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Актуальность своевременной коррекционно - развивающей  помощи детям раннего возраста (имеющие нарушение зрения  в том числе тотальное отсутствие зрения), обусловлена критической значимостью периода раннего онтогенеза для формирования когнитивных, сенсомоторных и социально-коммуникативных компетенций. В контексте представленного клинического случая, характеризующегося наличием тотальной слепоты у ребенка 3-х лет, осложненной нарушением понимания речи, дефицитом мелкой моторики и ограниченностью представлений об окружающем мире, раннее коррекционное вмешательство имеет большое значение.
Патогенез вторичных отклонений в развитии у слепых детей обусловлен депривацией визуальной информации, что приводит к нарушению процессов сенсорной интеграции и формирования адекватной картины мира. Отсутствие визуального контроля за движениями негативно сказывается на развитии мелкой моторики, а нарушение понимания речи препятствует формированию коммуникативных навыков и социального взаимодействия. Ограниченность представлений об окружающем мире, в свою очередь, затрудняет когнитивное развитие и адаптацию к окружающей среде.
В соответствии с принципами нейропластичности, ранний возраст является периодом максимальной сензитивности центральной нервной системы к коррекционному воздействию. Своевременная стимуляция сохранных сенсорных каналов (слух, осязание, обоняние, вкус) способствует компенсации дефицита визуальной информации и формированию адекватных представлений об окружающем мире. Целенаправленная работа по развитию мелкой моторики стимулирует развитие когнитивных функций и способствует формированию сенсомоторных координаций. Использование специализированных методик развития понимания речи позволяет преодолеть языковой барьер и создать условия для формирования коммуникативных навыков.
Для формирования полноценных, благоприятных условий для качественного коррекционно – развивающего процесса, в команде специалистов оказывают помощь педагог – психолог, учитель – дефектолог, учитель – логопед, врач – офтальмолог. Однако, эффективность коррекционного воздействия в значительной степени зависит от участия родителей в коррекционном процессе. В представленном случае, отсутствие мотивации у родителей является существенным фактором, негативно влияющим на прогноз развития ребенка. Согласно данным многочисленных исследований, активное участие родителей в коррекционном процессе способствует повышению эффективности коррекционных мероприятий, улучшению социального функционирования ребенка и снижению уровня стресса у членов семьи.
Своевременное и адекватное коррекционное вмешательство способствует компенсации дефицита визуальной информации, предотвращению вторичных отклонений в развитии , а так же повышает качество жизни ребенка и семьи.
Описание практики. Участники реализации практики. Целевая аудитория: девочка,  3 года, тотальная слепота, отсутствие понимания речи, эхолалия, нарушение эмоционально – волевой сферы, сенсорные дефициты. 
Родители (законные представители)  испытывающие трудности в принятии диагноза ребенка и не проявляющие достаточной мотивации к участию в коррекционном процессе. 
Команда специалистов Службы ранней помощи:  учитель - логопед, 
 учитель - дефектолог, педагог – психолог, врач - офтальмолог. 
Этапы реализации практики:
1. Диагностический этап.  Комплексное обследование ребенка командой специалистов с использованием адаптированных методик и альтернативных средств.
2. Этап планирования. Разработка ИПР на основе результатов диагностики, согласование целей и задач с родителями.
3. Этап реализации.  Проведение индивидуальных консультаций с ребенком, родителями, реализация поставленных целей и задач. 
4. Этап оценки результатов.  Повторная диагностика, оценка динамики развития ребенка, корректировка ИПР при необходимости.
Цель (дефектолог): Развитие сохранных анализаторов у тотально слепого ребёнка раннего возраста.
	Задачи
	Ожидаемые результаты
	Результаты



	1. 
Развивать слуховое восприятие
	ребёнок будет различать неречевые шумы в виде различных музыкальных инструментов;
ребёнок будет различать неречевые шумы окружающего мира (до 10 шт) посредством интерактивного пособия «Слушать интересно».
ребёнок будет различать разницу / контрастность громко – тихо;
	ребёнок различает неречевые шумы  виде различных музыкальных инструментов (3 – 4 контрастных звука), но чрезмерно фокусируется на предмете, переключение затруднено;
ребёнок различает неречевые шумы окружающего мира (15 шт) посредством интерактивного пособия «Слушать интересно» называет предметы/действия, которые слышит;
ребёнок различает разницу / контрастность громко – тихо, определяет и называет безошибочно.

	2. Развивать тактильное восприятие и мелкую моторику
	ребёнок будет различать и находить идентичные пары различных тактильных материалов;
ребёнок будет различать, сортировать и называть геометрические фигуры (круг, треугольник, квадрат, прямоугольник);
различать, сортировать и называть  размер фигур – большой, маленький.  
Выполнение упражнений на развитие захвата, удержания и манипулирования предметами.
	ребёнок различает и находит идентичные пары различных тактильных материалов, дифференцирует гладкие – шершавые материалы, колючие, мягкие.
ребёнок сортирует и называет геометрические фигуры (круг, квадрат, треугольник), навык требует автоматизации.
определяет размер геометрических фигур (большой, маленький).
улучшился кистевой захват, манипулирование предметом стало более целенаправленным, точным. Снизился уровень расторможенности (неловкие движения).

