Выступление на районном методическом объединении педагогов Чаинского района 17 февраля 2012 года

«Дом, в котором мы живем»

Вспомогательную школу- интернат на базе Чаинской общеобразовательной неполной средней школы- интерната открыли в июне 1983 года. Затем,  наше образовательное учреждение  несколько раз переименовывали. Долгое время наше образовательное учреждение находилось  в ведомстве департамента общего образования, в этом  учебном году передели в  ведомство Чаинского отдела образования Администрации Чаинского района, и полное наше название теперь звучит так  
Слайд №1

Муниципальное казённое образовательное учреждение "Чаинская специальная (коррекционная) общеобразовательная школа-интернат для обучающихся, воспитанников с ограниченными возможностями 

здоровья VIII вида".
В должности  социального педагога я работаю с 1995 года.
Слайд №2.

Познакомимся поближе!

Понятие:   обучающиеся , воспитанники  с ограниченными возможностями 

здоровья VIII вида".

 Для этого я подготовила для вас таблицу.
 Виды  специальных (коррекционных) школ
Данная таблица была принята в 1997 году на конференции работников образования совместно с Министерством здравоохранения. 
(Раздаточный материал)
	№ п\п
	Категории
	Вид
	Педагог- дефектолог

	 I.  Дети с физическими нарушениями

	1
	Глухие
	I
	сурдодефектолог

	2
	Слабослышащие
	II
	-//-

	3
	Слепые
	II
	тифлопедагог

	4
	Слабовидящие
	IV
	-//-

	5
	С нарушением речи (логопаты)
	V
	логопед

	6
	Нарушение опорно- двигательного аппарата (ОДА), дети с ДЦП, дети- ампутанты
	VI
	Учителя физкультуры, ЛФК и врачи

	II.  Дети с психическими нарушениями

	7
	ЗПР
	VII
	Олигофренопедагог, психолог, логопед, соц. педагог

	8
	Дети с умственной отсталостью (олиго- мало, френ- ум)
	VIII
	Олигофренопедагог, психиатр, психолог, соц. педагог

	III. Дети с  грубыми нарушениями

	9
	С нарушением эмоционально- волевой сферы (эпилепсия, шизофрения, дети с аутизмом или дети индиго, имбецилы, синдром Конери (попадают в разные виды школ с отклонением в силу основного клинического диагноза)
	IX
	Спец. школ нет, только спец. классы в общеобразовательных школах

	10
	Дети со сложной структурой дефекта (ребенок глухой = УО, слабовидящий аутист, ДЦП = УО = тугоухость, тугоухость= нарушение поведения и т.п.
	X
	Спец. школ нет, таким детям необходим педагог дефектолог, который имеет очень высокую терпимость, т.е. эмпатию.


Разграничения ЗПР и У/О.

	Олигофрения (олигофрен)
	ЗПР (задержка психического развития)

	Стойкое тотальное устойчивое общее недоразвитие психики
	Особый тип аномалии при которой замедляется темп выравнивания ВПФ

	Стойкое необратимое состояние, вариант дизантогенеза- недоразвитие 
	Интеллектуальная недостаточность временного характера, задержанное развитие.

	Динамика равна 0 и даже бывает деменция (распад уже сложившихся ВПФ и ЗУНов)
	Есть положительная тенденция к положительной динамике в развитии

	Главный дефект – мышление 
	Нарушена одна функция или несколько функций запаздывают в развитии

	Этиология: органическое поражение ЦНС во внутриутробный, родовой, после родовой периоды
	Этиология: органическое поражение ЦНС, соматические заболевания, дефекты конституции и психики – инфантилизм (мозговые структуры грубо не нарушены, они медленно развиваются)

	Патологическая наследственность, экзогенные, эндогенные факторы.

Дети пассивные, интерес к окружающему снижен

Познавательная активность отсутствует
	Неблагоприятная социальная среда, патологическая наследственность

Дети эмоциональны, инициативны, самостоятельны в работе

Есть познавательная активность

	При рождении между детьми с ЗПР и У/О – много сходств.

	Олигофрения
	ЗПР

	Бывают равнодушны к еде
	Не переносят голод

	Равнодушны к комфорту и физическому дискомфорту
	Чувствительны к дискомфорту

	Отсутствует комплекс ожидания на мать, звуки, игрушки, других людей
	Есть комплекс ожидания, но не в 2-2,5 месяца как N, а в 4 мес.

	Поздно узнает мать (к 2-ум годам)
	Постоянно привязаны к матери

	Спонтанное манипулирование игрушками, без интереса
	Интересуется игрушками, но в ролевых и игровых играх не играют, играют в одиночку.

