Рекомендации педагога-психолога по работе
с детьми – инвалидами.

Многие из детей с ограниченными возможностями с самого рождения имеют длительный опыт эмоциональной травматизации. У них имеются разнообразные по степени тяжести эмоциональные нарушения, связанные с переживанием страха, тревоги, физической боли, что негативно сказывается на их поведении. Такое состояние может длиться годами и настолько затрудняет жизнедеятельность ребёнка, что значительно ограничивает возможности общения, снижает активность деятельности, патологически влияет на формирование личности.

Поэтому для педагога-психолога школы определяющим фактором в работе с такими детьми, на наш взгляд, должно стать восстановление эмоционального контакта и налаживание доверительных отношений. Ребёнок не должен чувствовать себя объектом деятельности взрослых. Он должен стать полноправным субъектом, соучастником тех или иных мероприятий. Это подразумевает ряд рекомендаций, которые необходимо учитывать при конструировании взаимоотношений с таким ребёнком.

· создавать атмосферу доверительного общения для того, чтобы ребёнок мог совершенно свободно выражать любые проблемы и чувствовать себя причастным к происходящим с ним событиям;

· уметь внимательно слушать и анализировать рассказ ребёнка о событиях своей жизни;

· чутко реагировать на малейшие изменения в поведении, не преуменьшать и не преувеличивать опасности, связанной с возникающими изменениями;

· владеть различными технологиями реабилитации;

· формировать социально-психологическую среду с наименьшими ограничениями, используя весь комплекс компенсирующих условий. 

· Реабилитация носит социальный характер, так как её реализация происходит в конкретных социальных условиях и направлена на достижение социального уровня активности личности. Применительно к ребёнку-инвалиду его социальная активность может достаточно полно выражаться в творческой деятельности. Творчество есть благодатная почва для самореализации, самостоятельности, активности, уверенности в собственных силах, адекватной самооценки больного ребёнка.

Следует отметить, что использование искусства как реабилитационного метода наиболее доступно для социального педагога, поскольку специальных медицинских знаний при этом не требуется. Следовательно, и социальный педагог коррекционной школы также может использовать арттерапию в реабилитационной деятельности.

Термин “арттерапия” по определению Е. И. Холостовой – это способы и технологии реабилитации лиц с ограниченными возможностями средствами искусства и художественной деятельности. 

Основными видами арттерапии являются:

1. Музыкотерапия.

Музыка издавна считается невербальной формой коммуникации, порою более результативной в области чувств и человеческих отношений, чем собственно речевое общение. Опыт многих специалистов нередко содержит примеры использования музыки в качестве средства, помогающего устранить изоляцию и создать контакт ребёнка-инвалида со средой, если у него присутствуют трудности общения со сверстниками, когда он хочет, но не может общаться с другими детьми и находится в постоянном “диссонансе” с социумом. Осваивая игру на простых музыкальных инструментах или просто слушая музыкальные произведения совместно с другими детьми, ребёнок учиться общаться и получать удовольствие от общения. 

2. Куклотерапия, целью которой является помощь в ликвидации болезненных переживаний, укрепление психического здоровья, улучшение социальной адаптации, разрешение конфликтов в условиях коллективной творческой деятельности. Использование игрушек помогает снять агрессию, способствует творческому самовыражению, ослабляет отрицательные эмоции. С помощью куклотерапии решаются такие важные задачи, как преодоление стеснительности, расширение репертуара самовыражения ребёнка-инвалида, достижение эмоциональной устойчивости и саморегуляции, коррекция отношений в системе “родитель – ребёнок”. Поскольку мир ребёнка – это мир действия и деятельности, куклотерапия даёт возможность войти в этот мир. 

