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ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА РАБОТЫ

Актуальность исследования. На современном этапе педагогическая психология решает одну из важных задач изучения психологических закономерностей обучения взрослых (И.А.Зимняя, А.И.Подольский, Л.А.Петровская, Т.А.Василькова, С.Х.Сандреева). Наряду с традиционными подходами к обучению взрослых (А.И.Подольский, С.Л.Рубинштейн, А.Н.Леонтьев) предлагаются андрагогические принципы обучения взрослых (С.И.Змеёв, А.А.Вербицкий, Н.В.Кудрявая и др.). Последнее время уделяется отдельное внимание одному из субъектов учебной деятельности – личности педагога – в аспекте поддержания его психического здоровья (Н.А.Подымов, В.В.Лукьянов). Сегодня профессиональная подготовка педагогов не учитывает высокий риск развития у этой группы специалистов профессионального стресса, приводящего в дальнейшем к их эмоциональному выгоранию и профессиональной деформации. Возникает необходимость обучения педагогов саногенному поведению, которое рассматривается как способ активности специалиста по сохранению собственного здоровья (В.С.Ротенберг, Н.Р.Григорьев, В.В.Лукьянов). В настоящее время известны следующие модели обучения взрослых обучающихся саногенному поведению: 1) модель профессионального обучения и переобучения (В.Т.Кривошеев, С.А.Константинов, Е.И.Яцута-Баронская и др.); 2) психологический тренинг как модель обучения, основанная на активных методах групповой работы (И.В.Вачков, О.П.Горбушина и др.); 3) модель восстановительного обучения, основанная на принципе деятельностного опосредования (Л.С.Цветкова, А.В.Запорожец, А.Р.Лурия); 4) модель обучения по форме школы здоровья (Е.А.Мастерова, А.Г.Обрезан, Е.В.Суркова и др.). Из существующих моделей обучения взрослых модель профессионального обучения и переобучения не предусматривает усвоение саногенного поведения специалистами коммуникативных профессий.  В обучении взрослых саногенному поведению большой опыт накоплен школами здоровья. Усвоение саногенного поведения по данной модели обучения достигается благодаря изменению индивидуального образа жизни обучающихся. Из перечисленных выше моделей обучение по форме школы здоровья является единственной медицинской моделью, другие – являются психологическими моделями. Этот факт определяет и некоторые трудности традиционных школ здоровья: реальный учебный процесс в этих школах сопровождается, как правило, психологическим дискомфортом обучающихся, фрустрацией, переживанием ими страха, протестным поведением. Психологические трудности, с которыми сталкивается реальное обучение взрослых по модели школы здоровья, не позволяет на её основе строить профессиональное обучение педагогов и требует создания интегративной модели профессионального обучения специалистов коммуникативных профессий саногенному поведению. Реализация такого обучения возможна совмещением двух обучающих моделей, модели профессионального обучения и переобучения и модели школы здоровья, наполнением интегративной модели обучения психологическим содержанием известных психологической науке моделей обучения взрослых и выявлением психологических особенностей обучения взрослых саногенному поведению. Таким образом, тема данного диссертационного исследования «Психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению» является актуальной темой для педагогической психологии.

Целью исследования  являлось выявление психологических особенностей обучения взрослых саногенному поведению. 

В ходе исследования были поставлены следующие задачи:

1) систематизировать подходы и принципы к обучению взрослых; 

2) определить сущность, структуру и критерии саногенного поведения;

3) выявить психологическое содержание моделей обучения взрослых саногенному поведению;
4) разработать и описать интегративную модель обучения взрослых саногенному поведению;

5) определить психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению.

Объект исследования: процесс обучения взрослых саногенному поведению.

Предмет исследования: психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению.

В качестве основной гипотезы было выдвинуто предположение о том, что психологическими особенностями обучения взрослых саногенному поведению являются: учёт мотивационной готовности к обучению в условиях изменения индивидуального образа жизни, снижение уровня тревожности в ситуации обучения, саногенное содержание обучения, формирование позитивного отношения к своему здоровью и саногенным навыкам как ресурсу личностного развития, связь содержания обучения с повседневной жизнью и опытом обучающихся, построение субъект-субъектных отношений и диалогического взаимодействия, наличие психологической поддержки со стороны социального окружения. 

Эмпирическая гипотеза состояла в предположении о том, что  обучение взрослых саногенному поведению по интегративной модели приводит к положительной качественной и количественной динамике компонентов саногенного поведения и образованию качественно новых структурных связей между ними.
Методологическая основа исследования. В трактовке понятия «обучение», понимания связи обучения с развитием личности мы исходим из методологии деятельностной теории учения (С.Л.Рубинштейн, П.Я.Гальперин, Д.Б.Эльконин, В.В.Давыдов, В.И.Панов, А.И.Подольский). Содержание понятия «саногенное поведение» строится на теории саногенного мышления и теории саногенной рефлексии (Ю.М.Орлов, Н.Д.Творогова, Т.Н.Васильева, С.Н.Морозюк, С.Ф.Марчукова, Н.В.Павлюченкова и др.).  Теория обучения взрослых основывается на онтологическом подходе (Б.Ф.Ломов, С.Л.Рубинштейн, В.И.Слободчиков и др.), специфике социализации взрослых (А.С.Чернышев, Л.А.Петровская) и андрагогических  принципах обучения (С.И.Змеёв, А.А.Вербицкий, Н.В.Кудрявая и др.), психотехнологиях формирования саногенного поведения (В.С.Ротенберг, Н.Р.Григорьев, В.В.Лукьянов).

Методы исследования. В работе использовался комплекс методов: теоретический анализ научных источников по проблематике, включённое наблюдение, беседа, анкетирование, контент-анализ, проективный метод и метод экспертных оценок, психодиагностические методы и методы статистической обработки (компьютерный анализ данных SPSS v.12). С целью диагностики критериев саногенного поведения были отобраны методики: опросник оценки уровня удовлетворённости качеством жизни в адаптации Н.Е.Водопьяновой, опросник мотивации на успех и боязни неудачи (МУН) А.А.Реана, опросник самоактуализации личности А.В.Лазукина в адаптации Н.Ф.Калина, шкалы самооценки ситуативной и личностной тревожности Ч.Д.Спилбергера в адаптации Ю.Л.Ханина, Шкала дифференциальных эмоций К.Изарда, авторская анкета для выявления психологических аспектов следования саногенному поведению.

Достоверность и обоснованность результатов исследования обеспечивались исходными теоретико-методологическими позициями; применением комплекса методов исследования, отвечающих его цели и задачам; репрезентативностью выборки испытуемых; содержательным анализом результатов; использованием адекватных методов статистического анализа данных.

Этапы и организация исследования: Исследование проводилось в два этапа. Каждый этап имел свои цель, задачи, методы исследования и выборку испытуемых, проводился на разных исследовательских базах. 

Исследование осуществлялось в период с 2009 по 2010 год. Первый этап исследования (эмпирический) проводился в Центре «Обновление» Ассоциации «Здоровье, образование, культура» (г. Москва, 2009 год). Второй этап исследования (экспериментальный) проводился на базе Центра профессиональной подготовки кадров и последипломного образования Департамента здравоохранения г. Москвы (2010 год). 

Выборку эмпирического этапа исследования составили учителя и воспитатели государственных общеобразовательных учреждений, размер выборки – 62 человека. Выборка экспериментального этапа исследования состояла из педагогов (андрагогов) системы дополнительного профессионального образования размером 137 человек.

Научная новизна исследования состоит в том, что в работе:
1. Систематизированы теоретические подходы к обучению взрослых  (деятельностный, личностно-деятельностный и онтологический), раскрывающие цели и содержание  обучения взрослых, способствующие преобразованию и развитию их личности;

2. Определена сущность понятия «саногенное поведение» в контексте  действий субъекта саноцентристской направленности, реализуемых при наличии необходимых личностных ресурсов для обретения более высокого качества жизни и социальных контактов;
3. Выявлена структура саногенного поведения, включающая рефлексивный, ориентировочно-операциональный, регуляторный и содержательный компоненты, отражающая личностностные характеристики субъекта по обеспечению качества жизни; 
4. Выделены критерии саногенного поведения, отражающие уровни активности и мотивации обучающихся к обучению,  эмоциональные переживания,  позитивные  представления о своём здоровье, удовлетворённость полученными саногенными знаниями и умениями, высоким качеством жизни.
5. Выявлены принципы обучения взрослых саногенному поведению, включающие необходимость развития личности обучающегося, его активность и мотивационную готовность к обучению, диалог и позитивный настрой во взаимоотношениях между обучающим и обучающимися, связь обучения с повседневной жизнью обучающихся, учёт индивидуально-личностных свойств и опору на опыт обучающихся, психологическую поддержку личности обучающегося;

6. Научно обоснована интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению, включающая свободный выбор обучающимися линии своего развития, целеполагание в значимых сферах жизни, активность и развитие личности, мотивацию к обучению, организацию деятельности обучающегося, применение саногенных навыков в повседневной жизни, психологическую поддержку личности со стороны социального окружения, учёт индивидуально-личностных свойств, адаптированный и актуальный информационный материал, содержание обучение, объединяющее профессиональные и саногенные навыки, партнёрские отношения, диалог, психологический комфорт, оценку эффективности обучения.

7. Выявлены психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению, характеризующиеся мотивационной готовностью к обучению в условиях изменения индивидуального образа жизни, снижением уровня тревожности в ситуации обучения, саногенным содержанием обучения, формированием позитивного отношения к своему здоровью и саногенным навыкам как ресурсу личностного развития, связью содержания обучения с повседневной жизнью и опытом обучающихся, построением субъект-субъектных отношений и диалогического взаимодействия, наличием психологической поддержки со стороны социального окружения

Теоретическая значимость диссертационного исследования заключается в том, что систематизированы представления о деятельностном, личностно-деятельностном и онтологическом подходах к обучению взрослых саногенному поведению. В работе уточнены психологические принципы обучения взрослых, систематизированы модели обучения взрослых, уточнено понятие саногенное поведение и определены его структурные компоненты, охарактеризована интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению, определены психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению. Исследование вносит вклад в раздел педагогической психологии, связанный с психологией обучения взрослых.

Практическая значимость исследования заключается в том, что знание психологических особенностей обучения взрослых используется при организации обучения взрослых саногенному поведению. Внедрение результатов исследования позволяет психологам, педагогам (андрагогам) повысить результативность обучения и переобучения взрослых. 

Практическая значимость работы состоит в возможности использования интегративной модели обучения взрослых саногенному поведению, учитывающей психологические особенности обучения взрослых с позиции онтологического подхода. 

Результаты исследования используются при обучении студентов психологических и педагогических факультетов по дисциплинам «Педагогическая психология», «Специальная педагогика», «Педагогика в медицине», «Адрагогика».


Положения, выносимые на защиту:

1. Саногенное поведение является совокупностью действий субъекта саноцентристской направленности, реализуемых им при наличии необходимых личностных ресурсов для обретения более высокого качества жизни и социальных контактов. Саногенное поведение включает рефлексивный, ориентировочно-операциональный, регуляторный и содержательный структурные компоненты. Критериями саногенного поведения личности являются её высокая активность, положительные эмоциональные переживания, мотивация на успех, личностное развитие, навыки саногенного поведения, конструктивные представления личности о своём здоровье, высокое качество её жизни, наличие психологической поддержки личности обучающегося со стороны социального окружения.
2. Интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению включает: свободный выбор обучающимися линии своего развития, целеполагание в значимых сферах жизни, активность и развитие личности, мотивацию к обучению, организацию деятельности обучающегося, применение саногенных навыков в повседневной жизни, психологическую поддержку личности со стороны социального окружения, учёт индивидуально-личностных свойств, адаптированный и актуальный информационный материал, интеграцию  профессиональных и саногенных навыков, партнёрские отношения, диалог, психологический комфорт, оценку эффективности обучения.

