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1. Введение
Основоположник отечественной педагогики К. Д.Ушинский утверждал: 
«...Всякая человеческая душа требует деятельности, и, смотря по роду это деятельности, которую дает ей воспитатель и окружающая среда и которую она сама для себя отыщет, такое направление примет и ее развитие». 
Каждый ребенок неповторим, но при всем индивидуальном своеобразии реальных проявлений существует довольно много черт, характерных для большинства детей. Причем наряду с глубинными, скрытыми от непрофессионального взгляда, довольно много таких, которые часто проявляются в поведении ребенка, в его общении со сверстниками и взрослыми и, конечно же, в познавательной деятельности.

Ценность их в том, что они практически всегда могут быть замечены не только практическими психологами, но и воспитателями детских садов, школьными учителями, родителями. Особого внимания заслуживают те качества, которые существенно отличают одних детей от их сверстников, условно называемых нормальными. Знание этих особенностей необходимо для адекватного построения образовательного процесса.

В массовых школах в настоящее время большое количество детей, имеющих негрубые нарушения развития, затрудняющие школьную адаптацию, но позволяющие в той или иной степени осваивать общеобразовательные программы. Среди этих школьников высок процент учащихся с задержкой психического процесса.  Организация классов коррекционно – развивающего обучения (КРО) призвана обеспечить учащимся с ЗПР адекватные условия обучения и воспитания.
2. Теоретические аспекты развития детей с ЗПР
2.1. Особенности развития детей с ЗПР
Задержки психического развития — пограничные с умственной отсталостью (олигофренией) состояния, т. е. промежуточные формы интеллектуальной недостаточности между дебильностью и нормой. 

Задержка психического развития характеризует отставание в развитии психической деятельности ребенка в целом. Причинами выраженной задержки психического развития детей являются минимальные органические повреждения или функциональная недостаточность центральной нервной системы, возникшие в результате воздействия патогенетических факторов во внутриутробном периоде, во время родов, в первые годы жизни ребенка, длительные хронические заболевания, перенесенные в раннем детстве, а также длительная социально-культурная депривация (пребывание с момента рождения в условиях неблагоприятной семьи, дома ребенка) и влияние стрессовых психотравмирующих факторов. 

Задержки психического развития, связанные с незрелостью психики и мозговых структур, рассматриваются как отдельные группы состояний с патологией развития, либо как синдром, входящий в структуру того или иного неврологического, психического или соматического заболевания.

Психические нарушения при задержках психического развития проявляются в виде отставания развития различных сфер психической деятельности — моторной, познавательной, эмоционально-волевой, речи с раннего возраста вследствие замедления созревания соответствующих структур головного мозга.

Во-первых, ребёнок с ЗПР уже на первый взгляд не вписывается в атмосферу класса массовой школы своей наивностью, несамостоятельностью, непосредственностью, не воспринимает и не выполняет школьных требований, но в то же время он прекрасно чувствует себя в игре, прибегая к ней в тех случаях, когда возникает необходимость уйти от трудной для него учебной деятельности, хотя высшие формы игры со строгими правилами детям с ЗПР недоступны и вызывают страх и отказ играть.

Во-вторых, не осознавая себя учеником и не понимая мотивов учебной деятельности и её целей, такой ребёнок затрудняется в организации собственной целенаправленной деятельности.

Информацию, идущую от учителя, ученик воспринимает замедленно и так же её перерабатывает, а для более полного восприятия он нуждается в наглядно - практической опоре и в предельной развёрнутости инструкций. 

У детей с ЗПР низкий уровень работоспособности, быстрая утомляемость. Объём и темп работы ниже, чем у нормального ребёнка. Для них недоступно обучение по программе массовой школы, усвоение которой не соответствует темпу их индивидуального развития.
Успешное овладение знаниями и навыками может происходить при достаточно высоком уровне внимания. Внимание же детей с ЗПР характеризуется:

•       неустойчивостью;

•       большой отвлекаемостью;

•       недостаточной концентрированностью на объекте.

Для познавательной деятельности при ЗПР характерны парциальность, мозаичность в развитии всех компонентов психической деятельности ребенка. Для развития всех форм мыслительной деятельности детей с ЗПР характерна скачкообразность ее динамики. 

