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Вступ. У зв’язку із розширенням мережі 
закладів, що виконують функцію соціальної 
реабілітації щодо дитини дошкільного віку 
з особливими потребами, їх міжвідомчим 
різноманіттям та мультифаховістю надання 
послуг, постає питання про єдність підходів, 
змісту та критеріїв якості цих послуг. 

Про актуальність проблеми можуть свідчи-
ти окремі акти, прийняті (ратифіковані) на 
державному рівні. Зокрема, у Меморандумі 
про взаєморозуміння для запровадження на-
ціональної платформи раннього втручання 
та вироблення єдиних підходів формування 
в Україні системи раннього втручання (2017) 
визначені перспективними проблеми змісту 
соціальної реабілітації дітей раннього та до-
шкільного вік, а також координації зусиль 
суб’єктів корекційно-реабілітаційного про-
цесу. Проте, як свідчить практика, полікон-
текстність розуміння фахівцями особливих 
потреб різних нозологічних груп зумовлює 
серйозну складність вироблення єдиної стра-
тегії та змісту шляхів інтеграції дитини до-
шкільного віку в соціальне середовище. Так, 
на сьогоднішній день ми можемо говорити 

про якісні наукові доробки в галузі логопе-
дії, тифлопедагогіки, олігофренопедагогіки, 
корекції порушень опорно-рухового апарату 
тощо (В. Бондар, А. Висоцька, І. Гудим, О. Ме-
щеряков, І. Моргуліс, В. Нечипоренко Ю. Ріб-
цун, Т. Сак, В. Синьов, В. Тарасун, Л. Фомічо-
ва, М. Шеремет, Д. Шульженко та інші). Проте 
європейський вектор розвитку системи реабі-
літації в Україні зумовлює перегляд основних 
пріоритетів соціального становлення дитини 
з особливими потребами у напрямку розви-
тку її функціональної самостійності, умовно 
кажучи, «виходу» за межі нозологічних харак-
теристик. Саме тому однією з цілей функці-
онування Платформи раннього втручання в 
Україні визначено створення спільних кон-
цептуальних рамок на стику різних дисциплін 
(Раннє втручання, 2017). 

Розгляд функціональної самостійності як 
пріоритету реабілітації дитини дошкільного 
віку з особливими потребами, в свою чергу, 
привертає науковий інтерес до питання форм, 
методів та засобів його реалізації, перелік яких 
знаходиться ще в стадії формування. Відомі 
нам «класичні» форми та методи, представле-

УДК 364-7787.22-053.4:159.922.76-056.49(083.132)

Ольга Сташук
ORCID iD 0000-0001-7817-8739

викладач кафедри соціальної роботи,
Комунальний вищий навчальний заклад «Хортицька національна 

навчально-реабілітаційна академія»,
вул. Наукове містечко, 59, 69000 Запоріжжя, Україна,

olgastaschuk@gmail.com

СОЦІАЛЬНИЙ ПРАКТИКУМ ЯК РЕАБІЛІТАЦІЙНА СКЛАДОВА 
ІНТЕГРАЦІЇ ДІТЕЙ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ 

З ОСОБЛИВИМИ ПОТРЕБАМИ В СОЦІАЛЬНЕ СЕРЕДОВИЩЕ

У статті розглянуто соціальний практикум як форму організації реабілітаційного процесу, 
спрямованого на інтеграцію дитини дошкільного віку у соціальне середовище. Зазначено, що прі-
оритетною метою реабілітації дитини дошкільного віку з особливими потребами є розвиток її 
функціональної самостійності. Автором статті зроблено спробу визначити окремі умови ефек-
тивної реалізації завдань соціальних практикумів, серед яких визначено: залучення міждисциплі-
нарної команди, координатором якої виступає соціальний педагог; розробка соціально-педагогіч-
ного компоненту індивідуальної програми реабілітації дитини; побудова діяльності за логікою 
поетапного формування дії. Розкрито зміст соціальних практикумів через аналіз типових труд-
нощів соціального розвитку дитини дошкільного віку.

Ключові слова: інтеграція; міждисциплінарна команда; особливі потреби; програма реабілі-
тації; соціальний практикум; функціональна самостійність.

