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РЕФЕРАТ


Кваліфікаційна робота: 75 с., 8 таблиць, 16 рисунків, 73 джерела, 3 додатки.
Мета дослідження: визначити, теоретично обґрунтувати та експериментально перевірити ефективність використання нетрадиційних методів роботи з дітьми з загальним недорозвиненням мовлення та їх вплив на розвиток дрібної моторики рук.
Об’єкт педагогічного дослідження: процес розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення.
Предмет педагогічного дослідження: система спеціальних вправ з розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення за допомогою нетрадиційних методів.
Методи дослідження: логічний та історичний методи, аналіз і синтез, аналіз наукової, педагогічної, психологічної, методичної літератури з обраної проблеми, вивчення нормативно-правових документів, метод педагогічного спостереження, метод педагогічного експерименту, метод порівняння, кількісний та якісний аналіз результатів дослідження з метою узагальнення даних експериментальної роботи.
Теоретичне значення: обґрунтовано та експериментально доведено можливість розвитку дрібної моторики рук дітей дошкільного віку з вадами мовлення за допомогою нетрадиційних методів.
Практичне значення: розроблена і впроваджена в навчальний процес система вправ з використанням нетрадиційних методів щодо розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з вадами мовлення.
Галузь використання: заклади освіти.

ДІТИ З ПОРУШЕННЯМ МОВЛЕННЯ, НАВЧАННЯ ТА РОЗВИТОК, НЕТРАДИЦІЙНІ МЕТОДИ РОБОТИ, ПЕДАГОГІЧНІ УМОВИ, ПСИХОФІЗИЧНИЙ РОЗВИТОК
SUMMARY


Zadorozhna S. V. “The development of fine motor skills in preschool children with speech impairments using non-traditional methods”
The qualification work consists of an introduction, 2 parts, a conclusion, a list of used literature (73 titles, 3 of foreign origin) and 3 applications. The volume of qualifying work is 75 pages, are 8 tables and 16 figures.
The study reveals the problem of the development of fine motor skills in the hands of preschool children with general speech underdevelopment and its influence on the development of speech in children. After all, the development of communication, pronunciation and communication skills is one of the prerequisites for the all-round development of a personality.
Purpose of the study: to determine theoretically, substantiate and experimentally test the effectiveness of using non-traditional methods of working with children with general speech underdevelopment and their influence on the development of fine motor skills of the hands.
Research objectives:
- to reveal the features of the influence of the development of fine motor skills of hands on the formation of speech in older preschool children with general speech underdevelopment;
- to reveal the features and prove the feasibility of using non-traditional methods in the correctional work of a speech therapist;
- to determine the state of formation of fine motor skills of hands in preschool children with speech impairments;
- to develop and experimentally test a system of exercises for the development of fine motor skills of hands in preschool children with speech impairments using non-traditional methods
The object of pedagogical research: the development of fine motor skills of hands in preschool children with general speech underdevelopment.
The subject of pedagogical research: a system of special exercises for the development of fine motor skills of hands in preschool children with general speech underdevelopment using non-traditional methods.
Section 1 “Theoretical foundations of the study of the development of fine motor skills of the hands in preschool children with general speech underdevelopment” examines the features of the influence of the development of fine motor skills of the hands on the speech formation of preschool children with general speech underdevelopment and reveals the features and feasibility of using non-traditional methods: Su-Jok therapy, kinesiotherapy, bioenergoplasty in the correctional work of a speech therapist.
Section 2 “Experimental and experimental work on the development of fine motor skills of hands in preschool children with general speech underdevelopment using non-traditional methods” presents the results of the ascertaining, formative and control stages of the pedagogical experiment; the pedagogical conditions for the development of fine motor skills of hands in preschool children with general speech underdevelopment have been determined.
The system of exercises developed and introduced into the educational process using non-traditional methods for the development of fine motor skills of hands in preschool children with speech impairments can be used by speech therapists, defectologists, correctional teachers, educators of compensating groups and general groups, physical education instructors, primary school teachers.
Key words: children with speech impairments, non-traditional methods of work, training and development, pedagogical conditions, the process of formation.
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Оволодіння рідною мовою є одним з найважливіших досягнень дитини в дошкільному віці і розглядається в сучасному дошкільному вихованні як загальна основа виховання і навчання дітей. Мовлення є однією з найважливіших психічних функцій людини і складною функціональною системою. Добре розвинене мовлення дитини – важлива умова успішного навчання в школі.
Логопедія як наука на сьогодні безумовно стає все більш необхідною та вкрай важливою, адже статистика свідчить про те, що кількість дітей із порушенням мовлення, нажаль, з кожним роком збільшується і наразі 15% дітей, які починають навчання в школі, мають вади мовлення. В подальшому це може спричинити проблеми при читанні та письмі. Вкрай важливо діагностувати та здійснити ряд заходів щодо корекції мовлення у дітей саме до їх навчання у школі. Тому останнім часом все більше уваги приділяється розвитку мовлення дітей саме дошкільного віку. 
Мовленнєвий розвиток дитини є головним інструментом встановлення контакту із оточуючими, завдяки якому відбувається соціалізація дитини. Мовленнєве спілкування є одним із найважливіших видів діяльності, яким дитина оволодіває в онтогенезі. Базовий компонент дошкільної освіти визначає кінцевою метою мовленнєвого розвитку випускників закладу дошкільної освіти сформованість у них комунікативної компетентності. Мовлення відіграє виключно важливу роль у формуванні вищих психічних функцій у дитини. Виконуючи функцію спілкування мовлення є базою для розвитку мислення, забезпечує планування і регулювання поведінки дитини, організації її психічного життя, впливає в цілому на розвиток особистості.
Саме тому так важливо піклуватися про своєчасне формування мовлення дітей, про його чистоту і правильність, попереджаючи і виправляючи різні порушення, якими вважаються будь-які відхилення від загальноприйнятих норм даної мови.
Як свідчить аналіз науково-теоретичних джерел, питаннями логопедичної допомоги дітям шкільного віку займалося багато науковців та практиків: Л. Єфіменкова, Р. Лалаєва, Р. Левіна, Є. Соботович, Л. Федорович та інші. Їх дослідження були спрямовані на вирішення питань подолання порушень мовленнєвого розвитку дітей та попередження труднощів навчання, спираючись на продуктивні психолого-педагогічні умови здійснення корекційного впливу.
У сучасному суспільстві кількість дітей, які мають порушення мовлення, збільшилася порівняно з попереднім десятиліттям і щороку зростає. Саме тому робота з розвитку мовлення дітей – одна із ключових у підготовці їх до школи. Суттєвою постає проблема визначення точного діагнозу, оскільки у дітей означеної патології спостерігається комплексність та неоднозначність супутніх патологічних проявів. За статистикою таких дітей з кожним роком стає більше, що визначає необхідність пошуку більш ефективних шляхів корекційного впливу. Увага до проблем порушення мовлення за статистикою зростає з кожним роком і ґрунтується на тому, що за даними Державного комітету статистики України у 2017 році відсоток народження дітей з особливими потребами складає 10,8% від загальної кількості новонароджених, а Головне управління статистики м. Києва має такі показники зростання дітей з інвалідністю від 0 до 17 років з 10 688 у 2017 р. до 11 078 у 2018 р. На сьогодні кожна 4–5 дитина в нашій державі страждає на один психічний розлад, кожна п’ята дитина має емоційні, поведінкові, когнітивні проблеми або порушення мовлення, тому більша кількість з них потребує підтримки спеціалістів, зокрема психолога і логопеда.
Відомо, що на розвиток мовлення дитини позитивно впливає гарно розвинена дрібна моторика рук, оскільки у корі головного мозку центри розвитку мовлення і моторики розташовані тісно один від одного. Тобто впраляючись виконувати тонкі рухи пальцями рук відбувається стимуляція мовленнєвих зон і підвищується мовленнєва активність дитини. Дрібна моторика рук – навички, які вимагають тонкого використання дрібних м’язів, керуючих кистью руки і пальцями, що дає змогу виконувати багато повсякденних занять без сторонньої допомоги.
Отже, актуальність проблеми обумовлена реформуванням системи спеціальної освіти в Україні, що вимагає розробки нових ефективних методів корекційно-розвивального навчання дітей з особовими освітніми потребами, до яких входять і діти з порушеннями мовленнєвого розвитку, і полягає у тому, що використання нетрадиційних методів у роботі логопеда дає більший корекційний і освітній ефект, ніж стандартні форми навчання.
Вдосконалення та оптимізація процесу навчання і розвитку дітей, які мають особливі освітні потреби, визначили необхідність відбору найбільш раціональних і ефективних методів та прийомів логопедичної роботи. 
Пошук нових нетрадиційних форм роботи з дітьми із загальним недорозвиненням мовлення, які були б близькими і зрозумілими, максимально наближеними до провідної діяльності дитини – гри, зумовили вибір теми дослідження «Розвиток дрібної моторики дітей дошкільного віку з вадами мовлення за допомогою нетрадиційних методів».
Мета наукового дослідження: визначити, теоретично обґрунтувати та експериментально перевірити ефективність використання нетрадиційних методів роботи з дітьми з загальним недорозвиненням мовлення та їх вплив на розвиток дрібної моторики рук.
Завдання дослідження:
· розкрити особливості впливу розвитку дрібної моторики рук на формування мовлення дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення;
· розкрити особливості та доцільність застосування нетрадиційних методів у корекційній роботі логопеда;
· визначити стан сформованості дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з вадами мовлення;
· розробити та експериментально перевірити систему вправ щодо розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з вадами мовлення за допомогою нетрадиційних методів.
Об’єкт педагогічного дослідження: процес розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення.
Предмет педагогічного дослідження: система спеціальних вправ з розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення за допомогою нетрадиційних методів.
Для досягнення мети та розв’язання поставлених завдань було використано такі методи дослідження:
- загальні методи наукового пізнання: логічний та історичний методи, аналіз і синтез;
- методи теоретичного дослідження: аналіз наукової, педагогічної, психологічної, методичної літератури з обраної проблеми, вивчення нормативно-правових документів;
- методи емпіричного дослідження: метод педагогічного спостереження, метод педагогічного експерименту, метод порівняння, кількісний та якісний аналіз результатів дослідження з метою узагальнення даних експериментальної роботи.
Теоретичне значення: вивчення педагогічної, психологічної, філософської, соціологічної літератури дало змогу проаналізувати вплив сучасних нетрадиційних методів на розвиток дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку та вибрати ті, які вдосконалили та оптимізували процес навчання і розвитку дітей з вадами мовлення. Це свідчить про ефективність цих методів і можливість запровадження їх в практику.
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1.1. Особливості впливу розвитку дрібної моторики рук на формування мовлення дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення

Під загальним недорозвиненням мовлення (далі ЗНМ) маються на увазі різні складні мовленнєві розлади, при яких у дітей з нормальним слухом і інтелектом порушується сформованість всіх мовних систем – фонематичної, фонетичної, лексичної, граматичної (правила словотворення і словозміни, правила з’єднання слів у реченнях). У той же час на тлі ЗНМ у різних дітей є певні індивідуальні особливості. Настільки різноманітна симптоматика цього розладу обумовлена одними і тими ж самими різними причинами [18, с. 12].
Пізнавальні процеси (відчуття, сприйняття, пам’ять, уява, мислення) є основною частиною будь-якої людської діяльності, в тому числі мовлення. Вони дозволяють ставити цілі, будувати плани, визначати зміст майбутніх дій, відтворювати в розумі хід дій, власні дії і поведінку, передбачати результати власних дій і керувати ними в міру їх виконання [63].
Говорячи про загальні здібності людини, мається на увазі рівень розвитку і характерні особливості пізнавальних процесів. Чим краще розвинені ці процеси, чим вище його здатності, тим більше у нього здібностей. Легкість і ефективність навчання, як і розвиток усного та писемного мовлення, залежить від рівня розвитку когнітивних процесів [8].
Недосконала мовленнєва діяльність відображається на всебічному розвитку дітей дошкільного віку, зокрема на формуванні у них сенсомоторної, сенсорної, інтелектуальної та емоційно-вольової сфери. Це, в свою чергу, знижає якість навчання та соціальний розвиток дитини. Далі розглянемо психолого-педагогічну характеристику дітей із ЗНМ (табл. 1.1).
Таблиця 1.1
Характеристика дітей з загальним недорозвиненням мовлення
	Мовленнєвий розвиток
	- труднощі в оволодінні звуковимови;
- порушення лексико-граматичної сторони мовлення (розбіжність в обсязі активного і пасивного словника, труднощі в засвоєнні слів з узагальненим значенням);
- повільне засвоєння граматичних категорій;
- порушення фонетико-фонематичної сторони мови (звукового аналізу та синтезу);
- порушення зв’язного мовлення.

	Особливості розвитку психічних процесів
	- низький рівень пізнавальної активності;
- знижені різні параметри пам’яті;
- недостатня концентрація уваги;
- труднощі встановлення причинно-наслідкових зв’язків;
- низький рівень уявлень про навколишній світ;
- недостатньо сформовані просторові уявлення і зорове сприйняття.

	Моторика
	- недостатньо розвинуті загальна, дрібна, мімічна та артикуляційна моторики;
- складності переключення з одного виду рухів на інший; 
- недостатньо розвинута координація дрібних і загальних рухів;
- труднощі у розвитку основних видів рухів та їхніх фізичних якостей; 
- порушення послідовності елементів дій;
- недостатня спритність і швидкість виконання вправ;
- труднощі у відтворенні рухового завдання за просторово-часовими параметрами.