Категория детей с ЗПР по степени выраженности отставания в развитии и индивидуальным проявлениям очень неоднородна. Общим для всех детей с ЗПР является отставание во всех 

сферах психической деятельности к началу школьного возраста. Это выражается в замедленной по сравнению с нормой скорости приема и переработки сенсорной информации, недостаточной сформированности умственных операций и действий, низкой познавательной активности и слабости познавательных интересов, ограниченности, отрывочности знаний и представлений об окружающем. Недостатки в развитии эмоционально-волевой сферы проявляются в эмоциональной неустойчивости и возбудимости, несформированности произвольной регуляции поведения, слабости учебной мотивации и преобладании игровой. Характерны недостатки моторики, в особенности мелкой, затруднения в координации движений, проявления гиперактивности. Существенной особенностью детей с ЗПР является неравномерность, мозаичность проявлений недостаточности развития.
2.2. Клинические особенности детей с ЗПР
Специалисты отмечают клиническое разнообразие ЗПР и её прогностическую неоднородность. При этом подчеркивается, что стойкость ЗПР различна в зависимости от того лежит ли в её основе эмоциональная незрелость, низкий психический тонус, либо нарушения познавательной деятельности, связанные со слабостью памяти, внимания, подвижности психических процессов, дефицитностью отдельных корковых функций. Располагая определенными научными сведениями о клинических особенностях детей с ЗПР, исследователи выделяют ряд вариаций этого состояния (Т.А. Власова, К. С. Лебединская, М.Н. Певзнер).

Психологический инфантилизм (эмоционально незрелые дети) длительно текущие астенические состояния представляют собой наиболее легкие формы. Дети с ЗПР этих форм могут иметь первичное нарушение прежде всего темпа формирования эмоционально-волевой регуляции, а на этой основе малую работоспособность, быструю истощаемость. Эти особенности психики не могут не влиять негативным образом на обучаемость детей.

ЗПР, характеризующаяся первичным нарушением познавательной деятельности, связанным с дефицитностью отдельных корковых функций (эти дети имеют дефектную первооснову для развития и интеллектуальной, и эмоционально-волевой сферы).

На основе этого К.С.Лебединской была предложена классификация ЗПР. Основные клинические типы её дифференцируются по этиопатогенетическому принципу:

•     конституционного происхождения;

•     соматогенного происхождения;

•     психогенного происхождения;

•     церебрастенического происхождения.

I . Задержка психического развития конституционного происхождения.

При этом варианте у детей эмоционально-волевая сфера находится на более ранней ступени развития, во многом напоминая нормальную структуру эмоционального склада детей младшего школьного возраста. Характерны преобладания эмоциональной мотивации поведения, повышенный фон настроения, непосредственность и яркость эмоций при их поверхности и нестойкости, легкая внушаемость. Затруднения в обучении, нередко наблюдаемые у этих детей в младших классах, связаны с незрелостью мотивационной сферы и личности в целом, наблюдается преобладание игровых интересов. Дети такого варианта не могут обучаться наравне со своими сверстниками в общеобразовательных школах, им требуется специальное обучение в условиях коррекционного класса, но часть таких детей в течение начальной школы могут догнать своих сверстников и в дальнейшем обучаться со всеми.

II. Задержка психического развития соматогенного происхождения.
Этот тип задержки развития обусловлен длительной соматической недостаточностью различного происхождения:

•       хроническими инфекциями;

•      аллергическими состояниями;

•      врождёнными     и     приобретенными     пороками     развития соматической сферы
       (например, сердце);

•        детскими неврозами;

•       астенией.

Всё это может привести к снижению психического тонуса, нередко имеет место и задержка эмоционального развития - соматогенный инфантилизм, обусловленный рядом невротических наслоений - неуверенностью, боязливостью, связанными с ощущением своей физической неполноценностью, а иногда вызванными режимом запретов и ограничений, в котором находится соматически ослабленный или больной ребёнок. Такие дети - «домашние», в результате чего круг общения у них ограничен, у ребёнка нарушаются межличностные отношения. Родители уделяют им больше внимания, ограждают от всех бытовых неурядиц, и это всё влияет больше на его состояние, чем сама болезнь. Вот почему нельзя внушать ребёнку мысль о его абсолютной безнадёжности и ставить его в соответствующие условия. Такие дети требуют санаторных условий, отдыха, сна, правильного режима питания, медикаментозного лечения. Прогноз таких детей зависит от их состояния здоровья.