© Сташук Ольга, 2018



169ISSN 2412-0154 (ONLINE) THE PEDAGOGICAL PROCESS: THEORY AND PRACTICE (SERIES: PEDAGOGY) 1-2 (60–61), 2018  

ні в численних наукових публікаціях з педа-
гогіки (В. Котирло, І. Підласий, П. Підкасис-
тий, Т. Поніманська та інші) не завжди дають 
можливість фахівцю враховувати індивіду-
альні потреби «особливої» дитини. Інші – ко-
рекційно-педагогічні – методи, як правило, є 
специфічними, спрямованими на досягнення 
дуже конкретної, «вузької» мети. Найбільш 
точними, з точки зору розвитку самостійнос-
ті суб’єкта соціальних відносин, є методи та 
форми, розроблені в рамках соціально-педа-
гогічних досліджень (В. Засенко, І. Звєрєва, 
Б. Зімін, О. Безпалько, А. Капська, С. Толстоу-
хова., Є. Синьова та ін.), проте і вони, на нашу 
думку, недостатньо демонструють можливос-
ті для їх застосування в процесі міждисциплі-
нарної реабілітаційної роботи з дитиною до-
шкільного віку з особливими потребами. 

З нашої точки зору, вдалий досвід орга-
нізації комплексної реабілітаційної роботи 
представлений у наукових розвідках В. Нечи-
поренко, І. Єрмакова, А. Шевцова. Зокрема, 
В. Нечипоренко доводить ефективність різ-
них форм соціальної практики осіб з особли-
вими потребами як засобу їх інтеграції у освіт-
ній та соціальний простори. Аналіз висновків 
цих дослідників дав нам змогу припустити, 
що соціальна практика може також розгля-
датися як реабілітаційна складова комплек-
сної міждисциплінарної роботи з дитиною 
дошкільного віку з особливими потребами, 
спрямованої на розвиток їх функціональної 
самостійності.

Мета статті – дослідити соціальний прак-
тикум з позицій змісту та форми організації 
реабілітаційної роботи міждисциплінарної 
команди, спрямованої на інтеграцію дитини 
дошкільного віку з особливими потребами у 
соціальне середовище.

Функціональна самостійність дитини з 
особливими потребами як ключова детер-
мінанта побудови реабілітаційної роботи. 
Сучасна державна політика України щодо 
розбудови системи ранньої реабілітації (ран-
нього втручання) демонструє прагнення до 
перенесення вдалого зарубіжного досвіду в 
цій галузі в українські реалії. Саме тому для 
нашого дослідження важливими є резуль-
тати огляду провідних зарубіжних моделей 
побудови системи ранньої реабілітації, які 
характеризуються чіткими соціально-педаго-
гічними аспектами. Зокрема, в більшості про-
відних країн Європи та Америки цілі ранньо-

го втручання формулюються відповідно до 
особливих потреб дитини у її становленні як 
функціонально самостійного та повноцінно-
го члена суспільства (Сташук, 2017). 

Наведемо окремі приклади. Так, у США 
в останні роки набула широкого визнання 
медико-соціальна реабілітація. Основними 
серед послуг, які надаються в її контексті є 
навчання та адаптаційна підготовка, яка до-
помагає особі з особливими потребами при-
стосуватися до стану, що виникає в результаті 
каліцтва або хвороби, або з інших психофі-
зичних причин. Її ціль, зокрема – забезпе-
чення соціальної самостійності, зміцнення 
дієздатності індивіда (Досвід США у проце-
дурі встановлення інвалідності, 2009). Так, у 
програмі штату Меріленд «Від народження до 
п’яти», цілі раннього втручання сформульо-
вані таким чином: розвиток позитивних соці-
ально-емоційних навичок, а також здатності 
дитини до задоволення її потреб. При цьому 
в програмі підкреслено, що послуги раннього 
втручання орієнтовані на підтримку розвитку 
дитини та її введення в життя сім’ї та суспіль-
ства. Інший приклад: «Дитяча програма зо-
рової реабілітації» штату Західна Вірджинія 
розроблена з метою здійснення комплексної 
реабілітації дитини із зоровою патологією 
та розвитку у дітей здатностей для набуття 
ними незалежності шляхом оптимізації зоро-
вої функції як вдома, так і в школі (Children’s 
Vision Rehabilitation Program, 2010). 

Dr. Koike, президент Національного цен-
тру реабілітації дітей з обмеженими можли-
востями в місті Токіо, сформулював основне 
завдання, яке ставить перед собою заклад ре-
абілітації, таким чином: «Ми хотіли би роз-
крити потенціал кожної дитини повністю на-
стільки, наскільки це можливо, для того щоб 
дитина могла увійти у суспільство та насоло-
джуватись повноцінним корисним життям» 
(National rehabilitation center for children with 
disabilities, 2012). Wassilios E. Fthenakis (2012), 
директор інституту ранньої педагогіки Бава-
рії (Німеччина) окреслює зміст ранньої та до-
шкільної освіти через набуття дітьми цього 
вікового періоду «компетенцій до дії в соці-
альному контексті». 

