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Аннотация к рабочей программе 
Рабочая программа разработана на основе  адаптированной образовательной программы 

дошкольного образования для обучающихся с задержкой психического развития 

Государственного бюджетного дошкольного образовательного учреждения детский сад № 

4 комбинированного вида Красносельского района Санкт-Петербурга, направлена на 

«обеспечение условий для дошкольного образования, определяемых общими и особыми 

потребностями обучающегося дошкольного возраста с задержкой психического развития 

(далее – ЗПР), индивидуальными особенностями его развития и состояния здоровья». 

Цель реализации Программы - обеспечение условий для дошкольного   

образования, определяемых общими и особыми потребностями обучающегося 

дошкольного возраста с ЗПР, индивидуальными особенностями его развития и 

состояния здоровья. 

Программа содействует взаимопониманию и сотрудничеству между людьми, 

способствует реализации прав обучающихся дошкольного возраста на получение 

доступного и качественного образования, обеспечивает развитие способностей каждого 

ребенка, формирование и развитие личности ребенка в соответствии с принятыми в 

семье и обществе духовно-нравственными и социокультурными ценностями в целях 

интеллектуального, духовно-нравственного, творческого и физического развития 

человека, удовлетворения его образовательных потребностей и интересов. 

Задачи реализации Программы: 

- коррекция недостатков психофизического развития обучающихся с ЗПР; 

- охрана и укрепление физического и психического здоровья обучающихся с ЗПР, 

в том числе их эмоционального благополучия; 

- обеспечение равных возможностей для полноценного развития ребенка с ЗПР в 

период дошкольного образования независимо от места проживания, пола, нации, языка, 

социального статуса; 

- создание благоприятных условий развития в соответствии с их возрастными, 

психофизическими и индивидуальными особенностями, развитие способностей и 

творческого потенциала каждого ребенка с ЗПР как субъекта отношений с 

педагогическим работником, родителями (законными представителями), другими 

детьми; 

- объединение обучения и воспитания в целостный образовательный процесс на 

основе духовно-нравственных и социокультурных ценностей, принятых в обществе, 

правил и норм поведения в интересах человека, семьи, общества; 

- формирование общей культуры личности обучающихся с ЗПР, развитие их 

социальных, нравственных, эстетических, интеллектуальных, физических качеств, 

инициативности, самостоятельности и ответственности ребенка, формирование 

предпосылок учебной деятельности; 

- формирование социокультурной среды, соответствующей психофизическим 

и индивидуальным особенностям развития обучающихся с ЗПР; 

- обеспечение психолого-педагогической поддержки родителей (законных 

представителей) и повышение их компетентности в вопросах развития, образования, 

реабилитации (абилитации), охраны и укрепления здоровья обучающихся с ЗПР; 

- обеспечение преемственности целей, задач и содержания дошкольного и 

начального общего образования. 
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1. Целевой раздел 
 

1.1 Пояснительная записка 

Рабочая программа разработана на основе адаптированной образовательной 

программы дошкольного образования для обучающихся с задержкой психического 

развития Государственного бюджетного дошкольного образовательного учреждения 

детского сада № 4 комбинированного вида Красносельского района Санкт-Петербурга, 

направлена на «обеспечение условий для дошкольного образования, определяемых 

общими и особыми потребностями обучающегося дошкольного возраста с задержкой 

психического развития (далее – ЗПР), индивидуальными особенностями его развития 

и состояния здоровья». 

      Программа разработана в соответствии с: 

- Федеральным законом «Об образовании в Российской Федерации» от 29.12.2012 г. 

№273-ФЗ (зарегистрировано Минюстом Российской Федерации 2.11.2022 г. 

Регистрационный № 70809) (в редакции от 29.12.2022 г.); 

- Федеральным государственным образовательным стандартом дошкольного 

образования, утвержденным приказом Министерства образования и науки 

Российской Федерации от 17 октября 2013 года № 1155 ФЗ (зарегистрировано 

Минюстом Российской Федерации 14.11.2013 г. регистрационный № 30384) (в 

редакции от 21.01.2019 г.); 

-  Приказ Министерства просвещения Российской Федерации от 31.07.2020 № 373 

«Об утверждении Порядка организации и осуществления образовательной 

деятельности по основным общеобразовательным программам - образовательным 

программам дошкольного образования»; 

-  с Федеральной адаптированной образовательной программой дошкольного 

образования для обучающихся с ограниченными возможностями здоровья 

(утвержденная Приказом Министерства просвещения РФ от 24 ноября 2022 г. № 

1022); 

- Стратегией развития воспитания в Российской Федерации на период до 2025г., 

утвержденной распоряжением Правительства Российской Федерации от 29 мая 

2015 г. № 996- р; 

- Санитарными правилами СП 1.2.3685-21 «Гигиенические нормативы и требования 

к обеспечению безопасности и (или) безвредности для человека факторов среды 

обитания»; 

- Санитарными правилами СП 2.4.3648-20 «Санитарно-эпидемиологические 

требования к организациям воспитания и обучения, отдыха и оздоровления детей и 

молодежи»; 

-  Уставом ГБДОУ. 

Программа обеспечивает образовательную деятельность в группе, компенсирующей 

направленностей для детей с ЗПР с учетом особенностей их психофизического развития и 

индивидуальных возможностей, где она обеспечивает работу по коррекции нарушений 

развития и социальную адаптацию воспитанников. 

Воспитание и обучение воспитанников осуществляется на государственном языке РФ – 

русском. 

 

1.2 Цели и задачи реализации программы соответствует адаптированной 

образовательной программе дошкольного образования для обучающихся с задержкой 

психического развития Государственного бюджетного дошкольного образовательного 

учреждения детского сада № 4 комбинированного вида Красносельского района Санкт-

Петербурга. 

