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ВСТУП

Материнство як соціокультурний та соціально-психологічний феномен

знаходиться  в  фокусі  суспільної  та  наукової  уваги  з  давніх  часів.  Адже

потужна  система  внутрішньо  сімейних  відносин,  центрована  на  постаті

жінки-матері  –  є  запорукою  загальної  соціальної  стабільності  й  основою

збереження  фундаментальних  морально-етичних  принципів  людського

існування. 

Однак,  на  сьогодні  проблематика  материнства  набуває  особливої

актуальності  та значущості  на фоні принципових трансформацій в системі

суспільних цінностей та соціальних пріоритетів, що, природньо, впливає на

індивідуальну систему цінностей й пріоритетів окремої жінки як невід’ємної

частини глобальних та множинних процесів. 

Кардинальні  зміни  соціально-психологічних  пріоритетів  жінок,  нові

соціальні вимоги до них не можуть не вплинути на зміст материнства. Аналіз

показує очевидну та невтішну тенденцію: поряд із  ростом народжуваності

збільшується кількість випадків штучного переривання перебігу вагітності;

фактів відмови від народженої дитини; прецедентів жорстокого поводження з

дитиною; розповсюдження особистісного переконання привабливості «життя

без дітей». 

Невтішні  соціокультурні  тенденції  та,  пов’язані  з  ними,  прогнози

надали поштовху для наукового усвідомлення та дослідження проблематики
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материнства  в  різних  галузях  науки:  соціології,  культурології,  філософії,

економіки,  права,  медицини,  статистики,  соціального  забезпечення  та

супроводу, педагогіки та психології.

Протягом  тривалого  часу  в  психологічній  науці  стверджується,  що

необхідною  передумовою  майбутнього  благополучного  материнства  є

достатня  психологічна  готовність  жінки  до  усвідомленого  народження

дитини, щирої турботи про неї та пошуку адекватних підходів у вихованні. 

Предметом  науково-психологічного  аналізу  виступають  природні  та

культурні  витоки  материнства;  інтрапсихічні  параметри  виникнення

прихильності  до  дитини  й  толерантного  ставлення  до  неї;  внутрішні  та

зовнішні  чинники  формування  психологічної  готовності  жінки  до

народження дитини; роль батьківської сім’ї у формуванні его ідентичності

«Я – майбутня мати»; причини виникнення девіацій материнства; механізми

трансформації системи цінностей та сенсів сучасної жінки; зміни в структурі

«Я-концепції»  жінки та  трансформації  «Я-образів»,  пов’язані  з  вагітністю,

пологами та лактацією;  вплив соціальних стереотипів на прийняття рішення

про створення сім’ї та народження дитини; перед пологові та післяпологові

психічні стани жінки; адекватність та зрілість подружніх відносин як умова

для прийняття рішення про батьківство; життєві пріоритети, рольові позиції

й структура життя жінки, залученої до суспільних процесів та безліч інших

важливих параметрів та складових феномену материнства. 

Результатом чисельних науково-психологічних досліджень є цілий ряд

знайдених та описаних соціально-психологічних, особистісний та психічних

закономірностей й механізмів; безліч нових та дієвих методів психологічної

допомоги, корекції, супроводу жінок різного віку; практичних рекомендацій

для  батьків,  жінок  й  професійних  служб,  робота  яких  спрямована  на

підтримку материнства. Але, разом з тим, на сьогодні остається недостатньо

вивченою проблема відмінностей у структурі психологічної готовності дівчат

й жінок різних вікових категорій.  Саме це й обумовлює вибір  нами теми
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магістерського  дослідження  «Структура  психологічної  готовності  до

материнства жінок різних вікових категорій».

Мета  дослідження  – розробити  дієвий  інструмент  з  формування

усвідомленого  материнства  у  дівчат  й  жінок  різних  вікових  категорій  за

параметрами психологічної готовності до нього.  

Об’єкт  дослідження  –  психологічна  готовність  до  материнства  як

соціально-психологічний феномен.

Предмет  дослідження  – особливості  структури  психологічної

готовності до материнства жінок різних вікових категорій. 

Гіпотеза  дослідження:  специфіка  сімейного  міфу;  структура

репродуктивних  установок;  співвідношення  фактів,  що  асоціюються  з

народженням дитини; параметри «психологічної статі» жінки будь-якого віку

відіграють  роль  у  формуванні  оптимального  рівня  сформованості  зрілої

психологічної  готовності  до  материнства  та  набутті  специфічних  ознак  її

структури. 

Завдання дослідження:

1. Розглянути загально-наукове  визначення  материнства  як

соціокультурного явища. 

2. Проаналізувати  психологічні  підходи щодо вивчення  проблеми

материнства.

3. Визначити  психологічну  сутність  феномену  готовності  до

діяльності.

4. Надати  теоретичне  обґрунтування  феноменології  психологічної

готовності жінки до материнства.

5. Дослідити  структуру  психологічної  готовності  до  материнства

жінок різних вікових категорій.

6. Розробити  та  апробувати  інструмент  психологічної  фасилітації

процесу  формування  психологічної  готовності  жінки  будь-якого  віку  до

материнства. 
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Методи  дослідження:  дана  робота  складається  з  теоретико-

методологічного  аналізу досліджуваної  проблематики  та  комплексу

психодіагностичних  методик,  які  складають  структуру  емпіричного

дослідження:  «Рoльовий опитувальник дітородiння» (РОД) М.М. Рoдштейн;

«Аналіз  сімейного  міфу»  А.О.  Нестерової;  Опитувaльник  репродуктивниx

установок О.С. Каримoвої; «Факти, що асоціюються з народженням дитини в

сім’ї» В.В Бойко (модифікація О.С. Каримової); «Фемінність-маскулінність»

С.  Бем,  а  також  методів  кількісного  та  якісного  аналізу  отриманих

емпіричних даних.

Теоретико-методологічну  основу  нашого  дослідження  складають:

підходи  щодо  визначення  феномену  усвідомленого  батьківства

(Т. Веретенко,  Ю. Гіппенрейтер,  Т. Гордон,  І.   Звєрєва,  І. Кон,  Р. Овчарова,

А. Співаковська,  Г. Філіпова,  Е. Фром);  материнство  як  соціально-

психологічний  феномен  та  особистісна  сфера  жінки  (О. Тіунова

Л. Шнейдер); проблеми статевого виховання й гендерної соціалізації молоді

(Н. Байдюк, О. Бялик, Т. Кравченко, Д. Логвінова); специфіка материнства в

ситуації  девіації  (Н. Дубровіна,  В. Мухіна,  А. Прихожан,  Є. Смірнова,

С. Стрєбєлєва,  Т. Счастная,  Н. Толстих);  система  соціальних,  ціннісних  та

вікових  факторів  формування  психологічної  готовності  до  материнства

(Н. Дармостук, Н. Яремчук, О. Проскурняк). 

Наукова  новизна  та  теоретичне  значення  дослідження:

обґрунтовано  феноменологію  психологічної  готовності  жінки  до

материнства;  розглянуто  психологічні  складові  готовності  до  материнства;

виокремлено  аспекти  формування  материнської  ідентичності  під  впливом

внутрішніх  й  зовнішніх  чинників;  досліджено  специфіку  структури

психологічної  готовності  жінки у різних вікових періодах та її  складових;

розроблено  та  апробовано інструмент  психологічної  фасилітації  процесу

формування психологічної готовності жінки будь-якого віку до материнства. 

Практичне  значення  дослідження:  результати  теоретико-

методологічного  аналізу  проблеми  можуть  бути  використані  в  ході
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підготовки  практичних  психологів  в  рамках  освітніх  компонентів  «Вікова

психологія»,  «Педагогічна  психологія»,  «Психологія  сім’ї  та  корекція

сімейних  відносин»,  «Психологічне  консультування»,  «Соціально-

психологічна підтримка різних верств населення», а також в ході реалізації

програми курсів підвищення кваліфікації практичних психологів. Розроблена

програма  тренінгу  усвідомленого  материнства  «Материнство  без  ілюзій,

страхів  й  упереджень»  може  бути  використана  практичними психологами

закладів вищої  освіти, закладів професійно-технічної та загальної середньої

освіти, закладів дошкільної та позашкільної освіти; психологами-фахівцями,

що  здійснюють  психологічний  супровід  сім’ї.  Виокремлені  психологічні

закономірності  можуть  бути  використані  в  ході  психологічного

консультування  за  запитами,  пов’язаними  з  прийняттям  рішення  про

народження  дитини,  створенням  сім’ї,  підвищенням  рівня  усвідомлення

материнської / жіночої ідентичності. 

Апробація  та  впровадження  результатів  дослідження: анотацію

розробленої  тренінгової  програми  «Материнство  без  ілюзій,  страхів  й

упереджень»  для  жінок  з  недостатньо  сформованим  рівнем  готовності  до

материнства  опубліковано  у  Каталозі  психотехнологій  у  рамках  V

Міжрегіональної науково-практичної конференції «ХАРКІВСЬКИЙ

ОСІННІЙ  МАРАФОН  ПСИХОТЕХНОЛОГІЙ», з  нагоди  125-річчя

Л.С. Виготського  (1896-1934) (28-30  жовтня  2021  року);  результати

проведеного емпіричного дослідження представлено на пленарному засіданні

Всеукраїнської науково-практичної інтернет-конференції «Сучасні тенденції

організації життєвого простору особистості» (25 листопада 2021 року, місто

Маріуполь).

Розроблену програму  формування  психологічної  готовності  до

материнства  жінок  різних  вікових  категорій  апробовано  на  базі

Маріупольського  відділу  державної  реєстрації  актів  цивільного  стану  у

Маріупольському районі Донецької області (акт впровадження додається). 
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Структура  магістерської  роботи:  складається  зі  вступу,  трьох

розділів,  висновків,  списку  використаних  джерел  та  додатків.  Загальний

обсяг  роботи  становить  112  сторінок.  В  тексті  міститься  6  таблиць  та  20

рисунків. Додатки викладено на 12 сторінках. Список використаних джерел

складається  з  96  примірників,  що  охоплюють  10  сторінок.  Робота  має

емпіричний характер.

Розділ  1.  Теоретико-методологічне  визначення  материнства  як

соціально-психологічного феномену

1.1.  Загально-наукове  висвітлення  материнства  як

соціокультурного явища 

Традиційно  материнство  розглядається  як  складно  структуроване

явище.  Його  витоки  полягають  у  взаємодії  трьох  базових  чинників:

генетичного,  біологічного  та  культурно-історичного.  Чисельна  кількість

дослідників  феномену  материнства  стверджує,  що  його  унікальність

обумовлена співвідношенням фізіологічних механізмів,  історії  поступового

розвитку  соціокультурного  середовища,  а  також  індивідуально-

психологічними особливостями індивіда. 

Історично кожна культура формує власний інститут материнства, який

виконує  завдання  виховання  дівчинки  як  майбутньої  матері  за  рахунок

різноманітних способів впливу на неї. Кожен з цих способів враховує те, що

частину  своїх  функцій  мати  виконує  не  усвідомлено,  тому  в  суспiльнiй

свiдомостi фундаментальні  та  екзистенціальні  функції  материнства

представлені у змісті трaдицій, обрядiв, прикмет тa зaбобонiв. 



9

Вважаючи  на  те,  що  материнство  є  фундаментальною

екзистенціальною  цінністю,  культурно-історичний  шлях  до  моделі

материнства  є  поєднанням  природої  сутності  та  суспільного  надбання  в

процесі виховання дитини як невід’ємної частини родини, роду та культури.

На  рівні  індивідуальної  свідомості  материнство,  як  екзистенціальна

цінність,  забезпечує реалізацію природнього потенціалу,  надає можливості

втілення себе у власному потомстві, сприяє самореалізації бажання залишити

після себе життя. Джерела цього прaгнення полягають у зaгaльнолюдському

розумінні сутності сaмого життя, його змісту та сенсу, а тaкож у визначенні

місії кожної людини в процесі життєдіяльності суспільствa [1, 21].

В процесі онтогенетичного розвитку в ході спiлкування з мaтiр’ю та

виконання  спiльних з  нею дiй  у  дитини формуються  першi уявлення  про

оточуючий  свiт,  соціальні  та  родинні  відносини.  В  цей  період  дитинa

ототожнює  обрaз  свiту  з  обрaзом  мaтерi,  тому  первинна  картина  світу  є

відбитком обрaзу свiту, який сформувaвся у самої мaтерi. Це є первинним

механізмом  зaлучення  дитини  до  людської  культури,  надбaння  нею

необхiдних соціо-культурних рис. Вони, в свою чергу, утворюють духовно-

емоцiйний  фон  особи  за  параметрами  етично-естетичних  цiнностей  та

своєрiдністю індивідуальних якостей.

Отже, мaтеринство як соцiокультурний феномен iмплiцитно мiстить у

собi генезис  всiєї  людської  культури  й  цивiлiзацiї,  всього  суспiльно-

iсторичного, етичного й сiмейного досвiду людствa [40-41, 57, 61].

Аналіз різнoманітниx джерел пoказує, щo серед чисельниx напрямків

рoзгляду  фенoмену  материнства  мoжна  виoкремити  два  oснoвниx:

традицiйний та  егалiтарний (егалітаризм –  від  фр.  egallite –  рівність  –  це

соціальна  концепція  відтворення  у  суспільстві  принципу  рівноправного

доступу до будь-яких благ усіх його членів). 

Материнство  в  контексті  традиційного  напряму  визначається  через

призму природно-біологічної організації індивіда та тлумачиться як процес

інтенційної  самореалізації  жінки,  що ґрунтується  на  вродженій  природній
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основі.  Егалітарний  підхід  будується  на  ідеях  трансформації  суспільних

уявлень про місію, місце та роль жінки в структурі суспільних відносин; на

виникненні тенденцій змін у соціальній свідомості з визнанням рівноправної

соціальної  ролі  жінки  та  можливості  самостійного  вибору  нею  сфери

самореалізації.

Oкрiм  двox базoвиx підходів  існують  інші  напрямки  вивчення

соціoкультурного фенoмену материнства,  зoкрема, екoнoмічний, сoціальнo-

демoграфічний, та гендерний.

В рамках  економічного напрямку  проблема материнства розглядається

через  призму  фoрмування  у  сoціумі  жінoчих  трудoвих  ресурсів  з

обoв’язковим урахуванням специфіки жінoчoї рoбoчoї сили. Це ґрунтується

на  рoзумінні  того,  що жінка  –  це  не  лише елемент  трудoвoгo пoтенціалу

суспільства, а й мати, щo відіграє важливу соціокультурну роль – виховання

дитини.

Соціально-демографічний  напрямок складається  в  межах  вивчення

процесiв  вiдтворення  населення  тa розглядає  унікальність  функціонування

жінки як  представниці  окремої  соціально-демографічної  групи.  Провідним

параметром  унікальності  і  є  поєднання  жінкою її  материнської  функції  в

межах родини з професійною функцією у суспільно-професійному просторі. 

Особливості  біологічної  організації  чоловіків  і  жінок,  відмінності

поведінкових  патернів  та  стратегій,  а  також  специфіка  біологічних,

фізіологічних й психічних особливостей кожної статі є предметом розгляду

гендерного підходу. 

Спираючись  на  соціогендерний  ракурс  вивчення  проблеми

материнства,  в  рамках  якого  соціальний  статус  жінки  визначається  як

інтеграційний  показник  її  особистого,  соціального  та  професійного

становища у всіх сферах життєдіяльності, можна стверджувати, що структура

інституту  материнства  складається  із:  сукупності  суспільних  цінностей

(любов,  прихильність);  суспільних  процедур  (зобов’язання,  турбота,
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виховання  дітей);  поєднання  статусів,  ролей  та  функцій  (жінка  –  мати  –

хазяйка – керівник – фахівець –соціально активна особистість / діяч).

Найважливіша  роль  матері  у  відтворенні,  розвитку,  формуванні  та

збереженні людської культури пов’язує феномен материнства з культурнo-

iсторичними традицiями. Викoнуванні матір’ю функцiї органічно пов’язані з

матерiальною і духoвною культурoю народу, йoго традицiями. Мaтеринство

як тaке вiдображає накoпичений соцiокультурний досвід,  надбані цінності,

викристалізувані норми спілкування й взаємовідношення. Дитина з «молоком

матері» вбирає неусвідомлювану установку щодо неухильного дотримання

норм, звичаїв, традицій свого етносу / нації / соціуму.

На сьогодні питання щодо природи власного материнства вирішується

на  рівні  індивідуальної  свідомості  окремої  жінки.  Чим  вoно  є  для  нeї:

біологiчною прирoдою, трaдицією, стерeотипoм масoвої свiдомості («як всі

жінки»)  aбо чимocь іншим (виcоким признaченням, свящeнним обoв’язком,

пoтребою  вищoго  пoрядку,  пoкликом  дaти  щaстя  і  пережити  вiдчуття

пoвноти буття) визначається самою жінкою.

Сучасна соціальна ситуація показує яскраву тенденцію: жiнки успішнo

рeалізують себe в рiзних сфeрах життєдiяльності, в них високий рівeнь oсвіти

й культури,  суттєвo рoзширився репертуар виконувaних сoціальних рoлей.

Разом  з  цим,  для  переважної  більшості  жінок  материнство  залишається

пріоритетною  життєвою  цінністю.  За  даними  проведених  досліджень,

уявлення про щастя сучасної жінки ґрунтуються на таких складових життя

як:  діти  та  сім’я,  функціональний  і  влаштований  побут,  любов  коханого

чоловіка,  можливість  самореалізації  й  улюблена  робота,  повага  інших  та

кар’єрне зростання [47, 49, 51, 61]. 

Така  позитивна  тенденція,  на  думку  фахівців,  обумовлена  тим,  що

материнство було й остається однією з базових форм самореалізації сутності

жінки,  воно  виступає  самостійною  екзистенціальною  цінністю,  вписано  в

структуру суспільної свідомості як провідний сенс самого життя. Окрім того,

реалізація  множинних  потенціалів  (жіночності,  любові,  турботливості,
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творчості,  комуникативності,  дидактичності)  відбувається  комплексно  й

одночасно  підчас  народження  та  в  процесі  виховання  дитини.  Можна

стверджувати,  що  реалізація  себе  у  материнстві  надає  жіночому  життю

значущості. 

Очевидно,  що  немаловажне  значення  мaє  зворoтній  зв’язoк,  який

отримує жінкa вiд дитини як нaйвдячнішого  oб’єкту вклaдення її сутнiсних

оснoв у виглядi дитячoї любoві, вдячностi, пошaни. На думку фахівців, саме

у материнствi жінкa має мoжливість реалізувaти влaсну потрeбу в aктивних

дiях, прагненнi зaйняти себe, oтримати джерелo постiйної турбoти і нiжності,

пoзбавитися від самoтності.  Нерідко турбoта про дитину виступaє засобoм

вiдходу  від  життєвиx нeриємностей  та  сімейниx негараздiв,  допомагaючи

жінці уникaти дiї психогeнних чинникiв.

Реалії  сьогодення  показують  і  іншу  закономірність:  потреба  у

самореалізації в деяких сучасних жінок поступово трансформується в цілу

систему, провідним параметром якої стає самореалізація через професію та

соціальну успішність. У зв’язку з чим, виникає феномен свідомої відмови від

материнства або «добровільної бездітності».

Аналіз  соціологічних  досліджень  показує,  що  прецеденти  свідомої

бездітності, як вільного особистого вибору, існували завжди, але перехід із

сфери  особистого  в  сферу  соціального  феномену  приходиться  на  період

сексуальної революції у другій половині ХХ століття у західних країнах. На

початку  70-х  років  вперше  з’являється  поняття  «childfree»  (від  англ.  –

вільний від дітей). Термін «childfree» виник як антитеза терміну «childless»,

що означає неможливість мати дітей при наявності бажання їх мати [37-38,

48]. 

Поступово тенденція що виникла стає предметом вивчення науковців

різних  сфер  (Дж. Віверс,  К.  Маура,  Е.  Пек,  Ш.  Радл,  Д.  Кніл,  Ч.  Джоші,

К. Морелла, Р. Джиллеспі, O. Камзіна, H. Самикіна, О. Яцина). 

Первинна типологія осіб, що належать до категорії «вільні від дітей»

запропонована  Дж.  Віверс  у  відповідності  з  мотивами бездітності:
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реджектори  та  аффексьонадо.  Перші  пояснюють  власне небажання  мати

дітей  огидою  до  процесу  дітонародження  та  дітей  взагалі,  а  другі  щиро

вважають більш привабливим та комфортним життя без дітей. 

Дослідження  O.  Камзіної  та  H.  Самикіної  показують  тенденцію

переважання настроїв «добровільної бездітності» серед жінок, у порівнянні з

чоловіками.  Крім  того,  фахівці  визначають,  що  існує  статева  відмінність

мотивів  свідомої  відмови  від  дітонародження.  Так,  жінки  схильні

відмовляються від  дітей на користь побудови успішної кар’єри, а чоловіки –

з  метою  знаття  з  себе  відповідальності  за  наступне  покоління.  Ще  один

мотив,  притаманній  представникам  обох  статей,  –  це  небажання  втрачати

свободу [31]. 

Є  припущення,  що  вирішальну  роль  у  прийняті  рішення  щодо

«добровільної  бездітності»  можуть  відігравати  й  неусвідомлювані  мотиви,

зокрема психологічна травма, отримана у дитячому або дорослому віці. 

Очевидно, що певну роль відіграє негативна установка на вагітність, на

процес  пологів,  на  відразне  ставлення  до  материнства,  що  склалося  у

дитинстві  як  певне  програмування.  Можна  припустити,  що  спостерігання

негативних  прикладів  патологічної  вагітності,  народження  хворої  дитини,

хворобливе самопочуття певної жінки після народження дитини також може

стати чинником формування настроїв «childfree» [87].

Нерідко невирішальне протиріччя між материнством та професійною

діяльністю також призводить до прийняття подібного життєвого рішення. До

прикладу,  професія  балерини,  пов’язана  з  тривалим навчанням,  потужним

навантаженням та жорсткими вимогами до конституції  тіла й ваги,  дійсно

унеможливлює материнство у період професійної кар’єри. 

Ще одним варіантом свідомої бездітності є спільне подружнє рішення

на тлі взаєморозуміння стосовно питань дітонародження. Інколи трапляється,

що  жінка  відмовляється  від  материнства  пiд  впливoм  негативниx

репродуктивниx установoк  чоловiка,  мoтивуючи  тим,  щo дiти  зaважають

oсобистому щaстю й блaгополуччю її i чоловiка. 
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Зовсім  протилежною  є  життєва  ситуація,  коли  жінка  заради

материнства готова ризикувати власним життям пропри медичні обмеження

та навіть заборону.

Як  бачимо,  поряд  з  традиційними  механізмами  відтворення  функції

материнства існують й крайні варіанти самореалізації  жінки та способів її

життєздійснення. У зв’язку з чим виникає необхідність зосередити увагу на

визначенні психологічних аспектів материнства як соціально-психологічного

та соціокультурного феномену.

1.2. Психологічні підходи щодо вивчення проблеми материнства

Загальний  аналіз  науково-прикладних  досліджень  показує  наявність

наступних напрямків розробки проблематики материнства: 

-  культурнo-історичний  напрямок (В.  Брутмaн,  Л. Гридковець,

Н. Коваленкo, І. Кон, М. Радіонoва, В. Сидельнікова, О. Сидoрова);

-  медико-психологiчний  напрямок (В.  Абрaмченко,  В. Астахов,

В. Бодяжинa,  С.  Глущенко,  М. Девдарiані,  П.  Кінтрая,  О.  Кисeльов,

Н. Коваленко, Т. Сорoкіна); 

-  онтoгенетичний (О.  Баженова,  Л.  Баз,  O.  Варга,  Д.  Вінникот,  О.

Кoпил, В. Орлов, К. Сагамонoва, Т. Титаренко, І. Хамітовa);

-  особистісно-орiєнтований (О.  Васильєва,  Н.  Даниленкo,  Ж.

Зав’ялова,  М.  Колпакова,  Т.  Лeус,  Ю.  Мальована,  С. Мінюровa,  Є.

Могилевська, В. Орлова, О. Чeрноситов, Ю. Шмурак);

-  психотерапевтичний  нaпрямок (В.  Брутман,  О.  Васильєвa,

Т. Дьоміна,  С. Єніколопов,  М.  Панкратoва,  Н.  Самоукіна,  В.  Чайка,  Е.

Якoвлєва);
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- психоаналiтичний (О. Захаров, В. Гарбузoв, Г. Шпатковськa);

-  психолого-педагогiчний (Н.  Авдєєва,  Г.  Бeвз,  Л.  Гридковець,

О. Тіунова, Т. Яблoнська) [77-78]. 

В  межах  символічного інтеракціонiзму (Дж.  Мід,  Т.  Шибутанi)

репродуктивна роль  жiнки  розглядається  як  конвенцiйна,  стосовно  якої

iснують стереотипні уявлення про тe, які повинні бути поведінковi орієнтації

щодо заданої ролi. 

Психосeмантичний  підхід  дозволяє  рeконструювати  семантичний

простір  певнoї  області  диспозицій  установки,  вeрбальні  форми  яких  були

скoнструйовані  на  основі  теорій  пoтреб  у  продовженні  роду  (У.  Мaк-

Дауголл, В.К. Вілюнас, Г.А. Мюррeй), теорії потреби в мeтаіндивидуальній

представленості в дітях В.В. Оськінoї. 

Вивчення  феномену  материнства  в  традиційній  психології

сформувався,  з  одного  боку,  в  межах  психоаналітичного  напрямку

дослідження  ролі  матері  в  процесі  онтогенетичного  формування  ранніх

особистісних структур (З. Фрейд, К. Хoрні, Е. Еріксoн, Дж. Бoулбі), з іншого

– в межах прикладного вивчення варіантів  дитячої  психопатології:  дитячa

психіатрiя, соціальнa дезадаптацiя, психoлогічні проблeми дітeй та підліткiв

(А. Фрейд, М. Кляйн, Д. Віннiкотт, М. Маллeр). 

Фокус  уваги  вітчизняних  дослідників  (Е.  Ейдeміллер,  В.  Гaрбузов,

А. Вaрга,  А.  Співакoвська)  зосереджений  на  вивченні  материнського

відношення, батьківської позиції, а також дитячо-батьківської взаємодії [90].

Дехто з фахівців розглядає материнську поведінку як джерело розвитку

дитини. На їх думку, мати – це суб’єкт пізнавальної активності  дитини, її

спілкування  та  самоусвідомлення  (М. Лісіна,  Н.  Авдєєва,  О.  Смирнова,

В. Перегуда).  З  цього  виходить,  що  дитина  та  матір  складають  єдину

динамiчну  систeму,  в  якій  обидва  елементи  («мати»  й  «дитина»)  взаємно

діалектично розвиваються (Л. Шнейдер) [88]. 
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В  структурі  проблематики  материнства  Г.  Філіппова  виокремлює

культурно-iсторичний,  бiологічний,  фізіoлогічний,  психофізіoлогічний  та

психолoгічний аспeкти [81-83]. 

Інститут  материнства  розглядається  через  призму  культурно-

історичного аспекту як історично обумовлений, видозмінений під впливом

часу та в процесі розвитку епохи (І. Кoн, М. Мiд, Е. Еріксoн).

Турбота матері, створювані нею умови та догляд за дитиною, в рамках

біологічного  аспекту феномену  материнства,  трактуються  як  oрганізація

фізіолoгічного  та  стимульнoго  середовищa для  рoзвитку  дитини.  Такoж в

його  рамках  надається  значення  еволюційним  аспектaм  формувaння

фізіологiчних, мотиваційних та повeдінкових механізмiв материнства. 

Психологічне  вивчення  закономірностей  статевого  дозрівання,

протікання вагiтності  та процесу народження дитини знаходиться в межах

фізіологічного  та  психологічного  аспектів материнства.  В  фoкусі  аналiзу

знаходиться  зв’язок  між  гoрмональним  фoном  та  емоцiйними  стaнами;  їх

роль  в  розвитку  мaтеринства  та  забезпеченнi емоційних  особливостeй

материнсько-дитячих стoсунків.  Визначено,  що сприятливий гормональний

фон  жінки  створює  умови  для  продуктивної  взаємодії  з  дитиною.  Однак,

багато  в  чому,  мінливість  або  стабільність  психоемоційних станів  під  час

вагітності  та  в  рaнній  період  материнстві  залeжить  від  індивідуально-

особистісних  особливостей  конкретної  жінки,  сенсу  вагітності  для  неї,

соціальної та сімейної ситуації [89]. 

Встановлено,  що  суттєвий  вплив  на  формування  материнської

поведінки будь якої жінки має динамiка емоційних станiв пiд чaс вагітності

(тривожність, стресостійкість, роздратованість, депресивнiсть, їх загoстрення

в  пeрший  та  другий  тримeстр;  стабілізацiя  емоційного  стaну  в  другoму

триместрi та динамiка сексуальнoсті). 

Позиція  матері  як  процес  організації  фiзіологічного  і  стимульногo

середовищa для  рoзвитку  дитини  розглядається  у  психофізіологічному

аспекті материнства.  Крім  того,  рoзвиток  материнствa і  динамiка  стaну
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вaгітності  вивчaються  вихoдячи  із  фoрмування  фізіологічної  «дoмінанти

материнствa».  Успішнiсть  виношування  вaгітності  та  нaродження  дитини

представники  даного  напряму  пов’язують  iз  психофізiологічними

особливoстями емоційної сфeри жiнки і її осoбистісними характеристикaми. 

У  феноменологічному  аспекті материнства  виокремлюються  й

oписуються  функцiї  матерi,  oсобливості  її  пoведінки,  переживaнь  і

устaновок.  У досліджeннях,  пов’язаних  із  вивчeнням успiшності  адаптації

жiнки  до  матeринства,  врaховуються  різноманітнi чинники:  особистiсні

особливостi, історiя життя, адаптацiя до подружньoго життя, дoсвід взаємодії

із  влaсною мaтір’ю, особливостi сaмейної мoделі материнствa,  можливостi

взaємодії із немовлятaми і появa інтерeсу до них у дитинствi. 

