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1. Введение 

Значение проблемы 

Преступления против половой неприкосновенности несовершеннолетних 

представляют собой одну из наиболее опасных форм насилия, оказывающую 

разрушительное воздействие на психику и дальнейшую жизнь ребёнка. Половая 

неприкосновенность – это основа физической и психологической безопасности 

любого ребёнка. Нарушение этой границы влечёт за собой не только 

мгновенные травмы, но и глубокие долгосрочные последствия, которые могут 

сопровождать жертву всю жизнь. Для многих пострадавших детей сексуальное 

насилие приводит к формированию устойчивых поведенческих и 

эмоциональных нарушений, таких как депрессия, тревожные расстройства, 

фобии, а также к трудностям в установлении доверительных отношений с 

окружающими в будущем. 

Особенность этих преступлений заключается также в том, что часто они 

совершаются лицами из ближайшего окружения ребёнка — родственниками, 

знакомыми, друзьями семьи или даже педагогами. Это делает проблему ещё 

более сложной для выявления, так как дети могут бояться говорить об 

агрессорах из-за чувства стыда, вины, угроз или страха разрушить семью. 

Многие преступления остаются незамеченными или скрытыми, что ещё больше 

увеличивает значимость профилактических мер. 

Статистика сексуального насилия в отношении детей 

По данным различных исследований, масштаб проблемы остаётся 

значительным. Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) сообщает, что 

каждый пятый ребёнок в мире подвергается сексуальному насилию до 

достижения совершеннолетия. Это касается как девочек, так и мальчиков, 

однако девочки становятся жертвами чаще. В России и других странах бывшего 

СНГ официальная статистика может отражать лишь малую долю реальных 

случаев, так как многие преступления не фиксируются ввиду страха детей или 

нежелания родителей обращаться за помощью. 

Статистика указывает, что в большинстве случаев преступления 

совершаются знакомыми ребёнку людьми. Это делает проблему ещё более 

скрытой, так как такие агрессоры могут умело манипулировать ситуацией, 

использовать эмоциональное давление и угрозы, чтобы избежать 

ответственности. Проблема усложняется тем, что многие жертвы, столкнувшись 

с насилием в детском возрасте, могут молчать о произошедшем годами, а иногда 

и всю жизнь. 

Основные задачи профилактики 
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• Профилактика преступлений против половой неприкосновенности 

несовершеннолетних должна включать в себя комплексные меры, 

направленные на выявление факторов риска, раннее предупреждение и 

создание безопасной среды для детей. Важными задачами профилактики 

являются: 

• Повышение осведомлённости: Обучение родителей, педагогов и детей 

тому, что такое сексуальное насилие, как его распознать и как себя 

защитить. Дети должны знать свои права, а взрослые — уметь вовремя 

реагировать на потенциальные угрозы. 

• Работа с семьями группы риска: Это включает выявление 

неблагополучных семей, где повышен риск насилия. Сюда относятся 

семьи с историей насилия, алкоголизма, наркомании или психических 

заболеваний. Работники социальных служб, учителя и врачи должны быть 

осведомлены о таких факторах и следить за детьми из подобных семей. 

• Формирование безопасной среды в образовательных учреждениях: Школы 

и детские сады должны стать местом, где дети чувствуют себя 

защищёнными. Учителя и воспитатели должны уметь распознавать 

признаки возможного насилия и иметь чёткий план действий в случае 

подозрений. 

• Правовое просвещение детей и взрослых: Дети должны быть 

информированы о том, что такое границы личного пространства и что они 

имеют право на защиту от любых форм насилия. Это также касается 

правовой ответственности для взрослых, в том числе обязательств по 

защите детей от насилия. 

• Создание эффективных систем поддержки жертв: Важно не только 

предотвращать насилие, но и своевременно оказывать помощь тем детям, 

которые уже пострадали. Это включает психологическую реабилитацию, 

социальную поддержку, а также обеспечение безопасности для жертв 

насилия. 

Введение профилактических мер должно быть неотъемлемой частью 

образовательных программ и социальных инициатив. Работа по 

предотвращению преступлений должна включать многопрофильное 

сотрудничество между школами, социальными службами, медицинскими 

учреждениями и правоохранительными органами, чтобы создать эффективную 

систему защиты детей и поддержки жертв. 

2.1. Семейные факторы риска 

Семейная среда играет ключевую роль в формировании у детей чувства 

безопасности, доверия и понимания личных границ. Однако именно в семье 

могут создаваться условия, которые способствуют возникновению насилия или 

делают детей уязвимыми перед внешними угрозами. 
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Неблагополучные семьи. В семьях, где родители злоупотребляют 

алкоголем или наркотиками, часто отсутствуют должное внимание к детям и 

надзор за их благополучием. Такое окружение создаёт высокий уровень риска 

насилия, включая сексуальное. Дети в этих семьях могут быть более 

изолированы от общества, что затрудняет обнаружение случаев насилия. 

История насилия в семье. В семьях, где ранее уже происходили случаи 

насилия (например, физического или психологического), вероятность 

повторения подобных инцидентов выше. Насилие может передаваться из 

поколения в поколение, особенно если члены семьи сами были жертвами 

насилия в детстве. 

Отсутствие эмоциональной близости и поддержки. Дети, которые не 

получают должной эмоциональной поддержки от родителей, чувствуют себя 

одинокими и уязвимыми. В таких семьях дети могут не осознавать, что имеют 

право на личные границы, а родители могут не замечать признаки того, что 

ребёнок подвергается насилию извне. 

Сексуальная дисфункция или девиантное поведение родителей. Родители, 

которые имеют проблемы с сексуальной дисфункцией или девиантное 

сексуальное поведение, могут сами становиться агрессорами по отношению к 

детям. В таких семьях ребёнок лишён защиты, а насилие воспринимается как 

"нормальное" поведение. 

Отсутствие одного из родителей. В семьях с одним родителем ребёнок 

может быть более уязвим к внешним угрозам. Особенно это касается семей, где 

матери вынуждены работать и оставлять детей на попечение других взрослых, 

среди которых могут быть лица с девиантным поведением. 

 

2.2. Социальные факторы и влияние среды 

Социальные условия, в которых растёт ребёнок, также оказывают 

значительное влияние на его уязвимость перед преступлениями против половой 

неприкосновенности. Уровень социальной поддержки, окружение и отношение 

общества к насилию влияют на вероятность возникновения таких преступлений. 

Изоляция ребёнка от общества. Дети, которые живут в социальной 

изоляции (например, в отдалённых районах или в семьях с ограниченным 

кругом общения), могут быть лишены внешних источников поддержки. Это 

создаёт благоприятные условия для насилия, так как ребёнок не имеет 

возможности обратиться за помощью к другим взрослым или сверстникам. 

