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                                      ВВЕДЕНИЕ

Формирование самосознания и самооценки человека представляет собой узловую проблему психологии личности. Изучение его структурных компонентов по своей практической и теоретической значимости относится к одной из актуальных психологических проблем. 
Самооценка и самосознание у детей в старшем дошкольном возрасте становится не общей, а дифференцированной. Дети реально оценивают свои невозможности и недостатки, так же достижения своих сверстников. У детей с общим недоразвитием речи происходит становление искаженной самооценки. В связи с этим представляется актуальной необходимость изучения самооценки  и самосознания детей с общим недоразвитием речи старшего дошкольного возраста. Рассмотрение самооценки и самосознания детей с общим недоразвитием речи, так как своевременное выявление причин появления этого недостатка у детей, позволит вовремя разрабатывать коррекционные мероприятия с целью повышения их самооценки. Ведь недостатки в развитии речи влияют на социализацию ребенка.
Исходя из определенной актуальности темы курсового исследования, определяем его цель – выявление сущностных особенностей самосознания и самооценки детей с общим недоразвитием речи.

Достижение указанной цели предопределило постановку и разрешение следующих задач:

1) дать характеристику детей с общим недоразвитием речи;

2) рассмотреть понятие самосознания детей;

3) охарактеризовать понятие самооценки детей;

4) описать методики по выявлению самооценки;
5) разработать рекомендации родителям детей с общим недоразвитием речи на основе проведенных исследований.
Объект исследования: самооценка и самосознание детей с общим недоразвитием речи.
Предмет исследования: дети старшего дошкольного возраста с общим недоразвитием речи.
Гипотеза исследования: развитие самооценки будет эффективнее, если в коррекционной работе с заикающимися дошкольниками использовать специальные методики.

Для проведения исследования самооценки детей использовались следующие методы:

      1. Теоретические: метод анализа литературных данных.

      2. Эмпирические: констатирующий эксперимент.

      3. Методы обработки данных: количественный и качественный.

      Организация исследования. Исследование осуществлялось на базе дошкольного образовательного учреждения № 2. Общее количество детей, задействованных в эксперименте, составило 20 детей.
Структура курсового исследования обусловлена целью, задачами, объектом и предметом исследования. Курсовая работа состоит из введения, трех глав, заключения, списка литературы и приложений.

ГЛАВА 1. ХАРАКТЕРИСТИКА ДЕТЕЙ С ОБЩИМ НЕДОРАЗВИТИЕМ РЕЧИ. ПОНЯТИЕ САМОСОЗНАНИЯ И САМООЦЕНКИ ДЕТЕЙ
1.1. Характеристика детей с общим недоразвитием речи

Общее недоразвитие речи (ОНР) – сложное речевое расстройство, при котором у детей с нормальным слухом и первично сохраненным интеллектом отмечается позднее начало развития речи, скудный запас слов, аграмматизм, дефекты произношения и фонемообразования. Эти проявления указывают на системное нарушение всех компонентов речевой деятельности
.
      Общее недоразвитие речи имеет разную степень выраженности: от полного отсутствия речевых средств общения до развернутой речи с элементами фонетического и лексико-грамматического недоразвития. Исходя из коррекционных задач Р.Е. Левиной
, Т.В. Волосовец и Е.Н. Кутеповой была предпринята попытка сведения многообразия речевого недоразвития к трем уровням
. Каждый уровень характеризуется определенным соотношением первичного дефекта и вторичных проявлений, задерживающих формирование речевых компонентов. Переход от одного уровня к другому характеризуется появлением новых речевых возможностей.
       Первый уровень речевого развития характеризуется почти полным отсутствием словесных средств общения или весьма ограниченным их развитием в тот период, когда у нормально развивающихся детей оказывается уже полностью сформированной. Характерной чертой первого уровня развития является отсутствие грамматических связей слов между собой и морфологических элементов для передачи грамматических отношений. Пассивный словарь детей шире активного, но понимание речи остается ограниченным по сравнению со здоровыми детьми того же возраста. Звукопроизношение характеризуется неопределенностью. Фонетический словарь употребляемых слов ограничен звуками раннего онтогенеза речи, отсутствуют звуки, требующие верхнего подъема языка, нет стечений согласных, искажена ритмико-слоговая структура слов.
Описывая второй уровень речевого развития, авторы, указывают на возросшую речевую активность детей. У них появляется фразовая речь. На этом уровне остается искаженной фраза в фонетическом и грамматическом отношении. Отмечается смещение падежных окончаний, многочисленны ошибки в употреблении родительного падежа множественного числа существительных, в употреблении числа и рода глаголов, в согласовании прилагательных и числительных с существительными
. 
Звукопроизносительная сторона речи остаётся несформированной. Нарушено произношение свистящих, шипящих, аффрикат. Одним из распространенных и специфических дефектов остаются затруднения в усвоении слоговой структуры слов: многосложные слова упрощаются, отмечаются перестановки слогов, звуков, замены и употребления слогов. Речевая недостаточность отчетливо проявляется на уровне связного высказывания. Дети могут ответить на вопросы по картинке, связанные с семьёй, знакомыми явлениями окружающего мира. При этом они пользуются простыми предложениями, состоящими из 2-3, редко 4 слов.
Третий уровень речевого развития характеризуется появлением развернутой обиходной речи бех грубых лексико-грамматических и фонетических отклонений. У детей наблюдается нарушение произношения звуков, отличающихся тонкими артикуляционными или акустическими признаками (свистящие, шипящие, сонорные и др.), страдают некоторые звуки раннего онтогенеза. Несформированность звуковой стороны речи выражается также в заменах, пропусках, искаженном произношении, нестойком употреблении звуков в речи
.
Дети с общим недоразвитием речи, как отмечает И.И. Мамайчук, имеют особенности развития психических процессов: для них характерны неустойчивость внимания, снижение вербальной памяти и продуктивности запоминания, отставание в развитии словесно-логического мышления. Перечисленные особенности ведут к неумению вовремя включиться в учебно-игровую деятельность или переключаться с одного объекта на другой. Они отличаются быстрой утомляемостью, отвлекаемостью, повышенной истощаемостью нервных процессов
.
Среди факторов, способствующих возникновению общего недоразвития речи у детей, различают неблагоприятные внешние (экзогенные) и внутренние (эндогенные) факторы, а также внешние условия окружающей среды. Эти факторы могут воздействовать как во внутриутробном периоде развития, так и во время родов, а также в первые годы жизни ребёнка.
Особая роль в возникновении речевого недоразвития, как отмечают Е.Е. Шевцова и Е.В. Воробьева, принадлежит генетическим факторам. При наличии так называемой речевой слабости или наследственной предрасположенности к речевым нарушениям общее недоразвитие речи может возникнуть под влиянием даже незначительных неблагоприятных воздействиях
. 

