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Психолог та спеціаліст з соціальної роботи як суб’єкти кейс-менеджменту у соціальному супроводі СІМ’Ї та дитини

В.Н. Багрій

Постановка проблеми в загальному вигляді та обґрунтування актуальності теми. Відмінною рисою соціальної роботи як професії є наукові та професійні ділеми, пов'язані з людською поведінкою та соціальним оточенням. Два рівні аналізу проблем: людина та його оточуюче середовище, відповідаючи ідеалістичним і матеріалістичним течіям в поясненні суспільства, складають фундамент теоретичних переконань для надання соціальної допомоги. 
Проте, в сучасній соціальній роботі склалася певна перевага у бік індивідуальних позицій в порівнянні з економічним, побутовим й культурним контекстом поведінки клієнта соціальної служби. У будь яких важких життєвих обставинах бесіда з психологом є найефективнішою, де психологія розглядається як скарбничка ефективних методик, а психологічне консультування як найкорисніша процедура, ніж зміна умов життя особи. Будучи проявом суспільної свідомості, це сприйняття в розумінні ролі психології можна визнати небезпечним для сучасних соціальних практик, серед яких кейс-менеджмент соціального супроводу сімї та дитини займає особливе місце.

Тому слід детальніше зупинитися на певних непорозуміннях між суспільною думкою про роль психолога та соціального працівника в наданні соціальної допомоги у реальному становищі. Оскільки вся система соціального обслуговування спрямовується у бік реформування, в основі якої лежить принцип соціального супроводу клієнта, розглянемо психолога та фахівця з соціальної роботи як суб'єктів патронажної діяльності.
Аналіз останніх досліджень та публікацій. Активне вивчення кейс-менеджменту розпочалось у 80-х роках ХХ століття. Останні дослідження в рамках кейс-менеджменту присвячені вивченню його ефективності з різними групами клієнтів. Так, зарубіжні науковці досліджували ефективність кейс-менеджменту з людьми, які мають хронічні хвороби та нещодавно виписалися зі стаціонару (Лім (Lim)), кейс-менеджмент з особами груп ризику (Дж. Стокс (J. Stokes)) [12], з людьми із залежністю (В. Вантерплачен (W. Vanterplasschen), Дж. Вульф (J. Wolf)) [13], ефективність кейс-менеджменту з бездомними людьми (Р. де Вет (Vet)) та кейс-менеджмент з людьми з інвалідністю [10].

Наукові дослідження, присвячені психологічному, соціальному і соціально-педагогічному супроводу людей різних категорій, що потребують допомоги (С.Архипова, Л.Волинець, І.Іванова, Г.Лактіонова, І.Пєша, С.Толстоухова та ін.); праці, що розкривають сутність характеристики діяльності спеціаліста за різними напрямами у соціальній сфері (О.Безпалько, Р.Вайнола, І.Звєрєва, А.Капська, Л.Міщик, В.Поліщук, В.Шаповалов та ін.). 
Наукові пошуки ведуться і в площині реалізації завдань. Так, розроблений алгоритм соціального супроводу (Н.Комарова, І Пєша). У публікаціях останніх років проведений теоретичний аналіз поняття соціально-педагогічний супровід молоді у ЗНЗ та ВНЗ інклюзивної орієнтації (І.Галатир), питанням супроводу засуджених (в тому числі неповнолітніх), які звільняються, присвячені праці Г.Корчової, Н.Литвинової, О.Гринь, О.Пилипенко, А.Ступак. Обґрунтовано необхідність соціально-педагогічного супроводу неблагополучних сімей, охарактеризовано технологію «ведення випадку» та інші моделі соціальної роботи з сім'ями (Н.Сабат).

Метою статті є висвітлення кейс-менеджменту як методу соціальної роботи у соціальному супроводі  сім’ї та дитини, зв'язок психолога та спеціаліста соціальної роботи як суб’єктів кейс-менеджменту. 

