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Общая трудоемкость дисциплины (модуля) 
	Виды занятий
	Распределение по семестрам 

в часах 
	Всего часов

	
	1 семестр


	

	1
	2
	3

	Общая трудоемкость
	216
	216

	Аудиторные занятия, в т.ч.:
	18
	18

	лекционные (ЛК)
	8
	8

	практические (семинарские) (ПЗ, СЗ)
	10
	10

	лабораторные (ЛР)
	
	

	Самостоятельная работа студентов (СРС)
	162
	162

	Форма промежуточного контроля в семестре*
	экзамен
	36

	Курсовая работа (курсовой проект) (КР, КП)
	
	


Краткое содержание курса

Раздел 1. Теоретико-методологические основы специальной психологии и коррекционной педагогики. Представление о норме психического развития. Условия нормального развития. Понятие отклоняющегося развития, его психологическая характеристика. Общие и специфические закономерности отклоняющегося развития. Факторы отклоняющегося развития (по характеру патогенного воздействия, по времени патогенного воздействия). Представления Л.С. Выготского об отклоняющемся развитии. Понятие дизонтогенеза в специальной психологии. Параметры, определяющие вид психического дизонтогенеза. Классификация видов психического дизонтогенеза.
Раздел 2. Психолого-педагогическая характеристика детей с общим недоразвитием и задержанным психическим развитием. Классификация детей с умственной отсталости. Особенности развития познавательных процессов, эмоциональной сферы и поведения у детей с умственной отсталостью. Классификация детей с ЗПР. Особенности развития познавательных процессов, эмоциональной сферы и поведения у детей с задержкой психического развития.

Раздел 3. Психолого-педагогическая характеристика детей с дефицитарным психическим развитием. Классификация детей с нарушениями слуха, зрения, речи, нарушениями опорно-двигательного аппарата. Факторы риска тугоухости и глухоты. Общие и специфические закономерности развития детей с нарушениями слуха. Особенности психического развития детей с нарушениями слуха. Значение дактильной и жестовой речи в обучении детей с нарушениями слуха. Классификация нарушений зрительной функции (по характеру нарушения; по способу восприятия и степени сохранности остаточного зрения; по времени возникновения дефекта). Шрифт Брайля и его значение в обучении детей с нарушениями зрения. Психолого-педагогическая (фонетико-фонематическое, общее недоразвитие речи, заикание) и клиническая классификации речевых расстройств (дислалия, дисфония, ринолалия, дизартрия, алалия, афазия, дисграфия, дислексия). Характеристика детей с нарушениями речи. Нарушения ОДА. Виды, причины возникновения. Понятие «детский церебральный паралич». Этиология ДЦП. Структура двигательного дефекта при ДЦП. Особенности развития познавательной сферы детей с ДЦП.

Раздел 4. Психолого-педагогическая характеристика детей с поврежденным, искаженным и дисгармоничным психическим развитием. Психолого-педагогическая характеристика детей с расстройством аутистического спектра, психопатиями и органической деменцией. Причины аутизма: генетические факторы, органические поражения ЦНС, психогенные факторы. Формы аутизма: синдром Каннера, синдром Аспергера. Характерные проявления аутизма в раннем и дошкольном возрасте: снижение энергетического потенциала, «феномен тождества» и т.д. Сфера общения детей с РАС: особенности визуального контакта, комплекса оживления, отношения к вербальному и физическому контакту. Искажение интеллектуального и речевого развития у детей с РАС. Различные подходы к коррекции аутизма на Западе и в России: АВА терапия, TEACCH-программа, метод PECS, методика комплексной коррекции К.С. Лебединской и О.С. Никольской. Зависимость образовательных условий для детей с РАС от тяжести их состояния.

Форма текущего контроля 

Раздел 1. Теоретико-методологические основы специальной психологии и коррекционной педагогики
1. Примерный перечень понятий для составления терминологического
словаря по темам первого раздела: дети с ограниченными возможностями здоровья, социализация, коррекция, социальная реабилитация, социальная адаптация, абилитация, депривация, дефект, структура дефекта, первичный (ядерный) дефект, вторичные дефекты, общий дефект, частный дефект, компенсация, межсистемная, внутрисистемная компенсация, зона ближайшего развития, зона актуального развития, дизонтогенез, параметры дизонтогенеза (функциональная локализация нарушений, время повреждения, интенсивность и длительность воздействия вредного фактора, взаимодействие между первичным и вторичным дефектом, нарушение межфункциональных взаимодействий), недоразвитие, задержаное, поврежденное, дефицитарное, искаженное развитие, дисгармоничное, олигофренопедагогика, олигофренопсихология, сурдопсихология, сурдопедагогика, тифлопсихология, тифлопедагогика, тифлосурдопедагогика, логопедия, логопсихология, принципы специального образования.

2. Составьте кроссворд, используя терминологический словарь по теме
3. Заполните обобщающую таблицу №1 «Периоды становления образования для лиц с особыми образовательными потребностями в России и за рубежом»

	Периоды
	Название этапа
	Временной период
	Характеристика этапа

	
	
	Россия
	Запад
	Россия
	Запад


4. Примерные вопросы к коллоквиуму №1: 

1. Охарактеризуйте предмет и задачи изучаемой дисциплины. Как вы представляете соотношение составляющих ее наук? 

2. Основные понятия и дидактические основы специальной дошкольной педагогики и психологии. 

3. Положение о «зоне ближайшего развития» и «зоне актуального развития», их роль в развитии системы диагностики уровня развития ребенка и коррекционно-развивающей работы в образовательных учреждениях. 

4. Перечислите отрасли специальной педагогики и психологии и дайте им
характеристику. 

5. В чем сущность и значение для работы педагога понятий «среднестатистическая норма развития», «функциональная норма развития»? 6. Каковы условия нормального психического развития ребенка? 

7. Какие факторы отклоняющегося развития вы знаете? 