Окрім цього, звернемо увагу на міжна-
родну класифікацію функціонування, роз-
роблену Всесвітньою організацію охорони 
здоров’я. З врахуванням змісту цього доку-
менту, провідними цілями ранньої реабіліта-
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ції (раннього втручання) можна визначити 
такі: покращення якості життя дитини, роз-
виток її здатностей виконувати завдання, які 
встають в щоденному житті, а також забез-
печення максимальної активності в різнома-
нітних соціальних ситуаціях. При цьому роз-
виток у дитини з особливими потребами її 
функціональної самостійності розглядається 
як найбільш значуща мета комплексної між-
дисциплінарної роботи. 

Розвиток функціонального підходу в зару-
біжних країнах призвів до зміни програм ран-
нього втручання також в країнах пострадян-
ського простору. Зокрема, Л. Самаріна (2005), 
директор Санкт-Петербурзького Інституту 
Раннього втручання, відмічає, що сучасні 
програми реабілітації мають функціональну 
спрямованість, реалізуються в природному 
середовищі дитини, спрямовуються на під-
вищення компетентності сім’ї у питаннях 
розвитку дитини. Значущим є також досвід 
Республіки Білорусь, в основі трьохступене-
вої системи ранньої реабілітації якої лежить 
міжвідомчий підхід. 

Соціальний практикум як форма реабілі-
таційного процесу. Розгляд функціональної 
самостійності як соціально-педагогічного 
феномену мотивує пошуки адекватних форм 
організації її розвитку для використання фа-
хівцями міждисциплінарної команди. (У ви-
значенні дефініції «форма» спираємося на 
твердження Н. Якушко (2012) про те, що 
«форма організації процесу – спосіб органі-
зації діяльності, який регулюється певним, 
наперед визначеним розпорядком; зовнішнє 
вираження узгодженої діяльності суб’єктів 
цього процесу, що здійснюється у визначено-
му порядку і в певному режимі» (с. 177–184)). 
Як одну із форм організації реабілітаційного 
процесу розглядаємо соціальний практикум. 

Словник української мови трактує дефіні-
цію «практикум» (від грец. πρακτικός – діяль-
ний) як вид практичного навчання, заняття 
з якогось предмета. Словник іншомовних 
слів визначає практикум як вид навчаль-
них занять з метою практичного засвоєння 
основних положень якого-небудь предмета. 
Окремі нормативні акти містять пояснен-
ня до терміну «практикум». Так, у Наказі 
від 17.06.2008 р. № 537 «Про затвердження 
Порядку надання навчальній літературі, за-
собам навчання і навчальному обладнан-
ню грифів та свідоцтв Міністерства освіти 

і науки України», практикум визначається 
як навчальне видання практичних завдань 
і вправ, що сприяють засвоєнню набутих 
знань, умінь і навичок. 

С. Пальчевський (2008) визначає практи-
куми як позаурочну форму навчального про-
цесу, під час якої учні самостійно виконують 
практичні роботи, використовуючи раніше 
засвоєні знання, уміння і навички. Практи-
куми використовують із метою практичного 
застосування наявних теоретичних знань в 
умовах діяльності з елементами дослідництва. 

В. Чайка (2011) визначає практикум як 
форму організації процесу навчання, яка за-
безпечує самостійне виконання учнями прак-
тичних робіт і застосування засвоєних раніше 
знань, умінь і навичок. Автор підкреслює, що 
засобом управління навчальною діяльністю 
під час практикуму є інструкція, яка регла-
ментує і визначає дії учнів, які часто набува-
ють дослідницького характеру. 

Поняття «практикум» переважно застосо-
вується для позначення певної системи прак-
тичних навчальних робіт. Жодна з форм на-
вчальної роботи не вимагає від дітей такого 
прояву ініціативи, спостережливості і само-
стійності в прийнятих рішеннях, як прак-
тична робота. Окремі дослідники відносять 
практикум до форм активного навчання, яке 
являє собою організацію педагогічного про-
цесу, спрямованого на всебічну активізацію 
навчально-пізнавальної діяльності дітей за 
допомогою широкого, бажано комплексного, 
використання як педагогічних та організацій-
но-управлінських засобів. 

М. Дяченко-Богун (2014) акцентує увагу 
на соціально-виховних аспектах викорис-
тання активних методів навчання, зокрема: 
зазначає, що освітній процес – це не тільки 
засвоєння знань умінь та навичок, а й розви-
ток і виховання, які забезпечують пізнаваль-
ні мотиви та інтереси, умови для творчості 
в навчанні. Важливі характеристики практи-
кумів наводить російська дослідниця Є. Дє-
єва (2015), зокрема ті, що вони будуються 
на практичній спрямованості, ігровій дії та 
творчому характері педагогічного процесу, 
інтерактивності, різноманітних комунікаці-
ях, діалозі, полілозі, використанні знань та 
досвіду дітей, груповій формі організації їх 
роботи, включенні в процес всіх органів чут-
тів, діяльнісному підході до навчання. 

