatate din variatia raspunsurilor in procesele de comunicare dintre oameni ar
reprezenta-o factorii nonverbali. Cercetarea experimentala, precum si cea clinicd, au evidentiat importanta
pe care o au factorii nonverbali ca zimbetul, atingerea, privirea, gesturile, distanta proximala, si chiar
mirosul. Reviste internationale importante, precum Journal of Nonverbal Behavior, se concentreaza
exclusiv pe acest aspect. In mod paradoxal psihologia sociald europeani a manifestat un interes scizut
fatd de factorii nonverbali, in plus majoritatea cercetarilor pe aceastd tema se datoreaza antropologilor

sau sociologilor.

Dintre toti factorii de influentare nonverbala, tactilul detine un loc special. Cercetatorii din sociologie,
antropologie, psihologie, iar mai recent si cei din fiziologie si medicina, sint interesati de acest factor.
In psihologie, tactilul a fost studiat mai preponderent de cercetatorii din psihologia sociala, psihologia
dezvoltarii, precum si din psihologia clinica si patologicd. Prima evidentiere a influentei pe care o
poate avea stimularea tactild se datoreaza studiilor lui Spitz [27]: el i-a subliniat importanta in cazul
ingrijirilor acordate copiilor abandonati la nastere si plasati in orfelinate. Morris [25] va demonstra
mai tirziu efectul tactilului asupra dezvoltarii emotionale, intelectuale sau fizice a copiilor. Domeniul
de cercetare care ne intereseaza aici il reprezinta psihologia sociald si se are in vedere influenta

tactilului asupra comportamentului.
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Eficacitatea tactilului a fost demonstrata experimental de numeroase ori, dar primul cercetator care a verificat
efectul tactilului asupra supunerii fata de o cerere venitd de la cel care atinge este Kleinke [23].
Numerosi alti cercetatori au confirmat primele sale rezultate: Nannberg & Hansen [26] ; Goldman &
Fordyce [7]; Brockner, Pressman, Cabitt & Moran [3]; Crusco & Wetzel [4]; Hornik [16] etc. Reiese
clar dintr-o metaanaliza realizata de Gueguen [12], ca un contact tactil din partea celui care atinge
creste semnificativ acceptarea cerintei date (voluntariat pentru un teleton; comportament de

cumpdrare, Hornik [17] ; raspuns la un chestionar jenant, Nannberg & Hansen [26] etc.).

Aceste studii asupra influentei tactilului au fost efectuate in térile anglo-saxone, in special in Statele Unite,
care este consideratd o cultura a noncontactelor (cf. Andersen [1]1). Dar citeva cercetari recente s-au realizat
si in Franta (culturd a contactelor), iar rezultatele acestora nu difera de cele ale experimentelor din tarile

anglo-saxone [9; 10 ;11 ;12 ; 13].
Tehnica ,,Sinteti liber sa...”

Sentimentul libertatii asociat unui comportament emis de o persoand reprezinta, in opinia lui Kiesler si
Sakumura [22], una dintre conditiile ce favorizeaza angajamentul si deci si probabilitatea ca un individ sa
emitd comportamentul dorit de cineva. Studiile arata ca angajamentul este un puternic factor de influentare
a comportamentului si ca trebuie sa-i activam permanent subiectului sentimentul ca e liber. Conform lui
Joule si Beauvois [19] simpla referire semantica la libertate este o conditie suficienta pentru influentarea
actiunilor noastre. De fapt, tehnicile de influentare studiate mai inainte fac deseori referire la libertatea
subiectului: ,,Nu vreau si vi oblig”, ,,Depinde de dumneavoastra”. In plus, interactiunile noastre sociale de
zi cu zi se folosesc de fraze ce urmaresc sa-1 faca pe subiect responsabil de deciziile sale: ,,Nu vreau sa te
fortez, dar...”, ,,Faceti cum doriti”, ,,Tu hotarasti”. In mod paradoxal, desi cercetatorii au utilizat deseori in
cererile lor acest tip de fraze si cu toate cd ele sint folosite frecvent in situatii in care de obicei incercam sa
convingem pe cineva sa faca un lucru, efectul evocarii semantice nu a fost studiat in mod experimental decit

foarte recent in Franta de catre Guéguen si Pascual in 2000 [15]. Astfel, ei au elaborat tehnica ,,sinteti

' Cf. Hall (1966) distinge intre culturi ale contactelor si culturi ale noncontactelor, incluzind in ,.contacte" atit atingerea, cit si
privirea, pozitia §i orientarea corpului etc. Culturile contactelor s-ar caracteriza prin comunicarea tactila si olfactiva, pe cind
cele ale noncontactelor prin modul de comunicare vizual. Franta, tarile Americii latine si tarile arabe ar fi culturi tipice ale
contactelor, iar America de Nord si Germania ar reprezenta culturi ale noncontactelor. Andersen (1988) va include si alte tari in
aceasta dihotomie culturala: grecii, italienii, est-europenii, rusii, indonezienii si hispanicii ar face parte din culturi ale contactelor,
in timp ce nord-europenii si japonezii din culturi ale noncontactelor. In opinia autorului, climatul rece ar favoriza, in interactiuni,
concentrarea asupra sarcinii, pe c¢ind in climatul cald sau temperat atentia S-ar focaliza pe individ, ceea ce inlesneste, in realitate,
interactiunile tacile.
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liber sa...”, si au realizat citeva experimente, in care evocarea semantica a libertatii a fost verificatd in
calitate de criteriu unic de distingere intre doud conditii experimentale. Rezultatele arata ca numarul
persoanelor care dau curs cererii este cu mult superior in condifia de evocare semantica a libertatii.
Studiile realizate cu tehnica ,,sinteti liber sa...” confirma cd putem obtine mai multd supunere asupra
unei cereri, manipulind direct continutul sau verbal [14 ; 15]. Aceasta tehnica pastreaza eficacitatea sa
cu multe tipuri de cereri, si chiar fara solicitarea ,,fata in fatd”, de exemplu pentru a-i face pe anumiti

subiecti sa viziteze un site dat [15].
Articularea tehnicilor

Asa cum am viazut, aceste doua tehnici de supunere liber consimtita (tehnica tactilului si tehnica
,.sinteti liber sa ...””) permit, luate separat, de a creste probabilitatea de acceptare a unei cerinte tinta.
Dar, in literatura de specialitate, exista cercetari care aratd ca putem obtine un coeficient de acceptare a
cererii mai mare atunci cind facem apel concomitent la doua tehnici de influentare, decit cind facem
apel la o singura tehnica de influentare (low-ball si « piciorul in usa » : Hornik, Zaig, Shadmon [18];
« piciorul in usa » si « usa in nas » : Goldman [6]; Lure si « piciorul in usa » : Joule, Weber, Gouilloux

[21]; « piciorul in usa » si « sinteti liber sa... »: Maya Dufourcq-Brana, Pascual & Guéguen [14].

In cadrul acestui studiu ne-am interesat, de asemenea, de aceste doua tehnici de supunere particulare:

influenta tactilului si tehnica ,,Sinteti liber sa...”, in baza a doua obiective principale.

» Primul obiectiv: studierea tehnicilor Atingere si « Sinteti liber sa... », luate izolat si impreuna,

in cadrul aceluiasi experiment.

Noi ne-am intrebat daca coeficientul de acceptare a cerintei tintd va fi mai mare, atunci cind aceste
doua tehnici (tehnica Atingere si tehnica ,,Sinteti liber sa...””) sunt utilizate impreuna, comparativ cu
situatia cind ele sunt utilizate separat. Literatura de specialitate ne spune ca aceste doud tehnici nu au
fost Incd niciodata studiate impreuna si izolat, in cadrul aceluiasi studiu. Noi ne asteptam ca utilizarea

lor Tmpreuna sa fie mai eficace decit utilizarea lor izolata, in special in Franta.

» Al doilea obiectiv : studierea efectului celor doud tehnici in una din tarile din Europa de Est

(Romania).
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Pind acum nu au existat cercetari asupra acestor doud tehnici de influenta realizate in tarile din Europa
de Est. Prin consecintd, ne-am fi dorit sd stim daca fiecare din aceste doud tehnici vor fi eficace in

Romania.

In ceea ce priveste Tactilul, aceasta tara este tipica culturilor de contact (cf. dihotomiei lui Hall, 1966 ; si
Andersen, 1988), dar in interactiunile sociale, contactul tactil este mai pufin obignuit ca in Franta. Asa cum
regasim, pe baza studiilor de specialitate, un efect pozitiv al contactului tactil in diferite tari, independent de
cultura lor de contact sau de noncontact, noi ne asteptam sa regasim si in aceasta tara un efect clasic al

contactului tacil.

In ceea ce priveste Evocarea libertdtii, aceasta tehnici nu a fost studiati experimental in afara Frantei, si
tarile Europei de Est au standarde culturale diferite in ceea ce priveste sentimentul libertatii. Noi ne
asteptam, prin consecintd, sd observam diferente in urma utilizarii tehnicii ,,Sinteti liber sa...” 1n

Romania, prin raport cu Franta.

In ceea ce priveste utilizarea concomitentd a celor doud tehnici, noi ne asteptam, ca si in Franta,

acestea sa fie mai eficace decit utilizarea lor izolata.
Obiectivele si ipotezele studiului

Pentru realizarea celor doud obiective propuse, au fost realizare patru experimente in doua tiri: doua

experimente au fost realizate in Franta si doua experimente au fost realizate in Romania.
Primul obiectiv al studiului :

In experimentele 1 si 2, obiectivul era de a explora, in Franta, efectul legat de utilizarea impreuni a
tehnicii tactilului si a tehnicii ,,Sinteti liber sa...”, asupra acceptarii unei cereri. Cele doua experimente

realizate In Franta aveau aceeasi logica experimentala (ipotezele formulate erau identice) :
Ipoteze prealabile:

(HP1) In conditia Atingere, subiectii ar trebui si accepte mai des cererea experimentatoarei decit in

conditia de control (in absenta tehnicii tactilului).
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(HP2) In conditia ,,Sinteti liber sa...”, subiectii ar trebui sa accepte mai des cererea experimentatoarei

decit in conditia de control (in absenta tehnicii ,,Sinteti liber sa...”).
Ipoteze principale

(H1) In conditia Atingere + ,Sinteti liber si...”, subiectii ar trebui si accepte mai des cererea

experimentatoarei decit in conditia Atingere (prezenta, doar tehnica Atingere).

(H2) In conditia Atingere + ,,Sinteti liber si...”, subiectii ar trebui s accepte mai des cererea

experimentatoarei decit in conditia ,,Sinteti liber sd...” (prezentd, doar tehnica ,,Sinteti liber sa...”).

In fiecare experiment, participantii trebuiau si accepte cererea formulati de experimentatoare, aceasta
reprezenta variabila dependenta a studiului nostru (in experimentul 1: oferirea citorva monede unui
necunoscut pentru a putea lua autobusul; in experimentul 2: a consacra zece minute din timpul sau

pentru a raspunde la un chestionar — un sondaj de opinie despre viata politicéz).
Metodologie

Fiecare experiment a cuprins patru conditii, si a implicat 240 de subiecti, cite 60 de subiecti in fiecare

din cele patru conditii experimentale.

In prima conditie experimentald, experimentatoarea in timp ce formula cererea sa, atingea usor bratul
subiectului timp de o secundi sau doui (utilizarea tehnicii atingerii, prima variabild independents). In
a doua conditie experimentald, experimentatoarea declara subiectul liber sa accepte sau sa refuze
cererea, imediat dupa formularea sa (utilizarea tehnicii ,,Sinteti liber sd..” , a doua variabila
independentd). In a treia conditie experimentald, experimentatoarea in timp ce formula cererea sa
atingea usor bratul subiectului, apoi declara subiectul liber sa accepte sau sa refuze cererea (utilizarea
impreuna a celor doud tehnici). In conditia de control, experimentatoarea formula subiectului direct

cererea sa.

2Experimentul 2 verifica efectele obtinute in experimentul 1.
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Prezentarea rezultatelor si interpretarea lor

Pentru a verifica ipotezele am utilizat ca metode statistice testul x> (Goodness of fit Chi-Square Test).
Am apelat la acest procedeu de prelucrare statistica (semnificatia diferentei intre frecvente dupa

criteriul 2 ) fiind vorba de date neparametrice, cu raspunsuri dihotomice.

Rezultatele obtinute in aceste doua experimente confirma ca in Franta, tehnica Atingere si tehnica
»Sinteti liber sa...”, luate separat, sunt tehnici de supunere liber consimtita eficace pentru a-i face pe
subiecti sa accepte o cerintd datd de experimentatoare. Subiectii din conditia Atingere accepta
semnificativ mai des cererea experimentatoarei, decit subiectii din conditia de control (rezultatele
obtinute in experimentul 1: 51.6% dintre subiecti accepta cererea experimentatoarei in conditia de
atingere fatd de 21.6% 1n conditia de control, y? = 11.63, p <.001 ; rezultatele obtinute in experimentul
2 41.6% vs. 20%, x>=6.6, p <.05, deci, ipoteza noastra prealabila HP1 a fost validata in ambele
experimente). Aceste rezultate corespund cu ceea ce s-a observat deja in literatura stiintifica, care aratd ca
atingerea creste probabilitatea acceptarii cererii [26 ; 7 ; 23 ;3 ;4 ; 16 ; 17] ; in Franta, [9; 10; 11; 12 ;
13]. De asemenea, subiectii declarati liberi in luarea deciziilor au acceptat semnificativ mai des cererea
experimentatoarei decit subiectii din conditia de control (rezultatele obtinute in experimentul 1 : 40%
dintre subiecti au acceptat cererea experimentatoarei in conditia de evocare semantica a libertatii fata
de 21.6% in conditia de control, y?=4.73, p < .05 ; rezultatele obtinute in experimentul 2 : 38.3% vs.
20%, y?>=4.88, p < .05, deci ipoteza noastra prealabila HP2 a fost validata in ambele experimente). Si

aceste rezultate se incadreaza in sensul celor observate in alte cercetari realizate anterior in Franta [14 ; 15].

In ceea ce priveste utilizarea celor doud tehnici impreuna, ipotezele noastre principale, au fost partial

confirmate.