	Ситуативное понимание речи (почти до школы0
	Задержано понимание речи (обращенное речи)


ВПФ- высшие психические функции

ЗУН – знания, умения, навыки

ЦНС- центральная нервная система

Термин «олигофрения» (от греч. Olygos - мало и phren – ум) был введен в XIX в. немецким психиатром Э. Крепилином. Этот термин традиционно используется в отечественной специальной педагогике. В разных странах ему соответствуют другие термины, например в англоязычных странах – mental reterdation – «отставание в интеллектуальном развитии». 

В отечественной специальной литературе вплоть до 60-х годов наряду с термином «умственная отсталость» широко использовался (иногда используется и в настоящее время) термин «слабоумие».
Наиболее многочисленную группу среди умственно отсталых детей составляют дети -олигофрены. 
Слайд № 3.

Олигофрения – это форма умственного и психического недоразвития. Возникающая в результате поражения ЦНС в пренатальный ( ) , натальный ( ) или постнатальный периодах.
Слайд №4.

Причинами олигофрении могут быть различные факторы экзогенного (внешнего) и эндогенного (внутреннего) характера, вызывающие органические нарушения головного мозга. 

К экзогенным факторам (внешним) относятся различные инфекционные заболевания матери в период беременности :

· вирусные заболевания, 

· краснуха, 

· болезнь Боткина, 

· токсоплазмоз 

·  различные родовые травмы (например, асфиксия и др.).
Слайд №5.

Эндогенные отрицательные (внутренние) факторы приводят к врожденной олигофрении:

· патологическая наследственность (венерические и некоторые другие заболевания родителей), 

· умственная отсталость обоих или одного из родителей,

·  нарушения хромосомного набора, 

· заболевания эндокринной системы, 

· несовместимость состава крови матери и ребенка по резус-фактору и др.

Меньшая по численности группа – лица, у которых умственная отсталость возникла после трех лет. В результате травм головного мозга, различных заболеваний (менингита, энцефалита, менингоэнцефалита) произошел распад уже сформировавшихся психических функций. Эти состояния называют деменцией. Интеллектуальный дефект при деменции необратим. Поражения при деменции неоднородны. Наряду с выраженными нарушениями в одних областях мозга может наблюдаться большая  или меньшая сохранность других его отделов. При этих состояниях чаще наблюдаются более резкие нарушения внимания, памяти, работоспособности, чем восприятия, мышления, речи. Особую группу составляют лица, у которых умственная отсталость сочетается с текущими заболеваниями нервной системы: шизофренией, эпилепсией и др. При прогрессировании этих заболеваний происходит распад психических образований, умственная отсталость усугубляется, достигает тяжелой степени, появляются специфические особенности эмоционально-волевой сферы, деятельности и личности в целом. Своевременное лечение позволяет тормозить прогрессирование заболевания. Олигофрения в большей степени  наблюдается у мальчиков.
Слайд №6 «Учились!»,  

Слайд №7 «Учились обслуживать себя»

Слайд №8. «Учились работать»

Слайд №9  «Умели отдыхать!».  

Слайд №10 

С 7 сентября 2011 года была открыта новая страница истории нашей школы! 
В сентябре 2011 года  мы начали учиться в новых условиях: в другом здании и в другом населенном пункте. 

Слайд №11.

Социальный паспорт 

2011- 2012 учебный год

  55 детей

Мальчиков – 40 

Девочек – 15
Категория семьи

Полная: 10

Социально благоприятная обстановка- 8  семьи

Социально неблагоприятная обстановка –  2  семьи 

В этих семьях проживают дети из:

Многодетные семьи –  7  человек

Малообеспеченные семьи –  8          детей

Неполная:  42  семьи 

Благоприятная обстановка –   25 семей       

Неблагоприятная обстановка –    17 семьи 

В этих семьях проживают дети:

Малообеспеченная –   32     детей

Многодетная –   22    детей

С отчимом   -    16    детей

Отца нет или записан по указанию матери – 14

Пенсию по П/К –   15       детей

И/Д – 12

Под опекой –   3

ЛРП -  нет

Из Чаинского района – 28 ребенок
Из Колпашевского района – 23 ребенка

Из Томского района – 1 ребенок

Из Молчановского района - 3

 Слайд №12.
Цель деятельности социального педагога – воспитание и социальная адаптация личности ребенка в обществе.

Проблемы, возникающие в процессе работы:

1. Проблемы, связанные с неадекватным  поведением, дезадаптацией детей и подростков в социальной среде; 

2. Проблемы, связанные с неблагополучием семьи, нарушением прав ребенка; 

3. Проблемы, связанные с сохранением психического здоровья детей, развитием личности, самоопределением детей и подростков; 

4. Проблемы детей, которые не находят себе места в нормальном социуме, дезадаптированные по отношению к нормам социальной жизни и к жизни в коллективе; это как правило, дети, имеющие криминальный контакт; 

5. Проблемы тяжелого материального положения родителей, безнадзорность, алкоголизм и, как следствие, педагогическая запущенность детей, педагогическая безграмотность родителей, их неготовность , а скорее  нежелание заниматься полноценным воспитанием детей; 
Слайд № 13

Задачи работы социального педагога . 
1. Формирование у учащихся адекватного представления о здоровом образе жизни, профилактика утомляемости школьников в процессе учебного труда. 