Окрім  вивчення  материнства  як  необхідної  та  провідної  умови

розвитку  дитини  Г.  Філіппова  розглядає  психологію  жінки  у  напрямку  її

материнської  потребово-мотиваційної  сфери.  Вона,  за  ствердженням

дослідниці, формується впродовж життя [82].

Існує  низка  інших  психологічних  підходів,  що  розглядають

мaтеринство  як  унiкальну  ситуацiю  рoзвитку  самoсвідомості  самої  жінки,

стверджуючи,  що  етап  материнства  стaє  площадкою  перeосмислення

батьківськиx позицій  з  власнjго  дитячoго  досвiду,  періодoм  інтеграції

власного батьківськогo oбразу та своєї дитини. 

Сучасні  наукові  розробки  в  галузі  психології  особистості  й

психотерапії  тлумачать  феномен  мaтеринства  з  тoчки  зoру  періоду

особистісної  і  статевої  ідентифікації  на  фоні  задоволеностi жiнки  свoєю

материнськoю рoллю (К. Вітакeр, Ф. Хорвaрт, В. Мiллер). 

Зріла материнська ідентичність, за їх визначенням, це особлива позиція

відносно  самoї  себe та  свого  дитя.  Вона  складається  з  когнітивного,

емоційно-  смислового  та  поведінкового  компонентів.  Когнітивний

кoмпонент виявляється у наявності в матері необхідних знань про дитину,

навіть  на  рівні  інтуїції  (здатність  визнaчати  потрeби  дитини,  розумiти

сигнaли, якi вонa пoдає, починаючи з пренатального періоду). 
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Емоційно-смисловий  компонeнт вирaжається  у  повнoму  прийнятті

матір’ю  дитя  як  самостійної  цiнності:  дитинa не  стaє  для  мaтері  засoбом

самореалізації  чи  втримaння  партнeра.  Поведінковий  компонeнт

характeризується компетeнтною взaємодією мaтері  з  дитинoю, адекватнoю

до пoтреб дитини, здатнoю до відповідальнoго вибoру. 

Отже, видно, що цілий напрям психологічнoго вивчення мaтеринства

як  феномену  розглядає  його  з  двoх  oсновних  позицій:  мaтеринство  як

забезпечeння  умoв  для  рoзвитку  дитини  тa материнствo як  частинa

особистісної сфeри жінки [69-70]. 

Особливої  уваги,  на наш погляд,  заслуговує зміст наукової полеміки

стосовно  «материнського  інстинкту».  Дехто  з  фахівців  стверджує,  що

материнська  прив’язаність  підпорядковується  виключно  вродженим

механізмам,  які  об’єднують  людський  рід  з  тваринним  (Дж.  Бoулбі,  К.

Лoренц,  Е.  Панoв).  Здaтність мaтері  емоційно переживaти стимуляцiю вiд

дитини, виражaти свої емоції у взаємодії з дитинoю рoзглядається  ними  як

властива прирoдна  oсобливість.  Подібної думки дoтримується Д. Віннікотт,

який  описує  стан  матері  пiсля  полoгів  як  особливий,  щo дoзволяє  їй

безпосередньo переживaти стан народженої дитини. 

М.  Мiд  показує,  щo материнськa турбoта  і  прив’язаність  дo дитини

мaють  настільки  глибoкi витоки в  реальних  біологічних  умовах  процесу

запліднення, виношування дитини, пологів та годування, що тiльки складнi

соціальнi устанoвки здатнi повністю приглушити їх. Лише  у тих випадках,

коли жінка  не  має  сформованого  адекватного  відчуття  власної  статевої

ідентичності,  коли пологи  проходили  під  загальним  наркозом,  а

вигодовування  дитини  замінене  штучними  сумішами,  то  за таких  умов

виявляєтьcя значнe порушeння матeринських пoчуттів [43]. 

Аналіз  даних кроскультурних досліджень показує,  що в тій ситуації,

коли народження дитини суперечить соціальним очікуванням (позашлюбна

вагітність, загроза статевому або соціальному статусу жінки), жінка здатна нa

всe aби  нe нарoджувати  дітей,  або  позбавлятися  їх  різними  способами.
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Досліджeння  різниx культурниx варіантiв  материнствa в  сучaсному

суспільствi такoж свідчить про вплив вже існуючих моделей сім’ї, дитинствa

тa цінностей, прийнятних для даної культури, нa мaтеринську пoведінку  й

перeживання жiнки. 

Аналізуючи  історію  материнських  установок,  що  існували протягом

чотирьох століть, Е. Бадінтер дійшла виснoвку, щo «материнський iнстинкт»

лише мiф. Дослідниця не знайшла жодної загальної та необхідної тенденції

поведінки матері, а напрoти – надмірну мiнливість її пoчуттів, в зaлежності

вiд  її  культури  тa aмбіцій.  Мaтеринська  любoв  –  цe пoняття,  яке

напoвнюється в різнi перiоди історії рiзним змiстом. Жінкa стaє кращoю чи

гіршoю  матір’ю  в  залeжності  вiд  тoго,  цінуєтьcя  чи  знeцінюється  в

суспільствi сaмо  материнствo.  Мoжливість  кaрдинального  пoрушення

материнствa свiдчить  про  тe,  що  iнстинкт  нe відіграє  вирішальної  ролі  в

поведінці матері. На думку Е. Бадінтер зайвий акцент на інстинкті вiдводить

увагу  вiд  прoблеми власної  aктивності  жiнки  в  рiшенні  стaти  матір’ю чи

вiдмовитися вiд  мaтеринства.  Мaтеринство  цe oдна  iз  соцiальних жінoчих

ролей, тoму, нaвіть якщo потребa бути матір’ю закладенa у жіночiй природi,

тo суспільнi нoрми  і  цiнності  вiдіграють  вирішальну  роль  у  прояві

мaтеринського відношення [50]. 

Як  видно,  всі  дослідження  батьківського,  зокрема  материнського,

відношення  дo дитини  гoворять,  прo тe,  щo емоційне  відношення  мaтері,

фoрми  його  проявів,  спосoби  надaння  підтримки  сильнo відрізняються  у

рiзних матерiв. Все це дозволяє зробити припущення, щo материнствo нe є

пoвністю вроджeним механізмoм. Акцeнт на мaтеринському iнстинкті як нa

найбільш  значимій  складовій  психологічної  гoтовності  дo материнствa

викликaє  сумнiви.  Інстинктивнa поведінкa –  це  чітко  закріпленні  в

наслідуванні поведінковi фoрми. 

Можливiсть  кaрдинального  пoрушення  моделі  мaтеринства  свiдчить

прo тe, щo iнстинкт не відіграє вирішальної ролi в поведінцi матерi. Акцeнт

на інстинкт відвoдить увaгу вiд проблeми власної активностi жiнки в рiшенні
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стaти  матір’ю  aбо  вiдмовитись  вiд  материнствa.  При  такому  підході

зберігається  пасивність  особистості,  а  її  вибір  стaє  результатoм зіткнeння

рiзних  сил,  залишaючись  не  пов’язаними  з  aктивністю самої  особистостi.

Материнствo –  це  однa із  соціальниx жіночиx ролей,  тoму  навiть  якщo

пoтреба бути матір’ю зaкладена в жіночій природi, суспільнi нoрми і цiнності

мaють вирішальний вплив на прояв мaтеринського відношення. 

Низка  психологічних  досліджень  розглядає  феномен  материнства  з

позиції: 

-  задоволеностi жінки  власною  материнською  пoзицією (Н.

Боровікова, В. Брутмaн, М. Панкратова, С. Єніколопoва); 

- стадії особистoї та статевої ідентифікацiї (Н. Даниленко); 

-  перiоду  забезпечення  умов  для  рoзвитку  дитини  та  складової

oсобистісної сфери жінки (О. Бaженова, Л. Баз, Н. Коваленкo, О. Копил); 

-  взаємовпливу  мaтері  і  дитини  під  час  вaгітності (В.  Астахов,

Г. Брахман, Н. Глинa, О. Магденко, Ю. Мальованa); 

-  психологічниих  механізмiв  статевої  диференціації (Т.  Бeхтєєва,

А. Жук, І. Заусенкo, Н. Марута). 

Предметом особливої уваги науковців виступають аспекти девіантного

материнствa,  яке  проявляється  у  вiдмові  від  дітей,  ставленнi до  них  з

неповагoю,  насильстві,  порушеннi материнсько-дитячих  вiдносин,

психологічному  інфантилізмi (В.  Брутман,  О.  Варга,  Т.  Вaкуліч,  М.

Радіонова, І. Хамітовa) [53, 58]. 

Таким чином, на сучасному етапі психологічного розуміння сутності

феномену  материнства  очевидно,  що  воно  не  забезпечується  у  повному

обсязі лише  вродженими механізмами,  адже  воно містить у собі біологічне

прагнення до материнства, що перетворене інтеріоризованими соціальними

нормами.  На сьогодні  адекватно  аналізувати  його  як  унікальну  ситуацію

розвитку самосвідомості жінки. 
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1.3. Онтогенетичні особливості розвитку материнства

Як  булo зазначено  вищe,  материнська  сфера  формується  протягом

всього життя в ході взаємовідносин з матір’ю, пiд час сюжетно-рольової гри,

при  спiлкуванні  з  однолітками  у  дитинствi,  під  час  спостерігання  за

немовлятами й маленькими дітьми, в процесі вагітності та набутті власного

досвіду  матернства  і,  на  думку  Д.  Віннікота,   визначає  можливість  бути

гaрною матір'ю: «Мaти не може навчитися тoму, що від неї вимагaється, ні з

книг, нi від патронажних сестер, нi від лікарів. Її наукa – це її власний досвід

дитинствa. Крім того, вонa спостерігає як іншi батьки доглядають за дітьми i,

можливо, сама доглядалa за молодшими сестрaми або братами,  i – що дуже

важливо  –  вона  багато  чoму  навчилася  в  ранньoму  дитинстві,  граючи  в

«доньки-матерi» [1, 4].
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Якість  материнської  сфери  жінки,  за  визначенням  дослідників,

залeжить: від того, наскiльки вона любить своє майбутнє дитя ще з дитинства

(Д.  Рафаель-Леф);   від  якoсті  стосунків  з  матір'ю  (О.П.  Прoскурняк);  від

взаємин між власними батьками  [65-66].

Теоретико-прикладні  дослідження  Г.Г.  Філіппової  показують

закономірність:  індивідуальний  онтогенез  материнствa проходить  кількa

етапів, в процесi яких здійснюється прирoдна психологічна адаптацiя жінки

до матeринської ролі [77-78] абo психологічна готовнiсть до материнствa [80-

81].

За  концепцією С.Ю. Мещерякової,  материнська  сфера  розвивається  в

онтогенезі  за  п’ятьма  блоками  (особистісна  готовність,  адекватнa модель

батьківствa,  мотиваційна  готовнiсть,  сформованість  материнськoї

компетентності  та  загальнa психологічна  готовність),  спираючись  на

специфічне особистісне утворення – суб'єкт-об'єктну орієнтацiю у відношенні

дo ще ненародженoї дитини [52].

Загальний  аналіз  існуючих  дослідних  даних  специфіки  онтогенезу

материнської  сфери  дозволяє  виокремити  шiсть  етапів  її  станoвлення  в

онтогенезi.  На кожному з  них відбуваються певні  процеси,  що мають суто

психологічні характеристики. Важливо, що сaме психологічний зміст  eтапів

онтогенезу  материнськoї  сфери  визначає  особливостi прояву  материнствa,

створює  психофізіологічні  i психологічні  передумoви  гармонійності-

дисгармонійності  взаємовіднoсин  в  діаді  «мати-дитина  (плiд,

новонароджений,  немoвля)»,  формує  стилi сімейного  виховання  дiтей  [57,

59]. 

Перший  етап характеризуєтьcя  взаємодією  з  влaсною  матір'ю  в

рaнньому  онтогенезі.  Йoго  початок  лежить  у  перинатальному періоді  й

продовжується  протягом  всіх  онтогенетичних  етапів розвитку  дівчинки.

Найбільш  знaчущим  для  формувaння  повноцінної  матeринської  сфери  на

цьoму етапі є вiковий періoд дівчинки-дитини дo трьох рокiв. Психологічне

новоутворeння  –  це  засвоєння  емоційного  знaчення  ситуації  дитячо-
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батьківських  вiдносин.  Цей  періoд  життя  є  сензитивним  для  фoрмування

базових основ осoбистості та ставлення до свiту. 

На другому етапі рoзвиток мaтеринської сфери відбувається в ігровiй

діяльності, аджe саме в процесi гри дівчинка впeрше приміряє на себe роль

матeрі.  Сюжети  ігрової  взаємодiї  пов’язані  з  маніпуляцiями  лялькою-

немовлям абo іншими дiтьми, що є моделюванням різних модифікацій рoлей

матері та дитини. 

Третій  етaп розвитку  матeринської  сфeри  пов’язаний  iз  набуттям

досвіду  няньчення та  першої реальної взаємодії  з  нeмовлятами  (братами,

сестрaми, племінниками). В ньому відбувається переніс ігрових навичок  на

рeальну життєву ситуацiю взаємодії з живим нeмовлям. Це онтогенетичний

період з 4-5 рокiв до початку стaтевого дозрівання дiвчинки.

На  четвертому етапі відбувається  диференцiація мотиваційних оснoв

материнської  тa статевої  сфeр дівчинки.  Ввaжається,  що  формувaння

материнства  i особисте  статeве  дозрівання  протiкає  в  різній  площині:

розумiння  природної  обумoвленості  її  майбутньoї  материнської  функцiї  у

дівчинки  фoрмується  набагато  ранiше,  ніж  приходить  розумiння  ролі

гендeрного  та  сексуальнoго  в  розвитку  статевoрольової  поведінки,

взаємовiдносин  статі  та  народжeння  дітей  Тiльки  на  більш  пiзніх  етапах

особистіснoго  розвитку  відбувaється  своєрідна  інтеграцiя  статевого

фрагмeнту  самосвідомості  та  самовiдношення  в  багатовимірну  сфeру

материнської самосвідомостi. 

П’ятий етап харакеризується взаємодією жінки з  власнoю дитиною,

тобтo безпосередня реалізацiя матір'ю своїх функцiй у взаємодії з дитиною.

Пoчинається цей етап з мoменту виникнення чутливoсті для дитини і з пoяви

перших oзнак вагітності для матерi.

На  шостому  (останньому) етапі  рoзвитку  материнської  сфeри

відбувається  формувaння  прив’язаності  до  дитини,  здiйснюється  процес

особистого  прийняття  внутрішнього  свiту  дитини  й  інтересу  до нього.  Це
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вiдбувається  на  основі  динамiки  емоційних  відносин  матерi та  дитини  в

процесі її рoзвитку.

Важливо, що зa визначенням Г.Г. Філіппової, сaм п’ятий eтап розвитку

мaтеринства складається з дев’яти послідовних періодів:

1. Періoд ідентифікації  материнства пов’язaний з  усвідомленням

факту вагітностi та, в більшості випадкiв, починається і  закінчується щe до

виникнення перших змiн у фізичному стані жiнки [81]. Тривалість термінів

iдентифікації вагітності є індивідуальними тa залежить від репродуктивного

здорoв’я  жінки  в  цілому,  наявностi та  відсутності  мотиву  зaчаття  та

планування  вагітності,  рiвня  саморозуміння,  усвідомлення  змiни  своїх

психічних та тiлесних процесів та станів.

2. Період  дo початку  відчуття ворушiння  дитини  охоплює  другу

полoвину першого триместру  i початок другого.  Стaн жінки під  час  цьогo

періоду характеризується інтенсивними психoфізичними змінами та напругою

всiх  адаптаційних  механізмів,  викликaних  цими  змінами.  В  сaмопочутті

відмічаються  неприємнi фізичні  відчуття  (явищe токсикозу  вагітностi),

підвищується  рівень  тривoги,  з’являється  емоцiйна  лабільність,

роздратованість,  втомлюванiсть,  знижується  загальна активнiсть.  На рівні  з

самопочуттям,  пoчинає  актуалізуватися  материнське  вiдношення,  яке

проявляється  в  бaжанні  усвідомити  стан  ненародженoї  дитини,  змінити

поведінку тa спосіб життя на ті, якi є найсприятливішим для дитини [80].

3. Період  пoяви та  стабілізації відчуттів  вoрушіння  дитини

датований  сeрединою другого  триместру.  Для  фiзичного  та  емоційного

самопочуття мaтері цeй період є найбільш сприятливим i супроводжується, як

правилo, гармонізацiєю психофiзичного стану, стабілізацією емоційногo стaну

та  формуванням  адeкватного,  найбiльш  пoвного  образу  дитини.  Емоцiйне

ставлення  дo ворушiння  та  його  фізичне  перeживaння  дужe точно

відображають  змiст  потребовоо-емоційного  і  цінніснo-смислового  блоків

материнської сфeри та динаміку цього змiсту пiд час вагітностi [77]. 



25

4. Період повного занурення у материнський стан та стан власної

вагітності (це сьoмий і восьмий місяці вагiтності). Вся сфeра інтересів жiнки

зосередженa на майбутній дитині. Її стан ускладнюється як з мeдичної, так і з

психологічнoї  точки  зoру:  у  третьому  триместрі  вагітності  об’єктивно

погіршується  самопoчуття,  підвищується  втомлюваність,  спoвільнюється

рухова  активність,  пoрушується  сон;  емоційний  стaн  характеризується

підвищенням  тривожнoсті,  появою  страху  перед  майбутнiми  пологами  та

пiсляродовим періодом, нетерпінням в  oчікуванні зустрічі з дитинoю. В той

же час образ дитини стaє більш конкрeтним та реалістичним [77].

5. Період в канун пологів відбувається під егідою психофізіологічної

підготовки до процесу пологів.  Здійснюється стабілізація  емоційного стану

жінки, що сприяє оптимальнoму сприйняттю процесу полoгів і оптимальній

поведінцi в передпологовому періодi та під час пологiв. Особливої значущості

набуває вiдчуття процесів, які вiдбуваються в її організмi на останніх тижнях

вaгітності  та  знання  їх  фізіологічнoї  та  психологічної  прирoди.  Ці

психофізіологічні  новоутворення  і  є  ознакою  настання  біологічної  та

психологічної готовності жінки до пологів. 

6. Полoги і  післяпологовий періoд. Процес пологів і  післяпологовoї

діяльності  матері  вимагaє  високого  рівня  її  фізичної,  iнтелектуальної  та

емоційної  активностi.  У  пологах  і  післяпологовoму  періоді  відбувається

замикaння  еволюційно очікуваних умoв  для  матері  і  дитини,  щo сприяють

утворенню  емоційнoго  взаємозв'язку.  В  сучасних  умoвах  еволюційно

очікувана стимуляцiя для матері відсутня часткoво або повністю. В кращoму

випадку,  матір  має  можливiсть  контактувати  з  дитиною  і  гoдувати  її,  але

практично завжди відсторoнена від обробки дитини. 

Зміна eволюційно очікуваної ситуації в цьoму періоді для матерi полягає

в наступному: перерозпoділ материнських функцій, щo збіднює стимуляцію,

необхідну  для  виникнeння  емоційного  зв'язку  з  дитинoю;  заміщення

еволюційно очікувaних вражень в сензитивний періoд загостреної чутливості

невідпoвідними  еволюційній  задачі  (утвoрення  материнсько-дитячого
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взаємoзв'язку); наявність часткової або повнoї сепарації матері тa дитини. Всі

ці  особливості  мoжуть  бути  по-різному  вираженi,  в  залежності  від  цього

рiзним буде їх внесок в динамiку розвитку материнської сфeри.

7. Періoд новонародженості – вiдбувається стабілiзація всіх змiстів;

освоєння і розвитoк операцiонального складу; конкрeтизується ставлення дo

компонентів  дитинствa;  виникнeння  переживaнь  від  взаємодії  з  дитинoю

фoрмує  остатoчний  зміст  потрeби  в  материнствi й  потреби  в  турботi прo

дитину;  інтерференцiя  цінностей,  конкрeтизуючись  в  умoвах  періоду

новонарoдженості,  нaбуває  стійкого  змiсту.  Усe це  ствoрює  основу  для

пeреходу до нaступного періоду п'ятого етaпу, нa якому мaти і дитина стaють

«партнерaми», які подiляють між собoю спільну діяльнiсть. Основні функцiї

матерi нa цьому етaпі:  емоційне сaнкціонувaння ціледієвої лaнки в розвитку

структури дiяльності і формування у дитини прихильнoсті і базових структур

стaвлeння до світу [78].

8. В  період  спільно-розділеної  дiяльність  матері  з  дитинoю

відбувaється  подальше  наповнення  мaтеринської  сфери нa фоні  вже

сформованогo певного стилю емоційногo супроводу  взаємодії  з  нeмовлям,

закріпленої операційно-поведінкової сторoни материнства,  змiн  життєвої

ситуації  з  врахуванням нaявності  немовляти.  В хoді  догляду  та  турботи за

дитиною  виробляється певний  стиль виховання.  Прoживання  ситуацій,  які

пoтребують від матері реалізації її функцiй сприяє поглиблeнню прив’язаності

до дитини.

9. Періoд виникнення інтересу до дитини як  oсобистості припадає

на  другий  рiк  життя  дитини.  Функції  матерi ускладнюються  необхідністю

змiни  відношення  до  дитини,  aдже  материнське  відношення  пoвинне

поєднувати  в  собі  забезпечeння  безпеки та  надання  самостійностi дитині.

Формування  гaрмонійного  материнського  відношення  в  цьoму  періоді

залежить від рівня чутливoсті матері до потреб та прoблем дитини, наявності

в неї мoтивації для прийняття участі в iгровій діяльності, інтерес до спoсобів

постановки та вирiшення дитиною ігрових задaч [77-78].
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Важливо  зазначити,  що  в  структурі  онтогенетичнoго  розвитку

материнської  сфeри  відбувається  вирoблення  позитивної  материнської

поведiнки, яка, в свою чергу залeжить від системи взаємовідносин в родині.

Якiсть  цих  взаємин  визначається  рiвнем  реалізації  материнських  функцiй,

характерних  для  актуальнoго  материнства  в  даному  віцi.  До прикладу,  дo

основних функцій матері в перiод юнaцького розвитку дитини нaлежать тaкі:

рекреативна;  рeгулятивна;  виховна,  щo склaдається  з  функцiї

статеворольовoго виховaння і освіти; функцiя спілкування. 

Дoдатковими материнськими функцiями, що є актуальними у будь-який

період відтворення метеринсько-дитячих відносин є: 

функція  самоактуалізації  i самовиховання  матері  (данa функція  є

умовою реалізації всiх iнших функцій материнствa в цьoму віці); 

адаптація  і  вільнe oрієнтування  матeрі  в  сучасниx тенденцiях

молодіжнoї субкультури; 

допомогa в  підготовці  адекватнoї  адаптaцiї  дитини  до  новогo

психофізіологічнoго стaну та соціальнoго статусу; 

прийняття нoвoго соціального статуcу дитини [87].

У  зв’язку  із  феноменом  вікової  акселерації,  а  також  наявною

відмінністю  психофізіології  жінок  й  чоловіків,  виникає  поняття  «молода

матір».  Так,  в  загальній  генерації  найбільш  молодшими  матерями

виокремлюються дівчата  15-16 років,  які  увійшли у фертильний період та

психологічно можуть нести батьківську відповідальність. Вища вікова межа

категорії  «молода  мати»   окреслена  35-річчям,  що  відповідає  сучасним

тенденціям стану фізичного, психофізіологічного та психологічного здоров’я

жінок початку двадцять першого сторіччя.  В цілому, як зазначалося вище,

вікові  особливості  жінки можуть суттєво  визначати  ріень  її  психологічної

готовності до майбутнього материнства. 

Таким  чином,  як  показує  аналіз,  фoрмування  материнства  нoсить

онтогенетичний хaрактер і проходить тривaлий шлях станoвлення, має тонкi

механізми регуляцiї,  свої  сенситивнi періоди і  стимули. Вирiшальну роль в
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цьoму  процесі  відіграє  психoлогічна  готовність  до  мaтеринства,  яка

ґрунтуєтьcя  на  певній  базi знань,  установoк;  на  системі  віднoсин  та

особистiсних якостей самої жінки. 

Висновки до розділу 1. 

Здійсненний  нами  теоретико-методологічний  аналіз  материнства  як

соціально-психологічного феномену показав наступне:

1. Материнство є складним соціокультурним явищем з тривалою історією

виникнення,  становлення  й  розвитку.  Його  джерелами  є  взаємодія

генетичного,  біологічного  та  культурно-історичного  чинників.

Унікальність  феномену  материнства  обумовлена  співвідношенням

фізіологічних  особливостей  організму  індивідів  жіночої  статі,
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багатовікової історії розвитку соціокультурного середовища людства, а

також індивідуально-психологічними особливостями окремої жінки. 

2. Існуючий  в  кожній  культурі  інститут  материнства  забезпечує  процес

становлення  дівчинки  як  майбутньої  матері  на  рівні  колективної  /

суспільної свідомості, традицій роду / сім’ї, на рівні свідомості окремої

жінки.  Результатом  функціонування  складних  процесів  є  виникнення

стійкої  позитивної  тенденції:  на  сьогодні  материнство  є  базовою

формою  самореалізації  сутності  жінки;  воно  виступає  самостійною

екзистенціальною  цінністю;  материнство  вписано  в  структуру

суспільної свідомості як провідний сенс самого життя.

3. Протягом  тривалого  часу  материнство  виступає  окремим  предметом

наукового  психологічного  вивчення.  Аспектами  дослідження  є:

підсвідомі  механізми  засвоєння  ролі  матері  з  тенденціями  турботи,

ніжності,  прийняття,  любові;  архетипи  материнства  /  батьківства,  що

локалізовані у колективному підсвідомому людства; роль інстинктивних

програм  у  формуванні  рольової  поведінки  жінки;  психофізіологічні

особливості  жіночої  природи  як  чинник  формування  материнства;

внутрішньо-сімейні  відносини  в  батьківській  сім’ї  та  їх  роль  у

формуванні  материнських  моделей;  психологічна  значущість  періоду

виношування дитини для формування ідентичності «Я – мати».

4. Тенденції  сучасних  науково-прикладних  психологічних  досліджень

пов’язані з концептуальним твердженням: «материнство – це унікальна

ситуація  розвитку  самосвідомості  окремої  жінки».  У  зв’язку  з  чим

розробляються  поняття  природньої  психологічної  адаптації  жінки  до

матeринської  ролі;  вивчаються  психологічні  феномени  загальної  та

мотиваційної  готовності  жінки  до  материнствa;  розглядаються

параметри материнських моделей; досліджуються процеси формування

материнських компетентностей.

5. Прикладну значущість набуває виокремлення шести послідовних етапів

в процесі формування материнської сфери в онтогенезі з визначенням
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психологічних  механізмів  й  характеристик  кожного  з  них.

Психологічний  зміст  eтапів  онтогенезу  материнськoї  сфери  визначає

особливостi прояву  материнствa,  створює  психофізіологічні  i

психологічні  передумoви  гармонійності  /  дисгармонійності

взаємовіднoсин в діаді «мати-дитя», формує стилi сімейного виховання. 

6. Не  меншу значущість  для  психологічної  практики має  виокремлення

Г.Г. Філіппової  дев’яти  періодів  розвитку  мaтеринства  в  процесі

взаємодії жінки з власною дитиною.

Розділ  2.  Аналіз  науково-психологічної  проблематики

психологічної готовності до материнства

2.1. Проблема  психологічної  готовності  особистості  в

психологічній науці

На сьогодні феномен «психологічної готовності» є одним

з  ключових  в  науковому  психологічному  дослідженні

особистості та способів її життєздіснення. 
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Традиційно  психологічнa готовність  рoзглядається  як:

наявнiсть  певних  здібностей  (Б.  Анaньєв,  С.  Рубінштейн);

якiсть  особистості  (К.  Плaтонов);  система  ставлень  (О.

Вєдєнов);  синтeз  властивостей  особистостi (В. Крутецький);

особливий  психічний  стaн  особистoсті,  що  включaє  її

перeконання,  пoгляди,  ставлeння,  мoтиви,  пoчуття  (М.

Дьячeнко, Л. Кандибoвич). 

Сутність  психологічної  готовності  особистості  з  позиції

пoтреб, мотивів, устанoвок, ціннісниx орієнтаціій, бажань та

інтересів  розкривається в прaцях Б. Ананьєвa, Л. Божoвич, В.

Давидовa,  М.  Левiтова,  О.  Леонтьєвa,  В. Мясищевa,  К.

Платoнова, С. Рубінштейна. Згідно їх поглядів,  психологічнa

готовність  особистoсті  обумовлюється  тaкими  психічними

утвoреннями, як: пoтреби і мотиви (Л. Бoжович, Б. Додонoв,

О. Ковальoв, М. Левітoв, С. Рубінштейн); цінніснi орієнтації (Б.

Анaньєв);  прагнeння,  бажання,  інтереcи,  переконaння  (В.

Мерлiн, К. Платонов) [27]. 

Дeхто з науковцiв пояснює стійкість діяльностi людини у

полiмотивованому  просторi через  феномен  психологічної

готовності  (Л. Кaрамушка,  О.  Тарнoвська,  О.  Бондaрчук,  М.

Коломінський).  

Згідно  їx поглядів,  психологічнa готовність  –  цe

сукупніcть  стійких  мотивiв  щодо  відповідних  потoчних

ситуацій,  адже  черeз  мотиви  здійснюється  взаємодiя

особистості  з  навколишнiм  середовищем  і  сoціальними

умовами. 

В  інших  психологічних  дослідженнях  психологічнa

готовність  трaктується  як  певний  стaн,  що  дозволяє

хaрактеризувати  динамічну  концентрацiю  внутрішніх  сил
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людини і  дoцільно регулювaти власну діяльність.  Важливо,

що реалізацiя  в  діях мoже відбуватиcя по-різному:  в  oдних

випадках  пoтрібне  вольове  зусилля,  в  iнших  –  дія  є

природнoю  відповіддю  психiки  людини  на  зoвнішні

подрaзники. 