Виклад основного матеріалу. У соціальній роботі кейс-менеджмент визначають як метод, відповідно до якого професійний соціальний працівник здійснює оцінку потреб клієнта та його сім’ї, організовує, координує, проводить моніторинг, представляє інтереси клієнта задля задоволення його потреб, з подальшою оцінкою цих дій [11, с. 11]. Метою кейс-менеджменту як методу є підвищення якості, забезпечення економічно обґрунтованої вартості потрібних клієнтові послуг, а також забезпечення необхідною індивідуальною підтримкою для продовження життя у власній громаді [9].
За наявності спільних цілей завдання психолога та соціального працівника розходяться: один досягає мети активізації соціального функціонування шляхом аналізу внутрішнього стану, інший шляхом надання соціальних послуг. Звичайно, це формулювання двох підходів - це лише загальне, найвіддаленіше уявлення про різницю між фахівцями, що беруть участь в одному процесі як члени однієї команди. При детальнішому розгляді виявляється, що комплекс заходів щодо наданню підтримки дітям, які опинилися у важкій життєвій ситуації, може бути досить точно розділений на підтримку дією і підтримку словом. Зрозуміло, що вони один одного доповнюють, але все ж таки, основне положення полягає в тому, що соціальна послуга як дія виступає важливішою для суспільства практикою, ніж підтримка спілкуванням.

Такий поділ на діяльнісний та розумовий метод допомоги проявляється також й в визначені поняття «консультування» 
Якщо в соціальному обслуговуванні соціальна послуга консультування  - комплекс заходів, що здійснюються протягом строку, необхідного для виходу зі складної життєвої ситуації та адаптації особи, сім’ї до нових умов соціального середовища, спрямованих на усунення/пристосування обмежень життєдіяльності, підтримку соціальної незалежності, збереження та продовження соціальної активності особи, сім’ї [4], то соціально-психологічне консультування - консультування (вид психологічної допомоги), що полягає у визначенні психологом-консультантом разом з отримувачем його особистісних психологічних проблем з подальшою корекцією поведінки в особистому житті, професійній діяльності, навчанні та інших життєвих сферах для виходу зі складної життєвої ситуації [4]. 
Розрізнення компетенцій психолога і соціального працівника не було б таким важливим, якби соціальний супровід дітей у важкій життєвій ситуації не ставав пріоритетом державної соціальної політики. 
Соціальна політика спрямована на зміцнення й закріплення найпрогресивніших моментів, тенденцій у процесах та явищах матеріальної й духовної сфер життєдіяльності суспільства, що сприяють збагаченню його соціального розвитку, соціального буття, формуванню цінностей. Відповідно щодо забезпечення реалізації державної соціальної політики оптимізація мережі установ соціального обслуговування сім'ї і дітей буде спрямована на створення багатопрофільних установ, що надають широкий спектр соціальних послуг соціальної, медичної, психолого-педагогічної та трудової спрямованості, що забезпечують соціальний супровід сімей з дітьми і дітей, які можуть потрапити або вже потрапили у важку життєву ситуацію" [5]. Серед завдань, що дозволяють досягти цієї мети, підкреслюється впровадження успішних моделей соціальної роботи з сім'ями з дітьми і дітьми на місцевому рівні (створенню реальної мережі безпеки для дитини), включаючи розвиток служби соціального супроводу і "дільничної соціальної служби".

З метою забезпечення доступності та якості соціальних послуг Кабінет Міністрів України у 2007 році ухвалював Концепцію реформування системи соціальних послуг. Проте вона не була реалізована в повному обсязі внаслідок відсутності законодавчого регулювання питань, зокрема, щодо формування соціального замовлення, визначення потреб адміністративно-територіальної одиниці у соціальних послугах, їх видах та обсягах, планування та надання соціальних послуг з урахуванням визначених потреб і запровадження стандартизації зазначених послуг. У 2012 році Уряд ухвалює Стратегію реформування системи надання соціальних послуг (на період до 2016 року), де серед іншого зазначається, що система соціальних послуг має базуватися на в принципах: орієнтованість на задоволення потреб отримувачів соціальних послуг; адресність їх надання; залучення отримувача соціальних послуг до самостійного розв’язання власних проблем; надання соціальних послуг з урахуванням визначених потреб та забезпечення проживання отримувачів таких послуг у територіальній громаді; створення для суб’єктів, що надають соціальні послуги, рівних умов на ринку таких послуг; якість та ефективність надання соціальних послуг; прозорість надання таких послуг.