У структурі мовленнєвого дефекту загального недорозвинення мовлення спостерігаються: порушення звуковимови, недорозвинення фонематичного слуху, недостатність лексичного запасу, недорозвинення граматичної будови мови, недостатня сформованість зв’язного мовлення, недорозвинення просодики, недорозвинення мовної моторики (рис. 1.1). Під поняттям структури мовленнєвого дефекту розуміють стійку сукупність мовленнєвих і не мовленнєвих симптомів, характерних для конкретного порушення мовлення [5, с. 31].
недорозвинення фонематичного слуху
Загальне недорозвинення мовлення
недорозвинення мовної моторики
порушення звуковимови
недорозвинення граматичної будови мови
недорозвинення просодики
недостатня сформованість зв’язного мовлення
недостатність лексичного запасу

Рисунок 1.1. Структура мовленнєвого дефекту ЗНМ
Недостатня мовленнєва діяльність накладає відбиток на формування сенсорної, інтелектуальної та афективно-вольової сфер у дітей. Відзначаються недостатня стійкість уваги, обмежені можливості його розподілу. При відносно неушкодженою семантичної логічної пам’яті у дітей словесна пам’ять знижується, і страждає продуктивність запам’ятовування. Вони забувають складні інструкції, елементи і послідовність завдань. У найслабших дітей низька пам’ять може поєднуватися з обмеженими можливостями для розвитку пізнавальної активності [34, с. 52].
На думку Н. Могильової, маючи в цілому повноцінні передумови до засвоєння розумових операцій, доступні їх віку, діти відстають у розвитку словесно-логічного мислення, без спеціальної підготовки з важкістю освоюють аналіз і синтез, порівняння та узагальнення. Зв’язок мовленнєвих порушень з іншими аспектами психічного розвитку визначає особливості мислення [40, с. 68].
У дітей відзначають уповільнену динаміку перебігу мисленнєвих процесів. Рівень сформованості логічних операцій дітей нижче вікової норми. Мовленнєва активність знижена, діти відчувають труднощі прийому словесної інструкції, демонструють обмежений обсяг пам’яті, неможливість утримати словесний ряд. Цілеспрямована діяльність порушена під час виконання як вербальних, так і невербальних завдань. Для більшості дітей характерні низький рівень пізнавальної активності, низький обсяг уявлень про навколишнє, труднощі встановлення причинно-наслідкових зв’язків [69].
Поряд із загальною соматичною слабкістю для них також характерно деяке відставання в розвитку рухової сфери, яке характеризується поганою координацією рухів, невпевненістю у виконанні дозованих рухів, зниженням швидкості і спритності виконання. Найбільші труднощі виявляються при виконанні рухів за словесною інструкцією [52, с. 21].
Діти із загальним недорозвиненням мовлення відстають від однолітків, які нормально розвиваються у відтворенні рухового завдання по просторово-часовим параметрам, порушують послідовність елементів дії, пропускають його складові частини. Наприклад, перекочування м’яча з руки в руку, передача з близької відстані, удари по підлозі з поперемінним чергуванням; стрибки на праву і ліву ногу, ритмічні рухи під музику [13, с. 312].
Як зазначає М. Шеремет у дітей із загальним недорозвиненням мовлення порушена графомоторна навичка – спостерігається неможливість правильно змальовувати фігури, малюнки. Недостатньо розвинена зорово-моторна координація і зоровий контроль за рухами руки. Діти не дотримуються лінії, рухи неточні, невпевнені, спостерігається слабке або дуже сильне натискання на олівець під час малювання. У дітей із загальним недорозвиненням мовлення порушений конструктивний праксис, що переважно пов’язано з недорозвиненням дрібної моторики пальців рук – діти відчувають труднощі під час маніпуляції дрібними предметами [69, с. 342].
Розвиток моторики має велике значення в розвитку дитини. Розвиток в ранньому дитинстві включає в себе оволодіння дрібної і крупної моторики. Хоча обидва ці навички припускають рух, у них є відмінності: дрібна моторика включає в себе рух більш дрібних груп м’язів рук, пальців і зап’ясть дитини, а крупна моторика включає рух більших груп м’язів, таких як руки і ноги. Саме ці більші групи м’язів дозволяють немовлятам сидіти, перевертатися, повзати і ходити. Обидва типи моторики дозволяють дітям стати більш незалежними. Однак дрібна моторика особливо важлива, тому що здатність використовувати більш дрібні м’язи рук дозволяє дітям виконувати завдання по догляду за собою без сторонньої допомоги. Самообслуговування сприяє задоволенню потреб з догляду за собою і включає вміння: чистити зуби, приймати їжу, одягатися та роздягатися, користуватися вбиральнею тощо [22, с. 20].
Немовлята і діти ясельного віку розвивають дрібну і велику моторику в своєму власному темпі. У деяких дітей одні навички розвиваються раніше, ніж у інших, і це абсолютно нормально. Діти зазвичай починають набувати ці навички вже у віці 1–2 місяців і продовжують накопичувати додаткові навички в дошкільних установах і в початковій школі [22, с. 30].
До найбільш важливих навичок дрібної моторики, які необхідно розвивати дітям, відносяться наступні:
· долонні дуги дозволяють долоням загинатися всередину, їх зміцнення допомагає координувати рухи пальців, що необхідно для письма, розстібання одягу і захвату;
· стабільність зап’ястя розвивається до раннього шкільного віку, це дозволяє дітям рухати пальцями з силою і контролем;
· вміла сторона руки – це використання великого, вказівного і інших пальців разом для точного захвату;
· внутрішній розвиток м’язів руки – це здатність здійснювати невеликі рухи рукою в місцях, де стикаються кінчики великого, вказівного і середнього пальців;
· двосторонні навички рук дозволяють координувати обидві руки одночасно;
· навички володіння ножицями розвиваються до 4 років і розвивають силу рук і зорово-моторну координацію [22].
Багато повсякденних занять дитини пов’язані з використанням дрібної моторики рук, наприклад, одягання, відкриття коробки для сніданку і використання олівця. Ці навички, що включають скоординовані зусилля між пальцями, руками і очима, починаються з схоплювання брязкальця і згинання пальця у ранньому віці і в кінцевому підсумку розвиваються в більш складні навички, такі як використання ножиць, управління комп’ютерною мишею і навіть виконання музичного твору на інструменті [25, с. 24].
Дрібна моторика рук – це координація між маленькими м’язами дитини, такими як його руки, зап’ястя і пальці, в координації з його очима. Дрібна моторика рук включає в себе дрібні м’язи тіла, які виконують такі функції, як письмо, хапання дрібних предметів і застібання одягу. Вони також включають силу, дрібну моторику і спритність [33].
Ці навички важливі в більшості шкільних занять, а також в житті в цілому. Слабкість дрібної моторики може вплинути на здатність дитини розбірливо писати, користуватися ручкою, олівцем та пензлем, користуватися комп’ютером, а також перевертати сторінки в книзі і виконувати завдання по догляду за собою [43, с. 15].
О. Бот відзначає, що коли справа доходить до розвитку дрібної моторики, дитина в основному розвивається природним шляхом, коли вона вчиться і грає, коли дитина набуває здатності контролювати і координувати своє тіло. Але у деяких дітей дрібна моторика може розвинутися раніше, тому, що у них краще координація, ніж у інших. Хоча дрібна моторика розвивається з різною швидкістю, з різних причин у дитини можуть бути проблеми з цими навичками або крупною моторикою, тоді потрібно звернутися до спеціаліста. Якщо має місце затримка у розвитку дрібної моторики або дитина відчуває труднощі з навчанням або вдосконаленням цих навичок, треба звернути на це увагу Рання діагностика і втручання важливі для того, щоб дитина отримала необхідну підтримку. Оскільки затримки можуть бути ознакою порушення координації розвитку. Від нього страждають від 5 до 6 відсотків дітей шкільного віку [10, с. 61].
Дрібна моторика рук – це складний процес, для здійснення якого одночасно приймають участь багато функцій. Оскільки вона пов’язана із зором, нервовою системою дитини, сприйняттям, пам’яттю та увагою малюка. Також вчені довели, що розвиток дрібної моторики і розвиток мовлення тісно пов’язані між собою. І цьому є пояснення. У головному мозку людини центр розвитку моторики і центр розвитку мовлення розташовані дуже близько один до одного. Тому при стимуляції моторних навичок пальців рук дитини відбувається активізація мовного центра, що сприяє розвитку мовлення. Ось чому для своєчасного розвитку мовлення дитини необхідно велику увагу приділити розвитку дрібної моторики рук [7, с. 124].
Дбати про своєчасне розвитку мовлення дитини необхідно з перших тижнів його життя: розвивати його слух, увагу, розмовляти, грати з ним, розвивати його рухові вміння. Чим вище рухова активність дитини, тим краще розвивається його мовлення. Недарма ще наші прабабусі використовували потішки, поєднані з рухами пальчиків немовляти, на кшталт «Сороки-ворони», «Ладушки» тощо [51, с. 152].
Сучасні дослідження привели до підвищення обізнаності про взаємозв’язок між руховим і когнітивним розвитком в ранньому дитинстві. Історично вважалося, що моторний контроль і пізнання розвиваються окремо. Однак в даний час в літературі добре задокументовано, що рухові і когнітивні навички розвиваються за аналогічною траєкторією [71, 72].
Ж. Піаже стверджував, що когнітивне і моторний розвиток дітей тісно пов’язані, і був першим, хто досліджував, як інтелект розвивається в результаті контакту із зовнішнім світом [73].
Рухливість має вирішальне значення для когнітивного функціонування, допомагаючи формуванню нейронних зв’язків. Коли немовлята взаємодіють із зовнішнім середовищем, мозок реагує на цю інформацію. Дослідження з використанням нейровізуалізації показали, що підвищена фізична активність сприяє утворенню сірої речовини в головному мозку [72].
У дітей з порушеннями розвитку дефіцит зазвичай спостерігається одночасно в декількох областях. Наприклад, у дітей, народжених недоношеними, проблеми можуть виникати в області емоцій, соціалізації, навчання і руху. Дослідження на дітях 5–6 років виявили симбіоз в розвитку когнітивних і моторних віх [71].
Крім того, дослідження структури і функцій мозку показали, що мозочок, структура, яка формально вважається, бере участь виключно в русі, також грає роль в пізнанні. У дітей з аутизмом руховий розвиток є одним з ряду недоліків, які також включають навчання і мовлення, можливо, пов’язані з аномаліями в мозочку [73].
Рухові навички, які розвиваються в дитинстві і в подальшому, не просто випадковим чином генеруються в центральній нервовій системі або на рівні коркового або спинного мозку. Хоча вроджені рефлекси присутні при народженні, багато ранніх рухів є цілеспрямованими і усвідомленими, породжуючи навчання. Коли дитина розвиває нові рухові навички, має місце попереднє планування, а також передбачення результатів рухів, що допомагає стимулювати когнітивний розвиток [72].
Отже, затримка або дефіцит великої та дрібної моторики може вплинути на когнітивний розвиток. Це вимагає втручання протягом усього дитинства, щоб зменшити вплив рухових порушень на інші області зростання, такі як навчання або соціальний розвиток.
Взаємозв’язок загальної та мовленнєвої моторики вивчений і підтверджений дослідженнями багатьох великих вчених, таких, як І. Павлов, А. Леонтьев, А. Лурія. Коли дитина опановує руховими вміннями і навичками, розвивається координація рухів. Формування рухів відбувається за участю мовлення. Точне, динамічне виконання вправ для ніг, тулуба, рук, голови готує вдосконалення рухів артикуляційних органів: губ, язика, нижньої щелепи тощо [38, с. 201].
Останніми роками в літературі описані прийоми роботи з розвитку дрібної моторики рук у дітей із затримкою мовленнєвого розвитку, з моторною алалією, з дизартрією, з заїканням. Автори підтверджують факт, що тренування тонких рухів пальців і кисті рук є найважливішим фактором, що стимулює загальний розвиток дитини, особливо для розвитку мовлення, що сприяє поліпшенню артикуляційних рухів, підготовці кисті руки до письма і, що не менш важливо, потужним засобом, що підвищує працездатність кори головного мозку, що стимулює розвиток мислення дитини [64, с. 236].
Усі батьки хочуть, щоб їхня дитина рано почала говорити і щоб це відбувалося якнайкраще. Мовлення − важливий етап розвитку дитини. Це важливо для спілкування із зовнішнім світом [32, с. 42].
Відомо, що дрібна моторика (наприклад, хапання і щипання) і велика моторика (наприклад, перекочування, повзання і біг) сильно впливають на когнітивний розвиток. Експерти вважають, що області когнітивного і моторного розвитку працюють разом як частину більш складної системи, але при цьому залежать один від одного. Деякі країни знали про цей зв’язок протягом століть. Китай заохочував використання невеликих металевих кульок для маніпуляцій, а в Японії популярні вправи для рук з використанням шкаралупи волоського горіха. Поліпшення сили і координації рук дитини дозволяє йому довше займатися чим-небудь [7, с. 128].
Рання затримка рухових навичок може фактично бути предиктором більш пізніх затримок мовленнєвого розвитку. Діти, які досягли дитсадівського віку із затримкою дрібної моторики рук, ризикують стати залежними від дорослих і розвинути занижену самооцінку.
Л. Биковець загострює увагу на тому, що розвиток мовлення дитини безпосередньо залежить від розвитку тонких рухів пальців, необхідно стимулювати нові вербальні навички, стимулюючи ці області. Легкі рухи пальців викликають нервові імпульси, які поширюються на мовленнєву зону і підсилюють її активацію. Таким чином, стимулюючи дрібну моторику пальців, ми можемо впливати на розвиток мовлення дитини [7, с. 125].
Л. Лепеха зазначає, що підхід до розвитку дрібної моторики рук залежить від віку дитини. Але оскільки розвиток моторики потрібно починати із самого раннього віку, то доцільним буде використання масажу і стимуляції пальців як гарний засіб поліпшення мовленнєвого розвитку і дрібної моторики рук у немовлят. У цей період рекомендується виконувати пасивні вправи для пальців і масажувати долоні і пальці, щоб стимулювати розвиток мовлення. Існують різні техніки масажу: погладжування, натискання, поплескування, кругові рухи тощо. Пасивні вправи можна виконувати разом з дитиною. Також існують різні техніки пасивних вправ для пальців: вправи на згинання-розгинання (закріпивши долонею руку дитини, згинати і розгинати пальці дитини), вправи на обертання (повертати пальці маленькими колами за і проти годинникової стрілки), вібраційні вправи (обережно струшувати кожен палець, один за іншим) [35, с. 42].
В. Цвинтарний вважає, що всі вправи потрібно виконувати в повільному темпі і обережно. Обов’язково супроводжувати вправи мовленнєвим матеріалом: потішки, забавлянки, вірші, приказки. Також слід використовувати виразні рухи обличчя і тон, робіти паузи в потрібних місцях і розповідати про свої дії для успішної гри [66, с. 25].
У міру зростання дитини і поліпшення її дрібної моторики вона буде переходити до більш просунутих навичок. Наприклад, вона навчиться зав’язувати шнурки, гудзики, користуватися ножицями, писати своє ім’я, відкривати і закривати пластикові пакети, класти соломинку в коробку з соком і відкривати коробку для сніданку [21].
Частина мозку, що відповідає за розвиток мовлення, розташована в корі головного мозку, відома як «зона Брока». Його основні функції – виробництво мовлення, мовленнєва обробка і управління моторними функціями, які беруть участь у виробництві мовлення. Схема ділянки кори головного мозку, представлена нижче, ясно показує, що мовленнєва зона є частиною рухової області, включаючи область мозку, що відповідає за дрібну моторику пальців (рис. 1.2).
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Рисунок 1.2. Ділянки кори головного мозку
О. Тимофєєва відмічає, що коли справа доходить до того, щоб допомогти дитині розвинути дрібну моторику, не потрібно робити нічого незвичайного і купувати дорогі іграшки. Більшість дітей можуть практикувати і покращувати свою дрібну моторику рук за допомогою ігор і звичайних повсякденних дій [58, с. 11].
Наприклад, можна запросити дитину допомогти на кухні, приготувавши печиво, накривати стіл або наливати молоко. Можна дозволити попрактикуватися в дрібній моториці, підбираючи предмети за допомогою пінцета, або потренуватися в надяганні гумок на чашку, почистити яйце, закрутити кришку на пляшечку тощо. Існують ще деякі способи практикувати дрібну моторику в домашніх умовах: іграшки і ігри, малювання, рукоділля і саморобки [21].
Багато іграшок розвивають дрібну моторику, в тому числі для немовлят і малюків. Для дітей шкільного віку головоломки, а також настільні ігри з шматочками і деталями, які потрібно збирати і переміщати, ідеально підходять для розвитку цих навичок. Автомобілі з дистанційним управлінням відмінно підходять для дітей дошкільного та молодшого шкільного віку [6, 59].
Можна допомогти дитині практикувати дрібну моторику рук, малюючи разом з ним маркерами, крейдою, кольоровими олівцями, фломастерами. Малюнки не обов’язково повинні бути ідеальними, а каракулі відмінно підходять для розвитку дрібної моторики. У сучасному просторі дитини є безліч цікавих варіантів розмальовок: за номерами, водяні, графітні шкрябалки, штриховки і обводилки [9, с. 25].
Виконувати саморобки − це завжди цікаво і весело, особливо коли виконувати це разом із дитиною. Ручна праця дуже важливе і потрібне заняття, вона допомагає розвивати не тільки естетичне відчуття та почуття краси, але й розвивати зорово-моторну координацію, тренувати посидючість, окомір, увагу та концентрацію. Це можуть бути поробки із природного матеріалу, ліплення фігурок з пластиліну або глини, різного виду аплікації, листівки, колажі. Операції з вирізання паперу розвивають навички і контроль над м’язами і можуть бути настільки простими або складними, наскільки ви хочете. Новачки можуть почати з вирізання паперових ланцюжків і перейти до більш складних проектів, на кшталт квілінгу або орігамі [21, с. 112].
Г. Швайко наголошує на тому, що кращий спосіб допомогти розвинути ці та інші навички, пов’язані з руками – це надати дитині широкий спектр матеріалів, якими можна маніпулювати відповідно до його уяви. Після того, як дитині надали інструменти, які надихають на творчість, треба відійти в сторону і дати йому розслабитися, навіть якщо все може стати досить заплутаним. Дошкільнята схильні більше зосереджуватися на процесі, ніж на продукті. Вони досліджують властивості і можливості таких матеріалів, як фарба, бруд, пісок, вода і клей, не турбуючись про результати [68, с. 58].
Отже, підводячи підсумки, визначаємо, що дрібна моторика рук – це навички, які вимагають тонкого використання дрібних м’язів, керуючих кистью руки, пальцями і великим пальцем. З розвитком цих навичок дитина може виконувати важливі завдання, такі як письмо, прийом їжі, самообслуговування, маніпуляція з предметами повсякденного вжитку.
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1.2.	Аналіз проблеми навчання та розвитку дітей дошкільного віку з вадами мовлення