Отже, дефініція поняття «практикум» роз-
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кривається дослідниками в системі педагогіч-
них наук як такий спосіб організації освітньо-
го процесу, що передбачає активну позицію 
дитини як суб’єкта пізнання та фасилітуючу 
роль педагога, який під час організації робо-
ти спирається на наявні знання, життєвий 
досвід та компенсаторні можливості дитини. 
Методологічною основою в цьому процесі 
виступає діяльнісний підхід, а основною ме-
тою використання практикуму є опанування 
дитиною системою умінь та навичок.

Уточнимо особливості використання прак-
тикумів в ракурсі розвитку функціональної 
самостійності дитини дошкільного віку. На-
гадаємо, що соціальне практикування дітей з 
особливими потребами вже розглядалося на-
уковцями як ефективний спосіб досягнення 
соціально-педагогічних цілей в реабілітацій-
ному процесі. Ще в ХХ ст. вчені виділяли ак-
тивність дитини з порушеннями розвитку за-
порукою досягнення нею значущих цілей со-
ціального характеру. Зокрема, Л. Виготський 
досліджував питання психологічного віку та 
компенсаторних можливостей; М. Монтес-
сорі доводила теорію про самодіяльну актив-
ність дитини тощо. До проблеми активності 
дитини в освітньому процесі також зверта-
лись: Б. Ананьев, А. Леонтьев, С. Рубинштейн, 
В. Сухомлинский, К. Ушинский та інші.

Серед сучасних дослідників зазначимо здо-
бутки В. Нечипоренко (2013), яка реалізувала 
ідею використання в освітньому процесі на-
вчально-реабілітаційного закладу соціальних 
проектів, системи учнівського самовряду-
вання, соціально спрямованих навчальних 
завдань, виховної інтерактивної технології 
«Океан життєвої компетентності» як різно-
видів соціальної практики дітей з особливи-
ми потребами. Отримані в ході її досліджен-
ня результати продемонстрували позитивну 
динаміку щодо розвитку у дітей соціальних 
компетенцій. 

Соціальний практикум як ефективний 
спосіб соціалізації дитини дошкільного 
віку презентує у своїй докторській дисер-
тації І. Рогальська (2009). У статті «Раннє 
втручання для дітей з порушеннями розви-
тку» B. T. M. van Waesberghe, J. B. L. Hosman, 
D. Jaeken & S. Miedema зазначено, що набуття 
соціальних навичок дитиною з особливими 
потребами має бути організовано в комфорт-
ному природному середовищі шляхом акти-
візації сутнісних сил дитини (de Moor, 1993). 

Цінність такої роботи полягає не просто в ор-
ганізації взаємодії на «зручних» умовах, а ви-
користання життєвих, побутових обставин як 
основи (бази) для подальшої реабілітаційної 
роботи. Саме опора на актуальний життєвий 
досвід маленької дитини (а у «домашніх» ді-
тей це переважно досвід виконання щоденної 
рутини) дає можливість фахівцям стимулю-
вати максимальну активність та самодіяль-
ність дитини і вже на цій основі продовжува-
ти розвивати компоненти, яких не вистачає 
для її соціального становлення. 

Соціальний практикум має низку органі-
заційних особливостей, серед яких є «вправ-
ляння» (термін М. Монтессорі) – поступове 
опанування дітьми окремими діями, що вхо-
дять до сукупності дій в процесі виконання 
конкретної вправи. Ідея полягає у тому, щоб 
за допомогою аналізу окремих дій розділити 
будь-яку діяльність на ряд послідовних ета-
пів і кожен з етапів чітко і якісно засвоїти. 
Освоївши алгоритм певної діяльності, дити-
на здатна багаторазово демонструвати його, 
поступово ознайомлюючись із структурою, 
внутрішньою логікою цієї діяльності та ав-
томатизуючи її. Подібний спосіб організації 
розвиткового процесу вдало використову-
вали, зокрема, М. Монтессорі (ідея «аналі-
зу рухів»), П. Гальперин (етапи формування 
розумової діяльності). Роль фахівця в цьому 
процесі полягає в демонстрації дій, а не у по-
ясненнях щодо особливостей їх виконання; 
наданні дитині можливостей самостійно ви-
конати всі дії, запам’ятати алгоритм їх реалі-
зації. Засобом управління діяльністю дітей під 
час практикумів виступає вербальна та невер-
бальна інструкція, яка регламентує і визначає 
самостійні дії дітей.

