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Анотація. Розкрито причини контролюючої поведінки в матерів дітей раннього підліткового віку для 
ліпшого розуміння цієї проблематики з можливістю в подальшому корекції певних аспектів виховання. 
З’ясовано, які саме чинники впливають на формування такої поведінки матерів дітей-підлітків, адже 
батьківський контроль впливає на розвиток особистості дитини, на формування самосприйняття, 
самооцінку, самоцінність та її ставлення до самої себе і світу загалом.
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CAUSES OF CONTROLLING BEHAVIOR  
AMONG MOTHERS OF ADOLESCENTS

Abstract. The reasons of controlling behavior that is characteristic for mothers of early adolescents are revealed, 
for a better understanding of this issue with the possibility of further correction of certain aspects of upbringing. 
The aim of the article is to find out what factors influence the formation of controlling behavior of adolescents’ 
mothers, because parental control greatly contributes to the development of the child’s personality, influences 
the formation of self-perception, self-esteem, self-worth and attitude to himself and the world.

A YSQ – S3 questionnaire of a scheme-therapy, developed by Young and co-authors in 2003 was used 
in the study. This technique allows us to find out what dysfunctional schemes can cause maternal control 
behavior. It is known that dysfunctional schemes are defined as general models (patterns) of life that affect 
cognition, emotions, memories, behavior, peculiarities of perception of social situations and relationships with 
other people, and thus affect relationships with their own children.

According to this questionnaire, 18 schemes were identified, which are divided into five groups depending 
on the level of satisfaction of the basic needs of the respondent.

The object of this study is the mothers of teenage children, and the subject of the study are reasons that 
affect the controlling behavior of mothers of teenage children.

The research program includes a survey of adolescents’ mothers in order to identify similar psychological 
patterns, which would indicate the common features of controlling mothers.

Analyzing the causes of controlling behavior, it was found out that the implementation of parental attitudes 
occurs due to their anxiety, neuroticism, inconsistency, conflict. That is, personal problems of mothers have 
a very strong influence on the problematic behavior in raising children. In general, anxiety, perfectionism and 
affectivity constitute the most typical triad of deviations in upbringing.

Key concepts: controlling behavior of mothers, children of early adolescence, dysfunctional schemes, 
problematic behavior, upbringing of children.
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Вступ
На особливостях виховання дітей сьогодні 
зосереджена увага психологів, популяризаторів 
психології, матерів, які діляться досвідом. Нині 
є безліч літератури, як виховати емоційний чи 
соціальний інтелект у дитини, як розвинути її 
здібності та ін. Незважаючи на низку підказок 
та зусиль у вихованні, стосунки матерів і дітей 
не завжди можна назвати близькими, довірли-
вими та спокійними. Вочевидь мати знання про 
виховання та розвиток дитини – це чудово, але 
це лише частина успіху, існують ще інші при-
чини, які впливають на розвиток особистості 
дитини та на якісну взаємодію в сім’ї.

Метою статті є аналіз причин контролю-
ючої поведінки матерів дітей підліткового віку.

1. Теоретична база дослідження 
Аналіз наявних сьогодні робіт доводить, що є 
кілька способів класифікації стилів сімейного 
виховання залежно від рівня батьківського 
контролю. Найпоширеніші варіанти дещо роз-
різняються за типами, назвами, прийнятою 
термінологією. Популярними можна вважати 
класифікації Грейс Крайг, яка ґрунтується на 
працях Діани Баумрінд, Є. Маккобі і Д. Мартін. 
Ці автори фокусуються на двох факторах, що 
впливають на дитину у взаєминах із батьками – 
батьківській теплоті та батьківському  контролі 
[1; 2; 3].

Виділяють три рівні батьківського контр-
олю: низький, середній і високий відповідно 
до наступних стилів сімейного виховання (за  
Г. Крайг):

Авторитетний стиль передбачає високий 
рівень батьківського контролю, заохочення зро-
стаючої автономії своїх дітей, теплі відносини з 
ними. Як результат – діти соціально адаптовані, 
впевнені в собі, здатні до самоконтролю, воло-
діють високою самооцінкою. Рішення батьків 
не здаються довільними і несправедливими для 
дітей, тому вони легко погоджуються з ними. 
Д. Баумрінд у своїх працях називає такий стиль 
моделлю авторитетного батьківського контролю 
і зазначає, що діти за такої поведінки батьків 
упевнені в собі, мають високу самооцінку, у них 
розвинений самоконтроль і соціальні навички.