День сучасної людини в нашій країні надзвичайно динамічний, насичений різноманітними подіями. Він значно відрізняється від життя людей минулого століття і зумовлений низкою факторів: високими темпами науково-технічного прогресу, змінами в соціально-економічній сфері життя, нестабільністю і високим ритмом. Складні економічні умови, погіршення екологічної ситуації, техногенні перевантаження, недосконалість існуючої системи медичного і соціального забезпечення, високий рівень захворюваності батьків, погіршення якості продуктів харчування, зростання стресових ситуацій у повсякденному житті є причиною збільшення кількості дітей із різними порушеннями, зокрема із мовленнєвими.
За даними Державної служби статистики України станом на 01. 01. 2014 р. в країні нараховувалося 85053 дитини з особливими освітніми потребами, серед них 8519 дітей з інвалідністю отримують освіту в закладах дошкільної освіти різних типів; 65721 дитина з особливими освітніми потребами, в тому числі з інвалідністю – у системі загальної середньої освіти (спеціальні школи-інтернати, інклюзивні та спеціальні класи у загальноосвітніх навчальних закладах, індивідуальна форма навчання); 5506 осіб з особливими освітніми потребами здобувають професійно-технічну освіту у професійно-технічних училищах у загальних та спеціальних групах; 19573 студентів з інвалідністю навчалося у закладах вищої освіти України [15, с. 26].
За даними Міністерства освіти та науки функціонує 142 спеціальні заклади дошкільної освіти, 1878 закладів мають групи спеціального призначення, їх нараховується 5147 де перебувають 85 тисяч дошкільників.
Велике значення в Україні надається дошкільній освіті дітей з інвалідністю як основі їхнього подальшого розвитку та навчання. Вперше в Україні постановою КМУ від 13 квітня 2011 р № 629 затверджено Державну цільову соціальну програму розвитку дошкільної освіти на період до 2017 року, що передбачає розширення мережі закладів дошкільної освіти різних типів і форм власності [15, с. 30].
У цілому, на сьогодні в Україні для дітей з особливими потребами працюють близько 2 тисяч закладів дошкільної освіти компенсуючого та комбінованого типу, де разом із здобуттям дошкільної освіти діти отримують корекційно-реабілітаційну допомогу (табл. 1.2).
Таблиця 1.2
Заклади дошкільної освіти та чисельність дітей у групах спеціального призначення (за даними Державної служби статистики України)
	Рік
	Кількість закладів, які мають групи спеціального призначення
	Кількість груп спеціального призначення
	Чисельність дітей в групах спеціального призначення

	2009
	1784
	4912
	76 053

	2010
	1834
	5023
	78 628

	2011
	1826
	4988
	80 233

	2012
	1847
	5050
	82 685

	2013
	1878
	5147
	85 053


Найбільше груп спеціального призначення в закладах дошкільної освіти створено для дітей: з порушенням мовлення; з порушенням опорно-рухового апарату; із затримкою психічного розвитку.
У таблиці 1.3 показано динаміку груп спеціального призначення, відповідно до наявних у дітей первинних патологій [15, с. 35].
За даними Міністерства освіти та науки, функціонує 142 спеціальні заклади дошкільної освіти та 1200 спеціальних груп в дошкільних загальноосвітніх закладах, у яких перебуває близько 45 тисяч дошкільників.
Навчально-виховний процес у спеціальних та інклюзивних групах (для дітей з порушеннями слуху, зору, мовлення, опорно-рухового апарату, інтелекту, затримкою психічного розвитку) у закладах дошкільної освіти здійснюється за спеціальними програмами розвитку дітей та навчально-методичними посібниками, затвердженими в установленому порядку МОН [15, с. 39].
Таблиця 1.3
Кількість закладів дошкільної освіти за видами груп спеціального призначення (за даними Державної служби статистики України)
	Кількість закладів, які мають групи спеціального призначення, за видами
	2009 р.
	2010 р.
	2011 р.
	2012 р.
	2013 р.

	для дітей з порушеннями зору
	182
	183
	178
	178
	176

	для дітей з порушеннями слуху
	28
	26
	26
	27
	28

	для дітей з порушеннями мовлення
	1385
	1434
	1411
	1437
	1474

	для дітей з порушеннями інтелекту
	72
	74
	73
	70
	70

	для дітей з порушеннями опорно-рухового апарату
	283
	282
	270
	275
	276

	для дітей з затримкою психічного розвитку
	235
	245
	267
	278
	292

	для дітей з порушеннями по іншим профілям
	25
	22
	21
	16
	17


У таблиці 1.4 показано чисельність окремих категорій дітей у закладах дошкільної освіти.
Таблиця 1.4
Чисельність окремих категорій дітей у закладах дошкільної освіти
(за даними Державної служби статистики України)
	Окремі категорії дітей у ЗДО
	2009 р.
	2010 р.
	2011 р.
	2012 р.
	2013 р.

	Діти з обмеженими функціональними можливостями (діти з інвалідністю)
	6 338
	6 766
	7 339
	7 950
	8 519

	Діти-сироти та діти, позбавлені батьківського піклування
	4 488
	4 621
	4 702
	4 800
	5 115