III. Задержка психического развития психогенного происхождения.

Связана с неблагоприятными условиями воспитания, препятствующими правильному формированию личности ребёнка.

Неблагоприятные условия среды, рано возникшие, длительно действующие и оказывающие травмирующее влияние на психику ребёнка, могут привести к стойким сдвигам его нервно-психической сферы, нарушения сначала вегетативных функций, а затем и психических, в первую очередь эмоционального развития.

IV. Задержка психического развития церебрастенического происхождения.
У детей такого варианта отклонений имеется органическое поражение ЦНС, но это органическое поражение носит очаговый характер и не вызывает стойкого нарушения познавательной деятельности, не приводит к умственной отсталости. Этот вариант ЗПР встречается наиболее часто и нередко обладает большой стойкостью и выраженностью нарушений как в эмоционально-волевой сфере, так и в познавательной деятельности и занимает основное место в данной задержке развития.

Изучение анамнеза детей с этим типом ЗПР в большинстве случаев показывает наличие негрубой органической недостаточности нервной системы, чаще резидуального характера вследствие патологий беременности (тяжёлые токсикозы, инфекции, интоксикации, травмы, резус-конфликт), недоношенность, асфиксии и травмы при родах.
Церебрально-органическая недостаточность накладывает типичный отпечаток на структуру ЗПР, провоцируя эмоционально-волевого незрелость и определяя характер нарушений познавательной деятельности.

2.3. Формирование учебной деятельности у учащихся КРО классов
Важнейшим основанием организации  и осуществления коррекционно-развивающего обучения является формирование учебной деятельности.
Во-первых, мы должны учитывать, что ребенок с отклонениями в развитии не может продуктивно развиваться без специально созданной и постоянно поддерживаемой взрослым ситуации успеха. Именно для ребенка с ЗПР данная ситуация жизненно необходима. Взрослому нужно постоянно создавать педагогические условия, при которых ребенок сможет перенести усвоенные способы и навыки в новую или по-новому осмысленную ситуацию. Это замечание относится не только к предметно-практическому миру ребенка, но к формируемым навыкам межличностного взаимодействия.

Во-вторых, необходимо учитывать потребности ребенка с ЗПР в общении со сверстниками. Эти психологические потребности могут быть реализованы в условиях коллектива сверстников. Поэтому при работе с детьми этой категории индивидуальная работа должна вестись параллельно с коллективными видами деятельности.

Конкретными мотивами учебной деятельности школьника могут быть интерес, стремление иметь поощрения, избегание наказания за неуспехи, долга и ответственности, самоопределения и самосовершенствования.

По данным психологов (Д. Макклелланд, Д.Аткинсон, X. Хек-хаузен) деятельность человека, направленная на достижение успеха, мотивируется двумя разными мотивами - мотивом достижения успеха и мотивом избегания неудачи. Поведение людей различается в зависимости от доминирования того или иного мотива. Человек, мотивированный на успех, ставит в своей деятельности некоторую положительную цель, стремится к ее достижению, активно включается в деятельность, выбирает средства, действия, мобилизует себя на выполнение и достижение успеха. При этом человек проявляет большую настойчивость в достижении поставленных целей, стремится к достижению все более сложных целей и задач, а при неуспехе, неудаче не отчаивается, не теряет интереса к деятельности.