8. Компенсация. Виды компенсаций. Основные направления понимания проблемы компенсации 

9. В чем сущность учения Л. С. Выготского о первичном и вторичных дефектах развития? Как проявляется двойственность и противоречивость влияния дефекта на общее развитие организма? 

10. Л.С. Выгодский об общности основных закономерностей нормального и
аномального развития. 

11. Общие и специфические закономерности для всех типов аномального развития (по В. И. Лубовскому). 

12. Классификация дизонтогенеза по В. В. Лебединскому. Что легло в основу данной классификации? Параметры дизонтогенеза. Клинико-психолого-педагогическая характеристика различных видов дизонтогенеза.
5. Тест №1 
1. Раздел специальной педагогики, занимающийся вопросами воспитания, образования и
обучения детей с умственной отсталостью:

а) тифлопедагогика 
в) сурдопсихология

б) олигофренопедагогика

г) сурдопедагогика
2. Закономерности и особенности психического развития лиц с нарушенной функцией
слуха изучает:

а) тифлопедагогика 

в) сурдопсихология

б) олигофренопедагогика 
г) сурдопедагогика
3.В школе V вида обучаются дети с нарушениями:

а) интеллекта 
в) речи

б) зрения 
г) слуха
4.Физический или психический недостаток, вызывающий нарушение нормального
развития ребенка:

а) дефект 

в) первичный дефект

б) компенсация 
г) вторичный дефект
5. Уровень компенсации определяется:

а) типом дефекта 

в) степенью дефекта

б) желанием родителей 
г) возрастом ребёнка
6. Виды компенсации

а) внутрисистемная
в) межсистемная

б) сверхсистемная 
г) нет верного ответа
7.Возврат на более ранний возрастной уровень, связанный с существенным повреждением
функции:

а) прогресс 
в) регресс

б) процесс 
г) инфантилизм
8. Условия нормального психического развития ребенка:

а) сохранность органов чувств

б) цикличность

в) систематичность и последовательность обучения ребенка

г) нормальная работа головного мозга
9. К общим закономерностям отклоняющегося развития относятся:

а) трудность словесного опосредования

б) замедление процесса формирования представлений и понятий об окружающей
действительности

в) неравномерность психического развития

г) снижение способности к приему, переработке, хранению и использованию информации
10. Осуществите соответствия видов дизонтогенеза типу нарушения:
	1. Дефицитарное развитие 
	а) умственная отсталость

	2. Психическое недоразвитие 
	б) задержка психического развития

	3. Задержанное развитие
	в) нарушения слуха, зрения, речи, ОДА

	4. Поврежденное развитие 
	г) психопатии

	5. Искаженное развитие 
	д) органическая деменция

	6. Дисгармоническое развитие
	е) аутизм


11. Определите тип дизонтогенеза.

а) На момент обследования девочки (2 года): «безречевая», игрушки тянет в рот, при
этом выраженного интереса к ним нет, указательный жест отсутствует. Недавно
появилась эмоциональная привязанность к матери, до этого одинаково относилась ко всем
людям.

б) Мальчик (10 лет) с последствиями черепно-мозговой травмы. После перенесённой
травмы появились значительные нарушения речи, памяти. Наблюдается
раздражительность, плаксивость, быстрое истощение, вспышки агрессии. Значительно
ухудшилась успеваемость в школе.
Раздел 2. Психолого-педагогическая характеристика детей с общим
недоразвитием и задержанным психическим развитием
1. Примерный перечень понятий для составления терминологического словаря по темам
раздела: умственная отсталость, олигофрения, деменция, степени умственной отсталости
(легкая, умеренная, выраженная, тяжелая), фенилкетонурия, гидроцефалия, пренатальный,
натальный, постнатальный периоды, непрогредиентный, прогредиентный характер,
задержка конституционального, психогенного, социального, церебрально-органического
генеза, праксис, гнозис, этиопатогенетическая классификация, депривация (социальная,
культурная, материнская), латерализация
Вопросы коллоквиума №2: 
1. Генетические и хромосомные расстройства в основе клиники интеллектуальных
нарушений. 
2. Причины умственной отсталости: влияния на плод в период внутриутробного развития (инфекции, интоксикации, травмы, психотравмы); влияние алкоголизма родителей на потомство; последствия родовой черепно-мозговой травмы и асфиксии новорожденных) 

3. Типы умственной отсталости: олигофрения и деменция. Формы олигофрении по
М.С.Певзнер. 
4. Степени олигофрении по МКБ-10 
5. Развитие умственно отсталого ребенка. Особенности возникновения и развития
ориентировочно-исследовательской деятельности у детей с ранним органическим
поражением ЦНС. 
6. Особенности психических процессов: восприятия, памяти, мышления умственно
отсталых детей. 
7. Особенности овладения предметной игровой и продуктивной деятельностью у
умственно отсталых дошкольников. 
8. Особенности овладения речью умственно отсталыми детьми. 
9. Особенности поведения, эмоционального и личностного развития умственно
отсталого ребенка.
Примерные вопросы к коллоквиуму №3:
1. Дайте общее понятие о задержке психического развития. Выделите и опишите
причины и механизмы возникновения ЗПР. 
2. Проведите анализ классификаций ЗПР в отечественной дефектологии (Г.Е.
Сухарева, В.В. Ковалев, М.С. Певзнер). 
3. Классификация ЗПР по Лебединской К.С. Выделите клинико-психологические
характеристики детей с различными вариантами задержки. 
4. Обратимость дефекта при задержанном типе развития. В чем принципиальное
отличие задержки психического развития от умственной отсталости? 
5. Опишите особенности познавательного развития детей с ЗПР. 
6. Раскройте особенности эмоционально-волевой и личностной сфер детей с ЗПР. 
7. Особенности игровой деятельности дошкольников и младших школьников с ЗПР.
8. Особенности продуктивных видов деятельности дошкольников и младших
школьников с ЗПР (конструирования, рисования, лепки и др.).
Тест №2
1. Умственная отсталость – это…

а) неравномерное развитие психики с нарушением преимущественно социального
межличностного восприятия и функций общения.

