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Аннотация. Введение. На основе данных, полученных в ходе психолого-педагогиче-
ской диагностики слепых детей, осуществляется построение их индивидуальной кор-
рекционно-образовательной траектории. Имеющиеся у слепых детей специфические 
особенности, обусловленные глубоко нарушенным или отсутствующим зрением, ока-
зывают существенное влияние как на объективность оценки, так и на продуктив-
ность самой процедуры психолого-педагогической диагностики в целом. 
Цель статьи: раскрыть организационно-содержательные аспекты психолого-педа-
гогической диагностики слепых детей. Для её достижения требовалось решить сле-
дующие задачи:
– изучить теоретические аспекты рассматриваемой проблемы;
– раскрыть специфику психолого-педагогической диагностики слепых детей, опреде-
ляющую содержание диагностического инструментария и характер полученных ре-
зультатов;
– представить механизм организации психолого-педагогической диагностики и поря-
док отбора стимульного материала.
Материалы и методы. При работе над статьёй своё применение нашли аналитиче-
ские методы (ретроспективный анализ научной литературы), практические методы 
(личный многолетний опыт подготовки и повышения квалификации педагогических 
кадров в системе специального образования).
Результаты исследования. Опираясь на свой многолетний научно-исследователь-
ский опыт, автор статьи предложил порядок построения и реализации психолого-пе-
дагогической диагностики слепых детей. Процедура обследования, реализуемая в ходе 
занятия, подразделяется на два этапа. В рамках первого (основного) этапа у обсле-
дуемых формируются элементарные представления о материалах и предметах, с ко-
торыми им далее предстоит выполнять манипуляции. Детей знакомят с алгоритмом 
работы. Такая необходимость обусловлена ограниченностью их чувственного опыта 
и формируемых на его основе представлений, препятствующих развитию предмет-
но-практических действий. На втором (тестовом) этапе занятия происходит непо-
средственная диагностика слепых детей.
Заключение. Предложенный подход к осуществлению психолого-педагогической диа-
гностики слепых детей может найти своё применение у специалистов сопровожде-
ния (учителей-дефектологов, тифлопедагогов, учителей-логопедов и психологов), ра-
ботающих со слепыми детьми на всех уровнях образования.
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Abstract. Introduction. Based on the data obtained during the psychological and pedagogi-
cal diagnostic tests of blind children, their individual correctional and educational trajectory 
is built. The specific features of blind children due to profoundly impaired or absent vision 
have a significant impact on both the objectivity of the assessment and the productivity of the 
entire psychological and pedagogical diagnosis procedure.
The paper aims to reveal the organizational and conceptual aspects of psychological and 
pedagogical diagnosis of visually impaired children. The following objectives were defined 
to achieve the aim:
– to study the theoretical aspects of the problem under consideration;
– to reveal the specifics of the psychological and pedagogical diagnosis of blind children, 
which determines the content of diagnostic tools and the nature of the results obtained;
– to present the mechanism for organizing psychological and pedagogical diagnosis and the 
procedure for the selection of stimulus material.
Materials and methods. The work on the paper involved the use of analytical methods (ret-
rospective analysis of scientific literature) and practical methods (personal long-term expe-
rience in training and advanced training of teaching staff in the special education system).
The results of the study. Based on the vast research experience, a procedure for the construc-
tion and implementation of psychological and pedagogical diagnostic tests of blind children 
is proposed. The examination procedure implemented during the class is divided into two 
stages. The first (main) stage suggests that the subjects form elementary ideas about the 
materials and objects which they will then have to perform manipulations with. Children are 
introduced to the algorithm of work. This necessity is due to their limited sensory experience 
and the ideas formed on its basis, which prevent the development of substantive and practical 
actions. The second (test) stage of the class involves diagnosis of the blind children.
Conclusion. The proposed approach to the implementation of psychological and pedagogi-
cal diagnosis of blind children can be applied by learning support specialists (special edu-
cation teachers, visual impairment teachers, speech therapists, and psychologists) working 
with blind children at all levels of education.
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Введение
Психолого-педагогическая диагностика слепых детей – это ключевая процедура, 

