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1.Задержка психического развития (ЗПР) – одна из самых частых психических патологий среди детей. Особенность ЗПР в том, что это отставание обнаруживается не сразу – перед поступлением в детский сад или уже при поступлении в школу. Обучение – вот главное поле, где проявляется эта патология. Но не стоит считать ее приговором.

ЗПР проявляется у детей через несколько показателей в несоответствии с возрастными характеристиками:

· незрелость мышления;

· недостаточность общего объема знаний;

· задержка речевого развития;

· быстрая утомляемость в ходе интеллектуальной работы;

· явное доминирование игровой деятельности над учебной.

Выявление задержки развития проводится в сравнение с показателями развития нормально развивающегося ребенка. Итак, стоит обратиться к специалисту, если к 7 годам ребенок:

· не знает свой пол, имя фамилию, возраст, имена родителей, домашний адрес и т. п.;

· не может отвечать на простые вопросы;

· возвращается к ранним формам поведения;

· не может обобщать предметы или находить в 2-х картинках до 5 различий;

· не может установить последовательность событий по 4 картинкам;

· не может выучить детский стишок, песенку по возрасту с кем-то из взрослых;

· не может монотонно что-то делать около 20 мин. (раскрашивать, собирать пазл и т. п.);

· освоил значительно меньше 3 тыс. слов к этому возрасту;

· не может пересказать текст или составить рассказ с одним сюжетом по картинкам;

· не различает основные формы, цвета;

· не ориентируется, где «право-лево» и т.п.;

· не может собирать пазл или конструктор;

· не может играть в игры с правилами, в «дочки-матери», солдатики;

· не может проявить фантазию в игре;

· не общается со сверстниками;

· не знает, что такое ответственность или стыд за поступки;

· не реагирует ни на какие детские шутки;

· не различает мультик (фильм) и реальность и т.п.

Эти показатели не могут быть определяющими. Они лишь – некоторые средние ориентиры. Определение патологии может быть проведено только специалистом, в индивидуальном общении с ребенком при тщательной диагностике.

ЗПР у детей могут спровоцировать несколько факторов:

· церебрально-органический: была патология беременности, родов, травма нервной системы в раннем детстве; вследствие этих причин могла пострадать интеллектуальная сфера ребенка; в этом случае для ребенка характерны дефекты произношения, плохая координация движений и непонимание простых инструкций;

· соматогенный: активность ребенка, развитие навыков ограничены из-за частых и тяжелых заболеваний, хирургических вмешательств, чрезмерной опеки родителей; такие дети очень зависимы от взрослых и утрачивают многие даже наработанные навыки из-за болезней и отсутствия возможностей их применения;

· психогенный: этот фактор означает плохие условия развития ребенка (грубость, жестокость родителей, отсутствие приучения к самостоятельности); при таких условиях происходит задержка именно психического развития, но нервная система и данные для интеллектуального развития оцениваются как благополучные;

· конституциональный: задерживается больше эмоциональное развитие, отстает умение владеть собой; у таких деток обычно можно проследить наличие родственников с такими же проблемами; они сильно устают при обучении, плохо запоминают материал, не могут соблюдать правила поведения во время занятий.
          2. Вокальная работа осуществляется  на базе специальной коррекционной школы № 120 V11 вида г.Уфы. Время с 15.00 до 18.00 посвящается подготовке домашнего задания и внеклассной работе. Последняя, кстати, весьма насыщенна и освещает все основные календарные праздники и значимые события в жизни общества и страны. 4-й класс, с которым я работала, состоял из 4-х девочек и 8 мальчиков. У всех был официальный диагноз - ЗПР и параллельно: аутизм (1 человек), моторная алалия (1 человек), средняя степень умственной отсталости (1 человек), гиперактивный синдром (4 человека), эмоционально-волевые расстройства (4 человека). Стоит отметить, что 6 человек из 12 обладали достаточно развитым звуковысотным слухом, а Карина ранее выставлялась мной на Республиканский смотр-конкурс для детей с ограниченными возможностями в номинации «эстрадный вокал». Занятия с классом велись дважды в неделю по 2 часа. Для занятий есть условия: небольшой кабинет, фортепиано, доска, магнитофон с флешустройством, музыкальный центр и микрофоны.
            Одной из особенностью работы с детьми ЗПР является и тот факт, что мальчиков в классе обычно больше девочек. К 4-му классу у некоторых мальчиков уже начинается процесс мутации голоса, есть такие, у кого он изначально был «мужской» - низкий и сиповатый, а у кого то ещё остаётся высоким и писклявым.

 Такая картина очень затрудняет вокальную работу с ребятами, так как невозможно добиться  «унисона», тем более, что не у всех ребят достаточно развит слух и чистота интонации. В такой ситуации наблюдается многоголосный «хаос» в исполнении. Репертуар, таким образом, ограничен песнями с диапазоном си(м.о.)-соль(1ок.)