3. Экспериментально выявлено, что в группе обучающихся по традиционной модели значимые корреляционные связи отмечаются между содержательным и регуляторным компонентами, содержательным и рефлексивным компонентами,  и не претерпевают существенных изменений на протяжении всего процесса обучения. Связи между уровнем качества жизни, тревожностью и готовностью к изменению образа жизни не изменяются при обучении по традиционной модели. В группе обучавшихся по интегративной модели значимые корреляционные связи, существующие в начале обучения между рефлексивным и содержательным компонентами, в конце обучения образуются между всеми структурными компонентами саногенного поведения, придавая ему целостность. Обучение по интегративной модели способствует формированию устойчивых связей между уровнем тревожности, готовностью к изменению образа жизни, саногенными навыками поведения и качеством жизни. 
4. В исследовании доказано, что обучение взрослых саногенному поведению по интегративной модели приводит к развитию личности обучающихся, повышению их активности, росту готовности к изменению индивидуального образа жизни, снижению тревожности, формированию конструктивных представлений о своём здоровье, усвоению саногенных знаний и навыков, повышению качества жизни,   высокой мотивации  обучения.

Апробация и внедрение результатов исследования. Результаты диссертации положены в разработку методических рекомендаций «Обучение взрослых саногенному поведению» и отражены в пяти публикациях автора.

Материалы диссертационного исследования вошли в основу циклов занятий по обучению саногенному поведению педагогов и воспитателей (ГОУ ДОУ №763, г. Москва, 2010 г.), родителей (АНО Ассоциация «Здоровье, образование, культура», г. Москва, 2009-2010 гг.), учителей (НОУ Центр поддержки образовательных  программ «Открытие», г. Москва, 2010 г.), внедрены в учебный процесс АНО ВПО Московской открытой социальной академии и Центра «Обновление».

Диссертационная работа была апробирована на: 1) заседании кафедры общей психологии Московской открытой социальной академии (АНО ВПО МОСА, г. Москва), 2) научно-практической конференции «Особенности познавательной мотивации дошкольников и младших школьников» (ГОУ СОШ № 475 г. Москва), 3) круглом столе для учителей иностранных языков (Научно-методический центр ЮВАО, ГОУ СОШ №1147, г. Москва), 4) круглом столе для учителей информатики и ИКТ начальных классов (Научно-методический центр ЮВАО, ГОУ СОШ №462, г. Москва).

Структура диссертации: Диссертационная работа состоит из введения, двух глав, заключения, библиографии (250 источников, 17 из них – на иностранных языках) и трёх приложений. Работа содержит 2 таблицы и 8 рисунков. Общий объём диссертации составляет 162 страницы.
ОСНОВНОЕ  СОДЕРЖАНИЕ  РАБОТЫ


В первой главе «Обучение взрослых саногенному поведению: основные направления исследования в психологии» даётся теоретический анализ основных подходов к обучению взрослых», рассматриваются принципы обучения взрослых, определяется сущность и структура понятия саногенное поведение, описываются модели обучения и переобучения взрослых саногенному поведению.

Термин «подход к обучению» в прикладном аспекте раскрывается как глобальная и системная организация и самоорганизация образовательного процесса, включающая все его компоненты и субъектов педагогического взаимодействия: обучающего и обучающегося (И.А.Зимняя). 

Рассматриваются основные психологические подходы к обучению взрослых – деятельностный, личностно-деятельностный и онтологический. 

Осуществление взрослыми обучающимися учебной деятельности  на основе деятельностного подхода связывают с усвоением ими знаний, умений, навыков (А.И.Подольский, Н.Ф.Талызина, Д.Б.Эльконин, С.Л.Рубинштейн, В.В.Давыдов, И.И.Ильясов, А.Н.Леонтьев), обеспечением им условий для формирования новых действий и понятий с заданными свойствами (П.Я.Гальперин, Е.Л.Подшивалова,  Ю.Е.Плотникова). 

 Процесс приобретения субъектом нового содержания и преобразования наличного содержания (информации, знаний, умений, навыков и др.) может быть непроизвольным (А.И.Подольский, И.И.Ильясов, П.Я.Гальперин), специально организованным (А.И.Подольский, Н.Ф.Талызина), рассматриваться как единый процесс передачи и усвоения конкретного содержания (С.Л.Рубинштейн), либо как самостоятельный процесс с целью усвоения (Н.Ф.Талызина). При этом самому процессу усвоения отводят ключевую роль (А.И.Подольский, И.И. Ильясов, В.В. Давыдов, С.Л.Рубинштейн). 

Обучение взрослых обучающихся с позиции рассматриваемого подхода демонстрирует, что оно может осуществляться на основе теории планомерного формирования умственных действий, предложенной П.Я.Гальпериным. Отмечают, что такое обучение даёт качественно иные результаты (А.И.Подольский): 1) учебный процесс значительно сокращается, 2) минимизируется или вовсе исчезает разделение на усвоение знаний и их применение, 3) обучающийся начинает проявлять интерес к процессу и результатам обучения.

Личностно-деятельностный подход к обучению взрослых  
Предполагает положение о том, что в центре обучения личность обучающегося. Реализация подхода со стороны личностной компоненты выражается в соблюдении следующих требований: а) в наличии широкого диапазона разноуровневых заданий, б) в принципе добровольного выбора варианта задания – проявление притязаний, в) в оценке учащимися своей работы – проявление самооценки, г) в предвосхищении педагогической оценки ((И.А.Зимняя, Е.Ю. Кириллова). 

Деятельностная компонента  данного подхода проявляется через субъект-субъектные отношения между обучающим и обучающимся, активность обучающегося, деятельностное опосредствование обучения и др. (И.А.Зимняя ). 
Перспективность онтологического подхода к обучению определяется тем, что современная психология «решает задачу перехода на более высокий уровень анализа – от описания отдельных феноменов психической жизни человека к раскрытию логики его целостного существования» (Н.В.Гришина). 

Для понимания сущности онтологического подхода рассматриваются основные понятия, его описывающие и характеризующие: образ жизни, жизненный стиль, жизненная стратегия, жизненный путь, бытие.

В настоящее время нет устоявшихся соотношений между категориями, описывающих жизнедеятельность личности. Наиболее всеобъемлющими представляются категории «бытие» и «образ жизни». Анализ психологических категорий, описывающих жизнедеятельность личности, позволяет, исходя из планируемого эмпирического исследования и специфики обучающихся (выборки испытуемых), остановиться на категории «индивидуальный образ жизни», интерпретируемом как «поведение» (Д.И.Гвоздева) и понимаемом как совокупность моделей и стилей поведения, поступков и действий. Данная категория конкретизируется в характеристике «активность-пассивность». 

В диссертации обозначена совокупность сфер образа жизни. Из жизненных сфер, определяемых различными авторами (В.Д.Менделевич, Н.Пезешкиан, Б.Н.Чумаков и др.), для исследовательской деятельности берутся четыре сферы, упоминаемые большинством исследователей, исходя из их полярности и парной комплементарности. Отобраны следующие сферы, составляющие индивидуальный образ жизни обучающегося: работа/учёба, семья/друзья, тело/здоровье, хобби/досуг. 

С позиций онтологического подхода выделены главные психологические условия обучения взрослых: собственный выбор личностью линий и возможностей своего развития, наличие у личности структуры жизненных целей, поддержка её бытия.

Далее даётся характеристика процесса обучения взрослых. Помимо возраста, с увеличением которого психические ресурсы личности обучающегося снижаются (С.Х.Сандреева), к проблемам взрослого обучающегося также относят степень его мотивации к обучению, образовательный уровень, которые могут быть недостаточными. Проблемы при обучении могут вытекать и из негативного опыта обучающегося, связанного как с работой, так и предыдущим обучением. Прежний негативный опыт работы и обучения неблагоприятным образом начинает сказываться на новой ситуации обучения (Т.А.Василькова). 

Выделяют следующие условия личностного включения взрослого в образовательную деятельность (А.А.Вербицкий): 1) обеспечение в ходе обучения общекультурного и профессионального развития личности обучающегося в процессе усвоения им необходимого содержания; 2) наличие у обучающегося профессиональных и познавательных мотивов: заинтересованность в знаниях и способах практического действия, положительное эмоциональное отношение к занятиям, стремление к успешному обучению и др.; 3) доминанта познавательных мотивов в структуре мотивации; 4) реализация принципа проблемности в содержании обучения и процессе его развёртывания в разнообразных формах совместной деятельности и диалогического общения субъектов образовательного процесса; 5) познавательная компетентность взрослого, т.е. его умение проявлять активность в образовательном процессе; 6) осознание взрослым места и роли новых знаний, умений, навыков, опыта творческой деятельности и опыта социальных отношений в контексте выполняемой или впервые осваиваемой деятельности; 7) уровень культуры взрослого, качество его жизненного опыта и контекст его жизнедеятельности.

В обучении взрослых выделяют несколько принципов организации педагогического процесса (Н.В.Кудрявая): 1) принцип диалогизации отражает идею равноправного сотрудничества при взаимодействии педагога и обучающегося; 2) принцип проблематизации раскрывает творческий характер профильной подготовки обучающегося; 3) принцип персонализации предусматривает актуализацию личного опыта и учёт устремлений, действий и поступков обучающегося; 4) принцип индивидуализации предполагает ориентированность обучения на индивидуальные возможности обучающегося; 5) принцип деонтологической направленности подготовки подчёркивает значимость нравственного воспитания обучающегося.

В позициях различных авторов относительно проблематики обучения взрослых прослеживаются общие требования к педагогическому общению, которые составляют его психологические особенности. Среди психологических особенностей педагогического общения выделяют его субъект-субъектную основу, диалог, мажорный тон во взаимоотношениях обучающего и обучающихся, такие качества обучающего, как  умение сопереживать, сочувствовать, проявлять чувство сопричастности, доброжелательность, восприятие и отношение к личности обучающегося, как к высшей ценности, способность к децентрации, уважение мнения обучающегося (Н.В.Кудрявая, А.А.Бодалёв, Ж.М.Глозман). 

К психологическими механизмами обучения взрослых относят: 1) их мотивационную готовность к обучению, 2) конфиденциальный характер обучения, 3) положительную реакцию педагога на действия обучающегося, 4) поощрение педагогом «учения с целью», 5) постоянную поддержку личного мнения обучающегося о самом себе (Т.А.Василькова).
В диссертации дан анализ понятия саногенное поведение (Ю.М.Орлов, Н.Д.Творогова, Т.Н.Васильева, С.Н.Морозюк, С.Ф.Марчукова, Н.В.Павлюченкова). В результате анализа выявлена структура саногенного поведения, которая включает регуляторный, ориентировочно-операциональный, рефлексивный и содержательный компоненты. 

Рефлексивный компонент саногенного поведения включает понимание личностью качества собственных функциональных и психических состояний в каждый момент своей жизнедеятельности, объективных трудностей, личностных возможностей и ограничений (фиксаций). Этот компонент определяет уровень сознательной регуляции и произвольности поведения.

К ориентировочно-операциональному компоненту мы относим сложившуюся у личности картину мира, включая направленность мышления, качество восприятия и представлений личности о мире и о себе, также, её наличный опыт – знания, умения, навыки, привычки и т.п. В соответствии с ориентировочно-операциональным компонентом своего поведения личность корректирует само поведение и имеет возможность (личностные ресурсы, необходимый поведенческий «арсенал») осуществлять эту коррекцию. 

Регуляторный компонент саногенного поведения составляют мотивация и ценности личности, её жизненные смыслы, эмоциональные переживания включённости. Данный компонент побуждает личность осуществлять действия в направлении избранной цели.

В содержательный компонент саногенного поведения личности входят параметры, являющиеся результатами завершения поведенческого акта, к которым, как правило, неосознанно стремится личность: удовлетворённость качеством и условиями жизни, удовлетворённость объёмом и качеством социальных связей и проч.
Критериями саногенного поведения личности, таким образом, являются её активность, эмоциональные переживания (включённости), мотивация, представления личности, знания-умения-навыки, личностное развитие, качество её жизни, социальная поддержка. Показатели усвоения саногенного поведения имеют уровневую и качественную характеристику. Для критериев «активность», «личностное развитие», «качество жизни», «социальная поддержка» показателями усвоения саногенного поведения можно рассматривать их положительную динамику (рост), для критериев «эмоциональные переживания», «мотивация», «представления личности», «знания-умения-навыки» – их качественные показатели. При этом, показателями усвоения саногенного поведения по четырём последним критериям являются положительные (радость, интерес и др.) эмоциональные переживания, мотивация на успех, конструктивные и позитивные представления, удовлетворение содержанием обучения.

