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История исследований детей с задержкой психического развития (ЗПР) в нашей стране насчитывает около 50 лет. Более 30 лет практикуют различные формы их дошкольного и  школьного образования. Признавая значительный вклад отечественных ученых в разработку вопросов феноменологии, этиологии, патогенеза данного вида отклоняющегося развития,  педагогических условий и методических подходов к обучению и воспитанию детей с ЗПР, следует признать, что практическая реализация научных достижений в этой области далеко не беспроблемна. Если кратко охарактеризовать сущность наиболее очевидных и непреходящих проблем, то она может быть сведена к конфликту между обширными, но разнородными и разнопредметными знаниями о детях с ЗПР, о путях и способах их профессионального сопровождения в процессе обучения, с одной стороны, и отсутствием гарантированных условий, необходимых для такого сопровождения. 

Оптимальной организационной формой образования следует, по-видимому, считать специальные школы и классы для детей с ЗПР, в которых ребенок гипотетически мог рассчитывать на комплексную педагогическую, психологическую и медицинскую помощь. Но в реальности полноценное кадровое обеспечение учебно-воспитательного процесса даже в специальных образовательных структурах отмечалось далеко не во всех случаях.

Программно-методическое обеспечение этого процесса, хотя и учитывало важные психологические особенности детей с ЗПР, но в целом было ориентировано на некий усредненный образ такого ребенка, имеющего проблемы когнитивного, эмоционального и поведенческого характера. Дифференцированные модели обучения, рассчитанные на типологические варианты ЗПР, концептуально не разрабатывались и не могли разрабатываться, во-первых, по причине отсутствия педагогической классификации данной категории детей, во-вторых, из-за отсутствия условий и механизмов реализации дифференцированного обучения. Между тем, хорошо известно, что ни одна из категорий детей с ограниченными возможностями здоровья, не является столь неоднородной, как дети с ЗПР. 

Попытка упорядочения разнообразных трудностей развития этих детей, исходящая из задач построения дифференцированной модели их образования, отражена в исследованиях последних лет,  проводимых под руководством Е.Л. Инденбаум. Не обсуждая в подробностях разрабатываемую ею модель, можно лишь отметить, что в ней заложены отчетливые основания для выделения 4-х групп детей с ЗПР, различающихся качеством познавательных и социальных способностей,  предпосылок их формирования, и требующих разных подходов к организации их обучения и воспитания.

Правомерность построения такой модели, а также предполагаемая продуктивность ее использования в специальной педагогической практике, могут и должны обсуждаться в профессиональном сообществе. Однако одно можно сказать с уверенностью: ни эта, ни какая-либо другая модель, по-настоящему, а не декларативно ориентированная на различные уровни образовательных возможностей и потребностей детей с ЗПР, не имеет шансов на полноценное практическое применение в условиях сохраняющейся образовательной парадигмы. Последняя же выражается вполне однозначно: успешное обучение ребенка с ЗПР может быть обеспечено созданием «облегченных» и адаптированных к его особенностям учебных программ и некоторым увеличением сроков обучения (исходя из того, что развитие «задержанное»). Проблемы же индивидуального  характера предполагается решать на уровне «индивидуального» подхода к обучению и воспитанию. 

Хорошо известно, каким образом, какой ценой, с каким качеством и с какими результатами может быть обеспечен индивидуальный подход, когда даже в специальном образовательном учреждении отсутствуют специалисты нужного профиля и  требуемой квалификации, и когда этот подход существует больше как благие намерения, нежели как обязательная и контролируемая составляющая в деятельности педагога. 

С должным пониманием принимая действия и события, как проявляющие сущность, так и по-разному сопровождающие процесс модернизации специального образования,  должны заметить, что проблемы обучения и воспитания детей с ЗПР, описанные выше, многократно утяжеляются в условиях сокращения количества специальных школ и классов для этих детей, большая часть которых не получит образования, будучи механически интегрированной в общеобразовательную среду. Между тем, процесс интеграции является необратимым, и в этой связи эмоциональные формы сопротивления разрушению системы специального образования являются малоконструктивными. Уже давно была очевидной потребность в новых идеях, причем не столько компромиссных, сколько по-настоящему преобразующих специальную педагогическую практику. На наш взгляд, такой идеей является Единая концепция специального федерального образовательного стандарта для детей с ограниченными возможностями здоровья, активно разрабатываемая научным коллективом Института коррекционной педагогики РАО. 

Не повторяя общих ее положений, можно конкретизировать главные ее позиции, в которых заключены возможности решения проблемы образования детей с ЗПР.

Так, законодательно обеспечивается право этих детей на получение образования, соответствующего их особым образовательным потребностям, которые к тому же впервые выделяются как конкретные ориентиры для организации условий коррекционно-развивающего обучения.

Признается наличие неоднородности образовательных возможностей внутри этой категории детей и соответствующих им типологических запросов, предполагающих различные акценты в содержании обучения, различное соотношение частей основной программы начального образования и различные требования к его результатам.

Приобретает новый смысл дифференциальная диагностика легких нарушений психического развития, выходящая за традиционные рамки отграничения ЗПР от «нормы» и умственной отсталости и предполагающая выделение типологических вариантов ЗПР внутри категории, прежде всего, в педагогических целях. Каждый выделяемый вариант предполагает не только зависимость от определенной комбинации и выраженности органических и социальных факторов, но и позволяет прогнозировать наиболее вероятный ход психосоциального развития ребенка, а, значит, и определять зоны риска и приоритеты коррекционной помощи и комплексного профессионального сопровождения.

Одновременно в этом поле определяются и перспективы научно-исследовательских разработок, направленных на создание надежного и конкретно ориентированного диагностического инструментария. Параллельно – уточняются требования к профессиональной компетентности специалистов, как осуществляющих такого рода диагностику, так и применяющих ее данные в коррекционно-педагогической работе. Не менее важным и необходимым направлением исследований является изучение качества школьной адаптации детей с ЗПР, обучающихся в разных образовательных условиях (специальные школы и классы, общеобразовательная среда и др.), но не для того, чтобы просто сравнить их достоинства и недостатки, а для того, чтобы обеспечить максимум возможностей для полноценного социального, личностного развития ребенка в любых условиях. 

Этой – главной – задаче подчинена целостная идеология концепции специальных образовательных стандартов для детей с ограниченными возможностями здоровья. И главный смысл ее состоит не в том, чтобы на уровне формальных учебных достижений приблизить таких детей к так называемой «норме», а чтобы помочь им понять ожидания и требования окружающего мира, по-возможности приспособиться к ним, найти в нем свое место и обрести внутреннюю гармонию с самим собой, что и составляет основное содержание социально-психической адаптации личности и ее социализации.

