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Комплексное обследование ребенка с ОВЗ на ПМПК сложная и 

многоаспектная процедура, ограниченная во времени

Междисципли-

нарная 

деятельность 

команды 

специалистов

Заключение в форме мед. диагноза

Минимизация вероятности ошибочного решения

Адекватные специальные образовательные условия



Условия проведения обследования ребенка

1) Междисциплинарная работа

2) Системность обследования

3) Соблюдение принципов коррекционной педагогики и специальной 

психологии

4) Реализация дифференцированного стандарта

5) Критериальная оценка состояния ребенка



Критерии оценки состояния ребенка

• Психофизические особенности

• Клинический (нозологический) диагноз

• Критерии раннего развития

• Характер поведения

• Регуляция деятельности

• Социально-эмоциональная адаптированность

• Коммуникация

• Речевая деятельность и языковые средства

• Когнитивные особенности

• Необходимая помощь

• Обучаемость

• Обученность 

Характер 

нарушения 

и степень 

недостаточ-

ности



Алгоритм деятельности специалистов ПМПК

1. Знакомство с документами;

2. Оценка истории развития в своей специализации;

3. Наблюдение за деятельностью ребенка в процессе его обследования 
другими специалистами и создание диагностической гипотезы;

4. Собственное диагностическое обследование в соответствии с 
возрастом и диагностической гипотезой;

5. Экспресс-анализ результатов собственной диагностики с выходом на 
профессиональный диагноз/заключение. Заполнение протокола ПМПК 
в своей части;

6. Коллегиальное обсуждение;

7. Участие в оформлении заключения;

8. Участие в консультировании родителей.



Схема сбора анамнестических данных

• Анамнез собирается со слов родителей, подтверждается медицинскими 
документами

• Особенности состояния матери и плода во время беременности и родов

• Состояние ребенка непосредственно после рождения

• Первый год жизни

• Сроки речевого развития

• Реакция на новые виды пищи, явные пищевые предпочтения и их выраженность

• Заболевания, наркозы, физические травмы

• Психические травмы

• Отношение ребенка к взрослым, к детям, к животным

• Интересы и увлечения ребенка

• Адаптация

• Изменения в социальной ситуации и в составе семьи ребенка.



• Выписка от врача-педиатра

• Выписка от невролога или психиатра, если 

ребенок наблюдается или получает лечение

• Выписки и результаты обследований врачей: 

сурдолога, офтальмолога, ортопеда при наличии 

у ребенка соответствующих заболеваний 

органов слуха, зрения, нарушений ОДА

Медицинские документы



Построение диагностической гипотезы и особенности 

её реализации в процессе обследования

• Создается в ходе наблюдения за деятельностью ребенка на 
основе целостного представления о ребенке, с привлечением 
знаний различных отраслей психологии и педагогики, в том 
числе специальной (коррекционной), педиатрии, детской 
психиатрии, медицинской генетики

• В свете получаемых данных диагностическая гипотеза может 
меняться!

• Определяет для каждого специалиста подбор собственных 
диагностических средств, тактику и технологии их 
использования, приемы и порядок предъявления стимульных 
материалов, характер помощи, определение мотивации и др.



Процесс обследования

Специалист 
установивший 

контакт с 
ребенком

• Начинает обследование в соответствии с собственными 
профессиональными задачами, методическими средствами, 
приемами и методами

Гибкое 
подключение 

других 
специалистов

• Опираясь на общую гипотезу и выстроенными стратегиями 
взаимодействия с ребенком, ориентируясь на полученные 
результаты, используют собственные диагностические и 
методические средства

Заключение 
каждого 

специалиста

• Заполнение своей части 
протокола



Коллегиальное обсуждение

Каждый из обсуждаемых критериев имеет:

Несколько основных показателей

Многоступенчатую градацию степени выраженности 

особенностей развития или недостаточности по каждому 

показателю

«Основного» специалиста

Методы, методики и приемы оценки особенностей 

сформированности каждого показателя



Процедура обследования строится в соответствии с актуальным 

возрастом ребенка, особенностями его поведения, а также с учетом 

взаимодействия в диаде взрослый – ребенок.