Rezultatele obtinute au aratat un coeficient de acceptare a cererii mai mare atunci cind am utilizat
aceste doud tehnici de influentare impreund, decit atunci cind am utilizat doar tehnica ,,Sinteti liber
sd...” : In experimentul 1, subiectii influentati tactil si declarati liber au acceptat semnificativ mai des cererea
experimentatoarei decit subiectii declarati liber (58.3% vs. 40%, y?=4.03, p < .05, ceea ce valida ipoteza
principala H2). Aceste rezultate nu au putut fi replicate in experimentul 2 (50% vs. 38.3%, y? = 1.65, ns.), dar
o analizd complementard (care ne-a permis sa mergem mai profund in explorarea rezultatelor noastre —

regrupind rezultatele obtinute in Franta independent de cerere : experimentul 1 si 2), ne-a permis sd obtinem
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0 mai mare eficacitate (54.2% vs. 39.2%, y?=5.42, p <.02). Si invers, doua tehnici nu sint mai eficace
decit una singura, atunci cind ele sint comparate cu tehnica Atingere : in experimentul 1 si 2 (luate seperat,
sau impreuna in cadrul analizei complementare), subiectii influentati tactil si declarati liberi in alegerea
optiunilor nu au acceptat semnificativ mai des cererea experimentatoarei decit subiectii influentati tactil
(rezultatele obtinute in experimentul 1: 58.3% vs. 51.6%, x?=0.54, ns; rezultatele obtinute in
experimentul 2 : 50% vs. 41.6%, y? = 0.84, ns, ipoteza principala H1 invalida in ambele experimente), chiar

daca rezultatele se incadreaza totusi in acest sens.
Al doilea obiectiv al studiului:

Cel de-al doilea obiectiv al studiului era de a explora, in una din tarile din Europa de Est, eficacitatea
tehnicii Atingerii, pe de o parte, si a tehnicii ,,Sinteti liber sa...”, pe de alta parte. Noi am presupus ca

aceste tehnici vor fi la fel de eficace ca si in culturile unde ele au fost deja studiate.

Cele doua experimente realizate in Romania erau similare experimentelor realizate in Franta. Prin
consecintd, In experimentul 3 cererea propusa subiectilor era aceeasi ca in experimentul 1, care consta
in oferirea citorva monede experimentatoarei pentru a putea lua autobusul. In experimentul 43

chestionarul de zece minute propus subiectilor era adaptat contextului tarii.

Rezultatele obtinute in Romania:

Rezultatele obtinute in experimentul 3 si experimentul 4 au aratat cd in Romania, ca si in Franta,
tehnica Atingere este le fel de eficace. Subiectii din conditia Atingere accepta semnificativ mai des
cererea experimentatoarei decit subiectii din conditia de control (rezultatele obtinute in experimentul
3: 35% dintre subiecti accepta cererea experimentatoarei in conditia de atingere fatd de 18.3% in
conditia de control, y?=4.26, p <.05; rezultatele obtinute in experimentul 4 : 43.3% vs. 25%,
x’=4.48, p<.05, ipoteza noastra HP1 a fost validatd in ambele experimente). Deci, obtinem si in
Romania un efect clasic al contactului tacil. La fel si in ceea ce priveste tehnica ,,Sinteti liber sa...” : subiectii
declarati liberi 1n luarea deciziilor au acceptat semnificativ mai des cererea experimentatoarei decit subiectii
din conditia de control (rezultatele obtinute in experimentul 3: 38.3%% dintre subiecti au acceptat cererea
experimentatoarei In conditia de evocare semantica a libertatii fatd de 18.3% in conditia de control,

x> =5.91, p<.02; rezultatele obtinute in experimentul 4 : 46.7% vs. 25%, y?=6.13, p < .02, ipoteza

* Experimentul 4 verifica efectele obtinute in experimentul 3.
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HP2 a fost validata in ambele experimente). Aceste rezultate au fost confirmate chiar si atunci cind am
regrupat rezultatele obfinute in Romania, independent de cerere (experimentul 3 si 4 luate Tmpreuna
independent de cerere, cf. analizei complementare : 39.2% vs. 22.5%, y?=7.82, p <.01, HP1 valida ;
42.5%vs. 22.5%, y? = 10.94, p <.001, HP2 valida). Dar utilizarea celor doua tehnici de influenta impreuna,
in Romania, nu sunt mai eficace decit una singura: fie ca este vorba de experimentul 3 sau experimentul
4, subiectii influentati tactil si declarati liberi in alegerea optiunilor nu au acceptat semnificativ mai des cererea
experimentatoarei decit subiectii influentati tactil (rezultatele obtinute in experimentul 3: 48.3% vs. 35%,
x’ = 2.19, ns ; rezultatele obtinute in experimentul 4 : 55% vs. 43.3%, y? = 1.63, ns, ipoteza H1 invalida
in ambele experimente) sau decit subiectii declarati liberi 1n luarea deciziilor (in experimentul 3: 48.3% vs.
38.3%, y?=1.22, ns; in experimentul 4 : 55% vs. 46.7%, y? = 0.83, ns, ipoteza H2 invalida in ambele
experimente). Dar cind am regrupat rezultatele obtinute independent de cerere (experimentul 3 si 4 luate

impreund, cf. analizei complementare), s-a observat o mai mare eficacitate in acest sens.

In concluzie, rezultatele obtinute in acest studiu arata:

2

1/ O mai mare eficacitate a tehnicilor Atingere si ,,Sinteti liber sa...”, atunci cind ele sint utilizate

impreuna decit izolat.

Literatura ne spune ca aceste doud tehnici (influenta tactilului si declararea libertdtii) nu au fost inca
niciodata studiate impreuna si separat, in cadrul aceluiasi studiu. Pe baza rezultatelor obtinute, aceste
doua tehnici sint mai eficace luate impreund, comparativ cu utilizarea doar a tehnicii Atingere (in Romania,
experimentele 3 si 4 luate impreund) sau cu utilizarea doar a tehnicii ,,Sinteti liber sa...” (in Franta,

experimentul 1, sau inca experimentele 1 si 2 luate impreuna cf. analizei complementare)

2/ O eficacitate a tehnicilor Atingere si ,,Sinteti liber sa...” iIn Romania.

Daca 1n Franta sau 1n alte tari occidentale existau deja cercetari cu tehnica Atingerii, efectul tactilului nu a fost
inca niciodata studiat Tn Romania. Pe baza rezultatelor obtinute, tehnica Atingerii se adevereste la fel de eficace
si in aceasta tara. Rezultatele noastre confirma deci ca eficacitatea tactilului poate sa fie extinsa si in alte culturi,
decit culturile americane (unde majoritatea cercetarilor asupra influentei tactilului au fost efectuate) sau cele

franceze, cum ar fi cultura romana.
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In ceea ce priveste tehnica ,,Sinteti liber sa...”, existau deja cercetiri in Franta [14 ; 15], (Franta fiind singura
tara unde aceasta tehnica a fost studiata experimental), ceea ce nu putem afirma cu privire la Romania. Tehnica
,»Sinteti liber sa...” ne-a permis, ca si tehnica Atingere, sa obtinem efectele care ne-am dorit : rezultatele obtinute
in Romania confirma ca eficacitatea tehnicii ,,Sinteti liber sa...” poate sa fie extinsa si in alte tari decit in Franta,

si 1n special in una din tarile Europei de Est.
Summary

This research was carried out within the freely consented submission paradigm (Joule & Beauvois,
1998), which goal was the study of a certain number of methods or techniques that favoured the
behaviour which had not been spontaneously produced by the person, and at the same time which had
given him the feeling of a freely arisen behaviour. There are a gret deal of such techniques which
stydy begins with Kurt Lewin’s researches (Cialdini, 1984, Girandola, 2003, Gueguen, 2002, Joule
& Beauvois, 2002). Within the given research we displayed a great interest to the two of the freely
consented submission techniques, i.e. the tactile influence and the ,,you are free to ... ,, technique. The
objective of that research is the study of these two influential techniques’ effect in the following three
countries: France and Romania.
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MeTOIIOJIOFI/lSI Pa3BUTHUA OMJIMHIBH3MA B AOIIKOJBbHOM BO3pacTe

Kanna Paky, noxt. xabui., nmpod.

Ha mporsbkennn mocieqHUX  JIET YCBOGHHUE M HM3YUYEHHME PYMBIHCKOTO SI3bIKa  JIETbMHU
aJIOJIMHIBaMU BBIJIEIISIETCS KaK BakHas oOpaszoBaTenbHas crpaterus B Monnose. Hecmotpst Ha 3T0,
pealibHOE TOJIOKEHHE JIeN MOKa3bIBAET, UTO YPOBEHD BIIAJCHUS BTOPBIM SI3bIKOM HE BCETJa JIOCTUTaeT
JKEJIaeMOro YpOBHS. OTOT (aKT 3aCBUAETENbCTBOBAH DPOAMTENSIMH, a TaKKe BOCIUTATEISIMH U
negaroraMu, pabOTAlOMIMMK B JOMIKOJIBHBIX YUPSKICHHUSAX M IIKOJIaX. Bmecre ¢ Tem, BiajgeHUE
PYMBIHCKUM SI3BIKOM JIJIsl JIETEH aJIOTMHTBOB HEOOXOJIMMO PacCMaTpUBaTh, KaK BaXKHBIA KOMIIOHEHT
oOpa3oBaHus Ui MX MOcienyoieid cornuanuzanuu. OJHAKO MOKHO OTMETUTHh HEIOCTATOYHYIO
MOTHBAILIMIO JUISI U3YYCHHsI f3bIKA y JOLIKOJBHUKOB U Y4eHUKOB. [lns sddexTuBHOrO ycBOCHHS
PYMBIHCKOTO SI3bIKa ABYS3BIYHBIMU JIOIIKOJBHUKAMU M aJOJMHIBaMU pa3paboTaHa pa3BUBAIOIIAS
mporpaMma C y4eTOM BBIIIE€ ONHMCAHHOW CHUTYyalluu. YKa3aHHas MporpaMMa MMEET JIBa BaKHBIX
HaIlpaBJICHUS:

L. YcBoeHHE OCHOB  BTOPOTrO S3bIKa U MIPEEMCTBEHHOCTH, IOJIYUEHHBIX PEUYEBbIX U
KOMMYHHUKATHBHBIX HAaBBIKOB, JIMHTBUCTUYECKHX 3HAHWUW, JUIS JallbHEHIIero oOy4eHHH B
IIKOJIE.

2. Opranu3zanus y4eOHO-00pa30BaTeIbHOTO MPOIECcCa BOCIUTAHMS OWJIMHTBH3MA, KOTOPBIN
HAUMHAETCS YK€ B paHHEM WU JOMKOIbHOM JjerTcTBe. OH  cmocoOCTBYeT CO3MaHHUIO Y
JBYSI3IUHBIX JE€TeH M3 CMEMIaHHBIX KOMMYHHKATHUBHBIX CPEll U AJOJIMHTBOB MO3UTHUBHOTO
OTHOIIEHUS K SI3bIKY OpUIMATLHOTO OOIIeHus B MoiioBe, K MOJITABCKOW  KYJIBType U €€
HOCHUTEJISIM. DTO O3HAYaET, YTO B JOMIKOJILHOM BO3PACTE 3aHATUS T10 YCBOSCHUIO PYMBIHCKOTO
S3bIKa SIBIISIFOTCS /1711 peO€HKa BaKHBIM KOHTAKTOM C HAI[MOHAJIBHOW KYJIBTYpOH CTpaHbI, B
KOTOPOM OH >KMBET.

[Ipu paszpaboTke mMpPOTpaMMBbI OBIO YYTEHO €IIe€ OJHO BaXHOE OOCTOATEIHCTBO.
[IpeanpuHATEIE HaMH aHAIW3 MPOTPAMM H3YUYEHUS PYMBIHCKOTO S3bIKA, ITOKa3aJ, YTO OHH
OpUEHTUPOBaHbI Ha O0y4YeHHE JeTel ajlOJMHTBOB B JOIIKOJBHBIX YY€OHBIX 3aBEICHUN C PYCCKUM
S3BIKOM O0y4eHHs. BMecTe ¢ TeMm, OTMETHM, YTO JI0 CHX TMOp HE CYIIECTBYET CIeluaibHON

KOMIUIEKCHOW  JIOTIOJIHUTENBbHOM mporpammbl Juist 1BYs3bluHbIX Jetet u3 CKC (cMmemaHHBIX
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KOMMYHHMKAaTHBHBIX CpEll) WU aJIOJIMHI'BOB, NOCELIAIOIIMX JETCKHE CaJbl C PYMBIHCKMM SI3BIKOM
00y4YeHMs], yUYUTHIBAIOIIEH IICUXOJIOIMYECKHE aCIIEKThl CTAHOBJICHHS OMJIMHTBU3MA.

Teopemuueckoe obocnosanue npozpammbi. IPHEKTUBHOCTE YCBOEHUS  JI€TbMH BTOPOTO
s3p1ka 13 CKC 00ycnoBiieHO MHOKECTBOM paziuyuHbIX (pakTopoB. K HUM OTHOCATCS BO3pacT Aereid,
YPOBEHb BIJIAJICHUSI POJHBIM S3bIKOM, YPOBEHb YMCTBEHHOI'O M AMOLIMOHAIIBHOTO pa3BUTHs. BMmecte ¢
TE€M, BaXHO TO, KaKUM 0Opa3oM peOEHOK 3HAKOMUTCS C A3BIKOM M OTHOILIEHHEM K HEMYy B
OnvpKaiileM OKPY>KEHUH JOIIKOIbHUKA, a TAKXKE B COLIMYyME, B L1eIoM. [10CKOIbKY pyMBIHCKHM SI3BIK
ABJIIETCS. BTOPBIM SI3bIKOM U U3Yy4aeTcs B paMKaX TECHOM «IOJAEPHKKU» CO CTOPOHBI «OKPYKarOIEH
KOMMYHHKATHBHOH cpeib» peOeHKa, TO OH He SBIISETCS JISi HEro MHOCTPAHHBIM S3bIKOM. B maHHOM
KOHTEKCTE BaXEH BOIIPOC, B KAKOM BO3pacTe Jy4lle HAa4MHATh OCBaMBaTb M U3y4aTb PYMBIHCKHM
A3BIK.