б) качественное изменение всей психики, стойко выраженное снижение
познавательной деятельности ребенка, возникшие на основе органического поражения
ЦНС

в) замедление темпа развития психики ребенка, которое выражается в недостаточности
общего запаса знаний, незрелости мышления, преобладании игровых интересов, быстрой
пресыщаемости в интеллектуальной деятельности

2. Укажите причины третьей группы этиологических факторов умственной отсталости

а) воздействие инфекций, интоксикаций 
в) патология эмбриогенеза

б) наследственные заболевания родителей 
г) постнатальные поражения ЦНС

3.Укажите диагностические критерии умственной отсталости

а) неврологические 
в) педагогические

б) психологические 
г) клинические

4. Автор, который выделил ядерные (первичные) признаки умственной отсталости:

а) Ж. Демор 
в) Л.С.Выготский

б) Э. Крепелин 
г) О. Декроли

5. Деменция – это..

а) стойкое ослабление познавательной деятельности, приводящее к снижению
критичности, ослаблению памяти, уплощению эмоций, причем органическая
недостаточность мозга носит прогредиентный характер

б) форма умственного и психического недоразвития, возникающая в результате
поражения ЦНС, причем органическая недостаточность мозга носит непрогредиентный
характер

в) форма умственного и психического недоразвития, возникающая в результате
поражения ЦНС, причем органическая недостаточность мозга носит прогредиентный
характер

6. Сколько форм умственной отсталости выделяют в соответствии с МКБ-10

а) 3 
б) 5 
в) 4

7. Олигофрения, осложненная заболеванием, следствием которого является нарушения
аминокислотного обмена, неустойчивость и снижение работоспособности, нарушение
поведения, неврозоподобные и психотические расстройства

а) олигофрения при фенилкетонурии 
в) олигофрения при врожденном сифилисе

б) олигофрения, осложненная гидроцефалией 
8. К типичным особенностям психики детей с умственной отсталостью относятся:

а) недостаточность мелкой моторики 
в) слабость познавательных процессов

б) ограниченность знаний об окружающем мире 
г) гиперактивность 
9. Задержка психического развития – это…

а) качественное изменение всей психики, стойко выраженное снижение познавательной
деятельности ребенка, возникшие на основе органического поражения ЦНС

б) замедление темпа развития психики ребенка, которое выражается в недостаточности
общего запаса знаний, незрелости мышления, преобладании игровых интересов, быстрой
пресыщаемости в интеллектуальной деятельности

в) психическое заболевание, которое протекает с быстро или медленно развивающимися
изменениями личности 
10. ЗПР относится к следующему виду психического дизонтогенеза:

а) повреждённое

б) задержанное

в) искаженное

г) недоразвитие

11. Укажите автора, предложившего различать четыре основных варианта ЗПР исходя из
этиопатогенетического принципа:

а) В.В. Лебединский

б) Г.Е. Сухарева

в) М.С. Певзнер

г) Л.С. Выготский

д) К.С. Лебединская 
12. Задержка психического развития бывает:

а) Церебрально – органического генеза.

б) Психогенного генеза.

в) Социального генеза.
г) Конституционального генеза. 
13. Данный вид ЗПР относят к наследственно обусловленному инфантилизму,
характеризующийся эмоционально-личностной незрелостью

а) Конституционального происхождения.

б) Психогенного происхождения.

в) Соматогенного происхождения. 
14. Причинами ЗПР являются:
а) минимальные органические повреждения головного мозга

б) функциональная недостаточность ЦНС

в) тотальное недоразвитие мозга

г) эмоциональная депривация 
15. К типичным особенностям психики детей с ЗПР относятся:

а) несформированность произвольной регуляции поведения

б) нарушение ориентировки в пространстве

в) недостаточность общего запаса знаний.

г) недостаточная сформированность умственных интересов, действий
Раздел 3. Психолого-педагогическая характеристика детей с дефицитарным
психическим развитием
1. Примерный перечень понятий для составления терминологического словаря по
темам раздела: сенсорный дефект, сенсорная депривация, глухой, слабослышащий,
ранооглохший, позднооглохший; кондуктивная, нейросенсорная, смешанная тугоухость
(глухота), аудиограмма, аудиометр, метод «гороховых проб», слуховые аппараты,
кохлеарная имплантация, дактильная и жестовая речь, незрячие, слабовидящие,
врожденная слепота, приобретенная слепота, цветовое зрение и его нарушения,
периферическое зрение (светоощущение, поле зрения), световая и темновая адаптация,
границы поля зрения, характер зрения (монокулярное, бинокулярное), глаукома,
амблиопия, астигматизм, катаракта, обучение по системе Брайля, клинико-педагогическая
классификация речевых нарушений (дислалия, дисфония, ринолалия, дизартрия, алалия,
афазия, дисграфия, дислексия), психолого-педагогическая классификация детей
(фонетико-фонематическое, общее недоразвитие речи, заикание)
2. Составьте кроссворд, используя терминологический словарь по теме
3. Составьте развернутую аннотацию статьи про детей с нарушениями речи из
журналов «Дефектология», «Воспитание и обучение детей с нарушениями в
развитии», по следующему плану:
1. Автор, название статьи, журнал, год, номер, страница.

2. Статья посвящена проблеме...

3. В начале статьи автор говорит о ...

4. Статья написана с целью ..

5. Автор говорит..., свидетельствует..., приводит данные...
6. Основными теоретическими положениями статьи являются...

7. Автор приходит к выводу, что...

8. В статье даются следующие практические рекомендации...

9. В заключение статьи приводятся данные..., делаются выводы...