1.3. Принципы и подходы к формированию программы соответствует адаптированной 

образовательной программе дошкольного образования для обучающихся с задержкой 
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психического развития Государственного бюджетного дошкольного образовательного 

учреждения детский сад № 4 комбинированного вида Красносельского района Санкт-

Петербурга. 

Рабочая образовательная программа может корректироваться в связи с изменениями: 

-нормативно-правовой базы дошкольного образования, 

-образовательного запроса родителей, 

-видовой структуры группы и другое. 

1.4. Клинико-психолого-педагогическая характеристика детей дошкольного возраста 

с задержкой психического развития. 

 Для определения целей и задач Программы значимо понимание клинико-психологических 

особенностей полиморфной, разнородной категории детей с задержкой психического 

развития. 

Под термином «задержка психического развития» понимаются синдромы 

отставания развития психики в целом или отдельных ее функций (моторных, 

сенсорных, речевых, эмоционально-волевых), замедление темпа реализации 

закодированных в генотипе возможностей. Это понятие употребляется по отношению 

к детям со слабо выраженной органической или функциональной недостаточностью 

центральной нервной системы (ЦНС). У рассматриваемой категории детей нет 

специфических нарушений слуха, зрения, опорно-двигательного аппарата, речи. Они не 

являются умственно отсталыми. 

У большинства детей с ЗПР наблюдается полиморфная клиническая 

симптоматика: незрелость сложных форм поведения, недостатки мотивации и 

целенаправленной деятельности на фоне повышенной истощаемости, сниженной 

работоспособности, энцефалопатических расстройств. В одних случаях у детей 

страдает работоспособность, в других - произвольность в организации и регуляции 

деятельности, в-третьих - мотивационный компонент деятельности. У детей с ЗПР часто 

наблюдаются инфантильные черты личности и социального поведения. 

Патогенетической основой ЗПР является перенесенное органическое поражение 

центральной нервной системы, ее резидуально-органическая недостаточность или 

функциональная незрелость. 

У таких детей замедлен процесс функционального объединения различных 

структур мозга, своевременно не формируется их специализированное участие в 

реализации процессов восприятия, памяти, речи, мышления. 

Неблагоприятные условия жизни и воспитания детей с недостаточностью ЦНС 

приводят к еще большему отставанию в развитии. Особое негативное влияние на 

развитие ребенка может оказывать ранняя социальная депривация. 

Многообразие проявлений ЗПР обусловлено тем, что локализация, глубина, 

степень повреждений и незрелости структур мозга могут быть различными. Развитие 

ребенка с ЗПР проходит на фоне сочетания дефицитарных функций и/или 

функционально незрелых с сохранными. Особенностью рассматриваемого нарушения 

развития является неравномерность (мозаичность) нарушений ЦНС. Это приводит к 

парциальной недостаточности различных психических функций, а вторичные 

наслоения, чаще всего связанные с социальной ситуацией развития, еще более 

усиливают внутригрупповые различия. 

В соответствии с классификацией К.С. Лебединской традиционно различают 

четыре основных варианта ЗПР. 

Задержка психического развития конституционального происхождения 

(гармонический психический и психофизический инфантилизм). В данном варианте на 

первый план в структуре дефекта выступают черты эмоционально-личностной 

незрелости. Инфантильность психики часто сочетается с инфантильным типом 

телосложения, с «детскостью» мимики, моторики, преобладанием эмоциональных 
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реакций в поведении. Снижена мотивация в интеллектуальной деятельности, 

отмечается недостаточность произвольной регуляции поведения и деятельности. 

Задержка психического развития соматогенного генеза у детей с хроническими 

соматическими заболеваниями. Детей характеризуют явления стойкой физической и 

психической астении. Наиболее выраженным симптомом является повышенная 

утомляемость и истощаемость, низкая работоспособность. 

Задержка психического развития психогенного генеза. Вследствие раннего 

органического поражения ЦНС, особенно при длительном воздействии 

психотравмирующих факторов, могут возникнуть стойкие сдвиги в нервно-

психической сфере ребенка. Это приводит к невротическим и неврозоподобным 

нарушениям, и даже к патологическому развитию личности. На первый план выступают 

нарушения в эмоционально-волевой сфере, снижение работоспособности, 

несформированность произвольной регуляции. Дети не способны к длительным 

интеллектуальным усилиям, страдает поведенческая сфера. 

Задержка церебрально-органического генеза. Этот вариант ЗПР, 

характеризующийся первичным нарушением познавательной деятельности, является 

наиболее тяжелой и стойкой формой, при которой сочетаются черты незрелости и 

различные по степени тяжести повреждения ряда психических функций. Эта категория 

детей в первую очередь требует квалифицированного комплексного подхода при 

реализации воспитания, образования, коррекции. В зависимости от соотношения 

явлений эмоционально-личностной незрелости и выраженной недостаточности 

познавательной деятельности внутри этого варианта И.Ф. Марковской выделены две 

группы детей. В обоих случаях страдают функции регуляции психической 

деятельности: при первом варианте развития в большей степени страдают звенья 

регуляции и контроля, при втором – звенья регуляции, контроля и программирования. 

Этот вариант ЗПР характеризуется замедленным темпом формирования 

познавательной и эмоциональной сфер с их временной фиксацией на более ранних 

возрастных этапах, незрелостью мыслительных процессов, недостаточностью 

целенаправленности интеллектуальной деятельности, ее быстрой истощаемостью, 

ограниченностью представлений об окружающем мире, чрезвычайно низкими 

уровнями общей осведомленности, социальной и коммуникативной компетентности, 

преобладанием игровых интересов в сочетании с низким уровнем развития игровой 

деятельности. 