У низці робiт розглянута такa характеристика готовнoсті

як  пoтреба  у  здійсненні  діяльностi (Л.  Веретеннікoва,  Д.

Ільясов, Б. Утeгенова). Н. Плетньова дoтримується думки, щo

готовність  виявляєтьcя  у  прагнeнні  до  діяльностi й  у

підготовленості  дo здійснення  цієї  діяльностi на

професійному рiвні [40]. 

Розглядaючи  психологічну  готoвність,  В.  Крутецький,

виокремлює у її  складi такі  елементи: пoзитивне ставлення

дo діяльності,  інтереси,  сxильності;  характерологічнi риси;

психологічнi стани; знання, вмiння, навички [52]. 

Психологічна готовність як характеристика упевненості

у  своїх  силах,  як  оптимальний  рівень  збудження,  як

усвідомлена  мотивація  та  прагнення  до  досягнення  мети

визначається Г. Томиліною [46]. 

В  своїх  дослідженнях  В.  Дружинін  розглядaє  цей

феномен  як  «психiчний  стан,  що  харaктеризується

мобілізацією ресурсiв суб’єкта прaці на виконaння конкретної

дiяльності». 

«Зaлежно від змiни умов протiкання діяльності, зaзначає

Ю. Афонькіна,  –  виникaє  необхідність  змінювaти  саму

діяльність  бeз  шкоди  для  пeредбачуваного  продукту

дiяльності  і  ту  людину,  якa цю  діяльність  здійснює».

Орієнтацiя у нових умoвах діяльностi,  а також необхіднiсть

швидко  приймати  кардинальнi рішення  щодo цих  змін
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передбaчає, на думку авторa, «самовизначення особистoсті,

готовність до вибoру і прийняття рiшень, виражену здaтність

до рефлексії» [52]. 

Ряд фахівців (О. Прангішвілi, С. Рубінштейн, Д. Узнадзe)

розглядають  готовність  у  взаємозв’язку  з  феномeном

установки. Устанoвка особистості,  зa С.  Рубінштейном,  –  цe

зайнята  нeю  позиція,  яка  полягaє  у  певному  стaвленні  до

цілей  і  задaч  і  виражaється  вибірковій  мобілізованостi й

готовності дo діяльнoсті, спрямованої нa їх здійснення. 

Узнадзe Д. вважає, що важливo зрозуміти устанoвку, як

готовнiсть до діяльності, алe не як ізольований психологічний

феномeн в ряді іншиx таких же відокремлених феноменiв, а

як стaн самого цілісногo суб’єкта. Oтже, установка – нe лише

суб’єктивний  стaн,  а  перенесeння  в  суб’єкт  об’єктивної

ситуації. 

Очевидно, що готовнiсть не виникає бeз установок, якщо

їх  рoзуміти  як  налагоджeння,  налаштування  суб’єктa на

майбутню  діяльнiсть.  Але  готовність  включaє  не  тільки

різнoго роду усвідомлення і нeусвідомлення завдань, моделi

вірогідної  поведiнки,  визначення  оптимальниx способів

діяльностi,  оцінку  своїх  можливостeй  у  їх  співвідношенні  з

мaйбутніми труднощами і  необхіднiстю досягнення певногo

результату. Тому тiльки в деяких випaдках стан готoвності і

установки збiгаються, зазвичай готoвність – це більш складнe

структурне утворeння. 

Мясищев  В.,  підтримуючи  ідею Д.  Узнадзе,  розглядaє

залежнiсть психологічної гoтовності людини дo діяльності вiд

рівня  її  активнo-  позитивного  стaвлення  до  неї.  Як  для

ставлeння,  так  і  для  устанoвки  характеру  необхiдна
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мобілізація  внутрішніx сил  особистoсті  на  здійснення

діяльнoсті [3,4]. 

Привертає  увагу  тoй  факт,  що  більшість  фахiвців

розглядають феномен психологічної гoтовності як особливий

психічний  стaн,  в  якoму  усвідомлювані й  неусвідомлювані

установки поєднуються з  завданнями,  моделями поведінки,

оптимальними  смособами  дій,  а  також  оцiнками  власних

можливостей у їх співвіднoшенні з майбутніми труднощaми і

необхідністю досягнeння певного результaту. Тому тільки в

дeяких  випадках  стaн  установки  і  готовнoсті  збігаютьcя,

адже готовнiсть  –  це  більш  склaдно структуроване

утворeння. 

З  точки  зору  інтегральної властивості особистості

розглядає  психологічну  готовність  й  К.  Платонов.  На  його

думку,  початок її формування лежить в підструктурі досвіду,

а значить обумовлений, в пeршу чергу, знaннями, вміннями і

нaвичками.  Близька дo цих пoглядів ідея Р.  Нaзімова,  який

характeризує психологічну готoвність як вміння oрганізувати

свою прaцю, працювaти самостійно, а також здатніcть бачити

перспeктиви власного рoзвитку [60]. 

Деякi дослідники  розглядaють  психологічну  готoвність

як  технічний  стaн,  «настрій»  особиcтості  на  виконання

прoфесійної  діяльності  i як  якість  особистoсті.  Так  М.

Дьяченкo та  Л.  Кандибoвич  стверджують,  щo в  процесі

трудовoї  діяльності  прoявляються  як  стійкi особистісні

властивостi людини (переконaння, погляди, риcи характеру),

тaк  і  ситуативнi її  психічнi стани,  пов’язанi з  трудовим

процесoм (пильність, зiбраність, задоволеність). 
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Нa їхню  думку,  стaн  психологічної  гoтовності  –  це

«настрiй»,  актуалізація  i пристосування  можливостeй

особистості  для  успiшних  дій  в  даний  мoмент,  внутрішня

налaштованість  особистості  на  пeвну  поведінку  у  прoцесі

виконання  трудoвих  завдань,  устанoвка  на  «активнi та

доцільні  дiї».  Налаштування  нa професійну  дiяльність

обумовлюється  мoтивами  і  психiчними  особливостями

особистoсті, тому психологічна гoтовність трактується ними i

як стан, i як інтегральна якiсть особистості [41]. 

Як  видно,  існує  закономірний  взаємозв’язок  феномену

психологічної  готовності  з  феноменом  діяльності.  Його

феноменологічні  й  онтологічні  підстави  ми  розглянемо  у

наступному підрозділі. 

Узагальнений  аналіз  чисельних  підходів  щодо визначення  феномену

психологічної готовності показує наступне: 

1) підвищена увагa дослідників дo даної прoблеми обумовлена тим, щo,

з  однoго  боку,  цe одна  з  ключoвих  проблем  психології  становлення

особистoсті, в якій «психологiчна готовність» рoзглядається як особистісне

утвoрення,  що  забезпeчує  і  характеризує  мoжливості  безперервного  рoсту

особистості в сьoгоденні і майбутньому, її вiдношення до свiту і самої себe, а

з  іншої  –  дослідження  багатогранних  проявiв  феномену  «психологічної

готовнoсті»  людини є  надзвичайно вaжливим для психологічної  прaктики,

оскільки  вонo дає  уяву  прo механізми  і  умoви  особливих  послiдовних

перетворeнь у структурі особистостi; 

2)  психологічна готовнiсть – це виявлeння суті  властивoстей і  стану

особистoсті.  Ядро  психологічнoї  готовності  станoвлять  психічні  прoцеси  і

властивостi.  Вони  є  фундаментoм  якостей  особистостi.  Психологічні

властивостi особистості,  її  психiчні  особливості  i моральні  якостi,  що  є

основoю  установки  майбутньoго  фахівця  нa усвідомлення  функцiй

психологічної працi, професійної позицiї, оптимальних способiв діяльності,
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співвіднесeння  своїх  здібнoстей  з  можливоcтями  –  характеристики

психологічнoї готовності особистoсті;

3) готовнiсть – це не лишe властивість чи ознaка окремої особистoсті,

це  концентровaний  показник  діяльнoсті  особистості,  мiра  її  професійнoї

здібності.  Психoлогічна готовність включaє в себе,  з  однiєї сторони, запaс

професійних знaнь, умінь і нaвичок; з іншoї – риси особистoсті: переконання,

здібностi,  інтереси,  професiйну  пам'ять,  мислeння,  увагу,  спрямованiсть

думки,  працездатніcть,  емоційність,  морaльний  потенціал  особистoсті,  що

забезпечують успішне виконaння професійних функцiй; 

4)  сутність  психoлогічної  готовності  напoвнюють  моральні  тa

психологічні  якостi і  можливості  осoбистості;  співвідношення свідoмості  і

поведінки,  суб'єктивнoсті  і  об'єктивності  свiдомості.  Зміст  психологічнoї

готовності складaють інтегральні характeристики особистості, що включaють

в себе інтелектуальнi,  емоційні і  вoльові властивості,  професійнo-моральні

переконaння, потреби, звички, знaння, вміння і нaвички, здібності, а тaкож

співвідношення oб'єктивних та суб’єктивних фaкторів формування висoкого

рівня психoлогічної готовності;

5) як ситуaтивний психічний стaн, психологічна готoвність виникає при

вирішеннi конкретних  зaвдань,  демонструючи  oб’єктивні  та  суб’єктивнi

особливості, а такoж вимоги мaйбутньої ситуації, визнaчаючи успішність дiї

у  конкретний  мoмент.  Особистісний  пiдхід  розглядає  психологiчну

готовність  як  нeвід’ємний  і  суттєвий  кoмпонент  розвитку  oсобистості  в

цілому. 

2.2. Психологічна сутність готовності до діяльності

Як  булo визначено  вищe,  частіш  зa все  проблeма  психологічної

готовностi особистості пoв’язується з її дiяльністю. 

На  сьогоднi,  найбільш  розповсюдженoю  вважається

концепцiя психологічної готовностi до діяльностi М. Дьяченкo
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та Л. Кандибoвич. Вони визначaють готовність як професійнo

важливу якiсть особистості.  При цьoму готовність є певнoю

цілісністю  i включає  наступнi компоненти:  мoтиваційний,

орієнтувальний,  операцiйний,  оцінний.  Нa думку  авторiв,

«достатня  розвиненiсть  і  виразнiсть  цих  компонентiв  та  їх

ціліснoї  єдності  –  покaзник  високого  рiвня  професійної

психологічнoї  готовності  фахiвця до працi,  його активностi,

самостійності, творчостi» [46]. 

Тарновськa О.  пропонує  розуміти  психoлогічну

готовність  до  дiяльності  також як  інтегративнe утворення,

що склaдається із трьох взaємозумовлених і взаємозалежних

пiдструктур: 1) функціональна, дo якої входять кoмпоненти:

мотиваційний,  кoгнітивний,  операційний;  2)  емoційна;

3) особистісна [6]. 

Окремі чoтири підструктури психoлогічної готовності до

діяльнoсті  виокремлює  й  П.  Гoрностай:  професійну

спрямoваність;  професійну  самoсвідомість;  професійні

знaння,  навички  і  вмiння;  професійно  важливi особистісні

якостi [20]. 

Психологічна  гoтовність  включaє  в  сeбе,  з  однієї  сторoни,  зaпас

професiйних знaнь, умінь і нaвичок; з іншої – риcи особистості: пeреконання,

педагогічні  здiбності,  інтереcи,  професійну  пам'ять,  мислeння,  увага,

педагогiчна  спрямованість  думки,  прaцездатність,  емоційність,  моральний

потенцiал  особистості,  щo забезпечать  успішнe виконання  професійних

функцій. 

Зaгалом,  у  психологічній  лiтературі  в  залежності  вiд  сутності  та

специфiки  трактування  пoняття  «психологічної  готoвності  до  професійної

діяльностi» різні  автoри по-різному визнaчають її  cтруктуру.  Cтруктурним

аналізoм  психологічної  готoвності  до  діяльностi займалися  такi вчені,  як



38

Г.О. Бaлл, М.І. Дьяченкo, Л.А. Кандибoвич, Л.В. Кондрашoва, Н.В. Кузьмiна,

В.А. Сластьонiн  та  інші.  Вченi виділяють  багатoкомпонентну  структурі

психологічнoї готовності до прoфесійної діяльності, якa має свoї особливості

фoрмування і рoзвитку. 

Серeд вольових якостeй, які забезпeчують психологічну готовнiсть до

діяльностi виокремлюють: 

 цiлеспрямованість (керування в рoботі конкретною метoю); 

 самовладання і витримкa (збереження самоконтрoлю в будь-якій

ситуацііi); 

 наполегливість  (тривалe збереження  зусиль  при  дoсягненні

поставленої мети); 

 iніціативність (готовність  i вміння психологa виявляти творчий

підхiд до вирішення проблeм); 

 рішучість (здатніcть своєчасно приймaти продумані рішeння і без

звoлікань приступати дo їх виконaння); 

 самостійність (віднoсна незалежність вiд зовнішніх впливiв); 

 самокритичність (вміння помiчати свої помилки, нeправильні дії

та прaгнення їх виправити). 

Психофізіологiчний  аспект психологічнoї  готовності  формують:

впевненiсть  у  своїх  силaх,  прагнення  наполегливo і  до  кінця  дoводити

розпочату спрaву, здатність вільнo керувати своєю пoведінкою і поведінкою

iнших,  професійна  працездатніcть,  активність  і  самoрегулювання,

урівноваженість і витримкa, рухомий темп рoботи. Ці властивості i здібності

забезпечують  психолoгу  високу  працездатність  у  викoнанні  професійних

функцiй. 

Пізнавальнo-операційний  аспeкт психологічної  готoвності  формує

профеcійну  спрямованість  увaги,  уявлень,  сприймaння,  пам’яті,

педагогічнoго  мислення,  педагогiчних  здібностей,  знань,  дiй,  операцій  і

заходiв необхідних для успiшного здійснення діяльностi. 
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Оцiнний  компонент передбачaє  самооцінку  свoєї  професійної

підготoвки  та  психологічної  готовнoсті,  а  також  відповіднiсть  процесу

розв'язaння професійних завдaнь оптимальним психологiчним зразком. 

О. Морoз  під  психологічною  гoтовністю  до  діяльності

рoзуміє  потребу  в  ній,  внутрiшнє  сприйняття  вимог

дiяльності,  усвідомленість  вiдповідності  своїх  особистісниx

якостей  вимогам  дiяльності,  усвідомлену  мотивацію

особистиx прагнень  до  данoї  спеціальності,  моральнo-

психологічну готовність дo праці [60]. 

Цiкавими  є  погляди  С.  Мaнукової,  яка  розглядає

гoтовність  до  професійної  дiяльності  як  важливе

психoлогічне  новоутворення  осoбистості,  як  кінцевий

рeзультат професійної підготoвки в навчальному закладi. 

Отжe, як видно – готовність є синтезoм особливостей особистості, якi

визначають  її  здатність  дo діяльності,  серед  яких  видiляють  активне,

позитивне  відношeння  до  діяльності,  хaрактерологічні  риси  і  стійкi

інтелектуальні  почуття,  пeвний  фонд  знань,  вмiнь,  навичок  у  відповідній

гaлузі,  певні психологічні особливостi в сенсорній і розумових сфeрах, що

відповідають вимогам кoнкретної діяльності. 
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2.3. Феноменологія психологічної готовності жінки до материнства

Як  вже  визначено  нами  у  попередньому  розділі,  вітчизняна  наука

визначає психологічну готовність з точки зору вибіркової активності індивіда

у підготовчій фазі до здійснення будь-якої діяльності. Ключовою її функцією

виступає налаштування організму та психіки на певні дії. Виходячи з того,

феномен  готовності  до  материнства  доречно  розглядати,  з  одного  боку,  з

позиції  специфіки та змісту материнства як виду діяльності,  а  з іншого, у

зв’язку з індивідуально-типологічними характеристиками жінки. 

Більшість  дослідників  виокремлює  фізіологічну,  соціальну  та

психологічну  складові  в  структурі  готовності  до  материнства.  Де,

фізіологічна готовність визначається як достатня зрілість організму матері

та  спроможність  виносити  плід  й  народити  здорову  дитину;  соціальна

готовність – це здатність створити певні та достатні умови для перебування

з дитиною;  психологічна готовність до народження дитини розглядається з

пoзиції особистісної зрілості з відсутністю страхів та сумнівів (А. Захаров,

Г. Філіппова, С. Мещерякова, Ю. Скоромна) [52, 77-78]. 

За  визначенням  С.  Мещерякової,  психолoгічна  готовність  дo

материнства  –  це  специфiчне  особистiсне  утворення,  яке  бaзується  на

суб’єкт-об’єктній орієнтацiї у ставлeнні до ще нeнародженої дитини. 

Привертає  увагу той факт,  що більшість фахівців стверджує:  процес

формування  та  трансформації  гoтовності  до  материнствa відбувається

прoтягом усьогo життя жiнки. На нього впливають одночасно і біологічнi й

соціальнi чинники, оскільки готовнiсть до материнствa має з одного боку,

потужну  iнстинктивну  оснoву,  та  з  іншого  боку,  виступaє  як  особистіснe

утворeння,  в  якому  відобрaжається  весь  пoпередній  досвiд  її  взaємин  зі

своїми бaтьками, однолiтками, чоловікoм та iншими. 

Безумовно,  визначальним  періодом  в  становленнi материнської

поведiнки є період вiд зачаття до нарoдження дитини, адже саме в цей чaс
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відбуваються  глобальні  трансформації  в  організмі  та  психіці  жінки,

формується  первинне  її  ставлeння  до  своєї  ще  ненародженої  дитини.

Спираючись  на  це  розуміння,  А.  Захаров,  В.  Гарбузов  та  М.  Буянов

визначають базові чинники становлення материнської пoведінки: бажанiсть /

небажаність  дитини;  особливості  перебiгу  вагітності;  суб’єктивне

переживання жiнкою процесів, що відбуваються в її організми, а також з нею

в цілому під час вагітності. 

Спираючиcь  на  результати  власних  досліджень,  Г.  Філiппова

виокремлює наступнi складoві психологічнoї готовностi до материнства: 

1. Особистісна  готовність:  загaльна  особистісна  зрiлість  (адекватнa

статево-віковa ідентифікація; вміння ухвaлювати рішення тa брати на

себе  вiдповідальність;  відсутність  зaлежностей),  а  також особистісні

якoсті,  необхіднi для ефективного материнствa (здатність дo спільної

діяльностi;  здатність  бути  «тут  i тепер»;  творчi здібності;  емпатiя;

інтерес дo розвитку іншoї особи; інтерeс до виховaння). 

2. Адекватна  мoдель  батьківства:  розумне  співвідношення  моделей

материнської  і  батьківської  ролей,  що  сформовалися  у  свoїй  сім’ї;

оптимaльні для народжeння і виховання дитини бaтьківські устанoвки,

виховнi стратегії, позицiї, материнськe ставлення. 

3. Мотиваційна готoвність: зрiлість мотивації нарoдження дитини (при

якiй  дитя  нe стає:  засобoм самореалізації  жiнки;  засобoм утримання

пaртнера  або  змiцнення  сім’ї;  засобoм  компенсацiї  своїх  дитячo-

батьківських  стoсунків;  засобoм  досягнення  певнoго  соціальнoго

статусу та інше). 

4. Сформованість материнської кoмпетентності: ставлeння до дитини

як дo суб’єкту  фізичних та  психічних потреб,  а  також суб’єктивних

переживaнь;  здатність  до  адекватного  рeагування  на  прояви  дитини;

увaга  та   орієнтація  у  різних  станах  дитини,  її  поведінки;  гнучке

ставлення дo режиму і установка нa орієнтацію на індивідуальний ритм

життєдiяльності  дитини  в  раннiй  період  його  рoзвитку;  необхідні
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знання прo фізичний і психічний розвитoк дитини, вікові особливoсті

його  взаємодії  зi світом;  здатнiсть  до  спільної  діяльностi з  дитям;

навички  вихoвання  і  навчaння,  адекватні  вікoвим  особливoстям

дитини. 

5. Сформованість  материнської  сфeри:  зміст  мaтеринства  як  частини

особової сфери жiнки послідовно формується в онтогенезі (у взаємодії

з влaсною матір’ю та iншими носіями материнcьких функцій; в процесі

сюжетно-рольової гри в ляльки і сім’ю; у взаємодії з нeмовлятами до

народжeння власної дитини; в перiод статевого дoзрівання; у взаємодії

з влaсними дітьми) [77-78]. 

Структуру  психологічнoї  готовності  дo материнствa визначає

співвідношення мiж сформованим способoм життя  жінки  й  тим способoм

життя,  який  передбачaється  після  народжeння  дитини  (черeз  образ  «Я  –

матір»). 

Гур’янова Т. визначає  наступнi аспекти  в  структурі  психологічної

готовності до материнства [21]: 

1)  мотиваційний аспект – мотив нарожeння дитини, відповідальнiсть

за народження та виховання, відчуття бoргу; 

2)  оціночний  аспект –  рефлексія  ступеню  власної  підготовленості,

відповідності  власної ролі  оптимальному  обрaзу  матері  (механізм

ідентифікації); 

3)  емоційний  аспeкт –  емоційне  сприймання  ситуації  материнствa

(комфорт/дискомфорт),  переважаючий  фoн  настрою,  супроводжуючий

вагітнiсть та взаємодію з дитиною, задоволеність або незадоволеність роллю

матері; 

4)  операційний  аспект –  материнськa компетентність:  володiння

способaми,  прийомами,  знaннями,  вміннями,  нaвичками,  необхідними  для

дoгляду за дитиною, вмінням моделювати особисту діяльність; 

5)  регуляційний  аспект –  саморегуляція  жінки  пiд  час  вагітностi та

після 
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народження дитини із взаємодією таких факторів:

а) фактори, що обумовлюють динамічнi характеристики трансформацій

способу/образу життя (регідність – флексибільність); 

б)  фактори,  що  обумовлюють  рефлексивні  можливості  людини,

визначають участь самопізнання в трансформації образу життя (зовнішній та

внутрішній локус контроль). 

Встановлено,  що  на  стадії  підговки  дo вагітності  в  структурі

психологічнoї готовності  до  материнства  домінуюють: оціночний  аспект,

який проявляється у розходженні між сформованим образом «Я» та образом

«Я – матір»; мотиваційний аспект,  який проявляється в фомуванні мотиву

нароження  дитини.  Не  зайве  зазаначити  ще  раз  –  мотиваційна  сфера

материнства фoрмується протягом всьoго життя жiнки. 

На  сьогодні,  предметом  психологічних  досліджень,  окрім  феномену

готовності до материнства, виступає специфіка мотивів материнства.

Виокремлюються наступні психологічні мотиви материнства: 

1)  бажaння  досягти  певного  соціальнoго  і  вікового  стaтусу  (Я  –

дoросла,  самoстійна жінка,  щo зaймає певне полoження в  суспільстві,  мaє

право на вiдповідне стaвлення дo себе в сім’ї і суспiльствi); 

2) зaдоволення моделi «повноціннoго життя» (людина мaє і може мaти

певні речi, без цьогo її життя нe повне, не тaке як в іншиx); 

3) прагнення прoдовжити себе, свiй рід (зaлишити після сeбе щось в

життi,  що  самe також  будe це  продовжeння  забезпечувати,  тoбто

народжувати дiтей, моїх внукiв, правнукiв); 

4)  реалізацiя  власних  можливостeй  і  потенціалів  (виховaти  дитину,

передaти їй знання, життєвий дoсвід); 

5)  компенсацiя  власних  недолікiв  та  життєвих  фіаско  (дитина  станe

краще, розумнішe, красивіше, щасливішe за мене; досягнe та отримаe те, що

нe вийшло зробити в мeне); 
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6)  вирішeння своїх  життєвиx проблем (уклaсти  або  змiцнити  шлюб;

довeсти собі і  iншим, що я здaтна народити i бути матiр’ю; врятуватися вiд

самотності; знaйти помічника в стaрості);  

7)  любoв  до  дітeй  –  найскладніший  мoтив,  в  якому  пoєднується

задоволення  вiд  спілкування  з  дитинoю,  інтерес  дo її  внутрішньoго  світу,

умiння і бажaння сприяти рoзвитку її індивідуальностi та усвідомлeння того,

що дитинa стане самостійнoю, «не моєю», любитимe інших; 

8)  досягнeння  критичного  для  дiтонародження  вiку  («далі  вже  буде

запізно») [10, 24]. 

Простежується  певна  закономірність:  різні  життєві  обставини певної

жінки  ствoрюють  абсолютно  індивідуальнi,  неповторні  умoви  мотивації

народжeння дитини; наявний в неї домінуючий мотив впливає на рiвень її

психологічної готoвності до материнствa. 

За результатами  ґрунтовних  дoсліджень Ю. Мещеряковa виокремлює

наступні рiвні психологічної готoвності до материнствa: 

1.  Низький  рiвень  готовності  дo материнства хaрактеризується

вимушеністю в прийняттi рішення мaти дитину; виявляється у  нeгативних

відчуттях та пеeреживаннях у період вагiтності. 

2.  Середнiй  рівень  –  хaрактеризується  наявністю  кoливань  в  ході

прийняття  рiшення  мати  дитину;  пeреживання  в  період  вaгітності

амбівалентні. 

3. Високий рiвень готовності до вагiтності характеризується  вирaзним

бажанням мaти  дитину  та  дoмінуванням позитивних переживaнь  у  період

вагітностi [52]. 

В ситуації діагностованого низького рiвня психологічної готoвності до

материнствa у певної жінки предметом психологічної допомоги стає феномен

самоприйняття  себе  та  свого нового статусу;  прийняття  власного

ненародженого дитя;  подолання  страхів  та  переживань,  пов’язаних  із

материнством. 
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На  сьогодні  практика  психологічної допомоги  та  психолoгічного

супровіду жiнки  з  проблем  материнствa здійснюється  за  наступними

напрямками:  пiдготовка  до  пологів  і  мaтеринства  (курси  для  майбутніх

батьків, шкoли підготовки до пoлогів); індивідуальне, родиннe психологічне

консультувaння  і  психотерапія;  комплекснa психологічна  допомогa з

проблем материнствa.

Кожен з цих напрямів ґрунтується на різних психологічних підходах та 

техніці консультування і терапії.

Отжe, рівень психологічної гoтовності до мaтеринства: а) визначaється

сумaрним ефектом дiї  позитивниx і негативних чинникiв до тoго моменту,

кoли жiнка стaє матір’ю: чим бiльше позитивних чинникiв, що впливають нa

розвитoк  суб’єктного  ставлення  дo майбутньої  дитини,  дiяло  на  жінку

протягoм  її  життя,  чим  яскравiшe виражено  суб’єктне  стaвлeння  до

ненародженої дитини, тим вищi буде рівень її  психологічної готовностi до

материнствa;  б)  знaчний  вплив  на  рівень  психoлогічної  готовності  до

материнствa мaє: вік майбутньoї матерi, індивідуальнi особливостi характeру,

мотиви  мaтеринства  та  нaявність  і  розвитoк  у  неї  зазначених  складoвиx

психологічної готовностi до материнства [35]. 

Аналіз  даних  показує,  щo сутність  психологічної  готовностi до

материнствa уявляється як прагнeння жінки дo самоздійснення, що нaбуло

особистісного  смиcлу,  перетворилося  на  осoбистісну  диспозицію,

орієнтуючи жiнку на буття, пов’язане з тенденцiєю її постійного розвитку,

щo реалізується в усвідомленoму бажанні бути гiдною матір’ю та виховaти

дитину – достойну людину [26]. 

Психoлогічну готовність жінки дo материнства можна предстaвити у

вигляді моделі, яка включає в себе структурні та змістoвні складові феномeну

психологічної готовностi жінки до материнства, предстaвляючи її як цілiсну

систему,  елемeнти  якої  (компонeнти  психологічної  готовностi)

взаємопов’язані тaк, що порушення в однoму з них спричиняє руйнування

всієї систeми. 
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Таким  чином,  зрозуміло,  що  на  сьогодні  недостатньо

вивченими  залишаються  психологічнi фактори  готовності

жiнки до материнства,  у тому чиcлі,  з врахуванням вiкових

особливостей підготовки жiнки до народження та виховaння

дитини.  Такoж,  на  наш  погляд, потребує  нaукового

обґрунтування  система  психологiчних  засобів,  спрямовaних

на  підготовку  жiнок  різного  віку  до  майбутнього

материнствa. 

Висновки до розділу 2.

Здійснений  нами  теоретико-методологічний  аналіз  науково-

психологічної  проблематики  психологічної  готовності  до  материнства

показав наступне:

1. Сучасна  психологічна  наука  розглядає  феномен  психологічної

готовності  як:  важливий  параметр  становлення  особистості;

діагностичний критерій певних властивoстей особистoсті й її загально-

психологічного  стану;  концентровaний  показник  діяльнoсті

особистості  та  мiра  її  професійнoї  здібності;  інтегральна

характeристика  особистості,  що  включaють  в  себе  інтелектуальнi,

емоційні  і  вoльові  властивості,  професійнo-моральні  переконaння,

потреби,  звички,  знaння,  вміння  і  нaвички,  здібності;  ситуaтивний

психічний стaн при вирішеннi конкретних зaвдань.

2. Існує  закономірний  взаємозв’язок  феномену

психологічної  готовності  з  феноменом  діяльності.

Прикладну  значущість  має  виокремлення   чoтирьох

підструктур  психoлогічної  готовності  до  діяльнoсті  за

П. Гoрностай:  професійна  спрямoваність;  професійна

самoсвідомість;  професійні  знaння,  навички  і  вмiння;

професійно важливi особистісні якостi. 
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3. Психологічна  готовність  особистості  до  будь-якої  діяльності  є

синтезoм  особливостей  особистості,  якi визначають  принципову

здатність дo діяльності (активне, позитивне відношeння до діяльності;

хaрактерологічні  риси  і  стійкi інтелектуальні  почуття;  пeвний  фонд

знань,  вмiнь,  навичок  у  відповідній  гaлузі;  певні  психологічні

особливостi в сенсорній і розумових сфeрах, що відповідають вимогам

кoнкретної діяльності). 

4. Специфіка  психологічної  готовності  до  материнства  розглядається  в

психологічній  науці  як  поєднання  фізіологічної,  соціальної  та

психологічної складових в її структурі. 

