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3. Основные виды нарушений развития детей младшего школьного возраста
В настоящее время активно развиваются теория и практика детской школьной коррекционной педагогики и специальной психологии. Перед медико-психолого-педагогическими службами стоит задача углубленного изучения особенностей психического развития каждого ребенка для определения адекватных индивидуализированных мероприятий коррекционно-воспитательного, развивающего и лечебно-профилактического воздействия.

Разрабатываются приемы и методы экспресс-диагностики, направленной на определение актуальных возможностей ребенка, а также и в прогностическом плане – на определение зоны его ближайшего развития (важно определить не только то, что ребенок знает и умеет, но и чем он может овладеть при оказании ему соответствующей помощи).

При изучении и воспитании детей школьного возраста интегрируются данные разных научных дисциплин: общей и специальной психологии и педагогики, ' невропатологии и психопатологии, отоларингологии и офтальмологии, лингвистики и диалектологии и т.д.

Развитие коррекционной педагогики и специальной психологии неизбежно приводит к поиску новых, более эффективных методов коррекционно-педагогического воздействия на детей с различными видами отклонений в развитии. В связи с развитием психолингвистики эти поиски стали не только интенсивнее, но и результативнее.

В настоящее время достигнуты значительные успехи в развитии разных отраслей школьной коррекционной педагогики и специальной психологии. Многочисленные работы посвящены детям с нарушениями интеллекта, зрения, слуха, речи, эмоционально-волевой, двигательной сферы и т.д. Накоплено значительное количество фактов, характеризующих специфические особенности детей с разными отклонениями в развитии, и обилие методического материала по каждому разделу школьного коррекционного воспитания и обучения. Детально изучены и продолжают исследоваться структура и механизм отклонений в развитии, разработаны пути воздействия, адекватные имеющемуся у ребенка дефекту.

Установлено строение разных форм психической деятельности, определен системный характер строения высших психических функций на разных этапах онтогенеза, выявлен состав разных звеньев этой системы и степени ее пластичности у ребенка, определены пути и средства коррекции и компенсации отклонений в развитии ребенка.

Сформировались различные аспекты уровневого подхода к анализу нарушений  речи  и других отклонений  в  развитии,  в том  числе ​ деятельностно-процессуальный и симптомологический. Основываясь на этих подходах, речь ребенка рассматривается как специфическая, иерархически организованная деятельность. Выделяются разные уровни порождения речевого высказывания: мотивационный, смысловой, языковой и сенсомоторный. При разных видах нарушений развития у детей отмечается несформированность одного или нескольких из названных уровней. Как всякая другая деятельность, речь характеризуется мотивированностью, целенаправленностью, определенной структурой.

В системе (или структуре) порождения речевого высказывания могут нарушаться один или несколько звеньев, а иногда сформированными оказываются все звенья этой системы. Соответственно коррекционная работа направляется на формирование отсутствующего компонента.

Для порождения речевого высказывания необходимо, чтобы у ребенка был мотив к высказыванию, замысел речи, чтобы было предвосхищение конечного результата речевого действия, планирование (то есть программирование) высказывания, отбор и выбор лексики (причем отбор тематический – вскрывает пласт лексики, связанной с определенной темой, а выбор семантический – как сказать точнее и правильнее), затем грамматическое структурирование и, наконец, реализация высказывания (проговариваются слова, предложения) и контроль за речевым действием. Таким образом, при порождений речевого высказывания имеют место языковые операции (рече-мыслительная деятельность) и речевые действия. При разных нарушениях отмечается недостаточность того или другого компонента либо того и другого одновременно.

Недоразвитие речи отрицательно влияет на общее психическое развитие ребенка, затрудняет его общение с окружающими. Речевые нарушения отмечаются практически при всех видах отклонений в развитии детей: при умственной отсталости, при задержках психического развития, при детском церебральном параличе, при нарушениях слуха, зрения. Однако в каждом из названных случаев нарушения речевой деятельности имеют своеобразный характер и специфическую структуру. В каждом случае требуется особая система коррекционно-воспитательного воздействия. Каждый из видов нарушений развития глубоко проанализирован в специальной литературе (Е.М.Мастюкова, В.Г.Петрова, Л.С.Волкова, М.В.Ипполитова, С.Г.Шевченко, Р.И.Лалаева и многие другие).

Специалисты в психолого-медико-педагогических консультациях (ПМПК) и работники детских школьных учреждений должны быть достаточно ориентированы в вопросах дифференциальной диагностики разного рода нарушений развития ребенка, иметь представление о современных методах их лечения и психолого-педагогической коррекции.