3. Сказкотерапия – метод, использующий сказочную форму для речевого развития личности, расширения сознания и совершенствования взаимодействия через речь с окружающим миром. Основной принцип сказкотерапии – целостное развитие личности, забота о душе (в переводе с греческого забота о душе и есть терапия). Сказка чрезвычайно многранна, как и сама жизнь. Наблюдая за судьбами героев, воспринимая их язык, ребёнок-инвалид учится решать актуальные для него в данный возрастной период проблемы. С помощью сказки у детей развивается воображение, речевое творчество и воспитываются добрые чувства. В системе методов и средств воспитания добрых чувств сказка играет не последнюю роль по многим причинам: дети любят героев, они становятся им близкими, а значит, могут и должны стать примерами для подражания. 

4. Фольклор. Современные исследователи фольклора подчеркивают глубокий социально-педагогический потенциал. С помощью него можно:

· регулировать индивидуальное поведение, соотносить его с групповым и коллективным поведением;

· успешно адаптировать ребёнка-инвалида в социокультурном  пространстве через принятие нравственно-ценностных норм;

· снимать социальную напряжённость и противоречия путём моделирования и изживания конфликта в игровых формах;

· активизировать эмоциональную сферу посредством возбуждения, подражания и заражения;

· достэть психологического равновесия с помощью ощущения раскрепощённости, способности смеяться над собой, подъёма и внутреннего преображения на общем празднике. 

Использование богатого арсенала средств русского фольклора погружает детей в атмосферу русской культуры и творчества. Единение с народными корнями, с истоками своего народа ведёт к эмоциональной активизации личности ребёнка-инвалида, развитию коммуникативных навыков, самореализации творческих способностей. Скрытые возможности народной культуры: сам тип фольклорной коммуникации с его эмоциональными особенностями, формирование установки на определённый  способ действия позволили использовать элементы фольклора в реабилитационно-оздоровительной работе с детьми.

Ещё одной рекомендацией, которая, на наш взгляд, позволила бы усилить реабилитационный эффект является иппотерапия. Иппотерапия – это комплексный многофункциональный метод реабилитации, представляет собой занятия инвалидов верховой ездой на лошадях по специальным методикам, различающимся  в зависимости от заболевания клиента и задач, для решения которых она используется. 

Авторы, которые занимаются этим видом реабилитации, выделяют пять факторов воздействия на организм занимающегося: движения, положения, управления, эмоционально-мотивационный и физкультурный факторы.

Под фактором движения понимается три вида колебаний, которые возникают при движении лошади: вертикальные, горизонтальные и поперечные. Необходимость сохранения равновесия способствует включению в работу всех основных мышечных групп всадника.

Под фактором положения понима5ется реабилитационное воздействие на всадника, оказанное посадкой верхом, даже на неподвижной лошади. Положение всадника в седле должно быть симметрично. В другом положении на лошади усидеть очень трудно, вследствие чего мышцы тела всадника вынуждены включаться в работу. Таким образом, постепенно формируется правильная посадка.

Сущность реабилитационного воздействия фактора управления заключается в самостоятельном управлении лошадью. Верховая езда – это искусство, а управление лошадью – это сложный процесс, в котором задействованы все конечности и туловище всадника одновременно. Этот фактор является ключевым воздействием иппотерапии на всадника с нарушением центральной нервной системы. Необходимость и огромное желание управлять лошадью побуждает всадников с физическими нарушениями преодолевать свои дефекты. Эффективное управление возможно только при правильной передаче команд от всадника к лошади. В случае передачи неправильной команды адекватная реакция лошади на неё невозможна. Таким образом, всадник с особенностями развития должен освоить приёмы управления лошадью, в процессе этого освоения он преодолевает свои психические  и физические затруднения, что и составляет в конечном итоге реабилитационный эффект фактора управления.

Под физкультурным фактором понимается реабилитационное воздействие гимнастических упражнений, выполняемых всадником во время верховой езды. Гимнастические упражнения сами по себе оказывают реабилитационный эффект, присущий лечебной физкультуре, а в сочетании с нетрадиционной ситуацией, которой является верховая езда, этот эффект усиливается и изменяется.