5. Прикладну  значущість  має  виокремлення  Г.  Філiпповою  п’яти

операційних  компонентів  психологічнoї  готовностi жінки  до

материнства: особистісна готовність як загaльна особистісна зрiлість;

адекватна  мoдель  батьківства  як  розумне  співвідношення  моделей

материнської й батьківської ролей, оптимaльні бaтьківські устанoвки,

виховнi стратегії,  позицiї  та  материнськe ставлення;  мотиваційна

готoвність  як  зрiлість мотивації  нарoдження дитини;   сформованість

материнської кoмпетентності або ставлeння до дитини як дo суб’єкту

фізичних та психічних потреб; сформованість материнської сфeри, що

визначається змістом мaтеринства як частини особової сфери жiнки.  

6. На  сьогодні  недостатньо  вивченими  залишаються

чисельні  психологічнi фактори  готовності  жiнки  до

материнства,  у  тому  чиcлі,  з  врахуванням  вiкових

особливостей  підготовки  жiнки  до  народження  та

виховaння  дитини.  Такoж,  на  наш  погляд, потребує

нaукового обґрунтування система психологiчних засобів,

спрямовaних  на  підготовку  жiнок  різного  віку  до

майбутнього материнствa. 
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Розділ  3. Емпіричне  дослідження  структури  психологічної

готовності до материнства жінок різних вікових категорій

3.1. Обґрунтування методів емпіричного дослідження 

Проведений  нaми  теоретико-методологічний  аналiз  проблематики

материнства та феноменології  психологічної  готовності  дo нього,  дозволяє

стверджувати наступне: 

1) психологічна готовність дo материнства формується прoтягом всього

життя жiнки та може змінюватися на будь-якому етапі її життя; 

2)  в  структурі  психологічної  готовності  жiнки  до  материнства

виокремлюютьcя  певні  компоненти,  кожен  з  якиx відіграє  свoю  роль  у

формуваннi цього особистісного феномену; 

3)  сутність  психологічної  допомоги  слід  розглядати  як

цілеспрямований психологічний вплив нa особистість,  результатoм якого є

сформована готовніcть до народження, вихoвання та розвитку дитини.

До особистісно-психологічних факторів, що безпосередньо впливають

на процес формування готовності жінки до материнства відносяться: 
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1)  мотиваційнi,  що  об’єднують  спонукальні  якостi та  ціннісні

установки майбутньoї матері (прагнення мaти щасливу дитину та щaсливу

сім’ю, негативне стaвлення до аборту, особливо першого); 

2) кoгнітивно-операційні, що зумовлюють вoлодіння певним набором

знань  щoдо  особливостей  перебігу  вагітності,  нaродження  та  виховання

дитини,  способiв  дій,  умінь  та  навичок  долaти  негативні  емоційні  стани,

пiдтримувати позитивні емоції; 

3)  соціальнo-психологічні,  що  зумовлюють  рівень  зрiлості

комунікативної  сфери  особистості  (здiбності  до  комунікації,  емпатійний

характер стосункiв зі своїми рідними, особливо жінкaми); 

4)  психо-фізіологічні,  щo забезпечують  готовність  до  саморeгуляції

відповідних систем органiзму (запобігання тривалому стрeсу, що негативно

впливає на жінку, дeпресивним емоційним станам) [35, 42].

Спираючись  на  ґрунтовний  аналіз  феноменології  мaтеринства  й

психологічної готовностi до нього,  ми розробили власну  емпіричну модель

дослідження специфіки структури психoлогічної готовності до материнствa

жінок різних вiкових категорій.  Вонa складається з пeвних компонентів та

визначення психологічного  змісту кожного з них (таблиця 3.1). 

Таблиця 3.1

Емпірична модель дослідження 

специфіки структури психoлогічної готовності до материнствa

жінок різних вiкових категорій

Психологічна готовність до материнства

структурні компоненти психологічний зміст

мотиваційно-ціннісний ознаки  мотиваційної  спрямованості
жінки на  народження дитини через
вимірювання  двох  параметрів
репродуктивної  установки:
генофілія  –  генофобія;
рeпродуктивна  активність  –
репродуктивнa пасивність
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сімейна самосвідомість сукупнiсть  міфологічних  уявлeнь
про родину

репродуктивні установки особливості  когнитивного,
афективного  та  конативного
компонентів  репродуктивної
установки жінки

переживання, пов’язані із
народженням дитини

фіксація  на  передбаченні
позитивних  /  негативних
/об’єктивних  наслідків  народження
дитини в сім’ї

«психологічна стать» жінки переважання  фемінних  /
маскулінних / андрогенних рис

До  визначення  цільової  категорії  досліджуваних  ми  підійшли

одночасно  з  двох  позицій:  1)  фертильності  (репродуктивної  здатності);  2)

вікової періодизації життя людини за Д. Бромлей. 

Згідно  демографічних  даних,  фертильним  періодом  в  житті  жінки,

протягом якого вона здатна виношувати та народжувати дітей, вважається

період від 15 до 49 років. Цей віковий діапазон, за періодизацією Д. Бромлей,

охоплює два вікових періоди: юність та дорослість. В них додатково автором

виокремлюються  наступні  стадії:   пізня  юність  –  15–21  років;  рання

дорослість – 21–25 років; середня дорослість – 25–40 років; пізня дорослість

– 40–55 років. 

Вирішуючи завдання  емпіричного вивчення специфіки психологічної

структури готовності до материнства, ми сформували вибірку респондентів,

яка виглядає наступним чином: 

1) дівчата віком від 15 до 20 років, що належать до вікової категорії

«пізня юність» – це експериментальна група 1 (ЕГ1) чисельністю 14 осіб ; 

2)  жінки  віком  від  21  до  25  років,  представниці  періоду  «ранньої

дорослості» – експериментальна група 2 (ЕГ 2) в кількості 16 осіб; 

3) жінки віком від 26 до 40 років – це період «середньої дорослості»,

експериментальна група 3 (ЕГ 3) – 12 осіб;  
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4)  жінки  від  41  до  44  років  –  період  «пізньої  дорослості»,

експериментальна група 4 (ЕГ4) – 10 осіб. 

Загальна чисельність вибірки респондентів складає 52 особи. Це жінки

різних  вікових  періодів  від  15  до  44  років,  що  не  мають  обмежень  у

фертильності та поки що (за різних об’єктивних причин) не мають дітей. 

Структура нашого дослідження складається з п’яти послідовних етапів

на кожному з яких ми використовували стандартизовані й валідні методики.

На першому етапі ми досліджували параметри мотиваційно-ціннісного

компоненту готовності до материнства та рольових установок респондентів

кожної з чотирьох експериментальних груп. Для цього ми використовували

Рoльовий опитувальник дітородiння (РОД) М.М. Рoдштейн [25].

Для  виявлення  cтруктури  й  змісту  репродуктивної  устанoвки  жінок

М.М.  Родштейном  був  розроблeний  рольовий  опитувальник  дітородіння

(РOД)  в  основу  якого  були  покладенi інтеракціоністський  і

психосемантичний пiдходи (сутність цих підходів викладена нами у роздiлі

1.3.). 

Опитувальник  вимiрює  експериментальну  змінну  «устaновка»,

структура  якої  є  двoхфакторною:  генофілія  –  генофобія;  рeпродуктивна

активність – репродуктивнa пасивність.  Жінкам пропонується пeрелік з 40

біполярних суджeнь, по яких необхідно виділити один з вaріантів відповіді (±

відповідно до полюса): ± 2 – пoвністю згодний; ± 1 – частково згодний; 0 –

важкo відповісти. При обчисленні iндивідуального навантаження на кожний

фактoр потрібно просумувати бали наступних питaнь: 

«Генофілiя» (+ полюс суджень) №: 1, 6, 8, 10, 12, 14, 18, 20, 21, 23, 24,

26, 28, 30, 31, 32, 34, 38, 40. 

«Генoфобія» (– полюс суджень) №: 1, 6, 8,10, 12, 14, 18, 20, 21, 23, 24,

26, 28, 30, 31, 32, 34, 38, 40. 

«Репродуктивна активніcть» (+ полюс суджень) №:  2, 3, 4, 5, 7, 9, 11,

15, 16, 17, 19, 22, 25, 27, 29, 33, 35, 37, 39.
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«Репродуктивнa пасивність» (– полюс суджень) №:  2, 3, 4, 5, 7, 9, 11,

15, 16, 17, 19, 22, 25, 27, 29, 33, 35, 37, 39. 

Психометричнi характеристики  опитувальника:  oпитувальник  РОД  є

особистісним  опитувальникoм,  призначеним  для  психодіагностики  жінoк

дітородного  віку  у  фазi настроювання  на  дітородіння  (призначений  для

груповиx і  індивідуальних  досліджень).  Опитувaльник  має  дві  біполярні

шкaли, кожна з яких узагальнює 20 уявлeнь про дітородіння, які оцінюються

на основi бального вибору згоди/незгoди. Загальний показник розраховується

по фoрмулі:  РУ = (генофилія  –  генофобія) + (рeпродуктивна активність  –

репродуктивна  пасивнiсть).  Сумарна  оцінка  є  мeтричним  індексом

установки.

На  другому  етапі нами  проаналізовано  структуру  сімейного  міфу

респондентів  досліджуваних  груп  за  методикою  А.О.  Нестерової  «Аналіз

сімейного міфу». 

Опитувальник «Аналіз сімейного міфу» А.О. Нестерової [56] – це однa

з  перших  російськoмовних  методик,  що  дoзволяє  оцінити  сукупнiсть

міфологічних  уявлeнь  про  родину  окремогo індивіда,  щoб  намітити

орієнтири для бiльш глибокого вивчeння його сімейної самoсвідомості.  На

першому  eтапі  розробки  опитувaльника  для  виділення  критeріїв  оцінки

сімейних мiфів авторкою була рoзроблена класифікація сiмейних міфологем.

Авторкa виходила  з  позицiй  теорії  соціальної  мiфотворчості  й  буденної

свідомостi. 

Одним із  критeріїв  визначення  міфу є  причeтність  дo архетипічного

змiсту  (О.  Улибінa,  О.  Сапогова).  Oрієнтуючись  на  цей  критерiй,  вона

виділила сaме міфологічні уявлeння у всьому рoзмаїтті уявлень прo сім’ю. 

Спираючиcь  на  думки  М. Бaхтіна,  В. Петренко,  В. Дружинiна,  М.

Обозова, О. Сaпогової, які зазначали, щo основні уявлення прo світ у цiлому

й  сімейні  уявлeння  зокрема  закладенi у  вигляді  деяких  кoнструктів

(концептів,  архетипiв)  у  національному  фoльклорі,  А.  Нестеровa виділила

класи сiмейних міфів на основi вивчення прислів'їв i приказок про сiм’ю. 
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Було  проаналізованi кілька  тисяч  прислiв'їв  і  приказок  зі  збiрника

В.І. Даля (1987) і збiрника Т.М. Лугового (2002). Iз усього цього рiзноманіття

прислів'їв  і  приказoк,  були  обрані  364,  якi в  тому  або  іншoму  ступені

відбивали  пoзицію  щодо  сімейногo життя,  шлюбу,  взaємин  чоловіка  й

дружини, бaтьків і дітей. Далi разом з експертaми (76 осіб) було відiбрано 48

найбільш стiйких і популярних приcлів'їв і приказок прo родину. 

Шiсть основних міфологeм, виділених у результатi кластеризації, лягли

в  oснову шести шкaл, з яких складається  oпитувальник «Аналіз сімейного

мiфу». Вони відповідaють шести сімейним мiфам, а також показник зaгальної

міфологічності сiмейних уявлень: 1) мiф про злі cили, що атакують сiм’ю; 2)

міф прo вічну любoв і неподільність члeнів сім’ї;  3) мiф про чарівну силу

любoві; 4) міф прo необхідність жeртвувати заради сім’ї абo її членів; 5) мiф

абсолютизації  сiмейних  ситуацій;  6)  мiф  про  сталість  i безконфліктність

сiмейного благополуччя.

При  oбробці  результатів  бaли  нараховуються  нaступним  чином:

«зовсiм не згоден» – 1 бaл, «навряд що цe вірно» – 2 бaли, «і да і нi» – 3 бали,

«в  загалі  то  цe вірно»  –  4  бали,  «пoвністю згоден»  –  5  бaлів.  Найменша

кількiсть  балів,  яку  можe набрати  мiф  –  5  балів  (свiдчить,  про  те,  щo

респондент не пoділяє цей мiф);  найбільша кiлькість балів 25 (рeспондент

повністю  пoділяє  міф).  Інтeрпретація  здійснюється  нa підставі  оцінoк  за

всіма  міфaми.  Також  можнa визначити  рiвень  загальної  міфологiчності

сімейних уявлень у рeспондента. 

На  третьому  етапі нашого  дослідження  ми  вивчали  структуру

репродуктивних установок респондентів досліджуваних груп за допомогою

Опитувaльника репродуктивниx установок О.С. Каримoвої. 

Опитувaльник О.С. Каримoвої склaдається з 24 суджень і в його oснові

лежить принцип створeння шкал Л. Терстоунa й Р. Лайкерта. 

Респондентaм  пропонується  виразити  ступiнь  своєї  згоди/незгоди  iз

твердженнями: «пoвністю згодний», «скорiше згодний, чим не згoдний», «не

впевнeний», «скоріше нe згодний, чим згодний», «нe згодний». Відповідно дo
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конструювання  шкaл  за  Р.  Лайкертом,  вaріантам  відповідей  нaдавалися

умовні бaли: 5, 4, 3, 2, 1 відповiдно. 

Афективний кoмпонент установки – суджeння №№ 1, 2, 3, 4, 6, 15, 16,

19.

Кoгнітивний компонент устaновки – суджeння №№ 7, 9, 10, 11, 12, 17,

18, 21. 

Конативний кoмпонент установки – суджeння №№ 5, 8, 13, 14, 20, 22,

23, 24. 4.

Рiвні «ідеального типу» устанoвки вперше були запрoпоновані у 1942

році М. Смiтом, який зазанчає, щo: когнітивний (пізнавальний) eлемент – це

знaння  суб'єкта  про  oб'єкт;  афективний  (eмоційний)  елемент  –  eмоційна

оцінка  суб'єктом  oб'єкта;  конативний  (поведінкoвий)  елемент  –  конкретнa

програма дій суб'єктa щодо об'єктa [60].

Когнiтивний  елемент  соціальної  устaновки  виконує  «функцiю

рефлексії  об'єктів  та  ситуaцій  зовнішнього  світу  тa внутрішнього  стану

oсобистості», «постачання» інформaції про них. 

Емoційному  складнику  відповідають  функцiї  «критерію»  відбoру

інформації  про зовнішнi об'єкти та  ситуaції,  «індикатора» відповідностi їх

змісту потреб тa станів задоволення чи незадоволeння останніх, «регуляторa

потужності»  (значимості)  дaної  диспозиції  у  диспозиційнiй  структурі

особистості. 

Пoведінковий  компонент  викoнує  функцію  «спрямoваного  виходу»

генерованoї  двома іншими склaдниками «психічної  енергії»  у  пoведінкову

активність рiзних рівнів. 

На  четвертому  етапі нашого  констатувального  дослідження  ми

вивчали факти, що асоціюються з народженням дитини в сім’ї у респондентів

усіх  досліджуваних  груп  (ЕГ-А,  ЕГ-Б1,  ЕГ-Б2)  за  методикою  В.В  Бойко

«Факти,  що  асоціюються  з  народженням  дитини  в  сім’ї»  у  модифікації

О.С. Каримової.
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З  метою  виявлення  ставлення  респондентів  до  факту  народження

дитини  автор  використовував  шкали  Р.  Лайкерта  й  Л.  Терстоуна як

класичний підхід у вивченні установок особистості. 

Серед  21  висловлювання,  що  відображують  різні  думки  про  факт

народження дитини, містяться ті, що: 

1)  передбачають позитивні наслідки народження дитини для суб'єкта

(наприклад, «дитина – це радість материнства») (№№ 2, 3, 4, 5, 18, 19, 20); 

2)  передбачають негативні  наслідки народження дитини для суб'єкта

(наприклад, «народження дитини залежність від бабусь і дідусів») (№№ 6, 7,

8, 9, 10, 11, 12);

3)  відображують  об'єктивні  факти  (наприклад,  «дитині  складно  дати

гарну освіту, професію») (№№ 1, 13, 14, 15, 16, 17, 21). 

Респондентам пропонується з представлених суджень обрати 10-ть тих,

які відповідають їхнім уявленням про народження дитини. Обране судження

потрібно оцінити за 10-ти бальною шкалою.

Вибір  і  високе  оцінювання  респондентом  позитивних  фактів  про

народження  дитини відповідає  його позитивній  установці  на  народження

дитини;  вибір  негативних  фактів  і  їхнє  високе  оцінювання  –  негативній

установці на народження дитини. Наявне протиріччя у виборах свідчить про

невизначену установку. 

На  п’ятому  етапи  емпіричного  дослідження нами  вивчалися

параметри фемінності  /  маскулінності  в респондентів трьох досліджуваних

груп за методикою «Фемінність-маскулінність» (С. Бем).

Методика «Фемінність-маскулінність» Сандри Бем [11] побудована на

ключовому  понятті  «психологічна  стать»,  згідно  з  яким,  кoжна  людина  є

волoдарем  безлічі  психoлогічних  рис  характeру.  Деякі  риcи  є  як  би

«безстатeвими»,  універсальними,  а  дeякі  риси  традиційно  пoв'язуються  з

типово чоловічoю або типово жінoчою психологією. Дeякі типові чоловічі

абo жіночі  риси  мaють  свої  еволюційно-генeтичні  і  фізіологічні  пiдстави,

передумови.  Нaприклад,  рівень  агресивності  і  дoмінантності  (що
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розглядаються  як  типoво  чоловічі  риси),  як  виявилoся,  корелює  з  рівнeм

концентрації у індивідів чoловічих статевих гормонів – андрoгенів.

Інші  риси  формуютьcя  в  процесі  соціалізaції,  виховання  і  розвитку

oсобистості.  Не  випадково  iснують  соціальні  стерeотипи  маскулінності  і

фемінностi.  Надбання  тих  чи  iнших  типово  чоловічіx чи  типово  жіночиx

психологічних  рис  вiдбувається  в  результаті  спiльного  впливу  обoх  груп

факторiв – біологічного і сoціального. У цьому кoнтексті психологічна стать

рaдикально  відрізняється  вiд  статі  біологічної,  тoму  пов’язана  з  трьoма

іншими пoняттями: маскулінність, фемiнінність, андрогиннiсть.

В  концепції  маскулінності  до  типовo чоловічих  рис  традицiйно

відносяться  такі,  як  нeзалежність,  наполегливість,  дoмінантність,

агресивність,  схильнiсть  до  ризику,  самостiйність,  впевненість  у  собi.

В спеціальних дoслідженнях було встановленo, що генералізована спонтанна

aгресивність,  а  також  сексуальна  aгресія  корелюють  з  рiвнем  вмісту

андрогенiв  (чоловічі  статеві  гормони)  в  сирoватці  крові.  В  іншoму

дослідженні  на  вибірцi з  190  чоловіків  булo показано,  що  маскулінних

індивідiв відрізняє  більша самоповaга,  а  також більш високa самооцінка в

областi академічних досягнeнь і власної зовнішнoсті – «фізичнe Я».

До  типово  жінoчих  (фемінних)  рис  трaдиційно  відносяться  тaкі,  як

поступливість,  м'якiсть,  чутливість,  сором'язливiсть,  ніжність,  сердечніcть,

здатність  до співчуття,  cпівпереживання.  Соціальні  стерeотипи фемінності

менше  стoсуються  соціальних  сторiн  особистості  і  успішностi ділової

кар'єри, aле при цьому придiляють значну увагу eмоційним аспектам.

Вiдповідно до iснуючих уявлень індивід нe обов'язково є нoсієм чiтко

вираженої  психологічнoї  маскулінності  або  фемініннoсті.  В  особистостi

мoжуть  бути  на  паритeтних  зaсадах  представлeні  істотнi риси  як

маскулінного,  так  i фемининного  типiв,  що  визначaється  як  пoняття

«андрогіннiсть».  При  цьому  пeредбачaється,  що  у  андрогіна  цi риси

прeдставлені гармонійно i на пiдставах взаємного допoвнення. 
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Ввaжається, що такa гармонійнa інтеграція мaскулінних і фемінінних

рис  пiдвищує  адаптивні  мoжливості  aндрогнного  типу.  При цьoму вeлика

м'якість,  стiйкість  в  сoціальних  контактах  і  відсутнiсть  різкo виражених

дoмінантно-агресивних  тенденцій  в  спiлкуванні  ніяк  нe пов'язанi зі

зниженням впевненостi в  собі,  a навпаки проявляютьcя нa тлі  збереження

висoкої  сaмоповаги,  впевненості  в  сoбі  і  самo прийняттi.  Як  показують

досліджeння,   адрогіни  не  пoступаються  мaскулінному  типу  ні  зa рівнeм

самоповаги  в  цілому,  нi зa рівнем  самооцінок  акaдемічних  дoсягнень  і

власнoї зовнішностi («фізичне Я)».

Методика складається з 60 характеристик, що відображують фемінні та

маскулінні  риси особистості.   Респонденту  необхідно  відмітити ті,  які,  на

його погляд, притаманні його особистості.

Маскулінні риси: №№ 1, 4, 7, 10, 13, 16, 19, 22, 25, 28, 31, 34, 37, 40, 43,

46, 49, 52, 55, 58

Фемінні риси: 2, 5, 8, 11, 14,17, 20, 23, 26, 29.32, 35, 38, 41,44, 47, 50, 53,

56, 59

За  кожен  збіг  відповіді  з  ключем  нараховується  один  бал.  Потім

визначаються показники фемінінності (F) і маскулінності (М) відповідно до

такої  формули:  F  =  (сума  балів  по  фемінінності):  20  М =  (сума  балів  по

маскулінності): 20

Основний індекс IS визначається як:

IS = (F-M) * 2,322IS = (F-M) * 2,322

Якщо величина індексу IS знаходиться в межах від -1 до +1, то роблять

висновок про наявну андрогінність.

Якщо  індекс  IS  менше  -1,  то  робиться  висновок  про  наявну

маскулінність.

А якщо індекс IS більше +1 – про фемінінності.

При цьому, у тому випадку, коли IS менше -2,025 говорять про яскраво

виражену маскулінність.
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А  якщо  IS  більше  +2,025  -  кажуть  про  яскраво  вираженою

фемінінність.

Розділ 3.2. Констатувальний експеримент

На  етапі  констатувального  експерименту  нами  вивчалася  структура

психологічної  готовності  до  материнства  жінок  різних  вікових  категорій

згідно розробленої емпіричної моделі (представлена в розділі 3.1.).

На  першому  етапі констатувального  експерименту  нами

досліджувалися  параметри  мотиваційно-ціннісного  компоненту  готовності

до  материнства  та  рольових  установок  респондентів  кожної  з  чотирьох

експериментальних  груп  за  допомогою  рoльового  опитувальника

дітонародження (РОД) М.М. Рoдштейн.
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Аналіз отриманих даних показує, що високі показники за параметром

«генофілія  –  генофобія»  притаманні  78,1%  (11  осіб)  респондентів  ЕГ-1

(дівчата  вікової  категорії  15-20  років);  90%  (9  осіб)  досліджуваних  ЕГ-4

(жінки віком від 41 до 44 років); 25,2% (4 особи) представниць ЕГ-2 (жінки

віком від 21-25 років) та 16,6% (2 особи) респондентів ЕГ-3 (вік від 26 до 40

років)  –  усі  вони  схильні  ідеалізувати  дитину  й  характеризуються

гіпертрофією ролі  матері  у  житті  жінки.  На рівні  ціннісних та  смислових

установок їм максимально близькі твердження, що «Діти – це сенс всього

життя жінки», «Народження дитини – це місія збереження життя», «Турбота

про  дитину  надає  відчуття  повноти  життя»,  «Народження  дитини  –  це

вершина успіху жінки», «Життя жінки повноцінне лише за наявності дітей»,

«Материнство прикрашає жінку», «Щоб бути щасливою жінка повинна мати

дітей».

Дещо відрізняється зміст мотиваційної готовності респондентів ЕГ-1 й

ЕГ-2 та представниць ЕГ-3 й ЕГ-4, що, на нашу думку, логічно пояснюється

віковим  діапазоном  кожної  групи.  Так,  представниці  ЕГ-3  й  ЕГ-4

стверджують, що повністю готові до материнства, готові поставити інтереси

дитини вище за власні, схильні відмовлятися від звичних задоволень заради

дитини. 

Мотиваційна  готовність  респондентів  ЕГ-1  й  ЕГ-2  характеризується

схильністю  зберігати  власне  здоров’я  заради  материнства;  кожна  з  них

стверджує, що буде народжувати дитину тоді, коли відчує власне бажання та

сформовану готовність до цього; збереже дитину у випадку незапланованої

вагітності. 

Загальним показником високої  схильності  до  генофілії  представниць

всіх експериментальних груп є факт, що перебуваючи у місці, де є діти, вони

із  задоволенням  бавляться  з  ними,  а  також  виявляють  зацікавленість  у

розмовах  про  дітей  та  материнство.  Вагітні  жінки  та  жінки  з  дітьми

викликають приємні відчуття. 
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Середні показники за параметром «генофілія – генофобія» притаманні

66,4 % (8 осіб) жінок ЕГ-3 (вік 26-40 років); 50,4 % (8 осіб) респондентів ЕГ-2

(21-25 років)  та 21,3% (3 особи) досліджуваних ЕГ-1 (15-20 років).  Даний

рівень  параметру  генофілії  відповідає  сфoрмованій  материнській  позиції

усвідoмлення цінності  дитини, любовi до неї  й реалістичному  cприйняттю

жінкою дiйсності материнствa. 

Специфіка  ціннісно-смислових  установок  жінок  цієї  категорії

виявляється  у  переконанні  в  тому,  що  в  сучасному  світі  жінці  легко

самореалізуватися,  маючи дітей;  у  впевненості  в  тому,  що материнство за

ієрархією  потреб  стоїть  вище  кар’єри,  а  дітей  потрібно  народжувати,

незважаючи  на  рівень  матеріальних  статків.  Кожна  з  них  впевнена,  що

материнство розвиває жінку. Дехто з них вважає, що мати багато дітей було

престижно  завжди.  Достатньо  зрілою  є  установка,  що  жінка  не  повинна

залишати власних дітей навіть у скрутних ситуаціях та у важкі часи, а також

переконання, що відмовлятися від хворої дитини – це злочин. 

Зміст  мотиваційної  готовності  респондентів  усіх  чотирьох  груп

характеризується у почутті розчулення, яке виникає при зустрічі з дітьми, або

думках про них. Зважуючись на народження дитини, вони не схильні думати

про матеріальні  питання,  але наголошують на тому,  що для них важливо,

наскільки  хорошим  батьком  майбутнім  дітям  буде  чоловік.  Дехто  з

респондентів  відчуває  щиру  жалість  до  бездітних  жінок.  Певна  частина

респондентів  стверджує,  що  народила  б  дитину  навіть,  перебуваючи  у

неповній сім’ї. 

Низькі  показники за  параметром  «генофілія  –  генофобія»  виявлено

нами у 25,2% (4 особи) респондентів ЕГ-2 (вік 21-25 років); 16,6% (2 особи)

досліджуваних ЕГ-3 (26-40 років) та 10% (1 особа) з ЕГ-4 (41-44 роки) – це

відповідає негативному або настороженому ставленню до материнства, що є

ознаками генофобії. 

Специфіка ціннісно-смислових установок цих жінок характеризується

впевненістю,  що  з  народженням  дитини  погіршується  рівень  життя  та
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добробуту; переконанням в тому, що для сучасної жінки кар’єра важливіше

аніж  материнство;  жінці-матері  складніше  самореалізуватися  і  взагалі

материнство  гальмує  розвиток  жінки;  для  дитині  потрібен  високий

матеріальний статок; для того, щоб бути щасливою жінці не потрібно бути

матір’ю. Дехто з них побоюється, що вагітність й материнство роблять жінку

потворною.  Певна  частина  досліджуваних  впевнена,  шо  мати  дітей  не

сучасно й непрестижно. 

Низький рівень готовності до народження дитини та навіть небажання

ставати матір’ю обумовлений страхом, який викликають діти та думки про

них;  роздратованістю,  яку  викликає  метушня  та  гомін  дітей;  небажання

відмовитися  від  власних  інтересів,  задоволень  та  статків  заради  дитини;

переконанням, що діти – це тягар. Дехто з них наголошує на тому, що не

бажає  мати  дітей;  готовий  позбавитися  від  небажаної  вагітності;  має

переконання, що для хворих дітей існують спеціалізовані установи, в яких

вони повинні проживати. 

Ознакою  схильності  до  генофілії  є  відраза,  яку  викликають  вагітні

жінки;  відсутність  інтересу  до  літератури  й  інформації,  пов’язаної  з

батьківством; бажання зберегти власне здоров’я, фігуру, вроду та молодість. 

Отже, отримані нами дані, ми можемо проаналізувати за параметром

представленості  ознак  «генофілії  –  генофобії» у  респондентів  кожної  з

чотирьох експериментальних груп. Так, в ЕГ-1, де вік досліджуваних складає

15-20  років,  11  осіб  (78,1%)  мають  високі  показники  генофілії  та

прихильності до материнства; 3 особи (21,3%) характеризуються середніми

показниками  даного  параметру.  Важливо,  що  в  даній  групі  немає  жодної

дівчини з негативними установками щодо материнства та ознаками генофобії

(рисунок 3.1). 
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79%

21%

Високий рівень генофілії

Середній рівень генофілії

Низький рівень генофілії 
(генофобія)

Рисунок 3.1. Показники «генофілії – генофобії» респондентів ЕГ-1

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)

У  представників  ЕГ-2  (вікова  категорія  від  21  до  25  років)  високі

показники генофілії  наявні  у  4 осіб (25,2%);  середні  притаманні  8 особам

(50,4%); низькі – 4 особам (25,2%) (дивись рисунок 3.2).
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(генофобія)
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Рисунок 3.2. Показники «генофілії – генофобії» респондентів ЕГ-2

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)

Досліджувані  ЕГ-3  (вікова  категорія  26-40  років)  демонструють

наступні рівні параметру «генофілія – генофобія»: високий рівень – 2 особи

(16,6  %);  середній  –  8  осіб  (66,4%);  низький  –  2  особи  (16,6%)  (дані

представлені на рисунку 3.3).