Использование соответствующих диагностических материалов, 

адекватных возрасту, целям и гипотезе обследования при учете 

процедурных особенностей, позволяют получить многофакторную 

(многофункциональную) информацию за счет технологии и 

последовательности предъявления отдельных методик и приемов.



МЕТОДИКИ, ИСПОЛЬЗУЕМЫЕ НА ПМПК

1. Простота методик и их относительная компактность.

2. Распространённость методик (традиционность).

3. Многофункциональность анализа.

4. Возможность критериальной оценки в соответствии с возрастом и 

особенностями ребенка





Определение

необходимых 
образовательных условий и 
возможной образовательной 

программы для ребенка с ОВЗ

Обследование 
педагога-
психолога

Обследование 
учителя-

дефектолога

Обследование 
учителя-
логопеда

Обследование 
социального 

педагога

Обследование 

медицинского 

работника



ОСОБЕННОСТИ ОБСЛЕДОВАНИЯ 

ПЕДАГОГОМ-ПСИХОЛОГОМ

в рамках деятельности ПМПК



Задачи деятельности педагога-психолога

Регуляторная 
сфера

Когнитивная 
сфера

Аффективно-
эмоциональная 

сфера
Оценка актуального уровня 

развития психических 

функций и сфер

Оценка ресурсных возможностей 

ребенка, в том числе 

особенностей его 

работоспособности и темпа 

деятельности

Оценка возможностей 

социально-эмоциональной 

адаптации в детском 

сообществе и образовательном 

учреждении в целом:

 Прогноз адаптации в 

образовательной среде в 

соответствии с 

планируемыми 

рекомендациями по 

организации специальных 

образовательных условий

 Направления коррекционно-

развивающей деятельности, 

способствующей 

максимальной 

образовательной и 

социальной адаптации 

ребенка



Критерии оценки состояния ребенка

• Психофизические особенности

• Клинический (нозологический) диагноз

• Критерии раннего развития

• Характер поведения

• Регуляция деятельности

• Социально-эмоциональная адаптированность

• Коммуникация

• Речевая деятельность и языковые средства

• Когнитивные особенности

• Необходимая помощь

• Обучаемость

• Обученность 

Характер 

нарушения 

и степень 

недостаточ-

ности



Деятельность педагога-психолога

Оценка поведения, характера 

деятельности, особенностей 

коммуникации, в том числе, 

специфики взаимодействия с 

взрослыми. Происходит на 

протяжении всей процедуры 

обследования, не требует 

инструментария, используется метод 

наблюдения

Собственно психологическое 

обследование, т.е. выявление 

специфики развития 

когнитивной, регуляторной и 

аффективно-эмоциональной 

сфер

Соотношение видов деятельности зависит как от возраста ребенка, так и 

от варианта отклоняющегося развития.

Чем больше трудностей взаимодействия, тем больше объём наблюдения



Диагностика
Операциональные характеристики деятельности (темп, продуктивность, 

работоспособность, параметры внимания)

Зрелость функций программирования и контроля и собственной регуляции

Познавательная деятельность, включающая оценку:

Особенностей мнестической деятельности

Перцептивно-действенного компонента мышления

Сформированность пространственно-временных представлений

Вербально-логического компонента познавательной деятельности, в том числе 
уровня и особенностей понятийного мышления

Особенностей аффективно-эмоциональной сферы (специфика 
коммуникации и аффективно-эмоционального реагирования, характер 
межличностного взаимодействия, личностные и характерологические 
особенности, включая самооценку, склонность к девиантным формам 
поведения)



Операциональные характеристики деятельности

• Работоспособность;

- период врабатывания

- период оптимальной работоспособности

- утомление (компенсируемое, некомпенсируемое)

- пресыщение

• Темп деятельности.

