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УСЛОВИЯ ВОЗНИКНОВЕНИЯ ОПЫТА

В 2016/17 учебном году в МАОУ СОШ №36 г. Владимира в возрасте от 6-7 лет пришли 189 первоклассников, среди них 105 девочек и 84 мальчика. В создавшихся условиях психологической службе МАОУ СОШ №36 г. Владимира был определён, как наиболее важный, вопрос готовности психолого-педагогического сопровождения образования первоклассников в соответствии с современными требованиями к введению ФГОС для детей с ОВЗ, в условиях адаптации к инклюзивному образованию. Инклюзивное образование – обеспечение равного доступа к образованию для всех обучающихся с учётом разнообразия особых образовательных потребностей и индивидуальных возможностей (Ст. 2 п. 27 Федерального закона от 29.12.2012 N 273-ФЗ (ред. от 03.07.2016, с изм. от 19.12.2016) «Об образовании в Российской Федерации» (с изм. и доп., вступ. в силу с 01.01.2017). На момент поступления в МАОУ СОШ №36 г. Владимира в 2016-2017 учебном году все дети были включены в комплексное психолого-педагогическое сопровождение первоклассников, реализуемое в нашей школе с начала 2014-2015 учебного года.


АКТУАЛЬНОСТЬ ОПЫТА

Согласно методическим рекомендациям руководителям общеобразовательных организаций по сопровождению образовательной деятельности в условиях введения федерального государственного образовательного стандарта начального общего образования обучающихся с ограниченными возможностями здоровья и федерального государственного образовательного стандарта образования обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями) (письмо Министерства образования и науки РФ № 07-818 от 20.02.2017г.) для каждой из категории детей с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) должно осуществляться комплексное психолого-медико-педагогическое сопровождение в условиях образовательного процесса всех детей с ОВЗ, с учётом состояния здоровья и особенностей психофизического развития. 
Однако, практика показала, что далеко не все родители хотят, чтобы их ребёнку психолого-медико-педагогической комиссией был определён статус ребёнка с ОВЗ при поступлении в школу. Пользуясь правом сохранять в тайне, не показывать заключение ПМПК, врачей, многие родители детей-инвалидов, детей с ОВЗ стараются скрыть от школы, что будущий первоклассник болен, имеет какое-либо неблагополучие в физическом, психическом и/или социальном развитии, но все без исключения родители хотят качественной образовательной услуги, полноценного образовательного результата. В целях преодоления данного противоречия психологической службой МАОУ СОШ №36 г. Владимира в 2016-2017 было разработано и реализовано комплексное психолого-педагогическое сопровождение первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.


ВЕДУЩАЯ ПЕДАГОГИЧЕСКАЯ ИДЕЯ
Реализация комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели является эффективной формой диагностико-коррекционно-развивающей работы со всеми первоклассниками.


ТЕОРЕТИЧЕСКАЯ БАЗА ОПЫТА

Теоретико-методологической основой обобщения опыта нашей работы считаем труды В. Прейера, Э. Мёймана, С. Холла, О. Крисмента, К.Д. Ушинского, П.П. Блонского, Л.С. Выготского.
В 1881 году В.Прейер описал результаты ежедневного наблюдения за развитием собственного сына в своей книге «Душа ребёнка». Переломным моментом в исследовании ребёнка в XIX веке на Западе считается эта книга, потому что автором впервые был дан анализ развития всех психических сил ребёнка (органов чувств, моторики, воли, рассудка, языка) и предложены методики изучения детства. 
Э. Мёйман в начале ХХ в., в 1907 году создал лабораторию при школе, которая решала насущные задачи обучения и воспитания детей. В психологии Мёйман одним из первых обратился к изучению психологических особенностей развития ребенка. Он исследовал эстетические представления детей, развитие их памяти, закономерности быстрого и прочного запоминания, синтезировал достижения психологов с проблемами развития способностей детей. В педагогике Мёйман одним из первых выдвинул принцип саморазвития ребенка, обосновал значение активности ребенка в учебном процессе.
Основателем педологии признан американский психолог С. Холл, который создал в 1889 г. первую педологическую лабораторию. Сам термин придумал его ученик – О. Крисмент. Но ещё в 1867 г. К.Д. Ушинский в труде «Человек как предмет воспитания» предвосхитил появление педологии: «Если педагогика хочет воспитать человека во всех его отношениях, то она должна, прежде всего, узнать его во всех отношениях».
П.П. Блонский определял педологию как науку о возрастном развитии ребёнка в условиях определённой социально-исторической среды. При таком определении она мало отличается от детской психологии, но создание междисциплинарной науки всегда сложно. В целом можно выделить 4 основных принципиальных взгляда педологов на ребёнка.
Ребёнок – целостная система. Он не должен изучаться только по частям (что-то – физиологией, что-то – психологией, что-то – неврологией и т.д.).
Ребёнка можно понять, лишь учитывая, что он находится в постоянном развитии. Генетический принцип означал принятие во внимание динамики и тенденции развития. Примером может служить понимание Л.С.Выготским эгоцентрической речи ребёнка как подготовительной фазы внутренней речи взрослого.
Ребёнка можно изучать лишь с учётом его социальной среды, которая оказывает влияние не только на психику, но часто и на антропоморфические параметры развития.