Іншою організаційною особливістю соці-
ального практикуму є його персональна орі-
єнтація. Зміст практикуму розробляється в 
контексті індивідуальної програми (плану) 
реабілітації з врахуванням індивідуальних 
потреб та можливостей дитини та її сім’ї. За-
уважимо, що низка нормативних актів ре-
гулює діяльність суб’єктів реабілітаційного 
процесу щодо розробки цього документу, зо-
крема: Закон України «Про реабілітацію інва-
лідів в Україні»; Наказ Міністерства охорони 
здоров’я України від 8 жовтня 2007 року № 623 
«Про затвердження форм індивідуальної про-
грами реабілітації інваліда, дитини-інваліда 
та Порядку їх складання»; Наказ Міністерства 
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соціальної політики України від 01.04.2014 р 
№ 170 «Про затвердження форм документів 
щодо отримання інвалідами та дітьми-інвалі-
дами реабілітаційних послуг у реабілітаційних 
установах». Не викликає сумніву, що саме та-
кий спосіб організації реабілітаційного про-
цесу є найбільш ефективним у контексті осо-
бистісно-орієнтованої парадигми. 

Залучення до реалізації соціального прак-
тикуму членів міждисциплінарної команди є 
наступною організаційною особливістю їх ре-
алізації. Оскільки ключовою метою викорис-
тання соціальних практикумів є соціальне ста-
новлення дитини та її інтеграція у суспільне 
середовище, то стає зрозумілим, що фахівцем, 
який перебирає на себе повноваження з коор-
динації та змістовного наповнення соціальних 
практикумів є соціальний педагог. Проте про-
цес досягнення значущих результатів реабілі-
тації дитини вимагає залучення команди фа-
хівців, кожен з яких має змогу докласти зусиль 
до цілісного процесу її соціального становлен-
ня. Зокрема, А. Шевцов (2007) підкреслює, що 
активне залучення всіх учасників реабілітацій-
ного процесу на рівних умовах в складі коман-
ди вирішує проблему надання конкретній ди-
тині можливості вести життя, якомога набли-
жене до того, яке б вона мала без функційних 
обмежень. Командна робота означає спільну 
практику в оптимальному складі (с. 17.)

Окремої уваги заслуговує також питання 
залучення сім’ї (батьків) дитини до реалізації 
корекційно-реабілітаційних завдань та стра-
тегій активізації їх ролі в загальному процесі 
(Sawyer, 2014). Результати проведених експе-
риментальних досліджень з окресленої про-
блеми демонструють, що узгоджене співро-
бітництво фахівців і батьків створює спільне 
розвивальне поле, яке є сприятливим для по-
слідовного цілісного розвитку дітей з особли-
вими потребами (Скрипник, 2017, с. 111).

Зміст соціальних практикумів. Результа-
ти діагностичного дослідження. Зміст соці-
альних практикумів дітей дошкільного віку з 
особливими потребами враховує нормативне 
поле щодо пріоритетних напрямків соціаль-
ного розвитку дітей дошкільного віку та ви-
значається шляхом аналізу соціальної ситу-
ації їх розвитку і окреслення проблемного 
поля соціального життя. 

Зокрема, в Базовому компоненті дошкіль-
ної освіти – документі, що має рамкове зна-
чення для побудови розвиткового процесу 

дошкільників, окреслено зміст освітньої лінії 
«Дитина в соціумі». Зміст цієї лінії передбачає 
формування у дітей навичок соціально визна-
ної поведінки, вміння орієнтуватись у світі 
людських взаємин, готовності співпережива-
ти та співчувати іншим. В ньому також сфор-
мульований перелік вмінь дитини дошкіль-
ного віку, які розвиваються в процесі якісної 
взаємодії «дитина-дорослий», а саме: вміння 
долучатися до спільної діяльності з одноліт-
ками та дорослими, об’єднувати з ними свої 
зусилля для досягнення спільного результа-
ту; оцінювати власні можливості; поважати 
бажання та інтереси інших людей; інтерес та 
вміння розуміти інших.