2. Координация деятельности всех специалистов школы по повышению успеваемости и социальной адаптации детей и подростков. 

3. Социальная защита детей, находящихся в трудной жизненной ситуации. 

4. Формирование у старшеклассников мотивации и познавательных интересов к продолжению образования. 

5. Профилактика правонарушений среди подростков. 

6. Организация целевого досуга учащихся. 

7. Психолого-педагогическое сопровождение учащихся, имеющих заключение ПМПК. 

Слайд №14

Функции социального педагога
Профилактическая функция 
· Изучение условий развития ребенка в семье, в школе, определения уровня его личностного развития, психологического и физического состояния, социального статуса семьи; 

· Правовое, психологическое, педагогическое просвещение родителей, педагогов, учащихся; 

· Учебные и практические занятия, ролевые игры, тренинги. 

Слайд №15

Защитно-охранная функция 

· Создание банка данных семей о проблемах и конфликтных ситуациях; 

· Подготовка документации для педагогических консилиумов, для представления интересов детей в государственных и правоохранительных учреждениях; 

· Оформление и трудоустройство детей и подростков в ПТУ , помощь в прохождении медицинской комиссии, врачебного обследования. 

· Индивидуальные беседы, групповые занятия с участниками конфликтных ситуаций, обеспечение контакта детей с родителями и учителями в случае возникновения конфликта .
Слайд №16

Организационная функция 
· Организация групповых тематических консультаций с приглашением юристов, психологов, врачей, инспекторов КДН. 

· Обеспечение индивидуальных консультаций с родителями, педагогами и учащимися. 

· Контакт с органами местной власти и муниципальными службами по социальной защите семьи и детства с правоохранительными органами, с общественными организациями. 

· Участие в организации школьных мероприятий.

· Участие в организации досуга и отдыха детей.

Слайд №17
Школьное обучение – один из главных периодов жизни любого человека.

Поэтому так важно обучаться каждому ребенку. Специфика Чаинской школы- интерната позволяет получить образование детям, испытывающим трудности в обучении, реализует программы специальный (Коррекционных) школ VIII вида. Кроме общеобразовательных дисциплин ведутся коррекционные занятия по развитию устной речи на основе изучения окружающей действительности, социально- бытовой ориентировки, ритмики.

Слайд № 18.  (Фото).
Учимся!

Слайд №19.

· Также ведутся индивидуальные, групповые коррекционные  занятия по логопедии, ЛФК, развитию психомоторики и сенсорных процессов.

· В школе есть всё, для развития детей: оборудованные классы, столярная  и швейная мастерские, спортивный зал, компьютерный кабинет.

Слайд № 20.

· Школа- интернат работает в режиме круглосуточного пребывания детей.

· Для этого есть уютные спальни, прачечная, душевые кабины.

· Организовано пятиразовое питание.

Слайд № 21. «В столовой»
Слайд № 22. «Спальни»
Слайд № 23. «Свободное время»
Слайд № 24 «Устраиваем праздники»
Слайд № 25 «Школьный автобус»
Слайд № 26 «Снежный городок»

Слайд № 27. Обеспечение социальных гарантий

	Телефоны государственных служб, занимающихся вопросами семьи и детей (г.Томск)     Начальник департамента по вопросам семьи и детей 

Отдел опеки и попечительства 

Уполномоченный  по  правам ребенка в Томской области
	 (8.38.22) 71-39-98

(8.38.22) 71-39-83

(8.38.22) 71-48-31  

	 Комиссия по делам несовершеннолетних и защите их прав
	Дьячкова Светлана Владимировна 
	 2-16-18 

	 МУ «Отдел образования  Чаинского  района»
	Степанова Светлана Георгиевна
	2-11-87

	ОГУ «Центр социальной поддержки населения Чаинского района» 
	Мирошникова Людмила Ивановна
	2-16-86

	 ОГУ «Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних»
	Пирогова Тамара Павловна
	2-19-53

	Отдел опеки и попечительства отдела образования Чаинского района
	Костяева Людмила Васильевна
	2-31-63

	ОГУ «Центр занятости населения Чаинского района»
	Зотова Наталья Геннадьевна
	2-31-40

	Прокуратура Чаинского района
	Тимофеев Вадим Николаевич
	2-14-28

	МО МВД «Чаинский»
	Федоров Игорь Иванович
	2-16-89

	МУЗ «Чаинская центральная районная больница»
	Еничева Елена Анатольевна
	2-18-99
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