- снижение темпа, обусловленное утомлением

- неравномерность (колебания) темпа

- низкий индивидуальный темп деятельности

- ситуативное снижение темпа деятельности(психологически или 

соматически обусловленное)



Целенаправленность деятельности

• Двигательная и речевая расторможенность;

• Отвлекаемость;

• Импульсивность;

• Низкая мотивация;

• Потребность во внешнем программировании;

• Трудности построения и удержания алгоритма, 

многокомпонентной деятельности;



Двигательное развитие

• Моторная ловкость, координированность, гармоничность движений;

• Латеральные предпочтения;

• Наличие стереотипий, вычурных движений;

• Наличие навязчивых движений (невротического характера);



Речевое развитие

• Речевая активность;

• Нарушения звукопроизносительной стороны речи;

• Объем словарного запаса и степень развернутости речевых 

высказываний;

• Трудности инициации речевого высказывания;

• Трудности ведения диалога;

• Эмоциональность;

• Интонационные особенности речи;



Аффективно-эмоциональная сфера

• Преобладающий эмоциональный фон;

• Адекватность эмоциональных реакций (по знаку, по силе);

• Эмоциональная лабильность.



Коммуникативные особенности

• Коммуникативная активность;

• Коммуникативная адекватность;

• Сформированность коммуникативных навыков;

• Конфликтность;

• Косвенная социометрическая позиция ребенка.



Тактика работы психолога с ребенком

• Учет состояния и интересов ребенка

• Совместная игра

• Отсутствие комментариев и оценочных суждений

• Подкрепление и мотивация

Все показатели поведения ребенка отражаются в протоколе 

психологом



Технология проведения

• Беседа, установление контакта;

• Рисунок;

• Особенности запоминания (мнестическая сфера);

• Понятийное мышление (классификация, исключение предметов, 

выделение существенных признаков и т.д.);

• Пространственно-временные представления;

• Характеристики внимания;

• Исследование особенностей речемыслительной деятельности;

• Признаки дисфункции аффективной сферы;

• Положительная оценка деятельности ребенка.



Общая схема психологического обследования

1. Внешний вид и поведение в ситуации обследования

2. Темп работы, работоспособность

3. Характер деятельности, сформированность регуляторных функций

4. Особенности речевого развития

5. Особенности латерализации

6. Особенности моторики (графическая деятельность)

7. Внимание

8. Запоминание

9. Пространственные представления

10. Понимание сложных речевых конструкций

11. Актуальное интеллектуальное развитие

12. Эмоционально-личностные особенности



Заключение педагога-психолога

В нем кратко отражаются наиболее важные результаты обследования 

ребенка психологом, особенности его психического развития, специфика 

ресурсных возможностей. Выводы о типологическом виде, варианте 

(форме) отклоняющегося развития. Таким образом в протоколе отражено:

1. Уровень развития психических функций – достаточный (по возрасту), 

парциально (неравномерно-) недостаточный, равномерно 

недостаточный, асинхронный, тотально недостаточный

2. Особенности поведения, коммуникации и регуляции

3. Психологический диагноз в соответствии с психолого-педагогической 

типологией

4. Предлагаемые направления коррекционной работы



ЗАКЛЮЧЕНИЕ ПСИХОЛОГА ПО 

РЕЗУЛЬТАТАМ ОБСЛЕДОВАНИЯ

протокол обследования психологом



Примерные формулировки при заполнении протокола
• Ребенок вступает в контакт легко и быстро/не сразу/ вступает формально, по 

необходимости/ с осторожностью, постепенно/ отказывается. Взаимодействие 

носит нестабильный/ стабильный/ формальный/ поверхностный характер

• Продуктивность и стойкость контакта: не понимает или очень плохо понимает 

взрослого/ игнорирует требования, больше ориентирован на собственную 

программу деятельности/ совместная деятельность есть, но значение 

информации, исходящей от взрослого, недооценивается (постоянно, иногда)/ 

нарушается при затруднениях/ действует в плане заданного; стойкость: 