Одни    нарушения    носят    центральный    характер,    другие периферический.    В    одних    случаях    нарушается    речевое    либо интеллектуальное развитие,  в других выявляется сенсорный дефект (нарушения слуха, зрения и т.д.), иногда нарушения касаются двигательной сферы. 

Одни нарушения более легкие, другие носят тяжелый органический
характер. В последнее время чаще встречаются не тяжелые, а слабо выраженные (или, как их еще называют, парциальные, частичные) нарушения, но в их комбинозе (сочетании), что делает затруднительным их выявление, оценку и организацию коррекционного воздействия.

Комплексное психолого-педагогическое коррекционное воздейиствие на детей школьного возраста с отклонениями в развитии осуществляется на основе ряда методолого-методических принципов. Это принципы системности, последовательности в работе, дифференцированного и индивидуального похода к ребенку, принцип доступности и др. Одним из первоочередных и наиболее важных является онтогенетический принцип, который подразумевает учет возрастных, психофизических особенностей детей, характера имеющегося у них нарушения. Этот принцип ориентирует коррекционное воздействие на устранение или сглаживание, коррекцию или компенсацию нарушений интеллектуального, речевого, сенсорного, двигательного и эмоционального дефекта, на создание полноценной основы для последующего саморазвития личности, которое возможно только при сформированности ключевых звеньев развития.

Деятельностный принцип – один из важнейших принципов коррекционного воспитания и обучения. Он подразумевает проведение работы с ребенком при организации совместной с ним деятельности.

Принципы и приемы психолого-педагогического воздействия в преодолении отклонений в развитии ребенка опираются на учет сензитивных (наиболее чувствительных) периодов развития каждой психической функции и разных видов деятельности ребенка.

Недоразвитие органов слуха и зрения лишает ребенка важнейших источников информации, что приводит к задержке психического и речевого развития, особенно если ребенок лишился слуха или зрения в раннем возрасте. Степень выраженности отставания в психическом развитии зависит от причин, тяжести и времени возникновения нарушения слуха или зрения. Чем раньше и тяжелее нарушены слух или зрение, тем более выражена у ребенка задержка психического и речевого развития. Недоразвитие всех компонентов речи (звукопроизношения, словаря, грамматического строя, связной речи) тормозит формирование абстрактно-логического мышления ребенка. Большое значение для состояния ребенка имеет и характер коррекционного воздействия.

Зрение, своевременно получившее коррекционное воздействие, в дальнейшем интеллектуально развивается нормально. В то же время есть дети, у которых нарушение слуха или зрения, а следовательно и речи, протекает на фоне умственной отсталости. Иногда дефекты слуха или зрения у ребенка сочетаются с нарушениями опорно-двигательного аппарата, с различными соматическими и нервно-психическими нарушениями.

Социальная адаптация детей с нарушенным слухом или зрением часто осложняется эмоциональными и поведенческими расстройствами, которые формируются как вторичные отклонения из-за первичного дефекта
и социальной депривации, возникающей из-за раннего госпитализма (длительного пребывания маленького ребенка в лечебном учреждении), неадекватных условий воспитания ребенка в семье. Поведенческие и эмоциональные нарушения детей с такими дефектами могут быть обусловлены и наличием органического поражения центральной нервной системы.

У детей с нарушением зрения (слепых или слабовидящих) отмечается ограниченность знаний и представлений об окружающем, недостаточность абстрактного мышления, неточная предметная соотнесенность слов. Нарушение зрения тормозит развитие двигательных навыков, у детей невысокая моторная активность, оптико-пространственное недоразвитие, общая медлительность, повышенная утомлямость и истощаемость.

Нарушение зрения сказывается на взаимодействии необходимых для правильного развития речи анализаторных систем:

слуховой, двигательной и тактильной. У детей отмечается замедление темпа психического, в том числе и речевого развития. У такого ребенка значительно сужены возможности общения, взаимодействия с окружающим миром; он нуждается в помощи взрослого при организации предметной и игровой деятельности. Его информативные связи сужены, ребенок не может нормально общаться с окружающими.

У детей с глубокими, тяжелыми нарушениями зрения отмечаются системные нарушения речи (несформированность фонетико-фонематической и лексико-грамматических сторон).

Состояние психических процессов детей с нарушениями зрения зависит от микросоциальной среды, от стимулирования общей и речевой активности ребенка и от ряда других факторов.