Отсутствие контроля со стороны взрослых. В условиях, когда ребёнок 

находится вне поля зрения родителей или других взрослых, риск стать жертвой 
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насилия существенно возрастает. Это может быть связано с отсутствием 

должного надзора, когда дети предоставлены сами себе, например, после школы 

или в вечернее время. 

Социальная среда, поощряющая насилие. В некоторых случаях 

преступления против половой неприкосновенности могут возникать в условиях, 

где насилие является "нормой" поведения. Это может быть криминальная среда, 

участие в антисоциальных группах, где насилие не осуждается, а, напротив, 

воспринимается как признак силы. 

Экономические факторы. Экономическая нестабильность или бедность 

также могут стать причиной, по которой ребёнок оказывается в уязвимом 

положении. В таких условиях родители могут меньше заботиться о 

благополучии детей, сосредотачиваясь на выживании, что увеличивает риск 

насилия. 

Доступ к интернету и соцсетям. С ростом использования интернета и 

социальных сетей дети становятся более уязвимыми к сексуальной 

эксплуатации через онлайн-платформы. Педофилы и другие злоумышленники 

могут использовать анонимность сети для контакта с детьми, их манипуляции и 

вовлечения в сексуальные действия. 

 

2.3. Психологические факторы жертвы и агрессора 

Наряду с семейными и социальными причинами, психологические 

особенности жертвы и агрессора также играют важную роль в формировании 

преступлений против половой неприкосновенности несовершеннолетних. 

Понимание этих факторов позволяет разработать более точные методы 

профилактики. 

Психологические факторы жертвы: 

Эмоциональная нестабильность. Дети, страдающие от эмоциональных 

расстройств, таких как тревожность или депрессия, могут быть менее 

способными к защите своих личных границ и более склонны стать жертвами 

насилия. Они часто не уверены в себе, не способны ясно выражать свои чувства 

или понимать, что с ними происходит. 

Низкая самооценка. Ребёнок с низкой самооценкой может не осознавать, 

что имеет право на защиту своих границ. Он может считать насилие 

"заслуженным" и не пытаться обратиться за помощью. 

Социальная изоляция. Дети, лишённые поддержки сверстников или 

взрослых, могут быть более склонны к тому, чтобы стать жертвами. 
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Изолированные дети меньше рассказывают о своих проблемах, а отсутствие 

взаимодействия с окружающими делает их более уязвимыми. 

Психологические факторы агрессора: 

Личностные расстройства. У агрессоров часто наблюдаются личностные 

расстройства, такие как антисоциальное расстройство личности, нарциссизм или 

расстройства сексуального влечения (например, педофилия). Эти состояния 

могут приводить к агрессивному и девиантному поведению. 

 

Перенесённое насилие. Многие агрессоры сами были жертвами насилия в 

детстве, и их поведение является попыткой воспроизвести пережитую травму. 

Психологическая травма может привести к неспособности контролировать своё 

поведение и агрессию по отношению к другим. 

 

Низкий уровень эмпатии. У агрессоров часто отсутствует или сильно 

снижена способность к сопереживанию. Они могут не осознавать, что их 

действия наносят вред жертве, или просто не испытывать вины за свои 

поступки. 

 

Сексуальная девиация. Сексуальные девиации, такие как педофилия, 

приводят к патологическому стремлению к контакту с несовершеннолетними. В 

таких случаях агрессор может использовать манипуляции и угрозы, чтобы 

контролировать жертву и скрывать свои действия. 

3. Психологические и социальные последствия сексуального насилия над детьми 

Сексуальное насилие над несовершеннолетними оказывает 

разрушительное воздействие на физическое и психическое здоровье ребёнка. 

Последствия таких преступлений могут проявляться на различных уровнях: 

эмоциональном, поведенческом, социальном и личностном. Жертвы 

сексуального насилия часто испытывают не только немедленные последствия, 

такие как страх, стыд и чувство вины, но и долгосрочные психологические 

расстройства, которые могут сопровождать их на протяжении всей жизни. Этот 

раздел посвящён рассмотрению краткосрочных и долгосрочных последствий 

насилия для ребёнка. 

 

3.1. Эмоциональные и поведенческие последствия 
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Эмоциональная травма является одной из самых первых и тяжёлых реакций 

ребёнка на сексуальное насилие. В зависимости от возраста, характера насилия и 

личности ребёнка, эмоциональная реакция может варьироваться, но наиболее 

распространённые последствия включают: 

• Чувство страха. Жертвы насилия часто испытывают постоянное чувство 

страха, которое может проявляться в виде тревожных расстройств, ночных 

кошмаров и панических атак. Ребёнок может бояться находиться в 

одиночестве или в компании незнакомых людей, а также испытывать 

страх перед повторением насилия. 

• Чувство стыда и вины. Многие дети, подвергшиеся сексуальному 

насилию, начинают считать себя виновными в произошедшем. Они могут 

думать, что насилие произошло из-за их поведения или недостаточного 

сопротивления. Стыд за случившееся заставляет их молчать и не 

обращаться за помощью, что только усугубляет эмоциональные 

последствия. 

• Депрессия. Депрессивные расстройства — частое последствие 

сексуального насилия. У ребёнка может возникнуть утрата интереса к 

жизни, апатия, проблемы с концентрацией внимания, изоляция от 

общества, плаксивость, чувство безнадёжности и общее снижение 

настроения. 

• Тревожность. Жертвы насилия часто становятся чрезмерно тревожными и 

беспокойными. Они могут бояться людей или ситуаций, которые 

напоминают им о пережитом насилии. Постоянное чувство напряжения и 

опасности сопровождает их в повседневной жизни. 

• Посттравматическое стрессовое расстройство (ПТСР). У многих жертв 

сексуального насилия развиваются симптомы ПТСР, такие как 

повторяющиеся и навязчивые воспоминания о насилии, флешбэки, 

избегание ситуаций, связанных с травмой, и гипервозбудимость (легко 

пугаются, испытывают трудности с засыпанием). 

• Поведенческие изменения после сексуального насилия могут 

варьироваться в зависимости от возраста и психологической устойчивости 

ребёнка. Однако часто наблюдаются следующие типичные проявления: 

• Агрессивное поведение. Некоторые жертвы проявляют агрессию в 

отношениях со сверстниками и взрослыми. Это может быть связано с 

внутренним конфликтом и неспособностью выразить свои эмоции и 

чувства другими способами. 

• Замкнутость и изоляция. Другие дети, напротив, могут стать замкнутыми, 

избегать общения со сверстниками и взрослыми, чувствовать себя 

одинокими и брошенными. Это связано с недоверием к окружающим и 

ощущением, что их не поймут или осудят. 

