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СоциологическоеСоциологическое
исследованиеисследование (1(1йй этапэтап))

Задачи:

1. Изучение распространенности домашнего насилия
в отношении женщин и обращаемости жертв
насилия за помощью

2. Анализ работы организаций, включенных в
систему оказания помощи и особенностей оказания
помощи специалистами

Май-июнь 2008г.



Объект и методы
исследования

Анкетный опрос

• женщины, обратившиеся за помощью в
медицинские и социальные учреждения
Калининского района Санкт-Петербурга- 200

• ВИЧ-инфицированные женщины с детьми- 102

Опрос экспертов
• руководители и специалисты - 21
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Обращение за помощью

• Родственники, друзья-14.5 (30.4)
• Мед. учреждения – 3.5 (8.8)
• Милиция- 4.0 (10.8)
• ГУ социальной помощи-0.5 (2.0)
• НКО - 0 (2.0)
• Не обращались- 21.0(41.2)



Результаты

 Практически не представлена информация о
проблеме насилия и о социальных учреждениях, 
оказывающих помощь

 Знания специалистов о работе с жертвами
насилия, о методах диагностики и поддержки-
неудовлетворительные

 Мотивация сотрудников здравоохранения и РУВД к
участию в работе по проблеме профилактики
насилия- крайне низкая



Рекомендации

 Сформировать систему информирования женщин о
проблеме насилия и об учреждениях района, где
будет предоставлена помощь

 Осуществить комплекс мер по подготовке и
проведению обучения специалистов о проблеме
насилия

 Сформировать систему перенаправления контактной
информации в учреждения социальной защиты



Социологическое исследование
(2й этап)

1. Изучение изменений в работе учреждений, 
участвующих в оказании помощи женщинам-
жертвам домашнего насилия

2. Проведение оценки информированности
женщин о проблеме домашнего насилия и
способах противодействия

3. Определение уровня знаний и установок
специалистов на оказание помощи женщинам-
жертвам насилия

ОктябрьОктябрь 2009 2009 гг..



Объект и методы
исследования

Анкетный опрос
• женщины, получающие помощь в медицинских и

социальных учреждениях Калининского района
Санкт-Петербурга - 200

• ВИЧ-инфицированные женщины с детьми - 106
Интервью с женщинами, получающими услуги 10

Опрос экспертов
• руководители и специалисты - 29



Готовность женщин обращаться в учреждения
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Оценка женщинами информации, полученной в ходе
семинаров
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Субъективная оценка женщинами своей жизненной
ситуации после посещения семинаров, групп

поддержки

• Чувствую себя более уверенно-66.2%

• Чувствую себя так же, как и до участия-22.5%

• Трудно сказать-11.3%
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Изменение уровня и характера
информированности специалистов

Повысились знания специалистов о проблеме
насилия, методах консультирования и порядке
оказания помощи и поддержки

Специалисты медицинских учреждений, социальных
служб и сотрудники милиции, имеют информацию об
организациях, предоставляющих помощь
женщинам-жертвам домашнего насилия и
видах помощи, оказываемой в каждом из
учреждений



1. Формализовать порядок информирования о
выявленных случаях домашнего насилия
направления данных

2. Утвердить порядок взаимодействия совместным
приказом профильных комитетов и ГУВД

3. Развивать практику проведения рабочих встреч и
обучающих мероприятий совместно для
специалистов различных учреждений

4. Проводить мониторинг и оценку реализуемых
мероприятий

Меры по дальнейшей оптимизации
деятельности