У детей младшего школьного возраста часто встречаются нарушения в развитии речи. В этой группе нарушений отмечаются отклонения в развитии звуковой стороны речи. Есть дети, у которых полностью не сформирована система фонем (звуков родного языка): они пропускают, искажают, заменяют разное количество звуков всех фонетических групп. В основе этбго могут лежать дефекты строения артикуляционного аппарата, нарушение его подвижности, деятельности, нарушения фонематического восприятия (ребенок не слышит звуков речи к их последовательности в словах – какой звук первый, последний и т.д.; не различает (не дифференцирует) близкие по звучанию фонемы: шипящие-свистящие, твердые-мягкие, глухие-звонкие звуки и др.).

Иногда неправильное звукопроизношение связано с дефектной речью окружающих, ребенок говорит плохо, подражая неправильной речи взрослых. Нарушение звукопроизношения может быть следствием педагогической запущенности, отсутствия внимания к развитию речи ребенка. В других случаях нарушение звукопроизношения может быть проявлением какого-то более серьезного, органического нарушения, неполадок в центральной нервной системе ребенка, ведь речь – это одна из функций центральной нервной системы.
Речевой опыт, стаж пользования правильной речью – необходимое условие для овладения чтением и письмом. Ребенок должен при пользовании речью проделать необходимую аналитико-синтетическую работу со звуками, слогами, словами, предложениями, что составляет необходимый фундамент для овладения письменной речью – чтением и письмом.

Коррекционно-педагогическое (и логопедическое в его составе) воздействие осуществляется на фоне медицинской работы. При этом специалисты опираются на сохранные у ребенка функции. Воздействие направляется на развитие не только речи, но и личности ребенка в целом, ибо при центральных речевых нарушениях, к числу которых относится и дизартрия, личность ребенка (в первую очередь интеллект и эмоционально-волевая сфера) оказывается в той или иной мере нарушенной.

Как вторичное нарушение в структуре дефекта из-за первичной несформированности артикуляции и просодической стороны речи могут возникнуть лексико-грамматические нарушения. Тогда говорят об общем недоразвитии речи, а не только о фонетико-фонематической неполноценности.

Таким образом, коррекционно-развивающее обучение детей с отклонениями развития является одним из методов комплексной реабилитации состояния здоровья, направленной на преодоление социальных ограничений, вызванных болезнью, путем развития их познавательных и личностных возможностей. Чем раньше для детей с особенностями развития будет реализован дифференцированный подход в определении содержания комплексной реабилитации состояния здоровья и психического развития, найдены и использованы специальные методы и приемы педагогической коррекции имеющихся у них отклонений развития, тем успешнее будет их социализация, будущее их семей, а значит, и будущее нашей страны. 
4. Какие приемы помогают детям эффективнее обучаться?
Учащиеся с ограниченными возможностями здоровья нуждаются в изменении способов подачи информации. Необходимо предоставление особых условий, например, изменение формы выполнения задания, частичное его выполнение. Некоторым учащимся на время выполнения задания необходимо остаться одним в изолированном от внешних звуков классе. Возможно изменение типа выполнения задания: вместо письменного – устное, выполнение учебных тестов на компьютерном тренажере.

Для детей с различными формами нарушения здоровья особенно необходимо добиваться развития навыка адекватного восприятия результатов своей деятельности, не вызывая излишней нервозности и тревожности.
5. Как успешно организовать учебный процесс на дому?

Индивидуальное обучение на дому обеспечивается посредством разработки целой системы, ориентированной на конкретного ученика. Составляется индивидуальное учебное расписание ребёнка, которое обязательно согласовывается с родителями, постоянно корректируется. Учитываются  периоды активности и спада работоспособности ребёнка. На основании образовательной программы педагоги нашей школы разрабатывают индивидуальное учебно-тематическое планирование (ИУТП) для каждого конкретного ученика, в котором дана характеристика учащегося, его предпочтительные виды деятельности, доступные формы контроля, связанные со спецификой заболевания, и намечены зоны ближайшего развития ребенка. Очень важно помнить, что без родителей учебного процесса не происходит. Необходимо тесно с ними сотрудничать.
Одной из важных психологических задач обучения на дому является повышение мотивации учеников к обучению. Необходимо давать ему почувствовать себя успешным, организовывать его участие в школьных конкурсах и смотрах.
6. Какие трудности возникают при обучении учащихся на дому?
Специфика работы педагога в том, что он работает с больными детьми на дому. Его опыт – сугубо индивидуальный, он не может быть проверен в категориях формальной академической успешности. Кроме того, сама форма обучения гораздо более специфична, нежели обучение в классе в обычной школе. Учителю нужно все время изучать работы по специальной психологии и коррекционной педагогике. Основная трудность педагогов – это преодоление привычки работать с учебной программой, а не с конкретным ребёнком. Кроме того, нельзя думать о ребенке как о больном. Самое важное, что вся деятельность ориентирована на достижение учебных достижений ученика, на развитие мотивации и успешности. 