Эмпирические данные свидетельствуют о том, что у школьников, обучающихся в обычных классах, но по коррекционной программе, доминирует мотивация, связанная с избеганием неудач в учении, отрицательных оценок и отметок, наказаний за неуспехи и получением высоких отметок и положительных оценок со стороны учителя за успешную деятельность. Подобная мотивация в своей основе содержит тревожность, отрицательные эмоциональные переживания, неуверенность в себе, боязнь критики. Ребенок не испытывает удовольствия от деятельности, тяготится ею. Формирование положительной мотивации, связанной с достижением успехов в учебном труде, овладением новыми знаниями и способами их получения, установлением и сохранением хороших отношений с окружающими, открытие детям личностного смысла деятельности является необходимым условием коррекционно-развивающего обучения. Успешность учения во многом определяется формирующимися у учащихся умениями, которые помогают им организовывать свои усилия и управлять умениями осознанной саморегуляции деятельности.
3. Диагностические аспекты  развития  детей  ЗПР

    Целью нашего исследования являлось сравнительное изучение особенностей саморегуляции в познавательной деятельности учащихся классов  КРО и их нормально развивающихся сверстников.
Задачи исследования:
1. Определить уровень развития устойчивости внимания

2. Определить уровень работоспособности

3. Сопоставить полученные данные по учащимся, завершающих коррекционно – развивающее обучение и общеобразовательных классов.

Методы исследования
Для проведения исследовательской работы использовались  методики:
«Корректурная проба»
Цель: исследование особенностей устойчивости внимания.

«Теппинг – тест»
Цель: выявление силы слабости нервной системы, выявление работоспособности, 

          способности к волевому усилию и утомляемости  (см. приложение).

Экспериментальной базой для проведения исследования служило Муниципальное общеобразовательное учреждение «Средняя общеобразовательная школа №15».

В исследовании приняли участие 29 учащихся среднего школьного возраста, их них  10 детей с диагнозом «Задержка психического развития» и 19 здоровых.

По данным исследования психолого-медико-педагогической комиссии, учащиеся классов КРО VII вида  в нашей школе имеют следующие диагнозы:

в 6 «Г» классе обучается  9 человек,  из них 8 ученикам поставлен диагноз ЗПР церебрально-органического генеза;

в 8 «Г» классе учится 10 человек, из них у 7 учащихся  - ЗПР церебрально-органического генеза и 3 учеников - ЗПР психомоторного развития.

Анализ полученных результатов
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1. Результаты исследования устойчивости внимания
	класс
	кол-во
учащихся
	уровень  внимания
	кол-во

ошибок

	
	
	очень

высокий
	высокий
	средний
	низкий
	очень

низкий
	

	6 общ.
	10
	4
	4
	2
	-
	-
	108

	8 общ.
	9
	4
	1
	4
	-
	-
	75

	6 КРО
	5
	2
	1
	2
	-
	-
	70

	8 КРО
	5
	-
	2
	2
	-
	-
	102


По данным результатов исследования можно сделать следующие выводы: в целом из количества обследуемых 6 общеобразовательного класса – 80% имеют высокий уровень устойчивости внимания, 56% испытуемых 8 общеобразовательного класса – выше среднего; у 60% учащихся 6 КРО класса устойчивость внимания выше среднего; обследуемые 8 КРО класса (50%) имеют средний уровень.  Анализ совершенных ошибок учащимися при выполнении работы  указывает на то, что ученики 6 КРО класса в сравнении со своими сверстниками совершили их на 4,2 % больше, а восьмиклассники КРО класса  -  на 42 %. Таким образом, учащиеся общеобразовательных классов имеют высокий уровень развития внимания, что отражается на сосредоточенности при выполнении работы и ее высокую продуктивность. В то время как ученики классов КРО при устойчивости внимания выше среднего - низкое качество работы, которое проявляется в быстрой утомляемости при выполнении заданий.  Работа с методикой «Корректурная проба» показала, что деятельность детей с ЗПР характеризуется неравномерностью. Количество букв заполненных за каждую минуту колеблется на протяжении всей работы. Учащиеся с ЗПР отличались не достаточной целенаправленностью деятельности. Они часто отвлекались, пропускали строки в бланках, путали задания. Иногда в процессе работы они ориентировались не на образец, а на предшествующие собственные обозначения, что приводило к повторению допущенных ранее ошибок.  
2. Результаты исследования работоспособности
Анализируя полученные данные в результате диагностического обследования можно отметить, что в  6 (общеобразовательном) классе работоспособность высокая, 8 (общеобразовательном) классе отмечается высокая  врабатываемость. Учащиеся классов КРО имеют следующие показатели: в 6 классе  - работоспособность снижается, в 8 классе – низкая работоспособность.