В настоящее время можно выделить несколько моделей обучения и переобучения взрослых обучающихся: 1) модель профессионального обучения и переобучения (О.Б.Рудюк, В.Т.Кривошеев, С.А.Константинов, Е.И.Яцута-Баронская и др.), 2) психологический тренинг как модель обучения, основанная на активных методах групповой работы (Ю.В.Тюшев, Л.Н.Шепелева, О.П.Горбушина, И.В.Вачков и др.), 3) модель восстановительного обучения, основанная на принципе деятельностного опосредования (Л.С.Цветкова, А.В.Запорожец, А.Р.Лурия, А.Н.Леонтьев и др.), и 4) модель обучения по форме школы здоровья (Е.В.Суркова, М.В.Богомолов, И.И.Дедов, А.Г.Обрезан, Е.А.Мастерова и др.).
Указанные модели обучения различаются по роли учебного процесса в совокупной работе с конкретной целевой аудиторией, самой аудиторией обучающихся, целями обучения и пр.

Обучение по рассматриваемым моделям предполагает наличие соответствующего программно-методического обеспечения, создание необходимых условий для реализации учебного процесса, учёт индивидуально-личностных и социально-демографических особенностей обучающихся при комплектовании групп и обучении, участие квалифицированных преподавателей и др. 

Сравнительный анализ рассматриваемых моделей обучения и переобучения демонстрирует, что каждая из них выделяет в обучении взрослых свои главные элементы (условия, методы, формы, организация и пр.), на которых оно строится. В своей совокупности эти элементы следующие: наличие адаптированных программ обучения, информационное и методическое обеспечение, наличие квалифицированной обучающей команды и оборудованного помещения, индивидуально-групповая форма организации, сочетание аудиторных занятий с самостоятельной работой обучающихся, использование активных методов обучения, организация деятельности обучающихся и управление ею, построение субъект-субъектных отношений и диалогическое взаимодействие, учёт индивидуально-личностных свойств каждого обучающегося, активность личности обучающегося и его готовность к изменениям, психологический комфорт участников образовательного процесса, личностное развитие обучающегося и совершенствование его коммуникативных умений, психологическая поддержка обучающегося, личность обучающего и его внешний вид, оценка эффективности учебного процесса.

Во второй главе «Изучение психологических особенностей обучения взрослых саногенному поведению» описываются организация и методы исследования, интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению (на примере педагогов системы дополнительного профессионального образования), приводятся результаты исследования. 

Исследование проводилось в два этапа. Целью эмпирического исследования (1 этап) была апробация интегративной модели обучения взрослых саногенному поведению. В ходе первого этапа исследования решались задачи 1) выявления саногенного содержания обучения взрослых и 2) определения критериев эффективности педагогического общения при обучении взрослых саногенному поведению. Выборку обследуемых составили учителя и воспитатели государственных общеобразовательных учреждений (всего – 62 человека). Методами исследования были включённое наблюдение и беседа. Целью экспериментального исследования (2 этап) стало выявление психологических особенностей обучения взрослых саногенному поведению. На втором этапе исследования были поставлены задачи: 1) провести обучение взрослых саногенному поведению по интегративной модели, 2) выявить психологические особенности обучения взрослых саногенному поведению. Выборку составили педагоги системы дополнительного профессионального образования (всего – 137 человек). На этапе экспериментального исследования использовался комплекс методов: включённое наблюдение, беседа, анкетирование, контент-анализ, проективный метод, метод экспертных оценок, психодиагностические методы.

Интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению (рис. 1) разработана на основе онтологического подхода, который способствует активности обучающегося по преобразованию своего образа жизни. Онтологическое основание модели реализуется возможностью обучающегося свободно выбирать линии своего развития, иметь цели в значимых для него сферах жизни, наличием поддержки личности обучающегося со стороны социального окружения.

Организационным основанием интегративной модели служит модель профессионального обучения и переобучения. Традиционное содержание обучения по профессиональной модели, профессиональные навыки, при обучении по интегративной модели дополняется новым содержанием – саногенными навыками (самомассаж, мышечная релаксация, дыхательная гимнастика и др.), служащими цели профилактики развития у педагогов (андрагогов) профессионального стресса. Усвоение саногенного поведения достигается технологией изменения индивидуального образа жизни (ИОЖ), заимствованной из модели обучения по форме школы здоровья.  Технология изменения ИОЖ заключается в психологическом содержании данной модели – применении обучающимися саногенных умений в повседневной жизни с момента изучения этих умений и возможности их коррекции педагогом в ходе обучения.
Психологическим содержанием интегративной модели является также необходимость учёта индивидуально-личностных свойств взрослых обучающихся и обеспечения развития их личности (модель профессионального обучения и переобучения).
Интегративная модель обучения дополнена содержанием обучения по модели психологического тренинга и модели восстановительного обучения. Это: специально отобранный информационный материал, соответствующий требованиям актуальности и адаптированности для конкретной целевой группы обучающихся, активность обучающихся, мотивация к обучению, партнёрские отношения между педагогом и обучающимися, преимущественно диалогический метод обучения, организация деятельности обучающегося, психологический комфорт, оценка эффективности обучения.

Психолого-педагогическое воздействие на личность обучающегося при обучении по интегративной модели осуществляется на двух основных уровнях: на уровне его эмоциональной и на уровне его когнитивной сфер. Эмоциональный уровень воздействия раскрывается через позитивный эмоциональный фон в ходе учебного процесса, опыт переживания стенических эмоций, эмоциональное заражение позитивными переживаниями. В работе с эмоциональной сферой обучающихся отдельное внимание уделяется формированию у них позитивного эмоционального отношения к рекомендуемому поведению. Решение этой задачи достигается: а) предоставлением свободы обучающимся следовать/ не следовать конкретному поведению с информированием их о последствиях собственного выбора; б) доброжелательной обстановкой в группе; в) целенаправленной работой по изменению эмоционального отношения к значимому для обучающихся поведению. Позитивные эмоции, связанные с личностью педагога и процессом обучения в целом, помогают обучающимся легче принять рекомендации и следовать новому поведению. Когнитивный уровень воздействия осуществляется путём постановки и обсуждения проблемных ситуаций, построения совместно с обучающимися конструктивных мысленных образов (обучение саногенному мышлению). 

Важными при обучении по интегративной модели являются стратегии взаимодействия, выстраиваемые педагогом с обучающимися. Они строятся исключительно на субъект-субъектных отношениях, которые предполагают разделение ответственности между педагогом (обучающим) и обучающимися. 

Основными мотивирующими принципами построения обучения являются следующие положения: 1) обучение основывается на личном опыте обучающегося; 2) в процессе обучения достигается расширение жизненных целей обучающегося; 3)  предоставление обучающемуся права свободного выбора следовать/ не следовать рекомендуемому поведению с информированием о последствиях собственного выбора; 4) актуальное для обучающегося содержание обучения; 5) возможность использовать получаемые знания и умения в повседневной жизни.

Онтологическое основание обучающей модели требует сочетания аудиторных занятий с самостоятельной работой обучающихся, благодаря которой они получают возможность в практике их повседневной жизни апробировать и применить усваиваемые саногенные знания и умения. При обучении акцент делается на четырёх основных сферах жизни человека, в которых может проявить себя обучающийся: работа/ деятельность, семья/ друзья, тело/ здоровье, хобби/ досуг.

Результат обучения по интегративной модели, т.е. степень усвоения саногенного поведения, всегда индивидуален и связан с индивидуально-личностными свойствами каждого обучающегося. Оценка результативности учебного процесса является обязательной и осуществляется в отношении каждого обучающегося в отдельности. Важным становится не усреднённый по группе результат обучения, а индивидуальные достижения каждого обучающегося. Это связано с изначально неравными «стартовыми» условиями обучающихся: они отличаются по своему опыту общежитейскому и опыту обучения, своими способностями и потенциальными возможностями, другими личностными и социальными особенностями.

Основными психологическими механизмами обучения взрослых по интегративной модели мы рассматриваем: 1) принятие свободного выбора обучающихся, предложение, но не навязывание, им знаний, умений личностных качеств и возможностей; 2) постановка обучающимися цели в значимой для них сфере жизни в соответствии с требованиями, предъявляемыми к формулированию цели; 3) переживание обучающимися психологического комфорта в ходе учебного процесса, целенаправленная работа по формированию позитивного эмоционального отношения обучающихся к рекомендуемым формам саногенного поведения; 4) развитие личности обучающихся, результатом которого становится увеличение ресурсов их личности (снижение тревожности до адаптивного уровня, повышение активности, осознание собственных потребностей и пр.), необходимых для изменения индивидуального образа жизни в направлении здоровья; 5) организация психологической поддержки обучающимся со стороны группы, в которой они обучаются).

Интегративная модель обучения взрослых саногенному поведению   включает: свободный выбор обучающимися линии своего развития, целеполагание в значимых сферах жизни, активность и развитие личности, мотивацию к обучению, организацию деятельности обучающегося, применение саногенных навыков в повседневной жизни, психологическую поддержку личности со стороны социального окружения, учёт индивидуально-личностных свойств, адаптированный и актуальный информационный материал, расширенное содержание обучение, объединяющее профессиональные и саногенные навыки, партнёрские отношения, диалог, психологический комфорт, оценку эффективности обучения.

Интегративная модель обучения реализуется через авторскую методику обучения взрослых саногенному поведению, описание которой также даётся во второй главе. 

В результате первого (эмпирического) этапа исследования были выделены признаки, на которые мы опирались при обучении взрослых, – критерии эффективности педагогического общения: 1) эмоциональная включенность слушателей (обучающихся) в учебный процесс; 2) активность слушателей во время занятий; 3) мотивация слушателей к обучению; 4) уровень взаимодействия между членами группы; 5) уровень взаимодействия между педагогом и группой в целом;6) эмоциональный фон в ходе занятия.

Были сформулированы требования, которым должен соответствовать информационный материал: темы для обсуждения должны быть актуальны для данной группы обучающихся, а предоставляемая  информация – адаптирована в соответствии с образовательным и культурным уровнем её участников.
Результаты, полученные в ходе второго (экспериментального) этапа  исследования, приведены в соответствии со структурными компонентами саногенного поведения. 

Рефлексивный компонент. Оценка уровня зрелости личности обучающихся по традиционной и интегративной (далее, экспериментальной) моделям на начало эксперимента демонстрирует, что усредненные показатели самоактуализации для двух групп обследуемых по шкалам «аутосимпатия», «контактность», «самопонимание», «потребность в познании» находятся в области средних значений, с наименьшими уровнями для «аутосимпатии».  Значимых различий по указанным показателям между группами обследуемых не обнаружено. 

При исследовании динамики эмоций (радость, удивление, интерес, гнев, страх, презрение, отвращение, печаль, стыд, вина), переживаемых обследуемыми различных групп в ходе эксперимента, было установлено, что изменения, достигающие первого порога достоверности, обнаружены только в отношении эмоции «стыда» в группе обучавшихся по экспериментальной модели – в этой группе переживание эмоции «стыда» достоверно снижается с 48 % в начале обучения до 24 % в конце обучения (р≤0,05).

Изменения показателей тревожности двух групп обследуемых в ходе эксперимента свидетельствуют о том, что в группе обучавшихся по экспериментальной модели после эксперимента отмечается достоверное снижение уровня выраженности ситуативной тревожности (р≤0,01) – её средний показатель переходит из области высоких значений в область умеренных (45,27±9,19 балла и 40,54±9,15 балла, до и после эксперимента, соответственно; величины даны в виде M±m). В группе обучавшихся по традиционной модели достоверных сдвигов в ходе эксперимента по указанному показателю не обнаружено.