НОВИЗНА ОПЫТА

Новизна опыта состоит в том, что разработанное и реализованное комплексное психолого-педагогическое сопровождение первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели является эффективным инструментом в обобщении теоретического опыта по данной тематике; в анализе и систематизации эффективных средств, механизмов, методов внеурочной диагностической, коррекционной и развивающей деятельности школьного психолога.


ТЕХНОЛОГИЯ ОПЫТА

Цель разработки комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели - научить младшего школьника использовать психологические знания для быстрой и максимально безболезненной адаптации и адекватного взаимодействия со сверстниками и взрослыми в процессе овладения обучающимся содержанием образования.
Реализация комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели делится на несколько этапов. 
Первый этап – входная диагностика. Результаты входной психологической диагностики позволяют получить ориентир для построения всей системы работы с учеником в рамках школьного сопровождения. 
Психологическая служба МАОУ СОШ №36 проводит исследования в целях изучения таких психологических характеристик первоклассника, о которых необходимо иметь представление вне зависимости от того, в какого типа школе и по каким программам он будет учиться. Мы ориентируемся на те, относительно константные требования, которые предъявляются к психологическим особенностям ребёнка самой сущностью учебного процесса, внутренними закономерностями его организации и протекания. Результаты диагностики и интерпретация результатов по «Методике определения готовности к школе» Л.А. Ясюковой представлен в виде таблиц, графиков и диаграмм. 
Понятийное интуитивное мышление (основано на личном опыте ребенка и связано с его возможностью самостоятельно разбираться в материале и самообучаться. Это мышление необходимо как база для усвоения школьных знаний).
Рисунок 1. Результаты исследования параметра «понятийное интуитивное мышление»

82% детей обладают высоким, средним и хорошим уровнем понятийного интуитивного мышления, а значит, способны понимать и «вписывать» в свой личный опыт школьные знания. (см.рис.1)
Понятийное логическое мышление (характеризует способность ребёнка учиться. Ребёнок понимает суть правил, законов, формул, видит зону их применения и может использовать их на практике). 

Рисунок 2. Результаты исследования параметра «понятийное логическое мышление»

Таким образом, у 85% детей высоким, хороший и средний уровень логического мышления, что говорит о способности ребят понимать смысл, суть закономерностей и правильно применять их на практике. (см.рис.2)
Абстрактное мышление (умение выделять различные формальные признаки (количественные, интервальные и т.д.) и оперировать ими).
Рисунок 3. Результаты исследования параметра «абстрактное мышление»

У 65% детей высокий, средний и хороший уровень абстрактного мышления, у 35% - слабое, однако даже зачатки абстрактного мышления позволяют детям сознательно поэтапно планировать свою деятельность, гораздо быстрее формировать понятийные структуры и произвольно пользоваться ими. (см.рис.3)
Исследование уровней развития речевого и образного понятийного мышления проводится для того, чтобы определить репрезентативную систему ребёнка (аудиалы, визуалы).
Рисунок 4. Результаты исследования параметра «речевое мышление»

5. Результаты исследования параметра «образное мышление»

Таким образом, выявлено, что детей с хорошим и средним уровнем развития речевого мышления больше, чем с аналогичным уровнем развития образного мышления (соответственно 98% и 92%). (см.рис.4,5)

Рисунок 6. Результаты исследования параметра «визуальное (линейное) мышление»

Рисунок 7. Результаты исследования параметра «визуальное (структурное) мышление»

Таким образом, выявлено, что большинство детей могут мыслить самостоятельно и по аналогии. (см.рис.6,7)

Речевое развитие (словарный запас, способность к грамматически правильному построению предложений и речи в целом, произвольность владения речью).
Рисунок 8. Результаты исследования параметра «речевое развитие»

91% детей обладает хорошим и средним уровнем речевого развития (достаточно для обучения по общеобразовательной программе). (см.рис.8)
Рисунок 9. Результаты исследования параметра «Кратковременная речевая память (объем словесной информации)»
 