	Діти, постраждалі внаслідок аварії ЧАЕС
	59 860
	63 203
	68 112
	71 912
	71 972



Динаміку чисельності дітей з інвалідністю в групах спеціального призначення в закладах дошкільної освіти в Україні зображено на рисунку 1.3.
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Рисунок 1.3. Динаміка чисельності дітей з інвалідністю в групах спеціального призначення в закладах дошкільної освіти в Україні станом на 2009-2012 рр. (за даними МОН)
Як видно з малюнка 1.3, протягом останніх років спостерігається стійка тенденція до збільшення чисельності дітей з інвалідністю в групах спеціального призначення закладів дошкільної освіти.
Необхідно зауважити, що останнім часом на державному рівні визнано пріоритетним спільне (інклюзивне) навчання здорових дітей та дітей з інвалідністю у закладах загальної середньої освіти [30]. 
Завдяки розвитку інклюзивної освіти в Україні в 2012 році кількість дітей з особливими освітніми потребами, інтегрованих у заклади загальної середньої освіти, у тому числі дітей з інвалідністю, становила понад 70 тис. осіб, у тому числі 13 233 – навчались за індивідуальною формою.
За статистичними даними у закладах загальної середньої освіти у 2012/2013 навчальному році навчалося 58 586 дітей з інвалідністю.
Вище зазначене дає нам можливість спостерігати стійке збільшення чисельності дітей з особливими освітніми потребами. Більшість таких дітей мають розлади мовлення різного рівня. Своєрідність поєднання первинних і вторинних порушень в загальній структурі мовного дефекту дітей і ускладнення мовленнєвої патології при ускладненому анамнезі потребує розробки і впровадження нових ефективних форм логопедичної допомоги та організації комплексного психолого-педагогічного супроводу дітей із мовленнєвими розладами, зокрема з ЗНМ [26, с. 165].
Під загальним недорозвиненням мовлення мається на увазі різні складні мовні розлади, при яких у дітей з нормальним слухом і інтелектом порушується формування всіх компонентів мовної системи. Термін «загальне недорозвинення мовлення» означає, що мовна функція повністю порушена. Відзначається відсутність сформованості всіх мовленнєвих систем – фонематичної, фонетичної, лексичної, граматичної (правила словотворення і словозміни, правила з’єднання слів у реченнях) [55]. У той же час на тлі загального недорозвинення мовлення у різних дітей є певні індивідуальні особливості. Настільки різноманітна симптоматика цього розладу обумовлена одними і тими ж самими різними причинами.
Причинами загального недорозвинення мовлення є різні побічні ефекти як у внутрішньоутробному розвитку, так і під час пологів, а також в перші роки життя дитини.
О. Керик відзначає, що характер аномалії розвитку мозку в цілому багато в чому залежить від часу поразки. Найбільш важкі ураження головного мозку під впливом різних небезпек (інфекції, інтоксикації і т. ін.) в основному виникають в ранньому ембріогенезі. Було показано, що вживання алкоголю і нікотину під час вагітності також може призводити до порушень психічного і нервово-психічного розвитку дитини, одним з проявів яких часто є загальне недорозвинення мовлення [24, с. 165].
Також велика роль у виникненні мовленнєвих порушень, в тому числі загальне недорозвинення мовлення, належить генетичним факторам. У цих випадках дефект мовлення може виникнути під впливом навіть незначних несприятливих зовнішніх впливів.
Виникнення оборотних форм загального недорозвинення мовлення може бути пов’язано з несприятливими умовами навколишнього середовища і виховання. Психічна депривація в період найбільш інтенсивного формування мовлення призводить до відставання в її розвитку. Якщо вплив цих факторів поєднується хоча б з не різко вираженою органічною недостатністю центральної нервової системи або з генетичною схильністю, то порушення мовленнєвого розвитку набувають стійкіший характер і проявляються у вигляді загального недорозвинення мовлення [26, с. 170].
На підставі представлених даних можна зробити загальний висновок про складність і поліморфізм етіологічних факторів, що викликають загальне недорозвинення мовлення. Загальне недорозвинення мовлення спостерігається при складних формах дитячої мовленнєвої патології: алалії, афазії, а також ринолалії, дизартрії і заїкання – у випадках, коли одночасно виявляються дефіцит словникового запасу граматичної структури і прогалини в фонетико-фонематичним розвитку [16, с. 56].
Таким чином, на підставі вищевикладеного можна зробити висновок: статистика, частота і клінічне різноманітність проявів загального недорозвинення мовлення залежить від мовленнєвих порушень, при яких вона спостерігається [14, с. 12].
Дошкільна освіта є початковою ланкою у системі освіти і є важливим етапом для цілісного розвитку дитини. Дошкільна освіта – цілісний процес, спрямований на: забезпечення всебічного розвитку дитини дошкільного віку відповідно до її задатків, нахилів, здібностей, індивідуальних, психічних та фізичних особливостей, культурних потреб; формування у дитини дошкільного віку моральних норм, набуття нею життєвого соціального досвіду. В Україні дошкільна освіта є обов’язковою частиною у системі безперервного навчання, її зміст забезпечує наступність між дошкільною та початковою освітою в умовах шкільної реформи [49].
Базовий компонент дошкільної освіти – це державний стандарт, що містить норми і положення, які визначають державні вимоги до рівня розвиненості та вихованості дитини дошкільного віку, а також умови, за яких вони можуть бути досягнуті.
Виконання вимог Базового компонента дошкільної освіти є обов’язковим для всіх закладів дошкільної освіти незалежно від підпорядкування, типів і форми власності, інших форм здобуття дошкільної освіти. Процедура досягнення здобувачами дошкільної освіти результатів навчання (набуття компетентностей), передбачених Базовим компонентом дошкільної освіти, визначається освітньою програмою закладу освіти [4].
Згідно до освітнього напрямку «Мовлення дитини» Базового компоненту дошкільної освіти, мовленнєва компетентність − це здатність дитини продукувати свої звернення, думки, враження тощо в будь-яких формах мовленнєвого висловлювання за допомогою вербальних і невербальних засобів. Мовленнєва компетентність об’єднує фонетичний, лексичний, граматичний, діалогічний, монологічний складники та засвідчує їх взаємозалежність і взаємозумовленість. Комунікативна компетентність є здатність дитини до спілкування з однолітками і дорослими у різних формах конструктивної взаємодії; здатність підтримувати партнерські стосунки, заявляти про свої наміри і бажанні, узгоджувати свої інтереси з іншими, домовлятися, за потреби аргументовано відстоювати свою позицію [4].
Першим кроком даного педагогічного дослідження було огляд наукових публікацій, інформаційних джерел щодо сучасних проблем у логопедії, наукових досліджень, інновацій, методик, педагогічного досвіду вітчизняних та зарубіжних педагогів-практиків з організації корекційних занять.
Звертаючись до досліджень науковців Т. Філічевої [64, с. 63] та Л. Биковець [7, с. 127], наголошується, що рівень розвитку мовлення прямо залежить від сформованості тонких рухів пальців  рук. Спочатку розвиваються дрібні рухи пальців рук, потім з’являються артикуляція складів.
За висновками науковця М. Кольцової, стимулювання мовленнєвих ділянок в корі головного мозку відбувається під впливом кінестетичних імпульсів від рук, точніше, від пальців. Автор підкреслює, якщо робити вправи систематично, то рухи пальців роблять стимулюючий вплив на розвиток мовлення, а це потужний засіб підвищення працездатності кори головного мозку та запобігти недорозвиненню мовлення [28, с. 107].
Дітям із порушеннями мовлення притаманне відставання у розвитку всіх видів моторики – загальної, мімічної, дрібної та артикуляційної: порушення у розвитку основних рухів та їхніх фізичних якостей, недостатня статична та динамічна координація загальних та дрібних рухів, зниження швидкості та спритності під час виконання вправ, порушення послідовності елементів дій, труднощі переключення з одного виду рухів на інший, а також у відтворенні рухового завдання за просторово-часовими параметрами. Найбільші труднощі визначаються під час виконання дій за словесною інструкцією.
Так як, на жаль, дорослі, бажаючи полегшити собі життя і заощадити час, самі того не помічаючи, позбавляємо можливості дитини більше працювати руками. Ще років двадцять тому, дорослим, а разом з ними і дітям, доводилося виконувати більшу частину домашніх справ руками: прати і віджимати білизну, в’язати, вишивати, штопати, чистити і вибивати килими і т. д. Зараз же технічний прогрес крокував далеко вперед, тим самим значно полегшивши повсякденні справи і куди простіше і швидше використовувати відповідну побутову машину, щоб випрати, зв’язати, почистити, тощо.
І зараз в умовах сьогодення, коли більшість сімей стурбовані рішенням проблем «економічного «виживання», не кожен сучасний батько може знайти час для того, щоб дочекатися, поки дитина самостійно зашнурує черевики або застебне всі ґудзики на куртці або сорочці. Тому батькам простіше купити замість черевиків з шнурками – черевики на липучках, замість сорочки – футболку або толстовку, а замість куртки на ґудзиках – куртку на блискавці або на тих же липучках. У результаті з життя дитини максимально виключаються дрібні рухи пальцями. В. Сухомлинський писав, що «истоки способностей и дарований детей – на кончиках их пальцев. Чем больше уверенности в движениях детской руки, тем тоньше взаимодействие руки с орудием труда, сложнее движения, ярче творческая стихия детского разума. А чем больше мастерства в детской руке, тем ребёнок умнее…» (мова оригіналу) [57, с. 6].
Отже, з вищесказаного можна визначити головне, що розвиток говоріння, спілкування і комунікації в цілому – одна з передумов всебічного розвитку особистості. Наразі спостерігається тенденція до збільшення чисельності дітей з особливими освітніми потребами, і, виходячи з цього постійним збільшенням діагностування дітей з мовленнєвими порушеннями. Тому головним завданням держави є розширення можливостей щодо навчання та інтеграції таких дітей у суспільство [37, с. 18].
На сьогодні, логопедія використовує найбільш ефективні нетрадиційні методи та прийоми, адаптує їх до своїх потреб та допомагає оптимізувати роботу вчителя-логопеда. Саме такими ефективними нетрадиційними методами на сьогодні є: Су-Джок терапія, кінезіотерапія, біоенергопластика. 
[bookmark: _Toc84762774][bookmark: _Toc84783644][bookmark: _Toc84783891]Розглянемо зміст кожної нетрадиційної методики, щоб довести їх ефективність та корекційний вплив [19, с. 33]. Адже нетрадиційні методи роблять завдання більш цікавими, підтримують пізнавальну активність дітей, допомагають утримувати інтерес дитини у процесі діяльності, підвищують мотиваційну готовність, підтримують позитивний емоційний настрій вихованця і педагога протягом усього заняття і підвищують ефективність роботи з дітьми в цілому.
1.3. Особливості та доцільність застосування нетрадиційних методів: Су-Джок терапії, кінезіотерапії, біоенергопластики в корекційній роботі логопеда