10. На мой взгляд ... (сформулировать вывод и оценить данную статью с точки зрения ее полезности для психолого-педагогической деятельности).
4.Темы сообщений/ выступлений с презентацией: 
1. Виды нарушений опорно-двигательного аппарата, причины их возникновения. 
2. Детский церебральный паралич как основное нарушение функций опорно-
двигательного аппарата. Этиология ДЦП 
3. Классификация форм ДЦП 
4. Особенности познавательной деятельности дошкольников с ДЦП 
5. Особенности эмоционально-личностной сферы дошкольников с ДЦП 
6. Коррекционно-педагогическая работа с детьми, имеющими нарушения функций
опорно-двигательного аппарата
5. Примерные вопросы к коллоквиуму № 4: 
1. Значение слуха в жизни человека. Основные причины нарушений слуха.
Патофизиология глухоты и тугоухости. 
2. Классификация Л.В. Неймана. Психолого-педагогическая классификация детей с
нарушениями слуха (Р.М.Боскис). Влияние степени нарушения слуха и времени
потери слуха на развитие психики ребенка. 
3. Классификация нарушений зрительной функции (по характеру нарушения; по
способу восприятия и степени сохранности остаточного зрения; по времени
возникновения дефекта). 
4. Охарактеризуйте общие и специфические закономерности психического развития
детей, характерные для дефицитарного развития. 
5. Какие факторы влияют на формирование двигательных навыков у детей с
нарушенным слухом и зрением? 
6. Охарактеризуйте особенности формирования речи у детей с нарушениями слуха.
Изменяется ли развитие речи ребенка в зависимости от времени и степени
нарушения слуха? Назовите виды речи, которыми овладевает глухой ребенок,
дайте им характеристику. Условия овладению речью глухими детьми в отличие от
слышащих. Аграмматизм глухих детей и его возможные причины. 
7. Психологическая характеристика предметной деятельности детей с нарушенным
слухом. Формирование орудийных и соотносящих действий у глухих детей.
Предметная деятельности глухих детей как условие формирования наглядно-
действенного мышления. 
8. Диспропорции в развитии наглядных и понятийных форм мышления. Условия
развития мышления у глухих детей. Пути и способы его коррекции. 9. Шрифт Брайля и его значение в обучении детей с нарушениями зрения.
Тест №3
Соотнесите способ восприятия зрительной информации и соответствующий ему
термин.
	1. Сукцессивное восприятие 
	А. Одномоментное сопоставление образа и эталона

	2. Симультанное восприятие 
	Б. Последовательный перебор и сравнение
признаков формирующегося образа и эталона


2. Какое из перечисленных определений раскрывает содержание термина
«зрительное восприятие»?
а) многоуровневая функциональная система, включающая механизмы
межнейронного взаимодействия на разных уровнях зрительного анализатора, механизмы
взаимодействий зрительной проекционной и ассоциативных областей коры, а также
корково-подкорковые взаимоотношения;

б) сложная системная деятельность, включающая сенсорную обработку визуальной информации, ее оценку, интерпретацию и категоризацию;
в) одно из фундаментальных свойств сенсорных систем, которое рассматривается
как количественно выраженная граница между неощущаемыми и ощущаемыми
стимулами.
3. Какое название носит изменение преломляющей силы хрусталика глаза,
обусловленное изменением кривизны его поверхностей и обеспечивающее
приспособление глаза к четкому видению различно удаленных предметов?
а) рефракция;

б) аккомодация;

в) конвергенция;

г) категоризация.
4. Какое из перечисленных понятий не относится к зрительным свойствам?
а) предметность;

б) антиципация;

в) светоощущение;

г) целостность;

д) бинокулярность.
5. К внутрисистемным отклонениям в развитии детей с нарушениями зрения
не относятся...
а) снижение остроты зрения;

б) нарушение ориентировки в пространстве;

в) недоразвитие глазодвигательных функций;

г) сужение поля зрения;

д) снижение двигательной активности.
6. К основным особенностям памяти детей с нарушением зрения относятся...
а) слабая сохранность зрительных мнемических образов;
б) высокая способность логического запоминания материала; 

в) высокий объем кратковременной памяти;

г) высокий объем долговременной осязательной памяти;

д) способность памяти длительное время сохранять зрительные образы;

е) ошибки неспецифического узнавания;

ж) малодифференцированность, схематичность представлений.
7. Гаптика – это…
а) восприятие цвета;

б) активное осязание;

в) восприятие формы;

г) ни один из ответов не верен.
8. К нарушениям цветового зрения относятся...
а) протоаномалия;

б) дейтероаномалия;

в) ахромазия;

г) все ответы верны
9. Опосредованное осязание – это…
а) форма осязания, возникающая в результате соприкосновения рецепторной поверхности и предмета;

б) процесс осязания через какой-либо инструмент или орудие;

в) форма осязания, возникающая в результате ощупывания предмета;

г) все ответы верны.
10. Исследованием особенностей мышления детей с нарушениями зрения
занимались...
а) В.В. Лебединский;

б) И.Г. Корнилова;

в) В.А. Лонина;

г) В.А. Феоктистова;

д) А.Ф. Самойлов;

е) Т.П. Морошкина
11. Выберите признаки, характерные для речевого развития детей с глубокими
нарушениями зрения.
а) полное непонимание смысловой стороныречи;

б) грубые нарушения грамматического строя речи;

в) вербализм;

г) трудности формирования коммуникативных средств.
12. При создании шеститочечной системы чтения и письма для слепых ее автор
опирался на двенадцатиточечную азбуку, разработанную...
а) Ш. Барбье;

б) В. Гаюи;

г) Л.И. Плаксиной;

д) Л. Брайлем;

в) И.А. Соколянским; 
е) П. Виллеем.
13. Отсутствие зрительного восприятия в младенческом возрасте в большей
мере сказывается на...
а) личностном развитии;

б) речевом развитии;

в) моторном развитии;

г) развитии волевых процессов;