Достаточный объем кратковременной речевой памяти у 93% детей. (см.рис.9)

Рисунок 10. Результаты исследования параметра «Кратковременная зрительная память (объем визуальной памяти)»
	
 Достаточный объем кратковременной зрительной памяти у 88% детей. (см.рис.10)
Тревожность (общее эмоциональное состояние ребёнка, выявление причин напряжённости).
Рисунок 11. Результаты исследования параметра «Тревожность»
	
У 51% детей общее эмоциональное состояние в норме. (см.рис.11)

Энергия (энергетический баланс организма: способность к энергозатратам или установка на сбережение энергии).
Рисунок 12. Результаты исследования параметра «Энергия»

Таким образом, большинство детей (63%) отличаются бодростью, отсутствием усталости, здоровой активностью. Нагрузки соответствуют их возможностям. (см.рис.12)
Настроение (преобладающее настроение ребёнка).
Рисунок 13. Результаты исследования параметра «Настроение»

У большинства детей (79%) - преобладание положительных эмоций. (см.рис.13)

В итоге, можно сделать вывод о том, что в целом большинство детей хорошо адаптированы в школе и психологические особенности их возраста находятся в норме. Однако есть и группы детей, которые имеют низкие показатели по всем исследуемым характеристикам, негативно влияющие на процесс адаптации к школе. Среди параллели первых классов таких детей было выявлено 32 человека. Именно эти дети были включены в работу по психологической коррекции в форме внеурочной деятельности школьного психолога.
Второй этап –  адаптация детей к школе. Без преувеличения его можно назвать самым сложным для ребят и самым ответственным для взрослых. Работа в этом направлении осуществляется в течение всего 1-го класса и предполагает проведение развивающей и психокоррекционной работы с учащимися. Наша задача состоит не в том, чтобы удалить, устранить нежелательные недостатки, а в том, чтобы выявить и устранить их причину. Корректировать надо не следствие, а причину - это главный принцип, который должен регулировать практическую работу с ребенком.
Сформированы 3 группы первоклассников (32 человека). В работе использовалась развивающие программы для младших школьников: курс «РПС» «Юным умникам и умницам» (Холодовой О.), «Тропинка к своему Я» (О.В.Хухлаевой).	
Третий этап – диагностика результативности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели. 



РЕЗУЛЬТАТИВНОСТЬ ОПЫТА

В результате повторного исследования у группы детей с низкими показателями, мы получили следующие результаты.
Ни по одному из показателей не выявлено низких значений.
Понятийное интуитивное мышление:
8% имеют высокий уровень, 32% - хороший и 60% - средний.
Понятийное логическое мышление:
8% - высокий, 20% - хороший и 72% - средний.
Абстрактное мышление:
14% - высокий, 38% - хороший и 48% средний.
Речевое мышление:
3% - высокий, 28% - хороший и 69 – средний.
 Образное мышление:
6% - высокий, 35% - хороший и 59% - средний.
Визуальное (линейное) мышление:
3% - высокий, 34% - хороший и 63% - средний.
Визуальное (структурное) мышление:
9% - высокий, 36% - хороший и 55% - средний. (приложение 1)
Речевое развитие:
7%- высокий, 23% - хороший, 70% - средний. (приложение 2)
Кратковременная речевая память (объем словесной информации):
1%- высокий, 41% - хороший и 58% - средний. 
Кратковременная зрительная память (объем визуальной памяти):
10% - высокий, 35% - хороший и 55% - средний. (приложение 3)
Тревожность:
8% - слабый, 92% - средний. 
Энергия:
7% - высокий, 68% - хороший и 25% - средний. 
Настроение:
38% - высокий, 14% - хороший, 48% - средний. (приложение 4)
В результате проведения коррекционной работы мы получили следующие результаты в обследуемой группе:
- повысилась сформированность мотивационной сферы. Это говорит о том, что дети идут в школу не только с желанием, но и осознанию.
- повысился уровень интеллектуальной сферы. У детей повысился уровень развития познавательных способностей и сформировались необходимые навыки для учебной деятельности.
- снизился уровень тревожности и агрессивного эмоционального состояния.
Полученные результаты рассматриваются нами как показатели эффективности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.




АДРЕСНАЯ НАПРАВЛЕННОСТЬ ОПЫТА

Результаты, полученные в ходе работы над обобщением нашего опыта работы, могут быть полезными в психолого-педагогической практике, студентам и аспирантам, работающим по данной проблеме.
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ПРИЛОЖЕНИЯ

Приложение 1
Параметры эффективности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.