определяющая объём и направления последующей помощи, оказываемой детям специ-
алистами сопровождения. Согласно общепринятому подходу, которому подчиняются 
организация и содержание данной деятельности, её успешность во многом зависит 
от учёта характера нарушенного зрения обследуемых; времени возникновения дефек-
та; возраста детей; их индивидуальных психофизических особенностей; требований 
тифлопедагогики, предъявляемых к используемому стимульному материалу и к по-
строению процедуры диагностики; характера сформированности способностей осоз-
нанно использовать собственные сохранные возможности в процессе решения разноо-
бразных (практических, учебных) задач [1].

Несмотря на то, что каждый из названных выше факторов влияет на итоговые ре-
зультаты, а значит, и на содержание коррекционно-образовательного маршрута, вы-
страиваемого для каждого ребёнка индивидуально, некоторым из них, к сожалению, 
не уделяется должного внимания. Речь в первую очередь идёт о способностях слепых 
детей осознанно использовать собственные сохранные возможности, которые состав-
ляют компенсаторные способы действий.

Кроме того, актуальность проблемы обусловливается отсутствием научно-обо-
снованной и апробированной модели психолого-педагогической диагностики слепых 
детей, основывающейся на учёте сформированности их чувственного опыта и пред-
ставлений о реальной действительности, а также складывающихся на этой базе ком-
пенсаторных способов действий.

Обзор литературы
Как показывают результаты исследований А. И. Зотова, М. И. Земцовой, 

А. Г. Литвака, Г. В. Никулиной, Л. И. Плаксиной, Л. И. Солнцевой, М. Ф. Фомиче-
вой, М. Е. Хватцева, О. А. Чеботовой, Х. Р. Шиффман и др., компенсаторные спосо-
бы действий у слепых детей практически не формируются спонтанно [2; 3; 4; 5; 6; 
7; 8; 9; 10; 14; 15; 16; 17; 18; 19; 20]. Их развитие подчиняется сензитивным перио-
дам, определяющим становление каждой из сенсорных систем в отдельности. Как 
правило, на том или ином этапе сензитивного развития в рамках коррекционно-раз-
вивающих занятий одна группа компенсаторных способов действий у слепых детей 
формируется, а другие умения, освоенные ими ранее, совершенствуются. Благода-
ря этому постепенно возрастает продуктивность любой (предметно-практической, 
игровой, учебной, ориентировочной и др.) деятельности.

