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МАТЕРИНСТВО С РЕБЕНКОМ-
ИНВАЛИДОМ В СОВРЕМЕННОЙ РОССИИ: 

СТЕРЕОТИПЫ, РИСКИ, ОБЩЕСТВЕННОЕ МНЕНИЕ*

В статье на основе публицистических данных и полевого материала, собран-
ного автором среди городского и сельского населения Архангельской области 
в 2011–2020 гг., исследуется комплекс проблем, с которыми сталкивается се-
мья, воспитывающая ребенка с инвалидностью. Большое внимание в исследо-
вании уделено роли родителей, особенно матери, т.к. семьи, в которых живут 
дети с нарушениями развития, часто бывают неполными, с одинокими мате-
рями. В таком случае все проблемы по уходу, лечению воспитанию, реабили-
тации ребенка, а также зарабатыванию денег берет на себя мать. Она же 
находится в многолетнем постоянном стрессе. Деквалификация, депрофес-
сионализация, ухудшение здоровья существенно отражаются на качестве 
жизни матери, воспитывающей ребенка-инвалида. Социальные гарантии и 
денежная помощь, предлагаемые государством, лишь частично компенсиру-
ют экономические расходы, которые несут подобные семьи. Проблемы часто 
носят внутрисемейный характер. В статье проанализированы обществен-
ное мнение людей, работа социальных и реабилитационных служб, СМИ. 
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Феномен материнства неоднократно рассматривался и изучался многими учены-
ми (Кон 1988, Мид 1989, Пушкарева 2000, Пушкарева 2001). В понятие материнства 
человек издревле вкладывал особый сакральный смысл, связывая с ним продолжение 
и процветание своего рода. Естественно, что все надежды и чаяния возлагались на 
рождение здорового ребенка. Рождение же больного ребенка особенно в христианской 
традиции связывалось с понятиями родового греха, виновностью и искуплением. 

Необходимо отметить, что по всей России последнее время увеличивается число 
детей-инвалидов, только за последние пять лет оно выросло на 9,2%, эта же циф-
ра в целом справедлива и для Архангельского региона. По данным Минздрава РФ 
в 2009 и 2010 г. число детей-инвалидов в России оставалась практически без изме-
нений – 495,37 и 495,33 тысяч соответственно, но уже в 2012 г. цифра возросла до 
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510,9 тысяч. Рост числа детей-инва-
лидов отмечался также и в после-
дующие годы: в 2013 – 521,6 тыс., 
в 2014 – 540,8 тыс. (Мякишин 2015).

 В Архангельске больше все-
го выявляется детей с инвалидно-
стью в категории инвалид детства, 
кому устанавливается инвалидность 
до 18 лет. В 2015 г. была выявлена 
инвалидность впервые у 590 детей, 
в 2016 г. уже у 648. Всего в 2016 г. 
категория ребенок-инвалид была 
установлена 2063 детям, в 2017 г. их 
стало еще больше – 2549. На июнь 
2020 г. в Архангельской области на-
считывалось 4696 детей с ОВЗ. Из 
них мальчиков – 2633 (56,07 %), де-
вочек 2063 (43,93 %) (Рис. 1). Доля 
детей-инвалидов в общем числе лю-
дей с инвалидностью (их в Архан-
гельской области 89776 чел.) неболь-
шая – 5,23 % (ФГИС ФРИ 2020).

В наши дни меняется и характер 
инвалидности. Среди заболеваний, 
обусловивших возникновения ин-

валидности у детей, отмечаются болезни нервной системы, из них треть – детский 
церебральный паралич. Сейчас, например, много детей с аутизмом, сахарным диа-
бетом, на высоком уровне остаётся инвалидность от врождённых патологий (больше 
в подростковой группе). Численность по возрастным группам: до 3-х лет – 442 ре-
бенка, что составляет 9,41 %, от 4 до 7 лет – 1054 чел. (22,44 %), от 8 до 14 лет – 2234 
чел. (47,57 %), от 15-17 лет – 966 (20,57 %) (ФГИС ФРИ 2020 ). Увеличение числа де-
тей с инвалидностью за последние годы, вероятно, связано не с ухудшением эколо-
гических показателей окружающей среды, а с тем, что в стране с 2012 г. реализуется 
программа ВОЗ по выхаживанию всех недоношенных детей, многие из которых, 
из-за низкого уровня развития региональной медицины и обеспечения населения 
внутренними медицинскими услугами, впоследствии становятся инвалидами. 