И.И. Мамайчук выделяет четыре основные группы детей с ЗПР: 

1. Дети с относительной сформированностью психических процессов, но 

сниженной познавательной активностью. В этой группе наиболее часто встречаются 

дети с ЗПР вследствие психофизического инфантилизма и дети с соматогенной и 

психогенной формами ЗПР. 

2. Дети с неравномерным проявлением познавательной активности и 

продуктивности. Эту группу составляют дети с легкой формой ЗПР церебрально-

органического генеза, с выраженной ЗПР соматогенного происхождения и с 

осложненной формой психофизического инфантилизма. 

3. Дети с выраженным нарушением интеллектуальной продуктивности, но с 

достаточной познавательной активностью. В эту группу входят дети с ЗПР 

церебрально-органического генеза, у которых наблюдается выраженная 

дефицитарность отдельных психических функций (памяти, внимания, гнозиса, 

праксиса). 

4. Дети, для которых характерно сочетание низкого уровня интеллектуальной 

продуктивности и слабо выраженной познавательной активности. В эту группу 

входят дети с тяжелой формой ЗПР церебрально-органического генеза, 

обнаруживающие первичную дефицитность в развитии всех психических функций: 
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внимания, памяти, гнозиса, праксиса и пр., а также недоразвитие ориентировочной 

основы деятельности, ее программирования, регуляции и контроля. Дети не проявляют 

устойчивого интереса, их деятельность недостаточно целенаправленна, поведение 

импульсивно, слабо развита произвольная регуляция деятельности. Качественное 

своеобразие характерно для эмоционально-волевой сферы и поведения. 

Таким образом, ЗПР – это сложное полиморфное нарушение, при котором 

страдают разные компоненты эмоционально-волевой, социально-личностной, 

познавательной, коммуникативно- речевой, моторной сфер. 

Все перечисленные особенности обусловливают низкий уровень овладения 

детьми с ЗПР коммуникативной, предметной, игровой, продуктивной, познавательной, 

речевой, а в дальнейшем 

– учебной деятельностью. 

Психологические особенности детей дошкольного возраста с задержкой психического 

развития 

В дошкольном возрасте проявления задержки становятся более выраженными и 

проявляются в следующем: 

Недостаточная познавательная активность нередко в сочетании с быстрой 

утомляемостью и истощаемостью. Дети с ЗПР отличаются пониженной, по 

сравнению с возрастной нормой, умственной работоспособностью, особенно при 

усложнении деятельности. 

Отставание в развитии психомоторных функций, недостатки общей и мелкой 

моторики, координационных способностей, чувства ритма. Двигательные навыки и 

техника основных движений отстают от возрастных возможностей, страдают 

двигательные качества: быстрота, ловкость, точность, сила движений. Недостатки 

психомоторики проявляются в незрелости зрительно-слухо-моторной координации, 

произвольной регуляции движений, недостатках моторной памяти, пространственной 

организации движений. 

Недостаточность объема, обобщенности, предметности и целостности 

восприятия, что негативно отражается на формировании зрительно-пространственных 

функций и проявляется в таких продуктивных видах деятельности, как рисование и 

конструирование. 

Более низкая способность, по сравнению с нормально развивающимися детьми 

того же возраста, к приему и переработке перцептивной информации, что наиболее 

характерно для детей с ЗПР церебрально-органического генеза. В воспринимаемом 

объекте дети выделяют гораздо меньше признаков, чем их здоровые сверстники. 

Многие стороны объекта, данного в непривычном ракурсе (например, в 

перевернутом виде), дети могут не узнать, они с трудом выделяют объект из фона. 

Выражены трудности при восприятии объектов через осязание: удлиняется время 

узнавания осязаемой фигуры, есть трудности обобщения осязательных сигналов, 

словесного и графического отображения предметов. 

У детей с другими формами ЗПР выраженной недостаточности сенсорно-

перцептивных функций не обнаруживается. Однако, в отличие от здоровых 

сверстников, у них наблюдаются эмоционально-волевая незрелость, снижение 

познавательной активности, слабость произвольной регуляции поведения, 

недоразвитие и качественное своеобразие игровой деятельности. 

Незрелость мыслительных операций. Дети с ЗПР испытывают большие 

трудности при выделении общих, существенных признаков в группе предметов, 

абстрагировании от несущественных признаков, при переключении с одного основания 

классификации на другой, при обобщении. Незрелость мыслительных операций 

сказывается на продуктивности наглядно- образного мышления и трудностях 

формирования словесно-логического мышления. Детям трудно устанавливать 
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причинно-следственные связи и отношения, усваивать обобщающие понятия. При 

нормальном темпе психического развития старшие дошкольники способны строить 

простые умозаключения, могут осуществлять мыслительные операции на уровне 

словесно-логического мышления (его конкретно-понятийных форм). Незрелость 

функционального состояния ЦНС (слабость процессов торможения и возбуждения, 

затруднения в образовании сложных условных связей, отставание в формировании 

систем межанализаторных связей) обусловливает бедный запас конкретных знаний, 

затрудненность процесса обобщения знаний, скудное содержание понятий. У детей с 

ЗПР часто затруднен анализ и синтез ситуации. Незрелость мыслительных операций, 

необходимость большего, чем в норме, количества времени для приема и переработки 

информации, несформированность антиципирующего анализа выражается в неумении 

предвидеть результаты действий как своих, так и чужих, особенно если при этом задача 

требует выявления причинно- следственных связей и построения на этой основе 

программы событий. 

Задержанный темп формирования мнестической деятельности, низкая 

продуктивность и прочность запоминания, особенно на уровне слухоречевой памяти, 

отрицательно сказывается на усвоении получаемой информации. 

Отмечаются недостатки всех свойств внимания: неустойчивость, трудности 

концентрации и его распределения, сужение объема. Задерживается формирование 

такого интегративного качества, как саморегуляция, что негативно сказывается на 

успешности ребенка при освоении образовательной программы. 