д) развитии межличностных отношений.
14. Раздел специальной педагогики, занимающийся вопросами воспитания,
образования и обучения детей с нарушением зрения:
а) тифлопедагогика 
в) тифлографика

б) тифлология 
г) тифлопсихология
15) Шрифт Брайля представляет собой...
а) систему чтения с помощью осязания рельефного шрифта;

б) систему обучения дактильной речи;

в) систему чтения с помощью остаточного зрения;

г) систему восприятия изображений посредством кожно-оптического чувства.
Дать краткий ответ 
16) Слабовидящие – это… 
17) Врожденная слепота обусловлена… 
18) Слепорожденные не имеют ………, которыми в различной мере и объеме располагают
ослепшие.
Раздел 4. Психолого-педагогическая характеристика детей с поврежденным, искаженным и дисгармоничным психическим развитием
1.Примерный перечень понятий для составления терминологического словаря по темам
раздела: аутизм, синдром раннего детского аутизма, аутистические черты личности,
синдром Каннера, синдром Аспергера, АВА терапия, TEACCH-программа, метод PECS,
органическая деменция, психопатии
2.Темы сообщений/ выступлений с презентацией:
1. Детский аутизм: понятие, причины, формы проявления.

2. Формы аутизма: синдром Каннера, синдром Аспергера.

3. Характерные проявления аутизма в раннем возрасте.

4. Различные подходы к коррекции аутизма на Западе и в России: АВА терапия, TEACCH-программа, метод PECS, методика комплексной коррекции К.С.
Лебединской и О.С. Никольской.

5. Специфические трудности обучения при РАС. Зависимость образовательных
условий для детей с РАС от тяжести их состояния. 
6. Общая характеристика детей с РАС. Общие психологические особенности
аутизма. 
7. Страхи (фобии). Интеллектуальное развитие. Речь. Моторика. Психический
тонус. 
8. Особенности воспитания и обучения детей с расстройствами аутистического
спектра. 
9. Типы органической деменции у детей (Г. Е. Сухарева) 
10. Причины возникновения психопатий 
11. Основные классификации психопатий
3. Вопросы к собеседованию 
1. Каковы проявления расстройств поведения в детском и подростковом возрасте? 
2. Какое психическое состояние называют психической депривацией? Какое влияние
оказывают различные формы депривации на развитие детей? Почему? 
3. Каковы причины и проявления школьной дезадаптации? Как вы думаете, школьная
дезадаптация – это процесс, результат, диагноз или психологическая проблема (если последнее, то чья – ребенка, взрослых)? 
4. В чем психологические проблемы детей с расстройствами поведения? 
5. Какие виды расстройств входят в понятие «Расстройство аутистического спектра»? Что их объединяет и в чем различия? 
6. Каковы особенности поведения детей с РАС? 
7. Вспомните известный фильм «Человек дождя». Какие особенности аутичных детей
нашли художественное воплощение в образе главного героя?
Форма промежуточного контроля

Экзамен
Перечень примерных вопросов для подготовки к экзамену
1. Специальная психология и коррекционная педагогика как наука: предмет,
цели и задачи. 

2. Основные понятия и дидактические основы специальной психологии и
коррекционной педагогики. 

3. Перечислите отрасли специальной психологии и коррекционной педагогики
и дайте им характеристику. 

4. Перспективы развития специальной психологии и коррекционной
педагогики. 

5. Каковы условия нормального психического развития ребенка? 

6. Понятие о дефекте и его структуре. Л. С. Выгодский об общности основных
закономерностей нормального и аномального развития. 

7. Общие и специфические закономерности для всех типов аномального
развития (по В. И. Лубовскому). 

8. Компенсация. Виды компенсаций. Основные направления понимания
проблемы компенсации. 

9. Классификация дизонтогенеза по В. В. Лебединскому. Что легло в основу
данной классификации? Параметры дизонтогенеза. Клинико-психолого-
педагогическая характеристика различных видов дизонтогенеза 

10. Типы умственной отсталости: олигофрения и деменция. Степени
умственной отсталости по МКБ-10 

11. Развитие умственно отсталого ребенка. Особенности возникновения и
развития ориентировочно-исследовательской деятельности у детей с ранним
органическим поражением ЦНС. 

12. Особенности психических процессов: восприятия, памяти, мышления
умственно отсталых детей дошкольного возраста. 

13. Особенности овладения предметной игровой и продуктивной деятельностью
у умственно отсталых дошкольников и младших школьников. 

14. Особенности овладения речью умственно отсталыми дошкольниками и
младшими школьниками. 

15. Особенности поведения, эмоционального и личностного развития умственно
отсталого ребенка. 

16. Классификация ЗПР по Лебединской К.С. Выделите клинико-
психологические характеристики детей с различными вариантами задержки.

17. Раскройте особенности познавательного развития, эмоционально-волевой и
личностной сфер детей с ЗПР дошкольного возраста. 

18. Особенности игровой деятельности дошкольников и младших школьников с
ЗПР. 

19. Особенности продуктивных видов деятельности дошкольников и младших
школьников с ЗПР (конструирования, рисования, лепки и др.). 

20. Классификация Л. В. Неймана. Влияние степени нарушения слуха и времени
потери слуха на развитие психики ребенка. Принципы психолого-педагогической
классификации детей с нарушениями слуха (Р. М. Боскис). 

21. Характеристика ощущений и восприятий у детей с нарушенным слухом 

22. Внимание. Виды внимание. Особенности их становления у детей с
нарушениями слуха. Условия развития внимания у глухих детей. 

23. Память. Виды памяти. Соотношение разных видов памяти в процессе
развития ребенка. Особенности памяти глухих и слабослышащих детей. 

24. Виды мышления. Особенности развития наглядно-действенного и наглядно-
образного мышления детей с нарушенным слухом. Роль речи в развитии наглядных
форм мышления. 

25. Особенности мыслительных операций у глухих детей. Формирование
обратимости мыслительных операций. 

26. Различные виды речи у детей с недостатками слуха: устная, письменная,
дактильная, жестовая. 