Особливістю соціальної ситуації розвитку 
в дошкільному дитинстві є спільна діяльність 
дитини з дорослим на правах співпраці. Спо-
чатку вона розкривається у стосунках «дити-
на – предмет – дорослий», пізніше співпраця 
набуває ознак «дитина – дорослий»; розви-
ваються і урізноманітнюються відносини 
«дитина – дитина». Зародження емоційної 
реакції на похвалу створює внутрішні умови 
для розвитку самооцінки, самолюбства, для 
формування стійкого позитивно-емоційного 
відношення дитини до себе і своїх якостей. Із 
зародженням самосвідомості у дитини роз-
вивається здатність розуміти емоційний стан 
іншої людини, потреба у ціннісному ставлен-
ні до оточуючих. Наслідування малюка є ви-
бірковим, тобто його реакція виникає лише 
після певної поведінки дорослого або інших 
дітей. Як правило, найлегше дітям дається на-
слідування моторних дій, значно важче – со-
ціальних. Р. Павелків (2008) відмічає, що діти 
дошкільного віку більше схильні наслідувати 
ті форми поведінки та дії, які вони лише опа-
новують, або ті, що їм ще не під силу (с. 396). 
Дошкільний вік є сензитивним у розвитку 
навичок соціальної поведінки. Діти вітаються, 
вибачаються, якщо зробили щось не так, гра-
ють в ігри, де потрібно дотримуватись черги, 
реагують на зауваження. Формування при-
хильності в ранньому віці характеризується 
вибірковим ставленням до людей; після трьох 
років – гнучким регулюванням партнерства 
з дорослим. У дитини з’являється прагнення 
до самостійної діяльності, самостійного задо-
волення своїх потреб («Я сам»). Феномен «Я 
сам» означає не тільки виникнення самостій-
ності, а й відокремлення від дорослого. До-
питливість дитини, її активність в питаннях 
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пізнання навколишнього світу, деколи стає 
небезпечною для неї, саме тому увага дорос-
лих часто привертається до безпеки життєді-
яльності дітей (О. Кононко та інші). 

Особливості соціального розвитку дітей до-
шкільного віку є основою для з’ясування про-
блемного поля їх соціального життя. Оскіль-
ки на кожному етапі розвитку дитини вини-
кає протиріччя між новим рівнем соціально-
го становища та раніше складеними мірками, 
то це зумовлює виникнення у них відчуття 
ускладнення (труднощів), в подоланні яких 
інколи необхідне зовнішнє втручання, зокре-
ма, підтримка та допомога дорослого. Отже, 
аналізуючи хід соціального розвитку дитини 
дошкільного віку, можемо виокремити такі 
труднощі, з якими природно стикається ди-
тина, а саме: труднощі у формуванні самоі-
дентифікації; у вираженні соціальних емоцій; 
у безпеці життєдіяльності; у дотриманні соці-
альних норм поведінки, у опановуванні соці-
альними ролями; у формуванні прихильності 
та труднощі у розвитку навичок самообслу-
говування. У дітей з особливими потребами 
означені природні труднощі соціального роз-
витку можуть ускладнюватися особливостя-
ми перебігу дефекту, що зумовлює потребу в 
усвідомленій та доцільній допомозі міждис-
циплінарної команди.

Відповідно до зазначеного вище, формулю-
ємо концептуальну частину соціальних прак-
тикумів, зокрема, мету та завдання. 

Загальна мета соціальних практикумів – 
розвиток функціональної самостійності ди-
тини дошкільного віку з особливими потре-
бами. Завдання формулюємо так: 

1. Розвиток у дитини здатності до адекват-
ної самоідентифікації.

2. Розвиток здатності до вираження соці-
альних емоцій.

3. Розвиток навичок безпечної життєдіяль-
ності.

4. Розвиток соціальних норм поведінки.
5. Розвиток здатності виявляти прихиль-

ність до оточуючих.
6. Розвиток навичок самообслуговування.
7. Розвиток у дитини здатності діяти відпо-

відно до соціальних ролей.
Кожне із зазначених завдань може стати 

ключовим для розробки змісту конкретно-
го практикуму. Наприклад, тема соціального 
практикуму може бути сформульована у та-
кій редакції: «Соціальний практикум із вира-

ження соціальних емоцій» тощо. 
Для визначення доцільності та ефективнос-

ті соціальних практикумів протягом шести 
місяців нами здійснювалась експерименталь-
на робота. Було визначено 60 дітей, з яких 
30 дітей склали експериментальну групу, 30 
дітей – контрольну групу експерименталь-
ного дослідження. Робота була організована 
за сімома напрямами (представлені вище у 
контексті завдань), проте особлива увага була 
приділена розвитку навичок самообслугову-
вання та розвитку здатності дітей до адекват-
ної самоідентифікації. Останні були виділені 
як ключові в процесі обговорення міждисци-
плінарною командою змісту програм реабілі-
тації дітей, що входили до експериментальної 
групи. До складу міждисциплінарної команди 
увійшли: логопед, дефектолог, фізичний реа-
білітолог, психолог та соціальний педагог. Ко-
ординуючу функцію щодо діяльності коман-
ди виконував соціальний педагог, який фор-
мулював цілі, підбирав вдалі засоби роботи, 
роз’яснював іншим членам команди зміст та 
сутнісні характеристики складових соціаль-
ного практикування тощо.