B mponomxeHue BBIIEIMM W ONUILIEM JIBa BapHaHTa OWJIMHIBU3MA, CYILIECTBYIOIIME B
Monnose. Tak, nepBblii BapuaHT XapaKTEPEH MJIs JIETEH, BOCHUTHIBAIOIIMXCA B CEMBSX, IIE C
paHHero Bo3pacrta A OOLIEHHs C HUMH HCHOJB3YIOTCA [Ba s3bIKa. B yKkazaHHOW cuTyauuu
peOeHOK KHMBET B KOMMYHUKAaTUBHOW cpeie OOJIbIIEro MJIM MEHBIIEro OMIMHIBU3MA C MOMEHTa
poxxaeHus.  MHorue aBTOpBI IOJArarT, YTO AJI JAHHOIO BapHaHTa ONTHMAJIbHOW CTparerueu
pEYEeBOTO pa3BUTHs SBJSETCS Oojiee paHee YCBOEHHWE PEOEHKOM JIBYX SI3bIKOB, MPHU COOIIOICHUH
ompeneneuusix mpasui (Bialystok, 1991, Bialystok&Hakuta, 1994, Diaz&Klinger, 1991, Latham,
1998, Olshtain, 1998).

Bropoii BapuaHT TUNWYEH JUIs Je€TEHd U3 MOHOJMHIBUCTUYECKOM Cpeabl. PyMBIHCKUH SI3BIK
JUIsL JIeTell aJIONIMHIBOB MOYKHO OXapaKTepU30BaThb KaK BTOPOM S3bIK, U OH  MOXET SBISATHCS
JOMUHAHTHBIM B TOM OKpY>KE€HHH, B KOTOPOM pEOEHOK MpeObIBaeT OOJIBLIYI0 YacTh BPEMEHU. ITO
CUTYyallus, KOrja peOeHOK aJIoONMHIB IO JKEJIAHHIO0 POAMTENeHd HauMHAeT MOCEeIIaTh JOIIKOJIbHOE
YUPEXKJEHUE C PYMBIHCKMM S3bIKOM BOcHUTaHMsA. KacaTenpHO M3ydeHHs MHOCTPAHHOTO S3bIKAa B
MHOSI3bIYHOM KOMMYHHUKATHBHOW cpele, OOJBIIMHCTBO HCCIEAOBaTENe CUYMTAIOT, YTO K HEMY
cieayeT npuctynaTth B HadansHOU mikose (Clark, 2000, Cummis, 1981, Lambert, 1984, McLaughlin,
1978).

B cBs13u ¢ 3THM, OBLI cieaH BBIBOJ O TOM, YTO HEOOXOIMMO MCIOJIb30BaTh MPEUMYIIECTBA
CEHCHUTHBHOTO 3Tara ¥ Iejecoo0pa3Ho HauMHATH 00ydeHHe peOeHKa y)Ke B JIOIIKOJIHPHOM BO3pacTe.
BaxHpIM apryMeHTOM B JIaHHOM BOIIpoce sBisieTcsl (DakT, YTO CrocOOHOCTH peOeHKa K HM3YYeHHIO

SI3BIKOB B OOJIBILION CTENEHU 3aBHCAT OT YPOBHS BiaeHus nepBbiM si3bikoM (Olshtain, 1998), mostomy
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Jydille BCEro HauyuMHAaTh OOy4YeHHE B TOM BO3pacTe, Korjma peOCHOK aJloJMHIB YK€ oOJiagaer
pa3BUTBIMM HAaBBIKAMM YCTHOM peud Ha POJHOM s3blke. Mcxoas M3 3THUX TEOPETUYECKUX
MPEOChUIOK, HAYMHATh OO0y4YeHHe JeTel ajlOJMHTOB BTOPOMY  SI3BIKY CJEIyeT He paHee, 4YeM
C IATHJIETHETO Bo3pacTa. K 3ToMy BpeMeHH pedb peOeHKa Ha pOJHOM s3bIKE YK€  OodopMmileHa, OH
o01ajaeT TOCTaTOYHBIM CIIOBAPHBIM 3aIlaCOM U HMCIIOJIB3YET B PEYH pa3HOOOpa3HbIe rpaMMaTHYECKHUe
KOHCTPYKLMHU, TOBOPUT XOTh U KOPOTKHUMH, HO MIPABUJIIbHBIMU MPEAJIOKEHUAMU. [[pyrum apryMeHToM
B [10JIb3Y CTapIUEro JOLIKOJBHOTO BO3PACTA SBJISIETCS MOJIOKEHUE O TOM, YTO  BO3PacT OT 5 10 7 JeT
CaMblil MOAXOAIIMN JJIsi 3HAKOMCTBA C SI3BIKOM, T.K. B 3TOT IEPHOA Y JIeTel HabmojaeTcsi Hanboee
€CTECTBEHHOE BOCIpHATHE s3blka. CHCTEMaTHUeCKOe HU3yYEHHE BTOPOIO SI3bIKa HY)KHO HAuMHATh,
Korja peOeHOK B JIOCTATOYHOM Mepe OBJIafeeT pPOAHBIM s3bIKkoM. Co3daHue MepBOHAYATIBHOTO
"ycrHOoro (pynmamenta" peun pebeHka obieryaer oOydyeHHE €ro YTEHUIO M MUChbMY B HadaJbHOM
LIKOJIE.

Jlanee mpoaHaNM3HpyeM eIle OJWH U3 BAXHBIX (PAKTOPOB OMIMHTBAIBHOTO PA3BUTHUS —
KOHTEKCT YCBOEHHE BTOPOTO s13b1ka. POpMHUPOBAaHUE JBYA3BIUMS CTAPIIMX JOIIKOJIbHUKOB UMEET CBOU
O0COOCHHOCTH, KOTOPHIE OMUPAIOTCS HA MCUXO(U3HOIOTHUYECKOM PAa3BUTHH JI€TEH NaHHOTO BO3pAacCTa.
[Io BbIBOZAM ICHXOJIOTOB BOCIPUATUE, MaMATh M BHHUMaHUE Y JOLIKOJIbHUKOB HOCST
HENPOU3BOJIbHBIN XapakTep. B 3ToM Bo3pacTe JeTH HE YMEIOT YIpaBisTh CBOUM BOCIIPUSITUEM U HE
MOTYT CaMOCTOSITEJIBHO aHAJIU3UPOBATh TOT WIM MHOW mpenmer. /i neTckoi mamsTH XapakTepHa
UCKITIOUUTeNbHast (QOoTorpauyHOCTh, HO MpPH 3TOM JOUIKOJBHUK HE 3a00TUTCS O TOM, 4YTOOBI
3allOMHUTH TO, YTO OH BOCIIPUHUMAET. XapaKTepHONH 0COOEHHOCThIO BHUMAHUSI peOCHKA SIBIISIETCS €r0
YIpaBIsieMOCTh BHEIIHE MpHUBJIEKaTeNbHBIMU MpenaMeramMu. OJHaKO BHHMaHHME peOeHKa ocTaercs
COCPEOTOUEHHBIM /10 TEX MOp, MTOKa OH COXPAHSAET MHTEPEC K BOCIPUHUMAaEeMbIM 00bekTaM. MHorue
OCHOBHBIE PEYEBbIC HABBIKM M YMEHMS €1LE HE JOCTYIHBI JOIIKOJIBHUKAM. DTO IPUBOIUT K TOMY, YTO
JETH HE MOTYT «BBICTpauBaTh)» CIIOKHBIE JIOTUUECKUE IIEMOYKH, 3aMEHATh CJIOBA B OJHOTHUIIHBIX
¢pazax, BocmpuHMMaTh (pazy Kak HaOOp JeKcHyeckux enuHul u T.4. [loguepkHem, uTO
dbopMupoBaHHe OWIWHTBU3MA JIOJDKHO CTPOUTHCS C YUETOM JTHX OCOOCHHOCTEH W CYIIECTBEHHO
OTJIMYaeTCs 0T 00y4eHHs B HAUAIbHOM LIKOJIE.

Pa3BuTHe nBysA3bIUMS J1€TEl aJONMHIBOB B JETCKUX CaJaX PEKOMEHAYETCS Ha 3Talle cTapuiei
U TOATOTOBUTEIBHON TPYII, T.K. YCBOCHHE BTOPOTO SI3bIKa MOKET OBITh BKIIOUEHO B pealli3alllio
KOMILJICKCHOM  BOCHHUTATEIBHOM, o0pa3zoBaTenbHOM M TMpakTHYecKor 1eneid. OTMeTHM, UTO

CYHICCTBYCT 3aMHTCPCCOBAHHOCTD pO,HI/ITCJIeﬁ N3 JIBYSA3BIYHBIX U MOHOA3BIYHBIX ceMeil B YCBOCHUU U
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U3YyYEHHH UX JIETbMU BTOPOTO — PYMBIHCKOTO si3bIKa. Bce 3TO CBUAETENBCTBYET O HEOOXOIUMOCTH
IPOBE/ICHUS  CHELMATIbHBIX JIONOJIHUTENbHBIX 3aHATHH B CTapuieM JOLIKOJIBHOM BO3pacTe, B
paMKax KOTOpPBIX MOXKHO pa3BHUBaTh MHTEPEC U MOTHUBALMIO K YCBOGHHIO U H3YYEHHMIO BTOPOTO
A3BIKA.

B pesynprate 00ydeHuUs IeTH JOKHBI IOHUMATh HECIOXKHYIO B SI3BIKOBOM OTHOILICHHH, HO
JOCTYIIHYIO 10 COZAEP)KAaHUIO MHOSA3BIYHYIO pe4b M OBJIAJCTh 3JIEMEHTAPHBIMU HaBbIKAMHU BEIECHUS
pasroBopa. YCBOEHHUE JE€TbMHU BTOPOTIO SI3bIKa B JOLUIKOJBLHOM BO3pPacTe CIOCOOCTBYET HE TOJBKO UX
YMCTBEHHOMY Pa3BUTHIO, HO U UX MOPaJIbHO-3CTETUYECKOMY BOCIIUTAHUIO.

Ha npotspkennn Bcero mporecca oOydeHHUs BaXXHO COXPAHATh €IUHCTBO (OPM M BHUIOB
3aJ]aHU{, IPU 3TOM B HUX JOJDKHA JIOMMHUPOBAaTh HArJISTHOCTh U OOpa3sHOCTb, a yCBaWBAaEMBIH
MaTepHai JI0JDKEH BOCHPUHUMATHCA PeOCHKOM HE Kak HaOOp OTAEIbHBIX JIEKCHUYECKUX €IUHMIL, a B
€ro €IMHCTBE U LEJIIOCTHOCTH.

JlanHas mporpaMmMa npegHa3HayeHa Juisi 00y4eHus JeTei 5-7 JeT U yYUTbIBaeT 0COOEHHOCTH
UX TCUXOJOIMYECKOro U (U3UUECKOro pa3BUTUsA. B 3TOM Bo3pacTe MbIIUICHHE OIIKOJIBHUKA I€JIaeT
«KaueCTBEHHBIH CKadok». OH «BBIXOAWUT» 3a NIpPEeNbl CTATUYHOIO ObITHA M HAuMHAET XXUTh B
IPOTSKEHHOM BO BpPEMEHUM MHUpE, YTO II03BOJISIET €My MEpelTH K IMOUCKY 3aKOHOMEPHOCTEH,
JeKallUX B OCHOBE YCTpOWcTBAa MHpa. PeOEHOK  HauMHAET MHTEPECOBATbCS IPOLECCAMU KAk
YIOPSIOYCHHBIMM CUCTEMaMHU COObITHH. B cBsi3u ¢ 3TuM B 00ydeHHe HEOOXOJMMO BKJIHOYATh
DJIEMEHTBl 3aKOHOMEPHOCTEM SA3BIKOBOIO CTPOSl BTOPOro fA3blKa. B JaHHOM KOHTEKCTE Ba)KHO
UCIIOJIb30BaTh OCHOBHOW MPUHLUI HArJIAIHOCTH, OOpPa3HOCTU U YUMThH SI3BIKY UCKIIOYUTEIBHO Ha
IpaKTHUKe, 0€3 TNpPUMEHEHHs  DJIEMEHTAPHBIX TEOPETUYECKUX S3bIKOBBIX MOHATHI. OCHOBHOI
MeXaHU3M OOyUYEeHHMsI IOJKEH OINMUPAThCs Ha MPUHIIMII MOApaXKaHusl “‘nenai, Kak s, “roBopH, Kak s
U T.JI.

JlpyruM BaXHBIM (PaKTOPOM, BIUSIOIMIMM Ha pa3BUTHE OMJIMHIBU3MA YCBOCHUE M H3yueHHE
A3BIKOB B JIOIIKOJIBHOM BO3pacTe, SIBJISIETCS YPOBEHb COLMAIbHOTO, YMCTBEHHOTO, YMOLIMOHAIBHOTO
U ¢usnyeckoro pazputus pedeHka. C TOYKU 3peHUs] YMCTBEHHOTO Pa3BUTHUS, JOIIKOJIbHUKHA OOBIUHO
HE TOTOBBI K M3YYEHHUIO OTBJICYEHHBIX I'DaMMaTHYECKUX MOHATHH W mpaBui. B cBs3um ¢ 3TUM
crenuajlbHas IporpaMma 3HAaKOMHUT JETeM ¢ IpaMMAaTHKOW M CHHTAKCHCOM HE HanpsMylo, a
MOCTENIEHHO BBOJAUT MPaBUJIbHBIE JTUHIBUCTUYECKHE MOJIENH, YAeNss OoJbllle BHUMaHUS Ccrioco0am
UX MpPUMEHEHUs. B TaHHOM KOHTEKCTe He Mpejrnojaraercsi OOBsSCHEHUE MeJaroroM CoOCTBEHHO

T'paMMaTHYCCKUX IMPaBUJL.
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Jlist pa3sHOCTOPOHHETO pa3BUTHUS pPeOCHKA, BAXKHO BHIOMPATh TEMBI U TEKCThI, KOTOPHIE
npeAcTaBsuin Obl MHTepec Uil Hero. B Tom ciywae, korga cojep:kaHue y4eOHOro marepuaia
COOTBETCTBYET IIOBCEIHEBHOMY OIBITY JOIIKOJIBHMKA, IIOBBINIACTCS MOTHBALUI0 M3YyYEHUS S3BIKA.
3T10T (paKkT CHOCOOCTBYET CO3AAHUIO LEIIOCTHOTO BOCIIPHUATHS PYMBIHCKOTO SI3BIKA, HCIIOJIB3YEMOIO
KaK JUId MOBCEIHEBHOTO OOIIEHMS, TaK MU B KAa4eCTBE CBOCOOPA3HOTO «MOCTa», CBA3BIBAIOIIETO
peGeHKa ¢ MUPOM HallMOHAJIBHON KYJIbTYpbl. B 1aHHOM KOHTEKCTE MOAUYEPKHEM, YTO B MPOrpaMMy
MOTYT OBITh BKJIOYEHbl XYJOXKECTBEHHBbIE M Yy4eOHbIE TEKCThl II0 HAllMOHAIBHOM  TeMaTHuKe.
Hampumep, «I[lamsaruuk Llredany uen Mapey, «llBera MmongaBckoro ¢uiara» u T.4. Hapsiny ¢ atum,
IporpaMMa COJIEpPKUT TEKCThl U paccKasbl, B KOTOPBIX ONUCHIBAIOTCS MOBCEIHEBHBIE MPOOIIEMbI
JieTel, HalpuMep, IOUCK OTBETOB Ha pas3iinyHble BONpOChl («HYTO 3T0?»), BBIABIEHUE pa3indyuil B
npeamerax («Haiau pasnuuus») u T.1. YKa3aHHbIE HCTOPUM PACCKa3bIBAIOTCSA € MO3ULUH peOeHKa, C
YU4ETOM €ro MECTa U pOJIM B MPOUCXOIAIIEM COOBITUU. JaHHBIN MOAXOA MO3BOJSET OOECIEUUTh U
IPEJCTaBIsIET PEOCHKY JIMHIBUCTUYECKUM MHCTPYMEHTApUidl, KOTOPHI MO3BOJIAET €MY BBIPa3UTh
CBOM YyBCTBa.

