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РЕАЛИЗАЦИЯ СЕМЕЙНО-ЦЕНТРИРОВАННОГО ПОДХОДА 

В ПРОЦЕССЕ ЛОГОПЕДИЧЕСКОГО СОПРОВОЖДЕНИЯ 

ДЕТЕЙ РАННЕГО И ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА И ИХ РОДИТЕЛЕЙ  
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АННОТАЦИЯ. В статье представлена краткая характеристика новых перспективных направлений пси-
холого-педагогического сопровождения детей с ограниченными возможностями здоровья, возникших 
в течение последнего десятилетия, акцентируется внимание на реализации семейно-центрированного 
подхода в работе с детьми раннего и дошкольного возраста с отклонениями в развитии и их родителя-
ми. Реализация семейно-центрированного подхода рассматривается в практическом плане на основе 
экспериментального исследования, проходившего на базе дошкольных отделений образовательных 
организаций г. Москвы, в котором принимали участие дети раннего и дошкольного возраста с ограни-
ченными возможностями здоровья и их матери. Параллельно с изучением коммуникативных умений 
детей было проведено исследование психолого-педагогической компетентности родителей и их моти-
вационной готовности продуктивно помочь своему ребенку с отклонениями в развитии в адаптации к 
окружающему миру. Диагностика представлена в варианте анкетирования и тестирования, в результа-
те которого был выявлен разновариативный уровень психолого-педагогической компетентности мате-
рей в вопросах онтогенеза и дизонтогенеза развития детей первых лет жизни и дошкольного возраста, 
уточнен запрос родителей в отношении проблем развития их детей, определен уровень беспокойства 
матерей по поводу проблем развития их детей. На основе результатов диагностики были выделены че-
тыре группы родителей с учетом уровня психолого-педагогической компетентности и отношения к 
проблемам своего ребенка. В статье представлены основные направления и содержание консультатив-
ной работы с родителями, охарактеризованы основные аспекты проведенного с ними специального 
обучения, проанализированы полученные результаты. Изменение системы личностных ценностей ро-
дителей, их отношения к проблемам своего ребенка и активное включение в коррекционно-
развивающий процесс является залогом успешного процесса абилитации и социализации детей ранне-
го и дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья. 
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ABSTRACT. The article presents a brief description of the new promising areas of psychological and pedagogical 
support for children with disabilities that have arisen during the last decade; it focuses on the implementation of 
family-centered approach in work with toddlers and preschoolers with developmental disabilities and their par-
ents. The implementation of the family-centered approach is considered in practical terms on the basis of an ex-
perimental study conducted on the basis of preschool departments of educational organizations in Moscow, 
which was attended by toddlers and preschoolers with disabilities and their mothers. In parallel with the study of 
communication skills of children, a study of psychological and pedagogical competence of parents and their mo-
tivational readiness to help their child with developmental abnormalities in adapting to the world was conduct-
ed. Diagnostics was realized in the forms of a survey and a test, which identified defferent level of psychological 
and pedagogical competence of mothers in the ontogeny and dysontogenesis of development of toddlers and 
preschoolers; they helped to reveal the request of parents for support in solution of  developmental problems of 
their children and determined the level of anxiety of mothers about the problems of the development of their 
children. Based on the results of the diagnosis, four groups of parents were identified, taking into account the 
level of psychological and pedagogical competence and attitude to the problems of their child. The article pre-
sents the main directions and content of consultative work with parents, describes the main aspects of their spe-
cial training, and analyzes the results. The change in the system of personal values of parents, their attitude to 



ИНКЛЮЗИВНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ 114 

the problems of their child, and active involvement in the correctional and educational process is the key to a 
successful process of habilitation and socialization of toddlers and preschoolers with developmental disabilities. 