7. Эффективность коррекционно-образовательного процесса определяется:
1.
знанием и учетом учителем особенностей психофизического развития детей с ограниченными возможностями здоровья;

2.
учетом учителем работоспособности детей на уроке;

3.
владением учителем общедидактическими и коррекционными методами обучения;

4.
проведением систематического, объективного учета знаний и умений .

8. Анализ успешности коррекционно-развивающей работы.

Коррекционно-развивающее

Выбор оптимальных для развития ребёнка коррекционных программ/методик, методов и приёмов обучения в соответствии с его особыми образовательными потребностями. 
Организация и проведение специалистами индивидуальных и групповых коррекционно-развивающих занятий, необходимых для преодоления нарушений развития и трудностей обучения. 
Системно взаимодействие на учебно-познавательную деятельность ребёнка в динамике образовательного процесса, направленное на формирование универсальных учебных действий и коррекцию отклонений в развитии. 
Коррекция и развитие высших психических функций.

Развитие эмоционально-волевой и личностной сферы ребёнка и коррекция его поведения. 
Социальная защита ребёнка в случаях неблагоприятных условий жизни при психотравмирующих обстоятельствах. 


Консультативное

Выработка совместных обоснованных рекомендаций по основным направлениям работы с обучающимися, единых для всех участников образовательного процесса. 
Консультирование специалистами педагогов по выбору индивидуально-ориентированных методов и приёмов работы с обучающимися. 
Консультативная помощь семье в вопросах выбора стратегии воспитания и приёмов коррекционного обучения ребёнка с ограниченными возможностями здоровья. 
Информационно-просветительское

Использование различных форм просветительской деятельности, направленных на разъяснение участникам образовательного процесса обучающимся (как имеющим, так и не имеющим недостатки в развитии), их родителям 
(законным представителям), педагогическим работникам, вопросов, связанных с особенностями образовательного процесса и сопровождения детей с ограниченными возможностями здоровья (лекции, беседы, информационные стенды, печатные материалы, методические бюллетени, методические рекомендации). 
Проведение тематических семинаров для педагогов и родителей по разъяснению индивидуально-типологических особенностей различных категорий детей с ограниченными возможностями здоровья. 
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9.Работа с ребёнком
Чтобы начать работу с ребенком, мы должны обговорить все нюансы с родителями. Если педагог и родители не будут работать в одном направлении, то получится, что мы как лебедь, рак и щука. И научить чему-то ребенка будет невозможно. Все зависит от того, какую задачу поставили родители. Мы можем подсказать, направить, но право выбора остается за родителями.
Социально-педагогическая диагностика
Карта воспитанности ученика

	характеристика
	Бельский Данил

	Самостоятельность и организованность
	

	1 Организованность


	+



	2 Исполнительность


	+

	3 Инициативность
	+

	4 Навыки самоконтроля и самооценки
	+

	5 Воздержание от неразумного поведения
	+

	6 Умение подчиняться и руководить
	+

	+/-
	7/0

	Любознательность
	

	1 Наблюдательность
	

	2 Применение знаний на практике
	-

	3 Устойчивый интерес к учению
	-

	4 Вдумчивость
	-

	5 Устойчивая

работоспособность на уроке
	-


	+/-
	0/6


Педагогическая характеристика ученика № 1

	Характеристика
	Бельский Данил

	Поведение и деятельность в процессе занятий
	

	1 Дисциплинирован
	+

	2 Умеет организовать свою двигательную активность
	-



	3 Внимателен
	+

	4 Медлителен, не успевает за темпом работы
	+

	5 Рассеян, не внимателен
	-

	6 Нарушает дисциплину
	-                 

	Взаимоотношения
	

	1 Может устанавливать контакт со сверстниками
	-



	2 Агрессивен со сверстниками
	-

	3 Обособлен от общества
	+

	4 С учителем идёт на контакт охотно


	+

	5 Идёт неохотно на контакт с учителем, стесняется
	-

	6 Боится учителя
	-

	7 Проявление лидерства
	-

	8 Проявление подчинения, ведомый
	+

	9 Нейтрален в малой группе
	+


Педагогическая характеристика ученика № 2                                                                                             
	Характеристика
	Бельский Данил