Конечно же рождение ребенка-инвалиды меняет всю жизнь семьи, создавая до-
полнительные нагрузки для каждого его члена. И как бы позитивны ни были родите-
ли в описании своих жизненных ситуаций, известно, что присутствие в семье ребен-
ка с нарушениями развития вносит специфическую окраску в динамику семейных 
отношений, снижая качество жизни и уровень благополучия. 

К сожалению, в нашей реальной жизни, как правило, большинство из таких семей 
являются неполными и чаще с одним из родителей – матерью. Основываясь на моем 
материале отмечу, что подавляющее большинство мужчин уходят из таких семей и, 
как правило, мало помогают материально. Все проблемы по уходу, лечению воспи-
танию, реабилитации ребенка и зарабатыванию денег берет на себя мать, она же на-

Рис. 1. Информационно-статистические 
данные о детях-инвалидах в Архангельской обл.
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ходится в многолетнем постоянном стрессе. Как правило многие из матерей теряют 
постоянную работу. Именно мама вынуждена часто менять или искать работу, нужда-
ется в скользящем графике, занятости на неполное время, возможности осуществлять 
работу в домашних условиях или прибегать к другим формам занятости. Деквалифи-
кация, депрофессионализация, ухудшение здоровья существенно отражаются на каче-
стве жизни матери. Проблемы часто носят внутрисемейный характер. 

 Если в СМИ говорят о проблемах, связанных с воспитанием ребенка-инвалида 
только в положительном ключе, то общественное мнение окружающих людей, сосе-
дей, знакомых в большей степени бывает скептически негативным. Практически ка-
ждая мать, воспитывающая ребенка-инвалида сталкивалась с людьми, как правило, 
более старшего возраста, которые задавали откровенно негативные и даже провока-
ционные вопросы: «Зачем тебе это нужно? Не может родить здорового? В старости 
что делать будешь?» (ПМА 1). Многим из числа моих информаторов такие вопросы 
задавали близкие друзья, родственники, даже их собственные матери. Многие осу-
ждали принятое решение: «Ты гробишь свою жизнь, плодишь нищету» (ПМА 2).

Мамы, взявшие на себя ответственность по воспитанию ребенка с ОВЗ, испыты-
вают не только многолетний психоэмоциональный стресс, у женщины меняется весь 
круг общения, часто рушится «мир вокруг нее». Многие отмечали, что находятся по-
стоянно в изоляции. В подобных ситуациях именно родителям нужна реабилитаци-
онная и психологическая помощь, даже в большей степени, чем ребенку-инвалиду.

 Необходимо сказать, что на ситуацию накладываются и сильные общественные 
стереотипы. Севернорусское население Архангельской области в большей степени 
консервативное, патриархальное и православное общество, чем принято думать. До 
сих пор многие воспринимают рождение ребенка позитивно, только если в семье по-
является здоровое, жизнестойкое дитя, что естественно, отражает ожидание светло-
го, счастливого будущего для всей семьи. Рождение же больного ребенка восприни-
мается не только как большое личное горе, но и как семейные проблемы, поражение 
личных отношений, крах карьеры. В народной православной традиции рождение 
больного ребенка связывалось в первую очередь с виной, греховностью матери, ее 
неправильным поведением во время беременности (Фролова 2018: 28–29). 