Кроме того, на качество сформированности компенсаторных способов действий 
слепых детей существенное воздействие оказывает имеющийся у них чувственный 
опыт и сложившиеся на его основе представления о реальной действительности. Со-
гласно исследованиям З. Г. Ермолович, М. И. Земцовой, А. И. Зотова, А. Г. Литвака, 
Л. И. Плаксиной, Л. И. Солнцевой и др. чувственному опыту слепых детей свойствен-
ны ограниченность, фрагментарность, обеднённость и узость [2; 3; 4; 5; 6; 7; 8;14; 15; 
16]. Это, в свою очередь, приводит к формированию у них дефицитарных представле-
ний о предметах и явлениях, наполняющих окружающий мир. О многих, даже самых 
простых, операциях и действиях дети имеют только абстрактные и схематичные пред-
ставления. На практике они либо вовсе не могут выполнить операции и манипуляции с 
предметами, либо все осуществляемые ими действия просто эмитируют деятельность. 
К примеру, слепая девочка старшего дошкольного возраста говорит о том, что моет 
руки кукле. Хотя на самом деле просто сидит на стуле и держит игрушку в руках. Уче-
ник второго класса рассказывает о том, как нужно складывать из бумаги самолётик. 
Когда же его просят показать данную операцию на практике, он отказывается, ссыла-
ясь на отсутствие настроения.
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Согласно полученным нами данным, слепые, даже в подростковом возрасте, об-
ладают не вполне адекватными представлениями о возможностях собственных со-
хранных анализаторов. Подтверждением тому служат результаты экспериментальной 
работы, направленной на научное обоснование и воспроизведение на практике моде-
ли формирования лингвистической компетенции у слепых подростков в процессе из-
учения русского языка. В частности, нами было осуществлено выявление характера 
сформированности слухового восприятия речи подростков [11; 12]. Для достижения 
объективности результатов применялся опросник, позволявший оценить степень осоз-
нанного использования слепыми подростками собственного слухового восприятия 
речи при решении учебных задач. Так, на вопрос: «Учили ли вас работать, опираясь на 
собственный слух?» – практически все обследуемые отвечали: «Да». Однако получен-
ные данные свидетельствовали об обратном. Первопричиной невысоких результатов 
слепых подростков являлся формальный подход в реализации коррекционного ком-
понента, предусмотренного структурой и содержанием занятий. Между тем именно 
коррекционной направленностью и обусловливается специфика работы с такими деть-
ми на каждом из уровней образования. В дошкольном и младшем школьном возрасте 
дети не только не имеют даже элементарных представлений о возможностях своих 
сохранных анализаторов, но и не умеют их целенаправленно использовать при осу-
ществлении предметно-практических действий. Всё это, безусловно, сказывается как 
на результативности деятельности детей, так и на развитии у них стремления к само-
стоятельности, мотивации. Всё сказанное выше обусловливает настоятельную потреб-
ность в определении организационно-содержательных аспектов психолого-педагоги-
ческой диагностики слепых детей.

Материалы и методы
При работе над статьёй своё применение нашли аналитические методы (ретро-

спективный анализ научной литературы), практические методы (личный многолетний 
опыт подготовки и повышения квалификации педагогических кадров в системе специ-
ального образования).

Результаты исследования
Имеющиеся исследования в тифлологии, а также собственный многолетний опыт 

работы со слепыми детьми позволяют нам предложить механизм организации психо-
лого-педагогической диагностики слепых детей, порядок подбора стимульного мате-
риала.

Специфика в психолого-педагогической диагностике слепых детей, как правило, 
просматривается как на организационном, так и на содержательном уровнях. При ор-
ганизации процедуры обследования и подборе стимульного материала следует учи-
тывать данные тифлопедагогики и тифлопсихологии, иллюстрирующие состояние 
чувственного опыта слепых детей и сложившихся на его основе представлений о 
предметах и явлениях, наполняющих реальный мир. Кроме того, предлагаемые детям 
задания должны мотивировать их к целенаправленному использованию собственных 
сохранных возможностей. Это позволит определить уровень сформированности дан-
ных действий у обследуемых и адекватность имеющихся у них знаний о возможностях 
своих сохранных анализаторов.

В целом, собранные в ходе такой процедуры сведения дадут возможность получить 
исчерпывающую информацию о развитии слепых детей, выстроить реальный марш-
рут дальнейшей коррекционно-развивающей работы для каждого из них.

К сожалению, сегодня сложно говорить о полноте данных, получаемых в рамках 
стандартной процедуры психолого-педагогической диагностики. Причин тому не-
сколько.
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Нередки случаи, когда слепые дети в первый раз встречаются с предлагаемым сти-
мульным материалом только в ходе процедуры обследования. Так, в повседневной 
жизни дети практически не используют шнурки. Обследуемые не только имеют очень 
приблизительное представление о том, как они выглядят, но и не умеют выполнять с 
ними простейшие манипуляции. Нельзя забывать о том, что в основе каждой опера-
ции слепых детей лежит конкретное представление, формирующееся на чувственной 
основе. Детям недоступны задания, предусматривающие разнообразные манипуляции 
с ранее незнакомыми предметами, т. к. они не владеют алгоритмом работы. На фоне 
этого у них, как правило, возникают мотивированные страх, волнение, стресс. Как 
следствие, обследуемые демонстрируют невысокие результаты.