• Саморазрушающее поведение. У некоторых детей могут возникнуть 

суицидальные мысли или склонность к саморазрушению. Они могут 
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наносить себе физические повреждения, вступать в рискованные 

ситуации, что является формой самонаказания или попыткой снять 

внутреннее напряжение. 

• Нарушения сна. Часто жертвы сексуального насилия страдают от 

бессонницы, ночных кошмаров, кошмарных сновидений. Эти нарушения 

сна связаны с тревогой и страхами, которые проявляются даже во сне. 

• Регресс в развитии. У младших детей может наблюдаться регресс в 

поведении, например, возврат к детским привычкам, таким как сосание 

пальца, энурез, постоянные истерики. Это связано с попыткой вернуться к 

более раннему, безопасному периоду жизни. 

 

3.2. Последствия для социальной адаптации и самооценки 

Сексуальное насилие оказывает значительное влияние на способность 

ребёнка к социальной адаптации. Эти дети часто сталкиваются с трудностями в 

установлении и поддержании отношений, как со сверстниками, так и с 

взрослыми. 

• Проблемы с доверием. Дети, подвергшиеся насилию, часто теряют 

способность доверять окружающим. Они могут воспринимать всех 

взрослых как потенциальную угрозу и избегать близких отношений. Это 

затрудняет не только их личные контакты, но и затрудняет развитие 

здоровых отношений в будущем. 

• Социальная изоляция. Пострадавшие от насилия дети нередко чувствуют 

себя изолированными от общества. Они могут не доверять сверстникам, 

избегать участия в коллективных играх или учебных занятиях. Это может 

привести к маргинализации и дополнительной стигматизации. 

• Нарушения в учебе. Проблемы с вниманием, трудности с концентрацией и 

тревожность могут негативно повлиять на учебную деятельность ребёнка. 

У них могут ухудшиться оценки, возникнуть проблемы с посещением 

школы. Некоторые дети вовсе отказываются ходить в учебные заведения, 

так как чувствуют там опасность или неприятие. 

• Низкая самооценка. Сексуальное насилие часто подрывает чувство 

собственного достоинства ребёнка. Жертвы насилия могут считать себя 

"грязными" или "повреждёнными". Это приводит к ощущению 

собственной никчемности и неспособности к адекватной самооценке. 

Низкая самооценка, в свою очередь, приводит к социальной замкнутости и 

отсутствию стремления к самореализации. 

• Роль жертвы в социальной группе. Некоторые дети, пережившие насилие, 

могут принимать на себя роль жертвы в социальных взаимодействиях, что 

может усилить их уязвимость к другим формам насилия и издевательств. 
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Они становятся более зависимыми от мнения окружающих и менее 

способны к самостоятельным решениям. 

 

3.3. Долгосрочные последствия в зрелом возрасте 

Сексуальное насилие в детстве часто оказывает влияние на взрослую жизнь 

жертвы. Долгосрочные последствия могут проявляться как в личной, так и в 

профессиональной сферах. 

• Проблемы в отношениях. Во взрослой жизни жертвы сексуального 

насилия могут испытывать значительные трудности в установлении 

близких отношений. Страх перед близостью, недоверие к партнёрам, 

проблемы с выражением чувств и сексуальная дисфункция могут стать 

серьёзным препятствием к построению стабильных и здоровых 

отношений. 

• Депрессия и тревожные расстройства. Депрессивные и тревожные 

расстройства, возникшие в детстве, могут сохраняться на протяжении всей 

жизни. Жертвы насилия могут продолжать испытывать хроническую 

усталость, ощущение пустоты, чувство вины и страха. 

• Злоупотребление алкоголем и наркотиками. Многие взрослые, 

пережившие сексуальное насилие в детстве, пытаются справиться с 

эмоциональной болью, прибегая к алкоголю или наркотикам. Это может 

стать формой самонаказания или способом забыться от травматических 

воспоминаний. 

• Суицидальные наклонности. Взрослые, пережившие насилие в детстве, 

имеют повышенный риск суицидальных мыслей и попыток самоубийства. 

Невозможность справиться с долгосрочными последствиями насилия 

приводит к крайним формам саморазрушения. 

• Повторение насилия. К сожалению, жертвы сексуального насилия в 

детстве часто могут оказаться в ситуациях, когда насилие повторяется во 

взрослой жизни. Это может быть связано с внутренней установкой 

"жертвы", которая делает их уязвимыми для агрессоров. 

 

4. Методы профилактики преступлений против половой 

неприкосновенности несовершеннолетних 

Профилактика преступлений против половой неприкосновенности 

несовершеннолетних является ключевым элементом защиты детей от 

сексуального насилия. Она должна быть основана на комплексном 

подходе, включающем меры, направленные на просвещение детей и 

взрослых, создание безопасной среды, работу с группами риска и 

эффективное межведомственное взаимодействие. Рассмотрим основные 
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методы профилактики, которые могут быть реализованы в семье, 

образовательных учреждениях и на уровне общества. 

 

4.1. Работа с семьёй 

Семья играет важнейшую роль в защите ребёнка от насилия. Именно в 

семье закладываются основы безопасного поведения, доверия и уважения 

к личным границам. Профилактика в рамках работы с семьёй включает: 

 

Просвещение родителей. Родители должны быть информированы о том, 

как распознавать признаки насилия, как создать безопасную атмосферу 

для ребёнка и какие меры принимать, чтобы предотвратить насилие. 

Важно обучать родителей не только тому, как правильно реагировать на 

подозрения, но и как поддерживать открытый диалог с детьми, чтобы они 

могли доверять взрослым и сообщать о любых проблемах. 

 

Обучение семей из группы риска. Специалисты социальных служб 

должны выявлять семьи, где существует повышенный риск насилия 

(например, из-за алкогольной или наркотической зависимости родителей, 

семейных конфликтов или недостаточного контроля за детьми). С этими 

семьями необходимо вести профилактическую работу, направленную на 

повышение уровня родительской ответственности, обучение навыкам 

общения с детьми и формирование здоровой эмоциональной атмосферы в 

семье. 

 

Укрепление эмоциональной связи с ребёнком. Одним из основных 

факторов, защищающих ребёнка от насилия, является доверительная связь 

с родителями. Важно, чтобы родители уделяли внимание эмоциональному 

состоянию своих детей, были доступны для обсуждения личных вопросов 

и поддерживали их в трудных ситуациях. Это поможет ребёнку 

чувствовать себя защищённым и открыто говорить о любых проблемах, 

связанных с угрозой насилия. 

 

4.2. Программы правового и сексуального воспитания 

Одним из важнейших методов профилактики является введение 

образовательных программ, направленных на правовое и сексуальное 

воспитание детей и подростков. Такие программы позволяют не только 

снизить риск сексуального насилия, но и способствуют формированию у 

детей навыков самозащиты и понимания своих прав. 