Другими неблагоприятными факторами, вызывающими повреждение речевых функций, являются природовые и послеродовые поражения. Ведущее место в данной группе патологий занимают асфикция и внутричерепная родовая травма. К послеродовым тератогенным факторам, вызывающим нарушения развития речевых и неречевых функциональных систем, относятся перенесенные в раннем детском возрасте заболевания. Такие, например, как инфекционные болезни нервной системы: менингит, энцефалит и полиомиелит.
Обратимые формы общего недоразвития речи могут возникнуть на фоне отрицательного социально-психологического влияния: депривация в период интенсивного формирования речи, недостаток речевой мотивации со стороны окружающих, конфликтные взаимоотношения в семье, неправильные методы воспитания, билингвизм и т.д. При сочетании этих факторов с органической патологией нервной системы нарушение речевого развития приобретает более стойкий характер
.

Обобщая представленные высказывания о причинных возникновения общего недоразвития речи, можно сделать вывод о сложности и многообразии комплекса различных причин. Наиболее часто имеет место сочетание наследственной предрасположенности, неблагоприятного окружения и повреждения или нарушения созревания мозга под влиянием различных тератогенных факторов, действующих во внутриутробном периоде, в момент родов или в первые годы жизни ребёнка.

Таким образом, спонтанное речевое развитие ребенка с общим недоразвитием речи протекает замедленно и своеобразно, вследствие чего различные звенья речевой системы долгое время остаются несформированными. Замедление речевого развития, трудности в овладении словарным запасом и грамматическим строем в совокупности с особенностями восприятия обращенной речи ограничивают речевые контакты ребёнка со взрослыми и сверстниками, препятствуют осуществлению полноценной деятельности общения.

1.2. Понятие самооценки и самосознания детей

      Нет ничего более сложного и более важного, чем трезвая, объективная самооценка. «Познай самого себя» - учили великие мыслители древности. Сложно беспристрастно контролировать свое поведение, последствия своих поступков. Еще более сложно объективно оценить свое место в обществе, свои возможности, т. к психофизиологический потенциал во многом определяется врожденными генетическими задатками, типом высшей нервной деятельности и эмоционально-волевой сферой. Однако систематический и строгий самоанализ необходим, благодаря нему человек может рассчитывать на свое духовное, нравственное развитие.

      Самовоспитание – целенаправленный процесс по развитию лучших социально ценных свойств личности и категорическому запрещению самому себе дурных поступков и даже помыслов. Простым, но весьма эффективным способом стимуляции деятельности личности является метод положительного подкрепления. Этот метод неосознанно применяется в повседневной жизни постоянно: мать поощряет хороший поступок ребенка; начальник, желая отметить достижение сотрудника, благодарит его
.

      Однако далеко не всегда положительное подкрепление должно быть регулярным, эпизодическое (вариабельное) более эффективно. Значительно упрощает трудовой ритм жизни, делает его более четким и емким метод разумного самопринуждения. Метод разумного самопринуждения вырабатывает у человека привычку, а потом и потребность выполнять неизбежное сразу, в разумные оптимальные сроки (относится это и к работе с корреспонденцией, к составлению ежемесячных отчетов, выполнению домашних работ и ко многим неизбежным, рутинным, часто обременительным делам).

      Непрост в реализации метод самоанализа (самонаблюдения), часто считают его утомительным и малоэффективным.  Но постоянный контроль за своим поведением в обществе и наедине с самим собой необходим, достаточно присмотреться к выражению лица, жестам, манерам окружающих, особенно если они уверены, что за ними никто не наблюдает. Владеющие методом самоанализа, никогда не позволяет себе упиваться собственным красноречием, хамить окружающим, глумиться над подчиненными, помыкать слабым и зависимым.

      Разница между уверенным в себе человеком и неуверенным особенно заметна в тот момент, когда нужно сделать решительный шаг. Первый концентрирует перед собой поставленную задачу, думает о том, что он должен сделать. Второй… умудряется припомнить все свои провалы, несчастья и проблемы вместе взятые. Он вспоминает, как десять лет назад ему нахамили в троллейбусе, как в прошлом году ходил к начальнику просить отпуск и… лишился прибавки к заплате, как двадцать лет назад на уроке физики пытался пересказать параграф по термодинамике и как весь класс смеялся, слушая реплики физички по поводу его умственных способностей. И, конечно же, вечную присказку тещи: «Ну, все не как у людей».

      Каждый человек в какой-то момент ощущает неуверенность в собственных силах. В основе неуверенности лежит сомнение. Но разве можно представить себе творческого, созидающего человека напрочь лишенным сомнений? Конечно, нет. Неуверенность в себе имеет и положительную сторону – она заставляет людей постоянно совершенствоваться, не останавливаться на достигнутом. Одним словом - развиваться. Проблемы начинаются, когда сомнения разрастаются до гигантских размеров, парализуя человека, на корню уничтожая его попытки проявить инициативу сделать что-то существенное, разорвать порочный круг
.

      Как в человеке поселяется «вирус» неуверенности? Тут нельзя недооценивать влияние наследственности. Как правило, дети и родители имеют одинаковый тип нервно-психического реагирования. Так, если один из родителей - неуверенный в себе человек, то ребенок может иметь некоторую предрасположенность к неуверенности. Очень важна психологическая атмосфера, в которой растет ребенок. Психика ребенка - своего рода лист бумаги. И если качество этой «бумаги» определяется наследственностью, то текст, который на ней будет написан, целиком зависит от окружения ребенка. Свои «автографы» на его психике оставляют родители, родственники, друзья и знакомые, воспитатели и учителя. Пройдет немало лет, прежде чем ребенок научиться различать, какие внешние влияния нужно воспринимать, а каким необходимо сопротивляться. Но к тому времени «лист бумаги» уже испещрен разного рода пометками и чувство вины за то, что ты не так хорош, как Вася и Петя, прочно засело в подсознании. Результат - заниженная самооценка, ощущение враждебности внешнего мира и окружающих людей, чувство одиночества.