Эмоциональная сфера дошкольников с ЗПР подчиняется общим законам развития, 

имеющим место в раннем онтогенезе. Однако сфера социальных эмоций в условиях 

стихийного формирования не соответствует потенциальным возрастным 

возможностям. 

Незрелость эмоционально-волевой сферы и коммуникативной деятельности 

отрицательно влияет на поведение и межличностное взаимодействие дошкольников с 

ЗПР. Дети не всегда соблюдают дистанцию со взрослыми, могут вести себя навязчиво, 

бесцеремонно, или, наоборот, отказываются от контакта и сотрудничества. Трудно 

подчиняются правилам поведения в группе, редко завязывают дружеские отношения со 

своими сверстниками. 

Задерживается переход от одной формы общения к другой, более сложной. 

Отмечается меньшая предрасположенность этих детей к включению в свой опыт 

социокультурных образцов поведения, тенденция избегать обращения к сложным 

формам поведения. У детей с психическим инфантилизмом, психогенной и 

соматогенной ЗПР наблюдаются нарушения поведения, проявляющиеся в повышенной 

аффектации, снижении самоконтроля, наличии патохарактерологических 

поведенческих реакций. 

Задержка в развитии и своеобразие игровой деятельности. У дошкольников с 

ЗПР недостаточно развиты все структурные компоненты игровой деятельности: 

снижена игровая мотивация, с трудом формируется игровой замысел, сюжеты игр 

бедные, примитивные, ролевое поведение неустойчивое, возможны соскальзывания на 

стереотипные действия с игровым материалом. 

Содержательная сторона игры обеднена из-за недостаточности знаний и 

представлений об окружающем мире. Игра не развита как совместная деятельность, 

дети не умеют строить коллективную игру, почти не пользуются ролевой речью. Они 

реже используют предметы- заместители, почти не проявляют творчества, чаще 

предпочитают подвижные игры, свойственные младшему возрасту, при этом 

затрудняются в соблюдении правил. 

Отсутствие полноценной игровой деятельности затрудняет формирование 

внутреннего плана действий, произвольной регуляции поведения, т. о. своевременно не 
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складываются предпосылки для перехода к более сложной - учебной деятельности. 

Недоразвитие речи носит системный характер. Особенности речевого развития 

детей с ЗПР обусловлены своеобразием их познавательной деятельности и 

проявляются в следующем: 

 отставание в овладении речью как средством общения и всеми компонентами 

языка; 

 низкая речевая активность; 

 бедность, недифференцированность словаря; 

 выраженные недостатки грамматического строя речи: словообразования, 

словоизменения, синтаксической системы языка; 

 слабость словесной регуляции действий, трудности вербализации и словесного 

отчета; 

 задержка в развитии фразовой речи, неполноценность развернутых речевых 

высказываний; 

 недостаточный уровень ориентировки в языковой действительности, 

трудности в осознании звуко-слогового строения слова, состава предложения; 

 недостатки устной речи и несформированность функционального базиса 

письменной речи обусловливают особые проблемы при овладении грамотой; 

 недостатки семантической стороны, которые проявляются в трудностях 

понимания значения слова, логико-грамматических конструкций, скрытого смысла 

текста. 

Для дошкольников с ЗПР характерна неоднородность нарушенных и сохранных 

звеньев в структуре психической деятельности, что становится особенно заметным к 

концу дошкольного возраста. В отсутствии своевременной коррекционно-

педагогической помощи к моменту поступления в школу дети с ЗПР не достигают 

необходимого уровня психологической готовности за счет незрелости мыслительных 

операций и снижения таких характеристик деятельности, как познавательная 

активность, целенаправленность, контроль и саморегуляция. 

Вышеперечисленные особенности познавательной деятельности, речи, 

эмоционально- волевой сферы обусловливают слабость функционального базиса, 

обеспечивающего дальнейшую учебную деятельность детей с ЗПР в коммуникативном, 

регулятивном, познавательном, личностном компонентах. А именно на этих 

компонентах основано формирование универсальных учебных действий в соответствии 

с ФГОС начального общего образования. Важнейшей задачей является формирование 

этого функционального базиса для достижения целевых ориентиров дошкольного 

образования и формирования полноценной готовности к началу школьного обучения. 

Особые образовательные потребности дошкольников с задержкой психического 

развития 

В ФГОС ДО отмечается, что образовательная и коррекционная работа в группах 

компенсирующей направленности, а также в условиях инклюзивного образования, 

должна учитывать особенности развития и специфические образовательные 

потребности, и возможности каждой категории детей. 

Особые образовательные потребности детей с ОВЗ определяются как общими, 

так и специфическими недостатками развития, а также иерархией нарушений в 

структуре дефекта (Н.В. Бабкина; Н.Ю. Борякова). 

Вышеперечисленные особенности и недостатки обусловливают особые 

образовательные потребности дошкольников с ЗПР, заключающиеся в следующем: 

 раннее выявление недостатков в развитии и получение специальной 

психолого- педагогической помощи на дошкольном этапе образования; 

 обеспечение коррекционно-развивающей направленности в рамках всех 

образовательных областей, предусмотренных ФГОС ДО: развитие и целенаправленная 
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коррекция недостатков развития эмоционально-волевой, личностной, социально-

коммуникативной, познавательной и двигательной сфер; 

 обеспечение преемственности между дошкольным и школьным образованием 

как условия непрерывности коррекционно-развивающего процесса; 

 осуществление индивидуально-ориентированной психолого-медико-

педагогической помощи с учетом особенностей психофизического развития и 

индивидуальных возможностей в соответствии с рекомендациями психолого-медико-

педагогической комиссии и психолого- медико- педагогического консилиума; 