В обоих классах КРО по мере выполнения заданий работоспособность снижается. Особенно у учащихся 6 класса. Пик врабатываемости приходится на начало работы при значительном снижении потом. А у учащихся 8 класса высокая работоспособность в середине работы, а затем также имеет значительное снижение.
Показателем мощности работы является сумма выполненной работы. В 6а и 8а она составляет 6172 и 5156 соответственно. Классы КРО имеют показатели 2702 и 2908, что на 51% ниже, чем в общеобразовательных классах.

По результатам выполнения детьми «Теппинг – теста» можно делать вывод, что учащиеся классов КРО продемонстрировали достаточную энергетику для выполнения работы, однако у них наблюдалась недостаточная стабильность в работе и проблемы с сохранением усилия при продолжительном выполнении  простой работы. Большинство нормально развивающихся детей выполняли задания преимущество на хорошем уровне. Таким образом, испытуемые с ЗПР отличались от своих нормально развивающихся  сверстников возможностями саморегуляции в познавательной деятельности. Для этих учащихся было характерно снижение продуктивности, связанное с утомлением.
Особое внимание следует уделить и наблюдениям во время эксперимента. Учащиеся общеобразовательных классов приступали к работе после прочтения инструкции, четко выполняя ее. В то время как при работе с учащимися классов КРО требовались:
1) представление выполняемой работы в форме игровых заданий

2) повторение инструкции через практическую деятельность, то есть образцу  

3) контроль над выполнением заданий

4) поощрение учащихся по мере выполнения предложенных заданий.
Для изучения влияния организующей помощи экспериментатора  на активизацию саморегуляции давалась повторная инструкция, акцентировавшая внимание детей на максимальной сосредоточенности, неторопливости и контроле правильности выполнения задания. У детей с ЗПР такой вид помощи к существенному повышению продуктивности не приводил. Несмотря на осознание инструкции, им трудно было организовать последовательную деятельность, а также контролировать е результат. Дети с нормальным развитием существенно улучшали свой результат. В начале работы они обращались к образцу. Внешне они выглядели подтянутыми и сосредоточенными.

Таким образом, результаты диагностики позволяют сделать заключение о недостаточном развитии произвольной регуляции деятельности детей с ЗПР. 
На основе полученных данных можно сделать вывод, что основной целью работы с детьми с ЗПР является создание адекватных условий воспитания и обучения. Учителя должны обеспечивать оптимальные педагогические условия для детей с трудностями и проблемами в физическом и нервно-психическом состоянии.
4. Концепция коррекционно – развивающего обучения
Известно, что дети с ЗПР обучаются на успехе. В свою очередь, успешность их обучения зависит во многом от своевременной и тактичной помощи учителя, при этом важно учитывать индивидуальные особенности каждого ребенка. Развить в нем веру в свои силы и возможности. Дети, обучающиеся в классах КРО, изначально нуждаются в особом внимании и помощи со стороны взрослых, при этом им необходимо помочь освоить правила успешной деятельности. Концепция коррекционно-развивающего обучения, нацеленная на это, предполагает, что дети могут  быть доведены до успешности усвоения школьной программы до уровня общеобразовательных классов. Это специальные занятия, имеющие целью не только повышение общего, интеллектуального уровня развития, но и решение конкретных задач предметной направленности: подготовка к восприятию трудных тем учебной программы, ликвидация пробелов предшествующего обучения и др.

Коррекционно-развивающее обучение должно осуществляться на всех уроках. Построение конкретной технологии коррекционно-развивающего обучения на основе всех вышеизложенных общепедагогических, частнодидактических и психологических принципов дл начинающего учителя - сложная проблема. Технология обучения включает информационный и управленческий компоненты. Информационный компонент технологии обучения предполагает определение объема и состава информации, отбор и компоновку ее, свертывание и развертывание, выделение основных информационных единиц и введение их в учебный процесс, установление зависимости между основным понятием, которое должно быть усвоено, и вспомогательными знаниями (научными фактами, экспериментальными данными, практическими сведениями и т. д.); адаптацию учебного содержания к возрасту и возможностям детей, а также к целям.