ардинальные изменения в специ-
альном образовании, произошед-

шие за последние двадцать лет, привели к 
разработке новых направлений в психоло-
го-педагогическом сопровождении детей с 
ограниченными возможностями здоровья 
(ОВЗ). В частности, в начале 2000-х гг. 
оказание ранней комплексной помощи на 
базе структурных подразделений до-
школьных образовательных организаций 
(служб ранней помощи, центров игровой 
поддержки ребенка, лекотек, консульта-
тивных пунктов, групп кратковременного 
пребывания) стало перспективным аспек-
том психолого-педагогической работы с 
детьми с отклонениями в развитии и их 
родителями [1; 2; 12; 13]. И только сокра-
щение бюджетного финансирования к 
2015 г. ограничило возможности получе-
ния такой адресной поддержки детей пер-
вых лет жизни с проблемами развития. В 
последние годы альтернативой специаль-
ного образования детей с ОВЗ стало ин-
клюзивное обучение. В настоящий момент 
в дошкольных отделениях образователь-
ных организаций активно внедряется ин-
клюзивная практика с детьми раннего и 
дошкольного возраста [11].  

Еще одним важным аспектом системы 
специального образования в вышеуказан-
ный период становится разработка семей-
но-центрированного подхода к психолого-
педагогическому сопровождению детей с 
ОВЗ (представленный в исследованиях та-
ких авторов, как Г. Вебер, К. Витакер, Т. Н. 
Волковская, П. Л. Жиянова, И. Ю. Левчен-
ко, М. И. Лисина, Г. А. Мишина, В. Сатир, В. 
В. Ткачева, Н. Ш. Тюрина, О. В. Югова и 
др.). Семейно-центрированный подход ори-
ентирован на определение ведущей роли 
родителей в процессе коррекционно-
развивающей работы с детьми с ОВЗ. Семья 
должна быть включена в активное взаимо-
действие со своим ребенком, именно в 
условиях семейного воспитания закрепля-
ются социально-коммуникативные умения, 
сформированные у ребенка с ОВЗ специа-
листами психолого-педагогического сопро-
вождения. Работа педагогов с родителями 
предполагает кардинальное изменение их 
системы ценностей, когда на первый план 
выносятся интересы ребенка, его потребно-
сти, а близкие взрослые стремятся создать 
необходимую коррекционно-развивающую 
среду в условиях семьи. Особое место отво-
дится взаимодействию ребенка с матерью, 
ее участию в формировании личности, пси-
хическом развитии ребенка с ОВЗ. Важным 
аспектом является правильное коммуника-

тивное поведение матерей и способность 
понимать потребности своих детей. (Дан-
ные аспекты отражены в работах Е. И. Исе-
ниной [7], И. Ю. Левченко [8], М. И. Лиси-
ной [9], Е. Е. Ляксо [10], В. В. Ткачевой [8] и 
др.). Специфика социально-педагогических 
условий формирования абилитационной 
компетентности родителей, имеющих детей 
с нарушением психофизического развития 
младенческого и раннего возраста, изучена 
Н. Ш. Тюриной [14]; особенности современ-
ной семьи, воспитывающей ребенка с от-
клонениями в развитии рассмотрены О. В. 
Юговой [15], в том числе определена их го-
товность участвовать в коррекционно-
педагогическом процессе. 

С 2009 г. в течение восьми лет на базе 
структурных подразделений (служб ранней 
помощи, центров игровой поддержки и 
групп кратковременного пребывания), а 
также младших и средних групп двух обра-
зовательных организаций г. Москвы (до-
школьного отделения 1388 (№ 7) ГБОУ 
«Школа № 199» и дошкольного отделения 
Плющиха ГБОУ «Школа с углубленным 
изучением иностранного языка № 1231 
имени В. Д. Поленова») мы проводили ин-
дивидуальную и групповую коррекционно-
развивающую работу с детьми 3–5 года 
жизни с ограниченными возможностями 
здоровья [6]. Работа была направлена на 
стимуляцию различных линий развития 
(познавательного, речевого, двигательного, 
социального) детей раннего и дошкольного 
возраста с ОВЗ [3; 4; 5] и основывалась на 
командном взаимодействии специалистов 
различного профиля: учителей-дефектоло-
гов, учителей-логопедов, педагогов-психо-
логов, социальных педагогов, педагогов до-
полнительного образования, социальных 
педагогов и воспитателей. 

В рамках психолого-педагогического 
сопровождения мы осуществляли диагно-
стическую и консультативную работу, 
направленную на подробное исследование 
коммуникативных умений детей, оценку 
взаимодействия родителей со своими деть-
ми и выявление их уровня психолого-
педагогической компетентности. В исследо-
вании была задействована 261 диада «ребе-
нок с отклонениями в развитии – мать».  