 обеспечение особой пространственной и временной организации среды с 

учетом функционального состояния ЦНС и ее нейродинамики (быстрой истощаемости, 

низкой работоспособности); 

 щадящий, комфортный, здоровьесберегающий режим жизнедеятельности 

детей и образовательных нагрузок; 

 изменение объема и содержания образования, его вариативность; восполнение 

пробелов в овладении образовательной программой ДОО; вариативность освоения 

образовательной программы; 

 индивидуально-дифференцированный подход в процессе усвоения 

образовательной программы; 

 формирование, расширение, обогащение и систематизация представлений об 

окружающем мире, включение освоенных представлений, умений и навыков в 

практическую и игровую деятельности; 

 постоянная стимуляция познавательной и речевой активности, побуждение 

интереса к себе, окружающему предметному миру и социальному окружению; 

 разработка и реализация групповых и индивидуальных программ 

коррекционной работы; организация индивидуальных и групповых коррекционно-

развивающих занятий с учетом индивидуально-типологических особенностей 

психофизического развития, актуального уровня развития, имеющихся знаний, 

представлений, умений и навыков и ориентацией на зону ближайшего развития; 

 изменение методов, средств, форм образования; организация процесса 

обучения с учетом особенностей познавательной деятельности (пошаговое 

предъявление материала, дозированная помощь взрослого, использование специальных 

методов, приемов и средств, способствующих как общему развитию, так коррекции и 

компенсации недостатков в развитии); 

 приоритетность целенаправленного педагогического руководства на 

начальных этапах образовательной и коррекционной работы, формирование 

предпосылок для постепенного перехода ребенка к самостоятельной деятельности; 

 обеспечение планового мониторинга развития ребенка с целью создания 

оптимальных образовательных условий с целью своевременной интеграции в 

общеобразовательную среду; 

 развитие коммуникативной деятельности, формирование средств 

коммуникации, приемов конструктивного взаимодействия и сотрудничества с 

взрослыми и сверстниками, социально одобряемого поведения; 

 развитие всех компонентов речи, речеязыковой компетентности; 

 целенаправленное развитие предметно-практической, игровой, 

продуктивной, экспериментальной деятельности и предпосылок к учебной 

деятельности с ориентацией на формирование их мотивационных, регуляционных, 

операциональных компонентов; 

 обеспечение взаимодействия и сотрудничества с семьей воспитанника; 

грамотное психолого-педагогическое сопровождение и активизация ее ресурсов для 

формирования социально активной позиции; оказание родителям (законным 

представителям) консультативной и методической помощи по вопросам обучения и 
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воспитания ребенка с ЗПР. 

 

Характеристика особенностей речевого развития дошкольников 

с первым уровнем речевого развития 

При первом уровне речевого развития речевые средства ребенка ограничены, 

активный словарь практически не сформирован и состоит из звукоподражаний, 

звукокомплексов, лепетных слов. Высказывания сопровождаются жестами и мимикой. 

Характерна многозначность употребляемых слов, когда одни и те же лепетные слова 

используются для обозначения разных предметов, явлений, действий. Возможна замена 

названий предметов названиями действий и наоборот. В активной речи преобладают 

корневые слова, лишенные флексий. Пассивный словарь шире активного, но тоже крайне 

ограничен. Практически отсутствует понимание категории числа существительных и 

глаголов, времени, рода, падежа. Произношение звуков носит диффузный характер. 

Фонематическое развитие находится в зачаточном состоянии. Ограничена способность 

восприятия и воспроизведения слоговой структуры слова. 

 со вторым уровнем речевого развития: 

Активный словарь детей со вторым уровнем речевого развития содержит 

существительные и глаголы, некоторые прилагательные (преимущественно качественные) 

и наречия. Возможно использование местоимений, союзов и иногда простых предлогов.  В 

самостоятельных высказываниях ребёнка уже есть простые нераспространённые 

предложения. При этом отмечаются грубые ошибки в употреблении грамматических 

конструкций, отсутствует согласование прилагательных с существительными, отмечается 

смешение падежных форм. Понимание обращенной речи значительно развивается, хотя 

пассивный словарный запас ограничен, не сформирован предметный и глагольный словарь, 

связанный с трудовыми действиями взрослых, растительным и животным миром. 

Отмечается незнание не только оттенков цветов, но основных цветов. Типичны грубые 

нарушения слоговой структуры и звуконаполняемости слов. У детей выявляется 

недостаточность фонетической стороны речи (большое количество не сформированных 

звуков). 

с третьим уровнем речевого развития: 

Характеризуется наличием развёрнутой фразовой речи с элементами лексико-

грамматического и фонетико-фонематического недоразвития. Отмечаются попытки 

употребления даже предложений сложных конструкций. Лексика ребёнка включает все 

части речи. При этом может наблюдаться неточное употребление лексических значений 

слов. Появляются первые навыки словообразования. Ребёнок образует существительные и 

прилагательные с уменьшительно-ласкательными суффиксами, глаголы движения с 

приставками. Отмечаются трудности при образовании прилагательных от 

существительных, множественные аграмматизмы. Ребёнок может неправильно 

употреблять предлоги, допускает ошибки в согласовании прилагательных и числительных 

с существительными. Характерно недифференцированное произношение звуков, причём 

замены могут быть нестойкими.  Недостатки произношения могут выражаться в искажении, 

замене или смешении звуков. Более устойчивым становится произношение слов сложной 

слоговой структуры. Ребёнок может повторять трёх и четырёхсложные слова вслед за 

взрослым, но искажает их в речевом потоке. Понимание речи приближается к норме, хотя 

отмечается недостаточное понимание значений слов, выраженных приставками и 

суффиксами. 

с четвёртым уровнем речевого развития: 

Характеризуется незначительными нарушениями компонентов языковой системы ребёнка. 