кратковременный /неустойчивый/ стабильный

• Особенности контакта: определяются сенсорными нарушениями/ трудности 

визуального контакта (избегание взгляда взрослого)/ жестово-мимический, смотрит 

на реакцию взрослого/ вербальный (мало пользуется речью при ее наличии, 

затрудненный из-за речевых недостатков (плохого владения языком), избыточно 

говорлив)/ без особенностей

• Осведомленность низкая / недостаточная / относительно достаточная/ достаточная



Примерные формулировки при заполнении протокола

• Эмоциональная реакция на ситуацию обследования проявляется в виде 
заинтересованности/ возбужденности/ настороженности/ безразличия/ 
тревожности/ неадекватной веселости/ агрессивных проявлений/ плача/ 
негативизма/ не проявляет из-за не включенности в ситуацию/ напряжен/ 
подавлен/ раздражителен/ плаксив/ эйфоричен/ дурашлив/ 
демонстративен/ застенчив/ лабилен/ не проявляет во внешнем плане/ 
адекватные реакции 

• При поощрении и одобрении ребенок демонстрирует радость/ смущение/ 
спокойствие/ неадекватное поведение/ повышение результативности/ 
равнодушие

• После замечания взрослого ребенок старается исправить ошибку/ 
демонстрирует отказ от дальнейших действий/ замыкается/ 
демонстрирует раздражение/ проявляет агрессивные реакции/ реакции 
отсутствуют



Примерные формулировки при заполнении протокола

• В случае неудачи ребенок проявляет дезорганизацию деятельности/ 
потерю интереса/ расторможенность в виде неадекватны манипуляций с 
предметом/ пассивный уход от выполнения задания/ неадекватные 
эмоциональные реакции/ агрессивные реакции. Обращается/ не 
обращается за поддержкой к взрослому

• Эмоциональный фон на протяжении обследования адекватный/ 
уравновешенный/ тревожный/ безразличный

• Присутствуют яркие эмоциональные реакции/ эмоциональная 
напряженность/ серьезность с выраженной нерешительностью/ 
чрезмерная выраженность негативных эмоциональных реакций/ слабая 
выраженность эмоций/ повышенная возбудимость

• Ребенок эмоционально уравновешен/ проявляет частую смену 
настроений/ проявляет эмоциональную ригидность



Примерные формулировки при заполнении протокола

• Самооценка адекватная/ занижена/ завышена

• Общение активное/реактивное/ пассивность в общении при сниженной 
психической активности/ непродуктивная активность в общении

• Саморегуляция и контроль (регуляторные функции) низкие/ выражены 
недостаточно/ отсутствуют. Трудности программирования и контроля/ удержания 
алгоритма/ не проявляются

• Критичность к результатам деятельности: не оценивается из-за недостаточного

возраста или уровня развития / критика отсутствует / недостаточность критики/       
повышено критичен / адекватная оценка деятельности

• Критичность к своим проблемам: не оценивается из-за недостаточного возраста 
или уровня развития / критика отсутствует / недостаточно критичен / критичен, 
отмечает наличие проблем

• Интерес к выполнению заданий: в основном стойкий/ поверхностный/ слабый/ 
выраженный вначале, пропадает в ходе обследования (причина)



Примерные формулировки при заполнении протокола

• Деятельность: активная и целенаправленная/ сниженная внешняя 
активность при рациональном поиске/ малопродуктивна/ хаотичное 
бессистемное манипулирование

• Не может самостоятельно выполнять задание/ самостоятельно начинает 
и выполняет задание без помощи/ нужна стимулирующая помощь/ 
организующая помощь

• Деятельность носит нестабильный/ стабильный/ инертный/ бесцельный/ 
хаотичный характер