Впровадження соціальних практикумів пе-
редбачало роботу всієї команди фахівців під 
час перебування дітей у центрі ранньої реабі-
літації та активну діяльність батьків вдома та 
в процесі переходів «дім – центр ранньої ре-
абілітації». За ключовими напрямками робо-
ти два рази на тиждень були організовані за-
няття, спрямовані на розвиток у дітей певних 
навичок та здатностей. Під керівництвом і 
при безпосередній участі дорослих діти «про-
гравали» різні життєві ситуації, наприклад: як 
слід запрошувати гостя в кімнату, пропонува-
ти йому місце; як просять про допомогу і як 
приймають пропозицію, що давало їм змогу 
набути потрібного соціального досвіду та роз-
винути соціальні уміння та навички. Зокрема, 
заняття із розвитку навичок самообслугову-
вання проводив соціальний педагог за тема-
ми: «готую салат», «прибираю в кімнаті», «до-
глядаю іграшки», «особиста гігієна» та інші. 
Заняття із розвитку здатності дітей до адек-
ватної самоідентифікації проводив психолог 
за темами: «який я зовні», «мої уміння», «ді-
вчата та хлопчики», «мої доручення вдома» та 
інші. За іншими п’ятьма напрямками реаліза-
ції соціальних практикумів фахівці склали ре-
комендований перелік завдань, які реалізову-
вались фронтально в природних та організо-
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ваних соціальних ситуаціях всіма фахівцями 
та батьками. Наприклад, в рамках практику-
му із розвитку навичок дотримання норм по-
ведінки всі члени команди звертали увагу на 
уміння дітей ввічливо входити до кімнати, в 
якій вже розпочато заняття; уміння помічати 
та змінювати поведінку, якщо дитина заважає 
іншим працювати (грати, їсти та ін.); звичку 
вітатися та прощатися тощо.

Для визначення ефективності проведеної 
роботи було проведено діагностичне дослі-
дження за методикою Я. Шапіро, І. Чістович 
«Шкала RCDI-2000» (2000). Шкала передба-
чає розподіл показників за чотирма рівнями: 
«відповідає біологічному віку», «відстає від 
біологічного віку на 1 рік або менше», «від-
стає від біологічного віку на 2 роки», «відстає 
від біологічного віку більше чим на 2 роки». 
Порівняльний аналіз результатів первинного 
та повторного діагностичних досліджень про-
демонстрував, що в експериментальній групі 
за визначеними показниками кількість дітей, 
які за розвитком відповідають біологічному 
віку підвищилася на 6,2 % (з 26,6 % до 32,8 %); 
також спостерігається зменшення кількості 
дітей, які відстають від біологічного віку на 2 
роки на 5,1 % (з 12,9 % до 7,8 %). Спостеріга-
ються зміни за критеріями: «Самообслугову-
вання» (підвищився показник рівня «відпові-
дає біологічному віку» на 13,2 %, зменшився 
показник рівня «відстає від біологічного віку 
більше ніж на 2 роки» на 10 %); «Самоіденти-
фікація» (підвищився показник рівня «відпо-
відає біологічному віку» на 10 %). Позитивні 
зміни кількісних показників спостерігаються 
за критеріями: «Безпека життєдіяльності», 
«Вираження соціальних емоцій», «Дотриман-
ня норм соціальної поведінки» та «Виявлен-
ня прихильності». Отримані нами результати 
дали змогу стверджувати, що цілеспрямована 
та організована робота міждисциплінарної 
команди в рамках соціальних практикумів є 
ефективною та такою, що розвиває у дітей 
дошкільного віку з особливими потребами їх 
функціональну самостійність. 

Висновки. Отже, в процесі нашого дослі-
дження біло з’ясовано, що пріоритетною ме-