Для авторитарного стилю (владна модель 
за Д. Баумрінд) притаманний високий кон-
троль: батьки чекають неухильного виконання 
своїх вимог, стосунки з дітьми холодні та від-
сторонені. Батьки мало спілкуються з дітьми, 
встановлюють жорсткі вимоги і правила, не 
допускають їх обговорення, не спонукають 
дітей висловлювати свою думку. Діти замкнуті, 
боязливі та похмурі, невибагливі та дратівливі. 
Дівчата здебільшого – пасивні й залежні, хлоп-
чики – некеровані й агресивні.

Ліберальний стиль передбачає низький 
рівень контролю і теплі відносини: батьки 
мало або зовсім не регламентують поведінку 
дитини, хоча вони відкриті для спілкування з 
дітьми, але панівний напрям комунікації – від 
дитини до батьків [3].

Як вважає Д. Баумрінд, ліберальний стиль 
є моделлю гармонійної поведінки батьків, які 
настільки захоплюються демонстрацією «без-
умовної любові», що перестають виконувати 
безпосередньо батьківські функції, зокрема, 
встановлювати заборони для своїх дітей. Діти 
схильні до неслухняності та агресивності, пово-
дяться неадекватно й імпульсивно, невибагливі 
до себе, в деяких випадках стають активними, 
рішучими та творчими людьми [1].

Індиферентний стиль (за Є. Є. Маккобі 
і Дж. Мартін) з низьким рівнем контролю і 
холодними відносинами: батьки не встанов-
люють для дітей жодних обмежень, байдужі до 
них, закриті для спілкування. Якщо байдужість 
поєднується з ворожістю, дитина виявляє руй-
нівні імпульси і схильність до агресії [3].

Є. Є. Маккобі включила в батьківський 
контроль такі компоненти: обмеження – вста-
новлення меж дитячої агресії; вимогливість – 
очікування високого рівня відповідальності у 
дітей; строгість – примус до будь-чого; нав’я-
зування – вплив на плани і стосунки дітей; 
довільний вияв влади [9].

Поняття «батьківський контроль» згідно з 
Т. В. Андреєвою має відношення до виражено-
сті у батьків заборонних тенденцій, що вира-
жаються у вимогах підпорядкування правилам, 
виконання дітьми своїх обов’язків; це спроба 
впливати на діяльність дитини. У разі висо-
кого значення показника батьківського контр-
олю перед дитиною ставлять низку обмежень, 
заборон, вимагають виконувати певні вказівки 
та дотримуватися певних обов’язків, не дають 
можливості слідувати власним бажанням і 
діяти згідно з власною волею [1].

Є. Г. Ейдеміллер і В. Юстицкис проаналізу-
вали такі різнополярні системи вимог-обов’язків:

– надмірність вимог-обов’язків – вимоги 
до дитини надто високі, не відповідають її 
можливостям, що збільшує ризик психічної 
травматизації;

– недостатність визначених вимог-обов’яз-
ків – дитина має мінімальну кількість обов’яз-
ків у родині, і батьки нерідко нарікають, що її 
складно залучити до якоїсь справи у будинку [6].

А. І. Захаров виокремлює три види батьків-
ського контролю: дозволяючий, помірний (поєд-
нання суворості та дозволеності) і надмірний – 
обмежувальний (сувора дисципліна в сім’ї).

У дозволяючому контролі простежується 
відсутність заборон, починаючи від малого 
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потурання аж до повної нездатності батьків 
впоратися з почуттями дітей. 

Помірний тип контролю передбачає поєд-
нання твердості батьків, без надмірної прин-
циповості і наполегливості, та відносну посту-
пливість щодо бажань і вимог дітей, з огляду на 
обставини. Помірний тип контролю передбачає 
терпеливість до помилок й слабкостей дитини. 