Ipunyuner npocpammuvl. I'maBHBIA NpUHIMI OOydYeHMs JOUIKOJbHMKA BTOPOMY  SI3BIKY
3aKJII0YAeTCsl B TOM, YTO PEOCHOK M €ro MHTEPECHl, HHINBUAYAJIbHBIE W BO3PACTHBIE 0COOEHHOCTH
JIOJKHBI HAXOJUTHCS B IIEHTpE BHUMaHMs. B cBA3M ¢ 3TUM yuyeOHble MaTepualbl JUIsl pa3BUBarOIIEH
nporpamMMbl  0(OpMIIIIOTCS B BHJE NOBECTBOBAHUM, CKAa30K M paccka3oB. Tak, ¢ caMOro paHHero
BO3pacTa peOCHOK YYMUTCS MOHMMATh OKPY)KAIOUIMM MHp uepe3 paccKazbl O CBOUX OLIYIICHHUSX,
BIleyaTieHusx u nocrynkax (Bruner, 1990). IloquepkaeM, 4yTO TOMIKOJIBHUKAM XOPOIIO 3HAKOM ATOT
JKaHp U MIHMPOKOE HCIOJIb30BaHUE PACCKA30B CIIOCOOCTBYET UX yBepeHHOCTH B cebe. Kpome Toro,
pacckas CIY)XKUT MHCTPYMEHTOM JETCKOM colMaiu3allMd M IMPUOOLIEHHS K KYyJIbType, a Takxke
MIOMOTAeT CAeNaTh INEepBble LIard B OBJIAJCHUU JINTEPATypHOH peublo. YUuThIBas TOT (PAKT, YTO
paccka3  uWrpaeT BaXKHYIO pOJb B JKM3HM peOeHKa, pa3BUBAIOIIAs NporpaMMa  COJAEPKUT
TeMaTHYeCKHE MOBECTBOBAaHUS, paccka3dbl M CKa3Ku. B HHMX BreuaTsieHus, COOBITHS U MOCTYIKHU
OMMCHIBAIOTCA C TOYKU 3pEHHUsS peOeHKa, €ro IMCHXOJIOTUYECKOro M (PU3MYECKoro, a Takke
COLIMAJILHOTO U KYJIBTYPHOTO MUpA.

WuauBuyanbHbIM MOAXO K KOXIOMY pPEOCHKY MpearoaraeT npu3HaHue Toro (akra, 4ro
J€TH 3aMETHO OTJIMYAIOTCS IPYT OT ApPYyra B CHOCOOHOCTH K s3BbIKaM. Y Ka)J0ro pebeHKa ecTb CBOU

CHJIbHBIE U cJ1a0bIe CTOPOHEI. B JaHHOM KOHTEKCTEC OTMCTHM, YTO IporpaMMa COACPNKUT 3aJaHUA
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pasHOM CTENEHU CI0KHOCTU. 3TO MO3BOJSET MOA0OpaTh Y4eOHBIH MaTepuall Ui JOLIKOJBHUKOB C
Pa3IMYHBIMH CIIOCOOHOCTSMHU.

B mpouecce oOyueHuss BTOpOMY A3BIKY J€Ted, el CIOBapHBIA 3arac BeChbMa OrPaHUYEH,
BO3HUKAET €IIE OJIHA MPOOJeMa: KaKOMY S3bIKY YUUThb JETEH — YIPOIIEHHOMY, aJalTUPOBAHHOMY
M )xuBomMy? B cBsizu ¢ TeM, 4TO pa3BUBAIOLIas IporpaMMa CTaBUT CBOEH LIETBIO CO3AAaTh MPOYHYIO
OCHOBY Ui OOUIICHHSI HA PYMBIHCKOM $I3bIK€ M JUIs JajibHEHIIero oOydeHUs UTEHUIO, pPa3BUTHUS
CITOCOOHOCTH HOPMAJIBHO " () YHKIIMOHUPOBATH' B peaibHON KOMMYHUKATHBHOM CpeJie, Mbl IOJIaraem,
9YTO HEOOXOJUMO HCIOJIb30BaTh JKUBOW ayTCHTHUYHBINM MaTepuan. HeoOX0AMMO YyUUTHIBATh S3BIKOBBIE
OTPAaHUYECHUS, CBOMCTBEHHBIC JOUIKOJIHHUKAM, M MPaBUJIHLHO OIICHUBATh YPOBEHb UX YMCTBEHHOTO
pa3Butusa. Hampumep, s Toro, utoObl paccka3aTh HCTOPUIO OCMBICIIEHHO W Ha JKHBOM S3bIKE,
HEKOTOpBIE 3a/laHusl Pa3BUBAIOLIEH MPOrpaMMbl MOTYT HCHOJIb30BaTh CIIOBA WM 0OJiee CII0KHBIE
JUHTBUCTUYECKUE KOHCTPYKIIUU.

[Iporpamma mpenmnonaraer pa3BUTHE BCEX JIMHMBUCTUYECKUX HABBIKOB: MOHWMAHUS YCTHOM
peuM WM pa3roBOpa, NOHUMaHUS NPOYUTAHHOrO U T.A. OOHaKo, MpeXkae BCEro, Hy)KHO MOCTPOUTH
"yerubiii (ynmament". Co3naHue OMpeAeNeHHOro CIIOBApHOTO 3amaca M OBJajieHne 0a30BBIMU
rpaMMaTHYECKUMH MOJICTISIMU JTaeT PeOCHKY YyBCTBO YBEPEHHOCTH, MO3BOJISIET €My HM3JIaraTh CBOM
MBICJIM TIOJIHBIMU TPEJIOKEHUSIMH, a4 TaKK€ TOTOBUT K OOYyYEHHUIO YTCHHUIO M MUCHhMY B HadaJIbHOU
mikosie. CloBapHbIM 3amac YCTHOM peud UMEET JBa UCTOUYHUKA: PA3rOBOPHBIN SA3bIK U CJIOBA, MOHSATUS
U3 MHpa MOJJAaBCKOW KynbTypbl. biaromaps 3ToMy y peOeHKa ¢ paHHEro BO3pacTa BO3HUKAET
YYBCTBO IPUYACTHOCTH K CTpPaHE, B KOTOPOU OH KMBET.

Jst 5phekTUBHOTO M3YyYEHHs SI3bIKa BaXKHO, YTOOBI OHO MPOMCXOAMIIO B OJIArOMPUSITHOM
KOMMYHHUKaTHBHOM KOHTEKCTE. DTO OCOOEHHO aKTyalbHO IS JAOMIKOJILHUKOB, T.K. OHHU, HY)KIAIOTCS
B JIOTOJIHUTENBHBIX HATJISTHBIX CPEACTBAX, OOJIEryaroluX 3allOMHHAHHE W YCBOEHUE MaTepHala.
AKTUBHOE HMCIOJIb30BaHUE WLTIOCTPATUBHOIO MaTepHalia SIBJIETCS OJHHMM W3 TJIaBHBIX IPHEMOB,
oOneryaromuM  JAeTAM 3anoMuHaHue. MimocTpauuu w#MeT pa3HOoOOpa3HOe IUAAKTHYECKOe
3HaueHue. Hampumep, OHHM TIOMOralT TMepeaarh JOMOJHUTENbHYI0 HH(OPMAINI0, KOTOPYIO
HEBO3MOXXHO COOOMIUTH BepOaJbHO B CHUJy OIPaHMYEHHOTO CJOBAapHOro 3amaca pebenka. [Ipu
nox0dope WIUTFOCTPAIUMi MEearor MOKET OOpPaTUThCA K Pa3IMYHBIM XyT0’KECTBEHHBIM CTHIISIM, HO
IIPU 3TOM MaTepHaIbl JOJKHBI ObITH OPOPMIIEHBI JOCTYIHO BO3PACTY peOeHKa.

[lepeuncnumM COMyTCTBYIOIIME LIENHU HA Pa3HBIX YPOBHAX. TaK, Ha JuH2BUCMUYECKOM YPOBHE

MMPpOUCXOAUT O3HAKOMIJICHUC JeTe C HEeCI0XHOM HGKCHKOﬁ, I[OCTynHOfI n COOTBGTCTBYIOH_[Cﬁ ux
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YPOBHIO pPa3BUTHs, BBEICHHE HJIEMEHTAPHBIX S3bIKOBBIX KOHCTpyKuuil. Ha  kommynuxamuenom
YpogHe ocyulecTBisieTcs (POpPMHUPOBaHHME KOMMYHHKATHBHBIX HABBIKOB, a Ha NCUXOJIO2UYECKOM
YpogHe HEOOXOMMO BOCHUTAHUE U PAa3BUTHE JIMYHOCTU MOCPEACTBOM MPHOOIIEHHS K MOJIaBCKOM
KYJBTYpe ¢ TOMOUIBIO IETCKOTO (POIBKIOPA.

OcnosHvlmu 3a0auamy OWITMHTBAIBHOTO Pa3BUTHS SBIAIOTCSA (popMUpOBaHME MOTHBALIMU IS
YCBOEHMsI BTOPOT'O sI3bIKa; IIOHMMaHHWE PEeYM Ha BTOPOM S3bIKE; pa3IMYCHHE IABYX A3BIKOB B YCTHOMH
peuy; pa3BUTHE AKTMBHOM pedyd Ha BTOPOM A3BIKE; pa3BUTHE CTOPOH peuH ((POHETHKH, JIEKCHUKH,
rpaMMaTHKH); pa3BUTHE QYHKIMNA peurd (KOMMYHHUKATUBHOW, CEMAaHTUYECKON T.JI.); Pa3BUTHE BHJIOB
peun (YyCTHOH: AMalor W MOHOJOr); pa3BuUTHE oOwmeHus. Hapsay ¢ OCHOBHBIMH 3ajadamu
CYLIECTBYIOT U uacmmuble 3a0ayu pa3iuyHOro ypoBHs. K HUM OTHOCSTCA O3HAaKoMiIeHUE peOeHKa ¢
OCHOBHBIMH 3BYKaMH (POHETHYECKOTO CTPOSI A3bIKA, YTO CIIOCOOCTBYET JalbHEHIIEMY Pa3BUTHIO €T0
pedeBoro ammapata; (OpPMHUPOBAHHE YMEHHUS TIIOHMMAaTh HECIOXKHBIE KOMAHIBl TeJarora u
pearupoBaTh Ha 3JEMEHTapHBIC BONPOCHI; PA3BUTHE AJIEMEHTAPHBIX SI3BIKOBBIX HABBIKOB U YMEHHUH
(yMeHHs pearupoBaTb Ha KOMAaH[bl I€Jjarora, OTBEYaTh HA HECIIOKHBIE BOIPOCHI, Yy3HABATh
JOCTYIHYIO JIEKCUKY); Pa3BUTHE S3bIKOBOM mamatu (¢ororpadudeckoil, oOpa3HO, rpadudecKoid,
CIIOBECHOI) M TBOPYECKUX CHOCOOHOCTEH; (OpMHUpOBaHME HABHIKOB IMOHWMAHHS 3JIEMEHTapHBIX
SI3BIKOBBIX SIBJICHUH M YMEHHSI CONIOCTABIIATH MPOCTHIE IIETIOCTHBIE KOHCTPYKIIMK KaK OJOK Ha POJHOM
A3bIKE B CPAaBHEHHUU CO BTOPBIM; pacIIUpeHUe Kpyro3opa AeTed M ux oOuield KyabTypbl; pa3BUTHE
YMEHUH 1 HaBBIKOB Pa0bOTHI B rpymie 1o 3—4 yesoBeka, yMeHne paboTaTbh B KOMaH/IE.

B 3akiroueHne KOpPOTKO TPEACTABUM  GuUObl U Npuemsl passusaioujell pabomsl. Peammzanms
OCHOBHBIX ITOJIOKEHUH OMJIMHTBAJILHOTO Pa3BUTHS OMHPACTCS HA HCIOJIH30BAHUE IUPOKOTO CIIEKTpa
METOOB, TNpueMOB, ¢GopM U cpeacTB o0ydeHus. MX BbIOOp OCYIIECTBISETCS C Y4ETOM
UH/IMBUYAJIbHBIX OCOOCHHOCTEH JeTei, ux oOmero KyabTypHOro passutus u T1.1. Cpenu
OCHOBHBIX TNPHEMOB MOKHO BBIIEIUTh: HWMHUTALIMIO; CO3aHUE 00Pa30B: BU3YaJIbHBIX, MY3bIKAJIbHBIX,
TUTACTHYECKUX U KakK CJIEJCTBHE — JOMHUHHPOBAaHHE HEBEPOAIHHBIX CPEICTB OOYUYCHHUS HA 3aHATHAX
(KapTHHOK, 00pa30B, My3BIKH, TaHIEB W T.J.;, HCIIOJB30BaHHE pOJIEBBIX WIP H 3arajok;
JpaMaTU3alii0 MUHU-CIIEKTaKIeH. YKa3aHHbIE MPUEMBbl TO3BOJISIIOT YCTPAHATh MCHUXOJIOTHYECKUI

6apLep y ILCTCﬁ, NOBBIIAKOT CAMOOLICHKY U 3HAYUMOCTDb JOCTHKEHMUIA.
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Summary
The article is devoted to the methodology of bilingualism development in preschool age. The
theoretical justification of developing program and its main related goals are presented. Multiple
techniques can be implemented for effective bilingual development in preschool age.
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11 PSIHOLOGIA FATA iN FATA CU PROBLEMELE DE VIATA

ALE OMULUI CONTEMPORAN"
Ion Negura, conf. univ., dr.