27. Развитие личности и самосознания детей с нарушенным слухом. 

28. Межличностные нарушения глухих и слабослышащих детей. Особенности
межличностного восприятия и дружеских отношений детей с нарушенным слухом. 

29. Роль семьи в развитии личности и в формировании межличностных
отношений у детей с нарушением слуха. 

30. Психологическая характеристика предметной деятельности детей с
нарушенным слухом. Формирование орудийных и соотносящих действий у глухих
детей. Предметная деятельности глухих детей как условие формирования наглядно-
действенного мышления. 

31. Особенности развития сюжетно-ролевой игры у детей с нарушенным
слухом. Роль сюжетно-ролевой игры в психическом развитии глухого ребенка. 

32. Классификация нарушений зрительной функции (по характеру нарушения;
по способу восприятия и степени сохранности остаточного зрения; по времени
возникновения дефекта). 

33. Общие и специфические закономерности развития детей дошкольного
возраста с нарушениями зрения. 

34. Шрифт Брайля и его значение в обучении детей с нарушениями зрения. 

35. Обучение и воспитание детей с нарушениями речи: причины нарушений
речи, классификация нарушений речи, характеристика отдельных видов нарушений
речи. 

36. Виды нарушений опорно-двигательного аппарата, причины их
возникновения. 

37. Детский церебральный паралич как основное нарушение функций опорно-
двигательного аппарата. Этиология ДЦП 

38. Классификация форм ДЦП 

39. Особенности познавательной деятельности и эмоционально-личностной
сферы дошкольников и младших школьников с ДЦП 

40. Значение семейного воспитания в коррекции развития ребенка с ДЦП 

41. Детский аутизм: понятие, причины, формы проявления. 

42. Формы аутизма: синдром Каннера, синдром Аспергера.

43. Характерные проявления аутизма в раннем возрасте. 

44. Специфические трудности обучения при РАС. Зависимость
образовательных условий для детей с РАС от тяжести их состояния. 

45. Общая характеристика детей с РАС. Общие психологические особенности
аутизма. Страхи (фобии). Интеллектуальное развитие. Речь. Моторика.
Психический тонус. 

46. Особенности воспитания и обучения детей дошкольного и младшего
школьного возраста с расстройствами аутистического спектра. 

47. Понятие «сложный дефект». Основные группы детей с сочетанными
нарушениями, их психолого-педагогическая характеристика. 

48. Перечислите особые образовательные потребности детей с ОВЗ.

Перечень типовых задач (для оценки умений): 

1. Опишите порядок выявления детей с ОВЗ образовательной организации. 

2. Назовите структуру и характер деятельности специалистов разного профиля как
основы эффективного взаимодействия в процессе психолого-педагогического
сопровождения. 

3. Установите этапы сотрудничества учителя и специалистов сопровождения. 

4. Опишите примерные направления работы по адаптации образовательной программы
для ребенка с ОВЗ. 

5. Каковы, с вашей точки зрения, критерии эффективности деятельности
педагогического коллектива образовательной организации в рамках реализации
адаптированных образовательных программ детей с ограниченными возможностями
здоровья?

Перечень типовых практических заданий (для оценки навыков и (или) опыта
деятельности):
Задача №1
У Димы Л. (3 года 3 месяца) после зачисления в младшую группу детского сада
было обнаружено отставание в социальном развитии и предметно-игровой деятельности
при достаточно хорошем уровне познавательного и физического развития. Кроме того, он
имел низкий уровень понимания обращенной речи, а его самостоятельная речь была
представлена отдельными звукоподражаниями и несоотнесенным лепетом.

1. Каковы возможные причины такого психофизического развития ребенка?

2. Назовите варианты психофизического развития детей с нарушенным слухом раннего
возраста. Какой из них может быть присущ Диме Л.?

3. Кто является автором методики комплексного психолого-педагогического
обследования ребенка с недостатками слуха? Что включено в этот комплекс?

4. Может ли данная методика выступать в качестве модели комплексного психолого-
педагогического обследования ребенка с ограниченными возможностями здоровья?

Образец выполнения задания:
Ответ
Причинами такого психофизического развития ребенка могут быть только
сенсорные нарушения. Исключены интеллектуальные отклонения, поскольку в задаче
говорится о достаточно хорошем познавательном развитии. Вероятней всего – это
нарушение слуха, которое необходимо подтвердить или опровергнуть при помощи
объективных и субъективных методов исследования слуха.
Сопоставление уровней социального, познавательного, физического развития, а
также предметно-игровой деятельности позволяет выделить следующие варианты
психофизического развития: 

Гармоничное психофизическое развитие, при котором достижения детей по всем
основным показателям достаточно высоки, а по некоторым наблюдается опережающий
темп развития.

Отставание в психофизическом развитии, при котором наблюдается отставание по
всем основным линиям развития.

Неравномерное психофизическое развитие, при котором в одних линиях развития
достигает результатов, соответствующих его возрасту, или даже опережает своих
сверстников, а в других несколько отстает в развитии. Этот вариант наиболее часто
характеризует детей с нарушениями слуха. Скорее всего, именно этот вариант присущ
Диме Л.

Автором методики комплексного психолого-педагогического обследования ребенка с недостатками слуха является Т. В. Николаева. В этот комплекс включено обследование физического, сенсорного, познавательного развития, обследование наглядно-действенного мышления, конструктивной, изобразительной и предметно-игровой деятельности, подражания, слуха и речи. Данная методика может выступать в качестве модели комплексного психолого- педагогического обследования ребенка с разными отклонениями в развитии, однако, при этом в неё должны быть внесены изменения в зависимости от первичного нарушения,
имеющегося у ребенка. Например, для ребенка с нарушенным зрением не могут быть
применены некоторые задания, их нужно заменить или исключить вовсе.