Надмірний контроль виявляється у праг-
ненні батьків стежити за кожним кроком 
дитини. Він поширюється на їхню емоційну і 
рухову активність, на безпосередність у вира-
женні почуттів, приготування уроків і «вільне» 
проведення часу, яке в даному випадку значно 
скорочується. Нерідко контроль має характер 
тотальних заборон, коли забороняється без 
дозволу робити будь-що або навіть висловлю-
вати свої бажання. Надмірна кількість контр-
олю притаманна домінуючій гіперпротекції, 
за якої надмірна увага і турбота поєднуються з 
великою кількістю обмежень і заборон [7].

2. Дослідження причин контролюючої пове-
дінки матерів дітей молодшого підліткового 
віку
Метою цього дослідження є виявити, які саме 
чинники впливають на формування контролю-
ючої поведінки матерів дітей-підлітків.

Об’єктом дослідження відповідно є матері 
дітей підлітків, а предметом – причини, які 
впливають на контролюючу поведінку матерів 
дітей-підлітків. 

Програма дослідження охоплює опиту-
вання матерів підлітків з метою виявлення схо-
жих психологічних патернів, що б свідчило про 
спільні риси контролюючих матерів.

У дослідженні використано опитувальник 
YSQ – S3 зі схема-терапії, розроблений Янгом 
і співавторами у 2003 році [8]. Ця методика дає 
нам змогу дізнатись, які саме дисфункційні 
схеми можуть спричинювати контролюючу 
поведінку матерів. Як відомо, дисфункційні 
схеми визначають як загальні моделі (взірці, 
патерни) життя, які впливають на когніції, 
емоції, спогади, поведінку, особливості сприй-
няття соціальних ситуацій та стосунків з іншим 
людьми, отже, впливають, зокрема, і на сто-
сунки з власними дітьми.

Згідно з цим опитувальником виявлено  
18 схем, які об’єднуються в п’ять груп залежно від 
рівня задоволеності базових потреб опитуваного. 

В опитуванні брали участь 36 жінок, які 
виховують дітей, зокрема й підліткового віку. 
Вікова категорія коливається в межах 30–45 
років, матері належать до різного соціального 
статусу. Шестеро з них виховують дітей без 
чоловіків, решта заміжні. Одну дитину мають 
19 матерів, 17 відповідно дві або три.

Згідно з результатами кластерного аналізу 
за досліджуваними (метод к-середніх) є змога 
виявити дві групи (кластери) матерів. Вони за 
результатами порівняльного аналізу відрізня-
ються за такими показниками: до кластеру 1 
увійшли ті досліджувані, яким притаманні 
вищі бали при Wilks’Lambda 0,07 за шкалами 
«Схема некомпетентності та неминучості 
невдач» (р=0,000; М=13,167), «Схема емоцій-
ної депривації» (р=0,000; М=11,333), «Схема 
покинення/нестабільності стосунків» (р=0,000; 
М=20,833), «Схема недовіри, скривдження» 
(р=0,000; М=12,833), «Схема дефективності/
сорому» (р=0,000; М=4,167), «Схема залеж-
ності/безпорадності» (р=0,000; М=10,500), 
«Схема очікування на катастрофу (вразливо-
сті до кривди та хворіб)» (р=0,000; М=15,500), 
«Схема злиття/ невідокремленості особистої 
ідентичності» (р=0,000; М=18,250), «Схема 
підкорення» (р=0,000; М=16,667), «Схема 
самопожертви» (р=0,000; М=44,083), «Схема 
емоційної інгібіції» (р=0,000; М=15,167), 
«Схема надвисоких стандартів/гіперкри-
тичності» (р=0,000; М=30,833), «Схема осо-
бливого статусу і прав» (р=0,000; М=22,000), 
«Схема недостатнього самоконтролю/самодис-
ципліни» (р=0,000; М=30,917), «Схема пошуку 
визнання» (р=0,000; М=28,833), «Схема негати-
візму/песимізму» (р=0,000; М=25,750), «Схема 
покарання» (р=0,000; М=21,833). 