Уряд задекларував наміри створити конкурентний ринок соціальних послуг, що передбачало запровадити механізм соціального замовлення.

У Законі України «Про соціальні послуги» задекларовано перехід від моделі соціального захисту, що базується на непрозорих різноманітних пільгах і неефективних соціальних грошових виплатах, до сучасної, економічно обґрунтованої та дієвої моделі - надання соціальних послуг. Утім базовими формами соціального захисту населення в Україні залишаються соціальні виплати та пільги, а соціальні послуги є відносно новою в нашій державі складовою соціального захисту, яка ще не в повній мірі охоплює соціально вразливі та незахищені верстви населення

Згаданим законом визначається, що основними формами надання соціальних послуг є матеріальна допомога та соціальне обслуговування. Останнє здійснюється за місцем проживання особи (вдома), за місцем проживання (перебування) дитини у сім’ях громадян, які відповідно до договору надають послуги щодо утримання та виховання дитини (прийомні сім’ї, дитячі будинки сімейного типу, сім’ї патронатних вихователів), у стаціонарних інтернат них установах та закладах, у реабілітаційних установах та закладах, в установах та закладах денного перебування, в установах та закладах тимчасового або постійного перебування, у територіальних центрах надання соціальних послуг, в інших закладах соціальної підтримки (догляду). 

Законодавством визначено такі види соціальних послуг: соціально-побутові, психологічні послуги, соціально-педагогічні, соціально-медичні, соціально-економічні, юридичні, послуги з працевлаштування, інформаційні.

Законодавство покладає обов’язок на Міністерство соціальної політики України затвердити перелік соціальних послуг. Наказом Міністра у 2012 році було затверджено відповідний Перелік соціальних послуг, що надаються особам, які перебувають у складних життєвих обставинах і не можуть самостійно їх подолати. У ньому визначаються такі соціальні послуги: догляд, підтримане проживання, паліативний/хоспісний догляд, послуга з влаштування до сімейних форм виховання, послуга соціальної адаптації, послуга соціальної інтеграції та реінтеграції, послуга габілітації, послуга соціальної реабілітації, надання притулку, кризове та екстрене втручання, консультування, соціальний супровід/патронаж, представництво інтересів, посередництво (медіація), соціальна профілактика [3].
Предметом професійної діяльності соціального працівника є безпосередня присутність у житті конкретної людини, де місце соціального працівника буде визначатися ступенем його впливу на найголовніші складові конкретної долі людини. Природно, що соціальний працівник повинен і зобов'язаний (вимоги професіоналізму) робити це згідно із закономірностями індивідуального життя. Це вже предмет для професійного співробітництва психолога та соціального працівника.

Саме закономірності індивідуального життя, в яких найважливіше місце відводиться завданням і резервам розвитку, ключовим системам відносин з іншими людьми, поза якими неможливо вирішення завдань і виявлення резервів.

Соціальний працівник допомагає людині у вирішенні його завдань розвитку, ця допомога буде ефективніша, якщо він зорієнтує свої зусилля на виявленні резервів розвитку, сприяють не тільки адекватної постановці завдань розвитку, але і створюють необхідну для здійснення життя перспективу.