Динамика рефлексивного компонента саногенного поведения при обучении по экспериментальной модели демонстрирует улучшение качества эмоциональных переживаний обучающихся и их личностное развитие. 

Регуляторный компонент. Анализ направленности мотивации, определяемой у обследуемых в каждой из двух групп в начале эксперимента, указывает, что их мотивационный полюс направлен, в основном, на успех. Значимых различий между группами по этому признаку не обнаружено.

Средние значения готовности к изменению образа жизни до и после эксперимента по группам обследуемых демонстрирует, что в группе обучавшихся по традиционной модели готовность к изменению образа жизни в ходе обучения оставалась без изменений. В группе обучавшихся по экспериментальной модели достоверно чаще готовность к изменению образа жизни повышалась (р≤0,05).

Экспертная оценка эффективности педагогического общения демонстрирует следующее (рис. 2):
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Модель экспериментального обучения является достоверно предпочтительней модели традиционного обучения по критериям: «Эмоциональная включенность слушателей в процесс обучения» (р≤0,05),  «Активность слушателей во время занятий» (р≤0,01), «Мотивация слушателей к обучению» (р≤0,05). 

Показатели в конце обучения по экспериментальной модели наглядно подчёркивают формирование в структуре саногенного поведения обучавщихся его регуляторного компонента.

Ориентировочно-операциональный компонент. Выявлены значимые различия между группами обучавшихся по традиционной и экспериментальной моделям по признаку «представление о здоровье после эксперимента» (р≤0,01). Значимо чаще обучавшиеся по традиционной модели ассоциируют своё здоровье после эксперимента именно с «проблемой» (р≤0,05), т.е. с фактором, требующим дальнейшей корректировки со стороны педагогов. 

В то же время обучавшиеся по экспериментальной модели ассоциируют своё здоровье после эксперимента с определенным «образом жизни» (р≤0,001), т.е. с таким фактором, который регулируется обучающимися самостоятельно. 

Таким образом,  результатом обучения по экспериментальной модели становится изменение представлений обучающихся о своём здоровье и ассоциация его с определённым «образом жизни», который поддаётся самостоятельной корректировке.

Сравнение целей и результатов обучения, определяемых самими слушателями и полученными в ходе анкетирования для двух обучающих моделей, показывает (рис. 3), что обследуемые, обучавшиеся по экспериментальной модели, в конце обучения («результат») достоверно чаще в сравнении с  началом обучения («цель») отмечают «получение знаний», р≤0,05 (ответ в). Значимые различия между группами, обучавшимися по традиционной модели и экспериментальной модели, обнаружены в конце эксперимента по ответу г) «отработка навыков (р≤0,01). 

То есть, в ориентировочно-операциональном компоненте саногенного поведения обследуемых в конце обучения по экспериментальной модели сформированы конструктивное представление о своём здоровье, саногенные знания и навыки.

Содержательный компонент. В результате исследования уровней индекса качества жизни (ИКЖ) двух групп обследуемых до и после эксперимента было установлено, что в этих группах значимых сдвигов в выраженности данного признака не отмечается. Однако обнаружено достоверно более частое возрастание уровней ИКЖ в группе обучавшихся по экспериментальной модели (р≤0,05). 

Модель экспериментального обучения по оценке экспертов (рис. 2) является достоверно предпочтительней модели традиционного обучения по критерию «Уровень взаимодействия между педагогом и группой в целом» (р≤0,05). Эмоциональный фон в ходе обучения по экспериментальной модели характеризовался всеми экспертами как радостный и позитивный; при обучении по традиционной модели большинство экспертов диагностировали его как напряжённый и  безэмоциональный.

 Сравнение целей и результатов обучения, определяемых самими обследуемыми, демонстрирует (рис. 3), что обучавшиеся по экспериментальной модели, в конце обучения («результат») достоверно чаще в сравнении с  началом обучения («цель») отмечают: а) «получение поддержки от группы», р≤0,01, б) «получение поддержки от педагога», р≤0,01. Значимые различия между группами, обучавшимися по традиционной модели и экспериментальной модели, обнаружены в конце эксперимента по ответам а) «получение поддержки от группы», б) «получение поддержки от педагога», д) «проведение досуга».
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Установлено, что обследуемые, обучавшиеся по экспериментальной модели, значимо чаще, чем обучавшиеся по традиционной модели, указывают на получение поддержки от группы (р≤0,001) и педагога (р≤0,01), на обучение, как форму «проведения досуга» (р≤0,05). Ассоциация обучающимися процесса обучения с формой проведения досуга указывает на психологический комфорт в ходе учебного процесса и удовлетворение от учебной деятельности.

Результаты исследования на конец обучения по экспериментальной модели наглядно демонстрируют, что готовность обучающихся к изменению образа жизни становится существенно выше, качество их жизни растёт, уровень ситуативной тревожности снижается до адаптивных значений, у них формируется конструктивное представление о своём здоровье, выше активность и мотивация к обучению, они усваивают саногенные знания и навыки, получают поддержку со стороны группы и педагогов, удовлетворены учебным процессом в целом. 

Анализ корреляционных связей между компонентами саногенного поведения показывает, что в группе обучавшихся по традиционной модели, значимые корреляции отмечаются между содержательным и регуляторным компонентами, содержательным и рефлексивным компонентами, причём эти связи не претерпевают существенных изменений в ходе эксперимента.
В группе обследуемых, обучавшихся по экспериментальной модели, значимые корреляционные связи между компонентами саногенного поведения на начало обучения существуют только между рефлексивным и содержательным компонентами ( 

Существенно, что к концу обучения появляются достоверные корреляции между рефлексивным, регуляторным, содержательным и ориентировочно-операциональным компонентами саногенного поведения, придавая последнему характеристики целостности и устойчивости. 

Таким образом, экспериментальная модель обучения наиболее эффективно способствует формированию у обучающихся целостной и устойчивой структуры саногенного поведения.

В заключении представлены теоретические и практические результаты исследования, сформулированы основные выводы:
1. Развитие личности обучающихся является главным компонентом эффективного усвоения ими саногенного поведения. Актуальное и адаптированное содержание обучения имеет тесную связь с повседневной жизнью обучающихся. 

2. Актуализация психологического содержания учебного процесса достигается организацией эффективного педагогического общения, результатом которого становятся позитивный эмоциональный фон, эмоциональная включённость и активность обучающихся, психологический комфорт и удовлетворение от учебной деятельности. 

3. Обучение по экспериментальной модели даёт возможность обучающимся получить необходимые знания и навыки, проявить активность, ощутить психологическую поддержку со стороны педагогов и группы. Оно сопровождается личностным развитием, снижением тревожности, положительными эмоциональными переживаниями, формированием конструктивных представлений о своём здоровье, повышением качества жизни и ростом готовности к изменению индивидуального образа жизни, что свидетельствует об усвоении саногенного поведения. 

4. Обучение в рамках экспериментальной модели в конечном итоге способствует положительной динамике и качественной перестройке всех компонентов саногенного поведения обучающихся, способствует образованию структурных связей между его компонентами, придающими ему целостность и устойчивость.
5. Эффективному усвоению взрослыми обучающимися саногенного поведения способствуют такие психологические особенности обучения, как учёт мотивационной готовности к обучению в условиях изменения индивидуального образа жизни, снижение уровня тревожности в ситуации обучения, саногенное содержание обучения, формирование позитивного отношения к своему здоровью и саногенным навыкам как ресурсу личностного развития, связь содержания обучения с повседневной жизнью и опытом обучающихся, построение субъект-субъектных отношений и диалогического взаимодействия, наличие психологической поддержки со стороны социального окружения.

Результаты исследования полностью подтверждают предположения, сформулированные в основной и эмпирической гипотезах.

Основные положения диссертационного исследования отражены в следующих публикациях:

 Публикации в изданиях, включённых в реестр ВАК РФ:
1. Спивак, И.М. Особенности обучения взрослых саногенному поведению [Текст] // Вестник университета (Государственный университет управления). – М.: ГУУ, - № 26.–- 2010.  –  С.. 161 – 165  (0,8 п.л.).
2. Спивак, И.М. Психолого-педагогическая концепция обучения взрослых саногенному поведению [Текст] // Вестник МГОУ. Серия «Психологические науки». – 2011. – № 1. – С. 97-101 (0,3 п.л.).

3. Спивак, И.М. Психологические подходы к обучению взрослых [Текст] // Среднее профессиональное образование. – 2011. – № 2. – С. 56-58 (0,3 п.л.).

Учебно-методические работы:

4. Спивак, И.М. Профессиональное обучение и переобучение саногенному поведению. Методические рекомендации [Текст]. – М.: МОСА, 2009. – 25 с. (1,5 п.л.).

5. Спивак, И.М. Обучение взрослых саногенному поведению. Методические рекомендации [Текст]. – М.: МОСА, 2010. – 32 с. (2,0 п.л.).
6. Спивак, И.М. Профилактика эмоционального выгорания специалиста: Программа курса [Текст]. – М.: МОСА, 2010. – 9 с. (0,6 п.л.).
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* – р≤0,05;  ** – р≤0,01





Рис. 2. Оценки экспертов по критериям эффективности процесса педагогического общения для традиционной и экспериментальной моделей обучения:


	1 – Эмоциональная включённость слушателей в процесс обучения,


	2 – Активность слушателей во время занятий,


	3 – Мотивация слушателей к обучению,


	4 – Уровень взаимодействия между членами группы,


	5 – Уровень взаимодействия между педагогом и группой в целом,


6 – Уровень взаимодействия между педагогом и каждым членом группы в отдельности.
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* – р≤0,05;  ** – р≤0,01





Рис. 3. Сравнение целей и результатов обучения обследуемых, обучавшихся по традиционной и экспериментальной моделям:


а - получение поддержки от группы,		г - отработка навыков,


б - получение поддержки от педагога,		д - проведение досуга,


в - получение знаний,				            е -  другое.
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		1		1		1		1		0		1		1		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		1		1		0		0		0		0		1		1		0

		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		0		1		1		0		0		1		1		1		1

		1		1		1		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0

		1		1		1		0		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		1

		1		1		0		0		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		1		1		1		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0

		1		0		1		1		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		1		0		1		0

		1		1		1		0		0		1		1		1		0		0		1		0		1		1		1		0		1		1		1		1

		1		1		0		1		1		0		1		1		0		0		1		0		1		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		1		0		1		1		0		0		0		1		1		1

		1		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		1		1		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		0		1		0		0		0		0		1		1		1		1		1		1

		1		1										1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		1

		1		1		1		1		1		1		1		0		1		0		1		0		1		1		0		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		1		1		1		1		0		0		1		1		0		0		1		1

		1		0		0		1		0		1		0		1		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0

		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		1		0		1		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0

		1		1		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		0		1		0		0		0		1		0		0		0		0		1		1		0		0

		0		1		0		0		0		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		1

		1		0		0		0		0		0		1		0		1		0		1		1		1		0		0		0		1		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		1		1

		0		1		1		1		0		0		0		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		1		0		1

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		1		0		1		1		1		1
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		1 ж.2		72		высш.		инж-техн		замужем		2002		2				7      7		10   10		5    6		4   8		заболев-е		заболев-е		в		б, в, г		0   2				5  25		5  17		14  13		27  28		16  17		24   27		26   20		14   28		22   28				в/у		в		4    7		3    2		0    4		3   1		0    0		1    0		0    0		0    0		0    4		3   2

		2 м.2		54		высш.		ген.дир-р		женат		2002/03		1				10   10		10   10		5   5		10   10		беда		болезнь		в		в		1   1				30  25		38  40		18  19		25  26		22  25		26   22		23   25		26   29		20   24				в/у		у		7   16		0   4		0    0		0   0		2    0		0    1		2    0		0    0		0    1		1    0

		3 ж.2		64		высш.		ред-пер-к		вдова		2003		1				0		0		0		10   10		болезнь		болезнь		в		в		3   3																								у/у		у		3    4		0    0		0    0		0    0		0    0		0    0		0    0		1    0		0    0		1    0