      Неуверенность в себе может проявляться по-разному: одни стараются быть незаметными, сутулятся, избегают яркой одежды (им кажется, что это не для них). Очень переживают, как отнесутся к их словам и действиям окружающие, правильно ли поймут коллеги и знакомые. Настоящей трагедией становится для несчастных необходимость публичного выступления. Неважно, доклад ли это на сорок минут или несколько фраз на общем собрании. Оказывается в центре внимания для такого человека – настоящая пытка. Ведь с детства он привык отождествлять внимание окружающих с упреком, порицанием или насмешкой. Поэтому неуверенный в себе человек бессознательно сопротивляется успеху. Ведь успех – это внимание, а внимание причиняет боль
.

      Но есть и другое проявление неуверенности. Такие люди не сутулятся. Наоборот, с осанкой у них все в порядке. Высокомерный взгляд и презрительная усмешка (или вовсе непроницаемое лицо) дополняет их внешний облик. Они сумели приспособиться к этому миру, так и не решив своих внутренних проблем, а просто уверовав в формулу: чтобы тебя любили, нужно быть лучшим или, по крайней мере, казаться таковым. Жизнь «приспособившихся» - вечная погоня за самым лучшим, модным, престижным и дорогим: от одежды до должности, от автомобиля до спутника жизни. Воистину для них нет ничего невозможного. Кроме, пожалуй, одного. Счастье им неведомо, психологический комфорт недостижим
. Их существование отравляет детский страх, что «обман» раскроется, и все увидят, что они вовсе не самые лучшие. Поэтому такие люди окружают себя своего рода «стеной», тщательно следя, чтобы ни одна живая душа не проникла в их внутренний мир.

      Самосознание – осознание ребенком самого себя, своих физических сил и умственных способностей, поступков и действий, их мотивов и целей, своего отношения к внешнему миру, других детей к самому себе. Самосознание имеет иерархию проявления от низшего самочувствия через самопознание до высшего - самоотношения, объективирующихся в самоконтроле к саморегуляции своего поведения
. 

      У дошкольника развивается наиболее сложный компонент самосознания-самооценка. Самооценка - оценка личности самой себя, своих возможностей, качеств и места среди других людей, является важным регулятором поведения. Формирование правильной самооценки - важнейшая задача воспитания и самовоспитания. Большую роль в самооценке играет собственный опыт личности и, усваиваемый ею, общественный коллективный опыт
. 
      У дошкольника в содержание представлений о себе входит отражения им своих свойств, качеств, возможностей. Данные о своих возможностях накапливаются постепенно благодаря опыту разнообразной деятельности, общения с взрослыми и сверстниками. Налаживая контакты с людьми, сравнивая себя с ними, сопоставляя результаты своей деятельности с результатами других детей, ребенок получает новые знания не только о другом человеке, но и о самом себе.

      Оценка дошкольником самого себя во многом зависит от того, как его оценивает взрослый. Заниженные оценки оказывают самое отрицательное воздействие. А завышенные искажают представление детей о своих возможностях в сторону преувеличения результатов. Но в то же время играют положительную роль в организации деятельности, мобилизации семьи ребенка. Чем точнее оценочное воздействие взрослого, тем точнее представления ребенка о результатах своих действий
. 

      Для родителей ребенок со дня рождения особый, но для себя ребенок не есть особый долгое время, он еще не выделяет себя от среды. К этому выделению себя, от которого начинается развитие самосознания, ребенок приходит под влиянием социальной среды. Конечно, в нем всегда есть непосредственное чувство жизни в себе, но лишь с момента, когда ребенок в сознании своем отделяет себя от среды, начинает формироваться самосознание. Случаев, когда, то, что ребенок переживает, не признается другими, когда он убеждается, что его переживания являются лишь ему доступными, конечно, очень много в жизни ребенка. Иногда взрослые подсмеиваются над тем, что происходит в детях, считая, что они шалят, притворяются. На боли, страдания детей часто не обращают никакого внимания, в то время как другой раз пустяк вызывает усиленное внимание. Эти случаи расхождения данных внутреннего опыта и внешней его оценки все чаще имеют место (когда дети подрастают, взрослые становятся менее к ним внимательны), все чаще сознаются детьми, и по мере их накопления ребенок приходит, наконец, к чисто субъективному самосознанию, к сознанию своих желаний, замыслов, чувств, мыслей. Здесь ребенок осознает в себе свой внутренний, непосредственно недоступный другим людям мир - сознает, конечно, лишь частично, но все же в подлинном смысле открывает самого себя для себя
.
      В отличие от предыдущих периодов жизни ребенка, в возрасте 3-7 лет общение со сверстниками начинает играть все более существенную роль в процессе самосознания дошкольника, т. к. взрослый, как было сказано выше, не всегда понимает внутренний мир ребенка. В процессе  общения со сверстниками складывается способность оценивать другого человека, которая стимулирует возникновение самооценки.

      Важное место в оценке сверстников занимает: их деловые качества, навыки и умение, обеспечивающие успешность совместной деятельности, а также нравственные качества. В группе детского сада существует система ценностей, которая определяет взаимооценки детей. Постепенно расширяется диапазон моральных проявлений, который ассоциируется у ребенка с понятием «хороший» в отношения сверстника и себя. В 6-7 лет моральные нормы осознаются дошкольниками точнее и относятся к людям более широкого окружения. Большинство детей в этом возрасте правильно понимают те нравственные качества, по которым оценивают сверстников: трудолюбие, аккуратность, умение дружно играть, справедливость и т. д.

      Оценивать себя дошкольнику гораздо труднее, чем сверстника. К ровеснику ребенок более требователен и оценивает его более объективно. Самооценка дошкольника очень эмоциональна. Он легко оценивает себя положительно. Отрицательные самооценки наблюдаются, по данным К.П. Беккер, лишь у незначительного числа детей седьмого года жизни
.

      Причина неадекватной оценки состоит в том, что дошкольнику очень трудно отделить свои умения от собственной личности в целом. Для него признать то, что он что-то сделал или делает хуже других детей, значит признать, что он вообще хуже сверстников. Поэтому дошкольник, понимая, что поступил или сделал что-то плохо, часто не в состоянии это признать. Он понимает, что хвастать некрасиво, но стремление быть хорошим, выделиться в среде других детей настолько сильно, что ребенок часто идет на уловки, чтобы косвенно показать свое превосходство.