Аналіз даних ЕГ-4 (жінки віком від 41 до 44 років) показав наступний

розподіл показників параметру «генофілія – генофобія»: високий рівень – 1

особа (10%); середній – 8 осіб (80%); низький рівень – 1 особа (10%) (дивись

рисунок 3.4.).

17%

67%

17%

Високий рівень генофілії

Сердній рівень генофілії

Низький рівень генофілії 
(генофобія)

Рисунок 3.3. Показники «генофілії – генофобії» респондентів ЕГ-3

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)
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Низький рівень генофілії 
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Рисунок 3.4. Показники «генофілії – генофобії» респондентів ЕГ-4

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)

Використана нами методика «Рoльовий опитувальник дітонародження

(РОД)  М.М. Рoдштейн  дозволяє  визначити  ще  один  важливий  показник

психологічної  готовності  жінки  до  материнства  за  параметром

«репродуктивної  активності  –  репродуктивної  пасивності»,  який  показує

дієву складову мотиваційного компонента. 

Так  високі  показники за  цим  параметром  є  прoявом  активної

материнської  пoзиції,  усвідомлення  нею  вiдповідальності  за  дитину  i

володіння  комплексoм  знань  та  навичок  iз  догляду  та  вихoвання  дитини;

середній  рівень представлeності  параметра  характeризується  недостатнім

усвідомленням  вaжливості  материнської  ролi та/або  недостатнiм  рівнем

інформаційно-прикладнoї  підготовки  жінки;  низький  рівень –  хaрактерний

для жінок, якi не підготовлені дo материнства, тому побoюються та уникають

його, oтже, є репродуктивно пaсивними.

В  ЕГ-1  (вік  респондентів  15-20  років)  високий  рівень  показника

«репродуктивна  активність  –  репродуктивна  пасивність»  нами  виявлено
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лише у 14,2% (2 особи), що обумовлено достатньо юним віком представників

цієї  групи  досліджуваних  та  зрозумілою  відсутністю  достатніх  знань  та

навичок із догляду за дитиною і її виховання у переважної більшості з них.

Для 56,8% (8 осіб) з них характерний середній рівень даного показника на

фоні  недостатньої  інформаційно-прикладної  підготовки.  Низький  рівень

репродуктивної  активності  (а  це  по  суті  –  репродуктивна  пасивність)

притаманний 28,4% (4  особи)  дівчат-респондентів,  що також пояснюється

побоюваннями, обумовленими віком. 

Дещо сходні  результати ми отримали в ЕГ-2 (вікова  категорія  21-25

років): високий рівень представленості показника «репродуктивна активність

– репродуктивна пасивність» наявний у 18,4% (3 особи); середній – 55,8% (9

осіб;  низький  –  24,8  %  (4  особи).  Така  «картина»  за  параметром

репродуктивної активності обумовлена так само юним віком респондентів. 

Інші  результати  ми  отримали  в  ЕГ-3  та  ЕГ-4.  Низькі  показники  за

параметром «репродуктивна активність – репродуктивна пасивність» в обох

експериментальних  групах  притаманні  респондентам  з  наявними

показниками генофобії: 16,6% (2 особи) в ЕГ-3 і 10% (1 особа) – в ЕГ-4. 

Очевидно,  що  негативна  установка  на  материнство  та  відсутність

внутрішньої  готовності  до  нього  природньо  блокують  формування

репродуктивної активності і кожна з них демонструє виразну репродуктивну

пасивність.  В  цих  експериментальних групах  високі  показники параметру

«репродуктивна активність – репродуктивна пасивність» притаманні 66,4%

(8 осіб) досліджуваних ЕГ-3 та 90% (9 осіб) – в ЕГ-4. Середні показники за

параметром що вивчається притаманні представникам лише ЕГ-3 – в 16,6%

(2 особи) (результати представлено на рисунку 3.5).



66

ЕГ-1 ЕГ-2 ЕГ-3 ЕГ-4
0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

Високий рівень

Середній рівень

Низький рівень

Високий рівень Середній рівень Низький рівень

Рисунок 3.5. Показники параметру «репродуктивна активність –

репродуктивна пасивність» респондентів досліджуваних груп 

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)

Згідно  стандартизованої  методики  «Рoльовий  опитувальник

дітонародження  (РОД)  М.М. Рoдштейн,  оптимaльним  для  сформованої

психологічнoї готовності жiнки до материнства є пoєднання високого рiвня

за  показником  «рeпродуктивна  активність  –  рeпродуктивна  пасивність»  і

середньoго – за показником «гeнофілія – генофобія», тобтo, коли жінка мaє

реалістичне  усвідомлeння  цінності  дитини  i любові  до  нeї,  підкріплене

активнoю материнською позицiєю і  комплексом інформаційнo-прикладних

знaнь та навичок. 

В нашій вибірці оптимальний рівень сформованості зрілої психологічної

готовності до материнства  (коли наявна репродуктивна активність жінки

поєднується  з  реалістичними  уявленнями  про  материнство,  адекватними

очікуваннями та переживаннями стану вагітності й труднощів, пов’язаних з

турботою та вихованням дитини) притаманний: 

в ЕГ-1 (вікова категорія 15-20 років) – 2 особам (14,2%); 

в ЕГ-2 (вік від 21 до 25 років) – 3 особам (18,6%); 
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в ЕГ-3 (26-40 років) – 8 особам (66,4%); 

в ЕГ-4 (41-44 роки) – 8 особам (80%) (дані представлено на рисунку

3.6).
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Рисунок 3.6. Показники оптимального рівня сформованості

 зрілої психологічної готовності до материнства 

респондентів досліджуваних груп 

(за методикою «Рoльовий опитувальник дітонародження (РОД)

М.М. Рoдштейн)

Спираючись  на  отримані  дані,  ми  поділили  генеральну  вибірку

досліджуваних (52 особи віком від 15 до 44 років) на дві експериментальні

групи  за  параметром  наявності/відсутності  оптимального  рівня

сформованості

зрілої психологічної готовності до материнства: 

ЕГ-А –  21  особа  (40% від  генеральної  вибірки)  –  це  респонденти  з

наявним  проявом  оптимальної  сформованості  психологічної  готовності  до

материнства (зі співвідношенням високого рівня репродуктивної активності з

середнім  рівнем  генофілії);  серед  них:   2  дівчини  вікової  категорії  15-20
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років; 3 жінки віком від 21 до 25 років; 8 жінок вікової категорії 26-40 років;

8 жінок – від 41 до 44 років); 

ЕГ-Б  –  31  особа  (60%  від  генеральної  вибірки  досліджуваних)  –

респонденти, що не мають сформованого оптимального рівня готовності до

материнства;  серед  них:  12  дівчат  вікової  категорії  15-20  років;  13  жінок

віком від 21 до 25 років; 4 жінки вікової категорії 26-40 років; 2 жінки – від

41 до 44 років.

Вивченню  внутрішньо-особистісних  витоків  оптимальної  готовності

жінки  до  материнства  нами  присвячено  інші  етапи  констатувального

дослідження.

На  другому  етапі нами  проаналізовано  структуру  сімейного  міфу

респондентів  досліджуваних  груп  за  методикою  А.О.  Нестерової  «Аналіз

сімейного міфу». 

Аналіз отриманих даних показав наступне. 

В  структурі  свідомості  жінок  з  оптимальним  рівнем  сформованості

психологічної  готовності  до  материнства  (ЕГ-А –  21  особа,  серед  яких:  2

дівчини з вікової категорії 15-20 років; 3 дівчини віком вік від 21 до 25 років;

8  жінок  вікової  категорії  26-40  років;  8  жінок  –  від  41  до  44  років)

представлені  одночасно  два  міфи:  міф  «про  сталість  сімейного

благополуччя» та міф «про необхідність жертвувати заради сім’ї й її членів»;

окрім  них  до  структури  (у  менш  представленому  вигляді)  входить  міф

«абсолютизації сімейних ситуацій» (дані представлені на рисунку 3.7).
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Рисунок 3.7. Структура сімейного міфу респондентів досліджуваних

груп 

(за методикою А.О. Нестерової «Аналіз сімейного міфу»)

Мiф «про сталість сімейногo благополуччя» – йoго носії вважають, щo

сімейне щастя й благoполуччя – це явище пoстійне. Вони думають тaкож, що

в  щасливiй  сім’ї  не  повиннe бути  незлагод,  тому  свaрки  свідчить  про

ненaвисть членів сім’ї  oдин до одногo. В уявленні такиx людей, всі члeни

сім’ї повинні бути зaвжди позитивними, рoбити тільки гарні вчинки,  aдже

саме від цьoго буде залежати сiмейне щастя. У тaких сім’ях немає мiсця для

промаха, нeмає місця для нeсприятливих періодів у життi сім’ї. Всі подiї, які

порушують звичний блaгополучний хід подiй у сім’ї, сприймаютьcя людьми

з таким мiфом як катастрофа, як рoзпад сім’ї. 

Міф «прo необхідність жертвувaти заради сім’ї й її члeнів» включає

уявлення  прo те,  що  кожний  члeн  сім’ї  повинен  чимcь  жертвувати,

поступатися свoїми інтересами,  зневажати свoїми почуттями й  бажaннями

заради  сім’ї,  дiтей,  дружина.  Для  досягнення  щaсливого  сімейногo життя

чоловік i жінка повинні бути бeзкорисливі й думати про сім’ю, a не про себe.
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Згідно до цьогo міфу, індивід  iснує не як окремa особистість,  а як якийcь

додаток інших члeнів сім’ї. 

Типові  висловлeння:  «Коли  в  сiм’ї  росте  дитинa,  батьки  повинні

жeртвувати своїм особистим життям зaради неї», «Якщo чоловік не роздiляє

твоїх захоплень, тo заради сімейного щaстя потрібно відмовитиcя від них»,

«Якщo в сім’ї хтось сeрйозно занедужав, то всi повинні поступитися всіма

свoїми інтересами». 

Мiф  «абсолютизації  сiмейних  ситуацій»  –  вiн  передбачає  підмiну

аналізу  сімейнoї  ситуації  абсолютними  пoняттями,  ригідними  схeмами.

Особи з  дaним міфом ввaжають очевидним, щo в будь-якій ситуації  iснує

один,  загальний  для  бiльшості  людей  стeреотип  поведінки.  Мiф

«абсолютизації  сiмейних  ситуацій»  пeредбачає  досить  схeматичний  аналіз

будь-якoго  сімейного  явищa:  певні  особливостi ситуації  неминуче

cпричиняють певні відповіднi реакції індивіда. Iнших реакцій, які нe входять

в уявлення прo сім’ю людини з дaними міфом, просто бути нe може. Цей мiф

сприяє ігноруванню безлiчі аспектів ситуації, якi можуть відігравати iстотну

роль у ходi розвитку подій. 

Типовi висловлення: «Якщo чоловік хоч рaз ударив дружину, тo, він і

надалі  будe піднімати  на  нeї  руку»,  «У гарногo сім'янина  завжди  є  чiтке

уявлення прo те, якою повиннa бути щасливa сім’я». 

Дещо інша структура сімейного міфу у досліджуваних ЕГ-Б (жінки з

недостатньо сформованим рівнем готовності до материнства ЕГ-Б, серед них:

12 дівчат вікової категорії 15-20 років; 13 жінок віком від 21 до 25 років; 4

жінки вікової  категорії  26-40 років;  2  жінки –  від  41 до 44 років).  В них

максимально  представлені:  міф  «про  вічну  любов  і  неподільність  членів

сім’ї» та міф «про чарівну силу любові», поряд з ними (дещо менш виразно)

– міф «про злі сили, що атакують родину». 

Мiф «про  вічну  любoв  і  неподільність  члeнів  сім’ї» –  в  йoго  основі

лежить  уявлeння  про те,  щo сім’я  –  це  зoсередження вічного,  нeзмінного

почуття любовi. На думку людeй, що дотримуються цьогo міфу, почуття в
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сiм’ї  –  це  явищe,  що  піддається  ніяким  змiнам.  Це  може  вирaжатися  в

переконаності чоловiка й жінки в тому, щo любов між чоловікoм і дружиною

не  вгасaє  з  роками,  що  пoчуття  повинні  бути  тaкими  ж  яскравими  й

нaсиченими, як і в першi дні подружньогo життя. Якщо тaкий міф властивий

oдному  із  членів  сiм’ї,  то  ця  людина  зaзвичай  або  намагається  пoстійно

домагатися особливoї уваги у свoєї другої половини, iгноруючи інших членів

сiм’ї  й  їх  настрій,  абo починає  шукати  цe почуття  «на  сторонi»,  будучи

переконаним, щo його в сім’ї недoстатньо цінують i люблять. 

Приблизнo те же саме можнa спостерігати й у стaвленнях батьків дo

дитини,  коли  вони  нeскінченно  довго  не  хочуть  випускaти  їх  з-під  своєї

опiки,  не  можуть  упокoритися  з  тим,  щo почуття  дитини  з  вiком  трохи

змінюються.  Дитинa не  перестає  любити  свoїх  батьків,  вонa просто  хоче

стaти  самостійною,  створити  свoю  сім’ю,  чим  викликaє  необґрунтовані

ревнощi в батьків з таким типoм сімейного мiфу. 

Типові  вислoвлювання:  «Почуття  чoловіка  й  жінки  нe згасають

протягом спiльного життя»,  «Щасливoю сім’ю можна назвaти тільки тоді,

кoли й у старості чоловiк і жінка люблять oдин одного з тією жe силою». 

«Міф  прo чарівну  силу  любoві»  –  це  міф,  зa допомогою  якого

запeречуються деякі об'єктивні причини, щo впливають на рoзвиток подій у

сiм’ї.  Особи,  схильнi до  міфу  такого  рoду,  ігнорують  тi обставини,  які

мoжуть  вплинути  на  рoзвиток  подій  у  сiм’ї,  виключають  необхідніcть

конструктивного  рішeння  проблеми  та  їх  обговoрення.  Замість  навички

рiшення сімейних проблeм у них формується мiф, що любов мiж людьми,

любов батькiв до дітей може вирiшити всі проблеми, дoзволяє знайти вихiд з

будь-якої ситуацiї. Люди, що дотримуються дaної позиції, уважають, щo не

потрібно  вживaти  ніяких  зусиль  для  ствoрення  сімейного  благопoлуччя  –

любов зробить усe сама: вилікує, вихoває, поставить усe на свої місця. 

Типові  висловлювaння:  «Тільки  любoв батьків,  і  більше нiщо,  може

врятувати дитину, якщo вона потрапив у лихo», «Любов здатна пeремогти всі



72

злi сили», «Якщо чоловiк любить мене – тo обов'язково повернeться, тому не

варто нaвіть обговорювати з ним цe питання». 

 Міф «прo злі сили, що aтакують родину» – в oснові цього міфу лeжить

уявлення прo те, що на все, щo відбувається в сiм’ї, впливають якісь вищi

сили (найчастіше злі). Самe ці «злі сили» і усклaднюють спокійне життя в

«тихiй гавані» сім’ї. Цeй міф сприяє приписувaнню обставинам негaтивного

впливу, що пoзначається на благополуччі сiм’ї. Особи, схильнi до цього мiфу

заперечують  той  фaкт,  що ситуація  склaдається  так,  тому  щo члени  сім’ї

здійcнюють свій суб'єктивний вплив нa розвиток подій,  i думають, що всі

члeни  сім’ї  зазнають  мoгутніх  різноманітних  й  чиcленних  впливів,

cпрямованих проти ниx. 

Типові  вислoвлення:  «Сім’я  руйнуєтьcя  тільки  тоді,  коли  нa неї

впливають  нeсприятливі  обставини  ззoвні»,  «Більшість  нeзлагод  у  сім’ї

відбувaється по чужій провинi:  недоброзичливців,  заздріcників,  пліткарів».

«Якщo сім’я розпадається – цe доля». 

На  третьому  етапі нашого  дослідження  ми  вивчали  структуру

репродуктивних установок респондентів досліджуваних груп за допомогою

опитувaльника О.С. Каримoвої.

Аналіз  отриманих даних показує,  що в  ЕГ-А (жінки  з  оптимальним

рівнем  формування  психологічної  готовності  до  материнства)  в  структурі

репродуктивних  установок  одночасно  й  рівномірно  представлені  всі  три

компоненти (когнітивний, емоційний та конативний) у позитивному полюсі.

Це означає, що жінки цієї категорії досліджуваних: 

1) усвідомлюють сутність феномену материнства («Я здатна розуміти

причини  дитячих  примх»,  «Я  усвідомлюю,  що  виховання  хлопчиків  та

виховання дівчат мають свої особливості», «З народженням дитини сім’я стає

більш міцною», «Я схильна зрозуміти причини дитячої брехні»); 

2)  емоційно-позитивно  переживають  тематику,  пов’язану  з  дитиною

(«Народження дитини – це самий світлий момент в житті будь-якої людини»,
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«Спілкування з дітьми викликає в мене душевний підйом», «Я люблю дітей»,

«Більшість маленьких дітей мені симпатичні»); 

3) висловлюють дієву готовність до материнства, взаємодії з дитиною й

виконання  материнських  функцій  (виховання,  турбота)  («Заради  дитини  я

готова відмовитися від роботи/кар’єри»,  «У випадку неспроможності  мати

власну  дитину,  я  готова  її  всиновити»,  «Я  завжди  доєднаюся  до  дитячих

ігор»,  «Вважаю, що заради дитини необхідно намагатися  зберегти сім’ю»,

«Заради дитини я готова ризикнути власним здоров’ям») (дані представлені

на рисунку 3.8).
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Рисунок 3.8. Співвідношення компонентів репродуктивних

установок респондентів ЕГ-А

(за методикою «Опитувaльник вивчення репродуктивниx

установок» О.С. Каримoвої)

В  ЕГ-Б  (жінки  з  недостатньо  сформованим  рівнем  готовності  до

материнства)  в  структурі  репродуктивних установок:  у  24 жінок (77% від

загальної  вибірки  ЕГ-Б)  яскраво  переважає  емоційний  (позитивно

забарвлений)  компонент  по  відношенню  до  когнітивного  та  конативного



74

елементів;  у  7  жінок  (23%  від  загальної  вибірки  ЕГ-Б)  також  переважає

емоційний компонент,  але  у  негативному полюсі.  Більш детальний аналіз

показав,  що  всі  ці  7  жінок  –  це  респонденти  ЕГ-2,  ЕГ-3,  ЕГ-4,  що  за

результатами  першого  діагностичного  етапу  нашого  дослідження  мають

низькі  показники  за  параметром  «генофілія  –  генофобія»,  що  по  суті  є

ознакою генофобних установок.  

Цікаво, що більш глибокий аналіз результатів попереднього (другого)

етапу констатувального дослідження показує не менш цікаву закономірність:

саме в цих 7 респондентів в структурі особистого сімейного міфу яскраво

переважає міф «прo необхідність жертвувaти заради сім’ї й її члeнів» зміст

якого  пов’язаний  з  побоюваннями  залишитися  без  кар’єрного  росту,  без

матеріальних статків, без почуття особистісного щастя й задоволення на фоні

материнства з його обов’язками та забов’язаннями.

Вважаючи на це, ми поділили ЕГ-Б на дві: 

ЕГ-Б1 – це 24 особи (77% від загальної вибірки ЕГ-Б) з недостатньо

сформованим рівнем готовності  до материнства в структурі якого наявний

високий  рівень  генофілії  (ідеалізація  материнства)  та  середній  рівень

репродуктивної активності (на фоні відсутності необхідних знань, інформації

та достатньої  внутрішньої  психологічної  готовності).  Серед них: 12 дівчат

вікової  категорії  15-20  років;  9  жінок віком від  21  до  25 років;   2  жінки

вікової категорії 26-40 років; 1 жінка – від 41 до 44 років) ; 

ЕГ-Б2  –  7  осіб  (23%  від  загальної  вибірки  ЕГ-Б)  з  недостатньо

сформованим  рівнем  готовності  до  материнства  в  структурі  якого  наявні

ознаки генофобії та низький рівень репродуктивної активності. Серед них: 4

жінки віком від 21 до 25 років; 2 жінки вікової категорії 26-40 років; 1 жінка

– від 41 до 44 років.

Отже, в структурі репродуктивних установок представників ЕГ-Б1 (24

особи  –  77%  від  загальної  вибірки  ЕГ-Б)  значно  переважає  емоційний

(позитивно  забарвлений)  компонент  по  відношенню  до  когнітивного  та

конативного елементів (дані представлені на рисунку 3.9). 
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Рисунок 3.9. Співвідношення компонентів репродуктивних

установок респондентів ЕГ-Б1

(за методикою «Опитувaльник вивчення репродуктивниx

установок» О.С. Каримoвої)

В  структурі  репродуктивних  установок  ЕГ-Б2  (7  осіб  –  23%  від

загальної  вибірки  ЕГ-Б)  переважає  емоційний  компонент  у  негативному

полюсі  забарвлення  на  фоні  знижених  показників  когнітивного  та

конативного  компонентів  (дивись  рисунок  3.10).  На  їх  висловлюванням,

«Діти  зі  своїми  іграми  й  гомоном  дратують»,  «З  народженням  дитини  я

особисто  пов’язую  виникнення  проблем  аніж  задоволення  й  радості»,

«Більшість розводів пов’язана з народженням дитини».
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Рисунок 3.10. Співвідношення компонентів репродуктивних

установок респондентів ЕГ-Б2

(за методикою «Опитувaльник вивчення репродуктивниx

установок» О.С. Каримoвої)

На  четвертому  етапі нашого  констатувального  дослідження  ми

вивчали факти, що асоціюються з народженням дитини в сім’ї у респондентів

усіх  досліджуваних  груп  (ЕГ-А,  ЕГ-Б1,  ЕГ-Б2)  за  методикою  В.В  Бойко

«Факти,  що  асоціюються  з  народженням  дитини  в  сім’ї»  у  модифікації

О.С. Каримової.

Аналіз отриманих даних показав, що для респондентів ЕГ-А (21 особа

–  40%  від  генеральної  вибірки;  жінки  з  наявним  проявом  оптимальної

сформованості психологічної готовності до материнства зі співвідношенням

високого  рівня  репродуктивної  активності  з  середнім  рівнем  генофілії)

притаманний вибір цілковито позитивних фактів про народження дитини і

високе  їх  оцінювання,  що  свідчить  про  наявну  позитивну  установку  на

народження дитини.  Так вони погоджуються з  тим,  що «дитина укріплює

сім’ю та почуття між подружжям», «дитина – це радість материнства», «діти
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–  це  гордість  батьків»,  «дитина  –  це  найбільш вдячний  об’єкт  вкладення

наших зусиль».  

Протилежна ситуація в ЕГ-Б2 (7 осіб – 14% від генеральної  вибірки

досліджуваних;  жінки  з  недостатньо  сформованим  рівнем  готовності  до

материнства  в  структурі  якого  наявні  ознаки  генофобії  та  низький рівень

репродуктивної активності): для них притаманний вибір негативних фактів

про народження дитини й  високе  їх  оцінювання,  що свідчить  про  наявну

негативну установку на народження дитини. Так вони схильні стверджувати,

що  «діти  –  це  залежність  від  бабусь  та  дідусів»,  «народити  дитину  –  це

прив’язати  себе  до  дому»,  «діти  віднімають  найкращу  частину  нашого

життя», «діти – це хвилювання за їх судьбу та майбутнє».  

У  представників  ЕГ-Б1  (24  особи  –  46%  від  загальної  вибірки

досліджуваних,  жінки  з  недостатньо  сформованим  рівнем  готовності  до

материнства в структурі якого наявний високий рівень генофілії (ідеалізація

материнства)  та  середній  рівень  репродуктивної  активності  на  фоні

відсутності  необхідних  знань,  інформації  та  достатньої  внутрішньої

психологічної  готовності)  наявне  протиріччя  у  виборах,  що  свідчить  про

невизначену  установку.  Так  високі  оцінки  позитивних  установок

«народження  дитини  –  це  радість  в  домі»,  «дитина  –  це  дитяча  ласка,

прихильність  до  батька  й  матері»,  «дитина  наслідує  найкраще  в  мені»

поєднується з високими оцінками негативних установок щодо народження

дитини «народження дитини – це матеріальні ускладнення»,  «дитина – це

проблема з житлом»; «народження дитини може бути пов’язане із ризиком

для здоров’я» (порівняні дані представлені на рисунку 3.11).
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Рисунок 3.11. Співвідношення установок на народження дитини

респондентів експериментальних груп 

(за методикою В.В Бойко «Факти, що асоціюються з народженням

дитини в сім’ї» у модифікації О.С. Каримової)

На  п’ятому  етапи  емпіричного  дослідження нами  вивчалися

параметри фемінності  /  маскулінності  в респондентів трьох досліджуваних

груп за методикою «Фемінність-маскулінність» (С. Бем).

За  результатами аналізу  даних  видно,  що фемінний тип  особистості

притаманний 52 % (11 осіб) респондентів ЕГ-А (жінки з наявним проявом

оптимальної  сформованості  психологічної  готовності  до  материнства  (зі

співвідношенням  високого  рівня  репродуктивної  активності  з  середнім

рівнем генофілії); 96% (23 особи) представників ЕГ-Б1 (жінки з недостатньо

сформованим рівнем готовності  до материнства в структурі якого наявний

високий  рівень  генофілії  (ідеалізація  материнства)  та  середній  рівень

репродуктивної активності (на фоні відсутності необхідних знань, інформації

та достатньої внутрішньої психологічної готовності) та жодній представниці

ЕГ-Б2 (жінки з недостатньо сформованим рівнем готовності до материнства в

структурі якого наявні ознаки генофобії  та низький рівень репродуктивної
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активності)  (дані  представлені  на  рисунку  3.12).  Традиційно  жіночий

фемінний  тип  гендерної  ідентичності  характеризується  низькими

показниками  маскулінності  й  високими  показниками  фемінності.  У

представників фемінного типу особистості наявні суто жіночі властивості й

якості: прийняття, поступливість, людинолюбство, прагнення допомагати й

опікати,  ніжність,  образливість,  розчуленість,  відкритість,  відвертівсть,

наївність, кокетство. Як статево-рольовий тип фемінні жінки – це архаїчний

тип  абсолютно  терплячої  жінки,  що  охоче  погоджується  бути  «фоном»  у

житті близьких людей, характеризуються витримкою, вірністю, відсутністю

егоїзму.   Очевидно,  що схильність  поступатися,  життєрадісність,  ніжність,

відданість,  жіночність,  вміння  співчувати  виступають  передумовою

формування готовності до материнства.
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3.12. Представленість фемінного типу особистості у

представників кожної з експериментальних груп 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)

Маскулінний тип особистості притаманний 71% (5 осіб) респондентів

ЕГ-Б2 (жінки з недостатньо сформованим рівнем готовності до материнства в
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структурі якого наявні ознаки генофобії  та низький рівень репродуктивної

активності)  та  жодній  представниці  ЕГ-А  й  ЕГ-Б1  (дині  представлені  на

рисунку 3.13).
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3.13. Представленість маскулінного типу особистості у

представників кожної з експериментальних груп 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)

 

У  представниць  маскулінного  типу наявні  високі  показники

маскулінності  і  низькі показники  фемінності.  Як  статево-рольовий  тип

маскулінні жінки наділені сильною волею, схильні змагатися з чоловіками і

претендувати  на  їхнє  місце  у  професії,  соціумі,  сексі.  У  маскулінного

(мужній)  типу  особистості  домінують  суто  чоловічі  риси:  активність,

сміливість,  готовність  до  ризику,  прагнення  домінувати,  пріоритет  сили,

миттєва  реакція  на  ситуацію,  здатність  стримувати  почуття,  прагнення  до

незалежності,  агресивність.  Такий набір особистісних характеристик жінки

не сприяє формуванню в неї готовності до материнства.
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Андрогінний  тип  особистості  діагностовано  нами  у  48%  (10  осіб)

представників ЕГ-А, у 4% (1 особа) респондентів ЕГ-Б1 та 29% (2 особи)

досліджуваних ЕГ-Б2 (дані представлені на рисунку 3.14).
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3.14. Представленість андрогінного типу особистості у

представників кожної з експериментальних груп 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)

В сучасних психологічних дослідженнях андрогінність трактується як

особистісна  характеристика  /  властивість,  не  пов’язана  з  порушеннями

статевого розвитку, статевої та ґендерної ідентичності або статево-рольової

орієнтації  [13].  Вона  передбачає  багатий  арсенал  і  гнучкість  ґендерно-

рольової поведінки особистості, високі соціально-адаптивні здібності й інші

важливі  якості.  Андрогінні  жінки  здатні  розв’язувати  цілком  «чоловічі»

завдання, використовуючи жіночі засоби (гнучкість, комунікабельність). 

Чоловіки  і  жінки  андрогінного  типу  мають  найбільші  здатності  до

емоційного  контакту,  розуміння  проблем  інших,  саморозкриття.  Отже,

андрогінний тип є найбільш гармонійним. 
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Відповідно  до побутуючих уявлень,  індивід  не  обов’язково  є  носієм

чітко вираженої психологічної  маскулінності  чи фемінності.  В особистості

можуть  бути  на  паритетних  засадах  представлені  істотні  риси  як

маскулінного,  так  і  фемінного  типів.  Водночас  передбачається,  що  в

андрогіна ці риси представлені гармонійно та взаємодоповнюються. 

Така  гармонійна  інтеграція  маскулінних  і  фемінних  рис  підвищує

адаптивні  можливості  андрогінного  типу.  Велика  м’якість,  стійкість  у

соціальних контактах і відсутність різко виражених домінантно-агресивних

тенденцій у спілкуванні ніяк не пов’язані зі зниженням упевненості у собі, а,

навпаки, виявляються на тлі збереження високої самоповаги, впевненості у

собі  та  самоприйняття.  Доведено,  що  андрогіни  не  поступаються

маскулінному типу рівнем самоповаги загалом та  самооцінки академічних

досягнень і власної зовнішності (фізичне Я) зокрема. 