		4 ж.1		23		н/высш.		студ.		н/замуж.		1992		20-24				8   8		7   7		5   5		8   8		жизнь		жизнь		г		в, г, д		3   1				33   34		25   28		16   26		29   27		29   32		21   27		18   19		23   21		22   28				в/в		в		16   15		4   11		2   5		16   4		2   2		1   0		7   3		0   0		8   7		8   6

		5 ж.2		40		высш.		врач		гр.брак		2005		1				10   8		10   10		5   5		10   10		забол-е		забол-е		в, г		в, г		3   2				36   35		38   36		25   28		39   40		34   35		29  31		36   35		25   26		28   33				у/н		у/у		7   17		5   18		0   0		3   0		0   0		0    0		0   0		0   0		0   0		4   0

		6 ж.2		68		высш.		педагог		вдова		2005		1				9   6		10   8		5   5		8   8		горе		большой труд		в		в		3   3				8  -		22  -		21   -		27   23		15   19		29   32		32   -		31   -		24   20				в/		у/у		5   4		6   15		7   0		7   3		0   0		0   0		0   0		0   0		3   4		14   0

		7 ж.2		59		ср.-спец.		музыкант		замужем		1995		2				10   5		10   10		5   8		10   10		кошмар		проблема		в, г		б, в, г		3   1				9   17		23   23		12   6		31   20		4   1		24   23		29   28		26   25		23   25				в/в		в/у		10   20		7   0		4   0		9    4		1   0		0   0		0   0		2   8		0   0		0   4

		8 м.2		53		высшее		инж-эл.		женат		2004		1				10   3		-2		-1		-4				угнетает		в		б, в		2   2				4   7		15   22		18   11		25   22		4   11		21   23		15   16		24   22		30   21				в/в		в/в		3   4		0   0		2   0		4   7		2   0		0   0		0   0		0   0		0   2		2   3

		9 м.2		60		среднее		столяр		женат		2002		1				8   8		10   10		5   5		10   10		напасть		образ жизни		а, б, в, г		в, г		3   2				15   22		38   32		32   21		32   30		16   18		35   34		19   30		15   22		20   27				у/у		в/в		8   18		13   16		3   0		1   0		0   1		0   0		0   0		0   0		0   0		0   2

		10 м.1		39		высшее		инж-метал		холост		2005		1				10   10		10   10		5   5		8   10		болезнь		образ жизни		в, г		в		2   3				33   34		31    33		20   31		31   34		31   24		28   23		14   26		18   25		21   27				у/у		в/в		19   8		3   4		0   2		4   3		0   1		1   0		0   0		0   0		0   0		0   0

		11 м.1		42		среднее		слесарь		женат		1995		1				4   5		2   5		2   5		3   5		болезнь		болезнь		в, г		в		2   2				21   21		21   23		15   17		20  22		9   18		20   22		19   20		24   22		22   23				в/в		в/в		12   0		10   1		3   0		4   1		1   0		0   0		0   0		0   0		2   0		2   0

		12 м.2		52		высшее		методист		женат		2002		1				10   9		3   2		8   9		4   4		предвечность				б, в, д		б, в		0   0				32   35		34   25		15   12		17   26		19   18		25   20		6   18		32   27		30   23				в/у		в/в		21   3		5   0		0   12		31   12		0    0		5   0		5   7		2   0		3   6		28   17

		13 ж.2		65		высшее		инж.-стр.		замужем		2001		1				5   0		6   10		5   5		5   10		болезнь		болезнь		а, б, в, г		в		м3   м3				9   8		6   16		9   10		20   21		10   20		32   28		20   11		17   20		11   11				в/в		в/в		11   14		0   4		3   0		7   3		0   0		2   0		3   0		0   0		0   3		4   5

		14 ж. 1		37		высшее		инж.-стр.		н/ замуж.		1993		7				5   8		8   10		5   5		8   8		забол.		забол.		в, г		б, в, г		3   3				33   29		34   29		21   25		32   32		25   25		26   26		27   21		21   26		18   23				у/у		в/у		18   18		12   9		1   4		2   1		0   0		2   0		4   1		0   0		0   2		1   2

		15 м.1		40		среднее		инвалид		женат		2004		1				0   10		10   10		0   5		10   6		плохо		плохо		в		в		2   2				34   34		32   33		21   26		32   34		25   23		34   27		34   32		30   26		36   19				в/в		у/у		2   13		0   6		0   15		0   10		0   8		0   4		0   4		0   7		1   4		0   7

		16 ж.1		51		ср.техн.		инвалид		замужем		1964		1				10   7		10   10		10   9		10   10		обр.жизни		болезнь		б, в, г		в		3   3				15   22		19   23		11   12		23   30		18   28		32   28		16   21		13   18		12   10				в/в		в/в		7   18		7   11		0   10		14   5		0   4		0   0		0   0		9   3		5   2		10   6

		17 м.1		57		ср.техн.		повар		женат		1992		2				10   10		10   10		0   5		10   10		проблема		проблема		в		в, г		1   2				9   0		18   0		8   0		13   0		15   0		23   0		14   0		15   0		21   0				в/у		в/у		1   1						1   0

		18 ж.1		51		высшее		инж-прог				1996		1				0   0		10   10		10   10		8   10		недуг		болезнь		в, г		в, г		1   1				16   17		20   14		14   16		30   33		22   21		30   23		18   17		13   15		20   27				у/в		в/в		10   9		7   7		3   5		4   5		0   0		0   0		0   0		0   0		3   6		3   6

		19 ж.2		67		высшее		инж-экон.		вдова		1982						10   5		10   10		10   5		10   10		ог.ж.деят		огр. ОЖ		в,г		б,в см.е		1   3				20   6		34   28		6   5		10   9		14   14		26   25		12   12		22   23		22   14				у/в		в/в

		20 ж.2		56		высшее		инж-химик		вдова		1998		1				5   10		10   10		10   5		5   10		ков-я бол-ь		ков-я бол-ь		в		б, в		3   3				27   26		36   36		22   21		31   26		30   34		31   27		25   24		25   11		22   29				н/у				7   8		5    8		3   3		2   0		3   0		1   0		3   4		0   0		0   0		0   1

		21 ж.2		42		высшее		офис-мен-р		замужем		2005		1				5   5		10   10		5   5		10   10		проходяще		излишества		в, г		в		2   2				25   22		31   26		8   10		28   22		21   18		36   35		21   21		26   20		33   31				в/н		в/в		10   7		2   7		0   1		3   3		1   1		1   1		0   0		1   1		0   0		3   2

		22 ж.2		66		высшее		инж		вдова		2001		2				5   5		10   10		10   6		10   10		б.,к.треб.дисц		ОЖ		в		б		1   0																								у/у		в/в		7   0		0   7		0   1		0   2		0   0		0   0		0   4		0    0		0   0		0   0

		23 ж.2		58		высшее		ком.дир.		замужем		1999		2				10   10		5   5		3   6		5   3				забота		в, г		в		3   3				40   40		40   39		25   30		31   35		19   24		40   39		30   34		33   29		21   36				у/у		у/у		55   20		9   9		2   3		6   0		0   0		0   0		2   0		8    0		0   0		6   0

		24 ж. 1		35		ср-спец		м/сестра		замужем		2006		1				9   9		9   9		5   7		5   6		ОЖ		ОЖ		б, в, г		а,б,в,г,д		2   3				35   36		35   36		35   35		39   39		30   32		33   33		26   38		26   27		31   24				у/у		у/у		18   15		17   6		3   3		0   0		0   0		0   0		0   0		0   0		5   0		0   0

		25 ж.2		59		высшее		преп-ль				2000		1				8   6		8   5		2   7		10   8		жизнь		жизнь		в, г		в, г		3   2				23   25		31   32		18   17		33   31		34   35		36   34		38   38		27   25		26   27						у/у		10   8		8   6		5   4		2   2		0   0		0   0		0   0		0   0		7   4		5   0

		26 ж.1		53		ср-техн		констр-р		замужем		1981		3				10   10		10   10		10   3		3   10		пов-е глюк-ы		болезнь		б, в, г		б, в, г		3   3				25   30		40   36		30   25		40   40		31   23		40   40		26   30		31   30		40   40				н/н		у/у		14   7		14   0		7   0		0   0		0   0		0   0		0   0		7   0		0   0		0   7

		27 ж.2		69		ср-спец		библ-рь		замужем		1997		3				х   9		10   9		9   8		5   7		ОЖ		ОЖ		в		в		3   2				22   24		32   34		28   27		30   30		26   32		35   37		29   26		29   28		40   34				у/у		у/у		11   13		2   5		0   2		0   1		0   0		0   3		0   0		0   0		4   3		0   0

		28 ж.1		48		ср-спец		м/сестра		замужем		1981		4				5   5		5   5		0   1		5   2		забол.		забол-е		в		в		2   2				9   21		10   16		14  16		16   20		6   14		14   16		9   18		12   21		5   17				в/в		в/в		0   3		0   0		0   1		12   13		14   14		12   12		7   10		7   10		0   0		0   13

		29 ж.2		29		ср-спец		оптик		не замужем		2006		1				8   5		7   8		5   5		10   10		болезнь		болезнь		в		б, в		0   2				14   13		22   16		17  19		25   27		14   9		23   23		8   19		21   20		22 18				в/в		в/в		6   0		0   0		0   0		3   0		3   0		1   1		2   0		0   0		1   0		1   0

		30 ж.2		74		высшее		учитель		вдова		1986		1				10   0		10   10		3   5		5   6		забол-е		болезнь		б, в, г		а,б,в,г ЗОЖ		3   2				25   11		18  24		22   24		21   27		11   20		22   22		14   19		20   23		24   28						в/в		3   9		8   7		1   7		5   5		0   0		0   0		0   0		1   1		3   0		4   4

		31 ж.2		67		высшее		экономист		замужем		1998		1				10   7		х   9		х   2		х   10		забол-е		забол-е		б, в		б, в		3   3				35   14		25   20		29   26		36   36		28   19		32   31		31   31		28   27		35   23				в/у		у/в		0   8		2   4		0   0		0   2		0   1		0   0		0   0		2   0		0   3		0   1

		32 ж.1		22		высшее		экономист		замужем		2004		2				2   5		8   9		4   7		9   9		так сложно!		заморочка		в, г		в, г		2   3				16   21		19   21		18   24		29   31		22   25		20   24		16   23		16   20		18   19				в/в		в/в		4   12		20   17		2   3		11   11		0   0		0   0		0   0		3   0		13   19		4   20

				1672

		ж.2		59		ср-спец		админ-р		разведена		2006		1				0   4		10   10		2   2		5   2																		гот-ть		до		после

																7		7				10		10				5		6				4		8								0		2

				52 года												10		10				10		10				5		5				10		10								1		1

																0		0				0		0				0		0				10		10								3		3

																8		8				7		7				5		5				8		8								3		1

																10		8				10		10				5		5				10		10								3		2

																9		6				10		8				5		5				8		8								3		3

																10		5				10		10				5		8				10		10								3		1

																10		3				0		0				0		0				0		0								2		2

																8		8				10		10				5		5				10		10								3		2

																10		10				10		10				5		5				8		10								2		3

																4		5				2		5				2		5				3		5								2		2

																10		9				3		2				8		9				4		4								0		0

																5		0				6		10				5		5				5		10								м3		м3

																5		8				8		10				5		5				8		8								3		3

																0		10				10		10				0		5				10		6								2		2

																10		7				10		10				10		9				10		10								3		3

																10		10				10		10				0		5				10		10								1		2

																0		0				10		10				10		10				8		10								1		1

																10		5				10		10				10		5				10		10								1		3

																5		10				10		10				10		5				5		10								3		3

																5		5				10		10				5		5				10		10								2		2

																5		5				10		10				10		6				10		10								1		0

																10		10				5		5				3		6				5		3								3		3

																9		9				9		9				5		7				5		6								2		3

																8		6				8		5				2		7				10		8								3		2

																10		10				10		10				10		3				3		10								3		3

																0		0				10		9				9		8				5		7								3		2

																5		5				5		5				0		1				5		2								2		2

																8		5				7		8				5		5				10		10								0		2

																10		0				10		10				3		5				5		6								3		2

																10		7				0		0				0		0				0		0								3		3

																2		5				8		9				4		7				9		9								2		3

																0		4				10		10				2		2				5		2								63		63

																223		200				258		262				158		169				233		250						ср.знач		2		2

																7.7		6.9				8.9		9				5.4		5.8				8		8.6





Лист2

		СД														анкета														Мотивац.						САМОАЛ

		пол		возраст		образ-е		профес.		сем.пол.		год п.д.		обуч-е		Изм-я  а)		б)		в)		г)		Трудности		Поддержка		Условия				Успех		Неудача				П.в позн.		С.поним.		А.симп.		Конт-ть