• Темп деятельности преимущественно быстрый/ умеренный на 
протяжении всего задания/ волнообразный/ проявляет медлительность/ 
поспешность/ расторможенность/ заторможенность

• Работоспособность нормальная/ умеренная/ мерцательный 
характер/низкая



Примерные формулировки при заполнении протокола
• Понимание инструкций и цели задания: не понимает инструкции к методикам и 

обращенные к нему вопросы или понимает их только после разнообразных 
усилий/ плохо понимает , часто требуется невербальный показ / большинство 
вопросов и инструкций требует уточнения, упрощения формулировки / 
некоторые вопросы и инструкции понимает неточно/ понимает все инструкции 
сразу и правильно/ не принимает

• Удержание инструкции до конца задания (характеризует как осознанность 
выполнения, так и возможности регуляции): выполняет задание 
нецеленаправленно, теряет инструкцию/ теряет инструкцию по мере нарастания 
истощения и пресыщения деятельностью/ теряет инструкцию в наиболее 
сложных заданиях, требующих длительной концентрации внимания/ удерживает 
инструкцию и начатый способ деятельности до конца задания

• Ориентировка в задании: отсутствует (начинает выполнять, не дослушав или 
бездействует)/ неполноценная (ошибается в ходе выполнения задания, требует 
вмешательства взрослого), достаточно полноценная

• Речевое сопровождение: относится/ не относится к выполняемой деятельности/ 
отсутствует

• Речь играет планирующую функцию/ сопровождающую действие/ 
констатирующую



Результаты анализа развития психических функций:
• Восприятие. Зрительное восприятие: невозможно / затруднено из-за недостатков 

зрения / признаки агнозии / неспецифические нарушения (замедленность, 
недифференцированность, инактивность)/ без очевидных нарушений. Зрительное 
восприятие цвета соответствует возрасту/ низкое/трудности в различении основных и 
оттеночных цветов. Геометрические формы различает/ соотносит, но не называет/ не 
соотносит. Слуховое восприятие: невозможно / затруднено из-за недостатков слуха 
(тугоухость, кохлеарный имплант) / нарушено восприятие речи / без очевидных 
нарушений. Двигательное развитие: грубые нарушения общей, мелкой, 
артикуляционной моторики/ недостаточность общей, мелкой моторики/ нарушения 
координации движений / моторика соответствует возрастной норме (общая, мелкая). 
Уровень пространственного восприятия соответствует возрасту/ низкий/ сформирован 
недостаточно

• Память. Преобладает зрительная модальность над слуховой/ сформированы 
одинаково. Уровень развития зрительной кратковременной и долговременной памяти 
в пределах возраста/ ниже среднего/ недостаточно прочное. Недостатки произвольного 
запоминания: малый объем / инактивность /повышенная тормозимость следов памяти 
/недоступность (недостаточная доступность) приемов опосредованного запоминания/ 
неконтролируемые привнесения / трудности оперирования запоминаемым 
материалом в уме / неравномерность эффективности запоминания 



Результаты анализа развития психических функций:
• Внимание: непроизвольное, привлекается на крайне ограниченное время/ 

поверхностное/ неустойчивое/ трудности сосредоточения / суженный объем / 
трудности распределения / истощаемость / трудности переключения /отвлекаемость/ 
избирательно к отдельным видам деятельности/  достаточно устойчивое/ без 
особенностей

• Мышление. Наглядно-действенные задачи решает путем зрительного соотнесения, 
целенаправленных проб/ методом многочисленных проб и ошибок/ не решает, 
выполняет хаотичные неадекватные манипуляции с предметами. Наглядно-образное
мышление сформировано по возрасту через зрительное соотнесение и 
планирование/ недостаточно, ребенок использует множественный перебор 
вариантов/ не сформировано. Уровень развития логического мышления 
соответствует возрасту/ недостаточный/ низкий/ присутствует ярко выраженная 
избирательность мышления. Уровень понимания смысла причинно-следственных 
отношений в пределах возрастных норм/ ниже среднего/ низкий

