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Уважаемые родители! 

Главное для детей с ограниченными возможностями – максимально 

овладеть навыками самообслуживания, научиться ориентироваться в 

окружающем мире и жить самостоятельно, насколько это возможно. Поэтому 

родителям, педагогам и другим специалистам необходимо выбрать наиболее 

оптимальные условия и формы обучения, воспитания, физического развития, 

обеспечивающие нормальную жизнь таких детей в обществе. Каждый человек 

должен иметь возможность получать необходимые знания, умения и навыки, 

обучаясь в школе или дома. Это относится ко всем детям, в том числе и к детям 

с ограниченными возможностями. 

Цель воспитания состоит в том, чтобы помочь ребенку самоутвердиться и 

социально интегрироваться, насколько позволяют его возможности, 

ограниченные структурой дефекта.  

Сущность обучения и воспитания ребенка с ограниченными 

возможностями состоит во всестороннем развитии его личности, которое 

складывается не из коррекции отдельных функций, а предполагает целостный 

подход к личности ребенка.  

Сущность личностно-ориентированного подхода состоит в том, чтобы 

поднять на более высокий уровень все потенциальные возможности ребенка: 

психические, физические, интеллектуальные, т. е. те возможности, которые 

обеспечат ему самостоятельную жизнедеятельность в будущем. Эта функция по 

воспитанию ребенка ложится прежде всего на семью, родителей, которые 

подчас не в состоянии обеспечить достойное воспитание и нуждаются в 

дополнительной помощи. 

Семья – это первый источник всего, что вкладывается в воспитание и 

формирование личности ребенка. Воспитание ребенка не должно пугать своей 

сложностью. Главное это то, чтобы ребенок не чувствовал свою 

неполноценность. Если родители будут относиться к нему как к обычному 

ребенку, то и он будет чувствовать себя замечательно и не будет обращать 

внимание на свой недуг. 

Возьмите на заметку важные правила: 

- Воспитывайте вашего ребенка так, как здорового ребенка. 

- Поощряйте и наказывайте ребенка наравне с другими детьми, не выделяйте 

его. 

- Создайте условия, при которых ребенок будет жить со здоровыми людьми и 

чувствовать себя на равных. 

- Развивайте в ребенке чувство самостоятельности, ведь ему надо будет 

учиться дальше и работать.  
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- Не проявляйте жалость к ребенку, а самое главное, его необходимо 

окружить любовью и заботой.  

- Выполняя эти рекомендации, Вы поможете Вашему ребенку расти без 

комплекса неполноценности и не будете в нем взращивать 

самовлюбленность.  

Семьи, имеющие детей с ограниченными возможностями развития, 

можно дифференцировать на четыре группы.  

Первая группа родители с выраженным расширением сферы 

родительских чувств. Характерный для них стиль воспитания – гиперопека. 

Родители имеют неадекватные представления о потенциальных возможностях 

своего ребёнка, у матери отмечается гипертрофированное чувство тревожности 

и нервно-психической напряжённости. Стиль поведения взрослых членов семьи 

характеризуется сверхзаботливым отношением к ребёнку, мелочной 

регламентацией образа жизни семьи в зависимости от самочувствия ребёнка, 

ограничением от социальных контактов.  

Вторая группа характеризуется стилем холодного общения – 

гипопротекцией (гипоопека), снижением эмоциональных контактов родителей 

с ребёнком. Родители фиксируют излишнее внимание на лечении ребёнка, 

предъявляя завышенные требования к медицинскому персоналу, пытаясь 

компенсировать собственный психический дискомфорт за счёт эмоционального 

отвержения ребёнка. Отношение к стрессовой ситуации накладывает сильный 

отпечаток на способ выхода из неё, который избирает семья.  

Третья группа характеризуется стилем сотрудничества – конструктивная 

и гибкая форма взаимоответственных отношений родителей и ребёнка в 

совместной деятельности. Как образ жизни, такой стиль возникает при вере 

родителей в успех своего ребёнка и сильные стороны его природы, при 

последовательном осмыслении необходимого объёма помощи, развития 

самостоятельности ребёнка в процессе становления особых способов его 

взаимодействия с окружающим миром.  