На этапе диагностики семьи ребенка с 
ОВЗ мы проводили: 

 наблюдение за ребенком и его взаи-
модействием с близким для него взрослым 
(для нас был очень важен его контакт с ма-
терью, особенности коммуникативного по-
ведения в диаде); 

К 
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 установление контакта с ребенком и 
его родителем (матерью), ознакомительная 
беседа с ребенком; 

 уточнение запроса родителей; озна-
комительная беседа с родителем; 

 анкетирование родителя – анкета 
представляла собой две части: первая была 
направлена на выявление данных истории 
развития ребенка (его раннего моторного, 
познавательного, доречевого и речевого 
развития); в рамках второй части родителю 
предлагалось примерно выделить имеющи-
еся у его ребенка средства невербального и 
вербального общения и определить частоту 
и адекватность их использования; 

 тестирование родителя (матери); 

 тестирование, специально разрабо-
танное нами для экспериментального ис-
следования родителей детей с ОВЗ, состоя-
ло из пяти блоков (два блока информаци-
онных, три блока оценочных): 

– Блок I (информационный). Персо-
нальные данные членов семьи (сбор ин-
формации о возрасте родителей, составе 
семьи и т.п.). 

– Блок II (оценочный). Тестовые зада-
ния на определение уровня компетентности 
родителей в вопросах онтогенеза различ-
ных линий развития детей младенческого, 
раннего и дошкольного возраста.  

– Блок III (оценочный). Тестовые зада-
ния на определение уровня компетентности 
в вопросах дизонтогенеза различных линий 
развития детей младенческого, раннего и 
дошкольного возраста.  

– Блок IV (оценочный). Тестовые зада-
ния на определение уровня компетентности 
в вопросах организации и оказании психо-
лого-педагогической помощи детям младен-
ческого, раннего и дошкольного возраста.  

– Блок V (информационный). Уточнение 
запроса родителей в отношении проблем 
развития их детей. Мы определяли уровень 
беспокойства матерей по поводу проблем 
развития их детей, оценивали их отношение 
к проблеме своего ребенка, определяли их 
готовность к участию в коррекционно-
развивающем процессе, а также предлагали 
матерям самим выявить определенные осо-
бенности в развитии их детей (в речевой, по-
знавательной, двигательной, эмоционально-
волевой сферах). В каждом задании из пяти 
предложенных характеристик матери долж-
ны были выбрать ту, которая, по их мнению 
наиболее соответствует проявлениям осо-
бенностей развития у их ребенка. 

За правильное выполнение каждого те-
стового задания в трех оценочных блоках 
родитель получал 1 балл; максимальное ко-
личество баллов за три блока – 15 баллов.  

В целом тестирование было направле-
но на оценку психолого-педагогической 

компетентности родителей в вопросах раз-
вития ребенка раннего и дошкольного воз-
раста, а также на определение личностного 
отношения матерей к проблемам своих де-
тей. Следует отметить, что многие матери 
после проведенного тестирования признава-
лись, что впервые попытались оценить уро-
вень развития своего ребенка и обратили 
внимание на черты или характеристики, ко-
торые ранее им не казались столь важными. 

В соответствии с заключением психоло-
го-медико-педагогических комиссий у 166 
детей был определен статус «ребенок с 
ограниченными возможностями здоровья». 
Из них 21 ребенку был присвоен статус «ре-
бенок-инвалид» социально-медицинской 
комиссией на основании медико-социаль-
ной экспертизы. Остальные 95 детей были 
обследованы психолого-педагогическими 
консилиумами образовательных организа-
ций и определены как «дети с отклонения-
ми в развитии».  

В результате анкетирования выясни-
лось, что 154 ребенка воспитывались в пол-
ных семьях родными отцами; 68 детей вос-
питывались в полных семьях при наличии 
отчима; 39 детей имели неполные семьи. В 
большинстве случаев (в 159 семьях) воспи-
танием ребенка занималась мать, в осталь-
ных полных семьях (в 102 семьях) воспита-
нием ребенка занимались оба родителя. 