У ребёнка улучшиться координация движений, сила, точность удержание предмета.

	3.
Обучать ориентировке в пространстве
	Формирование представлений о схеме тела, пространственном расположении предметов.
Тренировать положение тела при ходьбе (с тростью, без).


	Ребёнок стал лучше ориентироваться в собственном теле, на кукле, на теле родителя (знает и показывает основные части тела, соответствующее возрасту ребёнка).
Навык ориентировки в пространстве требует дополнительного внимания.




Методы, приёмы, методические материалы: при работе со слепым ребёнком раннего возраста используется набор музыкальных инструментов, интерактивное пособие «Слушать интересно». К приёмам работы относится «рука в руке», приём сенсорной интеграции при формировании представлений о схеме тела (используя валики, воздействие теплом), использование  в работе прозрачных фигур из тифлостекла,  сортёры для развития моторики. Использование различных материалов и инструментов для развития мелкой моторики (глина, пластилин, тесто). Использование массажа и самомассажа для стимуляции тактильной чувствительности.
Цель (логопед): преодоление сенсорной алалии, эхолалии, развитие фонематического восприятия.
	Задачи
	Ожидаемые результаты
	 Результаты

	1.Развивать понимание речи
	ребёнок будет понимать значение вопроса «кто/что?» и отвечать на него в рамках лексических тем:              «Домашние животные/посуда».   
Ребёнок будет понимать глаголы в повелительном наклонении и выполнять верное соответствующее действие (кати, стучи, хлопай, топай, гладь).
ребёнок будет использовать и понимать значение указательного жеста и жеста «дай».
	Ребёнок понимает значение вопроса «кто, что?» отвечает в рамках тем «Посуда, части тела». Из – за особенностей мелкой моторики и возможностей ориентировки узнавание домашних животных требует большего времени.  
Понимает, показывает, дифференцирует глаголы, кроме, «гладь».
Использует согласно ситуации жест «дай», указательный жест (поза) требует автоматизации.

	2.Развивать имитацию (общую, ручную, головная)
	ребёнок будет имитировать (подражать) взрослому на моторном уровне.
	Ребёнок осуществляет имитацию через приём «рука в руке» на кистевом, общем уровне.  



Цель (психолог): повышение уровня развития детско - родительских отношений;
развитие эмоционально – волевой сферы ребёнка; поддержание мотивации родителей в течении всего коррекционно – развивающего сопровождения.

	Задачи
	Ожидаемые результаты
	 Результаты

	1.Повышать уровень родительской компетенции
	Родитель будет пользоваться эффективным способами взаимодействия с ребенком, будет владеть методами развития  эмоциональной сферы ребёнка, социализации, адаптации к окружающей среде.

	Родители восприняли особенности развития слепых детей, осознали психологические аспекты воспитания, способы поддержки ребенка.


	2. Повышать уровень мотивации родителей
	Родители будут более осознаннее понимать значимость их роли в развитии ребенка;  будет сформировано  позитивное отношения к  особенностям ребёнка, повысится уверенность в своих силах.  Уменьшится количество негативных установок посредством использования техник мотивационного интервьюирования, когнитивно -поведенческой терапии.
	Родители приняли особенности своего ребёнка и готовы заниматься коррекционными занятия. Исправно выполняют рекомендации в домашних условиях.
Количество негативных установок снизилось, общение в рамках специалист – родитель стало более экологичным.  



На основе полученных результатов реализации практики – коррекции компенсаторных механизмов у тотально слепого ребёнка раннего возраста можно сделать следующие выводы: улучшился фонематический слух, различение неречевых шумов, сформировался навык различения контрастных звуков по громкости.  Улучшился навык нахождения идентичных пар различных тактильных материалов, дифференцирования гладких – шершавых материалов, колючих, мягких. Поняла суть задания определения размера геометрических фигур (большой, маленький). Выявлены улучшения мелкой моторики силы кистевого захвата, манипулирование предметом стало более целенаправленным, точным. Снизился уровень расторможенности (неловкие движения).
Ребёнок стал лучше ориентироваться в собственном теле, на кукле, на теле родителя (знает и показывает основные части тела, соответствующее возрасту ребёнка). Понимание речи улучшилось. Увеличился глагольный словарь. Навык ориентировки в пространстве требует дополнительного внимания.
Ребёнок понимает значение вопроса «кто, что?» отвечает в рамках тем «Посуда, части тела». Использует согласно ситуации жест «дай», указательный жест (поза) требует автоматизации.  Ребёнок осуществляет имитацию через приём «рука в руке» на кистевом, общем уровне. Родители восприняли особенности развития слепых детей, осознали психологические аспекты воспитания, способы поддержки ребенка. Родители приняли особенности своего ребёнка и готовы заниматься коррекционными занятия. Исправно выполняют рекомендации в домашних условиях. Количество негативных установок снизилось, общение в рамках специалист – родитель стало более экологичным.  
Работа с данным ребёнком носит пролонгированный характер. 
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