Похожая ситуация наблюдается в тех случаях, когда детям в ходе диагностики пред-
лагается дидактический материал (шишки, камешки, коробочки и др.), с которым они 
в повседневной жизни, в силу глубоко нарушенного или отсутствующего зрения, не 
встречались. В подобном случае обследуемые либо начинают проявлять любопытство, 
рассматривают игрушки, предметы, пытаются ими манипулировать и с ними играть, 
задают вопросы, либо просто откладывают незнакомые им предметы в сторону и в 
дальнейшем не демонстрируют даже элементарного интереса. В таком случае дети не 
выполняют манипуляции с дидактическим материалом, предусмотренным содержани-
ем методики.

Слепые дети, особенно в дошкольном и младшем школьном возрасте, не владеют 
многими, даже самыми простыми, предметно-практическими действиями. Как прави-
ло, дети не умеют застёгивать и расстёгивать пуговицы, разворачивать и заворачивать 
конфетные фантики, открывать и закрывать коробочки, выполнять элементарные опе-
рации с предметами гигиены и др. в ходе обследования. Когда их просят выполнить 
незнакомое им действие, они испытывают замешательство. Это сказывается на резуль-
тативности всей диагностики. Дети, попадая в некомфортную для себя ситуацию, те-
ряют интерес к дальнейшей работе.

В таких случаях при оценке описанных выше ситуаций диагност в индивидуальной 
карте развития слепого ребёнка даёт неудовлетворительную или невысокую оценку 
сформированности диагностируемым компенсаторным способам действий, а также 
умениям и навыкам.

На наш взгляд, подобных ситуаций можно избежать, выстроив процедуру психоло-
го-педагогической диагностики слепых детей в соответствии с определёнными прави-
лами.

1. Обследование слепых детей осуществляется индивидуально. Несмотря на то, что 
у детей могут быть схожими острота центрального зрения и время возникновения па-
тологии, у каждого из них наблюдается свой уровень сформированности чувственно-
го опыта и представлений, компенсаторных способов действий, а также собственный 
темп деятельности.

2. Психолого-педагогическая диагностика слепых детей проводится в рамках не-
скольких занятий. На каждом из них детям предлагаются только две или три методики, 
направленные на изучение определённой группы компенсаторных способов действий. 
К примеру, на занятии исследуется сформированность навыков ориентировки в про-
странстве или выявляется развитость слухового восприятия речи (слуховое внимание, 
слуховая память).

3. Весь стимульный материал детям предлагается последовательно – от простого к 
сложному.

4. В тех случаях, когда дети начинают демонстрировать нервозность (плачут, капри-
зничают, балуются), жалуются на усталость и недомогания, часто отвлекаются и др., 
обследование следует приостановить. Чтобы восстановить работоспособность детей, 
им предлагается перейти в зону для отдыха, посидеть, полежать, поиграть, выполнить 
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несложные физические упражнения. Если состояние обследуемых не меняется, диа-
гностика прерывается и переносится на другое занятие.

5. Если дети продемонстрировали крайне низкие результаты, ту же самую диагно-
стическую пробу можно повторить через два или три занятия. К подобному приёму 
следует прибегать, когда достоверность результатов вызывает сомнение. Низкие ре-
зультаты могут обусловливаться физическим состоянием обследуемых (болела голова, 
глаза и др.), общим психическим состоянием (дети были возбуждены, расстроены, или 
у них не было желания работать и др.). Подобный подход может реализовываться в 
том случае, если дети посещают образовательное учреждение не первый год, диагно-
стирующий обследуемых специалист службы сопровождения знает их давно и может 
объективно оценить состояние каждого ребёнка. В этом случае при количественной 
оценке суммируются данные первой и второй (последней) пробы. Из этого значения 
выводится средний результат. Полученный показатель наиболее точно иллюстрирует 
актуальный уровень сформированности исследуемых компонентов.

6. Любое диагностическое занятие следует условно разделять на два блока: основ-
ной и тестовый. Каждое занятие длится 40 минут.