		1 ж.2		72		высш.		инж-техн		замужем		2002		2						огр.чтение		н.-р.патия,кр.давл.		б, в		а		в				тенд.		2				4		6		7		7

		2 м.2		54		высш.		ген.дир-р		женат		2002/03		1								слаб.,ухудш.зр-я		б		а, в		в				успех		1				6		5		6		3

		3 ж.2		64		высш.		ред-пер-к		вдова		2003		1				смерть близ-х						в		в		г				тенд.		2				5		7		6		6

		4 ж.1		23		н/высш.		студ.		н/замуж.		1992		20-24				береж. отнош.						необ. режима		а		б, г				успех		1				4		4		0		2

		5 ж.2		40		высш.		врач		гр.брак		2005		1								ув.веса, сух.кожи/слиз.		б, в		б, в		в, г				успех		1				7		5		13		6

		6 ж.2		68		высш.		педагог		вдова		2005		1												а		в		не выраж.				2				4		5		6		5

		7 ж.2		59		ср.-спец.		музыкант		замужем		1995		2		упадок сил						упадок сил		а, в		а, в		б, в, г				тенд.		2				6		6		6		5

		8 м.2		53		высшее		инж-эл.		женат		2004		1		уволен								а, б, в		а		г				тенд.		2				5		7		6		6

		9 м.2		60		среднее		столяр		женат		2002		1								повышен. утомл-ти		а, б		а, б, в		б, в, г				тенд.		2				5		6		8		6

		10 м.1		39		высшее		инж-метал		холост		2005		1								похудание		псих.нагрузка		а		б, в				успех		1				3		6		5		3

		11 м.1		42		среднее		слесарь		женат		1995		1								ноги болят, сон		а, б		а, в		б, г				тенд.		2				1		2		3		2

		12 м.2		52		высшее		методист		женат		2002		1				распалась				нет здоровья				б, в		а, б				тенд.		2				10		5		9		3

		13 ж.2		65		высшее		инж.-стр.		замужем		2001		1		не раб-ю		не хв.времени		стало меньше		ухудшилось				а, в		а,б,в,г				тенд.		2				7		6		3		3

		14 ж. 1		37		высшее		инж.-стр.		н/ замуж.		1993		7								осложн-я		а  тест-полос		а, в		а, б, в, г				успех		1				7		6		9		5

		15 м.1		40		среднее		инвалид		женат		2004		1								г		а		а		б				успех		1				7		6		5		5

		16 ж.1		51		ср.техн.		инвалид		замужем		1964		1		не раб-ю						пл.чувств., недом-е		а				б, в, г				успех		1				6		6		4		5

		17 м.1		57		ср.техн.		повар		женат		1992		2		инвал-ть								а, г		в		б		не выраж.				2				4		3		7		7

		18 ж.1		51		высшее		инж-прог				1996		1		не могу раб.		бол. вним-я		изм.досуг		ухудш-сь		в, усталость				в, г				успех		1				7		6		3		6

		19 ж.2		67		высшее		инж-экон.		вдова		1982										слаб.,память,огр.деесп.		б,в,г лек.инс		в		б,в,г сост.зд				успех		1				5		8		11		7

		20 ж.2		56		высшее		инж-химик		вдова		1998		1		а)								б, в		а		а, б, г				успех		1				5		6		6		6

		21 ж.2		42		высшее		офис-мен-р		замужем		2005		1		а)						г)		в, г		а		а, б, в, г				успех		1				4		6		6		6

		22 ж.2		66		высшее		инж		вдова		2001		2				б)						а, б		в		в				тенд.		2				6		8		10		4

		23 ж.2		58		высшее		ком.дир.		замужем		1999		2										б жиз.пот.краски		а, в		в, г				успех		1				7		7		13		7

		24 ж. 1		35		ср-спец		м/сестра		замужем		2006		1										б		а, б, в		б, в, г				успех		1				7		5		8		6

		25 ж.2		59		высшее		преп-ль				2000		1								г)		б		а, в		г				успех		1				6		5		6		5

		26 ж.1		53		ср-техн		констр-р		замужем		1981		3								осложн-я				а, б, в		в, г				успех		1				4		6		10		6

		27 ж.2		69		ср-спец		библ-рь		замужем		1997		3		не раб-ю						не бегаю		в		а		в				успех		1				6		6		7		7

		28 ж.1		48		ср-спец		м/сестра		замужем		1981		4										а, б		б		г		не выраж.				2				6		3		5		5

		29 ж.2		29		ср-спец		оптик		не замужем		2006		1								быстр.утомл-ь		б, в		никто		а, б, г				тенд.		2				5		4		7		5

		30 ж.2		74		высшее		учитель		вдова		1986		1				пьянка в семье сына						а, б		а, б, в		в, г		не выраж.				2				5		4		6		6

		31 ж.2		67		высшее		экономист		замужем		1998		1		а)								б		в		г				успех		1				7		5		6		7

		32 ж.1		22		высшее		экономист		замужем		2004		2		см.		см.		см.		см.		а,б неуд.в общ.		а, в		б, в				тенд.		2				6		4		2		3
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Лист3

				Школа А,				Цель		Рез-т

						е		0		6

						д		3		6

						г		56		41

						в		97		97

						б		25		41

						а		6		6

				Школа Б.				Цель		Рез-т

						е		4		4

						д		11		30

						г		59		74

						в		89		100

						б		48		78

						а		19		59

						Повыш.		Пониж.		Без измен.

						22		25		53

								Тр. реакт.										Тр. личн.

								до		после								до		после

						высокий		55		41						высокий		67		59

						умерен.		38		48						умерен.		33		41

						низкий		7		11						низкий		0		0

				интерес		радость		удивл-е		печаль		гнев		отвращ-е		презр-е		страх		стыд		вина

		повыш.		7		6		4		1		2		1		1		1		5		8

		пониж.		5		4		5		9		4		4		2		2		2		3

		без измен.		0		2		3		2		6		7		9		9		5		1

		тенд. успех		успех		не выраж.

		11		17		4

				интерес		радость		удивл-е		печаль		гнев		отвращ-е		презр-е		страх		стыд		вина

		до		93		73		53		73		30		33		30		37		43		63

		после		90		77		60		70		27		20		23		20		50		60

				П. в позн.				С-поним.				А-симп.				Конт-ть

		низкий		2		низкий		3		низкий		9		низкий		7

		средний		21		средний		24		средний		20		средний		19

		высокий		9		высокий		5		высокий		3		высокий		6

				хобби/досуг				семья/общение				здоровье/тело				работа/деятельность

		до		5.4				8.9				8				7.7

		после		5.8				9				8.6				6.9

				7.7		6.9				8.9		9				5.4		5.8				8		8.6

								до		после

		категории		эмоция				32		16

				заболевание				39		45

				образ жизни				19		29

				проблема				10		10
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Готовность

Кол-во, чел.
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после

Уровни реактивной тревожности

%



		



до

после

Уровни личностной тревожности

Кол-во, чел.



		



повыш.

пониж.

без измен.

Эмоции

Кол-во, чел.
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Эмоции
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П. в позн.

Потребность в познании



		



С-поним.

Самопонимание



		



А-симп.

Аутосимпатия



		



Конт-ть

Контактность
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Категории

%



		



Цель

Рез-т

Варианты ответов

%
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Лист4

		1		1		1		1		0		1		1		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		1		1		0		0		0		0		1		1		0

		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		0		1		1		0		0		1		1		1		1

		1		1		1		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0

		1		1		1		0		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		1

		1		1		0		0		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		1		1		1		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0

		1		0		1		1		1		0		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		1		0		1		0

		1		1		1		0		0		1		1		1		0		0		1		0		1		1		1		0		1		1		1		1

		1		1		0		1		1		0		1		1		0		0		1		0		1		0		0		0		0		1		1		1

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		1		0		1		1		0		0		0		1		1		1

		1		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		0		1		1		1		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		0		1		0		0		0		0		1		1		1		1		1		1

		1		1										1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		1

		1		1		1		1		1		1		1		0		1		0		1		0		1		1		0		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		1		1		1		1		1		1		0		0		1		1		0		0		1		1

		1		0		0		1		0		1		0		1		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0

		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		1		0		1		0		0		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0

		1		1		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		1

		1		1		1		1		0		1		0		1		0		0		0		1		0		0		0		0		1		1		0		0

		0		1		0		0		0		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		1

		1		0		0		0		0		0		1		0		1		0		1		1		1		0		0		0		1		0		1		0

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		1		1

		0		1		1		1		0		0		0		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		1		0		1

		1		1		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		1		0		1		1		1		1





Лист5

		Работа		Лич.дост.		Здоровье		Общение		Поддержка		Оптим-ть		Напряж.		С-контр.		Нег.эмоц.		до		ср.		ИКЖ.до		Работа		Лич.дост.		Здоровье		Общение		Поддержка		Оптим-ть		Напряж.		С-контр.		Нег.эмоц.		после		ср.		ИКЖ.после		до		после		динам.		до		после		динам.

		5		5		14		27		16		24		26		14		22		153		17		1		25		17		13		28		17		27		20		28		28		203		23		2		1		2		3		17		23		3

		30		38		18		25		22		26		23		26		20		228		25		2		25		40		19		26		25		22		25		29		24		235		26		2		2		2		2		25		26		3

		33		25		16		29		29		21		18		23		22		216		24		2		34		28		26		27		32		27		19		21		28		242		27		2		2		2		2		24		27		3

		36		38		25		39		34		29		36		25		28		290		32		3		35		36		28		40		35		31		35		26		33		299		33		3		3		3		2		32		33		3

		8		22		21		27		15		29		32		31		24		209		23		2

		9		23		12		31		4		24		29		26		23		181		20		1		17		23		6		20		1		23		28		25		25		168		19		1		1		1		2		20		19		1

		4		15		18		25		4		21		15		24		30		156		17		1		7		22		11		22		11		23		16		22		21		155		17		1		1		1		2		17		17		2

		15		38		32		32		16		35		19		15		20		222		25		2		22		32		21		30		18		34		30		22		27		236		26		2		2		2		2		25		26		3

		33		31		20		31		31		28		14		18		21		227		25		2		34		33		31		34		24		23		26		25		27		257		29		2		2		2		2		25		29		3

		21		21		15		20		9		20		19		24		22		171		19		1		21		23		17		22		18		22		20		22		23		188		21		2		1		2		3		19		21		3

		32		34		15		17		19		25		6		32		30		210		23		2		35		25		12		26		18		20		18		27		23		204		23		2		2		2		2		23		23		2

		9		6		9		20		10		32		20		17		11		134		15		1		8		16		10		21		20		28		11		20		11		145		16		1		1		1		2		15		16		3

		33		34		21		32		25		26		27		21		18		237		26		2		29		29		25		32		25		26		21		26		23		236		26		2		2		2		2		26		26		2

		34		32		21		32		25		34		34		30		36		278		31		3		34		33		26		34		23		27		32		26		19		254		28		2		3		2		1		31		28		1

		15		19		11		23		18		32		16		13		12		159		18		1		22		23		12		30		28		28		21		18		10		192		21		2		1		2		3		18		21		3

		9		18		8		13		15		23		14		15		21		136		15		1

		16		20		14		30		22		30		18		13		20		183		20		1		17		14		16		33		21		23		17		15		27		183		20		1		1		1		2		20		20		2

		20		34		6		10		14		26		12		22		22		166		18		1		6		28		5		9		14		25		12		23		14		136		15		1		1		1		2		18		15		1