Способы трансляции учебной информации, содержание педагогических действий, контакты учителя с учащимися при решении учебной проблемы, реализация обратных связей, прогнозирование своих действий и реакций на них учеников, педагогическая оценка процесса и результатов взаимодействия в учебном процессе — всё это необходимые характеристики управленческого компонента технологий обучения.

Конкретными целями учебной деятельности школьников могут быть решение задач, нахождение ответа в задаче, выполнение действий по указанному учителем образцу, выявление способа решения учителем задачи и др. Возникновение целей, их выявление, определение, осознание называется целеполаганием. Выделяют две основные формы целеполагания: самостоятельное определение цели в ходе выполнения деятельности и определение цели на основе выдвигаемых учителем требований и задач. В учебном процессе доминирует, как правило, второй случай. Цели и задачи, деятельности определяет учитель. Однако предъявляемое ученику внешнее требование (что и как надо сделать) далеко не всегда превращается в ту цель, которую ставит себе ученик. Внешнее требование должно быть целиком принято школьником, что далеко не всегда происходит. Напротив, внешнее требование может изменяться, искажаться, переопределяться в зависимости от опыта ученика и освоенных им и доступных ему способов действий. В обучение детей, попадающих в классы КРО, важно уделять внимание формированию ориентации активности, направленной на учебу. Необходимо не  только развивать  навыки саморегуляции, но и оказывать психологическую поддержку детям в самооценке своих возможностей.
 В коррекционной работе с такими детьми необходимо уделять внимание развитию рациональности, продуманности собственных действий. 
Построение содержания учебного материала в системе коррекционно-развивающего обучения осуществляется на основе:

• усиления практической направленности изучаемого материала;

• выделения сущностных признаков изучаемых явлений;

• опоры на жизненный опыт ребенка;

• ориентации на внутренние связи в содержании изучаемого материала как в рамках одного
  предмета, так и между предметами;

• необходимости и достаточности в определении объема изучаемого материла;

• введения в содержание учебных программ коррекционных разделов, предусматривающих активизацию познавательной деятельности, формирования у учащихся деятельностных функций, необходимых для решения учебных задач. 

На основе полученных наблюдений и знаний особенностей развития детей с ЗПР можно предложить следующую схему проведения урока:

Примерная структура коррекционного урока

1. Упражнение на развитие внимания 

2. Вводная часть
3. Упражнение на развитие памяти

4. Повторение пройденного материала

5. Физминутка
6. Объяснение новой темы

7. Упражнение на развитие мышления 

8. Закрепление нового материала

Коррекционные упражнения (задания) должны занимать не более 1-3 минут урока и способствовать более естественному вхождению ученика в закрепление пройденного материала и изучение нового.

Дети, обучающиеся в классах КРО, изначально нуждаются в особом внимании и помощи со стороны взрослых, при этом им необходимо помочь освоить правила успешной деятельности. Концепция коррекционно-развивающего обучения, нацеленная на это, предполагает, что дети могут  быть доведены до успешности усвоения школьной программы до уровня общеобразовательных классов.
В обучение детей, попадающих в классы КРО, важно уделять внимание формированию ориентации активности, направленной на учебу. Необходимо не  только развивать  навыки саморегуляции, но и оказывать психологическую поддержку детям в самооценке своих возможностей. В коррекционной работе с такими детьми необходимо уделять внимание развитию рациональности, продуманности собственных действий. 

При этом нужно помнить:
- игровое представление заданий повышают продуктивность деятельности детей с ЗПР 
   во время урока;
- у детей с ЗПР имеется интерес к предметно-манипулятивной деятельности;
- для детей с ЗПР характерна большая яркость эмоций, которая позволяет им более длительное 
  время сосредоточиваться на выполнении заданий, вызывающих их непосредственный интерес.   