Под эмоционально-мотивационным фактором понимается формирование позитивного эмоционального фона, возникающего под действием положительных эмоций в процессе занятий. Всадники с различным уровнем психического развития проявляют практически одинаковое желание к общению с лошадью и любят ездить верхом. Детям и взрослым просто нравится кататься на лошади и общаться с ней, им нравится атмосфера, возникающая в процессе занятий. Лошадь является посредником во взаимодействии с внешним миром: верховая езда способствует структурированию личности, приспособлению к реальности, обучает таких людей ориентироваться в пространстве и во времени. Желание управлять таким прекрасным и грациозным животным порой творит чудеса. Радость и положительные эмоции, возникающие во время занятий, сами по себе целебны. А высокий уровень мотивации к достижению поставленных целей способствует преодолению психических, физических ограничений и улучшению психофизического статуса ребёнка-инвалида.

Для работы с родителями мы предлагаем следующие рекомендации:

1. Наряду с уже используемой анкетой, можно применять социальный паспорт, который, на наш взгляд, поможет специалисту более полно узнать о семье ребенка-инвалида, о взаимоотношениях в семье, о социальном статусе родителей и много другой информации (Приложение) 

2. “Дни открытых дверей” – присутствие на занятиях, совместная работа по освоению каких-либо необходимых навыков на уроках с логопедами.

3. Родительские сообщения и доклады – они способствуют повышению грамотности в области и коррекционной педагогике, и психологии; пробуждают интерес и желание заниматься со своими детьми дома.

4. Также можно предложить использовать в работе так называемые тематические опросники и проективные рисунки.  Так как социальный педагог работает совместно с психологом, то обработать и предоставить результаты должен именно он. А уже по результатам исследования социальный педагога строит свою работу с родителями, в частности с матерью (Приложение) .

5. Совместно с родителями и детьми, социальному педагогу можно провести занятие на тему: “Путешествие по улицам родного города”, это может быть просмотр репродукций с достопримечательностями города, посещение музеев, выставок; беседа о зданиях, представляющих собой архитектурную ценность. По окончанию экскурсий можно написать сочинение на тему: “В чем отличие нашего города от других?”

6. Для более тесного взаимодействия между родителями, детьми, педагогами, социальным педагогом и другими специалистами, необходимо организовать концерты: “Алло, мы ищем таланты!”, где могли бы участвовать все.

7. Педагог-психолог может предложить родителям “Зарядку позитивного мышления” для того, чтобы они в домашних условиях попытались привести свои чувства и мысли в порядок, т.к. многие родители детей-инвалидов находятся в ситуации постоянного стресса из-за болезни ребенка (Приложение).

Проведение работы с родителями необходимо рассматривать как важнейший элемент в комплексной реабилитации детей с отклонениями в развитии, т.к. только при взаимодействии с семьей, социальный педагог может помочь ребенку-инвалиду. 

Особенно важно отметить, что реализация предлагаемых нами рекомендаций, будет эффективна в том случае, если  педагог – психолог будет строить свою работу во взаимосвязи с социальным педагогом, медиками, логопедами и другими специалистами  школы.
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Приложение

СОЦИАЛЬНЫЙ ПАСПОРТ СЕМЬИ 3
                                                                       Дата заполнения   _____________

Общие сведения о ребенке

1. Ф.И.О.______________________________________________________

2. Пол ________  3. Дата, год рождения ____________________________

4. Адрес постоянного или временного проживания (подчеркнуть):

почтовый индекс _______ город (район)____________ улица___________

дом № _____ квартира ________ контактный телефон_________________

Социально-бытовой статус

1. Ребенок родной         усыновленный          опека              

2. Бытовые условия проживания: в условиях семьи или социального уч-

реждения  (подчеркнуть)

3. Анализ социально-бытовых условий проживания:

Собственный дом (общая площадь _______________ кв.м.)

Отдельная квартира (общая площадь ______________кв.м.)

Комната в коммунальной квартире (общая площадь ___________ кв.м.)

Арендуемая квартира (комната) (общая площадь _________ кв.м.)