Нередко в таких случаях я использую вариант исполнения песни с солистом, когда самые сложные интонационно фрагменты в песне поёт ребёнок с чистой интонацией, а остальные вступают в более «простых» фразах. Или возможно работать по подгруппам-3-4 чисто поющих ребёнка разучивают и исполняют песню целиком по фрагментам, а с другой подгруппой  разучивается другая более простая песня.
Музыкальное воспитание, в частности - пение в данной школе, направлено помимо решения музыкальных задач на решение задач коррекционных, к которым относятся следующие.
А) Оздоровление психики: воспитание уверенности в своих силах, выдержки, волевых черт характера. Помочь каждому ребенку почувствовать свой успех, самореализоваться, развиваться более гармонично.
Б) Нормализация психических процессов и свойств: памяти, внимания, мышления, регуляции процессов возбуждения и торможения. Контакты с музыкой способствуют развитию внимания, обеспечивают тренировку органов слуха. Большое внимание следует уделить развитию слухового внимания и памяти. Первый помощник в этом – хорошо развитое музыкальное восприятие.
В) Укрепление, тренировка двигательного аппарата: развитие равновесия, свободы движений, снятие излишнего мышечного напряжения, улучшение ориентировки в пространстве, координации движений; развитие дыхания; воспитание правильной осанки .
Г) Исправление ряда речевых недостатков: невнятного произношения,  проглатывания окончания слов.
3.Основным наглядным методом является слушание  вокальной музыки (аудиозаписи). Мысль Б. Асафьева: «Услышать её (музыку) – это уже понять» может стать эпиграфом к работе музыкального руководителя с детьми с ЗПР. Выразительное исполнение музыкального произведения вызывает у ребёнка переживание, эмоциональный отклик, помогает быстрее найти дорогу к его сердцу и уму, чем слова, которые ребёнок не всегда правильно понимает в силу своего диагноза. В свете современных методов обучения образец исполнения преподноситься в оригинальном детском варианте на флеш-носителе, ибо детских вокальных коллективов, чьи песни я разучиваю с ребятами, предостаточно («Непоседы», «Волшебники двора» и др.).Детские голоса, современность ритмов и красота мелодики повышает уровень слуховых представлений ребят, стимулирует их равняться на образец исполнения.
Перед первым слушанием песни обязательно озадачить детей вопросами: о чём она? кто исполняет? где и на каких праздниках уместно было бы исполнить эту песню? придумать название и др. Обязательно разобраться в её содержании: объяснить непонятные слова и речевые обороты, донести до ребят смысловую ценность песни и красоту мелодии. Исходя из этого и учитывая особенности детей с ЗПР, репертуар должен подбираться достаточно простым и удобным для исполнения мелодически и понятным образно по содержанию.

Из наглядных методов целесообразно использовать следующие:
•  Показ педагогом разнообразных приёмов исполнения.

• Показ приема детьми, которые хорошо его освоили. Отмечают, что показ какого-либо приёма ровесником дети воспринимают лучше и после такого показа быстрее выполняют задания.
• Для развития музыкального слуха и внимания  можно использовать «сравнительный показ». В этом случае педагог дает правильный и неправильный показ исполнения, правильный  дети отмечают хлопками или  словесно.
• Иногда используется показ педагога с утрированными ошибками.

Для развития звуковысотного чувства педагог и дети помогают себе рукой, отмечая таким образом, движения мелодии вверх или вниз, её скачки. Также уместно использовать изображение 3-хступенчатой лестницы на доске - дети показывают на ней схематичное движение мелодии вверх или вниз. Например, для коррекции недостатка проглатывания последнего слога очень хорошо помогают хлопки: в ритме песни дети проговаривают текст и одновременно его прохлопывают. Заданный ритм требует прохлопывания каждого слога - последний, таким образом, автоматически прохлопывается и проговаривается.

Основной практический метод - исполнение песни связан с многократным повторением трудных мест или всего произведения в целом. Дети с ЗПР в большинстве своем требуют гораздо большего количества повторений, поэтому роль упражнений здесь очень велика. Нужно использовать предварительную проработку трудных мест до начала разучивания песни. Например, если в песне встречается сложный мелодический ход, то его вначале можно дать в виде распевки.
Желательно как можно чаще, учитывая психологические особенности детей, использовать игровые приёмы. Они помогут заинтересовать детей и вызовут желание выполнить задание лучше. Например, для развития чистоты интонирования можно использовать игровой прием «Паровоз гудит». Если ребёнок правильно спел заданный звук, то педагог поднимает зелёный флажок («Паровоз проезжает»), а если неправильно, красный («Надо паровоз ремонтировать»).

Очень важно использовать разные приёмы и разнообразный материал в работе по всем видам музыкальной деятельности, а также в коррекционной работе с детьми в коррекционных группах.
Вот почему так важно учитывать уровень развития детей, их психофизические и возрастные особенности, а также объем навыков по всем видам деятельности, которыми они владеют на данный момент. Используя те или иные приемы, работая над развитием восприятия музыки, над формированием певческих навыков или навыков выразительного движения, а также решая какие-то коррекционные задачи, желательно фиксировать для себя, какие из этих приёмов помогают достичь хороших результатов, создавая своеобразную «копилку полезных приёмов».
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