Психолог через глибинну діагностику може суттєво допомогти соціальному працівнику в організації його зусиль по здійсненню професійних впливів. Якщо соціальний працівник відносно постійно присутня в житті іншої людини, вносячи в неї необхідні для її здійснення впливу, то присутність психолога відносно короткочасно. У плані співпраці з соціальним працівником воно тим більше обмежена конкретними обставинами життя.
Можна сказати, що психолог бере на себе відповідальність за адекватну орієнтування в задачах і резервах розвитку конкретної людини, а соціальний працівник стає однією з ключових фігур в системі відносин людини, виконує виконавчу частину через вплив, обґрунтоване вмістом орієнтування. 
Проблемним залишається питання організації підготовки кваліфікованих кадрів для здійснення супроводження не тільки у структурах ЦСССДМ, але й інших суб’єктів соціальної роботи, зокрема підготовки менеджерів соціальної роботи до застосування у професійній діяльності кейс-менеджменту [1]. У статтях С.Коляденко і Т.Сусак, присвячених проблемі формування у студентів професійних вмінь щодо соціального супроводу різних груп клієнтів, відзначено, що результативність соціально-педагогічної діяльності фахівців соціальних служб залежить від професійної компетентності, підготовки фахівця та його особистісних рис [6]. Серед дисциплін професійної підготовки, які є найбільш наближеними до майбутньої професії, студенти визначають наступні: «Соціальний супровід клієнта», …, «Соціальний супровід сім’ї»... Значна частина студентів хотіли б додати до циклу професійних дисциплін ще й такі, на яких навчали б соціального педагога діловодства та конкретним методам роботи з клієнтами» [6]. Водночас відмічається, що аналіз способів організації практичного навчання студентів спеціальностей «Соціальна робота», «Соціальна педагогіка» вказує на недостатність науково-методичних розробок, в яких була б врахована специфіка підготовки майбутнього професіонала до певних конкретних типів взаємодії з клієнтами, що складають основу фахової діяльності. Зважаючи на зазначені факти, ми обрали метою статті визначення завдань оновлення змісту і методів викладання навчальної дисципліни «Соціальний супровід клієнта».

В основу соціального супроводу клієнтів покладена модель «ведення випадку», що широко використовують у світі. Така модель соціальної роботи (case management, «робота з випадком», «соціальне супроводження»), за визначенням Суспільства Кейс-менеджменту Америки (Case Management Society of America) є процесом, «в якому поєднуються оцінка, планування, допомога і підтримка в отриманні послуг, що відповідають потребам здоров’я клієнта, здійснюються посередництвом спілкування та пошуку доступних ресурсів для досягнення якісних і рентабельних результатів» [8].
Суть технології полягає в організації умов для задоволення вимог клієнта шляхом найефективнішого використання всіх можливостей; запобігання або зведення до мінімуму негативних наслідків ситуації, що спонукає клієнтів звертатися за допомогою до соціальних працівників; забезпечення партнерських стосунків між тими, хто потребує соціальної допомоги (клієнтами), і тими, хто надає цю допомогу та послуги. Термін «соціальний супровід» вперше в Україні було запроваджено у 1998 році під час проведення соціального експерименту зі створення інституту прийомної сім’ї. На даний час така соціальна технологія як форма надання соціальних послуг клієнтам у складних життєвих обставинах знайшла широке використання у практиці діяльності ЦСССДМ, розширивши коло клієнтів.

Можна стверджувати те, щоб виникала не лише технологія, але і проглядався механізм управління процесом, і розуміння, як це виглядає на підвідомчій території, щоб робота велася системно і всюди, а не тільки в одному та обраному місці. Саме тому, звертаючись до суб'єктів, ми не можемо обирати діяльність лише в одній установі. Йдеться не лише про технологічний аспект , а й міждисциплінарну групову роботу фахівців соціальної сфери, які включені у процес соціальної підтримки особистості, наприклад ведення випадку «мультидисциплінарною» командою, яка складається із соціального працівник і психолога. До такої команди можуть включатися як спеціалісти одного профілю, так і фахівці з суміжних сфер знання і соціальної практики.