На реализацию первого блока в среднем отводится 15 минут. Он включает в себя 
следующие этапы работы:

– объяснение и показ необходимых действий для каждого из этапов деятельности;
– демонстрация дидактических и иллюстративных материалов, предназначенных 

для работы на том или ином этапе занятия; объяснение и показ способов их примене-
ния;

– самостоятельное выполнение отдельного задания;
– коррекция деятельности обследуемого на каждом отдельном этапе работы;
– оценка компенсаторных способов действий и результативности их использования 

на каждом из этапов;
– управление действиями обследуемых на каждом из этапов, отработка связанных 

с ними компенсаторных способов действий;
– самостоятельное выполнение задания;
– контроль и оценка всей системы действий.
Такая поэтапность операций позволяет восполнить недостающий чувственный 

опыт слепых детей и сформировать на его основе хотя бы минимальный запас пред-
ставлений, познакомить их со способами выполнения операций, а также показать и от-
работать с ними компенсаторные способы действий, необходимые для того или иного 
случая. Как правило, работа, осуществляемая в рамках первого блока, не оценивается. 
После того, как дети получат хотя бы первоначальные представления, можно перехо-
дить к следующему этапу.

Между основным и тестовым блоками следует предусмотреть перерыв в две – 
три минуты, которые отводятся на отдых и подготовку рабочего места обследуемых. 
Стимульный материал, необходимый для выполнения заданий, предъявляется в соот-
ветствии с планом диагностики. На рабочем месте обследуемых должны находиться 
только те предметы, которые необходимы для выполнения конкретного задания. Далее 
пособия заменяются. Такой подход позволяет управлять вниманием слепых детей, пе-
реключать их с одного вида деятельности на другой.

В ходе тестового блока осуществляется диагностика слепых детей, на которую в 
среднем отводится двадцать минут. На этом этапе диагност:

– даёт словесные инструкции и при необходимости их дублирует;
– поясняет письменные (развёрнутые) инструкции, в случае необходимости транс-

лирует их в словесной форме;
– оказывает стимулирующую или направляющую помощь;
– последовательно предъявляет дидактические материалы;
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– реагирует на просьбу о помощи, если обследуемые по объективным причинам не 
могут самостоятельно справиться с заданием, помогает им его выполнить;

– осуществляет целенаправленное наблюдение за испытуемыми, их состоянием;
– в индивидуальной диагностической карте отмечает поведенческие реакции, ко-

торые позволяют впоследствии дать качественную характеристику диагностируемым 
способностям слепых детей;

– оказывает физическую помощь обследуемым (поднимает упавшие предметы), од-
нако не помогает детям ориентироваться на рабочей поверхности;

– не даёт словесной оценки действиям обследуемых и не торопит их;
– не демонстрирует последовательности операций и компенсаторных способов 

действий, которые следует выполнить обследуемым в ходе того или иного задания.
Подобный подход к осуществлению психолого-педагогической диагностики сле-

пых детей позволяет получить наиболее достоверные результаты. Благодаря этому ка-
чественно изменяется портрет слепых детей. Оказываемая им коррекционно-развива-
ющая помощь становится действительно адресной.

Обсуждение и заключение
Предлагаемый нами порядок организации психолого-педагогической диагности-

ки слепых детей и определения её содержания основывается на обязательном учёте 
сформированности чувственного опыта и представлений обследуемых, степени сфор-
мированности их компенсаторных способов действий и знания своих собственных 
возможностей. В свою очередь, это вносит определённое своеобразие в структуру диа-
гностической процедуры, которая включает в себя основной и тестовый блоки. Благо-
даря этому индивидуализируется работа с каждым слепым ребёнком.

Представленный механизм психолого-педагогической диагностики слепых детей 
может быть реализован всеми специалистами сопровождения (учителями-дефектоло-
гами, тифлопедагогами, учителями-логопедами и психологами) на всех уровнях обра-
зовательной вертикали и горизонтали.

Автор прочитал и одобрил окончательный вариант рукописи.
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