      Нередко дети гордятся качествами, которыми не обладают, рассказывают о вымышленных достижениях. Это происходит в силу нескольких причин. Л. Венгер показал, что ребенок, приписывая себе определенные качества, не всегда понимает значение соответствующего слова, а осознает только его оценочный смысл: таким быть хорошо. Отсюда и несовпадение его самооценки с реальностью. Оценивая себя, ребенок стремиться к положительной самооценке, он хочет показать, что представляет нечто ценное для окружающих. И если взрослые и сверстники не замечают его положительных качеств, он наделяет себя вымышленными
. С возрастом самооценка становится более правильной, полнее отражающей возможности ребенка. Имея реальную опору, рисунок, конструкцию дошкольникам легче дать себе правильную оценку. В 6-7 лет ребенок хорошо представляет свои физические возможности, оценивает их правильно, у него складывается представление о личностных и умственных возможностях.

      Эгоистическая позиция заключается в том, что ребенку безразличны другие дети, а его интересы сосредоточены на предметах. Поэтому такие дети часто допускают грубость, агрессивность в адрес товарища. Такая позиция вредна не только для сверстников, но и для самого ребенка. Его не любят товарищи, не хотят с ним играть или дружить. От этого он становится еще агрессивнее.

      Конкурентная позиция состоит в том, что ребенок понимает: чтобы тебя любили, уважали и ценили, нужно быть послушным, хорошим, никого не обижать. Такого ребенка любят и хвалят воспитатели. Он добивается признания в группе сверстников. Но они интересуют его только как средство самоутверждения. Ребенок напряженно следит за успехами других и радуется их неудачам. Он оценивает сверстника неадекватно с точки зрения своих достоинств. Конечно, такая позиция в какой-то мере выступает как возрастная черта поведения в общении с ровесниками, но она не должна оставаться главной до конца дошкольного возраста.

      Ребенок с гуманной позицией относится к товарищу как к самоценной личности. Он положительно относится к товарищам, очень чувствителен к внутреннему состоянию других, хорошо знает интересы, настроения и желания окружающих. Охотно, по своей инициативе, делится тем, что имеет, помогает другим не в расчете на похвалу, а потому что сам получает от этого радость и удовлетворение.

      Постепенно у дошкольников возрастает способность мотивировать самооценку, при чем изменяется и содержание мотивирования. В исследовании К.П. Беккер показано, что в 5-7 лет ребенок обосновывает положительные характеристики самих себя с точки зрения наличия каких-либо нравственных качеств. Но не все дети могут мотивировать самооценку
.  
     В дошкольном детстве начинает складываться еще один важный показатель развития самосознания – осознание себя во времени. Ребенок первоначально живет только настоящим. С накоплением и осознанием своего опыта ему становится доступным понимание своего прошлого. Старший дошкольник просит взрослых рассказать о том, как он был маленьким, и сам с удовольствием вспоминает отдельные эпизоды недалекого прошлого. Характерно, что полностью, не осознавая изменений, происходящих в нем самом с течением времени, ребенок понимает, что раньше он был таким, как теперь: был маленьким, а сейчас вырос. Ребенок хочет пойти в школу, освоить какую-то профессию, вырасти, чтобы приобрести определенные преимущества
. 
У детей с общим недоразвитием речи имеются сущностные особенности становления самосознания и самооценки. У всех детей во время усвоения и реализации адекватных форм ролевого поведения, происходящие в игре, в труде, происходит преодоление противоречий в системе межличностных отношений. Если разрешимыми оказываются только внешние противоречия, но не внутренние, как отмечает Р.С. Немов, то жизнь личности раздваивается на создающую видимость внешнего благополучия и внутренние конфликтную. Такой ребёнок, сохраняя нормальные внешние отношения с людьми, оставшись один, замыкается на своих внутренних проблемах. У него возникают расхождения между тем, каким он кажется окружающим людям и тем, какой он есть на самом деле
. Именно это происходит с детьми с общим недоразвитием речи, например, с теми, кто заикается.
В результате может наступить задержка в личностном развитии. Когда внутренние конфликты снимаются, а внешние сохраняются, то это создаёт ситуацию отчуждения человека из-за его неумения общаться с людьми, хотя сам по себе он может быть вполне хорошим человеком. В результате индивид лишается возможности получать от других людей полезную для личностного роста информацию.

Сформированность общения охватывает основные сферы жизненных отношений ребенка (с окружающими взрослыми и со сверстниками, а также отношение ребенка к самому себе) ее важнейший компонент – общение “кооперативно-соревновательного” типа (в ходе игр, особенно с правилами), содержательного (совместно распределенной деятельности-игре, конструирование), позволяющее понимать и учитывать действия и позиции партнеров. Важнейший показатель готовности старшего дошкольника к школьному типу обучения и образу жизни – адекватная, объективная оценка собственных возможностей, деятельности и ее результатов.  А ребенок с речевыми нарушениями неуверен в себе, часто замкнут; ему присущи – снижение мотивации, трудности в общении с окружающими, в налаживании контактов со сверстниками, конфликтность; он не осознает свой дефект либо болезненно относится к дефекту; неспособен действовать в соответствии с сознательно поставленной целью; не умеет следить за ходом рассуждения воспитателя и тем более других детей, неусидчив; такой ребенок часто отказывается от поручений требующих сосредоточения, волевых усилий и преодоления трудностей
.
Коррекционно-воспитательные задачи должны быть направлены на развитие психических процессов, связанных с произвольной деятельностью и оказывающих большое влияние на устранение речевых нарушений, это – целенаправленность деятельности, сосредоточенность внимания и способность к переключению его и распределению, своевременное включение в деятельность, самостоятельность и ответственность за выполнение задания, умение довести начатое дело до конца в определенной последовательности и нужном темпе, преодоление характерных особенностей и воспитание желательных положительных черт общего и речевого поведения: умение вступать в контакт по собственной инициативе, поддерживать диалог с собеседником, внимательно вслушиваться в звучащую речь, не перебивать говорящего в разговоре, преодолевать импульсивность, гибко перестраиваться при изменении темы разговора, т.е. на развитие у детей навыков общения и умения управлять собой в процессе общения. 

Поскольку дети с речевыми нарушениями имеют различные особенности общего и речевого поведения, иногда прямо противоположные, то по отношению к одним детям это будет воспитание выдержки, преодоление импульсивности, а по отношению к другим – воспитание смелости, инициативности, контактности, преодоление замкнутости, застенчивости и т.д.