Отож ми можемо припустити, що матері, 
які потрапили до цього кластеру, є більш емо-
ційно вразливі, можливо, мали більш сильно 
виражений негативний досвід у минулому, що 
відобразився на формуванні в них сильніших 
дисфункційних патернів життя, які впливають 
на їхні когніції, особливості сприйняття соці-
альних ситуацій, спогади, поведінку, стосунки 
зокрема з дітьми. Зазвичай, згідно зі схемами- 
опитувальниками Янга [8] більш високі бали 
з багатьох схем отримують люди з важкими 
розладами особистості. Особи, в яких є труд-
нощі лише в деяких життєвих сферах, що не 
відповідають діагностичним критеріям роз-
ладів, одержують високі бали лише за однією 
або ж кількома схемами. Тому ми можемо ска-
зати, що матері першого кластеру потребують 
додаткової клінічної діагностики, щоб зрозу-
міти, наскільки об’єктивно ці опитувальники 
відображають ступінь їхньої схильності до 
виявів психопатологічної дисфункційності. 
Адже за наявності будь-яких психічних розла-
дів, наприклад генералізованого тривожного 
розладу, розладу тривоги за здоров’я, депресії, 
ПТСР, розладів особистості тощо особам наба-
гато складніше осмислити свої копінг-стратегії 
в контексті адаптації до травматичного досвіду 
минулого й отримати емоційно-корегуючий 
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досвід, що дав би можливість задовільнити свої 
базові психологічні проблеми, а також основні 
психологічні потреби своїх дітей, зокрема 
через контролюючу поведінку.

Кластер 2 об’єднав осіб, які набрали нижчі 
бали за шкалами «Схема некомпетентності 
та неминучості невдач» (р=0,000; М=0,833), 
«Схема емоційної депривації» (р=0,000; 
М=2,250), «Схема покинення/нестабільності 
стосунків»  (р=0,000; М=2,417), «Схема недо-
віри, скривдження» (р=0,000; М=4,625), «Схема 
дефективності/сорому»  (р=0,000; М=0,167), 
«Схема залежності/безпорадності» (р=0,000; 
М=0,583), «Схема очікування на катастрофу 
(вразливості до кривди та хворіб)» (р=0,000; 
М=0,917), «Схема злиття/невідокремленості 
особистої ідентичності» (р=0,000; М=1,458), 
«Схема підкорення» (р=0,000; М=1,417), 
«Схема самопожертви» (р=0,000; М=6,500), 
«Схема емоційної інгібіції» (р=0,000; М=2,583), 
«Схема надвисоких стандартів/гіперкри-
тичності» (р=0,000; М=11,292), «Схема осо-
бливого статусу і прав» (р=0,000; М=8,875), 
«Схема недостатнього самоконтролю/самодис-
ципліни» (р=0,000; М= 6,042), «Схема пошуку 
визнання» (р=0,000; М=8,875), «Схема негати-
візму/песимізму» (р=0,000; М=4,500), «Схема 
покарання» (р=0,000; М=3,000).

Матері, які потрапили до такого кластеру, 
мають більш здорові, порівняно з першим клас-
тером, моделі поведінки, побудови стосунків, 
зокрема і з дітьми. Ми припускаємо, що ця група 
матерів має більш задоволені базові психологічні 
потреби, а це означає, що вони не потребують 
роботи з незціленим травматичним досвідом 
свого дитинства і мають здоровіше самосприй-
няття, вміють сформувати стосунки з дітьми, 
які не спричинять страждання останнім, мають 
кращу якість життя та відчуття задоволеності від 
цього. Отож виходить, що матері з цього кластеру 
не потребують настільки сильно, як в першому 
кластері, психотерапевтичних втручань і спро-
можні реалістично дивитись на себе і своє життя, 
а також виконувати батьківські обов’язки.

Однак слід зазначити, що за схемами 
«Схема надвисоких стандартів/гіперкри-
тичності» (р=0,000; М=11,292), «Схема осо-
бливого статусу і прав» (р=0,000; М=8,875), 
«Схема самопожертви» (р=0,000; М=6,500), 
«Схема недостатнього самоконтролю/самодис-
ципліни» (р=0,000; М= 6,042), «Схема пошуку 
визнання» (р=0,000; М=8,875) матері з цього 
кластеру мають доволі високі бали (хоча й 
набагато нижчі порівняно з матерями з пер-
шого кластеру)  і це могло б свідчити про те, 
що ці схеми можуть деякою мірою впливати 
на причини контролюючої поведінки матерів 
дітей раннього підліткового віку.

Як бачимо, досліджуванні особи мають 
різні показники емоційної вразливості згідно з 
результатами проведеного дослідження. Тому 
ми вважаємо, що перший кластер варто назвати 
кластером, який об’єднує матерів з більш вира-
женими дисфункційними схемами, а другий, 
відповідно, що об’єднує матерів з менш вира-
женими дисфункційними схемами.