• Характеристики динамического компонента мышления: инертное, тугоподвижное, 
непродуктивное / с признаками инертности и тугоподвижности, недостаточно 
продуктивное /отдельные признаки инертности /повышено лабильное /без 
существенных патологических особенностей



ЗАКЛЮЧЕНИЕ ПСИХОЛОГА ПО 

РЕЗУЛЬТАТАМ ОБСЛЕДОВАНИЯ

психологический диагноз



Регуляторная 
сфера

Когнитивная 
сфера

Аффективно-
эмоциональная 

сфера



Психологические синдромы

• Недостаточное развитие (недостаточность по отношению к 

средненормативному развитию всех или отдельных функциональных 

систем и процессов);

• Асинхронное развитие (сложные сочетания недоразвития, ускоренного 

развития, искаженного развития);

• Поврежденное развитие (наличие негативного влияния на мозг 

повреждающего фактора);

• Дефицитарное развитие (недостаточность сенсорных, опорно-

двигательных и иных систем).



Недостаточное 
развитие

Тотальное 
недоразвитие

Задержанное 
развитие

Парциальное 
недоразвитие 



Тотальное недоразвитие

Простой 

уравновешенный
Аффективно-

возбудимый

Тормозимо-

инертный

Аффективная 

форма

Возбудимая 

форма

Тормозимая форма

Аутоподобная

форма



Парциальное недоразвитие компонентов психической 

деятельности

Преимущественно 

регуляторного 

компонента

Преимущественно 

когнитивного компонента

Смешанного типа

С трудностями 

удержания алгоритма 

деятельности

С высоким уровнем 

психического тонуса

Со сниженным 

психическим тонусом

Недостаточность вербально-

логического компонента 

деятельности

Недостаточность иных 

компонентов познавательной 

деятельности



Задержанное развитие

Темпово задержанное 

развитие

Неравномерно 

задержанное развитие

Экстрапунитивная форма Интрапунитивная форма



Асинхронное 
развитие

Дисгармоническое 
развитие

Одаренность

Искаженное 
развитие



Дисгармоническое 
развитие

Экстрапунитивный 
тип

Интрапунитивный
тип

Развитие по 
апатическому типу



Одаренность

С парциальными 

вариантами 

одаренности

Тотально одаренные



Искаженное развитие

Искажение аффективно-

эмоциональной сферы

Мозаичные формы 

искаженного развиия

Искажение когнитивной 

сферы



Поврежденное развитие

Развитие после органического 

повреждения ЦНС
Развитие на фоне 

посттравматического синдрома 

после 

психической травмы

Локально 

поврежденное

Диффузно 

поврежденное

После возраста 2-3 

года!



Дефицитарное 

развитие

Развитие в условиях 

дефицитарности дистантных

анализаторных систем

Развитие в условиях 

дефицитарности опорно-

двигательного аппарата

Развитие в условиях  сочетанной 

(множественной) 

дефицитарности

Развитие в  условиях 

дефицитарности иных  

функциональных систем



ЗАКЛЮЧЕНИЕ ПСИХОЛОГА ПО 

РЕЗУЛЬТАТАМ ОБСЛЕДОВАНИЯ

примерные формулировки рекомендаций 

о направлениях коррекционно-развивающей 

работы



Эмоционально-личностные нарушения

Нарушения взаимоотношений с детьми и взрослыми

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• развитие коммуникативных навыков и навыков взаимодействия с людьми 
(детьми) с целью профилактики дезадаптации к условиям образовательной 
организации;

• коррекцию и формирование коммуникативной культуры личности ребенка;

• коррекцию негативного отношения к общению с детьми /взрослыми;

• формирование системы взаимоотношений, необходимых для включения в 
социальную жизнь;

• снижение психоэмоционального и мышечного напряжения;

• обучение навыкам совместной деятельности;