Psihologia a fost o prezenta continud in Universitatea Pedagogica de Stat ”lon Creanga” pe tot
parcursul istoriei sale de la origini si pand la ora actuala. Aflarea psihologiei In sanul universitatii a fost
dictata de Tnsasi misiunea ei: formarea de cadre didactice pentru scoald. De altfel, denumirea institutiei
la momentul credrii, numele ei de botez a fost, va amintesc, Institutul Pedagogic Moldovenesc de Stat.
Or, cand e vorba de pregatirea invatatorilor si educatorilor implicarea psihologiei in acest proces este o

necesitate absoluta si imposibil de contestat. Prezenta psihologiei in universitate a fost, prin urmare, una

impusa de ratiunea de a fi a institutiei si nu de un moft al cuiva.

* Discurs rostit Tn cadrul Conferintei Jubiliare ”"Universitatea Pedagogica de Stat "lon Creangad” - 70 ani”, 28

octombrie 2010.
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Starea de Inceput a psihologiei n universitate consta 1n a fi o disciplind de predare, (una singura!)
la anul intai si constituia o componentd modesta a catedrei de pedagogie si psihologie. Sefa catedrei era
atunci  Valentina larosciuc, specialist invitat, absolventa a institutului pedagogic din Odesa. Ea a
obladuit Inceputurile psihologiei in universitate. Protagonisti erau 2 profesori in sarcina carora era pusa
exclusiv activitatea didactica. Cercetare psihologica era perceputa ca un lux de neimaginat la acea vreme.

Deci asta era situatia psihologiei in 1940, anul nasterii universitatii.

Astazi psihologia universitatii, pe care o omagiem, se prezintd ca un sistem destul de bine
organizat institutional, in cadrul caruia ea, psihologia, existd si functioneaza in toate formele si

ipostasele posibile:

e psihologia ca obiect de predare si continut in programele de formare profesionala, lucru facut
de catre decanat si catedra;

e psihologia ca domeniu de cercetare care se realizeaza in doua laboratoare stiintifice si intr-un
centru de cercetare psihologica, dar si la catedra;

e si, 1n sfarsit, psihologia ca sferda de prestare a serviciilor psihologice catre populatie. Aici sunt
nevoit sd fac o remarca de circumspectie. Serviciile psihologice de ajutorare a persoanelor in dificultate
sunt oferite de catre psihologii nostri prin practici individuale sau angajari in ONG-uri cu misiuni de
sprijin psihologic cum ar fi Neovita, Amicul, La strada, Gavroche etc. Vreau sa spun ca acest domeniu
de activitate a psihologilor nu are un suport institutional in sensul cd nu existd un organism in cadrul
caruia s-ar desfasura activitdti de consiliere, consultantd, recuperare si alte lucrdri de asistenta
psihologica. Este elaborat, dupd céate cunosc, un proiect de creare la facultate a unui Centru de asistenta
psihologicd pe care l-as dori sa se infaptuiascd in timp util astfel ca gaura organizationalda sau
institutionala care existd actualmente la noi in sistemul psihologiei sa fie acoperita, iar sistemul sa
devina unul intreg cu desavarsire.

Pentru a completa tabloul despre situatia psihologiei la ora actuald mai trebuie sa adaug ca la
specialitatea Psihologie invata 218 studenti la ciclul licenta si 88 studenti la ciclul master, iar studiile de
doctorat si postdoctorat in psihologie sunt urmate de 40 persoane, 39 la doctorat si 1 la postdoctorat.
Formarea psihologilor la toate acestea 3 niveluri, licentd, masterat, doctorat, cat si asigurarea
componentei psihologice a pregatirii studentilor celorlalte facultati pentru cariera didactica sunt realizate

de o echipa de 21colaboratori titulari, dintre care 2 prof.univ. dr hab, 8 conf univ. dr, 3 dr. lectori
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superiori, care au elaborat si predau 35 cursuri pentru ciclul licenta si 14 pentru ciclul master, 3 cursuri

din modulul psihopedagogic, in total 52 cursuri universitare.

Ma grabesc sa va mai spun ca psihologia noastra dispune de un organ de presa specializat
Revista de psihologie, psihopedagogie si asistenta sociali, unde isi gaseste reflectare productia
stiintifica a facultatii si care asigurd circulatia informatiei stiintifice, ca in cadrul universitatii activeaza
un seminar stiintific de profil psihologic si un consiliu stiintific specializat de conferire a gradelor

stiintifice de doctor si doctor habilitat in psihologie.

Precum vedeti intre starea de inceput, starea de start a psihologiei (1940) si starea ei actualad
(2010) este o deosebire uriasa, o deosebire ca intre cer si pamant, si aceasta afirmare nu e deloc o
exagerare. Drumul parcurs de la o psihologie slujitd dar de doua persoane la o psihologie care se
produce intr-un sistem de unitati de formare si cercetare integru si congruent cu un solid potential uman
este unul lung si anevoios, cu urcusuri §i coborasuri, cu avansdri nu intotdeauna prudente, dar si
cantondri de duratd. Din considerente de economie de timp, voi expune, telegrafic si punctat, doar

cateva evenimente care au marcat psihologia din spatiul nostru si istoria ei.

Primul eveniment, care meritd sd fie mentionat aici, s-a produs in anii 50. El a Insemnat
obtinerea doctoratului in psihologie de catre C. M. Vnorovscaia, Z.1. Grisanova si L. G. Jabifcaia,

cadre promovate local.

in anii 70 psihologia se mai pricopseste cu doua discipline Psihologia virstelor si Psihologia
pedagogica reunite intr-un singur obiect de studiu, oricum, n consecintd, aria de confinut si influenta a

psihologiei a crescut considerabil.

La inceputul anilor 80 in viata social-politicd a URSS, parte a cérei era R. Moldova, a inceput
sd se constientizeze rolul imens pe care-l joaca factorul uman 1n dezvoltarea economicd, sociald si
culturald a societatii si s-au facut atunci tentative destul de energice si hotarate in reabilitarea omului si a
conditiei lui. In acel val al miscarii de renovare a vietii sociale legate de ,,perestroika” lui Gorbaciov
psihologia ca principala stiintda despre om a inceput sa se dezvolte foarte dinamic. I-a sporit mult
capacitatea de interventie in viata practica intru a o schimba si a o imbunatéti. Drept urmare a cresterii
importantei si prestigiului psihologiei ea a izbutit sa se separe de pedagogie si s se constituie n catedre

specializate, lucru care s-a intamplat la noi in anul 1986. Primul ei sef a fost dr Valentina Vlas.
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Dar evenimentul cel mai de seama s-a intamplat in anul 1992 cand a fost creatd Facultatea de
psihologie 1n baza facultatii deja existente de defectologie, ctitoritd de prof. Igor Racu. Tot atunci a mai
fost infiintata Incd o catedra de psihologie cu misiune speciala de formare a competentelor practice la
studentii psihologi. E vorba despre catedra de psihologie aplicata pe care a organizat-o si a condus-0 ani

buni dna Otilia Stamatin.

Iata-ne astfel ajunsi la ziua de azi in care, precum am spus, psihologia din universitatea noastra

functioneaza si se dezvolta in cadrul unui sistem relativ complet si coerent.

Din acest moment putem aborda subiectul enuntat in programa conferentei, Psihologia fati in

fata cu problemele de viata ale omului contemporan.
Voi starui asupra a catorva intrebari relevante temei. Acestea intrebari sunt:

Care sunt problemele de ordin psihologic cu care se confruntd populatia Republicii Moldova la

etapa contemporana?
Ce probleme psihologia le-a identificat si le-a luat in vizor intru a le da dezlegare?

Si, 1n sfarsit, ce mai are de facut psihologia ca reactia ei la nevoile oamenilor sa fie prompta si

eficienta?

Pentru a da raspunsuri pertinente la intrebarile enuntate eu am utilizat urmatoarele metode si

tehnici de culegere a datelor:

Interviu cu psihologii de la univrsitatea noastra si din alte centre de formare si cercetare in
domeniul psihologiei (USM, ULIM, Universitatea Slavona), cu psihologii practicieni din ONG-uri cu

misiuni de asistentd psihologica.
Analiza istoriilor de viata.

Examinarea intrebarilor pe care le pun oamenii psihologilor la rubrica Intrebari si raspunsuri din

revistele de specialitate, in forum-urile psihologice, in cadrul consultatiilor psihologice on-line.

Am mai folosit materiale pe care le-am cules in timpul unei vizite recente in satul meu de bastina

unde m-am intretinut cu satenii la un stat de vorba de felul ”Ce mai faceti, domnilor tarani?”
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In rezultat am obtinut o lista de peste 50 de probleme psihologice identificate de psihologi sau
marturisite de oameni. Procesand datele in baza criteriilor de semnificatie si generalizare si unind in

clustere problemele inrudite sau derivate am format o selectie de 15 itemi (probleme).
Iata aceste probleme:

1. Comportamente autodistructive, adictive (alcool, droguri, jocuri de calculator,

“internetomania” ...)

2. Comportamentele dezadaptative (agresivitate, conflictualitate, intoleranta ...)

3. Demolarea, perturbarea sistemului de valori; valori false si ierarhii strambe

4, Dezvoltarea spirituala a personalitatii in conditiile actuale

5. Dificultati relationale sau de comunicare (in organizatii, in cuplu, in familie...)

6. Difuzia responsabilitatii sociale, indiferenta sociala

7. Identitati confuze, difuze, false; crize identitare

8. Insuficientd de culturd psihologica

9. Manipularea, rezistenta la manipulare

10. Migratia de munca (exodul), efectele ei psihologice asupra adultilor, asupra copiilor
11. Rezistenta la schimbare, mod de gandire invechit, nedorinta de a re-gandi si raz-gandi
12. Sanatate: depresia, anxietatea, stresul, crizele existentiale

13. Sardcia, efectele ei psihologice: disperare, frustrare, neajutorarea invatatd, neajutorarea

simulata, degradare psihomorala

14. Traficul de fiinte umane, efectele ei psihologice

15. Violenta, in special, cea domestica, efectele ei psihologice

Marea majoritatea a acestor probleme sunt cauzate de timpul in care traim, de tranzitia In care

am cantonat $i careia nu i se mai vede capatul, sunt probleme specifice anume pentru acest timp pentru
ca el le-a nascut.

Cum a reactionat psihologia la problemele oamenilor si ce probleme ea le-a identificat si le-a luat
in vizor intru a le da dezlegare?

O stiintd adevarata la nevoie se cunoaste, ca sa parafrazez cunoscutul proverb. Psihologia, in
anumite momente, a reactionat destul de prompt. Cel mai elocvent exemplu este modul in care au fost
detectate si puse pe santier problemele legate de plecarea in masd a moldovenilor la munca in strainatate.

Statistica, desi cunoscutd, oricum este Infiordtoare: un milion de moldoveni si-au parasit tara, casele si
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copiii. 50 000 de copii ca urmare a exodului ,,parcd au parinti, da parca nu”. O situatie pe cat de confuza,
pe atat de stupida. Psihologii au intuit ca ceva ar putea sa se intample cu acesti copii In plan psihologic
si au procedat la studierea fenomenului. Au inceput timid, cu cercetari pentru teze de licenta si master,
despre efectele psihologice ale abandonului parental ca apoi sa dezvolte studii stiintifice consistente,
finalizate cu teze de doctorat si monografii. Ideea pe care o degajau acelea studii era cd personalitatea
copiilor abandonati se fragilizeaza. Deci, fragilizarea personalitafii, imputinarea ei este plata achitata
pentru cei 500, 800 sau 1000 de euro castigati lunar. Plata e prea mare si psihologii au inceput sa bata
clopotele, sa le spund oamenilor ca voi plecati evocand motivul ca faceti aceasta de dragul copiilor, dar
uite ce se intdmpla 1n realitate, jertfa adusa pe altarul vitelului de aur e prea mare, e disproportionat de
mare. Oricum, nipouecc nomen, vorba lui Gorbaciov, moldovenii continuau sa plece, iar copii sa ramana
si atunci a aparut necesitatea de a dezvolta problema, de a o reformula in alti termeni si in alte conditii si
anume: ce se poate face ca efectul nociv al abandonului parental sa fie neutralizat sau diminuat, pentru
cd moldovenii pleacd si vor pleca. In consecintd, au apirut programe de training-uri de redresare
psihologicd si dezvoltare personald a copiilor abandonati, probate, instrumentate, numai bune de
transpus 1n scenarii de activitati. $1 aceastd lucrare a psihologiei a fost buna.

O altd emanatie a timpului nostru este fenomenul abuzului copiilor de catre parinti si de catre
alte persoane de la care ’nu te astepti”. Este destul sa amintesc aici mult mediatul caz, si de data recenta,
al fetitei de 2 ani din Dusmani Glodeni, violata de un de un barbat al casei. Este un caz strigator la cer.
O minte sdndtoasa, o minte normala refuza sa inteleaga acest lucru. O minte normald, dar nu mintea unui
psiholog, care s-a apucat sa iscodeasca aceasta nastrusnica realitate si sa inventeze strategii de prevenire
a acestui odios fenomen si de reabilitare a victimelor, de a le reintoarce masura de omenesc pierduta in
conditii atat de brutale. Si acest lucru psihologii nostri 1l fac la centrul Amicul despre care massmedia de
la noi a vorbit zilele acestea mult si elogios.

Inca un exemplu ci psihologia e o stiintd angajati, responsabild de ceea ce se intAmpli in
societate. Este general cunoscut cat rau aduce relatiilor interumane intoleranta, cat de mult ostilizeaza si
incarca negativ atmosfera in care prieteniile se desfac, iar legaturile de rudenie se compromit. Pentru ca
nu am invatat o lectie extrem de simpld a adevératei democratii: fiecare are dreptul la propria opinie si
ca acest drept este inalienabil, si cd atunci cand acest drept ti se incalca suferi si de aceea “ce tie nu-ti
place altuia nu-i face”. Cultura psihologica dispune azi, prin efortul psihologilor nostri, de instrumente si

programe de cultivare a tolerantei ca mod de viata cu adevarat democratica.
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Mai sunt de spus si altele, dar sa vedem Ce nu i-a reusit psihologiei sa faca si Ce i-a mai ramas
sd faca.