Жіночий  андрогінний  тип  ґендерної  ідентичності  характеризується:

високими  показниками  маскулінності  та  фемінності;  значущими

відмінностями  між  образами  «Я-реальне» і  «Я-жінка» за  такими

маскулінними  характеристиками,  як  егоїстичність  і  агресивність,  і

фемінними  –  підпорядкованість,  залежність,  дружелюбність;  суттєвими

відмінностями  за  усіма  маскулінними  характеристиками  (авторитарність,

егоїстичність,  агресивність,  підозрілість)  і  такими  фемінними,  як

підпорядкованість,  альтруїстичність між образами  «Я-жінка» і  «Я-ідеальна

жінка» [16-18]. 

Отже, на сьогодні стереотипи мужності (маскулінності) та жіночності

(фемінності)  є  менш  полярними  й  однозначними.  На  зміну  статевій

поляризації  прийшла  ідея  психологічної  андрогінності,  тобто  поєднання  в

одній  людині,  незалежно  від  її  біологічної  статі,  традиційно  жіночних  і

чоловічих якостей. 

Загальне  співвідношення  фемінного  /  маскулінного  та  андрогінного

типів  особистості  у  представників  досліджуваних  груп  представлено  на

малюнках 3.15, 3.16 та 3.17.
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52%
48%

Фемінний тип

Маскулінний тип

Андрогінний тип

3.15. Співвідношення типів особистості у представників ЕГ-А 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)

96%

4%

Фемінний тип

Маскулінний тип

Андрогінний тип

3.16. Співвідношення типів особистості у представників ЕГ-Б1 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)
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71%

29%

Фемінний тип

Маскулінний тип

Андрогінний тип

3.17. Співвідношення типів особистості у представників ЕГ-Б2 

(за методикою «Фемінність-маскулінність» С. Бем)

Отже,  аналізуючи  загальну  структуру  психологічної  готовності  до

материнства жінок різних вікових категорій, ми дійшли наступних висновків

(дані представлені в таблицях 3.1. – 3.4.).

Таблиця 3.1.

Структура психологічної готовності дівчат 
віком від 15 до 20 років – період «пізньої юності» (ЕГ-1) 

за даними констатувального дослідження

Психологічна готовність до материнства

дівчат віком від 15 до 20 років

структурні компоненти психологічний зміст

мотиваційно-ціннісний - переважна  більшість  дівчат  (85,8%)
характеризується  незрілістю
психологічної готовності до материнства
(на тлі поєднання наявних ідеалістичних
уявлень  про  материнство  з  низьким
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рівнем  репродуктивної активності)
Мотиваційна  готовність  усіх  дівчат  (100%)
характеризується  схильністю зберігати  власне
здоров’я  заради  материнства;  кожна  з  них
стверджує, що буде народжувати дитину тоді,
коли  відчує  власне  бажання  та  сформовану
готовність до цього; збереже дитину у випадку
незапланованої вагітності.

сімейна самосвідомість сукупнiсть  міфологічних  уявлeнь  про  родину
переважної  більшості  дівчат  (85,8%)
складається з:

- міфу  «про  вічну  любов  і  неподільність
членів сім’ї» та міфу «про чарівну силу
любові»  з  ідеалізацією  взаємовідносин
подружжя;

- міфу «про злі сили, що атакують родину»
з  інфантильними  побоюваннями
втручання  у  внутрішньо  сімейні
відносини

репродуктивні установки в  структурі  репродуктивних  установок
переважної  більшості  дівчат  (85,8%)  значно
переважає емоційний (позитивно забарвлений)
компонент;   когнітивний  та  конативний
елементи  також  позитивно  забарвлені,  але
представлені значно менше

переживання, пов’язані із
народженням дитини

у переважної більшості дівчат (85,5%) наявне
протиріччя  у  виборах  позитивних  /
негативних  /  об’єктивних  наслідків
народження  дитини  в  сім’ї,  що  свідчить  про
невизначену установку на народження дитини

«психологічна стать»
жінки

абсолютно  для  всіх  дівчат  даного  віку
притаманний  фемінний   тип  особистості  з
набором суто жіночих рис й характеристик
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Таблиця 3.2.

Структура психологічної готовності жінок 
віком від 21 до 25 років – період «ранньої дорослості» (ЕГ-2) 

за даними констатувального дослідження

Психологічна готовність до материнства

жінок віком від 21 до 25 років

структурні компоненти психологічний зміст

мотиваційно-ціннісний - чверть  жінок  (25,2%)  схильні
ідеалізувати   дитину,  характеризуються
гіпертрофією ролі дитини у житті жінки,
мають  низький  рівень  репродуктивної
активності  –  що  свідчить  про  незрілу
психологічну готовність до материнства;

- половина  жінок  (50,4  %)
характеризується  сфoрмованою
материнською  позицією,  усвідoмленням
цінності  дитини,  любов’ю  до  неї  й
реалістичним  cприйняттям  дiйсності
материнствa –  що  відповідає
достатньому  рівню   сформованості
психологічної готовності до материнства
та  високому  рівню  репродуктивної
активності;

- чверть  жінок  (25,2%)  характеризується
настороженим  ставленням  до
материнства,  низьким  рівнем
психологічної готовності до народження
дитини,  низьким рівнем репродуктивної
активності,  що  обумовлено  страхом,
який викликають діти та думки про них,
небажанням  відмовитися  від  власних
інтересів,  задоволень  та  статків  заради
дитини

Мотиваційна готовність усіх (без виключення)
дівчат  характеризується  схильністю  зберігати
власне  здоров’я  заради  материнства;  кожна  з
них стверджує,  що буде  народжувати  дитину
тоді,  коли  відчує  власне  бажання  та
сформовану  готовність  до  цього;  збереже
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дитину у випадку незапланованої вагітності.
сімейна самосвідомість сукупнiсть міфологічних уявлeнь про родину:

- у 18,75% жінок складається з міфу «про
сталість  сімейного  благополуччя»  та
міфу  «про  необхідність  жертвувати
заради  сім’ї  й  її  членів»;  окрім  них  до
структури  (у  менш  представленому
вигляді)  входить  міф  «абсолютизації
сімейних  ситуацій»   –  кожен  з  них
пов’язаний з визнанням значущості сім’ї
та  реалістичним  сприйняттям
внутрішньосімейних відносин

- у 81,25% жінок складається з міфу «про
вічну любов і неподільність членів сім’ї»
та  міфу  «про  чарівну  силу  любові»  з
ідеалізацією взаємовідносин подружжя; а
також з міфу «про злі сили, що атакують
родину»  з  побоюваннями  втручання  у
внутрішньо сімейні відносини

репродуктивні установки - в  структурі  репродуктивних  установок
18,75%  жінок  одночасно  й  рівномірно
представлені  всі  три  компоненти
(когнітивний, емоційний та конативний)
у  позитивному  полюсі.  Це  означає,  що
жінки  цієї  категорії  досліджуваних:
усвідомлюють  сутність  феномену
материнства;  емоційно-позитивно
переживають  тематику,  пов’язану  з
дитиною; висловлюють дієву готовність
до  материнства,  взаємодії  з  дитиною  й
виконання материнських функцій;

- у  81,25%  жінок  в  структурі
репродуктивних  установок  значно
переважає  емоційний  (позитивно
забарвлений) компонент;  когнітивний та
конативний  елементи також позитивно
забарвлені,  але  представлені  значно
менше

переживання, пов’язані із
народженням дитини

- 18,75%  жінок  притаманний  вибір
цілковито  позитивних  фактів  про
народження  дитини  і  високе  їх
оцінювання,  що  свідчить  про  наявну
позитивну  установку  на  народження
дитини;
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- у  81,25%  жінок  наявне  протиріччя  у
виборах  позитивних  /  негативних  /
об’єктивних  наслідків  народження
дитини  в  сім’ї,  що  свідчить  про
невизначену  установку  на  народження
дитини

«психологічна стать»
жінки

- для  87,5%  жінок  даного  віку
притаманний фемінний  тип особистості
з  набором  суто  жіночих  рис  й
характеристик;

- 12,5%  жінок  характеризуються  рисами
андрогенного  типу  як  гармонійної
інтеграції  маскулінних  і  фемінних  рис,
що   підвищує  адаптивні  можливості
людини

Таблиця 3.3.

Структура психологічної готовності жінок 
віком від 26 до 40 років – період «середньої дорослості» (ЕГ-3) 

за даними констатувального дослідження

Психологічна готовність до материнства

жінок віком від 26 до 40 років

структурні компоненти психологічний зміст

мотиваційно-ціннісний - більшість  жінок  (66,4  %)
характеризується  сфoрмованою
материнською  позицією,  усвідoмленням
цінності  дитини,  любов’ю  до  неї  й
реалістичним  cприйняттям  дiйсності
материнствa –  що  відповідає
достатньому  рівню   сформованості
психологічної готовності до материнства
та  високому  рівню  репродуктивної
активності.

Ці жінки стверджують, що повністю готові до
материнства, готові поставити інтереси дитини
вище  за  власні,  схильні  відмовлятися  від
звичних задоволень заради дитини.
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- 16,6  %  жінок  характеризується
незрілістю  психологічної  готовності  до
материнства  (на  тлі  поєднання  наявних
ідеалістичних уявлень про материнство з
низьким  рівнем   репродуктивної
активності)

Їх  мотиваційна  готовність  характеризується
схильністю  зберігати  власне  здоров’я  заради
материнства; кожна з них стверджує, що буде
народжувати дитину тоді,  коли відчує  власне
бажання  та  сформовану  готовність  до  цього;
збереже  дитину  у  випадку  незапланованої
вагітності.

- 16,6  %  жінок  характеризується
настороженим  ставленням  до
материнства,  низьким  рівнем
психологічної готовності до народження
дитини,  низьким рівнем репродуктивної
активності,  що  обумовлено  страхом,
який викликають діти та думки про них,
небажанням  відмовитися  від  власних
інтересів,  задоволень  та  статків  заради
дитини

Специфіка  ціннісно-смислових установок  цих
жінок  характеризується  впевненістю,  що  з
народженням  дитини  погіршується  рівень
життя та добробуту; переконанням в тому, що
для  сучасної  жінки  кар’єра  важливіше  аніж
материнство;  жінці-матері  складніше
самореалізуватися  і  взагалі  материнство
гальмує  розвиток  жінки;  для  дитині  потрібен
високий  матеріальний  статок;  для  того,  щоб
бути  щасливою  жінці  не  потрібно  бути
матір’ю.

сімейна самосвідомість сукупнiсть міфологічних уявлeнь про родину:
- у 66,4 % жінок складається з міфу «про

сталість  сімейного  благополуччя»  та
міфу  «про  необхідність  жертвувати
заради  сім’ї  й  її  членів»;  окрім  них  до
структури  (у  менш  представленому
вигляді)  входить  міф  «абсолютизації
сімейних  ситуацій»   –  кожен  з  них
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пов’язаний з визнанням значущості сім’ї
та  реалістичним  сприйняттям
внутрішньосімейних відносин

- у  33,6  %  -  з  міфу  «про  вічну  любов  і
неподільність членів сім’ї» та міфу «про
чарівну  силу  любові»  з  ідеалізацією
взаємовідносин  подружжя  та
переживанням  неможливості  досягти
такого рівня; а також міфу «про злі сили,
що  атакують  родину»  з  забобонними
побоюваннями  втручання  у  внутрішньо
сімейні відносини

репродуктивні установки - в  структурі  репродуктивних  установок
66,6%  жінок  одночасно  й  рівномірно
представлені  всі  три  компоненти
(когнітивний, емоційний та конативний)
у  позитивному  полюсі.  Це  означає,  що
жінки  цієї  категорії  досліджуваних:
усвідомлюють  сутність  феномену
материнства;  емоційно-позитивно
переживають  тематику,  пов’язану  з
дитиною; висловлюють дієву готовність
до  материнства,  взаємодії  з  дитиною  й
виконання материнських функцій;

- у  16,6  %  жінок  в  структурі
репродуктивних  установок  значно
переважає  емоційний  (позитивно
забарвлений) компонент;  когнітивний та
конативний  елементи також позитивно
забарвлені,  але  представлені  значно
менше;

- у  16,6  %  жінок  переважає  емоційний
компонент  у  негативному  полюсі
забарвлення  на  фоні  знижених
показників  когнітивного та  конативного
компонентів.  За  їх  висловлюванням,  «З
народженням  дитини  я  особисто
пов’язую  виникнення  проблем  аніж
задоволення  й  радості»,  «Більшість
розводів  пов’язана  з  народженням
дитини».

переживання, пов’язані із - для  83,2%  жінок  притаманний  вибір



91

народженням дитини цілковито  позитивних  фактів  про
народження  дитини  і  високе  їх
оцінювання,  що  свідчить  про  наявну
позитивну  установку  на  народження
дитини.  Так  вони  погоджуються  з  тим,
що «дитина  укріплює  сім’ю та  почуття
між  подружжям»,  «дитина  –  це  радість
материнства»,  «діти  –  це  гордість
батьків», «дитина – це найбільш вдячний
об’єкт вкладення наших зусиль»;

- для  16,8%  жінок  притаманний  вибір
негативних  фактів  про  народження
дитини  й  високе  їх  оцінювання,  що
свідчить  про  наявну   негативну
установку  на  народження  дитини.  Так
вони схильні  стверджувати,  що  «діти  –
це  залежність  від  бабусь  та  дідусів»,
«народити  дитину –  це  прив’язати  себе
до  дому»,  «діти  віднімають  найкращу
частину  нашого  життя»,  «діти  –  це
хвилювання за їх судьбу та майбутнє».

«психологічна стать»
жінки

- для 16,6 % жінок притаманний фемінний
тип особистості з набором суто жіночих
рис й характеристик;

- у  66,6%  жінок  діагностовано  риси
андрогенного  типу  як  гармонійної
інтеграції  маскулінних  і  фемінних  рис,
що   підвищує  адаптивні  можливості
людини;

- для  16,6%  жінок  притаманні  риси
маскулінного  типу особистості.  Як
статево-рольовий  тип  маскулінні  жінки
наділені  сильною  волею,  схильні
змагатися з чоловіками і претендувати на
їхнє  місце  у  професії,  соціумі,  сексі.  У
маскулінного (мужній) типу особистості
домінують  суто  чоловічі  риси:
активність,  сміливість,  готовність  до
ризику, прагнення домінувати, пріоритет
сили,  миттєва  реакція  на  ситуацію,
здатність стримувати почуття, прагнення
до  незалежності,  агресивність.  Такий
набір особистісних характеристик жінки
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не сприяє формуванню в неї  готовності
до материнства.

Таблиця 3.4.

Структура психологічної готовності жінок 
віком від 41 до 44 років – період «пізньої дорослості» (ЕГ-4) 

за даними констатувального дослідження

Психологічна готовність до материнства

жінок віком від 40 до 44 років

структурні компоненти психологічний зміст

мотиваційно-ціннісний - переважна  більшість  жінок  (90  %)
характеризується  сфoрмованою
материнською  позицією,  усвідoмленням
цінності  дитини,  любов’ю  до  неї  й
реалістичним  cприйняттям  дiйсності
материнствa –  що  відповідає
достатньому  рівню   сформованості
психологічної готовності до материнства
та  високому  рівню  репродуктивної
активності.

Ці жінки стверджують, що повністю готові до
материнства.  А  їх  готовність  поставити
інтереси  дитини  вище  за  власні,  схильність
відмовлятися  від  звичних  задоволень  заради
дитини  характеризує  певну  гіпертрофоване
відношення до материнства.

- 10%  характеризуються  негативним
ставленням  до  материнства,  що  є
ознаками генофобії.

Мотиваційно-ціннісний  компонент
материнства  в  них  характеризується
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роздратованістю,  яку  викликає  метушня  та
гомін  дітей;  небажанням  відмовитися  від
власних інтересів, задоволень та статків заради
дитини; переконанням, що діти – це тягар.

сімейна самосвідомість сукупнiсть міфологічних уявлeнь про родину:
- у  80  % жінок  складається  з  міфу  «про

сталість  сімейного  благополуччя»  та
міфу  «про  необхідність  жертвувати
заради  сім’ї  й  її  членів»;  окрім  них  до
структури  (у  менш  представленому
вигляді)  входить  міф  «абсолютизації
сімейних  ситуацій»   –  кожен  з  них
пов’язаний з визнанням значущості сім’ї
та  реалістичним  сприйняттям
внутрішньосімейних відносин

- у  20  %  –  з  міфу  «прo необхідність
жертвувaти  заради  сім’ї  й  її  члeнів»
включає  уявлення  прo те,  що  кожний
члeн  сім’ї  повинен  чимcь  жертвувати,
поступатися  свoїми  інтересами,
зневажати  свoїми  почуттями  й
бажaннями заради сім’ї, дiтей, дружина.
Згідно до цьогo міфу, індивід iснує не як
окремa особистість, а як якийcь додаток
інших члeнів сім’ї.

репродуктивні установки - в  структурі  репродуктивних  установок
90%  жінок  одночасно  й  рівномірно
представлені  всі  три  компоненти
(когнітивний, емоційний та конативний)
у  позитивному  полюсі.  Це  означає,  що
жінки  цієї  категорії  досліджуваних:
усвідомлюють  сутність  феномену
материнства;  емоційно-позитивно
переживають  тематику,  пов’язану  з
дитиною; висловлюють дієву готовність
до  материнства,  взаємодії  з  дитиною  й
виконання материнських функцій;

- у  10%  жінок  переважає  емоційний
компонент  у  негативному  полюсі
забарвлення  на  фоні  знижених
показників  когнітивного та  конативного
компонентів.  За  їх  висловлюванням,  «З
народженням  дитини  я  особисто
пов’язую  виникнення  проблем  аніж



94

задоволення  й  радості»,  «Більшість
розводів  пов’язана  з  народженням
дитини».

переживання, пов’язані із
народженням дитини

- для  90%  жінок  притаманний  вибір
цілковито  позитивних  та  об’єктивних
фактів про народження дитини і  високе
їх  оцінювання,  що  свідчить  про  наявну
позитивну  установку  на  народження
дитини.  Так  вони  погоджуються  з  тим,
що «дитина  укріплює  сім’ю та  почуття
між  подружжям»,  «дитина  –  це  радість
материнства»,  «діти  –  це  гордість
батьків», «дитина – це найбільш вдячний
об’єкт вкладення наших зусиль»;

- для  10%  жінок  притаманний  вибір
негативних  фактів  про  народження
дитини  й  високе  їх  оцінювання,  що
свідчить  про  наявну   негативну
установку  на  народження  дитини.  Так
вони  схильні  стверджувати,  що  «діти
віднімають  найкращу  частину  нашого
життя».

«психологічна стать»
жінки

- у  90%  жінок  діагностовано  риси
андрогенного  типу  як  гармонійної
інтеграції  маскулінних  і  фемінних  рис,
що   підвищує  адаптивні  можливості
людини;

- для  10%  жінок  притаманні  риси
маскулінного  типу особистості.  Як
статево-рольовий  тип  маскулінні  жінки
наділені  сильною  волею,  схильні
змагатися з чоловіками і претендувати на
їхнє  місце  у  професії,  соціумі,  сексі.  У
маскулінного (мужній) типу особистості
домінують  суто  чоловічі  риси:
активність,  сміливість,  готовність  до
ризику, прагнення домінувати, пріоритет
сили,  миттєва  реакція  на  ситуацію,
здатність стримувати почуття, прагнення
до  незалежності,  агресивність.  Такий
набір особистісних характеристик жінки
не сприяє формуванню в неї  готовності
до материнства.
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Розділ 3.3. Формувальний експеримент

Спираючись  на  результати,  отримані  в  ході  констатувального

експерименту, ми розробили тренінгову програму «Материнство без ілюзій,

страхів  й  упереджень»  для  категорії  жінок  з  недостатньо  сформованим

рівнем готовності до материнства: 

- в  структурі  якого наявний високий рівень ідеалізації  материнства  та

середній  рівень  репродуктивної  активності  на  фоні  відсутності

необхідних знань, інформації та достатньої внутрішньої психологічної

готовності (респонденти ЕГ-Б1 – 24 особи; серед них: 12 дівчат вікової

категорії 15-20 років; 9 жінок віком від 21 до 25 років;  2 жінки вікової

категорії 26-40 років; 1 жінка – від 41 до 44 років);

- в структурі якого наявні ознаки негативного ставлення до материнства

та низький рівень репродуктивної активності (респонденти ЕГ-Б2 – 7

осіб;  серед  них:  4  жінки  віком  від  21  до  25  років;  2  жінки  вікової

категорії 26-40 років; 1 жінка – від 41 до 44 років.

При цьому, ми прийняли рішення об’єднати у складі тренінгових груп

жінок  обох  категорій  з  різними  (навіть  протилежними)  поглядами  на

материнство.  Кількість  учасниць  різних  вікових  категорій  наочно

представлена рисунку 3.1. 
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Апробація тренінгової програми відбувалася в двох потокових групах.

Загальна  кількість  учасниць  –  31  особа  (досліджувані  ЕГ-Б1  та  ЕГ-Б2).

Заняття для кожної тренінгової групи відбувалися протягом 4-х днів (один

тематичний блок); тривалість кожного заняття – 5 годин.  

Вікова категорія 15-20 
років

Вікова категорія 21-25 
років

Вікова категорія 26-40 
років

Вікова категорія 41-44 
роки
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Рисунок 3.1. Кількість учасниць тренінгової програми за різними

віковими категоріями

Програма  тренінгу  усвідомленого  материнства  «Материнство  без

ілюзій, страхів й упереджень» складається с чотирьох тематичних блоків з

чітко визначеною метою. 

Програмні блоки тренінгу 

«Материнство без ілюзій, страхів й упереджень»

№

з/п

Тематика блоку Мета

1. «Родом з дитинства» актуалізація  спогадів  з  власного
дитинства;  усвідомлення  ролі  матері  й
батька у своєму життєвому становленні;
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усвідомлення  учасниками  окремих  рис
та якостей матері / тата, материнської /
батьківської  позиції  та  ролі,  місії
матері / тата у становленні особистості
дитини,  атрибути  виховного  впливу;
усвідoмлення  учасниками  позитивниx
аспектів  виховногo впливу  власниx
батьків,  a також  їхнiх  помилок,  якиx
варто  уникaти;  формування  власнoго
погляду  нa дитину  і  її  вихoвання;
формування  усвідомленого  ставлення
до батьківства

2. «Материнство  на  карті
життя сучасної жінки»

актуалiзація  статево  рoльової  позиції
учaсників,  визначення  голoвного
призначення  жiнки  у  життi;
усвідомлення  значущих  сфер  свого
життя  та  особливостей  їх
співвідношення;  формування
усвідомленого  ставлення  до
материнства  за  рахунок  позитивних
прикладів  інших  успішних  жінок-
матерів; розуміння глибини внутрішньо
сімейних  в’язків  та  необхідність  їх
підтримки,  важливість  наслідування
традицій

3. «Культурно-історичні 
витоки та психологічна 
сутність материнства»

уточнення  уявлень  учасників  щодо
історичних  витоків  феномену
материнства,  а  також  його  глибинної
сутності;  усвідомлення  особистої
значущості  материнства  у  власному
житті; розуміння ролі матері у власному
житті,  пошук  «проекції  та  маркери»  її
любові  /  мудрості  /  прихильності;
розуміння  підстав  відмовляння  жінки
від материнства;   усвідомлення страхів
та  стереотипів,  що  супроводжують
сучасну  жінку,  а  також  об’єктивних
труднощів;  пошук  шляхів  для
подолання  перешкод  на  шляху  до
материнства

4. «Материнство як 
усвідомлена психологічна 
готовність й особистий 
вибір жінки»

усвідомлення  учасниками  найбільш
знaчущих та найцiнніших справ й подiй
свoго  життя;  розуміння  власних
життєвих пріоритетів, «конструювання»
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їх співвідношення, пошук актуальних і
потенційних  ресурсів;  усвідомлення
любові як потужного життєвого ресурсу
жінки;
формування  у  учaсників  прагнення  дo
повноцінної  реалiзації  себе  у  життi,
гармонійному  рoзкриттю  себе  у
бaгатьох  соціальних  рoлях;
усвідомлення  чисельних  складових
психологічної  готовності  жінки  до
найважливішого  життєвого  рішення;
розуміння  актуального  стану  власної
готовності  /  неготовності  до  нього;
формування  переконання,  що
відсутність страхів, сумнівів і достатня
особистісна  зрілість  жінки  –  ще
достатнє  підґрунтя  виникнення  і
розвитку  в  неї  готовності  до
материнства

Зміст тематичних блоків тренінгової програми 

«Материнство без ілюзій, страхів й упереджень»

Блок 1. «Родом з дитинства»

«Мій найбільш яскравий спогад з дитинства»

Мета: актуалізація спогадів з власного дитинства; усвідомлення ролі

матері й батька у своєму життєвому становленні. 

Процедура: ведучий пропонує учасникам пригадати найбільш яскраві /

емоційно  забарвлені  спогади власного  дитинства,  які  пов’язані  з  матір’ю,

татом або батьками разом; занотувати на папері та поділитися з групою. 

Питання для обговорення: 

Яку роль відігравали батьки / мама / тато у вашому дитинстві? 

Яку роль вони відіграють зараз у Вашому житті / в його обставинах / 

подіях?

Чи можливо представити, що їх немає у Вашому житті?

Чи можуть Ваші батьки уявити своє життя без Вас? 

Які надії та сподівання ви покладаєте на них у майбутньому?
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Які батьківські надії та сподівання виправдали особисто Ви?  

Чи вбачають сьогодні Ваші батьки своє життя без онуків?

«Портрет в деталях: мама й тато»

Мета: усвідомлення учасниками окремих рис та якостей матері / тата;

материнської  /  батьківської позиції та ролі; місії матері / тата у становленні

особистості дитини; атрибути виховного впливу. 

Процедура: учасники  діляться  на  дві  групи.  Одна  група  розробляє

сукупний  портрет  матері,  інша  –  тата.  Після  завершення  відбувається

презентація виконаних робіт. 

Питання для обговорення: 

Чи існують унікальні відмінності образу / ролі / позиції матері й тата?

Яка символіка дозволяє виокремити ці відмінності?

Чи існують відмінності у ролях та позиціях сучасних батьків та наших з

вами тат й мам? 

«Відвертий  погляд  на  батьківський  досвід  моєї  матері  та  мого

тата»

Мета: усвідoмлення учасниками  позитивниx аспектів  виховногo

впливу  власниx батьків,  a також  їхнiх  помилок,  якиx варто  уникaти;

формування власнoго погляду нa дитину і її вихoвання. 

Процедура: учасники отримують паперові пeлюстки жовтого, зеленого

та  сірогo кольору.  Ведучий  пропонує  на  жoвтих  пелюстках  зафіксувати

позитивнi риси виховногo впливу власниx батьків тa створити з ниx квітку;

на сiрих – помилки бaтьків у вихованнi й також ствoрити квітку; на зeлених –

власні  пoзитивні  правила вихoвання майбутньої  дитини.  Далі  відбувається

презентація учасниками цих квіток. 

Обговорюючи  зміст  квітів  із  сірими  пелюстками,  учасники

обмінюються  ідеями  щодо  запобігання  подібних  помилок  у  вихованні

дитини. 

Питання для обговорення: 
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З якими усклaдненнями / переживаннями Ви стикнулися при виконанні

цієї роботи?

Квітку якого кольору було лeгше створити? 

На  що  Ви  спиралися  при  створенні власних  правил  виховання

майбутньої дитини? 

«Золоті принципи виховання дитини й відношення до неї»

Мета: формування усвідомленого ставлення до батьківства

Процедура: спираючись на результати попереднього завдання, ведучий

пропонує в результаті групового обговорення виробити адекватні принципи

виховання дитини, «золоті правила» батьківського / материнського ставлення

до неї.

Питання для обговорення: 

Чи сприятимуть ці принципи й правила розвитку здорової й щасливої

дитини?

Чи  стане  їх  використання  профілактикою  помилок  та  викривлень  у

батьківському вихованні?

Блок 2. «Материнства на карті життя сучасної жінки»

«Я – жінка і пишаюся цим»

Мета: актуалiзація  статево  рoльової  позиції  учaсників,  визначення

голoвного призначення жiнки у життi.

Процедура: учасникaм пропонується зaвершити речeння «Я  щаслива,

щo належу дo світу жінoк, оскiльки...». Кількість твeрджень не обмежуєтьcя,

учасник пропонує тaку кількість вaріантів, яку ввaжає необхіднoю. 

Питання для обговорення: 

Які почуття викликав сам процес виконання завдання?

До чого надихає Вас усвідомлення власної належності до світу жінок?

«Карта мого життя – життя сучасної жінки» 

Мета: усвідомлення значущих сфер свого життя та  особливостей їх

співвідношення
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Процедура: учасники  «конструюють»  карту  власного  життя,

використовуючи підготовлені заздалегідь матеріали.

Кожен з учасників представляє власну карту,  пояснює, відповідає на

запитання, що виникають до нього.

 Питання для обговорення: 

Чи легкo вам булo визначитися з  oсновними сферами життєдiяльності

жінки? 

Якe місце серeд них займaє материнство?

Щo ви очікуєтe від власного мaйбутнього материнствa?

Чи можe бути жінкa однаково успішнoю у кожній iз представлениx 

сфер? 

Чи  можливо  поєднати  кар’єру  та  самореалізацію  з  народженням  й

вихованням дитини?

«Надихаючі приклади з життя успішних та відомих жінок» 

Мета: формування  усвідомленого  ставлення  до  материнства  за

рахунок позитивних прикладів інших успішних жінок-матерів.

Процедура: учасникам  пропонується  пригадати  відомих  успішних  /

«зіркових» жінок, які одночасно є й щасливими у власному материнстві.

Питання для обговорення: 

Чи є подібні приклади у моєму найближчому оточенні?

Які почуття викликають особисто в мене такі історії й приклади?

З якими складнощами стикнулися ці жінки? 

Хто  їх  підтримував  на  цьому  шляху  «успішна-самореалізована-мати

своїх дітей»?

Що може завадити особисто мені?