Таким чином, конкретні механізми й алгоритми комплексної дії на проблему дитини і взаємодії в цьому процесі фахівців різних відомств і різних спеціальностей вимагають ясного розуміння, хто за що відповідає і від яких суб'єктів чого слід чекати. Припустимо, йдеться про соціальний патронаж дитини, що стоїть на обліку в ЦСССДМ, або дитини з важким тривалим захворюванням. Яку роль виконують психолог і соціальний працівник (фахівець з соціальної роботи) у базовій процедурі періодичного відвідування сім'ї? Головні змістовні відмінності полягають в наступних аспектах:

Особистість є системою відносин, а відносини – це компоненти структури. Особистість як ''результат'' відносин у соціумі визначається соціальною компонентою спрямованості, тобто йдеться про ті домінанти, які підкорюють усі інші якості, прагнення, мрії та ін. та визначають життєвий шлях людини.

 1. Цілесприйняття, як визнання проблеми, існуючої усередині особи або поза нею. 
2. Метод як дія на внутрішній або на зовнішній світ. 
3. Мета як зміна внутрішньособистісних детермінант проблеми або як посилення здатності подолання труднощів за рахунок використання зовнішніх ресурсів. 
4. Зміст послуги як рішення проблем емоційно-вольової сфери або отримання матеріальної допомоги, оформлення документів, працевлаштування, отримання правової допомоги, організація дозвілля, мінімізація побутових труднощів. 
5. Відповідальність за клієнта, що дає рекомендації відносно почуттів і стосунків або як того, що дає рекомендації щодо практичних дії з виходу із важкої життєвої ситуації. 
6. Тривалість роботи, визначувана неоднозначними суб'єктивними сенсами і відчуттями або однозначним усуненням (зниженням) об'єктивних перешкод для повноцінного функціонування.

7. Кваліметричні дані про діяльність фахівця які фіксуються по самостійному відгуку і задоволеності клієнта, або за зовнішнім показникам спостерігача

 До основних принципів кейс-менеджмента вітчизняні дослідники відносять добровільність участі членів сім'ї, відношення до батьків як до рівноправних і повноцінних партнерів, акцент на ресурсах, командну роботу. [2]. Ґрунтуючись на цих принципах, можливо виділити структуру професійних взаємовідносин психолога і фахівця з соціальної роботи як підпорядкування і додаткова діяльності одного до іншого. Соціальна робота - провідна діяльність у супроводі дитини і його сім'ї хоч би тому, що вона має в розпорядженні великий арсенал засобів і технологій подолання важкої життєвої ситуації і базується на нормативно-правовому, стандартизованому підході. 

Слугуючи із цього спрямування на практику, слід наполягати на тому, щоб керівником команди соціального супроводу був саме фахівець з соціальної роботи. Управління випадком (кейс-менеджмент) першечергово є діяльністю, щодо цілесприйняття, методу, мети, змісту та кваліметричній оцінці процесом, що впливає в першу чергу на побутові, медичні, правові, економічні, педагогічні сторони життєдіяльності дитини та його найближчого оточення. Психологічна підтримка тут також важлива, але вона служить загальній справі як супутня складна послуга, яка не створює об'єктивного поля для усунення чинників неблагополуччя. Психологи швидше мають справу з наслідками: бідністю, хворобою, побутовою невлаштованістю, технічною відсталістю, збігом обставин, кримінальними аспекту

Як пише Р. С. Немов, "За кінцеві результати роботи з клієнтом психолог-консультант не несе прямої персональної відповідальності (консультант не відповідає за те, скористається або не скористається клієнт його порадами). Консультант відповідає лише за правильність своїх висновків про суть проблеми клієнта і за потенційну ефективність пропонованих клієнтові практичних рекомендацій" [7]. Порівнюючи цей підхід з соціальною роботою, на першому плані у будь-якому разі виявляється пряма персональна відповідальність фахівця з соціальної роботи за кінцеві результати соціального супроводу. Відповідно, соціальну роботу можна вважати ведучою, а точніше, об'єднуючою діяльністю. Проте  в соціальному супроводі вона об'єднує не лише зусилля психологів, але і медиків, педагогів, чиновників.