      Таким образом, к 7 годам у ребенка происходит важное преобразование в плане самооценки. Она из общей становится дифференцированной. Ребенок делает выводы  о своих достижениях в разных видах деятельности. Он замечает, что с чем-то справляется лучше, а с чем-то хуже. У ребенка намечается дифференциация двух аспектов самосознания - познание себя и отношение к себе. Кроме осознания своих качеств, старшие дошкольники пытаются осмыслить мотивы своих и чужих поступков. Они начинают объяснять собственное поведение, опираясь на знания и представления, почерпнутые от взрослого, и собственный опыт. В объяснении поступков других людей дошкольник зачастую исходит из своих интересов и ценностей, то есть собственной позиции в отношении окружающего. Постепенно дошкольник начинает осознавать не только свои нравственные качества, но и переживания, эмоциональное состояние.

      Старшего дошкольника интересует и некоторые психические процессы, происходящие в нем самом. К старшему дошкольному возрасту у ребенка самооценка становится не общей, а дифференцированной. Ребенок делает выводы о своих  достижениях. Кроме осознания своих качеств, старшие дошкольники пытаются осмыслить мотивы своих и чужих поступков. Старших дошкольников интересуют и некоторые психические процессы, происходящие в нем самом.
Нарушения речи, ограниченность речевого общения могут отрицательно влиять на формирование личности ребенка, вызывать психические наслоения, специфические особенности эмоционально-волевой сферы, способствовать развитию отрицательных качеств характера (застенчивости, нерешительности, замкнутости, негативизма, чувства неполноценности). Все это отрицательно в дальнейшем сказывается на овладении грамотой, на успеваемости в целом, на выборе профессии.
ГЛАВА 2. ЭМПИРИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ САМООЦЕНКИ И САМОСОЗНАНИЯ У ДЕТЕЙ С ОНР
      2.1. Методики по выявлению самооценки

      Данное экспериментальное исследование проходило в несколько этапов:

      -подготовительный этап.

      -констатирующий эксперимент.

      Были  использованы  методики  Урунтаевой  Г.  А.,  Афонькиной  Ю.  А. «Практикум по детской психологии», Р. С. Немов «Психология». Общее количество детей, задействованных в эксперименте, составило 20 человек.
                                              Методика №1
         Изучение самооценки детей в разных видах деятельности
      Подготовка. Для первой серии  приготовьте  карточки  с  узорами  трех степеней сложности, по 3 в каждом наборе; бумагу; 6 цветных карандашей.

      Для второй серии подобрать сюжетные картинки:

      а) ребенок, расставляющий стулья

      б) ребенок, протирающий стол;

      в) ребенок, стирающий полотенце.

      Подготовить  оборудование  для  выполнения  соответствующих  трудовых поручений. Для третьей серии потребуются кубы разной высоты в  соответствии с возрастом детей.

      Проведение. Исследование включает  3  серии,  которые  проводятся  по выбору или все с интервалом в 2-3 дня, индивидуально с детьми 5-6 лет.

      Первая серия. Рисование.

      1 ситуация. Ребенку предлагают нарисовать картинку и  объясняют,  что если рисунок получится хороший, то его возьмут на  выставку.  По  окончанию работы ребенку задают вопросы: «Как ты  считаешь,  твой  рисунок  получился хороший? Его можно или нельзя взять на выставку? Почему ты так думаешь?»

      2 ситуация. Ребенку говорят: «Здесь лежат карточки  с  узорами.  Тебе нужно нарисовать какие-нибудь из них. Какие  именно,  выбери  сам.  В  этой стопке - самые простые карточки. Это нарисовать легко. Здесь – потруднее,  а это – самые трудные. Чтобы их нарисовать нужно уметь хорошо рисовать.  Если рисуешь плохо, выбери легкие узоры. Если рисуешь не  очень  хорошо,  выбери узоры средней трудности. А если умеешь очень  хорошо  рисовать,  то  выбери трудные».

      Вторая серия. Трудовая деятельность.

      1 ситуация. Ребенку показывают сюжетные картинки и  объясняют:  «Дети трудятся. Расставлять стулья проще всего. Протирать  столы  труднее:  нужно уметь намочить и выжать тряпочку. Но труднее всего стирать полотенца: нужно отстирать так, чтобы они стали чистыми. С каким поручением ты бы справился? Почему ты так считаешь?»

      2 ситуация. Участвуют те же дети, что и в  первой  ситуации.  Ребенку говорят, что нужно привести групповую комнату в порядок, затем повторяют то же, что и в первой ситуации, предлагая  выбрать  поручение,  с  которым  он может справиться. Спрашивают, почему он выбрал именно это поручение.  Затем ребенок трудится самостоятельно. По окончании работы ему предлагают оценить результат и мотивировать свою оценку.

      Третья серия. Двигательное упражнение.

      Составляют 3 дорожки из высоких,  средних  и  низких  кубов.  Ребенку говорят: «Тебе нужно пропрыгать по одной дорожке. По какой выбери сам.  Вот эта дорожка самая легкая: кубы тут самые низкие. Вот эта потруднее,  потому что кубы повыше. А эта самая трудная, здесь самые  высокие  кубы.  Если  ты прыгаешь плохо, выбери легкую  дорожку.  Если  прыгаешь  не  очень  хорошо, выбери дорожку средней трудности. Если ты умеешь прыгать очень  хорошо,  то выбери самую  трудную».  Убедившись,  что  ребенок  понял  инструкцию,  ему предлагают выполнить задание. Затем он должен оценить качество выполнения и мотивировать свою оценку.

                                                 Методика №2
        Изучение самооценки и оценки личностных качеств детей группы
      Подготовка исследования.  Приготовить  по  одной  фотографии  каждого ребенка группы, 3 игрушечных домика.

       Проведение  исследования.  Эксперимент  проводится  индивидуально  с детьми старшего дошкольного возраста и состоит из 3-4 серий,  в  каждой  из которых ребенок оценивает новое качество сверстников и себя.

      Первая серия. Оцениваются качества, непосредственно  воспринимающиеся детьми; внешняя привлекательность, жизнерадостность, физическая сила.

      Вторая  серия.  Оцениваются  нравственные  качества:  умение   дружно играть, не драться, не ябедничать, доброта, отзывчивость.

      Третья серия. Оцениваются волевые качества: умение  довести  дело  до конца, прийти на помощь товарищу.

      Четвертая серия. Оцениваются качества, обеспечивающие ребенку успех в той или иной деятельности: навыки и умения, от которых  зависит  успешность учебной, игровой деятельности, изобразительной, музыкальной, конструктивной и т. п.