 Характерной особенностью таких семей является экономическое и социальное 
пополнение капитала за счет ресурсов родственников, в основном бабушек и деду-
шек. Старшее поколение и социальные связи с ним в нашей стране по праву зани-
мает в семейной жизни ведущее место, особенно в сельской местности. Заботясь о 
внуках, бабушки и дедушки помогают и своим взрослым детям. Они испытывают 
сильные чувства ответственности и обязательства, делают все от них зависящее для 
выздоровления внуков. Современный семейный капитал во многом складывается на 
основе пенсий бабушек. Если говорить о содержании социальных связей старшего 
поколения со своими внуками, то в первую очередь выделю самопожертвование, 
затем сдерживание своих эмоций. В советское время и в 1990-е годы, в бытность 
наших родителей, таких детей старались меньше показывать посторонним, не об-
суждали эти проблемы с соседями, не желая выносить сор из избы». Но одинаково 
и в прошлом и в наши дни, делали все для спасения, исцеления ребенка. Практиче-
ская каждая из бабушек (мам – А.Ф.) моих информаторов обращалась к традицион-
ным народным средствам лечения ребенка, искала знахарей или сильных знающих 
в деревнях, ездила в монастыри, ходила по церквям. Для исцеления больных де-
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тей в Архангельской области особенно 
действенным считается паломничество 
в Свято-Троицкий Антониево-Сийский 
монастырь (ПМА 3) (Рис. 2)

И матери, и бабушки, воспитываю-
щие ребенка с ОВЗ стали активно ос-
ваивать пространства интернета. Они 
образуют группы в соцсетях, чаще всего 
в ВКонтакте, открывают странички в Ин-
стаграм, сплачивая вокруг себя нерав-
нодушных людей. Они не только ищут 
помощь, организуют сбор средств для 
своих детей, но также помогают в ответ 
таким же семьям в сложных ситуациях. 

К сожалению, проблема бедности 
в семьях, воспитывающих детей с нарушениями развития, на сегодняшний день 
весьма актуальна. Бесспорно, это следствие экономической стратификации и соци-
ально-культурного неравенства в нашем обществе. Инвалидность, равно как гендер, 
класс и этничность, играет значимую роль в социально-экономическом устройстве 
общества, и ее необходимо учитывать при анализе факторов, приводящих к бедно-
сти. Семьи, где воспитывается ребенок с нарушениями развития, социокультурное 
неравенство осознают через призму социальных связей семьи и ребенка с обществом. 
Отражая господствующие в обществе нормы отношения к «слабым, бесправным», а 
именно так и определяется инвалидность и все что с ней связано, социальное нера-
венство закрепляется в модели социального исключения. С возрастанием экономиче-
ской нестабильности в обществе, что сказывается на семьях с детьми, семьи с детьми 
с нарушениями развития оказываются «вдвойне бедными» (Калинникова 2013: 127). 
Социальные гарантии и монетизация, предлагаемые государством, лишь частично 
компенсируют экономические расходы, которые семья вынуждена нести, воспитывая 
ребенка-инвалида. Необходимо отметить, что для Архангельской области действуют 
северные коэффициенты (1,2 и 1,4) и пенсии здесь немного выше, так, например, если 
в районах центральной России пенсия инвалидов с детства 1 группы – 13 454,64 руб. 
в месяц, то в Архангельской области она будет 16 145,56 и 18 836,5 руб. Для сравне-
ния, средний размер страховой пенсии по инвалидности у взрослого на 1.07.2020 года 
в Архангельской области составляет 11 825,42 руб. (ПФРФ).

Инвалидность – экономически невыгодное явление. Неравенство жизненных 
перспектив для таких семей и их детей влечет за собой опасную тенденцию безу-
спешных попыток совладания-борьбы с бедностью. Низкие заработные платы, де-
шевый труд, экономическая неопределенность, с одной стороны, и большие допол-
нительные расходы семьи из-за отсутствия развитой социальной инфраструктуры 
для их детей и адекватных реабилитационных практик, с другой стороны, создают 
неравные условия для членов таких семей на рынке труда. Все это составляет усло-
вия неравенства жизненных перспектив на длительное время и становится источни-
ком воспроизводства бедности в будущих поколениях. 