Анализ уровня психолого-педагогиче-
ской компетентности матерей позволил 
условно разделить их на следующие четыре 
группы: 

I группа – 24 человека (8,5%) – роди-
тели (матери) со средним уровнем психо-
лого-педагогической компетентности в 
вопросах нормального и дизонтогенетиче-
ского развития детей раннего и дошкольно-
го возраста, оказания им медико-
психолого-педагогической помощи. Эти ма-
тери были наиболее мотивированы к уча-
стию в коррекционно-развивающей рабо-
те со своими детьми, наиболее адекватно 
оценивали уровень развития и определяли 
особенности проявлений отклонений в раз-
личных линиях развития у своих детей. 
Большинство матерей имели высшее педа-
гогическое образование – 19 человек. У 16 
матерей в этой группе дети имели сложную 
структуру нарушения (синдром Дауна, за-
держку психического развития и расстрой-
ства аутистического спектра и т.п.). 

II группа – 138 матерей (53%) – родите-
ли, имевшие сниженный уровень психолого-
педагогической компетентности и высокий 
уровень мотивационной готовности стать 
помощником своему ребенку в процессе 
коррекционно-развивающей работы; при 
оценке уровня развития своего ребенка 48 
матерей дали адекватную оценку, 83 матери 
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несколько завысили оценку своего ребенка, 7 
матерей занизили оценку состояния своего 
ребенка. 14 матерей в этой группе имели де-
тей со сложной структурой нарушения. 

III группа – 52 матери (20,5%) – роди-
тели с низким уровнем психолого-
педагогической компетентности и со 
средним уровнем мотивационной готов-
ности к участию в коррекционно-
развивающем процессе; почти все респон-
денты данной группы занижали оценку 
уровня развития своего ребенка, только три 
матери уровень развития ребенка завысили. 
Четыре матери в данной группе имели де-
тей со сложной структурой нарушения. 

IV группа – 47 матерей (18%) – родите-
ли, имевшие очень низкий уровень психоло-
го-педагогической компетентности и 
сниженную мотивацию к участию в кор-
рекционно-развивающем процессе, в ос-
новном они надеялись на помощь специа-
листов и не были уверены в своих собствен-
ных силах; для этих матерей в большей сте-
пени было свойственно завышать оценку 
уровня развития своего ребенка – 27 мате-
рей, 20 матерей, наоборот, занижали уро-
вень развития своего ребенка. В 12 семьях 
этой группы воспитывались дети со слож-
ной структурой нарушения. 

Мы учитывали данные аспекты при со-
ставлении индивидуально-ориентированных 
программ коррекционно-развивающего ло-
гопедического воздействия по формирова-
нию коммуникативных умений детей ран-
него, младшего и среднего дошкольного 
возраста с ОВЗ и консультативной работы с 
их родителями. 

В последующем, при организации и 
осуществлении логопедического сопровож-
дения детей с ОВЗ, важным аспектом было 
формирование психолого-педагогической 
компетенции их родителей посредством 
консультативной работы логопеда. На 
данном этапе в исследовании приняли уча-
стие 106 диад «ребенок с отклонениями в 
развитии – мать». 

В ходе занятий с детьми раннего и до-
школьного возраста с ОВЗ на базе структур-
ных подразделений образовательных орга-
низаций (в ЦИПРе, в СРП, в ГКП и т.п.) ро-
дители активно включались в психолого-
педагогический процесс [1; 6]. Обязатель-
ным требованием было их присутствие на 
занятиях (как на индивидуальных, так и на 
групповых), с ними проводились система-
тические консультирования по вопросам 
речевого (а также познавательного, двига-
тельного и социального) развития ребенка в 
норме и в условиях дизонтогенеза и созда-
ния необходимых условий для становления 
коммуникативной деятельности в условиях 
семейного воспитания.  