		27		31		22		31		30		31		25		25		22		244		27		2		26		36		21		26		34		27		24		11		29		234		26		2		2		2		2		27		26		1

		25		31   26		8		28		21		36		21		26		33		198		22		2		22		26		10		22		18		35		21		20		31		205		23		2		2		2		2		22		23		3

		40		40		25		31		19		40		30		33		21		279		31		3		40		39		30		35		24		39		34		29		36		306		34		3		3		3		2		31		34		3

		35		35		35		39		30		33		26		26		31		290		32		3		36		36		35		39		32		33		38		27		24		300		33		3		3		3		2		32		33		3

		23		31		18		33		34		36		38		27		26		266		30		3		25		32		17		31		35		34		38		25		27		264		29		2		3		2		1		30		29		1

		25		40		30		40		31		40		26		31		40		303		34		3		30		36		25		40		23		40		30		30		40		294		33		3		3		3		2		34		33		1

		22		32		28		30		26		35		29		29		40		271		30		3		24		34		27		30		32		37		26		28		34		272		30		3		3		3		2		30		30		2

		9		10		14		16		6		14		9		12		5		95		11		1		21		16		16		20		14		16		18		21		17		159		18		1		1		1		2		11		18		3

		14		22		17		25		14		23		8		21		22		166		18		1		13		16		19		27		9		23		19		20		18		164		18		1		1		1		2		18		18		2

		25		18		22		21		11		22		14		20		24		177		20		1		11		24		24		27		20		22		19		23		28		198		22		2		1		2		3		20		22		3

		35		25		29		36		28		32		31		28		35		279		31		3		14		20		26		36		19		31		31		27		23		227		25		2		3		2		1		31		25		1

		16		19		18		29		22		20		16		16		18		174		19		1		21		21		24		31		25		24		23		20		19		208		23		2		1		2		3		19		23		3





Лист1

		СД														анкета		сферы		жизни						СД -		это…		Школа		здоровья		Готовность				КЖ																				Тр. реак.		Тр. личн.		ШДЭ

		пол		возраст		образ-е		профес.		сем.пол.		год п.д.		обуч-е				а) д/п		б)  д/п		в)  д/п		г)  д/п		до		после		Цель		Резул-т		д/п				Работа		Лич.дост.		Здоровье		Общение		Поддержка		Оптим-ть		Напряж.		С-контр.		Нег.эмоц.				д/п		д/п		интерес		радость		удивл-е		печаль		гнев		отвращ-е		презр-е		страх		стыд		вина

		1 ж.2		72		высш.		инж-техн		замужем		2002		2				7      7		10   10		5    6		4   8		заболев-е		заболев-е		в		б, в, г		0   2				5  25		5  17		14  13		27  28		16  17		24   27		26   20		14   28		22   28				в/у		в		4    7		3    2		0    4		3   1		0    0		1    0		0    0		0    0		0    4		3   2

		2 м.2		54		высш.		ген.дир-р		женат		2002/03		1				10   10		10   10		5   5		10   10		беда		болезнь		в		в		1   1				30  25		38  40		18  19		25  26		22  25		26   22		23   25		26   29		20   24				в/у		у		7   16		0   4		0    0		0   0		2    0		0    1		2    0		0    0		0    1		1    0

		3 ж.2		64		высш.		ред-пер-к		вдова		2003		1				0		0		0		10   10		болезнь		болезнь		в		в		3   3																								у/у		у		3    4		0    0		0    0		0    0		0    0		0    0		0    0		1    0		0    0		1    0

		4 ж.1		23		н/высш.		студ.		н/замуж.		1992		20-24				8   8		7   7		5   5		8   8		жизнь		жизнь		г		в, г, д		3   1				33   34		25   28		16   26		29   27		29   32		21   27		18   19		23   21		22   28				в/в		в		16   15		4   11		2   5		16   4		2   2		1   0		7   3		0   0		8   7		8   6

		5 ж.2		40		высш.		врач		гр.брак		2005		1				10   8		10   10		5   5		10   10		забол-е		забол-е		в, г		в, г		3   2				36   35		38   36		25   28		39   40		34   35		29  31		36   35		25   26		28   33				у/н		у/у		7   17		5   18		0   0		3   0		0   0		0    0		0   0		0   0		0   0		4   0

		6 ж.2		68		высш.		педагог		вдова		2005		1				9   6		10   8		5   5		8   8		горе		большой труд		в		в		3   3				8  -		22  -		21   -		27   23		15   19		29   32		32   -		31   -		24   20				в/		у/у		5   4		6   15		7   0		7   3		0   0		0   0		0   0		0   0		3   4		14   0

		7 ж.2		59		ср.-спец.		музыкант		замужем		1995		2				10   5		10   10		5   8		10   10		кошмар		проблема		в, г		б, в, г		3   1				9   17		23   23		12   6		31   20		4   1		24   23		29   28		26   25		23   25				в/в		в/у		10   20		7   0		4   0		9    4		1   0		0   0		0   0		2   8		0   0		0   4

		8 м.2		53		высшее		инж-эл.		женат		2004		1				10   3		-2		-1		-4				угнетает		в		б, в		2   2				4   7		15   22		18   11		25   22		4   11		21   23		15   16		24   22		30   21				в/в		в/в		3   4		0   0		2   0		4   7		2   0		0   0		0   0		0   0		0   2		2   3

		9 м.2		60		среднее		столяр		женат		2002		1				8   8		10   10		5   5		10   10		напасть		образ жизни		а, б, в, г		в, г		3   2				15   22		38   32		32   21		32   30		16   18		35   34		19   30		15   22		20   27				у/у		в/в		8   18		13   16		3   0		1   0		0   1		0   0		0   0		0   0		0   0		0   2

		10 м.1		39		высшее		инж-метал		холост		2005		1				10   10		10   10		5   5		8   10		болезнь		образ жизни		в, г		в		2   3				33   34		31    33		20   31		31   34		31   24		28   23		14   26		18   25		21   27				у/у		в/в		19   8		3   4		0   2		4   3		0   1		1   0		0   0		0   0		0   0		0   0

		11 м.1		42		среднее		слесарь		женат		1995		1				4   5		2   5		2   5		3   5		болезнь		болезнь		в, г		в		2   2				21   21		21   23		15   17		20  22		9   18		20   22		19   20		24   22		22   23				в/в		в/в		12   0		10   1		3   0		4   1		1   0		0   0		0   0		0   0		2   0		2   0

		12 м.2		52		высшее		методист		женат		2002		1				10   9		3   2		8   9		4   4		предвечность				б, в, д		б, в		0   0				32   35		34   25		15   12		17   26		19   18		25   20		6   18		32   27		30   23				в/у		в/в		21   3		5   0		0   12		31   12		0    0		5   0		5   7		2   0		3   6		28   17

		13 ж.2		65		высшее		инж.-стр.		замужем		2001		1				5   0		6   10		5   5		5   10		болезнь		болезнь		а, б, в, г		в		м3   м3				9   8		6   16		9   10		20   21		10   20		32   28		20   11		17   20		11   11				в/в		в/в		11   14		0   4		3   0		7   3		0   0		2   0		3   0		0   0		0   3		4   5

		14 ж. 1		37		высшее		инж.-стр.		н/ замуж.		1993		7				5   8		8   10		5   5		8   8		забол.		забол.		в, г		б, в, г		3   3				33   29		34   29		21   25		32   32		25   25		26   26		27   21		21   26		18   23				у/у		в/у		18   18		12   9		1   4		2   1		0   0		2   0		4   1		0   0		0   2		1   2

		15 м.1		40		среднее		инвалид		женат		2004		1				0   10		10   10		0   5		10   6		плохо		плохо		в		в		2   2				34   34		32   33		21   26		32   34		25   23		34   27		34   32		30   26		36   19				в/в		у/у		2   13		0   6		0   15		0   10		0   8		0   4		0   4		0   7		1   4		0   7

		16 ж.1		51		ср.техн.		инвалид		замужем		1964		1				10   7		10   10		10   9		10   10		обр.жизни		болезнь		б, в, г		в		3   3				15   22		19   23		11   12		23   30		18   28		32   28		16   21		13   18		12   10				в/в		в/в		7   18		7   11		0   10		14   5		0   4		0   0		0   0		9   3		5   2		10   6

		17 м.1		57		ср.техн.		повар		женат		1992		2				10   10		10   10		0   5		10   10		проблема		проблема		в		в, г		1   2				9   0		18   0		8   0		13   0		15   0		23   0		14   0		15   0		21   0				в/у		в/у		1   1						1   0

		18 ж.1		51		высшее		инж-прог				1996		1				0   0		10   10		10   10		8   10		недуг		болезнь		в, г		в, г		1   1				16   17		20   14		14   16		30   33		22   21		30   23		18   17		13   15		20   27				у/в		в/в		10   9		7   7		3   5		4   5		0   0		0   0		0   0		0   0		3   6		3   6

		19 ж.2		67		высшее		инж-экон.		вдова		1982						10   5		10   10		10   5		10   10		ог.ж.деят		огр. ОЖ		в,г		б,в см.е		1   3				20   6		34   28		6   5		10   9		14   14		26   25		12   12		22   23		22   14				у/в		в/в

		20 ж.2		56		высшее		инж-химик		вдова		1998		1				5   10		10   10		10   5		5   10		ков-я бол-ь		ков-я бол-ь		в		б, в		3   3				27   26		36   36		22   21		31   26		30   34		31   27		25   24		25   11		22   29				н/у				7   8		5    8		3   3		2   0		3   0		1   0		3   4		0   0		0   0		0   1

		21 ж.2		42		высшее		офис-мен-р		замужем		2005		1				5   5		10   10		5   5		10   10		проходяще		излишества		в, г		в		2   2				25   22		31   26		8   10		28   22		21   18		36   35		21   21		26   20		33   31				в/н		в/в		10   7		2   7		0   1		3   3		1   1		1   1		0   0		1   1		0   0		3   2

		22 ж.2		66		высшее		инж		вдова		2001		2				5   5		10   10		10   6		10   10		б.,к.треб.дисц		ОЖ		в		б		1   0																								у/у		в/в		7   0		0   7		0   1		0   2		0   0		0   0		0   4		0    0		0   0		0   0

		23 ж.2		58		высшее		ком.дир.		замужем		1999		2				10   10		5   5		3   6		5   3				забота		в, г		в		3   3				40   40		40   39		25   30		31   35		19   24		40   39		30   34		33   29		21   36				у/у		у/у		55   20		9   9		2   3		6   0		0   0		0   0		2   0		8    0		0   0		6   0

		24 ж. 1		35		ср-спец		м/сестра		замужем		2006		1				9   9		9   9		5   7		5   6		ОЖ		ОЖ		б, в, г		а,б,в,г,д		2   3				35   36		35   36		35   35		39   39		30   32		33   33		26   38		26   27		31   24				у/у		у/у		18   15		17   6		3   3		0   0		0   0		0   0		0   0		0   0		5   0		0   0

		25 ж.2		59		высшее		преп-ль				2000		1				8   6		8   5		2   7		10   8		жизнь		жизнь		в, г		в, г		3   2				23   25		31   32		18   17		33   31		34   35		36   34		38   38		27   25		26   27						у/у		10   8		8   6		5   4		2   2		0   0		0   0		0   0		0   0		7   4		5   0

		26 ж.1		53		ср-техн		констр-р		замужем		1981		3				10   10		10   10		10   3		3   10		пов-е глюк-ы		болезнь		б, в, г		б, в, г		3   3				25   30		40   36		30   25		40   40		31   23		40   40		26   30		31   30		40   40				н/н		у/у		14   7		14   0		7   0		0   0		0   0		0   0		0   0		7   0		0   0		0   7

		27 ж.2		69		ср-спец		библ-рь		замужем		1997		3				х   9		10   9		9   8		5   7		ОЖ		ОЖ		в		в		3   2				22   24		32   34		28   27		30   30		26   32		35   37		29   26		29   28		40   34				у/у		у/у		11   13		2   5		0   2		0   1		0   0		0   3		0   0		0   0		4   3		0   0