Задача № 2
Речевое своеобразие слабослышащего ребенка по лексическим и
грамматическим показателям практически совпадает с речевым своеобразием глухого
(Г. А. Карпова). Однако при поступлении в школу слабослышащие дети могут
обнаруживать разные уровни речевой готовности к школе (Е. Г. Речицкая, Е. В.
Пархалина).
1. Охарактеризуйте три уровня речевой готовности к школе слабослышащих детей.
2. Составьте возможные образовательные маршруты школьного обучения для
слабослышащих детей с разным уровнем речевой готовности.
3. Определите круг педагогов и их компетенции относительно целенаправленного
речевого развития в условиях школьного обучения слабослышащих детей на базе
общеобразовательной школы.
4. Приведите пример использования психологом комплексов специальных заданий,
программ, направленных на формирование коммуникативной компетентности
детей с нарушениями слуха.

Задача № 3
При организации коррекционного обучения должна учитываться специфика
проявлений различных видов мышления у детей с нарушениями слуха.
1. Покажите на примере любого занятия, как ведется учет данной специфики.
2. Как специфика разных видов мышления глухих школьников проявляется на уроках
математики при решении арифметических задач?
3. Какие методики диагностики мыслительных операций вы считаете приемлемыми
по отношению к детям с нарушенным слухом дошкольного и младшего школьного
возраста? Обоснуйте.
4. Подберите комплекс заданий, упражнений, который может предлагать специальный
психолог глухим младшим школьникам.

Задача № 4
Влад А. потерял слух в 3 года. Посещал смешанную группу в детском саду,
получал в течение 4 лет специальную сурдопедагогическую помощь. Степень
снижения слуха III–IV. Его речь достаточно понятна для окружающих, высказывается
полными распространенными предложениями, имеет хороший словарный запас, без
побуждения взрослых вступает в контакт с окружающими, задает вопросы.
Испытывает трудности в слухозрительном восприятии речи малознакомых людей.
Члены центральной ПМПК рекомендовали ему обучение в общеобразовательном классе.
Мама (слышащая) была рада такому решению, потому что и сама планировала это.
Однако уже в первые дни школьной жизни Влад спровоцировал множество конфликтов с
детьми и педагогами. Он прятался в туалете, толкал детей, прятал их личные вещи в
разные места и не сознавался в этом. В столовой свой чай выливал в тарелку с
супом соседа и т.д. По словам матери, в детском саду были очень строгие педагоги
и воспитатели-стажисты, которые быстро «поставили на место» Влада. Но в школе
этого сделать не получалось.

Влад занимался с педагогом и подчинялся его требованиям только наедине.
Конфликтная ситуация разворачивалась в течение 3 лет, после чего мать, не выдержав
того, что Влад оказался в числе отвергнутых одноклассниками и нелюбимым учителями,
перевела его в школу для глухих детей. К сожалению, через месяц история повторилась и
там.

1. В чем причина данной ситуации? Попробуйте разобраться.

2. Какие источники коррекции эмоционально-волевого развития возможно было бы
использовать в данном случае психологу первого и второго места обучения Влада?

3. Попытайтесь определить неблагоприятные и благоприятные факторы, влияющие на
развитие эмоциональной сферы слабослышащего ребенка (в том числе в данном случае).

4. Определите зависимость уровня эмоционального развития от условий семейного
общения. Сопоставьте условия эмоционального развития глухого ребенка в семье
слышащих и глухих родителей.

Задача № 5
К воспитателю обратилась Галина П. с жалобами на отставание в речевом развитии
ее сына. Сыну 5 лет, у мальчика наблюдаются недостатки звукопроизношения, фразовая
речь сформирована, связная речь характеризуется бедностью, предложения простые,
нераспространенные. Диалог сформирован на уровне «вопрос – ответ»,
монологическая речь развита недостаточно, затруднен пересказ, описание объекта.
Понимание инструкций нарушено: затруднено понимание логико-грамматических
конструкций, «квазипространства», страдает зрительный гнозис (пространственная
ориентировка, оптическая дифференцировка схожих объектов). В контакт вступает с
затруднениями, по словам мамы, «стесняется». Функции речи развиты недостаточно, в
частности, страдают познавательная (обобщающая) и регулирующая.

1. Укажите, какая, возможно, патология у ребенка?

2. С какими специалистами необходимо поддерживать взаимосвязь при коррекции
нарушений речи?

3. Какие мероприятия необходимо предпринять при коррекции речевой системы в
целом?

Задача № 6
Первые малочисленные слова, неточно произносимые, появляются у умственно
отсталых дошкольников в 2—3 года или даже в 5 лет. Это преимущественно имена
существительные – названия предметов ближайшего окружения и глаголы, обозначающие
часто выполняемые действия. Отдельные дошкольники даже в 5 лет пользуются
лепетными словами или произносят лишь первый слог нужного слова. Фонетический
строй речи почти у всех таких детей к началу школьного обучения оказывается
сформированным не полностью. Исключения весьма редки.

1. Укажите, при какой патологии встречается данный вид речевого развития.

2. Укажите на возможные причины нарушений.

3. Раскройте структуру дефекта в данном случае.

4. Раскройте особенности обучения детей с данным видом патологии в условиях
общеобразовательной организации.

Задача № 7
У большинства старших дошкольников с данным видом патологии преобладает
ситуативно-деловая форма сотрудничества. Предпочитаемый вид коммуникации –
общение со взрослым на фоне игровой деятельности, которая отличается не только
содержательной бедностью, но и недостаточной структурированностью используемой
речи. Практически у половины детей не сформирована культура общения: они
фамильярны со взрослыми, у них отсутствует чувство дистанции, интонации часто
крикливы, резки, они назойливы в своих требованиях. У некоторых детей
преобладает внеситуативно-познавательная форма общения. Они с интересом
откликаются на предложение взрослого почитать книги, внимательно слушают
несложные тексты, но по окончании чтения организовать с ними беседу трудно: как
правило, дети почти не задают вопросов по содержанию, не могут сами пересказать
услышанное в силу несформированности репродуцирующей фазы монологической
речи. Даже при наличии интереса к общению со взрослым ребенок в процессе беседы
часто перескакивает с одной темы на другую, познавательный интерес у него
кратковременен, и беседа не может длиться более 5–7 мин. Значительная часть
детей данной категории старается изолироваться от взрослых. Они замыкаются в себе,
очень редко обращаются к старшим, стесняются и избегают контактов с ними.
1. Укажите вид патологии, при которой встречается данная форма общения.