Нетрадиційні методи – комплексний процес створення, поширення, впровадження та використання нових практичних засобів, спрямованих на розкриття потенційних можливостей дитини та досягнення нею оптимального рівня розвитку [17, с. 5].
Один з напрямків діяльності в роботі логопеда – корекційна і розвиваюча робота по зміцненню м’язів і вдосконалення рухів кистей рук у дітей з порушеннями мовлення.
Одним з нетрадиційних методів розвитку дрібної моторики рук, з яким нам довелося попрацювати, це Су-Джок терапія. Цей метод спрямований на нормалізацію м’язового тонусу (який, як правило порушено у дітей з мовленнєвої патологією) і поліпшення психо-емоційного стану дітей [23, с. 36].
Метод Су-джок терапії відносно молодий − його розробив близько чверті століття тому південнокорейський професор Пак Чже Ву. В лютому 1987 року в одному з медичних корейських журналів з’явилася перша стаття професора. В перекладі з корейської мови Су означає кисть, Джок – стопа. Таким чином, Су-Джок терапія – це метод лікування з використанням кистей та стоп [45, с. 13].
Пак Дже Ву стверджує, що методика терапії побудована за принципом впливу через кисті рук та стопи ніг на організм людини. В будові кисті та стопи проявляється дивовижна погожість на будову тіла людини. В тілі людини можна виділити тулуб і п’ять частин тіла, які виступають – голову з шиєю і чотири кінцівки. Дивлячись на свою кисть, ми бачимо, що кисть також складається з долоні та п’яти частин, які виступають – пальців. Великий палець співвідноситься з головою (у ньому всього два розділи, тому кінчик являє собою голову, а нижня частина являє собою шию), другий та п’ятий (вказівний та мізинець) – являють собою ліву і праву руки відповідно (починаючи з нижньої частини цих пальців, його три частини представляють верхню руку, нижню руку і долоню), а третій та четвертий (середній та безіменний палець) – являють собою праву і ліву ноги відповідно (починаючи з нижньої частини цих пальців, його три частини являють стегно, ікри і ступню). Опукла частина долоні (нижче великого пальця) являє собою діафрагму, ліворуч від якої знаходяться серце і легені. Долоня  являє собою тулуб, а тильна сторона руки відповідає тильній стороні. Точно так же ступні також містять всі частини тіла [48, с. 37].
У цій терапії в основному використовується точковий масаж. Це тому, що за допомогою точкового масажу можна лікувати різні проблеми зі здоров’ям. Це робиться шляхом стимуляції певних точок на руках або ногах, відповідних даної частини тіла (рис. 1.4).
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Рисунок 1.4. Стимуляція центрів внутрішніх органів, розташованих у руках і ногах
Наші руки і ноги містять системи листування. Ці системи являють собою високоактивні точки, пов’язані з усіма частинами тіла. Коли ці точки стимулюються, енергетичні хвилі передаються відповідному органу і мозку. Якщо подивитися на руку в нижньому положенні, вона має схожість з будовою тіла. Спочатку візьмемо великий палець, у нього дві фаланги, які нагадують голову і шию. Верхня частина великого пальця з боку долоні (інь) − це обличчя, а розташована під нігтьової пластиною з боку янь − мозок. Під першим суглобом знаходиться шия; на поверхні інь знаходиться горло, а на поверхні янь − шийні хребці [48, с. 52].
Коли великий палець зігнутий, він показує область, яка відповідає легким, з серцем, розташованим між легкими, трохи зміщеним від центру вліво, з вершиною, що просіює складку на лінії життя; ця складка вказує на лінію верхньої діафрагми. Вказівний і мізинець відповідають рукам і кистей, середні пальці − ніг і ступень. Таким чином, ми можемо продовжувати рух по тілу з точним дзеркальним відображенням усіх органів, систем тіла і придатків, нанесених на руки і ноги [45, с. 20].
Дослідження невропатологів, психіатрів та фізіологів показали, що морфологічне і функціональне формування мовленнєвих зон кори головного мозку здійснюється під впливом кінестетичних імпульсів, які надходять від пальців рук. Тому використання Су-Джок терапії сприяє розвитку дрібної моторики рук і тим самим розвиває мовлення дітей [67, с. 52].
Метою використання Су-Джок терапії є стимулювання високоактивних точок відповідності усім органам і системам, розташованим на кистях рук, тим самим скорегувати мовні порушення.
Завдання Су-Джок терапії:
· впливати на біологічно активні точки по системі Су-Джок;
· стимулювати мовленнєві зони кори головного мозку;
· нормалізувати м’язовий тонус, стимулюючи мовленнєві області в корі головного мозку;
· сприяти зниженню рухового та емоційного розгальмування;
· удосконалювати навички просторової орієнтації, розвивати пам’ять, увагу [46, с. 11].
Загальні правила використання Су-Джок терапії:
· вплив має бути приємним, не викликати негативної реакції у дитини; 
· масаж проводять до появи злегка рожевого кольору шкіри і відчуття тепла; 
· проводити такі заняття можна, якщо малюк добре себе почуває, у нього немає температури, проявів шкірних або інфекційних захворювань; 
· не можна надовго залишати еластичне кільце на пальцях в одному положенні, щоб не порушити кровопостачання; 
· уникати інтенсивних рухів, щоб не травмувати ніжну шкіру дитини.
Матеріали, необхідні для виконання Су-Джок терапії:
· кульки різного діаметру, покриті частими шипами;
· еластичні кільцеві масажери з пружин різного розміру;
· міні-ролики;
· прямі пружини, різної довжини (рис. 1.5).
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Рисунок 1.5. Матеріали, необхідні для виконання Су-Джок терапії
Су-Джок терапія нормалізує м’язовий тонус, побічно стимулює мовленнєві області кори головного мозку. Це вважається найкращим методом самодопомоги, доступним на сьогоднішній день. 
Ця терапія активує розвиток мови дитини. Актуальність використання масажера Су-Джок в логопедичної допомоги у дошкільнят з вадами мовлення полягає в тому, що:
- дитина дошкільного віку дуже гнучка і легка у навчанні, а діти з вадами мовлення − характеризується швидкою стомлюваністю і втратою інтересу до навчання, використання масажера Су-Джок активує цікавить і допомагає вирішити цю проблему;
- дітей захоплює процес масування пальців і долонь, має корисний вплив на дрібну моторику при розвитку мовлення.
Вправи терапії Су-Джок можна використовувати щодня під час фізкультурних хвилинок і пауз, гімнастики для рук, ігрової діяльності [47, с. 23]. 
Ігровий самомасаж можна проводити у вигляді 2−3-х хвилинних вправ між основними частинами заняття, або одночасно промовляючи склади, чистомовки, вірші на автоматизацію порушеного звуку [61].
Основною перевагою Су-Джок терапії є висока ефективність і швидкодіючість методу при мінімальних фінансових витратах. Показання до використання Су-Джок терапії дуже широкі, абсолютних протипоказань для лікування цим методом не існує. Су-Джок терапія являється універсальною − елементи Су-Джок терапії можуть використовувати і педагоги у своїй роботі, і батьки в домашніх умовах.
Наступним з нетрадиційних методів розвитку дрібної моторики рук дітей дошкільного віку є освітня кінезіологія. 
Кінезіологія − це наука про розвиток головного мозку через рух. Кінезіологія відноситься до здоров’язберігаючої технології. Запропонований метод дозволяє виявити приховані здібності дитини, розширити можливості головного мозку. Вправи розвивають тіло та його дрібну і загальну моторику, підвищують стресостійкість організму, синхронізують роботу півкуль, покращують зорово-моторну координацію, формують просторове орієнтування, удосконалюють регулюючу та координуючу функції нервової системи. Кінезіологічні вправи дозволяють підвищити ефективність корекційної роботи логопеда [1, с. 22].
Для подолання у дітей мовленнєвих порушень та попередження розвитку патологічних станів необхідно зміцнювати їхнє психічне здоров’я і проводити комплексну психокорекційну роботу. Однією зі складових елементів такої роботи є кінезіологічна корекція [3, с. 10]. 
За ствердженням В. Акименко, кінезіологія актуальна ще й тому, що на сьогодні значну увагу приділяють дітям з особливими освітніми потребами. У них обмежені можливості пізнавальної діяльності. Діти відстають у розвитку словесно-логічного мислення, не опановують аналізу і синтезу, порівняння й узагальнення. У них недостатньо розвинена ручна моторика, загальна моторика, часто порушена координація рухів [2, с. 26].
Кінезіологію як науку про розвиток головного мозку через рух, використовують у всьому світі. Засновником наукової кінезіології в Стародавній Греції вважався Асклепіад, який жив понад 2000 років тому. Елементи кінезіології містила давньоіндійська йога, Конфуцій та Гіппократ також застосовували кінезіотерапією. Фундаментальні роботи Б. Анохіна, В. Бехтерева, А. Лурії, І. Сечєнова довели вплив маніпуляції рук на функції вищої нервової діяльності та розвиток мовлення. Саме такий зв’язок головного мозку і рухів узяли за основу засновники кінезіології. Вони стверджують, що обидві півкулі головного мозку можуть ефективно розвиватися через виконання спеціальних рухів − кінезіологічних вправ [38]. В. Сухомлинський уважав, що рух пальців сприяє активізації мовленнєвих центрів головного мозку і посиленню діяльності мовленнєвих зон [57, с. 12].
Як наголошує В. Сосуновський, кінезіологія − це наука про розвиток розумових здібностей і фізичного здоров’я через певні рухові вправи. Це своєрідна «гімнастика мозку». З її допомогою процес навчання і виконання будь-якого виду діяльності стає ефективнішим. Завдяки «гімнастиці мозку» організм координує роботу правої та лівої півкуль, розвиває взаємодію тіла й інтелекту [56, с. 62].
Півкулі мозку людини відповідають за певні функції:
· права півкуля головного мозку − гуманітарна, образна, творча, відповідає за тіло, координацію рухів, просторове і кінестетичне сприйняття;
· ліва півкуля головного мозку − математична, знакова, мовленнєва, логічна, аналітична, відповідає за сприйняття слухової інформації, постановку мети і побудову програм [53].
Вражаюче, наскільки взаємопов’язані всі наші навички; конкретно двостороння координація. Також називається двосторонньої інтеграцією − це рух обох рук одночасно. При виконанні таких дій вимагає обробки та інтеграції обох півкуль мозку. Без двосторонньої координації дитина може здатися незграбним або кидати предмети, використовувати в основному одну руку в справах або перемикатися між руками під час завдань, що вимагають домінуючою руки і руки помічника [54, с. 112]. 
Дослідження показали, що двосторонні фізичні навантаження покращують успішність. Зовсім недавно дослідники вивчили вплив скоординованих двосторонніх вправ на увагу і концентрацію у дітей шкільного віку. Координовані двосторонні вправи спеціально розроблені для одночасного використання обох сторін тіла і більшої кількості частин тіла для виконання двосторонніх рухів при перетині середньої лінії тіла. Координовані двосторонні руху задіюють обидві півкулі мозку і можуть сприяти когнітивному розвитку мозочка і префронтальної кори (рис. 1.6).
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Рисунок 1.6. Функції півкуль мозку
Основна мета кінезіології: розвиток міжпівкульної взаємодії та синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє активізації розумової діяльності.
Завдання кінезіології:
· розвиток міжпівкульної взаємодії;
· синхронізація роботи півкуль;
· розвиток дрібної та загальної моторики;
· розвиток здібностей;
· розвиток пам’яті, уваги, мислення;
· розвиток мовлення.
Для того, щоб творчо осмислити будь-яку проблему, недостатньо лише задіяти обидві півкулі, необхідні їхня взаємодія й синхронізація між ними. Кожна з півкуль є не дзеркальним відображенням іншої, а необхідним доповненням [11, с. 87].
Виконуючі синхронні вправи двома руками одночасно відбувається не тільки розвиток дрібної моторики рук, але й активується робота двох півкуль. Це сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій, полегшує процеси читання і письма (рис.  1.7).
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Рисунок 1.7. Приклад синхронної вправи «Колечко»
Кінезіологічні вправи допомагають подолати стресові ситуації, поліпшити роботу мозку і всього тіла, сприяють гармонійному розвитку особистості та її творчої самореалізації.
С. Логінов зазначає, що розтягування, дихальні вправи, окорухові вправи, вправи для розвитку дрібної та загальної моторики, масаж, вправи на релаксацію поліпшують розумову діяльність, синхронізують роботу півкуль, сприяють запам’ятовуванню, підвищують стійкість уваги, допомагають відновленню мовленнєвих функцій, полегшують процеси читання і письма. Новий навчальний матеріал сприймається дітьми більш цілісно та природно, нібито розумом і тілом, а тому краще запам’ятовується [36, с. 99].
Кінезіологічні вправи вдосконалюють механізми адаптації дитячого організму до зовнішнього середовища, знижують захворюваність і роблять життя дитини безпечнішим завдяки розвитку таких якостей, як спритність, сила, гнучкість.
Вправи можна проводити у будь-який час, як динамічні паузи або як частину заняття. Час проведення – 3-5 хвилин, у цілому це може становити до 25-30 хвилин на день. Діти мають точно виконувати рухи і прийоми. Вправи проводять у доброзичливій обстановці стоячи або сидячи за столом [62].
Ось ще на кілька важливих моментів щодо проведення кінезіологічних вправ:
· проводити кінезіологічні вправи можна лише під час «стандартного» навчання, творчу діяльність переривати кінезіологічними вправами недоцільно;
· якщо діти мають інтенсивне розумове навантаження, то комплекс вправ краще проводити перед заняттям;
· кінезіологічні вправи мають як негайний, так і накопичувальний ефект;
· під впливом кінезіологічних тренувань в організмі відбуваються позитивні структурні зміни, у разі інтенсивнішого навантаження − значні зміни.
Кінезіологія − це м’яка природна терапія, яка допомагає дітям зберігати здоров’я і зберігати рівновагу. Вона безпечна для будь-якого віку, від немовлят до підлітків, і може доповнювати будь-яке інше заняття, що проводиться за участі дитини.
Оскільки кінезіологія працює з енергією, це дуже безпечні і м’які «ліки», які допоможуть «розмовляти» тілом з розумом дитини, щоб визначати і вивільняти блоки, які пригнічують їх природну енергію, здоров’я і щастя [36, с. 100].
Маленьким дітям часто буває важко висловити і передати в точності те, що вони відчувають або думають всередині. Кінезіологія дозволяє дитині (і нам, дорослим) зрозуміти фактори (чинники) стресу дитини і їх реакцію на певні дії [24, с. 170].
Кінезіологія використовує безпечне і щадне м’язове тестування для вирішення таких проблем, як: порушення концентрації, спалахи гніву і поведінкові проблеми, занепокоєння і депресія, труднощі із засипанням, фобії. А також допоможе підвищити впевненість в собі і своїх силах, і почуття власної гідності.
Фізичні симптоми у дітей можуть бути пов’язані з емоційними проблемами, особливо якщо вони не можуть це зрозуміти або сформулювати. Їм можуть допомогти методи зняття стресу і занепокоєння [27].
Всі ми знаємо, що іноді тривожність у дітей може бути серйозною проблемою, яка зачіпає всіх в будинку. Це впливає не тільки на їх сон, але і на їх здатність функціонувати в школі і, найчастіше, на їх соціальні взаємодії. Часто це замкнене, самовідтворюючий цикл, коли тривога заважає зосередитися на уроці, що часто призводить до посилення стресу і занепокоєння. Поведінкові проблеми також не рідкість, і часто діти відчувають необхідність піти від своїх друзів і сім’ї [65, с. 186].
Коли справа доходить до цих питань, кінезіології може змінити правила гри. Вправи з кінезіології можуть допомогти дітям і молодим людям зрозуміти, звідки виходить їх занепокоєння. Само собою зрозуміло, що розуміння «першопричини» проблеми може бути надзвичайно корисним для будь-якого, хто намагається розібратися в своїх емоціях. Розуміння цих емоцій, а потім розпізнавання їх тригерів – перший крок до того, щоб навчитися справлятися з проблемами в сучасному світі. Очевидно, це вимагає деякої практики – і це те, чого ми маємо намір навчитися. Ці методи прості в застосуванні, і багато людей, як повідомляється, виявили, що вони значно зменшують їх занепокоєння і відкривають інші можливості для боротьби з повсякденними стресами [29, с. 205].
Сьогоднішні діти відчувають величезні фізичні і емоційні навантаження. Їх тендітні уми і тіла щодня піддаються впливу величезної кількості токсичних хімікатів та продуктів життєдіяльності в навколишньому середовищі [24, с. 171].
Діти також отримують масу новин зі засобів масової інформації. Вони вчаться в переповненій шкільній системі індустріального віку, яка не побудована таким чином, щоб враховувати унікальні здібності кожної дитини. Додатково до всього, діти часто з раннього віку відчувають соціальний тиск, щоб вони відповідали культурним і соціальним очікуванням, що може стримувати їх розвиток як унікальних особистостей.
Стрес може перешкодити дітям повністю виразити своє справжнє «я», а також розвиватися і рости органічним, унікальним і підтримуваним чином.
В наші дні діти ростуть набагато швидше. Соціальне тиск і очікування призводять до стресу, який може проявлятися в наступних формах: труднощі в навчанні, проблеми зі спілкуванням з однолітками і друзями, поведінкові проблеми, страхи і фобії, проблеми з травленням, проблеми з імунною системою (постійні застуди і хвороби), занепокоєння і депресія, злість [24, с. 169].
Кінезіологія для дітей працює з надмірно активною системою реакції на стрес, коли організм знаходиться в постійному стані підвищеної готовності. Діти можуть застрягти в цьому стані, що знижує здатність мозку сприймати сигнали, необхідні для оптимального навчання. Кінезіологія відключає цей небажаний енергетичний шлях, пригнічуючи збережені неонатальні рефлекси і забезпечуючи більш спокійний і ефективний процес навчання.
Ще одним з нетрадиційних методів розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку є біоенергопластика. Окрім того біоенергопластика виступає як нетрадиційна форма проведення артикуляційної гімнастики, що сприймається маленькими учнями із захопленням. Автором цієї технології є випускник Академії ім. П. Лесгафта, кандидат педагогічних наук Курис Ірина Вікторівна.
Важливою проблемою сучасних дошкільників є збільшення кількості дітей з мовленнєвими порушеннями. Як наслідок, порушення звуковимови негативно впливає на формування фонематичних процесів і лексико-граматичного боку мовлення, ускладнюючи процес шкільного навчання дітей [20].
Р. Буршлякова загострює увагу на тому, що рівень розвитку мовлення дітей залежить від ступеня сформованості дрібної моторики пальців рук, адже злагоджена та вміла робота пальчиків допомагає розвиватися мовленню й інтелекту, позитивно впливає на весь організм, «готує неслухняну руку» до письма. Тому, впливаючи на тонус руки дитини, ми можемо впливати на тонус мовленнєвого апарата. При корекції звуковимови логопеди традиційно використовують вправи артикуляційної гімнастики, зокрема завдання на тренування рухливості та переключення органів артикуляційного апарата, відпрацювання певних положень губ, язика, щелепи, необхідних для правильної вимови звуків. Значно підвищити результативність логопедичних занять можна завдяки поєднанню традиційних вправ артикуляційної гімнастики з рухами кістей рук. Новим і цікавим напрямом цієї роботи є біоенергопластика [12, с. 8].
Біоенергопластика − це поєднання рухів артикуляційного апарату з рухами кістей рук. Термін складається з двох слів: біоенергія і пластика. Біоенергія − це та енергія, яка знаходиться усередині людини. Пластика − плавні, розкріпачені рухи тіла, рук [31, с. 9].
О. Крупенчук наголошує, що рухи тіла, спільні рухи руки й апарату артикуляції, якщо вони пластичні, вільні, допомагають активізувати природний розподіл біоенергії в організмі. Це сприятливо впливає на активізацію мовленнєвої та інтелектуальної діяльності дітей, розвиває координацію рухів і дрібну моторику. Біоенергопластика синхронізує роботу півкуль головного мозку, покращує увагу, пам’ять, мислення, мовлення [31, с. 25].
Вчителі-логопеди в своїй роботі з успіхом застосовують гімнастику артикуляції, що включає сукупність специфічних вправ, спрямованих на розвиток основних рухів органів артикуляції. Щоденне виконання гімнастики зміцнює м’язи мовленнєвого апарату, при цьому руху мови і губ стають точними, сильними, впевненими [70]. Дитина за допомогою артикуляційних вправ вчиться диференціювати руху мовленнєвих органів, що беруть участь в процесі утворення звуків, які тривалий час утримувати артикуляційну позу (рис. 1.8).
Щоденні заняття гімнастикою, на жаль, знижують інтерес дітей до цього процесу, що в свою чергу призводить до зменшення ефективності виконання артикуляційних вправ. Тут допоможе незвичайний метод виконання артикуляційної гімнастики з використанням біоенергопластики.
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Рисунок 1.8. Артикуляційна вправа «Грибок» з використанням методу біоенергопластики
Така гімнастика допомагає довго утримувати інтерес дитини, підвищувати мотиваційну готовність, підтримує позитивний емоційний настрій вихованця і педагога протягом усього заняття.
Використання біоенергопластики істотно прискорює корекцію неправильно виголошених звуків у дітей з порушеними кінестетичними відчуттями, оскільки працююча долоня у багато разів підсилює імпульси, що йдуть до кори головного мозку від язика. Радянський вчений, фізіолог І. Павлов вважав, що будь-яка думка закінчується рухом. Саме тому багатьом людям легше думати при повторюваних фізичних діях, наприклад, ходьбі, погойдуванні ногою, постукуванні олівцем по столу і ін. На рухової активності побудовані всі нейропсихологічні корекційно-розвиваючі і формують програми. Ось чому слід пам’ятати, що для навчання дитини необхідним є рух [12, с. 18].
Мета біоенергопластики – сполучена робота пальців і кистей рук і апарату артикуляції. Рухи рук імітують рухи артикуляційного апарату. Комплекс вправ з використанням біоенергопластики сприяє розвитку рухливості артикуляційного апарату [31, с. 3].
Як стверджує І. Мартиненко, правильне оволодіння мовою грає важливу роль в процесі мовної та мовленнєвої корекції у дітей з недостатнім розвитком мовної системи. На початку процесу корекції вимови звуку цілеспрямовано освоюються рухи артикуляційного апарату для артикуляції певного звуку. Артикуляційна гімнастика служить основою для створення мовленнєвих звуків − фонем. 
Дітям дошкільного віку при виконанні артикуляційної гімнастики бажано додавати елементи гри, урізноманітнюючи їх методи навчання. Це дуже важливо, адже артикуляційна гімнастика буде ефективною тільки в тому випадку, якщо дитина буде виконувати їх з радістю і повною віддачею [39]. Використання елементів біоенергопластики як можливості урізноманітнити артикуляційну апаратну гімнастику мотивує дошкільнят до активної участі в заняттях логопеда.
Біоенергопластика – нова методика артикуляційної гімнастики, яка допомагає дітям впоратися з проблемами мови. Здійснюється одночасно з рухами руки (правої або лівої), потім обох, імітуючи рухи щелепи, язика, губ. Проводяться логопедами та викладачами мовленнєвих груп в ранкові та вечірні години, на заняттях [12, с. 13].
Підводячи підсумки, можна сказати, що на сьогодні вчителі-логопеди у своїй корекційній діяльності використовують безліч ефективних традиційних методів та прийомів у роботі з дітьми з вадами мовлення. Але, враховуючи труднощі в корекційній роботі через ускладнення мовленнєвої патології дітей, виникає пошук нових нетрадиційних форм роботи з дітьми та адаптувати їх до своїх потреб, щоб оптимізувати роботу вчителя-логопеда [42]. 
[bookmark: _Toc84783645][bookmark: _Toc84783892]Нетрадиційні методи роблять завдання більш цікавими, підтримують пізнавальну активність дітей, допомагають утримувати інтерес дитини, підвищувати мотиваційну готовність, підтримують позитивний емоційний настрій вихованця і педагога протягом усього заняття і підвищують ефективність роботи з дітьми в цілому [19, с. 34].