 

Сексуальное просвещение. Дети и подростки должны быть осведомлены о 

своей половой неприкосновенности, понимать, что такое личные границы, 

и знать, что никто не имеет права их нарушать. Образовательные 

программы должны включать информацию о телесной автономии, 
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различии между допустимым и недопустимым поведением, а также о том, 

как защитить себя от насилия. Это особенно важно для подростков, 

которые вступают в период полового созревания и должны быть 

подготовлены к осознанию и защите своих прав. 

 

Правовое воспитание. Дети и подростки должны знать свои права, в том 

числе право на защиту от любого вида насилия. Также важно 

информировать их о правовых последствиях сексуального насилия, как 

для жертвы, так и для агрессора. Это способствует осознанию 

ответственности за свои действия и пониманию того, что насилие 

недопустимо и влечёт за собой наказание. 

 

Обучение детей навыкам безопасного поведения. Важно, чтобы дети 

знали, как себя вести в потенциально опасных ситуациях. Например, они 

должны уметь говорить "нет", если чувствуют дискомфорт, и знать, к кому 

обратиться за помощью в случае угрозы или подозрительного поведения 

со стороны взрослых или сверстников. 

 

4.3. Роль учителей, воспитателей и психологов в раннем выявлении 

угроз 

Педагоги и психологи, которые ежедневно взаимодействуют с детьми, 

играют важную роль в профилактике сексуального насилия. Они могут не 

только распознавать ранние признаки насилия, но и создавать безопасную 

образовательную среду, где каждый ребёнок чувствует себя защищённым. 

 

Обучение педагогов и воспитателей распознаванию признаков насилия. 

Учителя и воспитатели должны быть обучены тому, как распознать 

признаки сексуального насилия у ребёнка. Это могут быть изменения в 

поведении (замкнутость, агрессия, тревожность), физические симптомы 

(ушибы, повреждения) или проблемы в обучении. Важно, чтобы педагоги 

умели правильно реагировать на подобные сигналы и знали, к каким 

специалистам обратиться для дальнейшей работы с ребёнком. 

 

Создание доверительной атмосферы в школе. Педагоги должны активно 

работать над созданием среды, в которой дети чувствуют себя безопасно и 

знают, что могут обратиться к взрослым за помощью в любой ситуации. 

Это достигается через поддержание открытого диалога, уважение к 

каждому ученику и продвижение идей взаимопомощи и поддержки в 

коллективе. 

 

Регулярное проведение профилактических бесед с учениками. Важно 

регулярно обсуждать с детьми тему насилия, объясняя, как распознать 
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угрозу и как защитить себя. Такие беседы помогают детям лучше 

понимать свои права и учат их своевременно обращаться за помощью. 

 

4.4. Социальные программы для работы с группами риска 

Определённые социальные группы могут быть более уязвимы к 

сексуальному насилию из-за неблагоприятных условий жизни, отсутствия 

родительского контроля или участия в криминализированной среде. Для 

таких групп необходимо разрабатывать и внедрять специальные 

программы поддержки и профилактики. 

 

Программы поддержки для детей из неблагополучных семей. Дети, 

растущие в неблагополучных семьях, часто находятся под угрозой 

насилия. Для таких детей необходимо создавать специальные программы, 

направленные на психологическую поддержку, обучение безопасному 

поведению и развитие доверительных отношений с взрослыми, к которым 

они могут обратиться за помощью. 

 

Работа с детьми, склонными к девиантному поведению. Дети и подростки, 

которые уже проявляют признаки девиантного поведения (агрессия, 

воровство, участие в криминальных группировках), требуют особого 

внимания. Для них необходимо создавать программы реабилитации и 

социализации, направленные на снижение уровня агрессии, развитие 

эмпатии и обучение навыкам конструктивного общения. 

 

Программы для детей, лишённых родительского попечения. Дети, 

воспитывающиеся в детских домах и интернатах, находятся в зоне 

повышенного риска, так как часто лишены эмоциональной поддержки 

взрослых. Социальные программы должны включать работу с такими 

детьми, направленную на их социализацию, развитие личных границ и 

обучение навыкам самозащиты. 

 

4.5. Межведомственное взаимодействие и социальное партнёрство 

Эффективная профилактика преступлений против половой 

неприкосновенности несовершеннолетних невозможна без тесного 

сотрудничества различных учреждений и организаций, включая 

образовательные учреждения, социальные службы, правоохранительные 

органы и медицинские учреждения. 

 

Сотрудничество между школами и социальными службами. Важно, чтобы 

педагоги, социальные работники и психологи имели возможность 

оперативно обмениваться информацией и координировать свои действия 

для защиты детей. Школы должны тесно взаимодействовать с 



12 

социальными службами для выявления детей из групп риска и оказания 

им своевременной помощи. 

 

Взаимодействие с правоохранительными органами. В случае подозрений 

на сексуальное насилие педагоги и социальные работники должны 

немедленно информировать правоохранительные органы. Важно 

обеспечить защиту ребёнка и начать расследование для предотвращения 

дальнейших преступлений. 

 

Программы реабилитации и психологической помощи. 

Межведомственное взаимодействие должно включать программы 

реабилитации для детей, пострадавших от насилия, с участием 

психологов, социальных работников и медицинских специалистов. Эти 

программы должны быть направлены на восстановление 

психоэмоционального состояния ребёнка и его адаптацию в обществе. 

 

5. Алгоритм действий педагога при подозрении на сексуальное насилие 

Когда педагог сталкивается с подозрением на сексуальное насилие в 

отношении несовершеннолетнего, важно действовать быстро, но в то же 

время осторожно, следуя определённому алгоритму. Задача педагога — не 

только выявить проблему, но и защитить ребёнка от дальнейшего насилия, 

обеспечить ему необходимую поддержку и привлечь к делу компетентные 

органы и специалистов. Алгоритм действий должен учитывать 

психологическую уязвимость ребёнка, юридические аспекты и принципы 

межведомственного взаимодействия. 

 

5.1. Признаки сексуального насилия 

Первый шаг для педагога — уметь распознать возможные признаки 

сексуального насилия. Эти признаки могут быть как физическими, так и 

психологическими или поведенческими. Не всегда дети прямо говорят о 

насилии, которое происходит в их жизни, поэтому важно обращать 

внимание на косвенные признаки. 

 

Физические признаки. Это могут быть синяки, ссадины, порезы или 

другие повреждения на теле ребёнка, особенно в области гениталий. 

Также могут присутствовать признаки воспалений или инфекций, которые 

могут свидетельствовать о сексуальном контакте. Ребёнок может 

жаловаться на боли при ходьбе или сидении, а также на необъяснимые 

боли в животе, голове или гениталиях. 