      Перед испытанием раскладывают на столе фотографии всех детей  группы, в том числе и его  собственную,  и  ставят  3  игрушечных  домика.  Ребенку предлагают  отобрать   в   одну   стопку,   например,   фотографии   «самых добрых» (говорят, что они  «делятся  гостинцами  с  другими  ребятами,  дают поиграть своими игрушками, которые приносят из  дома,  не  обижают  друзей, уступают место в игре»), а в другую стопку –  фотографии  детей  «не  очень добрых» ( «не любят делиться гостинцами, не дают играть своими  игрушками  и т.  д.»).  Фотографии  детей,  которые  «только  иногда  бывают   добрыми», складываются в третью стопку. Свою собственную  фотографию  ребенок  должен положить в одну из стопок, в зависимости от  самооценки,  данной  тому  или иному качеству. Каждый ребенок раскладывает фотографии 3 раза.

      Каждая стопка  фотографий  помещается  в  соответствующем  игрушечном домике.  После  того  как  экспериментатор  зафиксирует   результаты,   все фотографии снова раскладываются на столе.

                                              Методика № 3

                            Изучение уровня самосознания
       Подготовка  исследования.  Подобрать  вопросы  для  двух   вариантов внеситуативно - личностной беседы с детьми:

     1) о желаниях и предпочтениях;

     2) о прошлых и будущих действиях.

      Число и характер вопросов  жестко  не  фиксируется,  они  зависят  от активности ребенка, от его  отношения  к  беседе.  За  основу  можно  взять следующие вопросы:

      Вариант 1.

     1. Что ты любишь больше всего на свете?

     2. Чем бы ты стал заниматься, если бы тебе разрешили делать все?

     3. Расскажи о своем любимом занятии: как ты играешь, гуляешь и пр.?

     4. Расскажи, что  ты  больше  всего  не  любишь  (просто  терпеть  не

        можешь).

     5. Тебе все нравится в детском саду? Что бы ты хотел изменить?

     6. Я волшебница и могу выполнить любое твое желание.  Что  ты  хочешь

        попросить?

    Вариант 2.

   1. Что ты делал перед тем, как я позвала тебя?

   2. Расскажи, что вы делали сегодня на занятии.

   3. Случалось ли с тобой  вчера,  позавчера  или  еще  раньше  что-нибудь

      интересное (важное, смешное)? Расскажи, пожалуйста.

   4. Что собираешься делать, когда вернешься в группу?

   5. Что будешь делать сегодня вечером или завтра?

Проведение исследования. Эксперимент проводится индивидуально с детьми  5-7 лет. Взрослый задает вопросы, конкретизирует или изменяет их, чтобы ребенку было легче ответить.

                                               Методика № 4
              Изучение сформированности образа «Я» и самооценки.

     Подготовка  исследования.  Приготовить  вопросы,   помогающие   выяснить отношение ребенка  к  привлекательным  и  непривлекательным  индивидуально-психологическим качествам человека и отношение к себе, например.

     1. Представь себе человека, который бы тебе  так  нравился,  чтобы  ты хотел бы быть таким, как он, хотел бы быть похожим на  него.  Какой это человек? Каким бы ты хотел быть?  На  кого  бы  ты  хотел  быть похожим?

     2. Представь себе человека, который бы тебе так не нравился, что ты ни за что не хотел быть таким, как  он,  не  хотел  бы  быть  на  него похожим. Какой это человек? Каким бы ты не хотел быть? На  кого  бы ты не хотел быть похожим?

     3. Что ты можешь рассказать о себе? Какой ты сам? Нарисовать  шкалу  с делениями от –10 до +10 (центр обозначен «0»), подобрать фишку.

    Проведение исследования. Исследование проводится в начале и  в  конце  года индивидуально с детьми 5-7 лет и состоит из 2-х серий.

      Первая серия. Беседа по вопросам (см. выше).

       Вторая  серия.  Ребенку  предъявляют   шкалу   с   характеристиками, названными детьми в ответах на  вопросы,  и  стандартный  набор  антонимов («хороший - плохой», «добрый  -  злой»,  «смелый  –  трусливый»,  «сильный  –слабый» и т. д.). Экспериментатор дает следующую инструкцию: «На этой шкале – все люди на свете: от самых добрых до самых  злых  (показ  сопровождается движением руки по шкале  сверху  вниз),  от  самых  злых  до  самых  добрых (движение руки снизу вверх по шкале). На самом верху  находятся  все  самые добрые люди на свете, в самом низу самые злые, посередине – средние. Где ты среди всех этих людей? Отметь свое место фишкой». После  того  как  ребенок сделал выбор, его спрашивают: «Ты такой на самом деле  или  хотел  бы  быть таким? Отметь, какой ты на самом деле и каким бы ты хотел быть». Идеальная и реальная самооценки производятся по различным индивидуально-психологическим качествам несколько раз.

                                               Методика № 5

                  Изучение самооценки и морального поведения.

   Подготовка исследования.  Подобрать  для  мальчиков  21  мелкую  игрушку (лодки, самолеты, грузовики и т. п.),  для  девочек  –  предметы  кукольного гардероба (платья, блузки, юбки и т. п.) в  том  же  количестве.  Нарисовать лесенку из 11 ступенек, 2 куклы.

   Проведение исследования. Эксперимент проводится в 3 этапа  индивидуально с детьми 6-7 лет.

   1 этап. Определяют уровень соблюдения нормы справедливости на  основании 3 диагностических серий.

   Первая серия. Ребенку предлагают распределить между собой  и  еще  двумя детьми, отгороженными от него ширмами, 4 набора игрушек (всего 21 шт.)

   Вторая серия. Ребенок должен  выбрать  для  рассылки  двум  воображаемым партнерам 1 из 2 уложенных в  коробки  наборов,  в  одном  из  них  игрушки заранее поделены на 3 равные части, а в другом предназначенная  испытуемому часть значительно большая, чем 2 другие (15, 3 и 3).

   Третья серия. Ребенку нужно выбрать 1 из 3 наборов игрушек, в  одном  из них игрушки  заранее  поделены  поровну,  в  другом  одна  часть  несколько большая, чем 2 другие (9, 6 и 6), в третьем  –  значительно  больше  других (15, 3  и 3).
   2 этап. После рассылки игрушек партнерам ребенка  просят  оценить  себя. Для определения самооценки  ему  предлагают  поставить  себя  на  1  из  11 ступенек нарисованной на листе  бумаги  лесенки.  На  5  нижних  ступеньках располагаются «плохие» дети (чем ниже, тем хуже);  на  шестой  ступеньке  –«средние» дети (не плохие, не хорошие); на 5 верхних ступеньках – «хорошие» дети (чем выше, тем лучше). Чтобы выяснить, способен ли ребенок представить себе, что его самооценка может снизиться, спрашивают, может ли он оказаться на более низкой ступеньке и в каком случае.