	Работоспособность
	

	1 Работает внимательно в течении всего урока
	-



	2 Быстро устаёт на уроке, ложиться на стол, т.д.
	-

	3 Устаёт к концу недели
	+

	4 При ответе не контролирует движения тела
	+



	5 В меру переживает из-за замечания
	+                   

	6 Нуждается в помощи учителя при подготовке заданий
	+



	7 Может обратиться с просьбой к учителю
	+



	8 На замечания учителя реагирует агрессивно
	-



	9 Проявляет заинтересованность к хорошей оценке
	+


	10 Жалуется на плохое самочувствие на уроках
	-



	11 Часто пропускает занятия по причине заболевания
	-

	+
	6

	-
	5


	Особенности усвоения материала
	

	1 Умеет слушать
	+

	2 Умеет выделить учебную задачу
	-

	3 Имеет недостаточный уровень развития моторики
	 -                           

	4 Трудно включается в практическую деятельность
	+



	5 Имеет достаточный запас слов
	-

	6 Связно выражает свои мысли
	-

	7 Имеет достаточный уровень произвольного внимания
	+



	8 Понимает инструкцию сразу
	+

	9 Требует повторного объяснения
	+

	+
	5

	-

	4


Качества личности, которые

надо выработать в себе, чтобы

хорошо учиться и вести себя.
	
	Я оцениваю себя
	Меня
	Итоговые

	
	Вместе с родителями
	Оценивает учитель
	Оценки

	1 любознательность
	
	
	

	- мне интересно учиться
	4
	5
	

	- я люблю мечтать
	4
	4
	

	- хочу находить ответы 

на непонятные вопросы
	5
	5
	

	- мне нравится 

выполнять домашние задания
	5
	5
	

	- я стремлюсь получить

 хорошие отметки
	5
	5
	23/24

	2 трудолюбие
	
	
	

	- я стараюсь в учёбе
	4
	4
	

	- я внимателен
	3
	4
	

	- я помогаю другим в 

делах и сам обращаюсь за помощью
	5
	3
	

	- мне нравиться 

помогать в семье, выполнять домашнюю работу
	4
	3
	16/13

	3 бережное отношение 

к природе
	
	
	

	- к Земле
	5
	4
	

	- к растениям
	5
	5
	

	- к животным
	5
	5
	

	- к природе
	5
	5
	20/19

	4 моё отношение

 к школе
	
	
	

	- я выполняю правила для учащихся
	4
	5
	

	- я добр в отношениях 

с людьми
	5
	5
	

	- я интересуюсь делами 

класса и школы
	5
	3
	14/13



	5 красивое в моей 

жизни
	
	
	

	- я аккуратен в делах
	4
	4
	

	-я опрятен в одежде
	5
	5
	

	- мне нравится все красивое вокруг меня
	5
	5
	

	 я вежлив в отношении с

 людьми
	4
	5
	18/19

	  6 как я отношусь к

      себе
	
	
	

	 - я управляю собой
	4
	4
	

	- я соблюдаю санитарно

 гигиенические правила 

  ухода за собой
	4
	5
	

	 - у меня нет вредных     привычек
	5
	5
	13/14

	Оценивание проводится по 5 бальной системе:

По каждому критерию    выводится одна  среднеарифметическая оценка

1 -у меня другие взгляды

                                                                                         2 – никогда                           4-часто

                                                                                       3 – редко                              5- всегда есть                                                                                                                         

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          


Режим  дня школьника

( анкета для родителей )
1.    Фамилия, имя, возраст ребёнка.

2. В котором часу утром встаёт ваш ребёнок: учебные
           дни; в выходные.

3.    Делает ли ребёнок утреннюю зарядку?

4.     Всегда ли ребёнок ест горячий завтрак дома перед школой.

5. Ваш ребёнок завтракает в школе?

6. Спит ли ребёнок днём? Если да, то сколько времени?

7. Сколько ребёнок тратит времени на выполнение дом. задания

8. Есть ли у ребёнка дополнительные задания?

9. Регулярно ли ребёнок гуляет на улице?
10. Имеет ли ребёнок отдельное место для приготовления уроков?

11. Есть ли у ребёнка отдельная комната для отдыха или спит в общей?

12. Как часто ребёнок смотрит телевизор?

13. Сколько времени сидит за компьютером?