 

Психологические и эмоциональные признаки. Резкие изменения в 

эмоциональном состоянии ребёнка могут быть показателем насилия. Это 

может быть постоянная тревожность, раздражительность, плаксивость, 
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депрессия, апатия или, напротив, агрессивность. Дети, подвергшиеся 

сексуальному насилию, могут также проявлять страх перед конкретными 

людьми или ситуациями. 

 

Поведенческие признаки. Поведение ребёнка также может резко 

измениться. Например, ребёнок может избегать общения с определёнными 

людьми или быть чрезмерно привязанным к кому-то, бояться идти домой 

или оставаться в школе. Также могут появляться проявления 

сексуализированного поведения, которое не соответствует возрасту 

ребёнка. В некоторых случаях дети могут замкнуться в себе, проявлять 

агрессивное или саморазрушительное поведение. 

 

Академическая неуспеваемость. Сексуальное насилие может сказаться на 

учебной деятельности ребёнка. Он может начать хуже учиться, терять 

интерес к учёбе, прогуливать занятия, избегать участия в классных 

мероприятиях. 

 

5.2. Правила общения с ребёнком 

Если педагог заметил признаки, которые могут указывать на сексуальное 

насилие, следующим шагом является доверительное общение с ребёнком. 

Важно соблюдать несколько ключевых правил, чтобы не навредить 

ребёнку и не усилить его тревогу. 

 

Создайте безопасную обстановку. Разговор с ребёнком должен 

происходить в спокойной и безопасной обстановке, где его не будут 

отвлекать посторонние люди. Важно, чтобы ребёнок не чувствовал 

давления или угрозы, и мог открыто рассказать о своих переживаниях. 

 

Используйте доверительный и поддерживающий тон. Педагог должен 

быть мягким и деликатным, проявлять эмпатию и понимание. Важно, 

чтобы ребёнок почувствовал, что его слушают и принимают его слова 

всерьёз. 

 

Не задавайте наводящих вопросов. Важно избегать наводящих вопросов, 

которые могут влиять на ответ ребёнка. Вопросы должны быть открытыми 

и нейтральными: «Как ты себя чувствуешь?», «Есть ли что-то, что тебя 

беспокоит?». Излишнее давление может привести к тому, что ребёнок 

замкнётся или даст недостоверную информацию. 

 

Не обвиняйте и не осуждайте. Даже если ребёнок молчит или его история 

кажется неясной, нельзя его обвинять. Важно дать понять, что он не 

виноват в том, что с ним случилось, и что ему хотят помочь. 
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Не обещайте того, что не сможете выполнить. Например, не обещайте, что 

никто больше не узнает о разговоре, так как вам, возможно, придётся 

передать информацию другим специалистам. Лучше честно объяснить 

ребёнку, что для его безопасности необходимо будет обратиться к другим 

взрослым. 

 

5.3. Действия по защите и взаимодействие с правовыми органами 

После того как подозрение на сексуальное насилие подтверждено или 

остаётся серьёзным, педагог обязан предпринять дальнейшие действия для 

защиты ребёнка и привлечения компетентных органов. Эти действия 

должны быть чётко организованы, чтобы избежать ухудшения ситуации и 

обеспечения безопасности жертвы. 

 

Документирование подозрений. Педагог должен записать всё, что было 

замечено в поведении ребёнка и что он рассказал. Важно зафиксировать 

дату, время и обстоятельства обнаружения признаков насилия или беседы 

с ребёнком. Эти записи могут понадобиться для передачи информации 

специалистам и следователям. 

 

Сообщение руководству образовательного учреждения. Педагог обязан 

немедленно сообщить о подозрении директору школы или руководителю 

образовательного учреждения. Руководство должно взять на себя 

координацию дальнейших действий по защите ребёнка. 

 

Уведомление социальных служб. Если есть серьёзные основания полагать, 

что ребёнок подвергся сексуальному насилию, педагог или руководство 

школы обязаны сообщить об этом в органы опеки или социальные 

службы. Эти службы обладают необходимыми ресурсами для защиты 

ребёнка и проведения расследования. 

 

Обращение в правоохранительные органы. В случаях, когда 

подтверждаются признаки сексуального насилия, образовательное 

учреждение обязано уведомить правоохранительные органы. Это 

включает полицию, прокуратуру или другие органы, занимающиеся 

защитой прав несовершеннолетних. Полное расследование должно быть 

проведено компетентными органами, и педагог обязан оказывать 

содействие в процессе. 

 

Медицинская помощь. Если ребёнок нуждается в медицинской помощи 

(например, из-за физического насилия или подозрения на наличие 

инфекций), педагог должен организовать его доставку в медицинское 

учреждение. Медицинские осмотры могут быть частью расследования и 

помогать в подтверждении факта насилия. 
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Работа с родителями. Если подозрение на насилие не связано с 

родителями, педагог обязан сообщить им о подозрениях и обсудить 

возможные меры поддержки ребёнка. В случае, если родители сами могут 

быть причастны к насилию, обращаться к ним напрямую не следует — 

важно сначала привлечь компетентные органы для защиты ребёнка. 

 

5.4. Поддержка и сопровождение ребёнка после инцидента 

После того как инцидент зафиксирован и начато расследование, педагогам 

важно продолжать оказывать ребёнку эмоциональную поддержку и 

помощь в процессе восстановления. Ребёнку может понадобиться 

длительная психологическая реабилитация, которая должна включать: 

 

Психологическая поддержка. Учебное заведение должно организовать 

работу с психологом, который будет помогать ребёнку справляться с 

последствиями насилия. Важно, чтобы ребёнок понимал, что его 

поддерживают и он не одинок. 

 

Защита от буллинга. Важно предотвратить возможные попытки буллинга 

или издевательств со стороны сверстников, если они узнают о ситуации. 

Учебное заведение должно обеспечить анонимность процесса 

расследования и защиту личной жизни ребёнка. 

 

Поддержка в обучении. Педагоги должны помогать ребёнку 

адаптироваться к учебному процессу, проявлять терпение и внимание к 

его эмоциональному состоянию. Важно избегать давления и дать ребёнку 

время для восстановления. 

 

Межведомственное взаимодействие. Педагогам важно работать в тесном 

сотрудничестве с психологами, социальными службами и 

правоохранительными органами, чтобы процесс реабилитации ребёнка 

был максимально эффективным. 

 

6. Межведомственное взаимодействие в работе по профилактике 

преступлений против половой неприкосновенности несовершеннолетних 

Эффективная профилактика преступлений против половой 

неприкосновенности несовершеннолетних невозможна без комплексного 

и скоординированного подхода, который требует участия различных 

служб и учреждений. Педагоги, социальные службы, правоохранительные 

органы и медицинские учреждения должны работать совместно, чтобы 

своевременно выявлять случаи насилия, реагировать на них и проводить 

профилактическую работу. Межведомственное взаимодействие позволяет 
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объединить ресурсы и опыт различных специалистов, что значительно 

повышает эффективность работы в сфере защиты детей. 