Voi incepe referindu-ma la un reportaj de la radioul pe care-1 ascult eu despre urgiile inundatiilor
de asta vara de la Cotul Morii in cadrul careia am auzit urmatoarele cuvinte: ”Da unde sunt psihologii?”
A fost un repros evident si direct adresat stiintei noastre ca nu a vrut sau nu s-a priceput, mai degraba nu
s-a priceput, sa se implice in acea situatie extremala si sd-i faca pe oameni sa-si recapete calmul, cugetul,
sa-1 faca sa inteleaga exact ceea ce s-a intamplat cu ei si sd-1 mobilizeze la actiuni reparatorii. lata
aceastd intamplare ar trebui sd serveasca drept imbold de a scrie in carnetul de sarcini privind
dezvoltarea profesionald a psihologilor activitati de formare la ei a competentelor de a acorda ajutor
eficient persoanelor sinistrate in caz de cataclisme, catastrofe si alte nenorociri care se mai abat asupra
oamenilor.

O alta problema ramasa fara acoperire, dar care "urlda”, vorba unui psiholog francez, este Cum sa
rezisti la manipulare. Manipularea a devenit in conditiile actuale o practica de influentd sociala extrem
de raspandita si extrem de sofisticata si cu puteri uriase. Fiecare dintre noi este obiect de manipulare si
fiecare dintre noi stie acest lucru. E de ajuns sd deschizi radioul, sau televizorul, sau sa te uifi peste un
ziar si Indatd devii potential obiect de manipulare. Ceea ce nu prea stie fiecare este Cum sa descoperi
momentul cind esti manipulat (5i nu doar informat) si Cum sd te protejezi de manipulator si sa te pui la
adapost ca sa nu devii o unealtd de satisfacere a unui interes strdin tie si, posibil chiar, in detrimentul
propriei persoane, cdci aceasta ar Insemna termenul ,,a manipula”. Taranii au cuvantul lor pentru aceasta
notiune si cuvantul este ”a prosti”. Pentru ca omul sa fie liber el trebuie sa stie a developa pe
manipulator si a da replica cuvenitd. Cum sa faca asa ceva trebuie invéatat, trebuie de elaborat programe
de dezvoltare personald in sensul cresterii imunitatii la manipulare. lata inca un obiectiv pentru carnetul
de sarcini privind dezvoltarea psihologiei in universitatea noastra.

Doar o vorba sa mai spun ca sa evoc o scend dintr-un film genial al lui Tengiz Abuladze Pocaire
(ITokasinue), film din epoca perestroicai si care a facut perestroica. Scena e urmatoare.

O femeie imbracata deosebit, se vede ca e o strdina, intreaba un localnic daca strada pe care ea a
pasit duce la manastire.

- Nu, aceasta strada nu duce la nici o manastire, raspunde localnicul.

- Daca aceastd strada nu duce la nici o mandstire atunci la ce bun sa existe ea, puse capat vorbei

femeia.
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Daca o lucrare a psihologiei nu vizeaza spiritul si spiritualitate din om atunci aceasta lucrare a ei
este compromisa ca fiind una fara sens. Caci spiritualitatea e coloana vertebrald a personalitatii, e
structura psihologica unde isi dau Intalnire inteligenta si credinta si unde ele dimpreuna lucreaza ca
omul sa ramana om chiar si in conditii cand aceasta e imposibil Victor Francl ne-a dovedit-o prin
propria sa experienta tragica traitd in lagarul de exterminare de la Dahau si pe care el o descrie in
cunoscuta sa carte Omul in cautatrea sensului. Spiritualitatea e calitatea definitorie a omului, e ceea ce
Tolstoi numea "Dumnezeul din mine”. Iai omului aceasta calitate si el se transforma Intr-o fiinta bizara
si confuza. Barbatul care a violat fetita de doi anisori, cei doi feciori dintr-un sat din codru care si-au
aruncat mama pe scarile guvernului ca el sa se ocupe de ea, acea moldoveanca cu diplome universitare
dintr-o istorie de viata care ingrijea de un mosneag italian si de scumpul lui fund, ospatandu-se din
cratita in care scuipau nepotii acelui mosneag spre a se amuza - iatd mostre de indivizi umani cu spiritul
amputat.

Termin, spunand ca-mi doresc ca psihologia noastra sa reziste unui examen pe criterii de centrare
a ei pe spiritualitate ca structurd cu cea mai mare responsabilitate de masura de omenesc din om si de
racordare a lucrarilor ei la aceasta structura.

Summary

Topics covered in this allocution were: history of the emergence and development of psychology
in the university, its current status, sensitivity to the psychological life problems of the people,
promptitude and effectiveness of its assistance in solving these problems, the immediate tasks must

assume to go forward.

Primit 30.11.2010.
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1 Conferinta stiintifica internationala jubiliara

»Asistenta psihologica, psihopedagogica si sociala ca factor al dezvoltarii societatii.”
Pe 5 noiembrie 2010 Facultatea de Psihologie si Psihopedagogie Speciala si-a sarbatorit cea
de a 40—a aniversare. Cu acest prilej in cadrul Universitatii Pedagogice de Stat ,,Jon Creanga” a fost
organizatd conferinta stiintifica internationald: Asistenta psihologica, psihopedagogica si sociala ca
factor al dezvoltarii societatii. La conferinta jubiliard au fost prezenti prorectori, decani, sefi de
catedra, profesori, studenti, masteranzi, doctoranzi, absolventi din diferiti ani ai facultatii, directori

de institutii prescolare si preuniversitare.

= ‘gteg;a Psihologicd, Psihopedagogics si
Sociala ca factor al dezvoltirii societatii”

5 noiembrie 2010

Conferinta a initiat cu un cuvant de salut din partea Prim Prorectorului Universitatii
Pedagogice de Stat ,,Jon Creanga” din Chisindu, dr., conf. univ. Nicolae Andronati i Prorectorului
pentru activitate stiintifica, relatii internationale si integrare europeana, dr. hab., prof. univ. Igor
Racu, care au tinut sa-i felicite pe toti cei prezenti cu frumoasa aniversare a facultatii, amintindu-si
de pasii pe care i-a facut aceasta de la Inceput pana in prezent, mentionand experientele, realizarile si
implinirile facultatii.
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La deschiderea oficiala a conferintei au mai participat cu comunicari: Valentina Buliga,
specialist in administrare publicd, Ministrul muncii, protectiei sociale si familiei: Necesitatea
formarii continue a competentelor profesionale in asistenta sociald; Klaus Peter Feller, dr. in
psihologie, dr. h. c.: Specificul structurii serviciului psihologic in Germania la etapa actuald,
Cornelia Bodorin, dr., conf. univ.: Catedra de Psihopedagogie Speciala intre traditie si inovatie;
Losii Elena, dr., conf. univ.: Situatia actuala a psihologiei in contextul transformarilor din
Republica Moldova si Maria Virlan, dr., conf. univ.. Perspective curriculare in pregaitirea
asistentilor sociali.

In cadrul conferintei au lucrat 3 ateliere:

1. Psihologia azi. Realitati §i perspective
2. Psihopedagogia speciald in cautarea unei noi identitati
3. Asistenta sociald si societatea dupa doud decenii de transformari.
La atelierul Psihologia azi. Realitati si perspective cu un discurs stiintific coerent si

captivant s-au adresat Octavian Onici, dr., conf. univ.: Psihosociologia coruptiei; Florin
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Botogineanu, dr. conf. univ.. Reprezentarea sociald a persoanelor cu handicap. Celelalte
comunicari au fost prezentate conform tehnici ,,3-2—1": 3 — termeni cheie, 2 — ideii de baza si 1 —
idee de perspectiva. In acest context originale si deosebite au fost comunicarile stiintifice expuse de
Petru Jelescu, dr. hab., prof. univ.: Impactul teorii conduitei a lui Pierre Janet asupra elaborarii si
aplicarii teorii dezvoltarii functiilor psihice superioare a lui Lev Vigotski; 1gor Racu, dr. hab., prof.
univ.: Situatia sociald de dezvoltare si formarea personalitatii; Otilia Stamatin, dr., conf. univ.:
Dezvoltarea relatiilor de prietenie a preadolescentilor din familii temporar dezintegrate; Angela
Verdes, dr., Marina Tabora, studenta: Aspecte psihologice ale dependentei de calculator si internet
la copii; Tatiana Baciu, dr., conf. univ., Ludmila Ciobanu, studenta: Mecanisme de apdrare si
strategii de coping la studenti etc. Discutia a fost moderata de sefa catedrei Psihologie — Elena Losii,

conf.univ., dr.

Moderatorul atelierului de lucru la ,,Psihopedagogia Speciald in cautarea unei noi identitafi”
a fost sefa catedrei de Psihopedagogie specialda Cornelia Bodorin, dr., conf. univ., care a abordat
tema integrarii persoanelor cu nevoi speciale. Au fost audiate comunicdri cu genericul dat.
Mentionam urmatorii participanti, care au expus mesajele intr-o forma deosebit de atractiva si cu o
importantd primordiald: Elena Stempovschi, dr. : Asistenta complexa psihopedagogica si metodico-
sociala a copilului cu dizabilitati multiple; Aurelia Racu, dr.hab., conf.univ.: Consideratii asupra
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functionarii institutiilor de invatamant special din arealul romdnesc: Romania si R. Moldova la
etapa actuala;, Anatol Danii, dr., conf.univ.: Incluziunea profesionala a tinerilor cu dizabilitati;
Domnica Ginu, dr., conf.univ.: Adaptarea copilului cu cerinte educationale in procesul de
reintegrare scolarda. S-au implicat persoane cu viziuni practice, care au Tmpartasit experienta lor cu
tot publicul atelierului de lucru: Planghei A., directorul liceul cu profil tehnologic pentru copii cu
vederi slabe, Ababii O., director al centrului de pedagogie curativa, Melnic P., director al scolii-
internat nr. 5; Melenteanu L, sefa gr. speciale pentru copii surzi, Gherman M., director al scolii

auxiliare nr. 6.

Participantii la atelierul III au abordat problema ,, Asistenta Sociala si societatea dupa doud
directii de transformari”, avind-o in calitate de moderator pe sefa Catedrei de asistentd sociala
Maria Virlan, conf.univ., dr. Rapoartele vorbitorilor au inglobat atat analiza literaturii existente la
teme, dar si rezultatele studiilor empirice orientate in acest sens. Rapoartele Strategii asistentiale
privind persoanele fara adapost, autori Maria Virlan, conf.univ., dr. in psihologie, Maria Dita,
doctoranda; Adaptarea sociala a cuplului marital la rolul de parinte a copilului cu dizabilitati, autor
Emilia Laposina, dr, conf. univ.; Integrarea sociala a prescolarilor cu cecitate proveniti din familii
vulnerabile, autor Olesea Frunze; Dimensiuni si mdsuri comunitare de prevenire a delincventei
Jjuvenile in Republica Moldova, autor Tatiana Focsa au elucidat cele mai vulnerabile categorii de
si procedee de interventie recuperativa individualizatd, si la nivel macrosocial. In rapoartele
Costurile migratiei In contextul politicilor sociale, autor Ecaterina Zubenschi, dr. conf. univ.,
Originea singuratatii ca dezadaptare psiho-sociald, autor Victoria Plamadeala, Pledoarie pentru o
predare a asistentei sociale in baza principiului interactiunii, autor Petru Negura o atentie deosebita
s-a acordat pregatirii profesionale a viitorilor asistenfi sociali in scopul solutionarii eficiente a
acestor probleme de maxima actualitate din tara noastra. Toate rapoartele au pus In evidentd

probleme sociale destul de actuale, care merita atentie deosebita.

Prezentare de Carolina Perjan, conf. univ., dr., decanul Facultatii de Psihologie i

Psihopedagogie Speciala

Primit 30.11.2010
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| |
uSituaﬁa actuala a psihologiei in contextul transformarilor din Republica Moldova
Elena Losii, conf. univ., dr. in psihologie, sef Catedra de psihologie
Psihologia este actiune, nu gandire despre sine.
Continuam sa ne formam personalitatea toata viata.
Albert Camus
Toamna aceasta Facultatea de Psihologie si Psihopedagogie Speciala implineste 40 de ani de la
fondare. 40 ani...La aceastd virstd omul suportd o stare de crizd, o cotiturd in dezvoltare, din cauza ca
imaginile de viatd formate in anii precedenti nu-l1 mai satisfac. Analizdnd calea parcursa, realizarile si
caderile sale, omul descopera ca necatind la bunastarea exterioara actuald a vietii, personalitatea lui este
imperfecta, mult timp si putere au fost pierdute in zadar, putin a facut in comparatie cu ce ar fi putut face
etc. Cu alte cuvinte, are loc reevaluarea valorilor si reevaluarea critica a ,,Eu-lui” sau. Exact asa se
intimpla cu PSIHOLOGIA, care se afla in fata aceleiasi dileme — cautare, autodeterminare in noile
este influentat de evenimentele care au avut loc pind acum, or, dupa cum mentiona E. Erikson, alegerea
pe care o face individul la o anumita etapa de varsta este determinata de acele alegeri pe care le-a facut
in perioadele anterioare.
Deci, care au fost aceste alegeri:

e in 1986 Psihologia s-a separat de pedagogie si si-a facut catedrd proprie. La momentul nasterii ei
se numea Catedra de psihologie si arta comunicarii (sef catedrda dr Valentina Vlas). Ea a
condus catedra pana in 1992;

e din 1992 pana 1994 — Catedra Psihologie Generala (sef catedra dr. Aurelia Pospai);

e in 1993 este infiintatd incd o catedrd de psihologie — Catedra de Psihologie Aplicata (sef
catedra, conf. univ., dr. Otilia Stamatin);

e din 1994 seful catedrei Psihologie Generala este conf. univ., dr. lon Negura;

e din 2007 pina 1n 2009 in cadrul facultatii au activat 2 catedre de psihologie: Catedra de
Psihologie generald si Psihopedagogie speciala (sef catedrda conf. univ., dr. Ton Negurd) si
catedra de Psihologie aplicati si Asistenta sociali (sef catedra conf. univ., dr. Otilia Stamatin)

e din 2009 catedra de Psihologie intruneste toti specialistii psihologi ai universitatii.

