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Одной из основных причин труднообучаемости и 
трудновоспитуемости учащихся является особое 

по сравнению с нормой состояние психического 
развития личности, которое в дефектологии 
получило название «задержка психического 

развития» (ЗПР). Каждый второй хронически 
неуспевающий ребёнок имеет ЗПР.



       

Задержка психического 
развития - это

      
       особый тип аномалии, 

проявляющийся в 
нарушении нормального 
темпа психического 
развития ребенка, в 
результате чего ребенок, 
достигший школьного 
возраста, продолжает 
оставаться в кругу 
дошкольных игровых 
интересов.



В самом общем виде сущность ЗПР состоит в 
следующем: развитие мышления, памяти, внимания, 

восприятия, речи, эмоционально-волевой сферы 
личности происходит замедленно, с отставанием от 
нормы. Ограничения психических и познавательных 

возможностей не позволяют ребёнку успешно 
справиться с задачами и требованиями, которые 

предъявляет ему общество. 



Существуют типичные особенности, свойственные всем детям с ЗПР.

1. Ребенок с ЗПР уже на первый взгляд не вписывается в атмосферу класса массовой школы 
своей наивностью, несамостоятельностью, непосредственностью, он часто конфликтует со 
сверстниками, не воспринимает и не выполняет школьных требований, но в то же время он 
прекрасно чувствует себя в игре, прибегая к ней в тех случаях, когда возникает 
необходимость уйти от трудной для него учебной деятельности, хотя высшие формы игры 
со строгими правилами (например, сюжетно-ролевые игры) детям с ЗПР недоступны и 
вызывают страх или отказ играть.

2. Не осознавая себя учеником и не понимая мотивов учебной деятельности и ее целей, 
такой ребенок затрудняется в организации собственной целенаправленной деятельности.

3. Информацию, идущую от учителя, ученик воспринимает замедленно и так же ее 
перерабатывает, а для более полного восприятия он нуждается в наглядно-практической 
опоре и в предельной развернутости инструкций. Словесно-логическое мышление недоразвито, 
поэтому ребенок долго не может освоить свернутые мыслительные операции.

4. У детей с ЗПР низкий уровень работоспособности, быстрая утомляемость, объем и темп 
работы ниже, чем у нормального ребенка.

5. Для них недоступно обучение по программе массовой школы, усвоение которой не 
соответствует темпу их индивидуального развития.

6. В массовой школе такой ребенок впервые начинает осознавать свою несостоятельность 
как ученика, у него возникает чувство неуверенности в себе, страх перед наказанием и уход в 
более доступную деятельность.



Причины:
✔ тяжелые инфекционные заболевания матери во время 

беременности, 
✔ травмы во время беременности и при родах, 
✔ генетические факторы, 
✔ недостатки питания и хронические соматические 

заболевания, а также травмы мозга в ранний период 
жизни ребенка,

✔ тяжелые эмоциональные расстройства невротического 
характера, связанные, как правило, с крайне 
неблагоприятными условиями раннего развития.



Особенности  процесса  
обучения   детей  с ЗПР.

        Помочь детям с ЗПР овладеть разнообразными знаниями об 
окружающем мире, развивать у них наблюдательность и опыт 
практического обучения, формировать умение самостоятельно 
добывать знания и пользоваться ими. Необходимость поэтапного 
обобщения проделанной на уроке работы. 

     Динамическое наблюдение за продвижением каждого ребенка. 
     На уроках  необходимо  использовать  наглядный материал  
     ( учащиеся  лучше  запоминают  содержание  урока, у  них  также  

повышается  мотивация  обучения). 
    При условии своевременности и правильности подобной помощи 

недостатки познавательной деятельности и школьная неуспеваемость 
могут постепенно преодолеваться и в последующем такой ребёнок 
сможет удовлетворительно учиться по программе массовой школы.