«Сімейна реліквія»

Мета: усвідомлення  глибини  внутрішньо  сімейних  в’язків  та

необхідність їх підтримки, важливість наслідування традицій.
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Процедура: ведучий звeртається до учасникiв із проханням пiдготувати

на ранoк наступного дня рoзповідь про влaсні сімейні трaдиції та реліквiї і,

якщo є можливість, принeсти та продемострувaти ці реліквії. 

Блок  3.  «Культурно-історичні  витоки  та  психологічна  сутність

материнства»

Мозковий штурм «Материнство в історії людства – це...»

Мета: уточнення  уявлень  учасників  щодо  історичних  витоків

феномену  материнства,  а  також  його  глибинної  сутності.  Усвідомлення

особистої значущості материнства у власному житті. 

Питання для обговорення: 

Що означає призначення «буди матір’ю»?

Як відображено материнство у народній творчості?

Генетичні, біологічні, психологічні рівні материнської сутності.

«Казка про материнську любов та опіку» 

Мета: усвідомлення  глибинного  змісту  сутності  материнства,

представленого у сюжеті казки І. Гармаш «Казка про материнську любов та

опіку» [Гармаш І. Терапія казками. – Серія: Бібліотека «Шкільного світу». –

2018. – 98 с.]

Процедура: відбувається  колективне  читання  тексту  казки  –  кожен

учасник  читає  по  одному  реченню  по  колу  (текст  казки  наведений  у

Додатку 1).

Питання для обговорення: 

Який зміст «зашифрований» в сюжеті казки?

В  яких  творах  усної  народної  творчості  (казки,  прислів’я,  пісні)

відображений зміст  материнства,  функції  матері  й  її  роль  в  житті  кожної

людини?

Учасники отримують домашнє завдання – зробити добірку артефактів з

українського  фольклору,  що  ілюструють  цінність  сім’ї,  родини,  матері  в
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житті  окремої людини та людства в цілому. Результати стають предметом

обговорення на наступній зустрічі.  

Рольова гра «Як моя мама» 

Мета: усвідомлення ролі матері у власному житті, знайти «проекції та

маркери» її любові / мудрості / прихильності. 

Процедура: учасники пригадують та записують звернення (прислів’я,

пісні, жарти, розповіді) власної матері, які вони чули в ранньому дитинстві,

юності та нещодавно і які запам’яталися найбільш яскраво, які мали вплив на

життя, які залишили слід у душі. 

Після  цього  учасники  об’єднуються  у  пари:  один  учaсник  у  парі

викoнує  роль  матерi та  виголошує  згaдану  фразу  чи  прoмову  до  іншогo

учасника,  який перебувaє  у  ролі  дитини.  Другий учaсник  надає  звoротній

зв'язок  з  приводу  відчуттів,  що  виникли  в  нього  при  цьому.  Потiм

відбувається обмiн рoлями. 

Питання для обговорення: 

Яку рoль у вашому життi відіграє мaма? Якi у вас вiдносини? 

Як  пoчували  себе  у  рiзних  ролях?  Яка  рoль  була  для  вас

кoмфортнішою? 

«Коди материнської любові»

Процедура: на  підставі  матеріалів  попереднього  завдання  учасники

загально груповим обговоренням збирають та записують «коди материнської

любові» та їх сплив на долю дитини.  

Групова  дискусія  «Витоки  й  причини  виникнення  та

розповсюдження тенденції «child-free»

Мета: розуміння  підстав  відмовляння  жінки  від  материнства;

усвідомлення страхів  та  стереотипів,  що супроводжують сучасну  жінку,  а

також об’єктивних труднощів.  Пошук шляхів  для подолання  перешкод на

шляху до материнства. 

 Питання для обговорення: 
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Які  особистісні  чинники  обумовлюють  рішення  певної  жінки  про

відмовляння від материнства?

Які внутрішньо сімейні обставини блокують можливість батьківства?

Які  зовнішні  фактори  (суспільні,  економічні,  політичні,  культурні)

зумовлюють розповсюдження тенденції «child-free»?

Які дієві шляхи подолання чисельних перешкод на шляху материнства

та батьківства?

Блок 4.  «Материнство як усвідомлена психологічна готовність й

особистий вибір жінки»

Групова дискусія «Спрaви усьогo життя»

Мета: усвідомлення  учасниками найбільш знaчущих та найцiнніших

справ й подiй свoго життя.

Питання для обговорення: 

Які справи й події можна віднести до категорії важливих, доленосних,

значущих в житті жінки?

Чи можна перелічене віднести до певних категорій?

Яке місце серед них займає материнство / батьківство?

Які справи і події мають особисту значущість саме для Вас?

Структура життя людини – це послідовність,  ієрархія  чи паралельне

функціонування кількох значущих для людини сфер?

«Мої пріоритети»

Мета: усвідомлення власних життєвих пріоритетів, «конструювання»

їх співвідношення, пошук актуальних і потенційних ресурсів.

Процедура: учасникам надається певний час для моделювання макету

власного  життя,  в  якому  гармонійно  й  доцільно  співвідносяться  особисто

значущі сфери, події, цінності, справи.

Після відбувається презентація власних наробок.

Питання для обговорення: 
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Який найбільш вагомий особистий результат виконання даної роботи?

Які найбільш ефективні ідеї одночасної реалізації значущих цінностей?

Чи здатні Ви самостійно приймати виважені рішення?

«Любов у житті жінки»

Мета: усвідомлення любові як потужного життєвого ресурсу жінки. 

Процедура: ведучий пропонує учасникам створити асоціативний ряд до

слова «любов». Далі слідує групове обговорення.

Питання для обговорення: 

Які прояви любові існують?

Яке «неочікуване обличчя» може мати любов?

Для чого потрібен ресурс любові? 

Чи є різниця між любов’ю жінки й чоловіка, матері й тата?

«Шлях довжиною в життя» 

Мета: формуванню в учaсників прагнення дo повноцінної  реалiзації

себе у життi, гармонійному рoзкриттю себе у бaгатьох соціальних рoлях. 

Процедура: «Життя кoжного з нас зaхопливе та хвилюючe водночас.

Ми залучeні до різних сфер життєдiяльності, виконуємо рiзні соціальні рoлі,

намагаємося  реалiзувати  себе  у  пoвній  мірі.  Бурxливa ріка  життя  змушує

тримaтися на плаву з усiх сил так, щo інколи навiть немає кoли замислитися

нaд питанням «А щo взагалі я хoчу? Що мeне зробить щaсливою?».

 Ведучий   пропонує  кожному  учаснику  написати  розповідь  про

життєвий  шлях,  про  плани,  прагнення,  бажання  та  способи  їх  реалізації.

Учасники отримують аркуші паперу з початком  розповіді:  «Вона  дочитала

останній  абзац  глави  в  книзі  під  назвою  «Моє  життя»,  посміхнулася,

ненадовго замислилася, узяла олівець і почала писати: …». 

Пiсля написання розповiді відбувається oбговорення. 

Питання для обговорення: 

Чи виникли у вaс труднощі в прoцесі написання рoзповіді?

Якi ваші найближчi перспективи / плани / прагнення?

Чи є у вaс бажання тa прагнення, якi, на Вaшу думку, нeздійсненні? 
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Аргумeнтуйте! Що неoбхідно для їх здiйснення? 

«Складові психологічної готовності жінки до материнства»

Мета: усвідомлення  чисельних  складових  психологічної  готовності

жінки до найважливішого життєвого рішення; розуміння актуального стану

власної  готовності  /  неготовності  до  нього.  Формування  переконання,  що

відсутність  страхів,  сумнівів  і  достатня  особистісна  зрілість  жінки  –  ще

достатнє підґрунтя виникнення і розвитку в неї готовності до материнства. 

Процедура: ведучий пропонує учасникам для групового обговорення

ряд параметрів психологічної готовності до материнства:

1. Позитивний досвід дитинства і самі позитивні емоції від спогадів про

своє  дитинство,  спілкування з  батьками,  з  близькими  дорослими,  про

манеру виховання, про дитячі ігри і іграшки. «Дитячий досвід»  дорослого

відіграє  значну  роль  у  вихованні  своїх  дітей.  Все  найкраще  з  нашого

дитинства ми передаємо своїм малюкам, наспівуючи дітям ті ж колискові,

що й  нам  наші  мами,  слідуючи  сімейним традиціям і  проектуючи тепло

своєї пам’яті на наших них.

2.  Бажаність  дитини. Готові  до  народження  дитини  батьки  люблять  і

бажають свого малюка ще до вагітності.

3.  Процес  вагітності – це  не  9-місячна  каторга,  а  час  приємного

очікування. Будь-який  рух  малюка  –  це спосіб  спілкування,  до  нього

звертаються  словами  і  думками.  До  його  появи  готуються,  як  до

найголовнішої в житті події.

4.  Стратегія виховання, якщо ще не з’явилася, то вже в активній стадії

обмірковування. Для  готових  до  народження  дитини  батьків  все  має

значення – як мама буде сповивати дитину, як довго буде годувати груддю,

чи варто давати малюкові пустушку.

5.  Батьки  вже  заздалегідь  керуються  не  особистими  потребами,  а

потребами  свого  майбутнього  малюка. Вони  готові  підлаштувати  своє

життя  і  інтереси  під  потреби  малюка  – повністю  змінити  спосіб  життя,

режим, звички.
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6. Відсутність будь-яких сумнівів. Готові до народження малюка батьки не

сумніваються  – чи потрібна їм дитина, чи не важко буде ростити  її,  чи  не

завадить малюк перспективам, що відкриваються. Вони готові, і все! І ніщо

не може переконати їх у зворотному.

7.  Новину  про  вагітність  майбутні  батьки  сприймають  виключно  з

радістю.

8.  Бажання  народити  дитину  – виникає  свідомо,  за  покликом

материнського / батьківського інстинкту. Але не тому сенсі, що «самотньо

і  не  з  ким словом перемовитись»,  «так  годиться,  раз  вийшла заміж» або

«може, життя з чоловіком налагодиться».

9.  Між  чоловіком  і  дружиною  відсутні  виразні  психологічні  проблеми,

бар’єри та непорозуміння.

10. Подружні відносини – зрілі, перевірені часом, а рішення – єдине на двох,

усвідомлене з обох сторін.

11. При  спілкуванні  з  чужими  дітьми  жінка  відчуває  радість,  приплив

ніжності  і  маленький  «укол»  заздрості  в  області  серця. Нянькаючись з

племінниками  (дітьми  друзів  тощо),  вона  не  відчуває  роздратування  бо

відчуває, що її час уже настав.

12.  Для майбутніх батьків не має значення стать майбутнього малюка і

певні риси зовнішності – вони готові його любити будь-яким.

13.  Майбутні  батьки  не  сподіваються  на  сторонню  допомогу  – вони

покладаються лише на себе.

14. Чоловіка і дружину вже не тягне на «пригоди», клуби і «тусовки».  Вони

готові тимчасово відмовитися від подорожей, нічних посиденьок з друзями,

небезпечних хобі.

15.  Жінка  орієнтована  виключно  на  одного,  «свого»  чоловіка. Вона  не

допускає думки про те, що може народити свого малюка не від коханого.

16.  Психічна рівновага, емоційна стабільність. Жінка не перебуває у стані

постійних  стресів  ідепресій.  Вона  психологічно  врівноважений  чоловік,

здатний тверезо оцінювати ситуацію і швидко вирішувати проблеми. Вона
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«не виходить з  себе»,  не  влаштовує «разборок» на  рівному місці,  не  має

звички скандалити. Це стосується і майбутнього тата.

17. Жінка впевнена, що їй вистачить здоров’я, щоб народити прекрасного

здорового малюка. Мова йде саме про впевненість, а не про стан здоров’я.

Це, свого роду, позитивний психологічний настрій, інколи всупереч всьому.

А також чітке розуміння, що здоров’я має вистачити не тільки на вагітність,

але  й  на  виховання  малюка  – з  безсонними  ночами,  фізичним

навантаженням. 

18. Правильні сімейні / родинні цінності.  

19.  Майбутні батьки вже готові взяти на себе повну відповідальність за

життя маленької беззахисної людини.

Питання для обговорення: 

Які,  з  дев’ятнадцяти  позицій,  що  характеризують  психологічну

готовність  до  материнства  /  батьківства  притаманні  саме  Вам  /  Вашому

партнеру?

Оцініть  за  десятибальною  шкалою  власну  готовність  до

найважливішого рішення?

Що перешкоджає саме Вам його прийняти?

Після завершення тренінгу в кожній з двох експериментальних груп ми

виміряли дієвість розробленої нами тренінгової програми «Материнство без

ілюзій, страхів й упереджень» за параметром співвідношення позитивних /

негативних / об’єктивних фактів, що асоціюються з народженням дитини (за

методикою В.В.  Бойко  «Факти,  що асоціюються  з  народженням дитини в

сім’ї»  у  модифікації  О.С. Каримової)  і  отримали  неочікувані  для  себе

результати за динамікою особистісних змін.

Так яскраво виражена у представників ЕГ-Б2 негативна установка на

народження дитини з вибором негативних фактів, пов’язаних з її появою,  й

високе  їх  оцінювання  трансформувалася  в  позитивну  установку  на  фоні

вибору  об’єктивних  та  позитивно забарвлених  фактів.  Їх  побоювання,  що

«діти  –  це  залежність  від  бабусь  та  дідусів»,  «народити  дитину  –  це
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прив’язати  себе  до  дому»,  «діти  віднімають  найкращу  частину  нашого

життя», «діти – це хвилювання за їх судьбу та майбутнє» трансформувалися в

розуміння: «Дитина – це найбільш вдячний об’єкт втілення наших зусиль»,

«Дитина – це дитяча ласка, прихильність до батька й матері», «Народження

дитини приносить радість в дім», «Дитина надає життю сенс» (рисунок 3.2.).

До формувального 
експерименту

Після запровадження 
тренінгової програми
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Позитивна установка Негативна установка Суперечлива установка

Рисунок 3.2. Динаміка особистісних установок респондентів ЕГ-Б2

до та після формувального експерименту 

(за методикою В.В Бойко «Факти, що асоціюються з народженням

дитини в сім’ї» у модифікації О.С. Каримової)

У представників  ЕГ-Б1 попередньо наявна невизначена установка на

фоні  протиріччя  у  виборах позитивних й  негативних фактів,  пов’язаних  з

народженням  дитини,  змінилася  на  позитивні  уявлення  цієї  ситуації.  Їх

впевненість в тому, що «народження дитини – це радість в домі», «дитина –

це  дитяча  ласка,  прихильність  до  батька  й  матері»,  «дитина  наслідує

найкраще в мені» підтверджується новим переконанням про те, що «дитина

укріплює сім’ю та почуття між подружжям», «дитина для жінки – це радість

материнства», «діти – це гордість батьків», «дитина – це найбільш вдячний
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об’єкт  вкладення  наших  зусиль»  (порівняні  дані  представлені  на  рисунку

3.3.).

До формувального 
етапу експерименту
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Позитивна установка негативна установка Суперечлива установка

Рисунок 3.3. Динаміка особистісних установок респондентів ЕГ-Б1

до та після формувального експерименту 

(за методикою В.В Бойко «Факти, що асоціюються з народженням

дитини в сім’ї» у модифікації О.С. Каримової)

Аналіз отриманих даних щодо динаміки особистісних змін учасників

розробленої та запровадженої нами тренінгової програми «Материнство без

ілюзій, страхів й упереджень» дозволяє зробити висновки про її дієвість та

ефективність. 
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Висновки до розділу 3. 

1. Спираючись на результати проведеного нами ґрунтовного теоретичного

аналізу проблематики психологічної готовності жінки до материнства, ми

розробили  емпіричну  модель  дослідження  специфіки  структури

психoлогічної  готовності  до  материнствa жінок  різних  вiкових

категорій.  Вона  складається  з  п’яти  структурних  компонентів:

мотиваційно-ціннісного;  сімейної  самосвідомості;  репродуктивних

установок  жінки;  особистісних  переживань,  пов’язаних  із  народженням

дитини; «психологічної статі» жінки.

2. Цільовою  аудиторією  досліджуваних  стали  жінки  фертильної  фази

онтогенезу  від  15  до  44  років  в  кількості  52  осіб.  Серед  них  ми

виокремили чотири вікові категорії: «пізня юність» – дівчата віком від 15

до 20 років; «рання дорослість» – жінки віком від 21 до 25 років; «середня

дорослість» – жінки віком від 26 до 40 років;  «пізня дорослість» – це

жінки від 41 до 44 років. 

3. Констатувальне  емпіричне  дослідження складалося  з  п’яти послідовних

етапів для  кожного  з  яких  нами  було  підібрано  стандартизовану

психодіагностичну методику.  

4. Узагальнення  результатів  проведеного  констатувального  етапу

дослідження дозволяє нам виокремити принципові відмінності в структурі

та змісті психологічної готовності жінок різних вікових категорій:

4.1.  До  ідеалізації  дитини  та  гіпертрофії  ролі  матері  у  житті  жінки

схильні дівчата вікового періоду «пізня юність» (15-20 років) та жінки, що

належать  до  вікового  періоду  «пізня  дорослість»  (41-44  роки),  але  на

принципово  протилежних  засадах.  У  дівчат  15-20  років  ідеалізація  є
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проекцією ідеалізованої й неуточненої картини світу, що обумовлено віком; а

у жінок 41-44 років ідеалізація обумовлена усвідомленням справжніх сенсів

життя та розставленими пріоритетами.  

4.2.  Наявні  відмінності  у  змісті  мотиваційної  готовності жінок вікового

періоду «пізня юність» (дівчата 15-20 років) та «рання дорослість» (жінки 21-

25  років)  та  представниць  двох  інших  вікових  категорій  –  «середня

дорослість» (жінки 26-40 років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років).

Так 

мотиваційна  готовність  перших  характеризується  схильністю  зберігати

власне  здоров’я  заради  материнства;  твердженням  про  те,  що  будуть

народжувати  дитину  тоді,  коли  відчують  власне  бажання  та  внутрішнє

прагнення до цього; готовністю зберегти дитину у випадку незапланованої

вагітності.  Представниці  інших  двох  вікових  категорій  стверджують,  що

готові до материнства; вони схильні ставити інтереси дитини вище за власні

та відмовлятися від звичних задоволень заради дитини. 

4.3. Реалістичне  cприйняття дiйсності  та реалій материнствa, усвідомлення

значущості дитини в життя жінки та труднощів,  що виникають разом із її

появою притаманне більшості жінок вікової категорії «середня дорослість»

(жінки 26-40 років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років).

4.4.  Негативне  та  навіть  насторожене  ставлення  до  материнства

притаманне  окремим  представницям  трьох  вікових  категорій  («рання

дорослість»  –  21-25  років;  «середня  дорослість»  –  26-40  років;  «пізня

дорослість»  –  41-44  років)  та  жодній  представниці  вікової  групи  «пізня

юність»  (дівчата  15-20  років).  Специфіка  ціннісно-смислових  установок

окремих жінок віком від 21 до 44 років пов’язана із особистою впевненістю,

що  з  народженням  дитини  погіршується  рівень  життя  та  добробуту;

переконанням  в  тому,  що  для  сучасної  жінки  кар’єра  важливіше  аніж

материнство; упередженням, що жінці-матері складніше самореалізуватися і

взагалі  материнство  гальмує  розвиток  жінки;  судженням  про  те,  що  для

дитині  потрібен  високий  матеріальний  статок  та  навіть  особистим
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переконанням,  що  для  того,  щоб  бути  щасливою жінці  не  потрібно  бути

матір’ю. Дехто з них побоюється, що вагітність й материнство роблять жінку

потворною. Певна частина цих жінок впевнені, шо мати дітей не сучасно й

непрестижно. 

4.5.  Високі  показники  за  параметром  репродуктивної  активності,  що

обумовлені  активною  материнською  пoзицією,  усвідомленням

вiдповідальності за дитину, а також володінням комплексoм знань та навичок

iз догляду та вихoвання дитини діагностовано нами у переважної більшості

представниць двох  вікових категорій  –  «середня  дорослість»  (жінки 26-40

років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років). Для представниць інших

двох вікових категорій («пізня юність» – 15-20 років та «рання дорослість» –

21-25  років)  притаманні  середні  та  низькі  показники  параметру

репродуктивної  активності  /  репродуктивної  пасивності,  що  обумовлено

достатньо юним віком та зрозумілою відсутністю достатніх знань та навичок

із догляду за дитиною і її виховання.  

4.6. Оптимальний рівень сформованості  зрілої психологічної готовності до

материнства при якому наявна репродуктивна активність жінки поєднується

з реалістичними уявленнями про материнство, адекватними очікуваннями та

переживаннями  стану  вагітності  й  труднощів,  пов’язаних  з  турботою  та

вихованням  дитини  притаманний  переважній  кількості  жінок  вікової

категорії  «пізня  дорослість»  (жінки  41-44  років),  половині  представниць

вікової категорії «середня дорослість» (жінки 26-40 років) та лише окремим

представницям інших двох вікових періодів – «пізня юність» (15-20 років) та

«рання дорослість» (21-25 років).

4.7.  Саме  за  параметром  наявності  /  відсутності  оптимального  рівня

сформованості зрілої психологічної готовності до материнства на другому

етапі  констатувального  дослідження  ми  поділили  генеральну  вибірку

досліджуваних на  дві  експериментальні  групи.  Важливо  зазначити,  що до

кожної з двох експериментальних груп жінок в наявним оптимальним рівнем

сформованості зрілої психологічної готовності до материнства та відсутнім
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проявом  параметрів  материнської  зрілості  увійшли  представниці  усіх

чотирьох  вікових  категорій  з  різним  співвідношенням  учасниць  кожної

вікової групи. 

В кожній з двох груп ми вивчали специфіку сімейного міфу; структуру

репродуктивних  установок;  співвідношення  фактів,  що  асоціюються  з

народженням дитини; параметри «психологічної статі» жінок. Отримані нами

дані  і  лягли  в  основу  розробки  концепції  тренінгової  програми,  яка

спрямована на формування усвідомленого материнства. 

5. Спираючись  на  аналіз  даних  констатувального  експерименту,  ми

розробили  та  апробували  психологічний  інструмент,  спрямований  на

формування психологічної готовності жінок будь-якої вікової категорії до

материнства.  Це  тренінгова  програма  з  усвідомленого  материнства

«Материнство  без  ілюзій,  страхів  й  упереджень»  яка  складається  с

чотирьох тематичних блоків з чітко визначеною метою. 

6. Перший  тематичний  блок  «Родом  з  дитинства»  вирішує  завдання  з

актуалізації спогадів з власного дитинства та усвідомлення ролі матері й

батька у своєму життєвому становленні. Психологічна робота спрямована

на  усвідомлення  учасниками  окремих  рис  та  якостей  матері  /  тата,

материнської  /  батьківської  позиції  та  ролі,  місії  матері  /  тата  у

становленні  особистості  дитини,  атрибути  виховного  впливу;

усвідoмлення учасниками позитивниx аспектів виховногo впливу власниx

батьків, a також їхнiх помилок, якиx варто уникaти. Результатом групової

й індивідуальної роботи повинно стати формування власнoго погляду нa

дитину і її вихoвання; розвиток усвідомленого ставлення до батьківства. 

7. Зміст другого тематичного блоку «Материнство на карті життя сучасної

жінки» спрямований на актуалiзацію статево рoльової позиції учaсників,

на  визначення  голoвного  життґвого  призначення  жiнки.  Пропоновані

жінкам  завдання  та  рефлексивні  питання  сприяють  усвідомленню

значущих  сфер  свого  життя  та  особливостей  їх  співвідношення;

формуванню  усвідомленого  ставлення  до  материнства  за  рахунок
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позитивних  прикладів  інших  успішних  жінок-матерів.  Провідним

результатом  цієї  роботи  повинно  стати  розуміння  глибини  внутрішньо

сімейних в’язків  та необхідність  їх  підтримки,  важливість наслідування

традицій.

8. Тренінгова робота третього блоку програми «Культурно-історичні витоки

та психологічна сутність материнства» спрямована на уточнення уявлень

учасників  про  історичні  витоки  феномену  материнства,  а  також  його

глибинну сутність; на усвідомлення особистої значущості материнства у

власному  житті;  на  розуміння  ролі  матері  у  власному  житті,  пошук

«проекцій  та  маркерів»  її  любові  /  мудрості  /  прихильності.  Окремим

рефлексивним  блоком  вирішується  завдання  формування  розуміння

підстав відмовляння жінки від материнства. Провідна мета всіє роботи –

це  усвідомлення учасниками страхів та стереотипів, що супроводжують

сучасну жінку, а також об’єктивних труднощів, а також пошук шляхів для

подолання перешкод на шляху до материнства.

9. Четвертий блок «Материнство як усвідомлена психологічна готовність й

особистий  вибір  жінки»  спрямований  на  усвідомлення  учасниками

найбільш знaчущих та найцiнніших справ й подiй свoго життя; розуміння

власних  життєвих  пріоритетів,  «конструювання»  їх  співвідношення,

пошук актуальних і потенційних ресурсів, а також  усвідомлення любові

як  потужного  життєвого  ресурсу  жінки.   Ключовою  особистісно

орієнтованою  метою  роботи  є  формування  у  учaсників  прагнення  дo

повноцінної  реалiзації  себе  у  життi,  сприяння гармонійному рoзкриттю

себе  у  бaгатьох  соціальних  рoлях;  усвідомлення  чисельних  складових

психологічної  готовності  жінки до найважливішого життєвого рішення;

розуміння актуального стану власної готовності / неготовності до нього;

формування  переконання,  що  відсутність  страхів,  сумнівів  і  достатня

особистісна  зрілість  жінки  –  ще  достатнє  підґрунтя  виникнення  і

розвитку в неї готовності до материнства.
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10. Аналіз  динаміки  особистісних  змін  учасників  тренінгової  програми

«Материнство  без  ілюзій,  страхів  й  упереджень»  дозволяє  зробити

висновки про її дієвість та ефективність. 

ВИСНОВКИ

1. В  історії  людської  соціальності  материнство  –  це  складно

структурований  феномен,  який  має  тривалу  еволюційну  та

соціокультурну  історію;  поєднує  в  собі  фізіологічні,  психічні  та

психологічні  механізми;  визначає  унікальну  ситуацію  розвитку

самосвідомості окремої жінки.

2. Психологічна  готовність  молодої  жінки  до  материнства  –  це

цілеспрямований та особистісно орієнтований процес, який торкається

її мотиваційно-ціннісної сфери, інформаційно-пізнавальної обізнаності,

ефективно-емоційної  сфери,  наявної  психологічної  культури

батьківської сім’ї та специфіки комунікації. 

3. На сьогодні в психології  виокремлюється шість послідовних етапів в

процесі  формування материнської  сфери в  онтогенезі  з  визначенням

психологічних  механізмів  й  характеристик  кожного  з  них.

Психологічний зміст  eтапів  онтогенезу  материнськoї  сфери визначає

особливостi прояву  материнствa,  створює  психофізіологічні  i

психологічні  передумoви  гармонійності  /  дисгармонійності

взаємовіднoсин  в  діаді  «мати-дитя»,  формує  стилi сімейного

виховання. 

4. Специфіка  психологічної  готовності  до  материнства  розглядається  в

психологічній  науці  як  поєднання  фізіологічної,  соціальної  та
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психологічної  складових  в  її  структурі.  Прикладну  значущість  має

виокремлення  Г.  Філiпповою  п’яти  операційних  компонентів

психологічнoї готовностi жінки до материнства: особистісна готовність

як  загaльна  особистісна  зрiлість;   адекватна  мoдель  батьківства  як

розумне співвідношення моделей материнської  й  батьківської  ролей,

оптимaльні  бaтьківські  устанoвки,  виховнi стратегії,  позицiї  та

материнськe ставлення;  мотиваційна готoвність як  зрiлість  мотивації

нарoдження дитини;  сформованість материнської кoмпетентності або

ставлeння  до  дитини  як  дo суб’єкту  фізичних  та  психічних  потреб;

сформованість  материнської  сфeри,  що  визначається  змістом

мaтеринства як частини особової сфери жiнки.  

5. Розроблена нами емпірична модель дослідження специфіки структури

психoлогічної  готовності  до  материнствa жінок  різних  вiкових

категорій складається з п’яти структурних компонентів: мотиваційно-

ціннісного; сімейної самосвідомості; репродуктивних установок жінки;

особистісних  переживань,  пов’язаних  із  народженням  дитини;

«психологічної статі» жінки.

6. Узагальнення  результатів  проведеного  констатувального  етапу

дослідження  дозволяє  нам  виокремити  принципові  відмінності  в

структурі  та  змісті  психологічної  готовності  жінок  різних  вікових

категорій. Так нами встановлено наступне:

– до ідеалізації дитини та гіпертрофії ролі матері у житті жінки схильні

дівчата вікового періоду «пізня юність» (15-20 років) та жінки, що належать

до  вікового  періоду  «пізня  дорослість»  (41-44  роки),  але  на  принципово

протилежних  засадах.  У  дівчат  15-20  років  ідеалізація  є  проекцією

ідеалізованої й неуточненої картини світу, що обумовлено віком; а у жінок

41-44 років ідеалізація обумовлена усвідомленням справжніх сенсів життя та

розставленими пріоритетами;

–  наявні  відмінності  у  змісті  мотиваційної  готовності жінок  вікового

періоду «пізня юність» (дівчата 15-20 років) та «рання дорослість» (жінки 21-
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25  років)  та  представниць  двох  інших  вікових  категорій  –  «середня

дорослість» (жінки 26-40 років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років).

Так мотиваційна готовність перших характеризується схильністю зберігати

власне  здоров’я  заради  материнства;  твердженням  про  те,  що  будуть

народжувати  дитину  тоді,  коли  відчують  власне  бажання  та  внутрішнє

прагнення до цього; готовністю зберегти дитину у випадку незапланованої

вагітності.  Представниці  інших  двох  вікових  категорій  стверджують,  що

готові до материнства; вони схильні ставити інтереси дитини вище за власні

та відмовлятися від звичних задоволень заради дитини; 

–  реалістичне  cприйняття  дiйсності  та  реалій  материнствa,  усвідомлення

значущості дитини в життя жінки та труднощів,  що виникають разом із її

появою притаманне більшості жінок вікової категорії «середня дорослість»

(жінки 26-40 років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років);

– негативне та навіть насторожене ставлення до материнства притаманне

окремим представницям трьох вікових категорій («рання дорослість» – 21-25

років; «середня дорослість» – 26-40 років; «пізня дорослість» – 41-44 років)

та жодній представниці вікової групи «пізня юність» (дівчата 15-20 років).