Как показал накопленный нами опыт, 
не столько важен первоначальный уровень 
компетентности родителей, сколько важна 
их мотивированность и заинтересованность 
во взаимодействии со специалистом с це-
лью помочь своему ребенку преодолеть 
имеющиеся у него проблемы. Очень часто 
основным запросом родителей, обращав-
шихся за помощью к специалистам струк-
турных подразделений образовательных 
организаций, являлась жалоба на то, что их 
ребенок, в отличие от большинства сверст-
ников, еще не говорит. Это очень беспокои-
ло родителей, но как помочь самостоятель-
но своему ребенку, они не знали. Поэтому 
одним из первых специалистов, диагности-
ровавших детей с ОВЗ и их семей на базе 
дошкольных отделений образовательных 
организаций, являлся логопед. Некоторые 
родители не могли принять саму ситуацию 
отклоняющегося развития своего ребенка, 
они испытывали стресс в связи с тем, что их 
ребенок отставал от ровесников в своем 
развитии, но надеялись только на специа-
листов, а свое участие в педагогическом 
процессе даже не рассматривали. В других 
случаях родители принимали и понимали 
проблемы своего ребенка и были готовы ак-
тивно сотрудничать с логопедом, но для них 
необходимым являлось поэтапное обучение 
правильному общению со своим ребенком. 

Работу с родителями детей с ОВЗ мы 
начинали с формирования их мотиваци-
онной готовности к активному включению 
в достаточно длительный коррекционно-
развивающий процесс и перестройке своей 
системы ценностей с учетом нужд ребенка. 
Мы настаивали, чтобы родители принима-
ли участие в занятиях со своими детьми. 
При этом из пассивного наблюдателя ро-
дителя необходимо было переориентиро-
вать в активного участника коррекционно-
развивающего процесса и эффективного 
помощника своему ребенку. Мы работали с 
мамами, в присутствии которых дети чув-
ствовали себя уверенными, защищенными, 
они были более спокойными и контактны-
ми. При совместной работе с родителями 
на первых занятиях мы объясняли целесо-
образность и обоснованность каждого ис-
пользуемого игрового приема, давали ре-
комендации к закреплению того или иного 
формируемого речевого или познаватель-
ного умения в домашних условиях. Мы 
старались сформировать у матерей уста-
новку к обязательному выполнению до-
машних заданий, к систематическому по-
вторению материала занятий в домашних 
условиях. Мы старались донести до роди-
телей, что залогом быстрого достижения 
нужного результата в работе с ребенком 
является их участие в педагогическом про-
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цессе, активное взаимодействие с малы-
шом и помощь логопеду. 

Следующим этапом психолого-педаго-
гического консультирования родителей яв-
лялось их обучение, которое было направ-
ленно на приобретение новых знаний и 
умений, необходимых для реализации ин-
дивидуально ориентированной программы 
коррекционно-развивающей работы с ре-
бенком по преодолению имеющихся у него 
отклонений. Мы знакомили родителей с 
нормативами развития речевой функции у 
детей раннего и дошкольного возраста, ак-
центировали внимание родителей на воз-
можных вариантах проявления задержки 
речевого развития в раннем возрасте и ре-
чевого недоразвития первичного и вторич-
ного характера в дошкольном возрасте, по-
могали изменить родительскую речь при 
общении с ребенком таким образом, чтобы 
малышу было легче по образцу усваивать 
определенные речевые модели (различные 
по слоговой структуре слова, простые, а за-
тем более сложные, развернутые фразы и 
т.д.). На этом этапе мы проводили обучение 
родителей приемам формирования у ребен-
ка невербальных форм общения (фиксации 
взгляда на лице взрослого, пониманию же-
стов различного характера (указательного, 
приглашающего, приветствия, прощания и 
т.п.)). Родителям давали методические ре-
комендации по стимуляции речевой актив-
ности детей, подбирали наиболее опти-
мальные приемы развития у детей потреб-
ности в речевом общении, социализации 
детей в окружающем социуме, регулирова-
ли общение и взаимодействие родителя и 
ребенка на занятиях по развитию речи, вно-
сили рекомендательные коррективы в об-
щение членов семьи с ребенком в домаш-
них условиях. Под руководством логопеда 
особое внимание родители должны были 
уделять развитию понимания обращенной 
речи (которое является важнейшей основой 
и предпосылкой возникновения активной 
речи). Положительной предпосылкой, спо-
собствующей формированию и совершен-
ствованию понимания речи, являлось раз-
витие зрительного, слухового и двигатель-
но-кинестетического анализаторов. Пра-
вильное представление об окружающих 
предметах вырабатывалось на основе зри-
тельно-моторно-кинестетического восприя-
тия. Мы знакомили родителей с этапами 
формирования понимания обращенной ре-
чи (учитывая определенную последова-
тельность, возрастающую сложность, уро-
вень развития импрессивной речи и позна-
вательной деятельности). Развитие речи в 
процессе формирования познавательной 
сферы ребенка было особенно актуально 
для детей с задержкой познавательного и 

речевого развития в раннем возрасте, а 
также у детей с системным недоразвитием 
речи при задержке психического развития 
или нарушении интеллекта.  

