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Проблема допустимости абортов является широко обсуждаемой во всем мире. Она 

включает социальные, медицинские, правовые, морально-нравственные, этические, рели-
гиозные аспекты. Аборт – это прерывание беременности сроком до 21 недели включитель-
но, до этого времени плод считается нежизнеспособным. Его жизнеспособность наступает, 
начиная с 22 недели [1, с. 76]. Искусственное прерывание беременности до сих пор остает-
ся традиционным методом регулирования рождаемости. Это обусловлено в первую оче-
редь низким уровнем общей культуры населения, социально-экономическими факторами, 
потерей ценности семьи и брака, недостаточностью полового воспитания, и недостаточ-
ным развитием служб планирования семьи. 

Сегодня проблема абортов обсуждается с различных позиций. Общественное мнение 
по этому вопросу расходится. «Сторонники права на жизнь» выступают в защиту прав не 
рожденного ребенка, считая аборт недопустимым. «Сторонники права на выбор» считают, 
что женщине должна предоставляться возможность самой принимать решение – делать 
аборт или нет. 

В настоящее время есть страны (Ирландия, Мальта, Филлипины), где приняты стро-
гие законы о «защите прав нерожденных детей» и, аборты, безусловно запрещены на всех 
сроках беременности. Существует ряд государств, где аборты разрешены до 12 недель бе-
ременности (Португалия, Германия, Россия). В Республики Беларусь, аборты разрешены 
по желанию женщины (до 12 недель беременности). Согласно Закону Республики Бела-
русь «О здравоохранении»: «Женщине предоставляется право самой решать вопрос о ма-
теринстве. По желанию женщины в организации здравоохранения после консультации с 
врачом, а в отношении несовершеннолетней также при наличии письменного согласия ее 
законного представителя может быть проведено искусственное прерывание беременности 
(аборт) в сроке беременности не более 12 недель. Аборт на более поздних сроках возможен 
лишь при наличии медицинских показаний. 

Число абортов остается высоким во всех странах, в том числе и Республике Беларусь. 
Ежегодно в нашей стране проводится около 30 тысяч операций по искусственному преры-
ванию беременности, преимущественное большинство которых не зависит от медицинских 
показаний, а совершается по желанию женщины. Это влечет за собой такие проблемы как: 
ухудшение нравственного и психического здоровья женщин, упадок семьи как социального 
института, формирование жестокости, агрессивности женщин; ухудшение демографической 
ситуации в стране, уровня репродуктивного и общественного здоровья, снижение трудоспо-
собности населения, падение морального, духовного и культурного уровня нации.  

С целью выявления отношения современных женщин к абортам и факторов, оказы-
вающих влияние на искусственное прерывание беременности, было проведено исследова-
ние, в котором приняли участие 30 женщин в возрасте от 18 до 42 лет, посещающих Жен-
скую консультацию № 2 УЗ «Борисовский родильный дом». Нами получены следующие 
результаты: большинство опрошенных женщин(80%) состоят в браке, 80% женщин имеют 
детей (из них: одного - 37%, двоих – 40%, троих – 3%). Во всех случаях рождение детей 
было запланированным. Оставшиеся 20% респондентов детей не имеют. 

Согласно данным опроса, 30% женщин прерывали беременность. Все из них совер-
шали аборт только один раз. Решение об аборте большинство женщин принимали сов-
местно с отцом ребенка (89%), лишь в одном случае отец ребенка не знал о беременности 
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и совершенном аборте, а на решение о прерывании беременности повлияли родственники. 
Из числа женщин, совершивших аборт, 67% считают, что рождение ребенка поме-

шало бы их карьере, 22% – благосостоянию, 11% считают, что рождение ребенка ухудши-
ло бы семейные отношения. При любых обстоятельствах аборт все равно совершили бы 
44% женщин, таков же процент и тех женщин, кто считает, что отказались бы от соверше-
ния аборта при изменении (улучшении) материального положения, 12% женщин не пошли 
бы на аборт при улучшении жилищных условий. Все женщины, которые прерывали бере-
менность, считают, что им достаточно известно о методах прерывания беременности и 
осложнениях, возникающих после аборта, а также о планировании семьи и контрацепции. 
В настоящее время 22% из них предохраняются от нежелательной беременности, 56% 
женщин используют контрацептивы нерегулярно, остальные женщины(22%) не использу-
ют контрацептивы, так как не считают нужным.  

Представим отношение женщин к совершенным абортам на диаграмме.  
 

 
 

Рисунок 1 − Отношение женщин к совершенным абортам 
 

Не сожалеют о совершенном аборте, но в будущем постараются не допустить подоб-

ного 67% женщин, 11% женщин рассматривает и в последующем возможные аборты, 22% 

женщин сожалеют о том, что прервали беременность. Следует обратить внимание на то, что 

половина женщин, прерывавших беременность, прерывали первую беременность и в насто-

ящее время не имеют детей. Большинство респондентов (90%) считают, что аборты запре-

тить нельзя. Так же следует отметить, что 70% опрошенных ответили, что женщины получа-

ют достаточно информации о планировании семьи и контрацепции. На вопрос о том, какие 

меры нужно принять, чтобы снизить число абортов, было получено всего два ответа: ввести в 

школах предмет о контрацепции, усовершенствовать службу планирования семьи в учрежде-

ниях здравоохранения. Остальные женщины предпочли на данный вопрос не отвечать. 

Определенный интерес представляет возраст женщин, совершавших аборты. Пред-

ставим информацию наглядно. 
 

 
Рисунок 2. – Возраст женщин совершавших аборты 
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Отметим, что 66% опрошенных женщин совершили аборт в возрасте до 25 лет. 