РОЗДІЛ 2
ДОСЛІДНО-ЕКСПЕРИМЕНТАЛЬНА РОБОТА З РОЗВИТКУ ДРІБНОЇ МОТОРИКИ У ДІТЕЙ ДОШКІЛЬНОГО ВІКУ З ЗАГАЛЬНИМ НЕДОРОЗВИНЕННЯМ МОВЛЕННЯ ЗА ДОПОМОГОЮ НЕТРАДИЦІЙНИХ МЕТОДІВ


2.1. Моніторинг стану сформованості дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з вадами мовлення

Становлення України як демократичної держави, входження її в єдиний європейський простір зумовлюють прогресивні зміни у стратегії розвитку національної системи дошкільної освіти. В умовах глобалізаційних змін на часі модернізація змісту дошкільної освіти, гуманізація її цілей та принципів, переорієнтація на розвиток особистості дитини як основний ресурс, що визначає поступальний рух суспільства.
Дошкільна освіта є самостійною системою, обов’язковою складовою освіти в Україні, яка гармонійно поєднує сімейне та суспільне виховання. Найпершим суспільним середовищем для дитини стає заклад дошкільної освіти, метою якого є забезпечення гармонійного розвитку особистості дитини, її фізичного і психічного здоров’я, виховання ціннісного ставлення до природного й соціального довкілля, до самої себе, формування механізмів соціальної адаптації та творчого втілення в умовах життя в товаристві незнайомих дітей і дорослих. Дошкільна освіта як перша самоцінна ланка має гнучко реагувати на сучасні соціокультурні запити, збагачувати знання дитини необхідною якісною інформацією, допомагати їй реалізувати свій природний потенціал, орієнтуватися на загальнолюдські й національні цінності [4].
Провідним напрямком удосконалення системи освіти є формування системи управління якістю освіти засобами моніторингу розвитку та контролю якості освіти із залученням усіх зацікавлених учасників освітнього процесу.
Моніторинг – це систематичний процес збору, аналізу та використання інформації для відстеження прогресу в досягненні цілей програми освітньої діяльності та прийняття рішень. Моніторинг зазвичай фокусується на процесах, наприклад, коли і де відбуваються дії, хто їх виконує і скільки людей задіяні. Моніторинг проводиться на початку реалізації освітньої програми і триває протягом усього періоду реалізації програми. Моніторинг іноді називають оцінкою процесу, оцінкою ефективності або формує оцінки [49].
Оцінка – це систематична оцінка діяльності, проекту, програми, стратегії, галузі діяльності або діяльності установи. Оцінка зосереджується на очікуваних і досягнутих результатах, досліджує ланцюжок результатів (входи, дії, виходи, результати і вплив), процеси, контекстуальні фактори і причинно-наслідковий зв’язок, щоб зрозуміти досягнення або відсутність досягнень. Оцінка спрямована на визначення актуальності, впливу, результативності, дієвості і стійкості втручань і їх внеску в досягнуті результати [49].
Моніторинг – це безперервна оцінка, метою якої є своєчасне надання всім зацікавленим сторонам докладної інформації про хід або затримку поточних оцінюваних заходів. Його мета – визначити, чи були досягнуті заплановані результати, щоб можна було вжити заходів для виправлення недоліків якомога швидше, тим самим підвищити якість освіти.
Періодичне відстеження (наприклад, щодня, щотижня, щомісяця, щокварталу, щорічно) прогресу будь-якої діяльності шляхом систематичного збору і аналізу даних та інформації називається моніторингом. Моніторинг дуже важливий при плануванні і реалізації освітньої програми [53, с. 111].
Гарне планування в поєднанні з ефективним моніторингом і оцінкою може зіграти важливу роль в підвищенні ефективності реалізації освітньої програми і проектів розвитку. Гарне планування допомагає зосередитися на важливих результатах, в той час як моніторинг і оцінка допомагають здобувати науку із минулих успіхів і проблем і інформувати прийняття рішень, щоб поточні і майбутні ініціативи могли краще поліпшити якість освіти.
Кожен сучасний педагог, оцінюючи результативність своєї діяльності, аналізуючи ефективність навчальних програм і методів виховання, має опиратися на педагогічну діагностику. Педагогічна діагностика − це основа для здійснення педагогічного моніторингу, який є безперервним і здійснюється з метою виявлення рівня якості результатів розвитку, навчання й виховання дітей дошкільного віку. Діагностика завжди являє собою науково-практичну діяльність, а виявлення рівня знань – практична дія, заснована на використанні певних наукових знань.
При проведенні обстеження дітей дошкільного віку слід дотримуватись ряду умов, які забезпечать більш об’єктивну оцінку їх стану: 
- встановлення емоційного контакту; 
- пред’явлення завдань з найбільш легкого варіанта для створення ситуації успіху, який викликає бажання подальшої роботи з педагогом; 
- чергування словесних та наочних методик для попередження втоми;
- ігровий характер завдань; 
- облік рівня розвитку [44, с. 29].
При відборі методик для діагностичного обстеження дітей дошкільного віку були враховані психофізичні та вікові особливості розвитку вихованців.
Дослідно-експериментальна робота відбувалась на базі закладу дошкільної освіти (ясла-садок) комбінованого типу № 175 «Оленка» Запорізької міської ради Запорізької області та складалась з трьох етапів:
·  констатувального, який був проведений у вересні 2020 року і складався зі збору та обробки первинних даних щодо рівнів сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ;
·  формувального, який був проведений з жовтня 2020 по березень 2021 року і включав в себе педагогічний експеримент;
· контрольного, який проводився в квітні 2021 року і складався з повторної діагностики та аналізу результатів експерименту.
У ЗДО № 175 «Оленка» функціонує 12 груп, з яких 2 групи для дітей раннього віку, 4 спеціальні групи для дітей з порушенням мовлення, 6 різновікових груп для дітей з нормотиповим розвитком.
У дослідженні брали участь 28 дітей старшого дошкільного віку 5–6 років. Діти відвідують дві спеціальні групи: «Дзвіночок» у кількості 14 осіб та «Козачата» у кількості 14 осіб, де навчаються за програмою для дітей із загальним недорозвиненням мовлення [60]. У всіх дітей спостерігається загальне недорозвинення мовлення різних рівнів.
Метою констатувального етапу експерименту є дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ.
Дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук дітей відбувається в декілька етапів:
1. Організаційно-підготовчий етап передбачає підготовку до проведення діагностування: підбір та адаптацію діагностичного матеріалу, створення спеціальних умов, визначення діагностичних показників та критеріїв дослідницької діяльності, розробку характеристики рівнів розвитку.
Методи: аналіз діагностичних методик, систематизація критеріїв.
2. Змістовно-діяльнісний етап передбачає реалізацію діагностичного дослідження стану сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку.
Методи: тестування, експертна оцінка.
3. На етапі оціночно-прогностичної діяльності здійснюється оцінка та аналіз результатів, отриманих під час вивчення стану сформованості дрібної моторики дітей старшого дошкільного віку.
Методи: обробка отриманих даних, аналіз показників.
Теоретичний аналіз літератури дозволив нам визначити критерії для оцінки рівня сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку, які були взяті з діагностичних методик Н. Нищевої [41].
Критеріями для оцінки рівня сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення було обрано 4 блоки:
· статичність роботи м’язів рук;
· динамічність роботи м’язів рук;
· графічні навички;
· маніпуляції з предметами.
Статичною називається робота, при якій напруження м’язів розвивається без зміни їх довжини і без активного переміщення у просторі рухових ланок. Статична робота м’язів допомагає утримувати позу руки у нерухомому стані, з точністю та правильність відповідати зразку [25, с. 25].
Динамічною називається робота, при якій напруження м’язів супроводжується зміною їхньої довжини і переміщенням у просторі тіла або якоїсь ланки рухового апарату. Динамічна робота м’язів допомагає координації рухів та перемиканню дій [25, с. 27].
Графічні навички – це здатність проводити прямі і хвилясті лінії заданої товщини, довжини та напрямку, можливість проводити округлі лінії [10, с. 61].
Маніпуляції з предметами – це прояви рухової активності дитини, спрямовані на предмети з метою їх використання та виконання конкретного завдання [22, с. 12].
Згідно із зазначеними критеріями охарактеризовано показники. Так, показниками, що характеризують рівень сформованості дрібної моторики рук, означено: об’єм рухів (повний, неповний), темп (нормальний, швидкий, повільний), активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння), координація (нормальна, нескоординованість), здатність до перемикання рухів (перемикається, перепустки, перестановки, зайві рухи), наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах) [41].
Для проведення діагностичного обстеження була підібрана низка завдань для виявлення знань, умінь, навичок дітей дошкільного віку з ЗНМ, які були взяті з діагностичних методик Н. Нищевої [41]. 
Для кожного критерія оцінки рівня сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення визначено по 4 діагностичні завдання.
Критерії, зміст діагностичних завдань та показники представлені у таблиці 2.1.
Таблиця 2.1
Інструментарій для здійснення діагностичного обстеження стану сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку
	Критерії оцінки рівня сформованості дрібної моторики рук дітей
	Зміст діагностичних завдань
	Показники, що характеризують рівень сформованості дрібної моторики

	Статичність роботи м’язів рук
	Завдання 1: вправа «Равлик» – помістити вказівний палець на середній, потім навпаки, спочатку вправу слід виконати на правій руці, потім на лівій руці, потім на обох руках
	-об’єм рухів (повний, неповний); 
-темп (нормальний, швидкий, повільний);
-активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння);
-координація (нормальна, нескоординованість);
-здатність до перемикання рухів (перемикається, перепустки,
перестановки, зайві рухи) ;
-наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах)

	
	Завдання 2: вправа «Коза» – одночасно витягнути вказівний палець та мізинець, а великий палець утримує середній та безіменний біля долоні правої руки, потім лівої руки, потім вправу виконати на обох руках
	

	
	Завдання 3: вправа «Заєць» – одночасно витягнути вказівний та середній пальці, при цьому безіменний палець і мізинець притиснути великим пальцем до долоні правої, лівої руки, обох рук
	

	
	Завдання 4: вправа «Виделка» – витягнути вгору три пальці (вказівний, середній та безіменний, розставлені нарізно, великий палець утримує мізинець на долоні правої, лівої руки, обох рук)
	


Продовження таблиці 2.1
	Динамічність роботи м’язів рук
	Завдання 1: вправа «Кулак – долоня» – змінювати положення кистей рук: одночасно ударяти по столу двома руками: правою, стиснутою в кулак, і лівою – розкритою долонею; потім навпаки: лівою, стиснутою в кулак, а правою – розкритою долонею, повторити 3–4 рази 
	-об’єм рухів (повний, неповний); 
-темп (нормальний, швидкий, повільний);
-активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння);
-координація (нормальна, нескоординованість);
-здатність до перемикання рухів
(перемикається, перепустки, перестановки, зайві рухи);
-наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах)

	
	Завдання 2: вправа «Кільце» – на двох руках одночасно торкатися послідовно великого пальця з іншими; спочатку рухи виконуються від вказівного пальця до мізинця, потім від мізинця до вказівного пальця.
	

	
	Завдання 3: вправа «Гра на роялі» правою рукою, лівою рукою – почергове постукування пальчиків по столу, починаючи з мізинця, правою рукою, потім лівою руко
	

	
	Завдання 4: вправа «Кулак-ребро-долоня» – дитині показують три положення руки на площині столу, що послідовно змінюють один одного (розпрямлена долоня на площині, долоня, стиснута в кулак, долоня руба на площині столу, розпрямлена). Вправа виконується правою, лівою, двома руками разом
	



Продовження таблиці 2.1
	Графічні навички
	Завдання 1: вміння малювати прямі горизонтальні лінії – дитині пропонується у довільному порядку провести на аркуші паперу прямі горизонтальні лінії
	-об’єм рухів (повний, неповний);
-темп (нормальний, швидкий, повільний);
-активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння);
-координація (нормальна, нескоординованість);
-здатність до перемикання рухів (перемикається, перепустки, перестановки, зайві рухи);
-наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах)

	
	Завдання 2: вміння малювати прямі вертикальні лінії – дитині пропонується у довільному порядку провести на аркуші паперу прямі вертикальні лінії
	

	
	Завдання 3: вміння малювати кола – дитині пропонується у довільному порядку намалювати на аркуші паперу декілька кіл різного розміру
	

	
	Завдання 4: вміння малювати ламані лінії – дитині пропонується у довільному порядку провести на аркуші паперу ламані лінії
	

	Маніпуляції з предметами
	Завдання 1: «Вирізання ножицями» – на аркуші щільного паперу намальовані чіткими лініями різні геометричні фігури (кола, квадрати, прямокутники, трикутники), дитині пропонується вирізати ці фігури 
	-об’єм рухів (повний, неповний);
-темп (нормальний, швидкий, повільний);
-активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння);
-координація (нормальна, нескоординованість);


	
	Завдання 2: «Ґудзик» – дітям необхідно швидко розстебнути та застебнути різного розміру гудзики у кількості 5шт
	


Продовження таблиці 2.1
	
	Завдання 3: «Мозаїка» – дітям необхідно викласти запропонований візерунок мозаїки
	-здатність до перемикання рухів (перемикається, перепустки, перестановки, зайві рухи);
-наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах)

	
	Завдання 4: «Буси» – дітям необхідно швидко нанизати на мотузку бусинки різного розміру, щоб вийшло намисто
	