Un eveniment semnificativ in constituirea si inradacinarea Psihologiei in R. Moldova a fost crearea

in 1990 a serviciului psihologic scolar in cadrul sistemului Tnvatdmantului public prin instituirea
[103]



functiei de psiholog scolar, obiectivul principal_al caruia a fost si este de a contribui maximal la
dezvoltarea armonioasa psihica si sociala a generatiei in crestere. Pentru a atinge acest obiectiv,
psihologul scolar actioneaza in urmatoarele directii: psihoprofilaxie, psihodiagnoza, activitate corectiva
si consultativa. Conform datelor DGETS, in Municipiul Chisinau, la moment activeaza 135 de psihologi.

Pe parcursul intregii perioade facultatea a produs specialisti de calitate care au reusit s obtina
performante in activitatea lor profesionala. Meritul acestor rezultate apartine celor ce au avut pregatirea
necesard in domeniu plus elan tineresc si dorintd enorma de a contribui la prosperitatea psihologiei ca
stiintd, ca domeniu de cercetare si ca sferd de prestare a serviciilor populatiei Republici Moldova. Vreau
sd aduc mulfumiri si profundad recunostintd dlui prof. univ., dr. hab. Igor Racu, conf. univ., dr. Otilia
Stamatin, conf. univ., dr. Ion Negura, conf. univ., dr Zoia Grisanova. In mare parte majoritatea
profesorilor din cadrul catedrei sunt rezultatul creatiei lor profesionale.

Resursele Catedrei de psihologie la moment constituie 30 persoane dintre care 21 - personalul
didactic de baza, 9 - personalul didactic angajat prin cumul si plata cu ora si 2 unitati personalul tehnic
(sef cabinet, laborant): 3 dr. hab.; 10 conf. univ. dr.; 3 lectori superiori, dr.; 5 lectori superiori, fara grad
stiintific; 9 lectori.

Catedra de Psihologie realizeazd urmatoarele misiuni:
1) asigurarea formarii fundamentale a studentilor de la Facultatea de Psihologie si Psihopedagogie
Speciala. La moment la Psihologie isi fac studiile 204 de studenti la ciclul licential. Se predau 35 de
cursuri pentru ciclul I. Din 2008 pregatim studenti la o noua specialitate: Psihopedagogie. Specialistul
psihopedagog este preocupat de activitatea educationald, implicandu-se in vederea solufionarii
problemelor legate de adaptarea si integrarea scolara, instruirea psihologica a pedagogilor si parintilor,
colaborarea dintre structurile preocupate de formarea personalitatii.
2)asigurarea formarii psihopedagogice a studentilor de la facultdtile de filologie, limbi strdine, istorie,
informaticd, arte care pregdtesc cadre didactice pentru scolile republicii. In cadrul modulului
psihopedagogic Catedra asigura formarea la wviitorii pedagogi a cunostintelor si competentelor
psihologice necesare indeplinirii cu succes a misiunii de Tnvatator.
3)asigurarea pregatirii studentilor din ciclul doi de studii la specialitatea Psihodiagnostic si interventii
psihologice in diferite tipuri de organizatii. Actualmente isi fac studiile la ciclul II - 82 masteranzi. Au
fost elaborate si se predau 14 cursuri pentru ciclul II. in formarea profesionald a masteranzilor, la

specializarea respectiva, o atentie deosebita se acorda pregatirii practice, care se desfasoara in diferite
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tipuri de organizatii: bénci, agentii de publicitate, policlinici, spitale, penitenciare, armatd, echipe

sportive, centre comerciale, scoli, etc.

Aasigurarea pregatirii doctoranzilor de la specialitatea 19.00.07 — Psihologie pedagogica, psihologia

dezvoltarii, psihologia personalitdtii. Catedra pregiteste 40 doctoranzi. In cadrul facultatii functioneaza

Seminarul Stiintific de Profil si Consiliul Stiintific Specializat DH.33-19.00.07 pentru examinarea

tezelor de doctor si doctor habilitat in psihologie

5)asigurarea formarii initiale si continue a cadrelor de psihologi pentru scolile din Republica Moldova.

Catedra asigura pregatirea psihopedagogilor si psihologilor practici — a specialistilor de performanta apti

sa faca fatd multiplelor probleme psihologice concrete specifice etapei contemporane, contribuind astfel

la dezvoltarea societatii.

Specialistul psiholog este preocupat de valorizarea individului si a capacitatilor lui, de gasirea unor
cai eficiente de dezvoltare a personalitatii In devenire, in baza cunoasterii particularitatilor formarii si
dezvoltarii personalitatii la diferite etape de varsta. O altd prioritate a psihologului se rezuma la crearea
de oportunitati pentru autorealizarea fiecarui individ, crearea conditiilor necesare pentru schimbarea
calitativd a mentalitatii societatii, dar si a individului in parte. La momentul actual societatea tarii
noastre este marcatd de un sir de probleme, iar Psihologia evolueaza in pas cu aceste probleme si ea se
pozitioneaza nu doar ca obiect de predare, ci s1 ca domeniu de cercetare si drept dovada sunt acele 2
laboratoare stiintifice care functioneaza in cadrul catedrei:

1. ,,Bazele teoretice si aplicative ale proiectdrii i implementdrii continuturilor formarii psihologilor la

ciclul licential al invatamintului superior” — sef laborator Negura lon;

2. ,,Fundamente teoretico-aplicative a formarii resurselor umane in domeniul asistentei psihopedagogice

a familiei temporar dezintegrate” — sef laborator Stamatin Otilia.

Care sunt realizarile Psihologiei? Pe parcursul acestor 40 de ani Psihologia a reusit foarte multe si

anume:

- Schimbarea atitudinii fata de Psihologie si fata de psiholog in parte. A crescut considerabil cultura
psihologica la noi 1n tard. Mai des oamenii apeleaza la serviciile psihologului. Se resimte chiar o
activizare a populatiei in acest sens: pentru multi dintre ei este firesc sa vina la consiliere psicologica;

- Implicarea activa a psihologilor in sensibilizarea opiniei publice (a devenit o obisnuinta ca la
emisiunile televizate si radio sd vind cu comentarii, explicatii, informatii si psihologi );

- Sporirea numarului mare de ONG-uri in care activeaza psihologi profesionisti: Neovita, Amicul, La

strada, GenderDoc, Casa Marioarei, Gavroche, Shelter etc.;
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Cresterea valorii psihologului in sistemul juridic. Opinia psihologului nu este reglementata de lege,
dar este perceputa ca o dovada pentru instanta judecatoreasca;

Solicitarea psihologilor de catre managerii din diferite organizatii care angajeaza psihologi practici
in institutiile sale (policlinici si spitale, banci comerciale, companii de telecomunicatii etc.) sau cer

echipe de psihologi pentru interventie;

Ce mai poate face Psihologia?

Asociatie unica a psihologilor din R. Moldova, care ar promova standarde ridicate de competenta
si de etica profesionald, organizarea de manifestari stiintifice si profesionale, promovarea cercetarii
stiintifice fundamentale si aplicative, stimularea schimburilor si contactelor stiintifice interne si
internationale, care ar rezolva problema validarii si aplicarii testelor (Asa cum exista de exemplu,
Asociatia Psihologilor din Romania). Acest fapt ar spori si ar reglementa colaborarea dintre diferite
institutii: catedre de Psihologie de la alte universitati, institutii statale, diverse centre etc.;
Reglementare legislativa privind exercitarea profesiei de psiholog cu drept de libera practica (Asa
cum de exemplu existi Legea nr. 213 din 06.01.2004 din Romania) In actele legislative sa fie
mentionat cine poate deveni si exercita profesia de psiholog;

Promovarea psihologiei de calitate si in mediul rural;

Pregitirea si implicarea psihologilor practicieni in proiecte sociale: asistenta psihologica a
persoanelor ce au suferit in urma calamitatilor naturale, actelor de terorism etc.;

Crearea Centrului de asistenta psihologicd a populatiei pe linga Facultatea de Psihologie si
Psihopedagogie Speciala;

Perfectionarea atit a psihologilor, cit si a profesorilor de la facultate. Profilaxia si atenuarea
deformarii profesionale si arderii profesionale;

Mobilitatea profesorilor si studentilor.

Summary

The given article explains the main achievements of psychology in general and of psychology from
Psychology and Special Education Faculty and the basic missions of Psychology Department in the
context of socio-economic transformations in Republic of Moldova. Psychology faces the same
dilemma — the search and self-determination in new life condition according to real possibilities. Actual
problems facing psychology are listed and future perspectives are specified and assigned.

Primit 30.11.2010
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z RELATIA DINTRE SPECIFICUL HABITATULUI

SI STAREA PSIHOMORALA A PERSOANELOR DE VARSTA A TREIA
Criveti Didona, doctoranda, Romania

Notiuni despre habitat. Habitatul este un teritoriu sau spatiu de viata intim, configurat indeosebi
de conditiile fizico-topografice in care traieste omul si care influenteaza calitatea adaptarii sale. El
corespunde unor necesitati bio-psiho-sociale cum ar fi: protectie fizica, securizare si independenta
afectiva, echilibrul functional intra- si interpsihic. Notiunea de habitat nu este complet superpozabila
notiunilor de ambianta si de mediu si se refera prioritar la ideea de teritorialitate.

Teritoriul unei familii este exprimat prin casd, curte, masind, posesiuni materiale si membrii
familiei. Sistemul social are ca proprietate teritoriul sdu, persoane, ca si obiecte. Natura proprietatii
poate varia, de la un vag sens de apartenenta la un mod particular de posesivitate.

Interactiunea familiald care are loc in spatiile personale sau intime este mai intensa decat cea care
are loc in spatiile publice sau sociale.

Fiecare familie are o centralitate a locului si a scopului ce asigura identitate, securitate si legaturi.
Centralitatea locului se refera la locatia fizicd si geograficd a familiilor, in mod particular a familiilor
care trdiesc 1n acelasi loc pentru mai multe generatii. Exista un loc din care oamenii sunt originari si
spre care se intorc de cate ori este nevoie.

Centralitatea scopului se refera la ratiunea de a fi pe care o are fiecare. Fiecare familie are o tema
la care fiecare membru se raporteaza in sensul ratiunii de a fi.

Centralitatea locatiei da familiei un sens de apartenenta in timp si spatiu, influenteaza relatiile
membrilor extingi ai familiei cu alfii si cu cei din jurul lor si ajuta la conturarea scopului familiei.

Sensul locului sau al centralitatii poate fi gasit §i Intr-o persoand; multe familii au o persoana -
mama, bunic, matusa - care serveste functia de a {ine familia stransa, unita.

Centralitatea locului, ca si cea a scopului, este transmisa din generatie in generatie. Fiecare familie
are o temd in jurul cdreia familia este organizata: de exemplu, implinirea educationald, succesul
personal, dezvoltarea artistica.

Viata in casa si familie. Aproape toti varstnicii traiesc in case independente care devin propriul camin,

majoritatea cu partenerul de viata sau cu rude.
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Pentru orice persoand, locuinta detine o amprentd personald a vietii petrecute 1n ea, depaseste
statutul de loc si se umple de amintiri, evenimente, valente si semnificatii. In aceasta transformare sunt
incluse elemente fizice, de design, psihologice, de amprentare si personalizare (fenomene ce sunt
prezente inca din prima zi In care ne mutam intr-un loc nou) si sociale - locuinta devine un centru de
intretinere a relatiilor sociale si de “divizare” a acestora prin intalniri, media (Vander Zanden, 1993).

Varstnicii sunt putin predispusi la schimbare in general, si mai ales pentru cei care locuiesc in
aceeasi casa de multi ani, locuinta devine parte din propria persoana.

Caminul este o parte din identitate de care cu greu ne putem detasa. Gasim persoanele 1n varsta in
apartamente mobilate acum zece, doudzeci de ani, poate cu mobild si mai veche. Acest lucru poate fi
explicat si prin lipsa mijloacelor materiale care nu permit reactualizarea locuintei si prin dezinteresul
fatd de o reamenajare ce poate parea la aceastd varsta inutila, dar si printr-o “inrddacinare, ancorare” in
trecutul acestei locuinte. Cred ca in Romania toti acesti factori pot aparea si determina aspectul
locuintelor varstnicilor.

Este mult mai greu la o varsta asa de inaintata sa te desparti de amintirile trecutului poate si pentru
faptul ca viitorul este atat de scurt incat nu poate furniza posibilitatea de a trai alte evenimente
importante pe care sa le pastrezi in amintire (Schiopu, Verza, 1993).

Institutionalizarea varstnicilor. Problematica varstnicului a necesitat, pe langa trecut cand era doar in
sarcina familiei, interventia statului datorita dimensiunilor sale in crestere.

A fost creata o serie de institutii speciale de asistentd medicald si ocrotire sociald variabild de la
tard la tara, in raport cu resursele economice, cu ponderea populatiei varstnice.

Reteaua Ministerului Sanatatii cuprinde in tara noastra spitalele si sectiile de cronici, unitatile de
geriatrie si gerontopsihiatrie. $1 Ministerul Muncii are o retea de ocrotire sociald ce cuprinde caminele-
spital, cdminele de batrani si cdminele pentru deficienti.

Ingrijirea pe termen lung implicd una sau mai multe servicii oferite pe o bazi solidd persoanelor
incapabile ale caror capacitati functionale este necesar sa fie mentinute la nivel maxim de bunastare
fizica, psihologica si sociald. Serviciile se pot realiza acasa sau in anumite tipuri de institutii. Ele sunt
proiectate sa ofere diagnostic, prevenire, terapie, reabilitate si Tngrijire suportiva si de mentinere. Ele
pot prelungi perioada de functionare independenta la varstnici cu bolile cronice, pot s imbunatateasca
si calitatea ultimei perioade a vietii.

preocupdrile se restrAng. Scaderea fortelor pand la incapacitatea de autoservire si micsorarea

[108]



mijloacelor de intretinere fac din unii varstnici fiinte dependente care necesitd ingrijire (Sullivan,
1984). Desi se incerca prin ingrijirea chiar de catre familie a persoanelor varstnice pentru a pastra
independenta biologicd si sociald, mentinerea in mediul familial, o anumita parte a persoanelor in
varstd vor avea totusi nevoie in ultima parte a vietii de asistenta organizatd in institutii de profil.
Acestea au ca scop att protejarea varstnicului cat si sprijinirea familiilor care nu dispun de conditii de
ingrijire si asistenta a varstnicului.