Отмечается недостаточная дифференциация звуков. Характерны своеобразные нарушения 

слоговой структуры слов, проявляющиеся в неспособности ребёнка удерживать в памяти 
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фонематический образ слова при понимании его значения. Следствием этого является 

искажение звуконаполняемости слов в различных вариантах. Недостаточная внятность 

речи и нечёткая дикция оставляют впечатление «смазанности». Остаются стойкими ошибки 

при употреблении суффиксов (единичности, эмоционально-оттеночных, уменьшительно-

ласкательных). Отмечаются трудности в образовании сложных слов. Кроме того, ребёнок 

испытывает затруднения при планировании высказывания и отборе соответствующих 

языковых средств, что обусловливает своеобразие его связной речи. Особую трудность для 

этой категории детей представляют сложные предложения с разными придаточными. 

Дети с общим недоразвитием речи имеют по сравнению с возрастной нормой особенности 

развития сенсомоторных, высших психических функций, психической активности. 

1.5 Планируемые результаты освоения Программы 

Освоение обучающимися с ЗПР основного содержания Программы, возможно при 

условии своевременно начатой коррекционной работы. Однако полиморфность 

нарушений при ЗПР, индивидуально-типологические особенности обучающихся 

предполагают значительный разброс вариантов их развития. 

Особенности образовательной и коррекционно-развивающей работы с детьми с 

ЗПР состоят в необходимости индивидуально-дифференцированного подхода, 

снижения темпа обучения, структурной простоты содержания занятий, циклического 

возврата к уже изученному материалу и обогащения его новым содержанием, 

определения целевых ориентиров для каждого этапа образовательной деятельности с 

учетов возможностей конкретной группы и каждого ребенка. В связи с этим, рабочие 

программы педагогических работников в одинаковых возрастных группах могут 

существенно различаться. 

 

Целевые ориентиры на этапе завершения освоения Программы детьми с ЗПР  

к 7-8 годам 

Речевое развитие:  
- умеет анализировать и моделировать звуко-слоговой состав слова и состав предложения;  

- владеет языковыми операциями, обеспечивающими овладение грамотой. 

 

2. Содержательный раздел 

2.1. Содержание коррекционно-логопедической работы 

Индивидуальные занятия направлены на осуществление коррекции специфических 

нарушений звуковой стороны речи и позволяют осуществлять личностно-

ориентированный подход в обучении и воспитании.  

Содержанием индивидуальных занятий является выбор и применение комплекса 

артикуляционных упражнений, направленных на устранение нарушений произносительной 

стороны речи, характерных для дислалии, дизартрии и др.  

На данных занятиях дошкольник должен овладеть правильной артикуляцией 

корригируемых звуков и автоматизировать их в облегченных фонетических условиях: 

изолированно, в прямом и обратном слоге, словах несложной слоговой структуры.  

Задачи индивидуальных занятий:  
-развитие артикуляторного праксиса;  

-фонационные упражнения;  

-уточнение артикуляции правильно произносимых звуков в различных звуко-слоговых 

сочетаниях;  

-вызывание и постановка отсутствующих звуков или коррекция искаженных звуков;  

-первоначальный этап их автоматизации в облегченных фонетических условиях.  

2.2 Содержание индивидуальной работы по коррекции нарушений 

фонетической стороны речи 

Подготовительный этап.  
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Направления работы (для всех детей):  

Развитие слухового внимания.  

-продолжать расширять объем слуховой и слухоречевой памяти. Совершенствовать 

процессы запоминания и воспроизведения (5 -7 неречевых звуков, слов).  

Совершенствование моторной сферы.  

-совершенствовать кинетическую и кинестетическую основу артикуляторных движений, 

обучать выполнению двигательных программ, включающих последовательно 

организованные движения;  

-совершенствовать движения мимической мускулатуры по словесной инструкции;  

- продолжать формировать нормативные артикуляторные уклады звуков.  

Развитие сенсорно-перцептивного уровня восприятия.  

-совершенствовать навык распознавания звуков, направленного восприятия звучания речи;  

- продолжать обучать детей умению правильно слушать и слышать речевой материал;  

- продолжать формировать четкий слуховой образ звука.  

Этап формирования произносительных умений и навыков.  

Направления работы:  

Коррекция нарушений фонетической стороны речи.  

-Формирование правильной артикуляции отсутствующих или нарушенных в 

произношении звуков.  

-Автоматизация и дифференциация поставленных звуков в различных фонетических 

условиях.  

-Дальнейшее развитие простых форм фонематического анализа (выделение ударного 

гласного в начале слова, выделение звука в слове, определение последнего и первого звука 

в слове).  

-Совершенствование фонематических представлений.  

-Совершенствование навыков воспроизведения слов различной звуко-слоговой структуры 

(изолированных и в условиях фонетического контекста) без стечения и с наличием одного 

стечения согласных звуков. Обучение правильному воспроизведению звуко-слоговой 

структуры слов, предъявляемых изолированно и в контексте: двух-и трех-слоговых слов с 

наличием нескольких стечений согласных звуков (клумба, кружка, смуглый, спутник, 

снежинка, крыжовник, отвертка). 

Коррекция нарушений движений артикуляторного аппарата  

-Развитие орального праксиса в процессе выполнения специальных артикуляторных 

упражнений.  

-Отработка объема, силы, точности, координации произвольных артикуляторных 

движений.  

-Формирование двигательной программы в процессе произвольного переключения от 

одного артикуляторного элемента к другому и при выполнении одновременно 

организованных движений.  

 

2.3. Перспективное планирование образовательной деятельности 

Перспективное планирование индивидуальной логопедической работы по коррекции 

фонетической стороны речи у детей с ЗПР.  
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Месяцы Задачи Примечание 

Сентябрь 

Октябрь 

Ноябрь 

Развитие просодической стороны речи 

- Продолжение работы по формированию правильного 

речевого дыхания. 