      3 этап. Ребенку показывают вариант деления, противоположный тому, что он использовал на 1 этапе эксперимента, например, если  в  первой  серии  1 этапа он поделил игрушки поровну, то в первой серии 3 этапа ему  предлагают взять себе  больше  игрушек.  И  так  в  каждой  серии  испытуемого  просят вообразить, что  он  действует  в  соответствии  с  этими  противоположными вариантами, и оценить свое «новое поведение».

     4 этап. Ребенка просят оценить 2 сверстников, один из которых делил  эти же игрушки поровну,  а  другой  оставлял  большую  часть  себе.  Поделенные игрушки лежат на столе, сверстников изображают куклы.

    По каждой методике вычисляется суммарная  оценка  в  баллах,  что дает  возможность  более  наглядно  увидеть  отличие  самооценки  детей   с нормальным речевым развитием и детей с ОНР. Максимальное  количество баллов по каждой методике разное.  Это  дает  более  точно  определить  тип самооценки.

         2.2.  Анализ результатов проведенного эксперимента

         Критерием результатов проведенного исследования явилась балльная  оценка правильности ответов детей на задания. Максимальное  количество  баллов  по заданиям составило: 1) 5-15, 2) 3-9; 3) 5-15; 4) 4-16; 5) 3-9 (См. Приложения 1, 2).
        Анализ полученных данных был обработан и помещен в таблицы.

                                                                                                                        Таблица 1

                                   Экспериментальная группа в баллах
	Типы самооценки
	Мет. 1
	Мет. 2
	Мет. 3
	Мет. 4
	Мет. 5

	
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	адекватная
	3
	38
	2
	20
	4
	40
	7
	70
	2
	20

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	заниженная
	6
	60
	7
	70
	6
	60
	2
	20
	7
	70

	завышенная
	1
	10
	1
	10
	0
	0
	1
	10
	1
	10


                                                                                                                        Таблица 2

                                           Контрольная группа в баллах
	Типы самооценки
	Мет. 1
	Мет. 2
	Мет. 3
	Мет. 4
	Мет. 5

	
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%
	к-во дет
	%

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11

	заниженная
	0
	0
	0
	0
	1
	10
	0
	0
	1
	10

	завышенная
	3
	30
	3
	30
	4
	40
	4
	40
	1
	10

	адекватная
	7
	70
	7
	70
	5
	50
	6
	60
	8
	80


        Анализ проведенных результатов показал, что в контрольной группе 4 % с заниженной самооценкой, 66 % с адекватной самооценкой, 30 % с завышенной самооценкой. Это говорит о том, что у детей с нормальным речевым развитием адекватная самооценка и только у нескольких завышенная.

        В экспериментальной группе 56% с заниженной самооценкой, 36% с адекватной самооценкой, 8% с завышенной самооценкой. Это говорит о том, что у детей с заиканием заниженная самооценка.

         Качественный  анализ  показал,  что  в  1  методике  с  заданием  не справилось 6 человек, что составляет 60 % от числа испытуемых. Это  говорит о том, что дети не уверены в своих возможностях, занимают свои силы. Вторая методика не вызвала затруднений, так как дети оценивали больше не  себя,  а сверстников, а когда оценивали себя так  же  были  затруднения  у  70  %  с ответами. С третьей методикой не справилось 60 % детей, вызвало затруднение вопросно-ответная беседа,  так  как  ребенку  приходилось  отвечать  полным ответом. Четвертая методика вызвала затруднения у  20  %  детей.  Идеальная самооценка не совпадает с реальной. С пятой методикой не  справилось  70  % детей. Затруднение вызывает адекватное оценивание себя.

         Вывод:  анализ  проведенных  методик  позволяет  сделать  обобщающий результат по  типу  самооценки  детей  с  нормальным  речевым  развитием  и детей с ОНР. Анализ показывает, что самооценка  детей с ОНР занижена. 
Для повышения самооценки детей были разработаны рекомендации для родителей.
          2.3. Рекомендации  для  родителей  и  аутогенная  тренировка  для  детей  с ОНР
          Ребенку рекомендуется находиться под  наблюдением  психоневролога,  а

предлагаемые им лекарства следует давать ребенку, так как они укрепляют силу и здоровье.

          Родители должны отмечать постоянно успехи в речи своих детей, но делать это спокойно и тактично.  Это  относится  даже  к   самым   небольшим   его   достижениям: старательно, не спеша, ответил на вопрос  или  задал  вопрос,  поздоровался, ответил по телефону.

          Если ребёнок боится телефона,  надо очень  терпеливо  приучать  его свободно, без страха пользоваться им. Наиболее полезна для этих детей игра, как  средство  тренировки  речи.  Например,  можно  использовать  лото  или картинное домино.

          Очень важно приучать ребенка слушать спокойную музыку,  петь  с  ним, танцевать. Но и в то же время музыка должна создавать спокойную атмосферу. Не  следует  в  присутствии, например,  заикающихся  детей  употреблять   слова «заикается», «заикание». Это лишний раз травмирует психику ребенка.

          Очень полезно развивать у ребёнка умение считать. Это надо делать с  двух-трех  лет обязательно. А ребенку с ОНР следует предлагать  счетные  упражнения не только с целью овладения счетом,  но  и  с  целью  отработки  ритмичной, плановой речи, речевых пауз.

          Родители должны знать, что наличие  в  доме  большого  количества  игрушек,  которые  постоянно добавляются, тоже не лучшим образом действует на общее состояние детей. Это может провоцировать большую эмоциональную  нагрузку,  служить  возбуждающим фактором.

           Что касается чтения, то читать надо, не уставая, одни и те же сказки, стихи, особенно те, которые нравятся ребенку, задавать простые  вопросы  по тексту и следить за спокойным, организованным  ответом.  Маленькие  простые тексты очень удобны и для тренировки речи, и для заучивания: дети из быстро запоминают наизусть. И темы стихов должны соответствовать возрасту ребенка.

           Темой  бесед  с  детьми  могут  быть  те  обобщения,  которые  должны постепенно осваиваться ими.  Это  понятие  о  домашних  и  диких  животных, овощах,  фруктах,  одежде,  времени  года.  Здесь   уместно   рекомендовать родителям  обучать  ребенка  пересказу  сказок  и  коротких  рассказов   по картинкам, будить его фантазию.