Дитині пропонується виконати по 4 завдання кожного блоку, за які педагог виставляє відповідний бал:
· 1 бал – дитина справляється із завданням лише за допомогою дорослого або не справляється зовсім;
· 2 бали – дитина виконує завдання самостійно, але після додаткового пояснення іноді не повністю або неточно;
· 3 бали – дитина із завданням справляється повністю з першого разу без підказки або з невеликою підказкою дорослого [41].
Отже, наприкінці діагностування стану сформованості дрібної моторики дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення будуть представлені результати за показниками чотирьох блоків: статичність роботи м’язів рук, динамічність роботи м’язів рук, графічні навички, маніпуляції з предметами.
Визначені критерії та показники становили основу характеристик рівнів сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення: високого, середнього, низького [41].
Характеристика рівнів сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення представлені у таблиці 2.2.
Після діагностики діти, які наберуть від 0 до 4 балів у кожному діагностичному блоці будуть вважатися, як такі, що мають низький рівень розвитку дрібної моторики рук; діти, які отримають від 5 до 8 балів у кожному діагностичному блоці будуть вважатися, як такі, що мають середній рівень розвитку дрібної моторики рук; учні, які наберуть від 9 до 12 балів у кожному діагностичному блоці будуть вважатися, як такі, що мають високий рівень розвитку дрібної моторики рук.
Таблиця 2.2
Характеристика рівнів сформованості дрібної моторики рук 
дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ
	Високий рівень розвитку дрібної моторики рук
9-12 
балів
	У дітей дрібна моторика рук сформована добре. Добре розвинена виразність та координація рухів. Рухи пальців та кистей рук точні, спритні, з усіма завданнями справляються швидко та легко. Дрібна моторика характеризується плавністю рухів без напруги, рівномірним темпом руху рук, правильним утриманням пози. Об’єм рухів повний, темп швидкий, активність нормальна, відмінна скоординованість рухів рук, дитина здатна вірно перемикати рухи, відсутність синкенезій. Дитина виконує завдання з великим бажанням, справляється самостійно, повністю, з першого разу без підказки чи з невеликою підказкою

	Середній рівень розвитку дрібної моторики рук
5-8 
балів
	У дітей дрібна моторика рук розвинена досить добре. Але буває, що діти мають невеликі труднощі при швидкій зміні вправ з пальчиків, при вирізанні, графічних вправах. Об’єм рухів не завжди повний, темп нормальний, активність середня, деякі складнощі з координацією, при перемиканні рухів інколи спостерігаються перестановки, бувають в наявності синкенезії у мімічній мускулатурі. Не завжди проявляють інтерес до занять. Дитина виконує завдання самостійно, але після додаткового пояснення, іноді не повністю або неточно. Не завжди й точно дотримуються словесних інструкцій. Частково самостійно (за певної допомоги дорослого) виконують поставлені завдання



Продовження таблиці 2.2
	Низький рівень розвитку дрібної моторики рук
0-4 
бали
	У дітей дрібна моторика рук відстає від вікової норми. Рухи скуті, координація рухів рук порушена. Дітям важко виконувати роботу з ножицями, не вміють тримати правильно олівець, лінії при малюванні уривчасті, ламані. Порушено загальну координацію рухів, їх цілеспрямованість, точність. Діти не можуть наслідувати рухи у виконанні дій за зразком, упускають їх елементи. Об’єм рухів неповний, темп занадто швидкий або повільний, спостерігається загальмованість або рухове занепокоєння, нескоординованість, у перемиканні рухів в наявності перепустки, перестановки або зайві рухи, наявність синкенезій у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах. Не проявляють інтересу до вправ, не точно і не правильно повторюють рухи за дорослими, не точно і не правильно виконують словесні інструкції педагога, лише за значної практичної допомоги дорослого виконують поставлені завдання



Згідно річному плану роботи закладу дошкільної освіти (ясла-садок) комбінованого типу № 175 «Оленка» Запорізької міської ради Запорізької області на 2020–2021 н. р., та з метою визначення досягнень дошкільників і відповідно до вимог програми «Дитина» [50] і програмно-методичного комплексу «Корекційне навчання з розвитку мовлення дітей старшого дошкільного віку із ЗНМ» [60], було проведено обстеження в період з 02.09.2020 р. по 29.09. 2020 р. Обстежено всього 28 дітей старшого дошкільного віку з вадами мовлення. За контрольну групу (КГ) було обрано 14 дітей старшої групи «Козачата», а за експериментальну групу (ЕГ) – 14 дітей старшої групи «Дзвіночок».
Отримані кількісні результати моніторингового дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук дітей в контрольній групі та в експериментальній групі представлено в таблиці 2.3.
Таблиця 2.3
Кількісні результати дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення в КГ і в ЕГ на констатувальному етапі
	Діагностичні блоки
	КГ
	ЕГ

	
	Високий
рівень
	Середній
рівень
	Низький
рівень
	Високий
рівень
	Середній
рівень
	Низький
рівень

	Статичність роботи м’язів рук
	2 дитини 
(14%)
	5 дітей
(36%)
	7 дітей
(50%)
	3 дитини 
(21%)
	5 дітей
(36%)
	6 дітей
(43%)

	Динамічність роботи м’язів рук
	2 дитини 
(14%)
	6 дітей
(43%)
	6 дітей
(43%)
	3 дитини 
(21%)
	5 дітей
(36%)
	6 дітей
(43%)

	Графічні 
навички
	1 дитина
(7%)
	6 дітей
(43%)
	7 дітей
(50%)
	2 дитини 
(14%)
	4 дитини 
(29%)
	8 дітей
(57%)

	Маніпуляції з предметами
	3 дитини 
(21%)
	4 дитини 
(29%)
	7 дітей
(50%)
	2 дитини 
(14%)
	6 дітей
(43%)
	6 дітей
(43%)



Аналіз отриманих результатів діагностики статичності роботи м’язів рук представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.1 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 2 дитини, що складає 14% від загальної кількості, в ЕГ – 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості; середній рівень в КГ і в ЕГ мають по 5 дітей, що складає по 36% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 7 дітей, що складає 50% від загальної кількості, в ЕГ – 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості.
Аналіз отриманих результатів діагностики динамічності роботи м’язів рук представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.2 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 2 дитини, що складає 14% від загальної кількості, в ЕГ – 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості; середній рівень в КГ мають 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості, в ЕГ – 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості; низький рівень в КГ і в ЕГ мають по 6 дітей, що складає по 43% від загальної кількості.
Рисунок 2.1. Діаграма результатів діагностики статичності роботи м’язів рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на констатувальному етапі
Рисунок 2.2. Діаграма результатів діагностики динамічності роботи м’язів рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на констатувальному етапі
Аналіз отриманих результатів діагностики графічних навичок представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.3 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ має 1 дитина, що складає 7% від загальної кількості, в ЕГ – 2 дитини, що складає 14% від загальної кількості; середній рівень в КГ мають 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості, в ЕГ – 4 дитини, що складає 29% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 7 дітей, що складає 50% від загальної кількості, в ЕГ – 8 дітей, що складає 57%.
Рисунок 2.3. Діаграма результатів діагностики графічних навичок у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на констатувальному етапі
Аналіз отриманих результатів діагностики вмінь маніпуляції з предметами представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.4 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості, в ЕГ – 2 дитини, що складає 14% від загальної кількості; середній рівень в КГ мають 4 дитини, що складає 29% від загальної кількості, в ЕГ – 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 7 дітей, що складає 50% від загальної кількості, в ЕГ – 6 дітей, що складає 43%.
Дані показники свідчать про те, що значна кількість дітей перебувають на низькому рівні розвитку дрібної моторики рук. У дітей слабко сформована дрібна моторика рук, що проявляється у: порушенні загальної спритності, неможливості перемикання з одного руху на інший, пропусках і перестановках рухів, присутності зайвих рухів, неповному обсязі рухів, повільному або прискореному темпі виконання, порушенні активності – загальмованість або рухове занепокоєння, нескоординованості та порушенні рівноваги, наявності мимовільних рухів в загальній  та мімічній мускулатурі.
Рисунок 2.4. Діаграма результатів діагностики вмінь маніпуляції з предметами у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на констатувальному етапі
З метою покращення розвитку дрібної моторики у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення нами було досліджено значну кількість відповідних вправ та ігор. До нашої системи спеціальних вправ було відібрано й адаптовано ті вправи й ігри, які будуть доступними й зрозумілими для означеної категорії дітей. Розроблена система спеціальних вправ була спрямована на вияв індивідуальних здібностей дітей старшого дошкільного віку у розвитку дрібної моторики рук, на розвиток тактильної чутливості рук дітей, на поєднання ігор та вправ для тренування пальців з промовлянням дітей (автоматизація, диференціація звуків, заучування віршів, чистомовок, скоромовок), на формування елементарних специфічних графомоторних навичок (вміння тримати олівець або ручку, вчиняти натиск необхідної сили, вміння проводити прямі горизонтальні та вертикальні лінії, вміння малювати ламані лінії, кола різного розміру тощо), на підготовку руки дитини до письма.
2.2. Педагогічні умови розвитку дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з використанням нетрадиційних методів 

Результати констатувального етапу експерименту показали, що необхідно провести роботу з метою розвитку дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку.
Опрацювавши висновки інклюзивно-ресурсного центру, проводячи спостереження за дітьми в освітньому процесі та здійснивши моніторинг щодо визначення стану сформованості дрібної моторики рук кожної дитини, було виявлено, що поряд із ЗНМ, у дітей погано розвинуті не тільки дрібна моторика рук, а й сенсорні здібності: діти не знають колір, форму, якості предмета, багато дітей насилу справляються з запропонованим завданням (на ліпленні, малюванні), або ж зовсім не можуть виконати його без допомоги вихователя. Тим самим, вони відмовляються від улюблених, іншими дітьми, ліплення та аплікації, не встигають на заняттях. Все це свідчить про те, що сучасні діти не володіють рухами руки в повному обсязі, який відповідає їхньому віку.
Також, слід зазначити, що поряд із загальною ослабленістю, діти, у тому чи іншому ступені, демонструють збіднення, порушення сенсо-моторного розвитку, як окремих систем (ноги, руки тощо), так і їх взаємодії. Цим дітям властиве відставання у розвитку всіх видів моторики – загальної, мімічної, дрібної та артикуляційної: порушення у розвитку основних рухів і їх фізичних якостей, недостатня координація загальних та дрібних рухів. У них порушеним є конструктивний праксис, що переважно пов’язано з недорозвиненням дрібної моторики пальців рук, вони відчувають труднощі під час маніпуляції дрібними предметами.
Питання корекції мовленнєвих порушень у дітей дошкільного віку є нагальною та актуальною у сьогоденні. Якісного результату можна досягти не лише традиційними засобами навчання, а й нетрадиційними, які дозволять цікавіше та ефективніше проводити корекційні заняття.
На сьогодні в арсеналі логопеда існує великий практичний матеріал, застосування якого сприяє ефективному мовленнєвому розвитку дитини. Сучасна логопедія знаходиться в постійному активному пошуку шляхів вдосконалення й оптимізації процесу навчання і розвитку дітей. Нині, логопедія використовує найбільш ефективні нетрадиційні методи та прийоми, адаптує їх до своїх потреб, що допомагає оптимізувати роботу вчителя-логопеда. Сучасні освітні технології сприяють формуванню пізнавальної діяльності дітей, що грає вирішальну роль в ефективності освіти в цілому.
Формувальний етап педагогічного експерименту проводився на основі висновків із попереднього констатувального етапу та аналізу результатів.
Мета формувального етапу – провести роботу з розвитку дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ за допомогою нетрадиційних методів.
Використання нетрадиційних методів у корекційної педагогіці нині представляє особливу актуальну значимість, оскільки спостерігається тенденція недостатньої ефективності традиційних прийомів і форм.
Різноманітні нетрадиційні методи та прийоми запобігають втомі, підтримують пізнавальну активність дітей та підвищують ефективність роботи з дітьми в цілому.
Використання нетрадиційних методів дозволяє досягти стійкої уваги та підтримки інтересу протягом усього заняття. Позитивним моментом є і те, що їхнє застосування спрямоване на включення в роботу всіх аналізаторних систем, що дозволяє удосконалити корекційний процес. Результати цієї діяльності виражаються у змінах у змісті, у методах, у формах, у технологіях, у засобах корекції.
Оскільки ігрова діяльність позитивно впливає на формування багатьох психічних процесів – від найпростіших до найскладніших, корекційно-розвиваюча діяльність вчителя-логопеда будується з використанням саме ігрових технологій. У грі починають розвиватися довільна поведінка, довільна увага та пам’ять.
Ігрові технології допомагають вирішувати не лише проблеми мотивації, розвитку дітей дошкільного віку ЗНМ, а й здоров’язбереження, соціалізації. У грі і через ігрове спілкування у людини, що росте, проявляється і формується світогляд, потреба впливати на світ, адекватно сприймати те, що відбувається. У грі незалежно від свідомості дитини працюють різні групи м’язів, що сприятливо впливає на здоров’я [3, с. 12].
Важливим кроком дослідно-експериментальної роботи стало створення педагогічних умов до адаптування нетрадиційних методів: Су-Джок терапії, кінезіології, біоенергопластики, при яких кожна дитина може проявити свою успішність, свою досконалість, що зробить продуктивним сам освітній процес:
· інформаційно систематизовано матеріал та придбано відповідне обладнання з Су-Джок терапії: кульки різного діаметру, покриті частими шипами довжиною 1,5 мм; еластичні кільця різного розміру, виготовлені з міцних пружин; прямі пружини, різної довжини; 
· розроблена добірка кінезіологічних вправ;
·  підібрані комплекси вправ та рукавички для біоенергопластики.
Накопичення практичного матеріалу спрямовано на ефективну корекцію всіх компонентів мовлення, що надає можливість зробити заняття більш продуктивним і цікавим.
Впровадження нетрадиційних методик з метою підвищення рівня сформованості дрібної моторики рук дітей проводилося згідно розкладу занять старшої групи «Дзвіночок» і вимог освітніх програм, за якими працює група та проводилося як частина заняття. Форма роботи: індивідуально-групова.
Формувальний етап дослідно-експериментального дослідження тривав 6 місяців з жовтня 2020 по березень 2021 року.
Розроблена і впроваджена в навчальний процес система вправ з використанням нетрадиційних методів щодо розвитку дрібної моторики рук у дітей використовувались логопедом, вихователями компенсуючої групи «Дзвіночок» та інструктором з фізичного виховання.
Вправи Су-Джок терапії використовувались щодня під час фізкультурних хвилинок і пауз, гімнастики для рук, ігрової діяльності. Терапію Су-Джок було виконано за допомогою таких масажерів: роликовий, кульки, еластичні кільця, палички.
Ігровий самомасаж проводився у вигляді 2–3-х хвилинних вправ між основними частинами заняття, або одночасно промовляючи склади, чистомовки, вірші на автоматизацію порушеного звуку.
При проведенні Су-Джок терапії дотримувались таких правил:
· вплив має бути приємним, не викликати негативної реакції у дитини; 
· масаж проводять до появи злегка рожевого кольору шкіри і відчуття тепла; 
· проводити такі заняття можна, якщо малюк добре себе почуває, у нього немає температури, проявів шкірних або інфекційних захворювань; 
· не можна надовго залишати еластичне кільце на пальцях в одному положенні, щоб не порушити кровопостачання; 
· уникати інтенсивних рухів, щоб не травмувати ніжну шкіру дитини.
Приклади вправ з використанням Су-Джок терапії подано в додатку А.
Кінезіологічні вправи проводились у будь-який час, як динамічні паузи або як частина заняття. Час проведення – 3–5 хвилин, у цілому це могло становити до 25–30 хвилин на день. Діти мають точно виконувати рухи і прийоми. Вправи проводять у доброзичливій обстановці стоячи або сидячи за столом.
При проведенні кінезіологічних вправ дотримувались таких правил:
· проводити кінезіологічні вправи можна лише під час «стандартного» навчання, творчу діяльність переривати кінезіологічними вправами недоцільно;
· якщо діти мають інтенсивне розумове навантаження, то комплекс вправ краще проводити перед заняттям;
· кінезіологічні вправи мають як негайний, так і накопичувальний ефект;
· під впливом кінезіологічних тренувань в організмі відбуваються позитивні структурні зміни, у разі інтенсивнішого навантаження – значні зміни.
Приклади кінезіологічних вправ подано в додатку Б.
Біоенергопластика є новою методикою проведення артикуляційної гімнастики. Вправи з біоенергопластики здійснювалися одночасно з рухами руки (правої або лівої), потім обох, імітуючи рухи щелепи, язика, губ. Проводилась логопедом та вихователями компенсуючої групи «Дзвіночок» в ранкові та вечірні години, на заняттях. Використання біоенергопластики істотно прискорює корекцію неправильних звуків у дітей з порушеними кінестетичними відчуттями, оскільки працююча долоня у багато разів підсилює імпульси, що йдуть до кори головного мозку від язика.
Приклади вправ з біоенергопластики подано в додатку В.