Одним із сучасних напрямків соціальної роботи з молоддю є соціальний супровід, який передбачає здійснення: службами у справах неповнолітніх, центрами соціальних служб для молоді системного обліку та догляду дітей і молоді, які опинилися в складних життєвих ситуаціях; систематичних і комплексних заходів, спрямованих на подолання життєвих труднощів, збереження та підвищення соціального статусу дітей та молоді; низки заходів, спрямованих на подолання різних видів залежностей, які завдають шкоди психічному й фізичному здоров'ю дітей та молоді; соціальної опіки щодо дітей з вадами фізичного та розумового розвитку. 

Підсумовуючи, варто додати, що метод кейс-менеджменту передбачає комплексну допомогу для клієнта та активізацію його внутрішніх ресурсів.
Цінність методу також полягає в тому, що для задоволення потреб клієнта суттєво пливає ефективність роботи команди спеціалістів,яка зумовлена спільністю поглядів, професійної підготовки, досвідом роботи, терміном спільної діяльності, творчою атмосферою, психологічною сумісністю тощо.
Список використаних джерел
1. Артеменко І.Е. Підготовка менеджерів соціальної роботи до застосування кейс-менеджменту у роботі з клієнтами / І. Е. Артеменко // Освіта дорослих: теорія, досвід, перспективи. - 2014. - Вип. 1. - С. 12-19. - Режим доступу: http://nbuv.gov.ua/UJRN/OD_2014_1_4 
2. Герасимова Е. Ю., Черняева Т. И. Социальная поддержка семьи: ресурсы микрополитического подхода //Власть. 2011. №2. C. 104.
3. Гуріч  В. О. Завдання оновлення змісту і методів викладання навчальної дисципліни «Соціальний супровід клієнта» [Текст] / В. О. Гуріч // Соціальна робота в Україні: становлення, перспективи, розвиток: матер. ІІ Всеукраїнської наук.-практ. конф. (м. Львів, 19-20 березня 2015 р.). – С.61-67 

4. Державний стандарт соціальної послуги консультування http://zakon2.rada.gov.ua/laws/show/z0866-15/print1382536095289681#n13
5. Закон України «Про засади державної регуляторної політики у сфері господарської діяльності»  режим доступу: http://zakon3.rada.gov.ua/laws/show/1160-15
6. Коляденко С.М. Особливості професійної підготовки майбутніх соціальних педагогів до здійснення соціально-педагогічного супроводу клієнтів/ С.М.Коляденко // Україна: шляхи формування державно-національної цілісності суспільства та утвердження духовної основи української цивілізації [Матеріали Міжнародної науково-практичної конференції, 21-23 жовтня 2010р., м. Ужгород]. – Ч.1 [Електронний ресурс]. – Режим доступу: http://eprints.zu.edu.ua/id/eprint/5375

7. Немов Р. С. Основы психологического консультирования: Учеб. для студ. педвузов. – М.: Гуманит. изд. центр ВЛАДОС, 1999. C. 7.

8. Павловский А. Кейс-менеджмент. О социальной работе из первых рук / Арсений Павловский, Саша Павловская [Електронний ресурс]. – Режим доступу: 15.03.2014 . – Загол. з екрану. – Мова рос.

9. Barker R. The social work dictionary / R. Barker. – [5th edition]. – Washington, DC : NAWS Press, 2003. – 493 p
10. Innovative Models and Best Practices in Case Management and Care Coordination. – Research and training center of community living, University of Minnesota, 2008. – Vol. 19, no. 1. – 32 p. 
11. Standarts for social work case management / NAWS, 2013. – 62 p. 
12. Stokes J. Effectiveness of Case Management for ‘At Risk’ Patients in Primary Care: A Systematic Review and Meta-Analysis / J. Stokes, M. Panagioti, R. Alam // PLoS One. – 2015. – Vol. 10. – P. 15–30
13. Vanterplasschen W. Effectiveness of Case Management for Substance-Abusing Populations / W. Vanterplasschen, J. Wolf, R. Rapp, E. Broekart // Journal Psychoactive Drugs. – 2007. – Vol. 39 (1). – P. 81–95