тою реабілітації дитини дошкільного віку з 
особливими потребами є розвиток її функці-
ональної самостійності, що передбачає здат-
ність діяти незалежно від оточуючих, відпо-
відно до віку і власних психофізичних мож-
ливостей. Формою організації реабілітаційно-
го процесу в цьому ракурсі може бути соці-
альний практикум, методологічною основою 
якого є діяльнісний підхід. Соціальний прак-
тикум має низку організаційних особливос-
тей, зокрема: застосування механізму посту-
пового опанування дітьми окремими діями. 
Ідея полягає у тому, щоб за допомогою аналі-
зу окремих дій розділити будь-яку діяльність 
на ряд послідовних етапів і кожен з етапів 
чітко і якісно засвоїти. Іншою особливістю 
соціального практикуму є залучення до його 
розробки та реалізації всіх членів міждисци-
плінарної команди, координуючу функцію 
в якій здійснює соціальний педагог. Пріори-
тети соціальних практикумів визначаються 
для кожної дитини окремо у відповідності до 
контексту її індивідуальної програми реабілі-
тації. Зміст практичної роботи спрямований 
на подолання типових труднощів соціального 
розвитку дитини, що можуть бути ускладне-
ні окремими обмеженнями життєдіяльності. 
Відповідно до цього, завданнями соціального 
практикування є: розвиток у дітей здатнос-
ті до адекватної самоідентифікації; розвиток 
здатності до вираження соціальних емоцій; 
розвиток навичок безпечної життєдіяльнос-
ті; розвиток соціальних норм поведінки; роз-
виток здатності виявляти прихильність до 
оточуючих; розвиток навичок самообслуго-
вування; розвиток у дитини здатності діяти 
відповідно до соціальних ролей. Здійснена 
нами перевірка ефективності соціального 
практикуму як форми міждисциплінарного 
реабілітаційного процесу продемонструвала 
позитивну динаміку змін показників розви-
тку в дітей функціональної самостійності.

Перспективами подальших досліджень є 
уточнення ролі соціального педагога у процесі 
планування, реалізації, координації та аналізу 
ефективності соціального практикування ді-
тей дошкільного віку з особливими потребами. 
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СОЦИАЛЬНЫЙ ПРАКТИКУМ КАК РЕАБИЛИТАЦИОННАЯ СОСТАВЛЯЮЩАЯ
ИНТЕГРАЦИИ ДЕТЕЙ ДОШКОЛЬНОГО ВОЗРАСТА С ОСОБЫМИ 

ПОТРЕБНОСТЯМИ В СОЦИАЛЬНУЮ СРЕДУ

Сташук Ольга, преподаватель кафедры социальной работы, Коммунальное высшее 
учебное заведение «Хортицкая национальная учебно-реабилитационная академия», 

ул. Научный городок, 59, 69000 Запорожье, Украина, olgastaschuk@gmail.com

В статье рассмотрен социальный практикум как форма организации реабилитацион-
ного процесса, направленного на интеграцию ребенка дошкольного возраста в социальную 
среду. Отмечено, что приоритетной целью реабилитации ребенка дошкольного возраста с 
особыми потребностями является развитие ее функциональной самостоятельности. Авто-
ром статьи сделана попытка определить отдельные условия эффективной реализации за-
дач социальных практикумов, среди которых определено: привлечение междисциплинарной 
команды, координатором которой выступает социальный педагог; разработка социально-
педагогических компонентов индивидуальной программы реабилитации ребенка; построе-
ние логики практикума с учетом этапного формирования действий. Раскрыто содержание 
социальных практикумов через анализ типичных трудностей социального развития ребен-
ка дошкольного возраста. 

Ключевые слова: интеграция; междисциплинарная команда; программа реабилитации; 
реабилитация; социальный практикум; функциональная самостоятельность.

SOCIAL PRACTICE AS A REHABILITATION COMPONENT OF INTEGRATION 
OF YOUNG CHILDREN WITH SPECIAL NEEDS INTO SOCIETY

Stashuk Olga, Teacher of the Social Work Department, Municipal Higher Educational 
Institution «National Hortitska Education and Rehabilitation Academy», 

59 Scientific Town Str., 69000 Zaporizhzhya, Ukraine, olgastaschuk@gmail.com

The article examines the social practice as one of the forms of organization of rehabilitation process, 
its role in integration of a young child with disabilities into the society. The development of functional 
autonomy of young children with disabilities is the main priority of rehabilitation process. The author 
submits that functional autonomy is an ability of a child to act independently of others, according 
to age and psychophysical possibilities. The author of the article identifies functional autonomy as 
the basis for the successful integration of a child with special needs into the society. In the article 
the social practice is considered as one of the forms of organization of rehabilitation process that 
helps the child to acquire knowledge and develop skills in a convenient and familiar place. The article 
attempts to state selected conditions for implementation of the objectives of social practice among 
which are the involvement of a variety of professionals from different areas (social teacher coordinates 
their work) and the development of an individual rehabilitation program. The article deals with the 
typical difficulties of social development of young children, which may be complicated by the limited 
ability to perform daily living activities. The purposes of social practice are dwelt upon. These are: 
the development of the child’s ability to adequate self-identification; the development of the ability to 
express social emotions; the development of safe livelihoods skills; the development of social norms of 
behavior; the development of the ability to show favor to others; the development of self-service skills; 
the development of a child’s ability to act in accordance with different social roles. 

Key words: a child with special needs; functional independence; individual rehabilitation program; 
integration; interdisciplinary team; rehabilitation; social practice. 
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