Из полученных результатов видно, что современными женщинами вполне допу-

стимо совершение аборта. Прервав беременность многие из них считают, что смогут 

избавиться от трудностей.  

Согласно полученным результатам, можно сделать вывод о том, что количество 

абортов остается высоким и представляет собой серьезную социальную проблему со-

временного общества. Большое число женщин прерывали первую беременность. Ана-

лизируя полученные результаты можно выделить следующие причины, приводящие 

женщин к абортам: пренебрежение и нерегулярное использование средств контрацеп-

ции, недостаточное материальное благополучие, неудовлетворительные, по мнению 

женщин, жилищные условия, мнение, что будущий ребенок помещает карьере, семей-

ным отношениям. Важно обратить внимание на то, что большее количество женщин 

прервали бы беременность при любых условиях. Заслуживает внимания тот факт, что в 

причинах совершенного аборта никто из опрошенных не указал медицинские показа-

ния. Из этого следует, что преимущественное влияние на искусственное прерывание 

беременности оказывают установки, нормы и приоритеты современного общества.  

Согласно результатам исследования большее количество абортов совершается в 

возрасте от 18 до 25 лет, а это так же составляет проблему современного общества: у 

подростков и молодежи недостаточно знаний, касающихся репродуктивного здоровья, 

контрацепции, не сформировано понимание ценности брака, семьи и человеческой 

жизни.  

В сложившихся условиях необходима разработка системы профилактических мер. 

Они должны включать достаточное половое воспитание и информирование по вопро-

сам репродуктивного здоровья и контрацепции граждан, начиная еще с подросткового 

возраста и на всех стадиях становления личности для формирования правильного поло-

вого поведения. 

Важно обеспечить в современном обществе достаточное количество информации 

по проблеме абортов, их высокой численности, негативных медицинских, социальных, 

психологических последствиях. Необходимо развивать деятельность служб планирова-

ния семьи, координировать деятельность женских консультаций и социально-

педагогических служб в данных направлениях. Мероприятия по профилактике абортов 

должны проводиться на всех уровнях: от государственного до регионального, в учре-

ждениях образования, здравоохранения, дополнительного образования. Информация, 

касающаяся данного направления, должна быть хорошо освещена в различных СМИ.  

Следует отметить, что под руководством Министерства здравоохранения во всех 

регионах республики разработана программа постоянно действующих семинаров для 

педагогов социальных, медицинских работников, специалистов по социальной работе, 

педагогов: «Нравственность и здоровье», «Формирование поведенческих норм – основа 

здоровья». В женских консультациях осуществляют свою деятельность кабинеты пла-

нирования семьи. Их целью является консультирование по вопросам, касающимся пла-

нирования беременности, контрацепции, профилактики искусственного прерывания 

беременности. Перед тем как совершить аборт женщина, обратившаяся в женскую кон-

сультацию, помимо медицинского обследования и консультации врача гинеколога в 

обязательном порядке проходит двукратное консультирование у психолога, о чем дела-

ется отметка в медицинской документации. 

Можно предположить, что на снижение числа абортов может оказать влияние де-

монстрирование женщинам, пришедшим с целью совершения аборта наглядного мате-

риала в виде макетов плода, фото и видео роликов о развитии и рождении ребенка, 

осложнениях вследствие совершенного аборта. Так же современное оборудование поз-

воляет с помощью ультразвуковой диагностики на ранних сроках показать женщине 
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плод и услышать его сердцебиение. Это может способствовать отказу женщины от пре-

рывания беременности. 

Только при помощи всех вышеперечисленных мер профилактики можно сформи-

ровать в обществе правильное отношение к проблеме абортов. Современному обществу 

необходимо понимание ценности жизни, семьи и брака, собственного здоровья. 
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В силу возрастных особенностей подростки нуждаются в помощи и поддержке со 

стороны взрослых, они часто подвержены стрессу, испытывают одиночество, депрес-

сию. Непонимание со стороны взрослых может стать причиной проявления у подрост-

ков различных форм осложненного поведения. Необходимым условием успешного 

воспитания подростков является знание причин, породивших отклонения от норм в по-

ведении. Их нужно искать, прежде всего, в условиях воспитания, в среде пребывания 

ребенка. Наиболее распространенные психологические причины возникновения 

осложненного поведения: недостатки семейного воспитания, педагогическая запущен-

ность, противоречия в личностном развитии подростков [1, с. 122].  

В психолого-педагогической литературе используются различные подходы к 

классификации категорий и групп подростков с осложненным поведением. Мы в своей 

работе выделяем три группы таких подростков. К первой группе мы отнесли осложне-

ния в поведении подростков, связанные с их личностными характеристиками и чертами 

характера: акцентуации характера, эгоизм, леность, гиперактивность, пассивность, пе-

дантизм, депрессивность, тревожность. Во вторую группу мы включили подростков, 

поведение которых осложнено в силу нарушения ими тех или иных норм поведения в 

обществе: воровство, лживость, сквернословие, вандализм, бродяжничество, сопротив-

ляемость воспитанию, безнадзорность, недисциплинированность. И, наконец, третью 

группу составляют подростки, поведение которых осложнено из-за их исключительных 

способностей и напряженной активной деятельности: пассионарность, одаренность, 

компьтерозависимость [2, с. 69]. 

Таким образом, целью данного исследования было изучение социально-

педагогического портрета подростков с осложненным поведением в условиях учрежде-

ния образования ГУО «Средняя школа № 3 г. Лепеля».  

Материал и методы. В исследовании приняли участие 50 учащихся ГУО «Средняя 

школа № 3 г. Лепеля» в возрасте 13-15 лет. Нами было опрошено 24 учащихся 8-х 
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