Виділені нами групи осіб мають високий 
рівень коректності класифікації відповідно до 
результатів дискримінантного аналізу. Зокрема 
з тих, кому притаманні більш виражені дис-
функційні схеми, коректно прокласифіковано 
досліджуваних 12 (33%); тим, кому прита-
манні менш виражені дисфункційні схеми –  
24 особи (67%).

Таке відсоткове співвідношення, дає нам 
можливість стверджувати, що в такій вибірці 
здебільшого присутні матері, які спроможні 
самі потурбуватися про задоволення своїх 
базових потреб і виховувати дітей у здоровий 
спосіб, навіть маючи контролюючу поведінку.

Бажання контролювати, зокрема і власних 
дітей, має глибинні коріння, які дуже часто 
пов’язані зі страхами і тривогами щодо осуд-
ження з боку інших або зі схемою некомпетент-
ності. Звичайно, іноді це допомагає, щоб зро-
бити все якомога ліпше, проте може перейти 
в перфекціонізм. Така поведінка заважає нор-
мальному спілкуванню з близькими людьми, 
не дає розслабитись і отримувати задоволення 
від життя. А діти взагалі не розуміють, чому 
постійно треба у всьому намагатися бути най-
кращими і чому не можна іноді просто отри-
мувати задоволення від самого процесу вико-
нання того чи іншого завдання. Контроль, 
звичайно, необхідний, а надто у вихованні. 
Питання виникає не про потребу, а про її сту-
пінь у родинно-батьківських стосунках. Якщо 
це спричинює часті конфлікти, то матерям слід 
замислитися над питаннями: «Чому так важ-
ливо контролювати саме цю ситуацію? Що дає 
контроль, що ви отримуєте завдяки цьому? Чи 
ви отримуєте саме те, чого прагнули? Якщо 
«відпустити» ситуацію, чи не виникне відчуття 
свободи? Те, що ви зараз намагаєтеся контро-
лювати, це точно ваша справа? Що страшного 
станеться, якщо ви відмовитеся контролю-
вати ситуацію? Чи дійсно наслідки настільки 
страшні?» 

Висновки 
На основі аналізу нaукoвo-псиxoлoгічної 
літерaтури виокремлено основні напрями та 
підходи до проблеми контролю в психологіч-
ній науці. Встановлено, що батьківський кон-
троль щодо дітей, звісно ж є одним з основних 
засобів соціалізації та умов формування само-
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сприйняття. Умовно контроль поділяється на 
відношення батьків до дисципліни і конкрет-
ний вираз цього через санкції (погрози, пока-
рання, обмеження, стимуляція, осудливе став-
лення). Будь-яка конкретна поведінка батьків 
займає місце між двома крайніми точками: від 
надання повної автономії до цілковитого підко-
рення волі батьків. Проаналізувавши причини 
контролюючої поведінки, ми дослідили, що 
реалізація батьківських установок відбувається 
через їхню тривожність, невротичність, непос-
лідовність, конфліктність. Тобто особистісні 
проблеми матерів впливають на проблемну 
поведінку у вихованні дітей. Загалом тривож-
ність, перфекціонізм і афективність становлять 
найбільш типову тріаду відхилень у вихованні.

З огляду на результати нашого дослі-
дження, емпірично з’ясовано, що причини 

контролюючої поведінки матерів цілковито 
залежать від особистісних психологічних яко-
стей самих матерів, від рівня задоволеності 
їхніх базових потреб. Отож виявлено, що чим 
сильніше в матерів виявляються дисфункційні 
схеми, тим менше вони намагаються контро-
лювати своїх дітей і більше схиляються до 
ліберального стилю в процесі виховання. Вод-
ночас матері з менш вираженими дисфункцій-
ними схемами контролюють своїх дітей, вод-
ночас використовуючи переважно авторитарні 
методи виховання. Але в будь-якому разі дис-
функційні схеми пов’язані з потребою матерів 
здійснювати контролюючу поведінку. Тому що, 
як відомо, контролююча поведінка спричинена 
страхами, які є в кожної людини, а надто із 
незадоволеними чи не до кінця задоволеними 
базовими психологічними потребами.
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