 

6.1. Роль социальных служб 

Социальные службы играют одну из ключевых ролей в защите 

несовершеннолетних от сексуального насилия и в работе с семьями, 

находящимися в группе риска. Их деятельность включает как 

профилактические меры, так и прямое вмешательство в ситуации, когда 

существует угроза для ребёнка. Функции социальных служб можно 

разделить на несколько важных направлений. 

 

Профилактическая работа с семьями. Социальные работники занимаются 

выявлением семей, находящихся в неблагополучных условиях, и 

оказанием им помощи. Это может включать психологическую поддержку, 

консультации для родителей, направленные на улучшение отношений в 

семье и снижение рисков насилия. В некоторых случаях социальные 

службы помогают семьям преодолеть трудности, связанные с бедностью, 

алкоголизмом, наркоманией или другими факторами, которые 

увеличивают вероятность насилия в отношении детей. 

 

Работа с детьми из группы риска. Дети, находящиеся в сложных семейных 

обстоятельствах, требуют особого внимания со стороны социальных 

служб. Специалисты должны проводить регулярные встречи с такими 

детьми, чтобы оценивать их эмоциональное и физическое состояние, а 

также выявлять признаки возможного насилия. Важно, чтобы дети знали, 

что они могут обратиться к социальным работникам за помощью в любой 

ситуации. 

 

Экстренное вмешательство и защита детей. Если социальные службы 

получают информацию о возможном сексуальном насилии, они обязаны 

немедленно вмешаться, чтобы защитить ребёнка. Это может включать 

временное изъятие ребёнка из семьи и его помещение в безопасное место, 

если подозревается, что родители или другие члены семьи являются 

агрессорами. Социальные службы также координируют работу с другими 

учреждениями (медицинскими и правоохранительными), чтобы 

обеспечить ребёнку полную защиту. 

 

6.2. Взаимодействие с правоохранительными органами и медицинскими 

учреждениями 

Правоохранительные органы и медицинские учреждения играют 

важнейшую роль в выявлении, расследовании и предотвращении 

преступлений против половой неприкосновенности несовершеннолетних. 

Педагогам и социальным службам важно налаживать тесное 
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взаимодействие с этими структурами, чтобы оперативно реагировать на 

угрозы и проводить комплексную работу по защите детей. 

 

Роль правоохранительных органов: 

Регистрация и расследование преступлений. В случаях подозрения на 

сексуальное насилие в отношении несовершеннолетнего педагог или 

социальный работник обязаны сообщить об этом в правоохранительные 

органы. Полиция и прокуратура должны начать официальное 

расследование, целью которого является выявление агрессора и 

предотвращение дальнейшего насилия. Важно, чтобы такие расследования 

проводились максимально тактично, чтобы не травмировать ребёнка ещё 

больше. 

 

Обеспечение правовой защиты ребёнка. Правоохранительные органы 

несут ответственность за обеспечение безопасности ребёнка, в том числе 

защиту от повторного контакта с агрессором. Это может включать 

принятие мер по ограничению общения агрессора с ребёнком, его 

временное заключение под стражу или вынесение судебного предписания. 

 

Судебное преследование агрессоров. В случае подтверждения факта 

сексуального насилия правоохранительные органы обеспечивают 

привлечение агрессора к ответственности в соответствии с 

законодательством. Это важная часть профилактической работы, так как 

показывает, что преступления против половой неприкосновенности 

несовершеннолетних не остаются безнаказанными. 

 

Роль медицинских учреждений: 

Диагностика и документирование фактов насилия. Медицинские 

учреждения играют важную роль в диагностике физических и 

психологических последствий сексуального насилия. В случае подозрения 

на насилие ребёнок должен быть осмотрен врачом, который может 

выявить физические признаки насилия, такие как повреждения, инфекции 

или другие медицинские проблемы. Медицинские документы могут быть 

использованы в качестве доказательной базы в судебных 

разбирательствах. 

 

Оказание экстренной медицинской помощи. Если ребёнок получил 

физические травмы в результате насилия, медицинские учреждения 

обязаны оказать ему необходимую помощь. Важно также предоставить 

ребёнку психологическую поддержку, особенно если он испытывает 

острые эмоциональные реакции на произошедшее. 
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Реабилитация и долгосрочная поддержка. Медицинские учреждения также 

могут играть роль в реабилитации пострадавших от насилия детей. Это 

может включать программы длительной психологической и 

психиатрической помощи для детей, которые пережили тяжёлые травмы. 

Важно, чтобы такие программы были направлены на восстановление 

эмоционального здоровья и социальную адаптацию жертвы. 

 

6.3. Координация действий школ, центров помощи и полиции 

Эффективная работа по защите детей от сексуального насилия невозможна 

без координации между всеми участниками процесса. Каждое учреждение, 

будь то школа, социальные службы, полиция или медицинские 

учреждения, играет свою роль в профилактике и реагировании на случаи 

насилия. Важно, чтобы взаимодействие между этими учреждениями было 

чётким, своевременным и скоординированным. 

 

Взаимодействие школ и социальных служб. Школы играют ключевую 

роль в раннем выявлении возможного насилия, так как именно педагоги 

первыми могут заметить признаки насилия в поведении ребёнка. После 

того как педагог или психолог школы обнаружил подозрения на насилие, 

он должен немедленно сообщить об этом в социальные службы. 

Социальные службы, в свою очередь, обязаны оперативно реагировать на 

такие сообщения и координировать работу с другими ведомствами. 

 

Создание общих баз данных. Важным шагом в организации 

межведомственного взаимодействия является создание общих баз данных, 

в которых фиксируются случаи насилия и информация о детях из группы 

риска. Это позволяет службам обмениваться информацией и обеспечивать 

комплексную защиту детей. 

 

Совместные тренинги и обмен опытом. Для повышения эффективности 

межведомственного взаимодействия важно проводить совместные 

тренинги и образовательные мероприятия для специалистов из различных 

служб. Это поможет наладить взаимодействие и обмен опытом между 

педагогами, социальными работниками, полицией и медицинскими 

специалистами, а также повысить уровень их профессиональной 

подготовки в вопросах профилактики и работы с жертвами насилия. 

 

Межведомственные комиссии. В рамках эффективного 

межведомственного взаимодействия можно создавать комиссии, 

состоящие из представителей школ, социальных служб, полиции и 

медицинских учреждений. Эти комиссии могут заниматься координацией 

действий по защите детей, разработкой профилактических программ и 

решением конкретных ситуаций, связанных с насилием. 
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6.4. Программы раннего вмешательства и профилактики 

Одним из важнейших аспектов межведомственного взаимодействия 

является создание и внедрение программ раннего вмешательства и 

профилактики. Эти программы направлены на выявление групп риска, 

обучение детей и взрослых навыкам защиты от насилия, а также на 

создание безопасной среды для детей. 