14. Помогает ли ребёнок вам по дому? Его обязанности.

15. Какие отношения у вас с ребёнком в семье? (дружеские, всегда прислушивается к вашим советам, не всегда вас слушает, нет взаимопонимания вообще)

16. Друзей выбирает сам ребёнок?

17. Ваши мнения на этот счёт сходны или различны?

18. Бывают ли у вас дома друзья ребёнка( не бывают, бывают редко, бывают ежедневно)Если не бывают укажите причину.

19. Вызывает ли у вас тревогу самочувствие ребёнка? Если да, укажите причину.

20. Бывают ли у ребёнка жалобы на плохое самочувствие? Когда они возникают чаще всего?

21. Часто ли у ребёнка проявляются: слезливость, капризы,
плохое настроение, апатия?
Анкета для родителей
Развитие ребёнка до школы
Внимательно прочитайте вопросы и отметьте то, что было характерно или характерно сейчас для вашего ребёнка( если это проявляется часто или всегда, поставьте «+».
В возрасте до года:

· выраженное беспокойство, крикливость;

· нарушение сна;

· плохой аппетит, частые срыгивания;

· плохая прибавка в весе;

· плохая реакция на свет, звук;

· очень сильная реакция на свет, звук;

· нарушение тонуса мышц, судороги;

· повышение внутречерепного давления;

· тяжёлые заболевания( с применением больших доз антибиотиков и других препаратов)

· операции.
В возрасте от 3 до 5

· чрезмерно беспокойное поведение;

· неусидчивость;

· импульсивность;

· раздражительность;

· плаксивость;

· вялость;

· апатичность

-плохой сон ( медленно засыпает, вскрикивает во сне, часто просыпается и т.п.);

· страхи (темноты, одиночества, ночные страхи);

· тики (непроизвольное подёргивание век, мышц лица, шеи, навязчивые движения, обкусывание ногтей);

· частые простудные заболевания;

· хронические заболевания;

· трудности контактов со сверстниками и взрослыми;

· сниженная острота зрения ( близорукость, дальнозоркость);

· косоглазие и другие нарушения зрения;

· задержка в речевом развитии ( появление связной речи к 3 годам и позже);

· дефекты звукопроизношения;

· заикание;
В возрасте 5-6лет:

· частые хронические заболевания;

· травмы, операции;

· импульсивность;

· бесконтрольное поведение( бесцельная) двигательная активность, непоседливость;

· крикливость;

· раздражительность;

· настойчивая болтовня;

· нарушение сна;

· страхи;

-
«навязчивые движения»; -«кривляние».

Анкета

(для ребёнка)

1.   Ф.И.О.

2. Дата рождения.                                                                                                
3. Где ты родился?

4. Домашний адрес.

5. Есть ли брат или сестра, сколько ей( ему, им) лет?

6. Имеешь ли ты свою комнату?

7. Твои любимые занятия.

8. Какие секции, кружки посещаешь?

9. Кем хочешь стать?

10. Есть ли у тебя друзья?

11.Твои любимые игры.
                                                                                                                         
12.Любишь ли ты читать?


13.Какие поручения выполняешь с удовольствием?

Знакомство и изучение личности ребёнка
1.Знакомство по фотографии

Бельский Данил Борисович
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2.Диагноз из справки .                                                                                                                                                             
(костартроз тазобедренных суставов)
3.Беседа с родителями.                                                                                   
 (составление ЖБА, социального паспорта семьи)
4.Постепенное заполнение социально – диагностической карты.
5.Встреча с ребёнком
( беседа игра « Имя оживает», «Рисунок имени», беседа с ребёнком                         о его семье об окружении)
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6.Организация урока

· Объяснение материала

· Применение, отработка нового материала

· Самостоятельное применение изученной темы

· Диагностика знаний

· Возможна интеграция урока

10.Предполагаемый результат

· Осознание учеником своих творческих способностей для успешного строительства своей жизнедеятельности;

· Понимание им ценности человеческой жизни;

· Уважение человеческого достоинства;

· Ученика характеризует:

-Развитость рефлексии.

-Способность к саморегуляции.

-Способность к сознательному управлению своим поведением.

Главная задача специального образования — максимальная подготовка детей с ограниченными возможностями к самостоятельной жизни, формирование социально-коммуникативных навыков, профессиональное самоопределение. 
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11.Пять шагов к счастью

1. Ощущение единения с другими людьми.

2. Возможность играть.

3. Тренировка навыков.

4. Овладение навыком.

5. Получение признания.
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