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Детский телефон доверия – служба экстренной 
психологической помощи детям и родителям по те-
лефону. Она играет важную роль в решении задач 
по выявлению и профилактике детского неблагопо-
лучия, нарушений прав детей, жестокого обраще-
ния с ними.

В нашей стране работает свыше 280 служб дет-
ских телефонов доверия, которые ежегодно прини-
мают более полумиллиона звонков от детей и под-
ростков. Более 35 тысяч звонков содержат информа-
цию о жестоком обращению с ребенком или о пре-
небрежении правами ребенка [2]. В 2007 году Наци-
ональный фонд создал Всероссийское профессио-
нальное объединение «Российская ассоциация дет-
ских телефонов доверия». В 2010 году в рамках Об-
щенациональной информационной кампании по 
противодействию жестокому обращению с деть-
ми Фондом поддержки детей, находящихся в труд-
ной жизненной ситуации, совместно с субъектами 
РФ, был создан единый общероссийский номер дет-
ского телефона доверия. Это придало импульс раз-
витию службы, повысило доступность экстренной 
психологической помощи, позволило эффективно 
выявлять детей и подростков, нуждающихся в пре-
одолении актуальной психотравмирующей ситуа-
ции.

Цель – изучение динамики показателей работы 
детской линии телефона доверия ОГБУЗ «Иркут-
ский областной психоневрологический диспансер»: 
анализ частоты обращений, структуры обращаемо-
сти по видам проблем, анализ процесса консульти-
рования.

Материал и методы
Объектом исследования стали абоненты 7–18 

лет, обратившиеся на телефон доверия г.Иркутска 
в 2009–2011годы.

Телефон доверия в г.Иркутске начал работать 
в 1998 года. С декабря 2010 года открыта детская 
(подростковая) линия телефона доверия (ТД) с под-
ключением к единому общероссийскому детскому 
телефону доверия с единым общероссийским номе-
ром. Звонок для населения бесплатный, анонимный 
со стационарного или мобильного телефона. Пси-

хологическая помощь предоставляется круглосу-
точно.

Консультантами ТД являются специалисты с 
высшим медицинским (психиатры, психотерапев-
ты) или психологическим образованием (медицин-
ские психологи) со специальной психотерапевтиче-
ской подготовкой.

Результаты
Круглосуточная психотерапевтическая по-

мощь в виде неотложной телефонной психотера-
пии, долгосрочной, проблемной терапии среди де-
тей и подростков составила в разные годы 18–24% 
от всех случаев телефонных звонков, справочно-
информационные звонки – 2–4%; «немые», оши-
бочные или хулиганские звонки – 75–80%. Это кар-
динально отличает детскую линию ТД от взросло-
го ТД. По результатам анализа звонков взрослых за 
2004–2008 годы, психотерапевтическая помощь со-
ставила 33–49%, информационное консультирова-
ние для дальнейшей работы абонента с медицин-
скими и социальными учреждениями – 25–35%, 
справочно-информационные звонки – 8–12%, «не-
мые», ошибочные и хулиганские – до 5% всех звон-
ков [1].

Анализ звонков на детскую линию ТД за 2009–
2011 годы (табл. 1) показал, что их количество уве-
личилось в 2011 году, что можно объяснить выде-
лением отдельной детской линии и проведением 
более широкой и активной информационной кам-
пании среди всего населения в целом, и детско-
подростковой аудитории, в частности. Кроме детей 
и подростков, на детскую линию ТД обращаются и 
взрослые: родители, родственники, друзья, соседи.
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Таблица 1

Количество обращений детей и подростков на детскую 
линию ТД г.Иркутска «по существу» 

Абоненты
2009 год 2010 год 2011 год

абс. % абс. % абс. %

Мальчики 92 26,0 159 31,4 181 28,4

Девочки 262 74,0 348 68,6 457 71,6

Итого: 354 100,0 507 100,0 638 100,0
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Необходимо отметить, что в 2009–2011 годы 
чаще звонили девочки, чем мальчики, это соотно-
шение составило от 2,2:1 до 2,8:1.

Анализ звонков несовершеннолетних на ТД по-
казал, что в 86,1% случаев это были учащиеся школ, 
профессиональных училищ, студенты колледжей. 
Дети до 15-летнего возраста составили 31,4–46,1%, 
с 15 до 18-летнего возраста – 53,9–68,6%.

Распределение основных проблем, с которы-
ми дети и подростки обращались на ТД в 2009–
2011годы, показано в табл. 2.

Изучение звонков детей и подростков на ТД г. Ир-
кутска выявило, что на протяжении трех лет наибо-
лее актуальными выступали переживания, связан-
ные с неблагополучными отношениями с другими: 
взаимоотношения с друзьями, желание пользовать-
ся большим успехом у сверстников, изоляция, дав-
ление или угрозы со стороны референтной группы, 
затруднения в общении, установлении контактов 
(35,0%; 30,2%; 32,6% соответственно).

Второй по значимости за эти годы была груп-
па проблем, связанных с взаимоотношениями в се-
мье – от 19,5% до 23,1% обращений. Звонки были 
посвящены вопросам непонимания со стороны ро-
дителей, жестким запретам взрослых, уходам из 
дома. Часто дети и подростки сообщали о неста-
бильной семейной ситуации, выражали беспокой-
ство за членов семьи, в том числе в связи с пато-
логическим пристрастием родителей (алкоголь). 
Часть звонков этой группы была посвящена отсут-
ствию поддержки со стороны взрослых близких лю-
дей и необходимости рассчитывать только на себя.