		28 ж.1		48		ср-спец		м/сестра		замужем		1981		4				5   5		5   5		0   1		5   2		забол.		забол-е		в		в		2   2				9   21		10   16		14  16		16   20		6   14		14   16		9   18		12   21		5   17				в/в		в/в		0   3		0   0		0   1		12   13		14   14		12   12		7   10		7   10		0   0		0   13

		29 ж.2		29		ср-спец		оптик		не замужем		2006		1				8   5		7   8		5   5		10   10		болезнь		болезнь		в		б, в		0   2				14   13		22   16		17  19		25   27		14   9		23   23		8   19		21   20		22 18				в/в		в/в		6   0		0   0		0   0		3   0		3   0		1   1		2   0		0   0		1   0		1   0

		30 ж.2		74		высшее		учитель		вдова		1986		1				10   0		10   10		3   5		5   6		забол-е		болезнь		б, в, г		а,б,в,г ЗОЖ		3   2				25   11		18  24		22   24		21   27		11   20		22   22		14   19		20   23		24   28						в/в		3   9		8   7		1   7		5   5		0   0		0   0		0   0		1   1		3   0		4   4

		31 ж.2		67		высшее		экономист		замужем		1998		1				10   7		х   9		х   2		х   10		забол-е		забол-е		б, в		б, в		3   3				35   14		25   20		29   26		36   36		28   19		32   31		31   31		28   27		35   23				в/у		у/в		0   8		2   4		0   0		0   2		0   1		0   0		0   0		2   0		0   3		0   1

		32 ж.1		22		высшее		экономист		замужем		2004		2				2   5		8   9		4   7		9   9		так сложно!		заморочка		в, г		в, г		2   3				16   21		19   21		18   24		29   31		22   25		20   24		16   23		16   20		18   19				в/в		в/в		4   12		20   17		2   3		11   11		0   0		0   0		0   0		3   0		13   19		4   20

				1672

		ж.2		59		ср-спец		админ-р		разведена		2006		1				0   4		10   10		2   2		5   2																		гот-ть		до		после

																7		7				10		10				5		6				4		8								0		2

				52 года												10		10				10		10				5		5				10		10								1		1

																0		0				0		0				0		0				10		10								3		3

																8		8				7		7				5		5				8		8								3		1

																10		8				10		10				5		5				10		10								3		2

																9		6				10		8				5		5				8		8								3		3

																10		5				10		10				5		8				10		10								3		1

																10		3				0		0				0		0				0		0								2		2

																8		8				10		10				5		5				10		10								3		2

																10		10				10		10				5		5				8		10								2		3

																4		5				2		5				2		5				3		5								2		2

																10		9				3		2				8		9				4		4								0		0

																5		0				6		10				5		5				5		10								м3		м3

																5		8				8		10				5		5				8		8								3		3

																0		10				10		10				0		5				10		6								2		2

																10		7				10		10				10		9				10		10								3		3

																10		10				10		10				0		5				10		10								1		2

																0		0				10		10				10		10				8		10								1		1

																10		5				10		10				10		5				10		10								1		3

																5		10				10		10				10		5				5		10								3		3

																5		5				10		10				5		5				10		10								2		2

																5		5				10		10				10		6				10		10								1		0

																10		10				5		5				3		6				5		3								3		3

																9		9				9		9				5		7				5		6								2		3

																8		6				8		5				2		7				10		8								3		2

																10		10				10		10				10		3				3		10								3		3

																0		0				10		9				9		8				5		7								3		2

																5		5				5		5				0		1				5		2								2		2

																8		5				7		8				5		5				10		10								0		2

																10		0				10		10				3		5				5		6								3		2

																10		7				0		0				0		0				0		0								3		3

																2		5				8		9				4		7				9		9								2		3

																0		4				10		10				2		2				5		2								63		63

																223		200				258		262				158		169				233		250						ср.знач		2		2

																7.7		6.9				8.9		9				5.4		5.8				8		8.6





Лист2

		СД														анкета														Мотивац.						САМОАЛ

		пол		возраст		образ-е		профес.		сем.пол.		год п.д.		обуч-е		Изм-я  а)		б)		в)		г)		Трудности		Поддержка		Условия				Успех		Неудача				П.в позн.		С.поним.		А.симп.		Конт-ть

		1 ж.2		72		высш.		инж-техн		замужем		2002		2						огр.чтение		н.-р.патия,кр.давл.		б, в		а		в				тенд.		2				4		6		7		7

		2 м.2		54		высш.		ген.дир-р		женат		2002/03		1								слаб.,ухудш.зр-я		б		а, в		в				успех		1				6		5		6		3

		3 ж.2		64		высш.		ред-пер-к		вдова		2003		1				смерть близ-х						в		в		г				тенд.		2				5		7		6		6

		4 ж.1		23		н/высш.		студ.		н/замуж.		1992		20-24				береж. отнош.						необ. режима		а		б, г				успех		1				4		4		0		2

		5 ж.2		40		высш.		врач		гр.брак		2005		1								ув.веса, сух.кожи/слиз.		б, в		б, в		в, г				успех		1				7		5		13		6

		6 ж.2		68		высш.		педагог		вдова		2005		1												а		в		не выраж.				2				4		5		6		5

		7 ж.2		59		ср.-спец.		музыкант		замужем		1995		2		упадок сил						упадок сил		а, в		а, в		б, в, г				тенд.		2				6		6		6		5

		8 м.2		53		высшее		инж-эл.		женат		2004		1		уволен								а, б, в		а		г				тенд.		2				5		7		6		6

		9 м.2		60		среднее		столяр		женат		2002		1								повышен. утомл-ти		а, б		а, б, в		б, в, г				тенд.		2				5		6		8		6

		10 м.1		39		высшее		инж-метал		холост		2005		1								похудание		псих.нагрузка		а		б, в				успех		1				3		6		5		3

		11 м.1		42		среднее		слесарь		женат		1995		1								ноги болят, сон		а, б		а, в		б, г				тенд.		2				1		2		3		2

		12 м.2		52		высшее		методист		женат		2002		1				распалась				нет здоровья				б, в		а, б				тенд.		2				10		5		9		3

		13 ж.2		65		высшее		инж.-стр.		замужем		2001		1		не раб-ю		не хв.времени		стало меньше		ухудшилось				а, в		а,б,в,г				тенд.		2				7		6		3		3

		14 ж. 1		37		высшее		инж.-стр.		н/ замуж.		1993		7								осложн-я		а  тест-полос		а, в		а, б, в, г				успех		1				7		6		9		5

		15 м.1		40		среднее		инвалид		женат		2004		1								г		а		а		б				успех		1				7		6		5		5

		16 ж.1		51		ср.техн.		инвалид		замужем		1964		1		не раб-ю						пл.чувств., недом-е		а				б, в, г				успех		1				6		6		4		5

		17 м.1		57		ср.техн.		повар		женат		1992		2		инвал-ть								а, г		в		б		не выраж.				2				4		3		7		7

		18 ж.1		51		высшее		инж-прог				1996		1		не могу раб.		бол. вним-я		изм.досуг		ухудш-сь		в, усталость				в, г				успех		1				7		6		3		6

		19 ж.2		67		высшее		инж-экон.		вдова		1982										слаб.,память,огр.деесп.		б,в,г лек.инс		в		б,в,г сост.зд				успех		1				5		8		11		7

		20 ж.2		56		высшее		инж-химик		вдова		1998		1		а)								б, в		а		а, б, г				успех		1				5		6		6		6

		21 ж.2		42		высшее		офис-мен-р		замужем		2005		1		а)						г)		в, г		а		а, б, в, г				успех		1				4		6		6		6

		22 ж.2		66		высшее		инж		вдова		2001		2				б)						а, б		в		в				тенд.		2				6		8		10		4

		23 ж.2		58		высшее		ком.дир.		замужем		1999		2										б жиз.пот.краски		а, в		в, г				успех		1				7		7		13		7

		24 ж. 1		35		ср-спец		м/сестра		замужем		2006		1										б		а, б, в		б, в, г				успех		1				7		5		8		6

		25 ж.2		59		высшее		преп-ль				2000		1								г)		б		а, в		г				успех		1				6		5		6		5

		26 ж.1		53		ср-техн		констр-р		замужем		1981		3								осложн-я				а, б, в		в, г				успех		1				4		6		10		6

		27 ж.2		69		ср-спец		библ-рь		замужем		1997		3		не раб-ю						не бегаю		в		а		в				успех		1				6		6		7		7

		28 ж.1		48		ср-спец		м/сестра		замужем		1981		4										а, б		б		г		не выраж.				2				6		3		5		5

		29 ж.2		29		ср-спец		оптик		не замужем		2006		1								быстр.утомл-ь		б, в		никто		а, б, г				тенд.		2				5		4		7		5

		30 ж.2		74		высшее		учитель		вдова		1986		1				пьянка в семье сына						а, б		а, б, в		в, г		не выраж.				2				5		4		6		6

		31 ж.2		67		высшее		экономист		замужем		1998		1		а)								б		в		г				успех		1				7		5		6		7

		32 ж.1		22		высшее		экономист		замужем		2004		2		см.		см.		см.		см.		а,б неуд.в общ.		а, в		б, в				тенд.		2				6		4		2		3

																																						177		174		209		165

																																				х1,5		8.3		8.1		6.5		7.7
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				Школа А,				Цель		Рез-т

						е		0		6

						д		3		6

						г		56		41

						в		97		97

						б		25		41

						а		6		6

				Школа Б.				Цель		Рез-т

						е		4		4

						д		11		30

						г		59		74

						в		89		100

						б		48		78

						а		19		59

						Повыш.		Пониж.		Без измен.

						22		25		53

								Тр. реакт.										Тр. личн.

								до		после								до		после

						высокий		55		41						высокий		67		59

						умерен.		38		48						умерен.		33		41

						низкий		7		11						низкий		0		0

				интерес		радость		удивл-е		печаль		гнев		отвращ-е		презр-е		страх		стыд		вина

		повыш.		7		6		4		1		2		1		1		1		5		8

		пониж.		5		4		5		9		4		4		2		2		2		3

		без измен.		0		2		3		2		6		7		9		9		5		1

		тенд. успех		успех		не выраж.

		11		17		4

				интерес		радость		удивл-е		печаль		гнев		отвращ-е		презр-е		страх		стыд		вина

		до		93		73		53		73		30		33		30		37		43		63

		после		90		77		60		70		27		20		23		20		50		60

				П. в позн.				С-поним.				А-симп.				Конт-ть

		низкий		2		низкий		3		низкий		9		низкий		7

		средний		21		средний		24		средний		20		средний		19

		высокий		9		высокий		5		высокий		3		высокий		6

				хобби/досуг				семья/общение				здоровье/тело				работа/деятельность

		до		5.4				8.9				8				7.7

		после		5.8				9				8.6				6.9

				7.7		6.9				8.9		9				5.4		5.8				8		8.6

								до		после

		категории		эмоция				32		16

				заболевание				39		45

				образ жизни				19		29

				проблема				10		10
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Цель

Рез-т

Варианты ответов

%



		



Готовность

Кол-во, чел.



		



до

после

Уровни реактивной тревожности

%



		



до

после

Уровни личностной тревожности

Кол-во, чел.



		



повыш.

пониж.

без измен.

Эмоции

Кол-во, чел.



		





		



до

после

Эмоции

%



		



П. в позн.

Потребность в познании



		



С-поним.

Самопонимание



		



А-симп.

Аутосимпатия



		



Конт-ть

Контактность



		0		0

		0		0

		0		0

		0		0



до

после

Категории

%



		



Цель

Рез-т

Варианты ответов

%
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Трад. модель

Эксп. модель

Критерии
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						трад. модель		эксп. модель

				радостный		2		4

				позитивный		0		1

				напряжен.		2		0

				без эмоц.		1		0

						Трад. модель		Эксп. модель

				1		2.2		3.4

				2		2		3

				3		2		3

				4		1.8		3.4

				5		2.4		3.6

				6		2.2		3.6
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трад. модель

эксп. модель

Эмоц. фон

Кол-во выборов
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