Четвёртая группа - репрессивный стиль (авторитарный) семейного 

общения, который характеризуется родительской установки на авторитарную 

лидирующую позицию. Как образ отношений проявляется в пессимистическом 

взгляде на будущее ребёнка, в постоянном ограничении его прав, в жестоких 

родительских предписаниях, неисполнение которых наказывается. В этих 

семьях от ребёнка требуют неукоснительного выполнения всех заданий, 

упражнений, не учитывая при этом его двигательных, психических и 

интеллектуальных возможностей. За отказ от выполнения этих требований 

нередко прибегают к физическим наказаниям. В отношении родителей к 

дефекту ребенка, определяющем стратегию и тактику его воспитания, можно 
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выделить несколько моделей. Модель «охранительного воспитания» связана с 

переоценкой дефекта, что проявляется в излишней опеке ребенка с 

отклонениями в развитии. В этом случае ребенка чрезмерно балуют, жалеют, 

оберегают от всех, даже посильных для него дел. Взрослые все делают за 

ребенка и, имея благие намерения, по существу делают его беспомощным, 

неумелым, бездеятельным. Ребенок не овладевает простейшими навыками 

самообслуживания, не выполняет требования старших, не умеет вести себя в 

обществе, не стремится к общению с другими детьми. Таким образом, модель 

«охранительного воспитания» создает условия для искусственной изоляции 

ребенка-инвалида от общества и приводит к развитию эгоистической личности 

с преобладанием пассивной потребительской ориентации. В будущем такой 

человек из-за своих личностных особенностей с трудом адаптируется в 

коллективе. 

 Иной крайностью являются взаимоотношения в семье, основанной на 

модели «равнодушного воспитания», которая приводит к возникновению у 

ребенка чувства ненужности, отвергнутости, переживания одиночества. В 

семье с подобной моделью воспитания ребенок становится робким, забитым, 

теряет присущие детям доверчивость и искренность в отношениях с 

родителями.  

У детей воспитывается умение приспосабливаться к окружающей среде, 

равнодушное недоброжелательное отношение к родным, взрослым и другим 

детям. Следует отметить, что обе модели семейного воспитания в равной 

степени вредят ребенку.  

Неконструктивные модели семейного воспитания ребенка с отклонением 

в развитии создают предпосылки для возникновения вторичных отклонений в 

его психическом развитии, которые оказывают значительные влияния на 

интеллектуальное и личностное развитие ребенка. Лишь адекватная оценка 

отклонений в развитии ребенка со стороны родителей служит основой и 

базисом для успешного воспитания его личности. 

 Таким образом, уважаемые родители, вы должны стараться, в процессе 

воспитания, придерживаться так называемой «золотой середины».  

 

Советы родителям, воспитывающим детей с ограниченными 

возможностями здоровья 

 Важно сосредоточивать внимание на самом ребенке, а не на 

его болезни. Если проявлять беспокойство по каждому поводу, ограничивать 

самостоятельность ребенка, то малыш непременно будет чрезмерно 

беспокоен и тревожен.  
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 Усталость от переживаний за ребенка-инвалида, порой накладывает 

соответствующий отпечаток на внешний облик его родителей. Они 

выглядят несчастными. Но ведь любому малышу нужны счастливые 

родители, способные отдавать любовь и тепло, а не свои больные нервы. 

Только оптимистичный взгляд на жизнь может помочь в борьбе с 

коварным недугом. 

 Правильное отношение к ребенку можно выразить формулой: «Если ты не 

похож на других, это не значит, что ты хуже». 

 Нередко погоня за новыми специалистами и методами лечения заставляет 

нас упускать из вида личность самого малыша. А ведь попытка взглянуть на 

болезнь «изнутри», т. е. глазами больного ребенка, и является лучшей 

возможностью помочь ему в преодолении душевных и 

физических страданий. Не стоит упускать из виду отношение к 

болезни самого ребенка. Недавние исследования показали, что осознание 

дефекта у детей с ДЦП проявляется к 7–8 годам и связано с их 

переживаниями по поводу недоброжелательного отношения к ним со 

стороны окружающих и нехваткой общения. В это время особенно важной 

является психологическая поддержка ребенка со стороны семьи. 

 Необходимо как можно чаще прибегать к помощи специалистов. Например, 

переживания ребенка по поводу своей внешности неплохо корректируются в 

работе с детским психологом. 

 Важно корректировать режим дня во избежание нарушений сна, дающего 

полноценный отдых больному организму. Необходимо создать для ребенка 

спокойную обстановку, отказаться от чрезмерно активных и шумных игр 

перед сном, ограничить просмотр телевизора. 

 Чтобы у ребенка сформировалось правильное восприятие себя и 

окружающих, важно отказаться от излишней опеки по отношению к 

нему. Родители должны воспринимать свое чадо не как безнадежного 

инвалида, а как человека, пусть в чем-то не похожего на других, но 

вполне могущего преодолеть свой недуг и ведущего активный образ жизни. 
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