Следующими по значимости были звонки, по-
священные проблемам взаимоотношений «он–она» 
[3]: ссора с любимым человеком, ревность, сопер-
ничество, безответные чувства, нерешительность и 
незнание, каким образом привлечь внимание про-
тивоположного пола (17,2%; 14,6%; 19,9% соответ-
ственно).

Несколько реже встречались звонки, связанные 
с проблемой психического и физического здоровья 
(9,9–13%). Чаще всего дети жаловались на снижен-
ное настроение, чувство тоски, вины, одиночества, 
переживания по поводу своего внешнего вида, раз-
личные по содержанию страхи (темноты, грабите-
лей, привидений и т.п.), нарушения сна. Часть звон-
ков, как со стороны детей, так и со стороны взрос-
лых была посвящена жалобам психосоматического 
характера: головные боли, боли в животе, периоди-
ческие головокружения.

Проблемы, связанные с учебными и професси-
ональными вопросами встречались в 6,1–11,8% 
звонков детей и подростков: несправедливое отно-
шение учителей, низкая успеваемость, боязнь сдачи 
ЕГЭ, выбор дальнейшей профессии. 

Значительно реже дети и подростки обращались 
на ТД по поводу проблем, связанных с сексуальны-
ми отношениями, в том числе и сексуальным на-
силием (2,3–4,0%), суицидальными переживания-
ми (1,2–1,9%), вопросам зависимостей (1,1–1,6%) 
и молодежной культуры (0,3–0,8%). Настораживает 
крайне малое количество звонков на ТД, посвящен-
ных употреблению психоактивных веществ (нико-
тин, алкоголь, наркотики). Учитывая высокие зна-
чения числа потребителей ПАВ в Иркутской обла-
сти и г.Иркутске, можно предположить, что на ТД 
обращаются дети и подростки, осознавшие свою 
проблему, проявляющие беспокойство о том, что 
происходит с ними или с их друзьями.

Другой, не менее значимой проблемой у детей и 
подростков являются вопросы жестокого обраще-
ния с ними, как со стороны взрослых, так и со сто-
роны сверстников. Число звонков такого характе-
ра колеблется от 10 до 20 ежемесячно. Дети и под-
ростки жалуются на агрессию, насилие (физиче-
ское и психологическое) одноклассников или стар-
шеклассников, старших членов семьи (родителей, 
братьев, сестер), незнакомых людей. Чаще всего 

Таблица 2

Распределение проблем абонентов ТД детского и подросткового возраста г.Иркутска за 2009–2011годы 

Содержание проблем абонентов
2009 год 2010 год 2011 год

абс. % абс. % абс. %

Субъективные переживания по поводу неблагополучных 
отношений с другими 124 35,0 153 30,2 208 32,6

Взаимоотношения в семье 69 19,5 117 23,1 130 20,4

Проблемы взаимоотношений «он–она» 61 17,2 74 14,6 127 19,9

Сексуальные отношения 14 4,0 12 2,3 17 2,7

Учебные и профессиональные проблемы 34 9,6 60 11,8 39 6,1

Зависимости 4 1,1 7 1,4 10 1,6

Досуг и молодежная культура 1 0,3 2 0,4 5 0,8

Психическое и соматическое здоровье 35 9,9 66 13,0 75 11,7

Суицидальные переживания 5 1,4 6 1,2 12 1,9

Прочие 7 2,0 10 2,0 15 2,3

Итого: 354 100,0 507 100,0 638 100,0
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объектом жестокого обращения становятся дети и 
подростки в возрасте 8–13 лет. Нередко информа-
ция о жестоком обращении с несовершеннолетни-
ми поступает от взрослых абонентов: родственни-
ков, соседей. В случаях, когда абонент в процес-
се консультации решается нарушить анонимность, 
специалисты ТД передают информацию в организа-
ции и службы, способные оказать дальнейшую про-
фильную помощь (педагоги, сотрудники правоохра-
нительных органов, отдела опеки и попечительства 
и т.п.).

Число суицидальных абонентов (33 чел. за три 
анализируемых года) колеблется от 1,2% до 1,9% 
всех звонков детской линии ТД. Большинство обра-
тившихся по этому поводу – подростки 15–18 лет, 
чаще – девушки. Проблемы, вызвавшие суицидаль-
ные тенденции, достаточно разнообразны: чувство 
одиночества, несчастная любовь, потеря смысла 
жизни, сексуальное насилие, нежеланная беремен-
ность. 

Приемы и методы, используемые при работе на 
детской линии ТД, соответствуют приемам и ме-
тодам, используемым при очном консультирова-
нии. Пошаговая модель консультирования, страте-

гии психологии принятия решения, использование 
вербальных техник для взаимопонимания с абонен-
том, использование психотерапевтической метафо-
ры и методов гештальттерапии – все это с успехом 
используется в работе ТД.

Заключение
Анализ полученных данных дал представление 

о необходимости дальнейшего развития деятельно-
сти детской линии ТД г.Иркутска с широким рас-
пространением информации о ней в детской и под-
ростковой аудитории. Остается актуальной задача 
налаживания взаимодействия детского ТД с органа-
ми и учреждениями различных ведомств социаль-
ной сферы в целях интеграции ТД в систему защи-
ты детства.
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В статье проведен анализ динамики числа обращений на детскую линию телефона доверия г.Иркутска за 2009–2011 годы, структуры об-
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