Этаж __________ Лифт __________ Пандус_________________________

Централизованное отопление (да / нет)_____________________________

Канализация (да / нет)___________________________________________

Удаленность жилья от транспортных коммуникаций _________________

_______________________________________________________________

Социально-средовой статус 

1. Состав семьи  ( количество членов семьи, проживающих на одной 

жилплощади):

2. Социальный статус семьи: многодетная, полная, неполная,родная,

опекунская (подчеркнуть).

3. Форма и длительность брачных отношений родителей: брак зарегистрирован, гражданский (подчеркнуть).

4.Какой по счету брак для каждого из родителей _____________________

5. Причины распада полной семьи: развод, смерть одного из супругов,

лишение родительских прав, лишение свободы одного из супругов, и др.

(подчеркнуть).

6.Родители

Мать (Ф.И.О.)

Возраст

Образование (квалификация) 

Выполняемая к моменту освидетельствования работа

Профессия _____________________________________________________

Специальность__________________________________________________

Должность (звание)_____________________________________________

По уходу за больным ____________________________________________

Выполнение общественных работ _________________________________

Проживает ли совместно с ребенком _______________________________

Отец (Ф.И.О.)

Возраст

Образование (квалификация)

Выполняемая к моменту освидетельствования работа 

Профессия _____________________________________________________

Специальность _________________________________________________

Должность (звание)______________________________________________

По уходу за больным ____________________________________________

Выполнение общественных работ _________________________________

Проживает ли совместно с ребенком _______________________________

7. Старшее поколение семьи
Бабушка (Ф.И.О.)

Возраст

Образование (квалификация)

Выполняемая к моменту освидетельствования работа

Профессия _____________________________________________________

Специальность__________________________________________________

Должность (звание)______________________________________________

По уходу за больным ____________________________________________

Выполнение общественных работ__________________________________

Не работает в связи с пенсионным возрастом _______________________

Проживает ли совместно с ребенком _______________________________

Дедушка (Ф.И.О.)

Возраст

Образование (квалификация)

Выполняемая к моменту освидетельствования работа

Профессия _____________________________________________________

Специальность _________________________________________________

Должность (звание) _____________________________________________

По уходу за больным ____________________________________________

Выполнение общественных работ _________________________________

Не работает в связи с пенсионным возрастом________________________

Проживает ли совместно с ребенком _______________________________

8.Сестры и братья
Количество_____________________________________________________

Возраст

Состояние здоровья _____________________________________________

9. Психоэмоциональная атмосфера в семье: спокойная, конфликтная,

скандалы, физическое насилие и др.(подчеркнуть).

10. Генограмма семьи
                                                                                                                                         



Обозначьте линией определенного типа межличностные отношения в семье.

         Используйте следующие обозначения:

___________ нормальные отношения

_ _ _ _ _ _ _   прохладные отношения

---------------- конфликтные отношения

                      В случае, если отношения не взаимны, следует указать их 

---------------  направление от члена семьи стрелкой.

                    Кругом обозначаются женщины (девочки). В центре                

               обозначаются  возраст, родство (если бабушка, указать, чья она

               мать – отца ребенка или матери).

                     Квадратом обозначаются мужчины (мальчики). В центре

               обозначаются возраст, родство (если дедушка, указать чей он

               отец – отца ребенка или матери).

Дополнительные сведения (наблюдения):

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

11. Кто является главой семьи (поддерживает эмоциональный климат)

_______________________________________________________________

12. Кто осуществляет основные функции по уходу, образованию и лечению ребенка с отклонениями в развитии ________________________

13. Кто выполняет ежедневные бытовые обязанности (уборка, стирка,

приготовление пищи) ___________________________________________

14.Охарактеризуйте режим дня и режим питания в семье______________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

15.Социальная активность семьи в соответствии с образом  жизни за-

крытость от общества и уход от контактов с внешним миром, открытость 

для общения с небольшим кругом близких людей, активная жизненная позиция, использование всех имеющихся возможностей для участия в общественной жизни) ___________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________

16. Уровень включенности ребенка с отклонениями в семейные мероприятия – бытовые, досуговые, спортивные, культурные и др.____

______________________________________________________________________________________________________________________________

17. Анализ отношений ближайшего окружения  (родственников, соседей,

друзей) к проблемам семьи, имеющего ребенка с отклонениями в развитии ______________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

18.Анализ предшествующих условий воспитания (в доме ребенка, в инвалидном доме, в родной семье, в приемной семье и др.)____________

_______________________________________________________________

Социально – экономический статус    

Основные источники доходов семьи:

1.Заработная плата _____________________  руб./мес.