 

Образовательные программы в школах. Школы могут играть важную роль 

в профилактике, внедряя программы по правовому и сексуальному 

просвещению. Важно, чтобы такие программы разрабатывались совместно 

с психологами и социальными службами и включали обучение детей 

навыкам защиты от насилия, осознание своих прав и методов обращения 

за помощью. 

 

Программы поддержки семей. Социальные службы могут организовывать 

программы поддержки для семей, находящихся в трудных жизненных 

обстоятельствах. Такие программы могут включать психологическую 

помощь, обучение родителей воспитательным навыкам и работу с детьми, 

находящимися в группе риска. 

 

Межведомственные профилактические мероприятия. Организация 

совместных мероприятий с участием школ, социальных служб, полиции и 

медицинских учреждений помогает повысить осведомлённость общества о 

проблеме сексуального насилия и обучить взрослых и детей методам 

профилактики. Это могут быть лекции, семинары, тренинги и 

интерактивные программы, направленные на формирование культуры 

защиты прав детей. 

7. Психологическая и социальная реабилитация пострадавших 

Психологическая и социальная реабилитация детей, переживших 

сексуальное насилие, является важнейшей частью процесса 

восстановления их психического и физического здоровья, социальной 

адаптации и формирования безопасной среды для дальнейшего развития. 

Поскольку последствия сексуального насилия для ребёнка могут быть 

долгосрочными и затрагивать все аспекты его жизни, реабилитационные 

меры должны быть комплексными, многоплановыми и индивидуально 

адаптированными к потребностям каждого пострадавшего. 

 

7.1. Методы психологической реабилитации 

Психологическая реабилитация пострадавших от сексуального насилия 

детей направлена на восстановление их эмоционального состояния, 

снижение уровня тревожности и стресса, а также помощь в формировании 

адекватного отношения к произошедшему и установлении доверительных 
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отношений с окружающими. Восстановление психологического здоровья 

требует времени и систематического подхода. 

 

Когнитивно-поведенческая терапия (КПТ). Один из наиболее 

эффективных методов помощи детям, пережившим насилие, — это 

когнитивно-поведенческая терапия. Она помогает детям осознать и 

изменить свои деструктивные мысли и поведения, которые могли 

сформироваться в результате травматического опыта. КПТ также 

включает техники работы с травмирующими воспоминаниями, обучение 

навыкам контроля эмоций и формирование здоровых реакций на стресс. 

 

Арт-терапия. Арт-терапия помогает детям выразить свои эмоции и чувства 

через творчество — рисование, лепку, музыку, танцы. Это особенно важно 

для детей, которым сложно вербализировать свой травматический опыт. 

Арт-терапия даёт возможность ребёнку безопасно выразить внутренние 

переживания и помогает снять эмоциональное напряжение. 

 

Индивидуальные и групповые консультации. Психологические 

консультации с детьми должны проводиться как на индивидуальной 

основе, так и в группах (при условии, что ребёнок готов к групповым 

занятиям). Индивидуальная работа с психологом позволяет глубже 

проработать личные проблемы ребёнка, тогда как групповые сессии 

помогают восстановить социальные навыки и осознать, что он не одинок в 

своём опыте. 

 

Психодинамическая терапия. Этот метод фокусируется на работе с 

подавленными эмоциями и чувствами, которые могли возникнуть 

вследствие насилия. Психодинамическая терапия помогает детям 

исследовать свои внутренние конфликты и разрешить эмоциональные 

блоки, что важно для восстановления их психоэмоционального состояния. 

 

Игровая терапия. Для младших детей игровая терапия может стать 

важным инструментом в процессе реабилитации. Во время игры дети 

могут прорабатывать свой травматический опыт в символической форме, 

что позволяет им справляться с переживаниями без прямого обсуждения 

насилия. 

 

Поддерживающая терапия. Психологи и социальные работники должны 

предоставлять поддержку пострадавшим детям, помогая им 

адаптироваться к новым условиям жизни, учить их справляться с тревогой 

и стрессом. Поддержка также включает помощь в возвращении к 

повседневной жизни, восстановление учебной деятельности и социальной 

активности. 
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7.2. Социальная поддержка и восстановление жертв 

Социальная реабилитация пострадавших детей направлена на 

восстановление их социального статуса, адаптацию в коллективе и 

обеспечение безопасных условий для их дальнейшего развития. После 

пережитого насилия дети часто испытывают трудности в социальной 

адаптации, утрачивают доверие к окружающим и могут чувствовать себя 

изолированными. 

 

Восстановление отношений с семьёй. Одним из важнейших элементов 

социальной реабилитации является работа с семьёй ребёнка. Семья 

должна стать основным источником поддержки для пострадавшего, а для 

этого родители и близкие должны понимать, как правильно 

взаимодействовать с ребёнком, не усиливая его травму. Психологи и 

социальные работники помогают семье восстанавливать доверительные 

отношения, учат родителей оказывать эмоциональную поддержку и 

укреплять внутренние границы ребёнка. 

 

Социальная адаптация в школе. После насилия ребёнок может испытывать 

трудности в учебной деятельности, конфликтовать со сверстниками или 

избегать школьной жизни. Важно создать в школе атмосферу поддержки и 

заботы, чтобы ребёнок чувствовал себя безопасно. Учителя и школьные 

психологи должны помогать ребёнку постепенно возвращаться к 

нормальному учебному процессу, избегая давления или лишней нагрузки. 

 

Работа со сверстниками. Школьный коллектив может быть как 

источником поддержки, так и местом, где ребёнок испытывает давление 

или буллинг. Поэтому важно проводить разъяснительные беседы с 

одноклассниками, объясняя важность взаимопомощи и понимания. 

Школьный психолог или социальный педагог могут организовать 

тренинги по развитию эмпатии и социальной поддержки среди 

сверстников. 

 

Создание сети поддержки. Для детей, переживших сексуальное насилие, 

важно организовать вокруг них систему поддержки, включающую не 

только семью и школу, но и внешние ресурсы: психологов, социальных 

работников, медицинские учреждения. Эта сеть поможет ребёнку 

восстановиться быстрее, предоставляя необходимые ресурсы и поддержку 

на каждом этапе реабилитации. 

 

7.3. Восстановление безопасности в школьной среде 

Школа играет важную роль в процессе социальной адаптации ребёнка 

после пережитого насилия. Для того чтобы восстановить чувство 
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безопасности у пострадавшего ребёнка, а также предотвратить подобные 

случаи в будущем, важно внедрить ряд мер, направленных на обеспечение 

безопасности и поддержку детей. 