Aceste persoane ce necesitd institutionalizare sunt persoane afectate de un proces de degradare
somatica si psihica progresiva si ireversibila. Acest proces se intinde pe parcursul mai multor ani.
Procesele de regresie marcata, care afecteaza foarte mult independenta biologica, psihologica si sociala
a persoanelor varstnice, trebuie considerate ca atare, ca parte componenta a imbatranirii, ca etapa finala
a existentei umane pur involutionald si nu trebuie inclusd in sfera patologica (Edelman & Hughes,
1990). Conditiile cronice care sunt mai prevalente la varstnicii institutionalizati sunt infarctul,
bolile coronariene, artrita si reumatismul.

Institutionalizarea a generat opinii multiple. Unele din acestea considerd ca aceasta nu este
decat o forma mascata de izolare a varstnicului pe care familia si societatea le promoveaza (Parmelee,
Katz & Lawton, 1989). Ea poate fi o izolare nejustificatd dar numai pentru o parte a varstnicilor ce nu
trebuie institutionalizati care sunt internati de propria familie doar din comoditate si datorita slabirii
legaturilor afective intrafamiliare. Aceasta se Intdmpla mai ales in mediile urbane.

Explicatiile ce pot fi date tendintei moderne de a-si institutionaliza varstnicul sunt de ordin
obiectiv si subiectiv. De ordin obiectiv - dificultatea familiei adulte de a se ocupa de ingrijirea a doua
trei generatii, restrangerea conditiilor de locuit in noile medii urbane, deteriorarea psihica si fizica a
varstnicilor care necesita ingrijire si supraveghere permanentd. Cele de ordin subiectiv sunt de fapt
relaxarea legaturilor parentale, tendinta tinerilor de a uita grijile si datoriile pe care le au fata de
varstnicii lor, tendinte individualiste ale persoanelor din familie, pragmatismul care respinge aspectele
triste ale vietii ca batranetea, moartea si invaliditatea.

Cerintele de institutionalizare vor creste concomitent cu evolutia fenomenului demografic.
motivatiilor subiective care cresc nevoile de institutionalizare, precum si cresterea in eficientd a
asistentei in aceste institutii de profil. In ciuda reputatiei nefavorabile a azilelor si a atitudinilor
negative a varstnicilor fatd de ele, multi dintre acestia simt totusi nevoia de ingrijire institufionalizata.

In asemenea conditii, varstnicul poate participa la toate deciziile, chiar si la acelea de institutionalizare.
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De asemenea, valabilitatea si aplicabilitatea serviciilor de ingrijire la domiciliu trebuie serios
luate in considerare inaintea unei decizii finale asupra institutionalizarii. Posibilitatea de ingrijire la
domiciliu poate preveni institutionalizarea.

Decizia de institutionalizare este un act de mare raspundere. Factorii care 0 iau sunt: familia,

pentru cei cu familie, avand sau nu acordul varstnicului; varstnicul insusi, rimas fara familie si uneori
avand familie cu care Tnsa se afla in relatii distante; medicul, organele de asistenta sociala.
In ordinea “urgentei sociale”, acestea sunt categorii de varstnici locuind singuri, fard familie, din
momentul in care nu se mai pot autoservi corespunzator si in lipsa unor alte formule de ajutor, rude
indepartate, prieteni, vecini. Mai sunt pe langa acestia si varstnicii traind singuri sau in familie, cu
tulburari psihice importante (dementa, de exemplu) sau tulburarilor psihice cu grad de periclitate anti-
sociala ca agitatie, stari grave delirante. O alta categorie ar fi varstnicii tinuti la pat, cu deficiente in
controlul sfincterelor, fara conditii de ingrijire in mediul familial.

Internarea intr-o unitate de ingrijire pe termen lung, pana la sfarsitul vietii, se face pentru
persoane provenind de la domiciliu, sau pentru persoane care au fost internate in spitale si au devenit
irecuperabile.

In ultimul timp se inregistreaza cererea de admitere in cimine-spital a unor varstnici care petrec
lungi perioade prin spitale si nu pot fi externati fie din lipsa familiei, fie cand aceasta exista dar
respinge faptul de a primi acasa un batran care si-a pierdut autonomia si este imobilizat si confuz.
Presiunea in astfel de cazuri pentru institutionalizare este dubld, atat din partea spitalului cat si din
partea familiei.

Ori de cate ori persoana varstnica poate participa la decizie, dorinta cea mai profunda este de a
se intoarce la domiciliu; uneori trebuie sa se {ind seama de aceasta dorinta, mai ales cand conditiile de
la domiciliu sunt cat de cat corespunzatoare .

Totusi, se poate trece peste aceastd dorintd, dacd ancheta sociald evidentiazd lipsa acestor
conditii necesare sa asigure securitatea medicald si sociald a persoanei in cauza, desi ea le ignora.
Uneori este bine sa se autorizeze o intoarcere la domiciliu, chiar intr-o situatie mediocra, decat sa se
impund un plasament cu consecinte uneori catastrofale (regresie rapidd cu evolutie spre moarte,
depresie grava, chiar suicid).

a) intoarcerea la domiciliu si reintegrarea in familie si asta in situatiile fericite cand

tratamentul aplicat a avut succes;
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b) plasarea intr-un camin de batrani, cand varstnicul cu autonoma recastigata, nu
are familie sau conditii de locuit materiale care sa-i permita sa traiasca singur in
conditii de siguranta;

C) spitalizarea definitiva, institutionalizare, in cazul in care autonomia varstnicului

este pierdutd definitiv §i acesta necesitd ingrijire i supraveghere permanenta

eqe ey

Aceasta din urma este singura indicatie de institutionalizare - in celelalte cazuri persoana in

varsta trebuie sa ramana in familie in mediul sau firesc.

Institutia trebuie sa fie concomitent un camin, o familie si o unitate de asistenta medicala, fie

pentru cei ce necesitd aceasta in mod continuu, fie discontinuu, legat de recaderi, agravari si

complicatii si de aici denumirea de “camin-spital”.

Problemele deosebite legate de spitalizarea, institufionalizarea si institutionalizarea pe termen

lung implicd toti cei trei factori ai relatiei: varstnicul - familia - asistenta-sociala si medicala.

Spitalizarea provoaca reactii si din partea familiei varstnicului care complicd de multe ori armonia

triunghiului relational. Comportamentul familiei varstnicului poate fi, dupa prof. Constantin Bogdan,

de:

cooperare, situatie ideald care este in favoarea varstnicului si ajutd echipa medicald. Familia
cooperanta ramane aproape de varstnic este receptiva la indicatiile echipei si constituie legatura
persoanei varstnice cu mediu. In caz de agravare a situatiei, acest lucru nu este imputat
spitalului si familia 1si intelege rolul ei esential de a ramane langa varstnic si de a-1 insoti pana
la sfarsit. In cazul evolutiei favorabile, ea pregateste intoarcerea varstnicului si aplicd masurile
recomandate pentru continuarea reabilitarii acestuia;

hiperprotectie - batrnetea este privitd ca sinonima cu pierderea definitivd autonomiei §i se
pretinde spitalului preluarea inclusiv a sarcinilor care ar reveni familiei. Se recomanda
tratamente intensive, se pretinde echipei medicale un comportament afectiv de tip familial.
Orice agravare este imputatd echipei §i membrii familiei sunt tot timpul in spital. Acest
comportament este destul de des sursa de conflicte;

abandon - plasamentul I spital devine singura solutie a problemei sociale si familiale ale
varstnicului. Familia considerad ca datoriile ei s-au incheiat din momentul internarii batranului
si se dezintereseaza de soarta acestuia. Atitudinea se perpetueaza si cand varstnicul poate fi

preluat de familie, acesta este parasit;
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e culpabilitatea - familia isi face reprosuri dandu-si seama ca ratiunile medicale nu au justificat
suficient internarea, tratamentul persoanei in varsta putdndu-se realiza si la domiciliu cu
rezultate superioare;

e anxietatea - reactic ce apare aproape intotdeauna la copiii ce trdiesc in stransd legatura cu
parintii lor, a caror imbatranire 1i surprinde, 1i sperie, ei nefiind pregatifi si pentru aceasta
evolutie. Poate fi declansata si de instalarea mai mult sau mai putin brusca dar surprinzatoare a
degradatrii fizice si psihice.

Familia trebuie sd rdmana un factor esential de suport pentru varstnic. Institutionalizarea
trebuie realizatd numai 1n cazurile ce necesitd ingrijire permanentd si nu ca o solutie de plasare a
varstnicului in afara familiei si sustragerea de la responsabilitati.

Impactul psihologic al schimbairii habitatului. Varsta Tnaintatd se caracterizeaza adeseori prin
modificari ale staturilor si rolurilor sociale, modificiri care scad capacitatile de adaptare ale
varstnicilor.

Locuinta este o ancora simbolicd a existentei in lume. Schimbarea domiciliului implica o
perioada de adaptare, reprezentand schimbarea modului de viata familial, economic. La o parte din cei
care sunt obligati sd-si schimbe resedinta pot aparea o serie de tulburari nevrotice si asta pentru ca
locuinta poate mentine un bun echilibru psihic, iar la varsta Tnaintatd capata o importantd si mai mare
(Edelman, & Hughes, 1990). Locuinta este in principal locul de desfasurare a intregii vieti a persoanei
varstnice.

De ce unii varstnici sunt inclinati sa nu se mute chiar daca asta ar insemna o Tmbunatatire a
conditiilor de viata? O prima reactie in fata mutarii poate fi aceea de a privi aceasta schimbare ca o
catastrofd, dar varstnicii se pot adapta la noul domiciliu §i ulterior pot privi aceastd mutare ca o
reinnoire in viata lor.

Un factor care contribuie la legarea varstei de institutionalizare este acela ca sansele de a dezvolta
probleme mari de sanitate si de a pierde partenerul de viatd creste cu varsta. In general, persoanele
care Tmbatranesc §i se imbolndvesc sunt mai pufin compatibile sd depaseascd situatia dacad traiesc
singuri.

Mutarea poate fi un eveniment stresant si chiar traumatic - ea inseamna sa lasi Tn urma legaturile
cu vecinii, prieteniile constituite de-a lungul anilor de convietuire in acelasi loc.

Locurile inconjuratoare care sunt familiare furnizeaza un sens al securitatii si stabilitatii si chiar

si acei varstnici care vor sd se mute sau carora le place noul mediu de viatd vor sfarsi prin a-si plange
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casa pierdutd. Pierderile planse sunt fizice, sociale, psihologice, de vreme ce mutarea este o separare de
mostenirea unei persoane.

Azilele de batrani au o reputatie defavorabild si deseori internarea in acestea este privita ca o
solutie extremad, ultima dintr-o listd de alte alternative. Desi create cu scopul de a ajuta, a sustine si
ingriji corespunzator varstnicii, adeseori acestia devin mai dezadaptati, depresivi si nefericifi, au un
nivel mai scazut de interese si activitati si este probabil sa moara mai repede decat persoanele varstnice
care traiesc in familie si comunitate (Parmelee, Katz & Lawton, 1989).

Majoritatea varstnicilor au o atitudine negativa fata de viata intr-o institutie de batrani. Asta s-ar
datora si faptului ca ceea ce sunt ramasite de libertate si independenta ar disparea cu totul, o datd ce o
persoana ar fi institutionalizata. Majoritatea privesc aceasta intrare in institutie cu teama si ostilitate.

Toti varstnicii cred ca mutarea intr-o institutie este o schimbare decisiva a mediului de viata,
ultima pe care o experimenteaza inainte de a muri (Landsberger, 1985). Cei care au familii
interpreteaza aceastd mutare ca o respingere din partea familiei.

Multi dintre ei merg pentru ca nu au o alta alegere, pentru ca familia lor nu 1i mai vrea, pentru
ca nu mai au bani, pentru ca sunt slabi sau pentru cd prietenii lor au murit. Joaca des carti, se uita la
televizor, stau si se uitd pe fereastra, citesc ziare, ascultd predici, prezentdri, dezbateri. Totul este
stabilit: trebuie sa te trezesti la o anumita ora, mesele sunt la anumite ore, trebuie sa faci baie la ora
fixa. Mai sunt i momente In care pot sa stea afara in aer liber cu prietenii.

Dacd nu au o alta alegere, se pot resemna spunandu-si ca asta le-a fost soarta si c@ acesta este un
loc in care trebuie sa mori.

Schimbarea mediului ambiant poate provoca decompensarea unei afectiuni organice pana atunci
nemanifestata, adaugandu-se motivelor initiale ale interndrii. Complicatia de spitalizare (decompensari
cardiace rapide, depresii grave, stari confuzionale, pierderi ponderale) constand din evolutii clinice
nefavorabile rapid progresive, este frecventa in mediul geriatric, putin cunoscuta de medici si deloc de
populatie.

La fragilitatea psihologica si biologica a organismului varstnic (diminuarea capacitdtilor de
adaptare, epuizarea resurselor functionale, constientizarea imbatranirii, a regresiei si a perspectivei
sfarsitului) se adauga “stresul schimbarii mediului ambiant” asimilat cu dezradacinarea precum si
unele conditii ce tin de spitalizare. Acestea ar fi privarea de obisnuinte, limitarea contactelor cu cei
apropiati, impunerea unei noi alimentatii, schimbarea tratamentului anterior, confruntarea cu

personalul spitalului (Sullivan, 1984).
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Mutarea persoanei varstnice dintr-un loc familiar intr-o institutie, sau chiar intr-un mediu
similar cu propriul camin, determina reactii de dezorganizare si de stres. Generatoare de stres poate fi
si discontinuitatea mediului in mutarea dintr-un loc in altul. Institutionalizarea depersonalizeaza
varstnicul si pune bariere Intre varstnic si lumea din afara institutiei ce conduc la pierderea anumitor
roluri care sunt parte din identitatea persoanei.

Summary

The habitat is an area or space for an intimate, particular set of physical and topographical
conditions in which man lives that affect the quality of its adaptation. For every person has a personal
stamp home life spent in it, rather than status and is filled with memories, events, meanings and
significance. The elderly are less likely to change in general and especially for those living in the same
house for many years, housing becomes part of himself. Moving from an older person familiar place in
an institution, or even in an environment similar to their own home, causes disruption and stress
reactions. Institutionalization depersonalizes the elderly and put barriers between the aged man and the
outside world leading to loss of certain roles that are part of their identity.
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