2. Укажите возможные причины отставания в развитии форм общения при данном виде патологии.
Задача № 8
Патологическое состояние артикуляционного аппарата у таких детей препятствует
спонтанному развитию артикуляционной моторики, появлению новых звуков, а
также артикулированию слогов в период лепета. В большинстве случаев в лепете
детей не наблюдается той последовательности его этапов, которая характерна для
здоровых. Данный дефект характеризуется системностью нарушения двигательной
сферы ребенка, которая затрудняет не только речевое, но и психомоторное развитие. Для
большинства детей характерна недостаточная дифференциация и низкая актуализация
временных и особенно всех пространственных связей и отношений в активной речи.
У детей отмечается своеобразие общего речевого развития, сроки которого, как
правило, задержаны. У большинства детей первые слова появляются лишь к 2—3 годам,
фразовая речь – к 3—5 годам. В наиболее тяжелых случаях фразовая речь
формируется лишь к периоду школьного обучения. Часто словесное обозначение
пространственных отношений носит примитивный характер, не соответствующий
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3. Шипицына, Людмила Михайловна. Специальная психология : Учебник / Шипицына Людмила Михайловна; Шипицына Л.М. - Отв. ред. - М. : Издательство Юрайт, 2017. - 287. - (Бакалавр. Академический курс). - ISBN 978-5-534-02326-8 : 112.20. 
4. Мардахаев, Лев Владимирович. Специальная педагогика : Учебник / Мардахаев Лев Владимирович; Мардахаев Л.В. - отв. ред., Орлова Е.А. - отв. ред. - М. : Издательство Юрайт, 2017. - 447. - (Профессиональное образование). - ISBN 978-5-534-01630-7 : 132.68.
Дополнительная литература 

Печатные издания 
1. Зикеев, Анатолий Георгиевич.Специальная педагогика. Развитие речи учащихся : учеб. пособие / Зикеев Анатолий Георгиевич. - 2-е изд., испр. - Москва : Академия, 2005. - 200 с. - (Высшее профессиональное образование). - ISBN 5-7695-2439-1 : 50- 00. 
2. Артпедагогика и арттерапия в специальном образовании : учебник / Медведева Елена Алексеевна [и др.]. - Москва : Академия, 2001. - 248 с 
3. Граборов, Алексей Николаевич.Основы олигофренопедагогики : учеб. пособие / Граборов Алексей Николаевич; авт.-сост. В.Г. Петрова, Т.В. Шевырева. - Москва : Классикс-Стиль, 2005. - 248 с. - (Специальная педагогика). - ISBN 5-94603-049-3 : 55- 00. 
4. Зволейко, Елена Владимировна. Введение в специальность (специальная психология) : учеб. пособие / Зволейко Елена Владимировна, Калашникова Светлана Анатольевна. - Чита : ЗабГГПУ, 2008. - 107 с. - ISBN 978-5-85158-367-4 : 59-00. 
5. Кисова, Вероника Вячеславовна. Практикум по специальной психологии / Кисова Вероника Вячеславовна, Конева Ирина Алексеевна. - Санкт-Петербург : Речь, 2006. - 352с. - ISBN 5-9268-0506-6 : 198-80 
Издания из ЭБС 

1. Выготский Лев Семенович; Выготский Л.С. - М. : Издательство Юрайт, 2017. - 199. - (Антология мысли). - ISBN 978-5-534-02351-0 : 67.16 
2. Специальная (коррекционная) психология [Электронный ресурс] : учеб. пособие / Мандель Б.Р. - М. : ФЛИНТА, 2015. - http://www.studentlibrary.ru/book/ISBN9785976523159.html 
3.Мардахаев, Лев Владимирович. Социально-педагогическое сопровождение детей с ограниченными возможностями здоровья : Учебник / Мардахаев Лев Владимирович; Мардахаев Л.В. - отв. ред., Орлова Е.А. - отв. ред. - М. : Издательство Юрайт, 2017. - 343. - (Бакалавр. Академический курс). - ISBN 978-5-9916-9646-3 : 105.65. 
4. Лубовский, Владимир Иванович. Специальная психология в 2 т. Том 1 : Учебник / Лубовский Владимир Иванович; Лубовский В.И. - Отв. ред. - 7-е изд. - М. : Издательство Юрайт, 2017. - 428. - (Бакалавр и магистр. Академический курс). - ISBN 978-5-534-01961-2. - ISBN 978-5-534-01962-9 : 128.58
Собственные учебные пособия

1. Организационно-правовые и психолого-педагогические основы инклюзивного образования: учеб. Пособие / общ. ред. С. А. Калашниковой; Забайкал. Гос. Ун-т. – Чита: ЗабГУ, 2015. – 211 с.

Базы данных, информационно-справочные и поисковые системы* 
1 Официальный сайт Института проблем инклюзивного образования ГБОУ ВПО МГППУ http://www.inclusive-edu.ru/

2 Информационный портал МГППУ по инклюзивному и специальному образованию детей с ограниченными возможностями здоровья http://edu-open.ru/

3 Институт коррекционной педагогики РАО. Библиотека произведений отечественной научной школы коррекционной педагогики и специальной психологии http://childrensneeds.com/katalog/katalog/izuchenie-i-korrekcija-vyjavlennyh-narushenij

4 Институт психотерапии и клинической психологии/ Библиотека http://www.psyinst.ru/library.php/
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