Конечно же, в последние годы многое делается для улучшения положения таких се-
мей и реабилитации детей-инвалидов. В настоящее время в Архангельске функциони-

Рис. 2 Антониево-Сийский монастырь, 2020 
(фото А.В. Фроловой)
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руют 5 муниципальных учреждений, оказывающих социально-экономическую помощь 
семьям и детям. «Центр социальной помощи семье и детям» был открыт еще в 1997 году, 
с 1999 года начали действовать его филиалы в центре города и в Северном округе. Для 
реабилитации детей с нарушениями опорно-двигательного аппарата функционирует 
МУ «Опорно-экспериментальный реабилитационный 
центр для детей с ограниченными возможностями», 
который активно работает по проектам НКО «Гарант». 
Ежедневно 70 детей проходят комплексную реабили-
тацию на базе учреждения и более 100 детей – через 
социальный патронаж (Кокоянина 2006: 88–90).

Активно работают общественные организации, 
которые создавались самими матерями, воспитываю-
щими детей-инвалидов. Среди них: РООРДИ «Благо-
дея» – организация родителей детей с ОВЗ, (Рис. 3,4) 
Коррекционный центр «Азимут» – Центр помощи 
семьям, воспитывающим детей-инвалидов и детей с 
ограниченными возможностями здоровья, «Другая 
сторона» – Центр реабилитации и социальной адап-
тации для детей дошкольного возраста (РАС, ЗПР) 
МОСТ – региональная общественная организация 
социальной реабилитации, Клуб «Добряков», Обще-
ство помощи аутичным детям «Ангел» и др.

 «Маленькими шажками, но мир меняется!» – как 
сказала Надежда Слепцова, председатель РООРДИ 
«Благодея». «Мы пережили сами трудные ситуации и 
готовы помогать, делиться. Сейчас основной пробле-
мой мы считаем то, что город недоступен для инвали-
дов. Доступные площадки, доступная среда закрыты 
для нас. Нет лифтов, на второй этаж подняться невоз-
можно». Есть сдвиги в лучшую сторону. Существует 
дорожная карта по доступной среде в городе. Делают 
пандусы, есть изменения, общество разворачивается 
в сторону людей с ОВЗ (МПА 4).

Еще много нерешенных проблем, однако, как 
говорят мои информаторы: «Сейчас изменилось 
отношение к детям-инвалидам. Если в начале 90-х 
годов они считались изгоями, их сторонились, их 
скрывали дома, особенно даунов (т.е. детей с син-
дромом Дауна – А.Ф.), то сейчас все открыто, их 
стараются реабилитировать, вводить в общество. 
Наоборот, стараются помочь, особенно молодежь, 
студенты…» (ПМА 5). 

Комплекс проблем, с которыми сталкивается семья, воспитывающая ребенка с ин-
валидностью, огромен. На первый план выходят даже не экономические и медицин-
ские, а психологические сложности. Решение проблем затрудняется пассивностью 
административных структур. Необходима практическая семейная и психологическая 

Рис. 3. Рисунки детей, 
воспитанников РООРДИ 

«Благодея».

Рис. 4. Журнал РООРДИ 
«Благодея».
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терапия, в первую очередь для мам детей с ОВЗ. Важен тот факт, что в нашем обще-
стве меняется отношение и к таким семьям и главное к нетипичным детям. Уходят 
элементы стигматизации особенно в городской среде, избегания подобных семей. 

Анализ полевого материала показывает, что в современном обществе продолжа-
ют бытовать традиционные представления и сильны суеверия о рождении больных 
детей, которые основаны на православных постулатах. Жизнестойкость этих эле-
ментов соционормативной культуры севернорусского населения поддерживается 
женщинами старшего поколения.
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