• развитие социально-личностной компетентности и обеспечение 
всестороннего гармоничного развития личности



Нарушения поведения

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• коррекцию поведения ребенка в условиях образовательной организации;

• профилактику и коррекцию нарушений поведения и эмоционально-
аффективной сферы;

• развитие навыков произвольного поведения;

• коррекцию агрессивности (вспыльчивости, пассивности, 
гиперактивности, застенчивости, 

• обидчивости и т.д.);

• снятие тревожности и повышенной агрессивности (вспыльчивости, 
пассивности, 

• гиперактивности, застенчивости, обидчивости);

• развитие когнитивной сферы и доброжелательного отношения друг к 
другу;

• развитие навыка осознания школьником мотивов поведения



Повышенная тревожность и страхи

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• снятие повышенной тревожности;

• преодоление страхов и снятие тревожности;

• создание условий для снижения общей и школьной тревожности до уровня «нормы» 
соответствующего возраста;

• повышение уровня овладения формами адекватного выражения различных эмоциональных 
состояний

Нарушения самооценки и уровня притязаний

Коррекционно-развивающая работа, направленная на: 

• коррекцию трудностей самореализации и преодоление неуверенности, раскрытие творческого 
потенциала и повышение самооценки;

• коррекцию стеснительности, зажатости (замкнутости);

• повышение самооценки.

Нарушения в сформированности социально-бытовой ориентировки

Коррекционно-развивающая работа, направленная на: 

• развитие общих представлений о мире (общей осведомленности);

• развитие конкретных представлений об окружающем мире, предметах и явлениях, с которыми 
ребенок повседневно сталкивается в быту и учебе;

• формирование пространственных и временных представлений и коррекцию их нарушений



Нарушения эмоционально-волевой сферы

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• коррекцию нарушений эмоционально-волевой сферы;

• формирование эмоционально-волевой и коммуникативной деятельности;

• повышение осознанного восприятия своих эмоциональных проявлений и 

взаимоотношений

Нарушения мотивационно-волевой сферы (учебная мотивация, познавательная 
активность и самостоятельность, произвольность деятельности, контроль 
деятельности)

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• осознание важности и необходимости учения, формирование собственных 
целей;

• повышение уровня учебной мотивации;

• развитие любознательности, активности, самостоятельности;

• формирование навыков целеполагания, умения доводить дело до конца;

• повышения познавательной активности, развитие работоспособности, 
произвольности.



Нарушения высших психических функций

Коррекционно-развивающая работа, направленная на:

• коррекцию и развитие высших психических функций;

• развитие познавательных процессов;

• развитие познавательных процессов: восприятия, памяти, мыслительных 

операций, логического мышления;

Нарушения мнестической деятельности

• развитие процессов запоминания и воспроизведения материала;

• развитие /коррекцию словесно-логической (образной, двигательной 

памяти);

• формирование (развитие) долговременной памяти



Нарушения мышления

• развитие наглядного-образного (наглядно-действенного, словесно-логического) мышления;

• формирование мыслительных операций анализа, синтеза, сравнения, исключения, обобщения

Нарушения внимания

• коррекцию внимания и развитие пространственно-временных ориентировок;

• коррекцию устойчивости, объема, концентрации и произвольности внимания, развитие 
пространственных ориентировок и временных представлений;

• развитие переключаемости, устойчивости и распределения внимания

Нарушения восприятия

• Коррекционно-развивающая работа, направленная на коррекцию восприятия, развитие его 
осмысленности, структурности (целостности и обобщенности, адекватности, избирательности и 
т.д.)

Нарушения мелкой моторики

• развитие мелкой моторики;

• подготовку к овладению письмом;

• развитие зрительно-моторной координации и функциональных возможностей кисти и пальцев 
рук

Нарушения речи 

• увеличение запаса пассивного и активного словаря, усвоение элементарных грамматических 
форм и категорий языка; 

• развитие потребностей в словесном общении
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