 

Разработка политики защиты детей в школе. Школа должна иметь чёткую 

политику по защите детей от сексуального и другого вида насилия. Важно, 

чтобы все учителя, воспитатели и сотрудники знали о ней и чётко 

следовали алгоритмам действий при подозрении на насилие. 

 

Мониторинг эмоционального состояния детей. Педагоги и психологи 

должны регулярно отслеживать эмоциональное состояние детей, особенно 

тех, кто подвергся насилию. Это может включать беседы с ребёнком, 

наблюдение за его поведением и взаимодействием со сверстниками, 

регулярные встречи с родителями. 

 

Создание безопасной и поддерживающей среды. В школе должна быть 

создана атмосфера поддержки, где каждый ребёнок может чувствовать 

себя защищённым. Это достигается через открытое обсуждение вопросов 

насилия, формирование культуры взаимного уважения и чёткие правила, 

предотвращающие любое насилие в классе. 

 

Поддержка пострадавшего ребёнка. Важно, чтобы школа организовала 

работу по поддержке конкретного ребёнка, пережившего насилие. Это 

может включать индивидуальные занятия с психологом, адаптацию 

учебной нагрузки, защиту от буллинга и изоляции со стороны 

сверстников. 

 

Профилактические программы. Школы могут внедрять программы 

профилактики сексуального насилия, проводя обучающие занятия для 

детей и взрослых. Эти программы должны включать информацию о 

правах ребёнка, защите личных границ и правилах поведения в 

потенциально опасных ситуациях. 

 

8. Заключение 

Преступления против половой неприкосновенности несовершеннолетних 

представляют собой одну из самых опасных и сложных форм насилия, 

наносящую глубокие и долгосрочные травмы психическому и 

физическому здоровью ребёнка. Эти преступления требуют 

незамедлительной реакции со стороны общества и всех вовлечённых 

структур — образовательных учреждений, социальных служб, 

правоохранительных органов и медицинских специалистов. Однако 

ключевую роль в борьбе с такими преступлениями играет профилактика, 
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направленная на предотвращение насилия и создание безопасной среды 

для детей. 

 

8.1. Подведение итогов 

В процессе работы над темой профилактики преступлений против половой 

неприкосновенности несовершеннолетних было выделено несколько 

важных аспектов: 

 

Понимание причин и факторов риска. Одним из ключевых шагов в 

профилактике является выявление факторов, которые способствуют 

насилию: семейные проблемы, социальная изоляция, девиантное 

поведение агрессоров и уязвимость жертвы. Осознание этих причин 

позволяет разрабатывать целенаправленные меры для предотвращения 

преступлений. 

 

Психологические и социальные последствия насилия. Дети, пережившие 

сексуальное насилие, страдают от множества эмоциональных и 

поведенческих проблем: депрессия, тревожные расстройства, агрессия 

или, напротив, замкнутость, а также социальная изоляция. Эти 

последствия требуют долгосрочной психологической и социальной 

реабилитации. 

 

Комплексный подход к профилактике. Эффективная профилактика 

насилия должна включать меры на всех уровнях: работа с семьями, 

программы правового и сексуального воспитания, деятельность 

социальных служб и правоохранительных органов, а также работа 

педагогов по выявлению и предотвращению насилия. 

 

Алгоритмы действий для педагогов и социальных служб. Учителя, 

воспитатели и другие специалисты, работающие с детьми, должны иметь 

чёткий алгоритм действий в случае подозрений на насилие. Важно уметь 

распознавать признаки насилия, правильно взаимодействовать с ребёнком 

и сообщать о случаях насилия в соответствующие инстанции. 

 

Межведомственное взаимодействие. Профилактика преступлений против 

детей требует тесного сотрудничества между образовательными 

учреждениями, социальными службами, правоохранительными органами 

и медицинскими учреждениями. Каждый из этих участников вносит свой 

вклад в создание системы защиты детей. 

 

Реабилитация пострадавших. Психологическая и социальная реабилитация 

пострадавших детей — важнейшая часть работы по восстановлению их 

здоровья и социальной адаптации. Ребёнку необходимо восстановить 



24 

доверие к окружающим, пройти психологическое лечение и вернуться к 

нормальной жизни в безопасной обстановке. 

 

8.2. Роль профилактики в предупреждении преступлений против детей 

Профилактика сексуального насилия над детьми — это не просто реакция 

на уже произошедшее преступление, а целый комплекс мер, направленных 

на предотвращение подобных ситуаций. Этот комплекс включает как 

работу с семьёй и образовательными учреждениями, так и просвещение 

самих детей. Одним из важнейших аспектов профилактики является 

обучение детей их правам, развитие навыков защиты своих границ и 

формирование у них чувства уверенности в том, что они могут обратиться 

за помощью. 

 

Педагоги и воспитатели играют ключевую роль в профилактике насилия. 

Именно они находятся в постоянном контакте с детьми и первыми могут 

заметить признаки агрессии или угрозы. Важно, чтобы все сотрудники 

образовательных учреждений имели необходимую подготовку и знали, 

как действовать в подобных ситуациях. 

 

Социальные службы и правоохранительные органы должны быть готовы к 

оперативной реакции на случаи насилия. Для этого важно наладить 

систему чёткого взаимодействия между всеми учреждениями, чтобы 

минимизировать временные задержки и обеспечить ребёнку безопасность. 

 

Особое внимание следует уделить семьям из группы риска. 

Профилактическая работа с такими семьями позволяет предотвратить 

возможные случаи насилия, создавая безопасные условия для развития 

детей. Это может включать обучение родителей воспитательным навыкам, 

психологическую поддержку и социальные программы для детей. 

 

Поддержка жертв — это ещё одна важная задача системы профилактики. 

Даже если насилие уже произошло, важно обеспечить пострадавшим 

детям необходимую помощь, чтобы они могли справиться с травмой и 

вернуться к полноценной жизни. Психологическая реабилитация, 

социальная поддержка, безопасная образовательная среда — всё это 

должно стать частью комплексной помощи жертвам насилия. 

 

Заключение. 

Преступления против половой неприкосновенности несовершеннолетних 

— это трагедия, которая оказывает разрушительное влияние не только на 

жизнь каждого отдельного ребёнка, но и на общество в целом. Однако 

своевременная и комплексная профилактика, основанная на слаженном 

межведомственном взаимодействии, просвещении детей и взрослых, а 



25 

также эффективных программах поддержки и реабилитации, способна 

предотвратить многие случаи насилия и помочь пострадавшим детям 

восстановить своё психическое и социальное здоровье. 

 

Создание безопасной среды для детей — это задача каждого члена 

общества. Только объединённые усилия могут защитить детей от 

преступлений и помочь им расти в атмосфере безопасности, доверия и 

поддержки. 