  При этом чем больше ребенок заинтересован в выполнении задания, тем выше результаты
  его деятельности;
Необходимо:

- соотносить объем и сложность материла с возможностями ученика,  в т.ч. с темпом
  его деятельности;

- учитывать индивидуальные особенности вхождения ребенка в деятельность
  (период врабатывания);

- не прелагать для выполнения сразу более одного задания; большое по объему задание
  предлагать не целиком, а в виде последовательности отдельных его частей, периодически

   контролируя выполнение каждой части;
- использовать на уроке групповые формы работы, позволяющие выполнять определенную, 

  посильную часть задания и вносить тем, самым свой вклад в достижение общего результата;

- поддерживать ребенка, поощрять в нем проявления инициативы и самостоятельности;

- предъявлять к ученику адекватные требования;

- ограничиваться минимальным количеством отвлекаемых предметов (картин, стендов).

Мы считаем, что полученные  результаты и рекомендации имеют практическое значение и могут быть использованы педагогами  школьными психологами. 
5. Заключение
А в заключении хочется рассказать одну небольшую притчу, которая иллюстрирует некоторые высказанные мысли.

Желанный    плод
Жили рядом два соседа – крестьянина. И пролетала раз над ними их огородами птичка, и обронила на каждый огород по семечку.

И через год, к осени, выросли молодые деревья – саженцы. Обрадовались новым деревцам крестьяне, стали судить да рядить, что из саженцев вырастет и какой приплод будет.

Так за разговорами прошла зима. Зимние морозы повредили молодые деревца, и весной только у самой земли на деревцах зазеленели листочки. Толи дерево растет, то ли так – цветочек пробился. Что делать?

Стали крестьяне за побегами ухаживать  - поливать, полоть, рыхлить землю, подкармливать. И не пропали трудом даром – поднялась листва, пошли ветки сильные. К осени, как опали листья, стали видны скелеты деревьев – неказистые, но ровные, правильные. Радуются крестьяне, на деревца любуются, об урожае мечтают.

Но пришла зима – морозы  да снегопады. Намерз на ветвях крестьянских деревьев иней, нападал мокрый снег,  и сломались неокрепшие ветки под тяжестью его.
По весне тяжело было крестьянам смотреть на изуродованные деревья, поломанные ветви, с которых ждали они урожая. Не деревья стоят  - инвалиды.

Срубил свое дерево один крестьянин – не выдержал. Не вынесло его сердце боли за беспощадно поврежденные деревья. Разровнял участок, перекопал и посадил там что – то.

Смахнув слезу, взялся второй крестьянин за нож. Обрезал смело поломанные ветки, укротил оставшиеся, подмороженные. Окопал вокруг, подкормил и поливал все лето .А осенью опять подкормил и снова поливал, укрывал.

Полол, рыхлил, поливал, подкармливал летом. Обрезал, белил, окуривал от заморозков, проливал землю осенью.

За три года окрепло деревце, весной одевается яркой зеленью, осенью осыпает землю вокруг желтыми, оранжевыми и темно – зелеными листьями.

Пришло время и крону прореживать. Пилою мужик вырезал кривее, переплетающиеся ветви, те, что, внутрь растут, заслоняя другие, те, что вымерзли, засохли, те на которых от мороза и солнца потрескалась кора.

В заботах и хлопотах прошло еще несколько лет. И только на девятый год обрадовало дерево крестьянина первоцветом. И укрепились крестьянские надежды на урожай.

Но не попробовать сладкого год на девятый год – слабо еще деревце, не созреть плодам..

Не раз бывало: сосед ли, жена ли начнут говорить – сруби дерево, не будет толку. То ночью приснится дурной сон, то ветер гудит в трубе, то ветви стучат в окошко: и думает мужик, не спилить ли ему деревце, не завалить ли его на дрова.

Но снова и снова весной, выпуская зелень наружу, одаривает его дерево надеждой.
И еще несколько лет работал крестьянин. То заморозок, то вредители, то засуха летняя, то вороны – воровки, то еще какая  беда приключится, а только нет мужику прибытка от дерева. Измучился, заждался.
Но лишь на семнадцатый год впервые попробовал мужик плод, выращенный в своем саду, своими руками. Ох, и вкусным же показался долгожданный урожай – цены ему нет!