Показатели мышления





Приложение 2
Параметры эффективности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.

Показатели речевого развития






Приложение 3
Параметры эффективности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.

Показатели памяти








Приложение 4
Параметры эффективности комплексного психолого-педагогического сопровождения первоклассников в условиях введения ФГОС НОО для детей с ОВЗ в общеобразовательной школе с большим количеством классов-комплектов в параллели.

Показатели тревожности, энергии, настроения







высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.01	0.01	0.01	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.16	0.23	0.13	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.68	0.63	0.71	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.14000000000000001	0.11	0.14000000000000001	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0.01	0.02	0.01	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.02	0.05	0.02	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.22	0.18	0.22	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.38	0.43	0.41	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.38	0.34	0.35	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.03	0.02	0.02	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.22	0.28000000000000003	0.24	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.73	0.66	0.72	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.02	0.03	0.02	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0.01	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.02	0.03	0.01	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.35	0.33	0.33	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.56999999999999995	0.56000000000000005	0.57999999999999996	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.06	0.08	0.08	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.03	0.01	0.02	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.3	0.33	0.36	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.61	0.61	0.52	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.06	0.04	0.1	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0.01	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.02	0.04	0.02	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.24	0.2	0.21	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.56999999999999995	0.6	0.59	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.17	0.16	0.18	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.01	0.01	0.01	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.23	0.16	0.26	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.7	0.68	0.64	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.06	0.14000000000000001	0.09	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0.01	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.03	0.03	0.02	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.45	0.34	0.33	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.48	0.56000000000000005	0.57999999999999996	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.04	0.05	7.0000000000000007E-2	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0.02	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	7.0000000000000007E-2	0.08	7.0000000000000007E-2	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.28999999999999998	0.31	0.26	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.53	0.53	0.55000000000000004	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.11	0.08	0.12	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0	0	0	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.17	0.19	0.17	повышенный	2014-15	2015-16	2016-17	0.36	0.32	0.32	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.41	0.48	0.48	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.06	0.01	0.03	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.16	0.11	0.11	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.63	0.72	0.63	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.18	0.15	0.21	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.03	0.02	0.05	
хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.36	0.42	0.28999999999999998	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.44	0.42	0.5	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.2	0.16	0.21	
Средний	Понятийное интуитивное мышление	Понятийное логическое мышление	Абстрактное мышление	Речевое мышление	Образное мышление	Визуальное (линейное) мышление	Визуальное (структурное) мышление	0.6	0.72	0.48	0.69	0.59	0.63	0.55000000000000004	Хороший	Понятийное интуитивное мышление	Понятийное логическое мышление	Абстрактное мышление	Речевое мышление	Образное мышление	Визуальное (линейное) мышление	Визуальное (структурное) мышление	0.32	0.2	0.38	0.28000000000000003	0.35	0.34	0.36	Высокий	Понятийное интуитивное мышление	Понятийное логическое мышление	Абстрактное мышление	Речевое мышление	Образное мышление	Визуальное (линейное) мышление	Визуальное (структурное) мышление	8.0000000000000016E-2	8.0000000000000016E-2	0.14000000000000001	3.0000000000000027E-2	6.0000000000000053E-2	2.9999999999999971E-2	8.9999999999999969E-2	

Высокий	Речевое развитие	7.0000000000000007E-2	Хороший	Речевое развитие	0.23	Средний	Речевое развитие	0.7	



Средний	Кратковременная речевая память (объем словесной информации)	Кратковременная зрительная память (объем визуальной памяти)	0.57999999999999996	0.55000000000000004	Хороший	Кратковременная речевая память (объем словесной информации)	Кратковременная зрительная память (объем визуальной памяти)	0.41	0.35	Высокий	Кратковременная речевая память (объем словесной информации)	Кратковременная зрительная память (объем визуальной памяти)	1.0000000000000064E-2	9.9999999999999978E-2	
Средний	Тревожность	Энергия	Настроение:	0.92	0.25	0.48	Хороший	Тревожность	Энергия	Настроение:	0.08	0.68	0.14000000000000001	Высокий	Тревожность	Энергия	Настроение:	6.9999999999999951E-2	0.38	
высокий	2014-15	2015-16	2016-17	0.01	0.02	0.01	хороший	2014-15	2015-16	2016-17	0.24	0.27	0.21	средний	2014-15	2015-16	2016-17	0.61	0.52	0.6	слабый	2014-15	2015-16	2016-17	0.13	0.18	0.17	патология	2014-15	2015-16	2016-17	0.01	0.01	0.01	