2.Пенсия по инвалидности _______________ руб./мес.

3.Пенсия по старости ____________________руб./мес.  

4.Пенсия по случаю потери кормильца _____руб./мес.

5.Социальные пособия __________________ руб./мес.

6.Другие социальные выплаты ____________руб./мес.

7. Стипендии __________________________  руб./мес.

8. Другие источники доходов ____________  руб./мес.

Специальные сведения о ребенке с отклонениями в развитии 

1. Дата официального назначения инвалидности ребенку на основании

решения Государственной службы медико – социальной экспертизы ___

2. Общая продолжительность инвалидности ________________________

3. Динамика инвалидности _______________________________________
4.Диагноз

Основное нарушение ____________________________________________

Сопутствующие заболевания _____________________________________

Осложнения ___________________________________________________

5. Оценка уровня развития ребенка и состояния реабилитационного потенциала.

Физическое развитие ​​​​____________________________________________

Психическое развитие ___________________________________________

Эмоциональное развитие _________________________________________

Особенности поведения __________________________________________

Особенности общения ___________________________________________

Сформированность социально – бытовых навыков ___________________

_______________________________________________________________

_______________________________________________________________

Качественная характеристика речи ________________________________

_______________________________________________________________

Характеристика интеллектуального развития _______________________

Характеристика деятельности ( мотивация, критичность, работоспособ-

ность, темп и т.д.) ______________________________________________

Характеристика конструктивной, графической деятельности __________

______________________________________________________________________________________________________________________________

Специфические особенности в указанных сферах ____________________

Структура потребностей _________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________

Обеспечение средствами реабилитации и вспомогательными техниче-

скими приспособлениями  (инвалидные кресла, оборудование туалетной комнаты, тифло- и сурдотехника, дидактические игрушки, пособия, спе-

циальная литература и т. д. )  _____________________________________

Учреждения, оказывающие помощь семье и ребенку ( социальные служ-

бы, медицинские и образовательные учреждения ____________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Наличие индивидуальной программы реабилитации и № учреждения

Государственной службы медико-социальной экспертизы, давшего ре-

абилитационно-экспертное заключение ____________________________

_______________________________________________________________

Реабилитационный потенциал: высокий, удовлетворительный, низкий

(подчеркнуть).

6. Организация комплексного сопровождения семьи, имеющей ребенка-инвалида.

Перечень учреждений, предоставляющих комплекс реабилитационных услуг ребенку-инвалиду и его семье _______________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________

Оценка качества предоставляемых услуг ___________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________

Перечень необходимых дополнительных мероприятий в рамках индиви-

дуальной программы реабилитации ________________________________

_______________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Аксенова Л.И. Социальная педагогика в специальном образовании: Учебное пособие для студ. сред. пед. учеб. заведений. – М.: Издательский центр “Академия”, 2001. – с. 290  
Приложение

ТЕМАТИЧЕСКИЕ ОПРОСНИКИ 4
1. Мой жизненный путь 

     Мои успехи:                                             Мои неудачи:

     _______________________                     _______________________

     _______________________                     _______________________                                                                                                                  

     _______________________                     _______________________

2. Моя точка опоры в жизни       

     Что мне помогает:                                   Что мне мешает:

     _______________________                     _______________________

     _______________________                     _______________________

     _______________________                     _______________________

3. Оценка  качеств человека

      Нравятся.                                                  Не нравятся.