Необходимо было объяснить родите-
лям, как важна взаимосвязь речевого и дви-
гательного развития. Мы обучали родите-
лей элементам специальных гимнастиче-
ских комплексов (для развития тонкой руч-
ной и артикуляционной моторики), доступ-
ным приемам логопедического массажа. 
Посредством использования данных прие-
мов закладывалась и совершенствовалась 
моторная база речи. Родителей важно было 
научить приемам стимуляции голосовых 
реакций, звуковой и собственной речевой 
активности ребенка. Они сами должны бы-
ли стимулировать, активизировать любые 
доступные ребенку голосовые, звуковые ре-
акции и речевые высказывания. Для этого 
мы давали родителям рекомендации по со-
зданию таких условий, которые обеспечи-
вали бы поэтапное развитие и совершен-
ствование лексической стороны речи, а 
также усвоение грамматических категорий.  

Важным аспектом работы логопеда с 
родителями являлось создание в семейных 
условиях адекватной речевой развивающей 
среды для ребенка. Она включала в себя 
правильные, доступные для восприятия, 
понимания и подражания речевые образцы, 
предполагала адекватное поведение взрос-
лых в процессе общения с ребенком (фик-
сация взгляда на собеседнике, подкрепле-
ние речи соответствующими жестами, темп, 
выразительность речи, нормальную гром-
кость голоса и т.п.), необходимый дидакти-
ческий материал (игрушки, предметные и 
сюжетные картинки), способствовавший по-
знавательному и речевому развитию детей. 

Мы знакомили родителей с результата-
ми всех диагностических мероприятий (пер-
вичного, промежуточного и итогового пси-
холого-педагогического, в том числе логопе-
дического обследования), совместно обсуж-
дали изменения в индивидуальной про-
грамме развития ребенка и в его педагогиче-
ском маршруте при переходе из структурно-
го подразделения в группу дошкольного от-
деления образовательной организации. 

Контрольное исследование уровня пси-
холого-педагогической компетентности ма-
терей и их мотивационной готовности про-
дуктивно помочь своему ребенку в адапта-
ции к окружающему миру показало значи-
тельную положительную динамику. По их 
отзывам, они многому научились, пере-
смотрели свои позиции по отношению к 
сложившейся ситуации, связанной с про-
блемами развития своих детей, научились 
конструктивно и позитивно воспринимать 
коррекционно-развивающий процесс и свое 
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участие в нем, научились ценить и радовать-
ся успехам своих детей. В ходе специально 
организованной совместной работы матерей 
и детей с ОВЗ в группах отмечалась инициа-
тива мам, включившихся в психолого-
педагогический процесс раньше, помочь со-
ветом и моральной поддержкой другим ма-
терям, приходившим в группу позже. Мате-
ри не только получали информацию в вари-
анте организованной логопедом консульта-
ции, но сами научились активно включаться 
в диалог со специалистом, задавать интере-
сующие их вопросы, обсуждать информа-
цию, самостоятельно полученную из книг, и 
других информационных источников. 

Обобщая вышесказанное, следует под-
черкнуть, что правильно организованная 

консультативная работа с родителями, по-
стоянный патронаж семьи ребенка с ОВЗ 
специалистами психолого-педагогического 
сопровождения (как очный, так и дистант-
ный посредством электронной почты, со-
циальных сетей, Skype, сотовой связи), 
способствуют формированию у близких 
ребенку взрослых правильного коммуни-
кативного поведения, активной позиции в 
ходе социальной абалитации малыша с от-
клонениями в развитии. Родители стано-
вятся главными помощниками для своего 
ребенка в процессе его всестороннего раз-
вития, уверенными в своих силах, избав-
ляются от чувства безысходности, видят 
дальнейшие перспективы психолого-
педагогической коррекции. 
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