- Формирование умения произвольно изменять силу 

голоса: говорить тише, громче, шепотом. 

- Продолжение работы над четкостью дикции, 

интонационной выразительностью речи. 

Коррекция произносительной стороны речи 

 - Продолжать с помощью упражнений общей 

артикуляционной гимнастики, артикуляционного массажа 

и специальной артикуляционной гимнастики начать 

подготовку артикуляционного аппарата к формированию 

правильной артикуляции звуков у вновь прибывших детей. 

- Продолжение автоматизации ранее поставленных 

звуков. 

Работа над слоговой структурой слов 

- Закрепление навыка передачи слоговой структуры 

двусложных слов. 

- Формирование навыка передачи ритмического рисунка 

трехсложных слов с закрытым слогом. 

 

Декабрь 

Январь 

Февраль 

Развитие просодической стороны речи 

Продолжение работы по формированию интонационной 

выразительности речи. 

Коррекция произносительной стороны речи 

- Продолжение работы по формированию 

кинетической и кинестетической основы 

правильного звукопроизношения. 

- Продолжение работы по закреплению всех 

поставленных ранее звуков. 

- Продолжение работы по формированию 

правильной артикуляции отсутствующих 

звуков. 

- Первоначальное закрепление вновь поставленных 

звуков в облегченных фонетических условиях. 

Работа над слоговой структурой слов 

- Формирование навыка передачи ритмического рисунка 

трехсложных слов: с закрытым слогом, со стечением 

согласных, со стечением согласных и закрытым слогом, 

с двумя стечениями согласных. 

 

Март 

Апрель  

Май 

Развитие просодической стороны речи 

- Продолжение работы над правильным выдохом, 

выразительностью речи, основными характеристиками 

голоса. 

Коррекция произносительной стороны речи 

- Продолжение работы по закреплению произношения 

поставленных звуков. 

- Продолжение работы по формированию кинетической и 

кинестетической основы движений органов 

артикуляторного аппарата. 
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- Продолжение работы по формированию 

правильной артикуляции отсутствующих 

звуков. 

-Первоначальное закрепление вновь поставленных звуков 

в облегченных фонетических условиях. 

Работа над слоговой структурой слов 

- Закрепление навыка передачи слоговой 

структуры трехсложных слов. 

- Формирование навыка воспроизведения слоговой 

структуры односложных слов со стечением согласных в 

начале и в конце слова, двусложных слов с двумя 

стечениями согласных. 
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Тематическое перспективное планирование групповой работы с детьми не ведётся, так 

как основной формой коррекционной работы являются индивидуальные занятия. 

2.4. Взаимодействие с семьями воспитанников 

В целях реализации социокультурного потенциала Санкт-Петербурга для 

построения социальной ситуации развития ребенка работа с родителями (законными 

представителями) детей дошкольного возраста строится на принципах ценностного 

единства и сотрудничества всех субъектов социокультурного окружения ДОО. Единство 

ценностей и готовность к сотрудничеству всех участников образовательных отношений 

составляет основу уклада ДОО, в котором строится воспитательная работа. В основу 

совместной деятельности семьи и дошкольного учреждения заложены следующие 

принципы: 

- единый подход к процессу воспитания ребенка; 

- открытость дошкольного учреждения, взаимное доверие во взаимоотношениях 

педагогов и родителей (законных представителей); 

- уважение и доброжелательность друг к другу, дифференцированный подход к 

каждой семье. Ведущая цель взаимодействия с семьей – обеспечение психолого-

педагогической поддержки семьи в вопросах воспитании детей, в развитии 

индивидуальных способностей дошкольников, повышение компетентности родителей 

(законных представителей) в вопросах 

- развития и образования, охраны и укрепления здоровья детей. 

Задачи: 

- Формирование психолого-педагогических знаний родителей (законных 

представителей). 

- Приобщение родителей (законных представителей) к участию жизни ДОО. 

- Оказание помощи семьям воспитанников в развитии, воспитании и обучении детей. 

- Изучение и пропаганда лучшего семейного опыта. 

Система взаимодействия с семьями обучающихся включает: 

-ознакомление родителей с результатом работы ДОО; 

- анализ участия родительской общественности в жизни ДОО; 

- ознакомление родителей (законных представителей) с содержанием работы ДОО, 

направленной на физическое, психическое и социальное развитие ребенка; 

- участие в спортивных и культурно-массовых мероприятиях, проводимых в ДОО; 

- работа Совета родителей (законных представителей). 

Взаимодействие педагогического коллектива с семьями обучающихся 

В условиях работы с детьми с ЗПР перед педагогическим коллективом встают новые 

задачи по взаимодействию с семьями воспитанников, т. к. их родители также 

нуждаются в специальной психолого-педагогической поддержке. Это связано с тем, что 

многие родители не знают закономерностей психического развития детей и часто 

дезориентированы в состоянии развития своего ребенка. Они не видят разницы между 

задержкой психического развития, умственной отсталостью и психическим 

заболеванием. Среди родителей детей с ЗПР довольно много родителей с пониженной 

социальной ответственностью. Поэтому одной из важнейших задач является 

просветительско-консультативная работа с семьей, привлечение родителей к активному 

сотрудничеству, т. к. только в процессе совместной деятельности детского сада и семьи 

удается максимально помочь ребенку в преодолении имеющихся недостатков и 

трудностей. 

При реализации задач социально-педагогического блока требуется тщательное 

планирование действий педагогов и крайняя корректность при общении с семьей. 