      ______________________                      _______________________

      ______________________                      _______________________

      ______________________                      _______________________

4. Что я люблю, и что мне не нравится в моем ребенке

      Нравится.                                                   Не нравится.

      ______________________                      _______________________

      ______________________                      _______________________

      ______________________                      _______________________

5. Каково мое отношение к моему ребенку 

    ( Что доставляет мне неприятные ощущения в моем ребенке:

          ( внешний вид;

          ( интеллектуальные возможности;

          ( речь;

          ( поведение;

          ( двигательная неловкость;

          ( невозможность ходить.

     ( Считаю ли я, что у меня добрый, любящий ребенок:

          ( да;

          ( нет;

          ( не знаю;

     ( Как проявляется любовь моего ребенка ко мне:

          ( ласкается;

          ( целует, обнимает;

          ( говорит, что любит;

          ( ему нравится, когда я его ласкаю;

          ( делает что-то, что мне нравится.

     ( Когда я раздражаюсь чем-либо в моем ребенке, я:

          ( кричу;

          ( могу ударить;

          ( подавляю свой гнев, но мне самой становится плохо;

     ( Когда я подавляю свой гнев, вызванный чем-либо в моем ребенке, я испытываю:

          ( снимаю раздражение;

          ( желание наброситься на него и сделать все по-своему;

          ( слабость, подавленность;

          ( чувство собственной беззащитности;

          ( хочется плакать;

          ( желание оставить его на некоторое время;

          ( потребность побыть одной.

      ( Как я добиваюсь того, чтобы мой ребенок любил меня.

          ______________________________________________________

          ______________________________________________________

Ткачева В.В. Психокоррекционная работа с матерями, воспитывающими детей с отклонениями в развитии. Практикум по формированию адекватных отношений. – М.: Издательство “Шом - Пресс”,  1999. – с. 62.

Приложение

Зарядка позитивного мышления 
Каждое утро проговаривайте себе этот текст. Стимулируйте себя к действию. Не забывайте говорить себе ободряющие слова. Думайте о мужестве и счастье, о силе и покое. Успехов вам.
1. Именно сегодня у меня будет спокойный день, и я буду счастлива. Счастье - это внутреннее состояние каждого человека. Счастье не зависит от внешних обстоятельств. Моё счастье заключено внутри меня. Каждый человек счастлив настолько, насколько он хочет быть счастливым.
2. Именно сегодня я включусь в ту жизнь, которая окружает меня, и не буду пытаться приспособить её к своим желаниям. Я приму моего ребёнка, мою семью, мою работу и обстоятельства моей жизни такими, какие они есть, и постараюсь полностью им соответствовать.
3. Именно сегодня я позабочусь о своём здоровье. Я сделаю зарядку, буду ухаживать за своим телом, избегать вредных для здоровья привычек и мыслей.
4. Именно сегодня я уделю внимание своему общему развитию. Я займусь полезным делом. Я не буду лениться и заставлю работать свой ум.
5. Именно сегодня я продолжу своё нравственное самоусовершенствование. Я буду полезной и нужной своему ребёнку, семье, себе самой.
6. Именно сегодня я буду, доброжелательна ко всем. Я буду выглядеть гораздо лучше, буду любезной и щедрой на похвалы. Я не буду придираться к людям, и пытаться их исправить.
7. Именно сегодня я буду жить проблемами только нынешнего дня. Я не буду стремиться решить сразу проблему здоровья моего ребёнка.
8. Именно сегодня я намечу программу своих дел, которые я хочу осуществить. Эта программа избавит меня от спешки и нерешительности даже в том случае, если я не смогу её точно выполнить.
9. Именно сегодня я проведу полчаса в покое и одиночестве, полостью расслабляясь.
10. Именно сегодня я не буду бояться жизни и собственного счастья. Я буду любить и верить в то, что те, кого я люблю, любят и верят мне.
Никулина В.Д. Рекомендации по психокоррекционной работе с семьями, воспитывающими проблемного ребенка // Воспитание и обучение детей с отклонениями в развитии. – 2002. - № 4. с. 40-47
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