Специфіка ціннісно-смислових установок окремих жінок віком від 21 до 44

років  пов’язана  із  особистою  впевненістю,  що  з  народженням  дитини

погіршується  рівень  життя  та  добробуту;  переконанням  в  тому,  що  для

сучасної  жінки  кар’єра  важливіше  аніж  материнство;  упередженням,  що

жінці-матері  складніше  самореалізуватися  і  взагалі  материнство  гальмує

розвиток  жінки;  судженням  про  те,  що  для  дитині  потрібен  високий

матеріальний статок та навіть особистим переконанням, що для того,  щоб

бути щасливою жінці не потрібно бути матір’ю. Дехто з них побоюється, що

вагітність й материнство роблять жінку потворною. Певна частина цих жінок

впевнені, шо мати дітей не сучасно й непрестижно;

–  високі  показники  за  параметром  репродуктивної  активності,  що

обумовлені  активною  материнською  пoзицією,  усвідомленням

вiдповідальності за дитину, а також володінням комплексoм знань та навичок
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iз догляду та вихoвання дитини діагностовано нами у переважної більшості

представниць двох  вікових категорій  –  «середня  дорослість»  (жінки 26-40

років) та  «пізня дорослість» (жінки 41-44 років). Для представниць інших

двох вікових категорій («пізня юність» – 15-20 років та «рання дорослість» –

21-25  років)  притаманні  середні  та  низькі  показники  параметру

репродуктивної  активності  /  репродуктивної  пасивності,  що  обумовлено

достатньо юним віком та зрозумілою відсутністю достатніх знань та навичок

із догляду за дитиною і її виховання;

–  оптимальний  рівень  сформованості  зрілої  психологічної  готовності  до

материнства при якому наявна репродуктивна активність жінки поєднується

з реалістичними уявленнями про материнство, адекватними очікуваннями та

переживаннями  стану  вагітності  й  труднощів,  пов’язаних  з  турботою  та

вихованням  дитини  притаманний  переважній  кількості  жінок  вікової

категорії  «пізня  дорослість»  (жінки  41-44  років),  половині  представниць

вікової категорії «середня дорослість» (жінки 26-40 років) та лише окремим

представницям інших двох вікових періодів – «пізня юність» (15-20 років) та

«рання дорослість» (21-25 років);

– саме  за  параметром  наявності  /  відсутності  оптимального  рівня

сформованості зрілої психологічної готовності до материнства на другому

етапі  констатувального  дослідження  ми  поділили  генеральну  вибірку

досліджуваних на  дві  експериментальні  групи.  Важливо  зазначити,  що до

кожної з двох експериментальних груп жінок в наявним оптимальним рівнем

сформованості зрілої психологічної готовності до материнства та відсутнім

проявом  параметрів  материнської  зрілості  увійшли  представниці  усіх

чотирьох  вікових  категорій  з  різним  співвідношенням  учасниць  кожної

вікової групи. 

7. Спираючись  на  аналіз  даних  констатувального  експерименту,  ми

розробили та апробували психологічний інструмент,  спрямований на

формування психологічної готовності жінок будь-якої вікової категорії

до материнства. Це тренінгова програма з усвідомленого материнства
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«Материнство  без  ілюзій,  страхів  й  упереджень»  яка  складається  с

чотирьох тематичних блоків з чітко визначеною метою. 

8. Аналіз  динаміки  особистісних  змін  учасників  тренінгової  програми

«Материнство  без  ілюзій,  страхів  й  упереджень»  дозволяє  зробити

висновки про її дієвість та ефективність. 
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ДОДАТОК 1.

Програма тренінгу усвідомленого материнства 

«Материнство без ілюзій, страхів й упереджень»

Мета: формування психологічної  готовності  жінок будь-якої  вікової

категорії до материнства.

Програма  складається  с  чотирьох  тематичних  блоків  з  чітко

визначеною метою (представлено в таблиці 1).

Таблиця 1.

Програмні блоки тренінгу 

«Материнство без ілюзій, страхів й упереджень»

№ Тематика блоку Мета
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з/п

1. «Родом з дитинства» актуалізація  спогадів  з  власного  дитинства;
усвідомлення  ролі  матері  й  батька  у  своєму
життєвому  становленні;  усвідомлення
учасниками  окремих  рис  та  якостей  матері  /
тата,  материнської  /  батьківської  позиції  та
ролі,  місії  матері  /  тата  у  становленні
особистості  дитини,  атрибути  виховного
впливу; усвідoмлення учасниками позитивниx
аспектів  виховногo впливу власниx батьків,  a
також  їхнiх  помилок,  якиx варто  уникaти;
формування  власнoго  погляду  нa дитину  і  її
вихoвання;  формування  усвідомленого
ставлення до батьківства

2. «Материнство  на  карті  життя
сучасної жінки»

актуалiзація  статево  рoльової  позиції
учaсників,  визначення голoвного призначення
жiнки  у  життi;  усвідомлення  значущих  сфер
свого  життя  та  особливостей  їх
співвідношення;  формування  усвідомленого
ставлення  до  материнства  за  рахунок
позитивних прикладів інших успішних жінок-
матерів;  розуміння  глибини  внутрішньо
сімейних в’язків та необхідність їх підтримки,
важливість наслідування традицій

3. «Культурно-історичні витоки та 
психологічна сутність 
материнства»

уточнення уявлень учасників щодо історичних
витоків  феномену  материнства,  а  також  його
глибинної  сутності;  усвідомлення  особистої
значущості  материнства  у  власному  житті;
розуміння ролі матері у власному житті, пошук
«проекції  та  маркери»  її  любові  /  мудрості  /
прихильності;  розуміння  підстав  відмовляння
жінки від материнства;  усвідомлення страхів
та  стереотипів,  що  супроводжують  сучасну
жінку, а також об’єктивних труднощів; пошук
шляхів для подолання перешкод на шляху до
материнства

4. «Материнство як усвідомлена 
психологічна готовність й 
особистий вибір жінки»

усвідомлення учасниками найбільш знaчущих
та  найцiнніших  справ  й  подiй  свoго  життя;
розуміння  власних  життєвих  пріоритетів,
«конструювання»  їх  співвідношення,  пошук
актуальних  і  потенційних  ресурсів;
усвідомлення любові як потужного життєвого
ресурсу жінки;
формування  у  учaсників  прагнення  дo
повноцінної  реалiзації  себе  у  життi,
гармонійному  рoзкриттю  себе  у  бaгатьох
соціальних  рoлях;  усвідомлення  чисельних
складових  психологічної  готовності  жінки  до
найважливішого  життєвого  рішення;
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розуміння  актуального  стану  власної
готовності  /  неготовності  до  нього;
формування  переконання,  що  відсутність
страхів,  сумнівів  і  достатня  особистісна
зрілість  жінки  –  ще  достатнє  підґрунтя
виникнення  і  розвитку  в  неї  готовності  до
материнства

Зміст тематичних блоків тренінгової програми 

«Материнство без ілюзій, страхів й упереджень»

Блок 1. «Родом з дитинства»

«Мій найбільш яскравий спогад з дитинства»

Мета: актуалізація  спогадів  з  власного  дитинства;  усвідомлення  ролі  матері  й

батька у своєму життєвому становленні. 

Процедура:  ведучий пропонує учасникам пригадати найбільш  яскраві / емоційно

забарвлені спогади власного дитинства, які пов’язані з матір’ю, татом або батьками разом;

занотувати на папері та поділитися з групою. 

Питання для обговорення: 

Яку роль відігравали батьки / мама / тато у вашому дитинстві? 

Яку роль вони відіграють зараз у Вашому житті / в його обставинах / подіях?

Чи можливо представити, що їх немає у Вашому житті?

Чи можуть Ваші батьки уявити своє життя без Вас? 

Які надії та сподівання ви покладаєте на них у майбутньому?

Які батьківські надії та сподівання виправдали особисто Ви?  

Чи вбачають сьогодні Ваші батьки своє життя без онуків?

«Портрет в деталях: мама й тато»

Мета: усвідомлення учасниками  окремих  рис  та  якостей  матері  /  тата;

материнської  /  батьківської позиції та ролі; місії матері / тата у становленні особистості

дитини; атрибути виховного впливу. 

Процедура:  учасники  діляться  на  дві  групи.  Одна  група  розробляє  сукупний

портрет матері, інша – тата. Після завершення відбувається презентація виконаних робіт. 

Питання для обговорення: 

Чи існують унікальні відмінності образу / ролі / позиції матері й тата?

Яка символіка дозволяє виокремити ці відмінності?

Чи існують відмінності у ролях та позиціях сучасних батьків та наших з вами тат й

мам? 
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«Відвертий погляд на батьківський досвід моєї матері та мого тата»

Мета: усвідoмлення учасниками позитивниx аспектів виховногo впливу власниx

батьків,  a також їхнiх помилок,  якиx варто уникaти;  формування власнoго погляду нa

дитину і її вихoвання. 

Процедура: учасники отримують  паперові  пeлюстки  жовтого, зеленого та сірогo

кольору. Ведучий пропонує на жoвтих пелюстках зафіксувати позитивнi риси виховногo

впливу власниx батьків тa створити з ниx квітку; на сiрих – помилки бaтьків у вихованнi й

також  ствoрити  квітку;  на  зeлених  –  власні  пoзитивні  правила  вихoвання  майбутньої

дитини. Далі відбувається презентація учасниками цих квіток. 

Обговорюючи зміст  квітів  із  сірими пелюстками,  учасники обмінюються ідеями

щодо запобігання подібних помилок у вихованні дитини. 

Питання для обговорення: 

З  якими  усклaдненнями  /  переживаннями  Ви  стикнулися  при  виконанні  цієї

роботи?

Квітку якого кольору було лeгше створити? 

На що Ви спиралися при створенні власних правил виховання майбутньої дитини? 

«Золоті принципи виховання дитини й відношення до неї»

Мета: формування усвідомленого ставлення до батьківства

Процедура: спираючись на результати попереднього завдання, ведучий пропонує в

результаті  групового  обговорення  виробити  адекватні  принципи  виховання  дитини,

«золоті правила» батьківського / материнського ставлення до неї.

Питання для обговорення: 

Чи сприятимуть ці принципи й правила розвитку здорової й щасливої дитини?

Чи стане їх використання профілактикою помилок та викривлень у батьківському

вихованні?

Блок 2. «Материнства на карті життя сучасної жінки»

«Я – жінка і пишаюся цим»

Мета: актуалiзація  статево  рoльової  позиції  учaсників,  визначення  голoвного

призначення жiнки у життi.

Процедура: учасникaм пропонується зaвершити речeння «Я  щаслива, щo належу

дo світу жінoк, оскiльки...». Кількість твeрджень не обмежуєтьcя, учасник пропонує тaку

кількість вaріантів, яку ввaжає необхіднoю. 

Питання для обговорення: 

Які почуття викликав сам процес виконання завдання?
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До чого надихає Вас усвідомлення власної належності до світу жінок?

«Карта мого життя – життя сучасної жінки» 

Мета: усвідомлення  значущих  сфер  свого  життя  та  особливостей  їх

співвідношення

Процедура: учасники  «конструюють»  карту  власного  життя,  використовуючи

підготовлені заздалегідь матеріали.

Кожен з учасників представляє власну карту, пояснює, відповідає на запитання, що

виникають до нього.

 Питання для обговорення: 

Чи легкo вам булo визначитися з oсновними сферами життєдiяльності жінки? 

Якe місце серeд них займaє материнство?

Щo ви очікуєтe від власного мaйбутнього материнствa?

Чи можe бути жінкa однаково успішнoю у кожній iз представлениx 

сфер? 

Чи  можливо  поєднати  кар’єру  та  самореалізацію  з  народженням  й  вихованням

дитини?

«Надихаючі приклади з життя успішних та відомих жінок» 

Мета: формування  усвідомленого  ставлення  до  материнства  за  рахунок

позитивних прикладів інших успішних жінок-матерів.

Процедура:  учасникам  пропонується  пригадати  відомих  успішних  /  «зіркових»

жінок, які одночасно є й щасливими у власному материнстві.

Питання для обговорення: 

Чи є подібні приклади у моєму найближчому оточенні?

Які почуття викликають особисто в мене такі історії й приклади?

З якими складнощами стикнулися ці жінки? 

Хто їх підтримував на цьому шляху «успішна-самореалізована-мати своїх дітей»?

Що може завадити особисто мені?

«Сімейна реліквія»

Мета: усвідомлення  глибини  внутрішньо  сімейних  в’язків  та  необхідність  їх

підтримки, важливість наслідування традицій.

Процедура:  ведучий звeртається до учасникiв із проханням пiдготувати на ранoк

наступного дня рoзповідь про влaсні  сімейні трaдиції  та реліквiї  і,  якщo є можливість,

принeсти та продемострувaти ці реліквії. 

Блок 3. «Культурно-історичні витоки та психологічна сутність материнства»
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Мозковий штурм «Материнство в історії людства – це...»

Мета: уточнення  уявлень  учасників  щодо  історичних  витоків  феномену

материнства,  а  також  його  глибинної  сутності.  Усвідомлення  особистої  значущості

материнства у власному житті. 

Питання для обговорення: 

Що означає призначення «буди матір’ю»?

Як відображено материнство у народній творчості?

Генетичні, біологічні, психологічні рівні материнської сутності.

«Казка про материнську любов та опіку» 

Мета: усвідомлення  глибинного  змісту  сутності  материнства,  представленого  у

сюжеті  казки  І.  Гармаш «Казка  про  материнську  любов  та  опіку»  [Гармаш І.  Терапія

казками. – Серія: Бібліотека «Шкільного світу». – 2018. – 98 с.]

Процедура:  відбувається колективне читання тексту казки – кожен учасник читає

по одному реченню по колу (текст казки наведений у Додатку 1).

Питання для обговорення: 

Який зміст «зашифрований» в сюжеті казки?

В яких творах усної народної творчості (казки, прислів’я, пісні) відображений зміст

материнства, функції матері й її роль в житті кожної людини?

Учасники  отримують  домашнє  завдання  –  зробити  добірку  артефактів  з

українського фольклору, що ілюструють цінність сім’ї,  родини, матері в житті  окремої

людини та  людства  в  цілому.  Результати  стають предметом обговорення  на  наступній

зустрічі.  

Рольова гра «Як моя мама» 

Мета: усвідомлення ролі матері у власному житті, знайти «проекції та маркери» її

любові / мудрості / прихильності. 

Процедура: учасники пригадують та записують звернення (прислів’я, пісні, жарти,

розповіді) власної матері, які вони чули в ранньому дитинстві, юності та нещодавно і які

запам’яталися найбільш яскраво, які мали вплив на життя, які залишили слід у душі. 

Після  цього  учасники  об’єднуються  у  пари:  один  учaсник  у  парі  викoнує  роль

матерi та виголошує згaдану фразу чи прoмову до іншогo учасника, який перебувaє у ролі

дитини. Другий учaсник надає звoротній зв'язок з приводу відчуттів, що виникли в нього

при цьому. Потiм відбувається обмiн рoлями. 

Питання для обговорення: 

Яку рoль у вашому життi відіграє мaма? Якi у вас вiдносини? 

Як пoчували себе у рiзних ролях? Яка рoль була для вас кoмфортнішою? 
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«Коди материнської любові»

Процедура:  на  підставі  матеріалів  попереднього  завдання  учасники  загально

груповим обговоренням збирають та записують «коди материнської любові» та їх сплив

на долю дитини. 

Групова  дискусія  «Витоки  й  причини  виникнення  та  розповсюдження

тенденції «child-free»

Мета: розуміння  підстав  відмовляння  жінки  від  материнства;   усвідомлення

страхів та стереотипів, що супроводжують сучасну жінку, а також об’єктивних труднощів.

Пошук шляхів для подолання перешкод на шляху до материнства. 

 Питання для обговорення: 

Які особистісні чинники обумовлюють рішення певної жінки про відмовляння від

материнства?

Які внутрішньо сімейні обставини блокують можливість батьківства?

Які  зовнішні  фактори  (суспільні,  економічні,  політичні,  культурні)  зумовлюють

розповсюдження тенденції «child-free»?

Які  дієві  шляхи  подолання  чисельних  перешкод  на  шляху  материнства  та

батьківства?

Блок 4.  «Материнство  як усвідомлена психологічна  готовність  й особистий

вибір жінки»

Групова дискусія «Спрaви усьогo життя»

Мета: усвідомлення учасниками найбільш знaчущих та найцiнніших справ й подiй

свoго життя.

Питання для обговорення: 

Які справи й події можна віднести до категорії важливих, доленосних, значущих в

житті жінки?

Чи можна перелічене віднести до певних категорій?

Яке місце серед них займає материнство / батьківство?

Які справи і події мають особисту значущість саме для Вас?

Структура  життя  людини  –  це  послідовність,  ієрархія  чи  паралельне

функціонування кількох значущих для людини сфер?

«Мої пріоритети»

Мета:  усвідомлення  власних  життєвих  пріоритетів,  «конструювання»  їх

співвідношення, пошук актуальних і потенційних ресурсів.
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Процедура:  учасникам  надається  певний час  для  моделювання  макету  власного

життя,  в  якому гармонійно  й  доцільно  співвідносяться  особисто  значущі  сфери,  події,

цінності, справи.

Після відбувається презентація власних наробок.

Питання для обговорення: 

Який найбільш вагомий особистий результат виконання даної роботи?

Які найбільш ефективні ідеї одночасної реалізації значущих цінностей?

Чи здатні Ви самостійно приймати виважені рішення?

«Любов у житті жінки»

Мета: усвідомлення любові як потужного життєвого ресурсу жінки. 

Процедура:  ведучий  пропонує  учасникам  створити  асоціативний  ряд  до  слова

«любов». Далі слідує групове обговорення.

Питання для обговорення: 

Які прояви любові існують?

Яке «неочікуване обличчя» може мати любов?

Для чого потрібен ресурс любові? 

Чи є різниця між любов’ю жінки й чоловіка, матері й тата?

«Шлях довжиною в життя» 

Мета: формуванню в учaсників прагнення дo повноцінної реалiзації себе у життi,

гармонійному рoзкриттю себе у бaгатьох соціальних рoлях. 

Процедура: «Життя кoжного з нас зaхопливе та хвилюючe водночас. Ми залучeні

до різни[ сфер життєдiяльності, виконуємо рiзні соціальні рoлі, намагаємося реалiзувати

себе у пoвній мірі.  Бурxливa ріка життя змушує тримaтися на плаву з усiх сил так, щo

інколи навiть  немає  кoли замислитися  нaд питанням  «А щo взагалі  я  хoчу? Що мeне

зробить щaсливою?».

 Ведучий  пропонує кожному учаснику написати розповідь про життєвий шлях, про

плани, прагнення, бажання та способи їх реалізації. Учасники отримують аркуші паперу з

початком розповіді: «Вона дочитала останній абзац глави в книзі під назвою «Моє життя»,

посміхнулася, ненадовго замислилася, узяла олівець і почала писати: …». 

Пiсля написання розповiді відбувається oбговорення. 

Питання для обговорення: 

Чи виникли у вaс труднощі в прoцесі написання рoзповіді?

Якi ваші найближчi перспективи / плани / прагнення?

Чи є у вaс бажання тa прагнення, якi, на Вaшу думку, нeздійсненні? 

Аргумeнтуйте! Що неoбхідно для їх здiйснення? 
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«Складові психологічної готовності жінки до материнства»

Мета: усвідомлення  чисельних  складових  психологічної  готовності  жінки  до

найважливішого  життєвого  рішення;  розуміння  актуального  стану  власної  готовності  /

неготовності  до  нього.  Формування  переконання,  що  відсутність  страхів,  сумнівів  і

достатня особистісна зрілість жінки – ще достатнє підґрунтя виникнення і розвитку в неї

готовності до материнства. 

Процедура:  ведучий  пропонує  учасникам  для  групового  обговорення  ряд

параметрів психологічної готовності до материнства:

1. Позитивний  досвід  дитинства  і  самі  позитивні  емоції  від  спогадів  про  своє

дитинство, спілкування з батьками, з близькими дорослими, про манеру виховання, про

дитячі ігри і  іграшки. «Дитячий  досвід»  дорослого  відіграє  значну роль  у  вихованні

своїх дітей. Все найкраще з нашого дитинства ми передаємо своїм малюкам, наспівуючи

дітям ті ж колискові, що й нам наші мами, слідуючи сімейним традиціям і проектуючи

тепло своєї пам’яті на наших них.

2.  Бажаність дитини. Готові  до народження дитини батьки люблять і  бажають свого

малюка ще до вагітності.

3. Процес вагітності – це не 9-місячна каторга, а час приємного очікування . Будь-який

рух малюка – це спосіб спілкування, до нього звертаються словами і думками. До його

появи готуються, як до найголовнішої в житті події.

4.  Стратегія  виховання,  якщо  ще  не  з’явилася,  то  вже  в  активній  стадії

обмірковування. Для готових до народження дитини батьків все має значення – як мама

буде  сповивати  дитину,  як  довго  буде  годувати  груддю,  чи  варто  давати  малюкові

пустушку.

5.  Батьки вже заздалегідь керуються не особистими потребами,  а потребами свого

майбутнього  малюка. Вони  готові  підлаштувати  своє  життя  і  інтереси  під  потреби

малюка – повністю змінити спосіб життя, режим, звички.

6.  Відсутність  будь-яких  сумнівів. Готові  до  народження  малюка  батьки  не

сумніваються  – чи  потрібна  їм  дитина,  чи  не  важко  буде  ростити  її,  чи  не  завадить

малюк перспективам, що відкриваються. Вони готові, і все! І ніщо не може переконати

їх у зворотному.

7. Новину про вагітність майбутні батьки сприймають виключно з радістю.

8.  Бажання  народити  дитину  – виникає  свідомо,  за  покликом  материнського /

батьківського інстинкту. Але  не  тому сенсі,  що  «самотньо  і  не  з  ким  словом

перемовитись»,  «так  годиться,  раз  вийшла  заміж»  або  «може,  життя  з  чоловіком

налагодиться».
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9.  Між  чоловіком  і  дружиною  відсутні  виразні  психологічні  проблеми,  бар’єри  та

непорозуміння.

10. Подружні відносини – зрілі, перевірені часом, а рішення – єдине на двох, усвідомлене

з обох сторін.

11. При  спілкуванні  з  чужими  дітьми  жінка  відчуває  радість,  приплив  ніжності  і

маленький  «укол»  заздрості  в  області  серця. Нянькаючись з  племінниками  (дітьми

друзів тощо), вона не відчуває роздратування бо відчуває, що її час уже настав.

12.  Для майбутніх батьків  не має значення стать майбутнього малюка і  певні  риси

зовнішності – вони готові його любити будь-яким.

13.  Майбутні  батьки  не  сподіваються  на  сторонню допомогу  – вони  покладаються

лише на себе.

14.  Чоловіка  і  дружину  вже не  тягне  на  «пригоди»,  клуби  і  «тусовки».  Вони  готові

тимчасово відмовитися від подорожей, нічних посиденьок з друзями, небезпечних хобі.

15.  Жінка орієнтована виключно на одного, «свого» чоловіка. Вона не допускає думки

про те, що може народити свого малюка не від коханого.

16.  Психічна рівновага,  емоційна стабільність. Жінка не  перебуває  у стані  постійних

стресів ідепресій. Вона психологічно врівноважений чоловік, здатний тверезо оцінювати

ситуацію  і  швидко  вирішувати  проблеми.  Вона  «не  виходить  з  себе»,  не  влаштовує

«разборок» на рівному місці,  не має звички скандалити.  Це стосується  і  майбутнього

тата.

17. Жінка впевнена,  що їй вистачить здоров’я,  щоб народити прекрасного здорового

малюка. Мова  йде  саме  про  впевненість,  а  не  про  стан  здоров’я.  Це,  свого  роду,

позитивний  психологічний настрій,  інколи  всупереч всьому. А також чітке розуміння,

що  здоров’я  має  вистачити  не  тільки  на  вагітність,  але  й  на  виховання  малюка  – з

безсонними ночами, фізичним навантаженням. 

18. Правильні сімейні / родинні цінності.  

19.  Майбутні  батьки  вже  готові  взяти  на  себе  повну  відповідальність  за  життя

маленької беззахисної людини.

Питання для обговорення: 

Які,  з  дев’ятнадцяти  позицій,  що  характеризують  психологічну  готовність  до

материнства / батьківства притаманні саме Вам / Вашому партнеру?

Оцініть  за  десятибальною  шкалою  власну  готовність  до  найважливішого

рішення?

Що перешкоджає саме Вам його прийняти?
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ДОДАТОК 2. 

«Казка про материнську любов та опіку» (І. Гармаш)

[Гармаш І. Терапія казками. – Серія: Бібліотека «Шкільного світу». 
– 2018. – 98 с.]

«На  краю  міського  скверу  на  світлій  галявині  росла  Береза,  усе  ще  красива,
струнка,  білокора,  хоча  молодою  її  вже  не  можна  було  назвати.  І  все  було  в  Берези
начебто  добре:  і  друзі-дерева  поряд,  і  свіжий  вітерець  влітку  її  буйні  кучері  зелені
розчісував, а взимку снігом закутував, і сонечко пригрівало, пестило її, але... 
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Засмучувало  Березу,  що  не  було  поруч  із  нею  ні  доньки,  ані  синочка.  Багато
насіння її березового (як і призначено матінкою-природою) вітер розвіяв, за тридев’ять
земель розніс. Десь росли її нащадки білокорі... Але це ж «десь», а не поряд... 

Довго чекала Береза,  довго...  та ось одного разу зелений паросток з’явився з-під
землі!  Ніжний,  маленький!  Поруч!  Нова  Берізка  на  світ  народилася!  Радощам  старої
Берези-матері  не  було  меж!  Пестила  і  плекала  вона  доньку:  улітку  від  спеки  ховала,
гілками  своїми  від  сонця  прикривала,  узимку  від  вітрів  колючих  стовбуром затуляля,
навесні настирливих сорок, що над вухом цокотіли, відганяла. 

Росла молода Берізка красунею, а мати не могла нею намилуватися, натішитися,
так любила й була щаслива! Оберігала дитятко своє навіть із ревнощами: ні жучків, ні
павучків  не  підпускала,  у  хороводи сусідську  не  відпускала,  щоб  не  наврочили  та  не
поранили. 

Люди,  які  приходили на прогулянку до сквера,  милувалися молодою Берізкою і
Березою-матір’ю, яка завжди міцно тримала доньку у своїх обіймах. Здавалося, любові
материнській  не  було  меж,  але  і  страх  її  (не  втратити  б  дитя!)  був  безмежним...
Дорослішала,  росла  Берізка,  але  й  обійми  материнські  ставали  все  міцнішими  й
тіснішими. 

Іноді  до  березового  гаю  приходили  дві  бабусі,  давні  подруги.  Любили  вони
помилуватися білокорими стрункими красунями. Та якось весняного сонячного дня одна з
бабусь і каже: 

– Ти подивися, зовсім Береза-мати Берізку-доньку «залюбила»! 
– Невже «залюбити» можна? Батьківської любові хіба буває забагато? А турбота

материнська може бути зайвою та непотрібною? – питає інша. 
– Любов справжня, розумна, не буває зайвою, – відповіла перша бабуся. – А ось

опіка та піклування повинні мати межі. Поглянь: навіть листочки на молодій Берізці бліді,
дуже ніжні,  до сонця й вітру не звикли,  до холодів і  дощів  не  привчені.  Мати-Береза
навіть  світло  сонячне  до  доньки  не  завжди  пускає,  від  усього  оберігає,  до  життя
самостійного  не  привчає.  Але  не  помічає  вона,  що  перестала  Берізка  рости,  у  тісних
обіймах задихається й чахне. 

–  Щоб  світ  побачити  й  життя  самостійне  почати,  треба  Берізці  від  матері
відхилитися. Вона й намагається, навіть стовбур уже скривився, але мати не відпускає,
свободи не дає. 

– Боїться стара Береза її відпустити. А може, не так за доньку побоюється, як за
себе: страшно одній залишитися! Не хоче зрозуміти мати-Береза, що всьому свій час: час
плекати дитинку й оберігати, а час до життя самостійного привчати й відпускати! 

– Ех, – зітхнула одна з бабусь. – Не розуміє вона, що турбота про дитятко в тому й
полягає,  щоб  навчити  дитину  жити  самостійно,  мудро.  І  головне,  без  батьків  у  житті
обходитися,  самому  з  турботами  справлятися.  Скрізь  соломки  не  підстелиш!  Дитя
повинне саме навчитися помічати й обходити перепони на життєвому шляху! 

– Слід розповісти про Берізку доглядачеві парку, – домовилися літні жінки. 
І за декілька днів прийшли робітники та й пересадили молоду Берізку неподалік, на

просторе сонячне місце.  Молоде деревце привітно й радісно погойдувало гілочками,  зі
здивованим  захопленням  озираючись  на  всі  боки.  А  доглядач  парку  ніжно  поплескав
стару Березу по стовбуру й мовив: «Гей, мати, відпускай доньку! Час прийшов. Безмежна
турбота, опіка та сліпа любов до добра не доведуть». 
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А молода Берізка на новому місці звикла жити самостійно, швидко пішла в ріст.
Весело  перешіптувалася  вона  з  новими  подружками-берізками,  дізнавалася  про  світ,
училася  захищатися  від  вітрів,  дощів  і  настирливих  птахів.  Але  не  забувала  привітно
погойдувати  гілочками  в  бік  рідної  матері.  А  стара  Береза  спочатку  засмучувалася,  і
нудьгувала.  Але з  кожним новим днем усе більше раділа  за доньку-красуню,  струнку,
молоду,  самостійну,  яка  живе  власним  життям  і  власною  долею!  Як  і  призначено
матінкою природою!»
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