           Задача родителей – полностью забыть, исключить из оборота  слова  «не бойся», «не волнуйся». Ведь именно они дают  ребенку  установку  на  данные ощущения, провоцируют  эти  состояния  и  уж  во  всяком  случае  никак  не помогают.

           Очень полезны занятия аутогенной тренировки, которые направлены  на:  снижение  мышечного  и эмоционального напряжения; коррекцию напряжения артикуляторной и  вокальной мускулатуры,   регуляция   дыхания,   преодоление    чувства    собственной неполноценности и логофобии. Аутогенная тренировка делится на три этапа.
          На первом этапе заикающиеся осваивают основные приемы  саморегуляции: навыки релаксации и управление: дыханием,  ритмом  сердечной  деятельности.

          Затем  дети с ОНР переходят к тренировке  навыков  саморегуляции.   После, детей с ОНР  обучают   формулам   самовнушения,   которые   направлены   на расслабление мышц брюшного пресса, грудной мускулатуры.

        На первом этапе тренировки часто используются такие формулы внушения: «С каждым днем, с каждым занятием ваши самовнушения реализуются все быстрее и быстрее»; «С каждым днем, с каждым занятием ощущения,  вызываемые  вашими словами, вашим собственным словом становятся  все  более  четкими,  яркими, привычными».

           Второй этап является очень важным как в психотерапевтическом, так и в

речевом плане. В процессе тренировок на этом этапе решается задача  саморегуляции  – обработка навыков локальной релаксации группы  мышц,  в  которых  возникает судорожность. Основная особенность  этого  этапа  заключается  во  введении представлений патогенных речевых ситуаций, в удлинении и усложнении речевых тренировок и в закреплении речевых достижений заикающихся путем внушений.

          Для  автоматизации  навыков  саморегуляции   на   данном   этапе   вводятся физкультминутки –  небольшой  комплекс  физических  упражнений,  вызывающий повышение общего мышечного напряжения, изменение ритма дыхания и  сердечной деятельности.

          После зарядки с  помощью  самовнушения  тренирующиеся  самостоятельно нормализует свое состояние, обеспечивая возможность речевого общения.

          На третьем этапе в ходе аутогенных тренировок дети с ОНР овладевают сокращенными формулами самовнушения, приемами регуляции мышечного тонуса  и активизации навыков локальной релаксации в процессе речевой деятельности.

          Рассмотренная    формула    спокойствия    заменяется    короткими формулировками: «Спокоен, собран, сосредоточен». Формулы,  направленные  на расслабление отдельных мышечных групп, заменяются короткими самовнушениями: «Живот, грудь, горло, губы, язык расслаблены».

          Проводимые  таким  образом   тренировки   обеспечивают   возможность автоматизации навыков саморегуляции  эмоционального  и  речевого  поведения  детей с ОНР в постепенно усложняющихся условиях.

           Таким образом, на основе вышесказанного можно сделать вывод, что  у  детей  с ОНР наблюдаются заниженная самооценка; мышечное напряжение; постоянное беспокойство за свою речь.
Разработанные   рекомендации   и   аутогенная   тренировка   позволят нормализовать мышечные напряжения,  понизить  беспокойство  за  свою  речь, повысить самооценку.
                                                     ЗАКЛЮЧЕНИЕ
          В старшем дошкольном возрасте происходит важное преобразование  в плане самооценки. Она становится не общей,  а  дифференцированной.  Ребенок делает выводы о своих достижениях. Оценочная позиция ребенка самого себя  и окружающих во многом зависит от окружающей ребёнка среды: от воспитателей, родителей, других близких людей. Нельзя делать акцент на низких оценках действий ребёнка, нужно делать всё, чтобы повысить его мотивацию к достижению успеха.

          Нарушение речи влияет на социализацию ребенка. Чтобы ребёнку было легко общаться со сверстниками, необходимо подобрать правильную программу коррекции нарушений речи. В связи с этим, прежде всего, важно уяснить причины, вызывающие общее недоразвитие речи. К ним относятся: неблагоприятные внешние и внутренние факторы, а также внешние условия окружающей среды; генетические факторы; природовые и послеродовые поражения; отрицательное социально-психологическое влияние.
          В ходе исследования был сделан вывод, что самооценка – это оценка личности самой себя, своих возможностей, качеств и места среди других людей, она является важным регулятором поведения.
Самосознание – осознание ребенком самого себя, своих физических сил и умственных способностей, поступков и действий, их мотивов и целей, своего отношения к внешнему миру, других детей к самому себе.
          Рассмотрение самооценки у детей с ОНР старшего дошкольного возраста является актуальной проблемой, так как у этих детей самооценка занижена. Это показал проведенный эксперимент.
          В ходе эксперимента, в  котором  участвовало  20  детей  из  них  10  детей  с ОНР и 10 с нормальным речевым развитием. Было выявлено, что  у  56  % детей с ОНР и у 8 % детей с нормальным речевым  развитием  заниженная самооценка.

         Для повышения самооценки детей были разработаны рекомендации  родителям  детей с ОНР.
         Проведенный  эксперимент   подтверждает   необходимость   выполнения данной разработки рекомендаций родителям детей с ОНР. Эти мероприятия способствуют:

        - нормализации мышечного напряжения;
       - повышению самооценки;
       - понижению беспокойства за свою речь.
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                                                                                                        ПРИЛОЖЕНИЕ 1

                                        Контрольная группа в баллах
	Имена
	Методики

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Андрей
	12
	7
	15
	11
	5

	Евгений
	15
	6
	7
	11
	6

	Евгений
	11
	7
	15
	7
	7

	Борис
	15
	8
	15
	16
	7

	Александр
	15
	7
	13
	10
	7

	Катя
	12
	7
	15
	10
	7

	Кристина
	10
	9
	12
	11
	6

	Дарья
	11
	6
	13
	16
	7

	Анастасия
	11
	7
	13
	16
	9

	Марина
	11
	9
	13
	16
	7


                                                                                                          ПРИЛОЖЕНИЕ 2

                                      Экспериментальная группа в баллах

	Имена
	Методики

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Катя
	7
	5
	8
	7
	7

	Лиза
	7
	5
	7
	4
	7

	Полина
	9
	4
	7
	7
	5

	Света
	10
	8
	7
	10
	3

	Марина
	13
	5
	6
	10
	4

	Алеша
	10
	4
	10
	7
	4

	Денис
	7
	7
	10
	4
	5

	Максим
	6
	5
	10
	4
	5

	Денис
	6
	6
	7
	7
	4

	Максим
	7
	5
	7
	12
	8
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