Родительские собрания на 2024-2025 учебный год. 
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1. Сентябрь: тема: «Организация коррекционно-развивающей деятельности в группе 

на 2024-2025 учебный год» (специалисты, воспитатели) 

2. Декабрь: «Ребенок и компьютер» (воспитатели) «Промежуточные результаты 

коррекционно-развивающей деятельности в группе» (воспитатели, учитель-

дефектолог/логопед) 

3. Май: «Итоги коррекционно-развивающей работы за 2024-2025 учебный год» 

 

 

2.5 Культурно-досуговая деятельность 

Все мероприятия проводятся по календарному плану воспитательной работы 

адаптированной образовательной программе дошкольного образования Государственного 

бюджетного дошкольного образовательного учреждения детского сада № 4 

комбинированного вида Красносельского района Санкт-Петербурга). 

 

3. Организационный раздел 

 

3.1. Организация предметно-развивающей среды 

Развивающая предметно-пространственная среда (далее ППС) построена в 

соответствии с возрастом и индивидуальными особенностями развития детей, обеспечивает 

реализацию образовательного потенциала пространства группы, предоставляет 

возможности для общения и целенаправленной, разнообразной совместной деятельности 

детей и взрослых, двигательной активности детей, а также возможности для уединения. 

Свойства построения ППС ДОО (в соответствии с ФГОС ДО):  

- содержательно-насыщенная;  

- трансформируемая;  

- вариативная;  

- полифункциональная;  

- доступная;  

- безопасная.  

Развивающая предметно-пространственная среда в группе соответствует адаптированной 

образовательной программы дошкольного образования для обучающихся с задержкой 

психического развития Государственного бюджетного дошкольного образовательного 

учреждения детского сада № 4 комбинированного вида Красносельского района Санкт-

Петербурга. 

 

3.2 Модель ежедневного планирования учителя-логопеда 

Ежедневное календарное планирование заполняется ежедневно в электронном виде. 
Индивидуальная работа 

Неделя/дата 

№п/п Ф.И. ребенка Понедельник Вторник Среда Четверг Пятница 

 
 

 

      

     

     

 

3.3 Педагогическая диагностика развития детей дошкольного возраста с ЗПР 

Оценивание качества образовательной деятельности осуществляется в форме 

педагогической диагностики. 
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Педагогическая диагностика достижений планируемых результатов направлена на 

изучение деятельностных умений ребёнка, его интересов, предпочтений, склонностей, 

личностных особенностей, способов взаимодействия со взрослыми и сверстниками. 

Результаты педагогической диагностики (мониторинга) могут использоваться 

исключительно для решения следующих образовательных задач: 

1) индивидуализации образования (в том числе поддержки ребёнка, построения его 

образовательной траектории или профессиональной коррекции особенностей его 

развития); 

2) оптимизации работы с группой детей. 

Форма проведения диагностики: 

- индивидуальная 

- подгрупповая 

- групповая. 

Диагностика педагогического процесса в группе № 11 проводится в сентябре, январе и мае 

учебного года и полностью соответствует ФГОС ДО. (подготовительный дошкольный 

возраст 6-7 лет).  

3.4 Методическое обеспечение образовательной деятельности 

Методическая литература, используемая для выполнения образовательно-

воспитательных задач перспективного планирования. 
 

Ежедневное 

календарное 

планирование 

Заполняется в электронном виде согласно модели ежедневного 

календарного планирования. 

Речевое развитие Богомолова Л.И.  «Логопедическое пособие для занятий с детьми» - СПб: 

ТОО «Издательство «Библиополис», 1994. 

Крупенчук О. И. «Научите меня говорить правильно» - СПб: Литера, 2008. 

Кыласова Е. Л. «Коррекция звукопроизношения у детей» - Волгоград: 
Учитель, 2001.   

Куликовская Т.А «Говорим и играем. Картотека упражнений, игр, текстов 

для автоматизации звуков» - СПб: Детство-Пресс, 2013. 
Лопухина И.С. «550 упражнений для развития речи» - СПб: Каро, 2004. 

Нищева Н.В. «Конспекты подгрупповых логопедических занятий в старшей 

группе детского сада для детей с ОНР» - СПб: Детство-Пресс,2017. 

Нищева Н.В. «Тексты и картинки для автоматизации и дифференциации 
звуков разных групп» - Спб: Детство-Пресс, 2010. 

Нищева Н.Н. «Тетрадь –тренажер для автоматизации и 

дифференциации раннего онтогенеза» - Спб: «Детство-Пресс» 2016. 

Нищева Н.В. «Картинный материал к речевой карте ребёнка с ОНР».  

- СПб: «Детство-   Пресс» 2011. 

Нищева Н.В. «Обучение грамоте детей дошкольного возраста» - Спб: 

«Детство- Пресс» 2015. 
Перегудова Т.С., Османова Г.А. «Вводим звуки в речь» - СПб: Каро, 2007. 

Пожиленко Е.А. «Артикуляционная гимнастика» - СПб: Каро, 2004 
Серебрякова Н.В. «Развитие лексики у дошкольников со стертой 

дизартрией» - СПб: Каро,2009. 

Успенская Л.П., Успенский М.В. «Учитесь правильно говорить» - М: 
Просвещение, 1991. 

Познавательное 

развитие 
Лопатина Л. В. «Логопедическая работа с детьми дошкольного 

возраста» - СПб: издательство «Союз», 2007. 
Физическое 

развитие 

Еромыгина М.В. «Картотека упражнений для самомассажа пальцев и кистей 

рук. Зрительная гимнастик» - СПб: Детство-Пресс,2017. 
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Воробьёва Т.А., Крупенчук О.И. «Мяч и речь» - СПб: Каро, 2003.  

Бачина О.В., Коробова Н.Ф. «Пальчиковая гимнастика с предметами» - М: 
Издательство Аркти, 2009. 

Приложение Нищева Н.В. «Картинный материал к речевой карте ребёнка с ОНР».  

- СПб: «Детство- Пресс» 2011. 

Картотека пальчиковых игр и координации речи с движением. 
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