Сколько мудрости, сколько терпения нужно родителям, педагогам, чтобы, веря в свои силы и будущее ребенка, не опуская рук воспитывать, обучать, развивать ЛИЧНОСТЬ.
6. Диагностический материал

[image: image2.emf]Теппинг  –  тест   (разработал Е.П. Ильин   модификация Е.Б. Науменко)     Цель:    выявление силы слабости нервной системы, выявление работоспособности,                способности к волевому усилию и утомляемости.   Основана на изменении максимально темпа кисти.     Стиму льный материал:      -  бланк, на котором нарисовано 6 равных квадратов                                                     -  секундомер                                                     -  ручка     Инструкция:   « Перед вами  шесть равных квадратов, в которых вам необход имо ставить  точки. Возьмите ручку в ту руку, которой вы обычно пишите. Сядьте прямо. На столе  лежит кисть руки, локоть  -  на весу. Ваша задача как можно быстрее ставить точки в  первом квадрате, затем во втором, и т.д. Выполнение задания начинается с первого   квадрата. Услышав команду, «Следующий» вы должны ставить т очки во втором квадрате  и т.д. д о тех  пор,  пока не будет сказано «Стоп».     Показатели:   1.   Количество точек в первом квадрате  –  показатель  притязания человека.  Стремление в выполнении задания.   2.   Сумма точек по всем квадратам  –  показатель мощности работы.          Энергетический тонус больше, чем больше число.   3.   ∑ = ∑ 6  /  ∑ 1    -     показатель утомляемости.           Чем больше величина, тем более работоспособен человек. Меньше утомляем.   4.   ∑ = ∑ 6  /  ∑ 5    -  показатель в олевого напряжения.     Обработка:    1.   Считается количество поставленных точек в каждом квадрате.   2.   Считается   ∑ = ∑ 6  /  ∑ 1,  ∑ = ∑ 6  /  ∑ 5.,   ∑  всех квадратов   3.   Строится график индивидуально й  работоспособности       количество   точек               I             II           III           IV           V                                                время     (горизонтальная   линия   -  уровень начала работы = количество точек в первом квадрате)       Применяется:  при психологических причинах школьной неуспеваемости    
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[image: image4.emf]Корректурная проба   (методика Бурдона)     Цель:   исследование особенностей распределения  и устойчивости   внимания.     Стимульный материал:      -  бланк                                                   -  секундомер                                                   -  ру чка     Инструкция:   «Перед Вами таблица с набором букв. П о команде «начали» вычеркивайте  буквы:  ,      А ,   К      в каждой строке, начиная с первой верхней.  Старайтесь  просматривать строчки и вычеркивать буквы как можно быстрее, но само е гласное в этом  задании   -  работать без ошибок, внимательно .  Во время произнесения экспериментатором  слова « ч ерта»  необходимо отметить вертикальной чертой на сточке таблиц то место,  которому соответствует момент произнесения экспериментатором слова «чер та» и  продолжать работу».     Показатели:   1.   Показатель скорости  –  количество просмотренных  знаков   в  минуту.   2.   Показатель точности  –  количество допущенных ошибок за минуту.     Обработка:    1.   Считается количество п росмотренных  знаков  по минутам и в целом .   2.   Считается  кол ичество ошибок (ошибкой считается пропуск букв, которые должны  быть зачеркнуты, а также неправильное зачеркивание ) .   3.   Строится график  динамики продуктивности работы .     количество   просмотренных букв/количество ошибок               I             II           III           IV           V                                             время     Построение графика позволяет выявить утомляемость (снижение скорости и точности),  врабатываемость (повышение скорости, точности), колебания того или иного показател я.    Показатель точности работы отражает состояние общей психической работоспособности,  степень устойчивости и утомляемости внимания. Психически здоровые люди могут  допускать от 1 - 10 ошибок, а больные с органическими поражениями допускают 40 - 60  ошибок. След ует обращать внимание на распределение ошибок по минутам. При общем  снижение работоспособности число ошибок равномерное и нарастает к концу работы по  мере утомления; при некоторых функциональных расстройствах психической  деятельности наблюдается  неравноме рное распределение ошибок: на фоне безошибочной  работы возникают небольшие периоды скопления ошибок и даже пропуски целях строк  подряд.        
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