2. 3. Результати дослідно-експериментального дослідження

Контрольна перевірка ефективності формувальної частини експерименту була проведена в квітні 2021 року базі закладу дошкільної освіти (ясла-садок) комбінованого типу № 175 «Оленка» Запорізької міської ради Запорізької області і здійснювалася за допомогою методів і діагностичних методик, що використовувалися на констатувальному етапі дослідження.
Метою контрольного етапу експерименту було визначення стану розвитку дрібної моторики дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ після впровадження системи спеціальних вправ в корекційній роботі.
В основу контрольного дослідження покладені ті ж самі критерії оцінки рівня сформованості дрібної моторики рук дітей, які використовувалися на констатувальному етапі дослідження: статичність та динамічність роботи м’язів рук, графічні навички, маніпуляції з предметами.
У діагностиці на контрольному етапі брали учать 14 дітей старшої групи для дітей з порушенням мовлення «Козачата» – КГ та 14 дітей старшої групи для дітей з порушенням мовлення «Дзвіночок» – ЕГ.
Отримані кількісні результати контрольного дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення в контрольній групі та в експериментальній групі представлено в таблиці 2.4.
Таблиця 2.4
Кількісні результати дослідження рівня сформованості дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення в КГ і в ЕГ на контрольному етапі
	Діагностичні блоки
	КГ
	ЕГ

	
	Високий
рівень
	Середній
рівень
	Низький
рівень
	Високий
рівень
	Середній
рівень
	Низький
рівень

	Статичність роботи м’язів рук
	3 дитини (21%)
	6 дітей
(43%)
	5 дітей
(36%)
	5 дітей 
(36%)
	6 дітей
(43%)
	3 дитини
(21%)

	Динамічність роботи м’язів рук
	3 дитини 
(21%)
	6 дітей
(43%)
	5 дітей
(36%)
	5 дітей 
(36%)
	6 дітей
(43%)
	3 дитини
(21%)

	Графічні 
навички
	2 дитини
(14%)
	7 дітей
(50%)
	5 дітей
(36%)
	5 дітей 
(36%)
	6 дітей 
(43%)
	3 дитини
(21%)

	Маніпуляції з предметами
	4 дитини 
(29%)
	7 дітей 
(50%)
	3 дитини
(21%)
	5 дітей 
(36%)
	6 дітей
(43%)
	3 дитини
(21%)



Аналіз отриманих результатів діагностики статичності роботи м’язів рук представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.5 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості, в ЕГ – 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості; середній рівень в КГ і в ЕГ мають по 6 дітей, що складає по 43% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості, в ЕГ – 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості.
Аналіз отриманих результатів діагностики динамічності роботи м’язів рук представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.6 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості, в ЕГ – 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості; середній рівень в КГ і в ЕГ мають по 6 дітей, що складає по 43% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості, в ЕГ – 3 дитини, що складає 21% від загальної кількості.

Рисунок 2.5. Діаграма результатів діагностики статичності роботи м’язів рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на контрольному етапі

Рисунок 2.6. Діаграма результатів діагностики динамічності роботи м’язів рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на контрольному етапі
Аналіз отриманих результатів діагностики графічних вмінь представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.7 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 2 дитини, що складає 14% від загальної кількості, в ЕГ – 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості; середній рівень в КГ мають 7 дітей, що складає 50% від загальної кількості, в ЕГ – 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості; низький рівень в КГ мають 5 дітей, що складає 36% від загальної кількості, в ЕГ – 3 дитини, що складає 21%.
Аналіз отриманих результатів діагностики вмінь маніпуляції з предметами представлені у вигляді діаграми на рисунку 2.8 і свідчать про те, що: високий рівень в КГ мають 4 дитини, що складає 21% від загальної кількості, в ЕГ – 5 дітей, що складає 14% від загальної кількості; середній рівень в КГ мають 7 дітей, що складає 29% від загальної кількості, в ЕГ – 6 дітей, що складає 43% від загальної кількості; низький рівень в КГ і ЕГ мають по 3 дитини, що складає по 50% від загальної кількості.

Рисунок 2.7. Діаграма результатів діагностики графічних навичок у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на контрольному етапі
Так, в ЕГ у статичності та динамічності роботи м’язів рук кількість дітей старшого дошкільного віку з вадами мовлення, які перейшли на високий рівень збільшилася 14%, а у графічних навичках та маніпулюванні з предметами на 21%. В той же час в ЕГ зменшилась кількість дітей з низьким рівнем: у статичності та динамічності роботи м’язів рук і в маніпулюванні з предметами на 21%, а у графічних навичках на 36%. У той же час, у контрольній групі значних змін не відбулось.

Рисунок 2.8. Діаграма результатів діагностики вмінь маніпуляції з предметами у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ 
на контрольному етапі
Таким чином, аналізуючи рівень сформованості дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку з вадами мовлення засобами нетрадиційних методів на констатувальному етапі та після експерименту на контрольному можна зазначити, що в експериментальній групі зменшилась кількість учнів, які мали низький рівень розвитку дрібної моторики рук, а кількість дітей, які здобули високий рівень навпаки, збільшилась У той же час, у контрольній групі значних змін не відбулось.

ВИСНОВКИ


Проведене теоретичне й експериментальне дослідження дало змогу сформулювати загальні висновки.
1. Аналіз наукових праць вітчизняних і зарубіжних дослідників дозволив визначити комунікативну компетентність як здатність дитини встановлювати контакти із оточуючими, завдяки якому відбувається соціалізація дитини. Мовлення відіграє виключно важливу роль у формуванні вищих психічних функцій у дитини. Виконуючи функцію спілкування дитини мовлення є базою для розвитку мислення, забезпечує можливість планування і регулювання поведінки дитини, організації всього її психічної життя, впливає на розвиток особистості в цілому.
2. Підґрунтям для формування мовленнєвої компетентності дитини старшого дошкільного віку є особливості розвитку дрібної моторики рук: навички, які вимагають тонкого використання дрібних м’язів, керуючих кистью руки, пальцями і великим пальцем, що дає змогу виконувати багато повсякденних занять без сторонньої допомоги та дозволяють дітям стати більш незалежними. З’ясовано, що розвиток дрібної моторики рук позитивно впливає на розвиток мовлення дитини, оскільки у корі головного мозку центри розвитку мовлення і моторики розташовані тісно один від одного. Тобто впраляючись виконувати тонкі рухи пальцями рук відбувається стимуляція мовленнєвих зон і підвищується мовленнєва активність дитини. Адже розвиток говоріння, спілкування і комунікації в цілому – одна з передумов всебічного розвитку особистості.
3. З’ясовано, що нетрадиційні методи є комплексним процесом створення, поширення, впровадження та використання нових практичних засобів, спрямованих на розкриття потенційних можливостей дитини та досягнення нею оптимального рівня розвитку. Методи Су-Джок терапії, кінезіотерапії, біоенергопластики роблять завдання більш цікавими, підтримують пізнавальну активність дітей, допомагають утримувати інтерес дитини, підвищувати мотиваційну готовність, підтримують позитивний емоційний настрій вихованця і педагога протягом усього заняття і підвищують ефективність роботи з дітьми в цілому.
4. Розроблено критерії, показники і рівні стану сформованості дрібної моторики рук у дітей дошкільного віку з загальним недорозвиненням мовлення. Критеріями обрано: статичність роботи м’язів рук, динамічність роботи м’язів рук, графічні навички, маніпуляції з предметами. Показниками визначено: об’єм рухів (повний, неповний), темп (нормальний, швидкий, повільний), активність (нормальна, загальмованість, рухове занепокоєння), координація (нормальна, нескоординованість), здатність до перемикання рухів (перемикається, перепустки, перестановки, зайві рухи), наявність синкенезій (у загальноскелетній, мімічній, артикуляційній м’язах). Рівнями стану сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ визначено: високий, середній і низький. Досліджено стан сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку  з ЗНМ групи «Козачата» у кількості 14 осіб (КГ) та «Дзвіночок» у кількості 14 осіб (ЕГ) на базі закладу дошкільної освіти (ясла-садок) комбінованого типу № 175 «Оленка» Запорізької міської ради Запорізької області, який показав низькі показники високого рівня. В КГ високий рівень по 14% – статичність та динамічність роботи м’язів рук, 7% – графічні навички, 21% – маніпуляції з предметами. В ЕГ високий рівень по 21% – статичність та динамічність роботи м’язів рук та по 14% – графічні навички і маніпуляції з предметами. Це, на наш погляд, пояснюється недостатньою ефективністю освітнього процесу і необхідністю запровадження нетрадиційних методів, які б позитивно вплинули на вирішення означеної проблеми.
5. Розроблено, обґрунтовано та запроваджено в ЕГ систему спеціальних вправ з використанням нетрадиційних методів Су-Джок терапії, кінезіотерапії, біоенергопластики. Розроблена і впроваджена в навчальний процес система вправ з використанням нетрадиційних методів щодо розвитку дрібної моторики рук у дітей використовувались логопедом, вихователями групи «Дзвіночок» та інструктором з фізичного виховання. Вправи Су-Джок терапії використовувались щодня під час фізкультурних хвилинок і пауз, гімнастики для рук, ігрової діяльності. Кінезіологічні вправи проводились у будь-який час, як динамічні паузи або як частина заняття. Час проведення – 3–5 хвилин, у цілому це могло становити до 25–30 хвилин на день. Біоенергопластика є новою методикою проведення артикуляційної гімнастики. Вправи з біоенергопластики здійснювалися одночасно з рухами руки (правої або лівої), потім обох, імітуючи рухи щелепи, язика, губ. Проводилась логопедом та вихователями групи «Дзвіночок» в ранкові та вечірні години, на заняттях.
6. Дослідження контрольного етапу експерименту засвідчило позитивну динаміку розвитку дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку в ЕГ «Дзвіночок» закладу дошкільної освіти (ясла-садок) комбінованого типу № 175 «Оленка» Запорізької міської ради Запорізької області в результаті запровадження системи спеціальних вправ з використанням нетрадиційних методів Су-Джок терапії, кінезіотерапії, біоенергопластики. В ЕГ високого рівня досягли по 36% в кожному з діагностичних критеріїв. В КГ високий рівень по 21% – статичність та динамічність роботи м’язів рук, 14% – графічні навички, 29% – маніпуляції з предметами. Кількісні дані контрольного етапу експерименту підтвердили переважання в ЕГ високого рівня стану сформованості дрібної моторики рук у дітей старшого дошкільного віку. Низький рівень сформованості виявлено у 21% дітей в кожному з діагностичних критеріїв в ЕГ та 36% – статичність та динамічність роботи м’язів рук і графічні навички, 21% – маніпуляції з предметами в КГ. 
Таким чином, аналізуючи рівень сформованості дрібної моторики рук дітей старшого дошкільного віку з ЗНМ на констатувальному етапі та після експерименту на контрольному можна зазначити, що в експериментальній групі зменшилась кількість учнів, які мали низький рівень розвитку дрібної моторики рук, а кількість дітей, які здобули високий рівень навпаки, збільшилась У той же час, у контрольній групі значних змін не відбулось.
Отже, результати формувального етапу педагогічного експерименту засвідчили, що ефективне досягнення мети з досліджуваної проблеми можливе, якщо до освітнього процесу буде запроваджено систему спеціальних вправ з використанням нетрадиційних методів Су-Джок терапії, кінезіотерапії, біоенергопластики із формування дрібної моторики дітей старшого дошкільного віку з вадами мовлення.
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ДОДАТКИ


Додаток А

Приклади вправ з використанням Су-Джок терапії

Пальчикова гра «Черепаха» з кулькою Су-Джок
Мета вправи. Розвиток дрібної моторики, загальної координації та пластичності рухів. Впливати на біологічно активні точки, що знаходяться на поверхні долонь. Сприяти розвитку дрібної моторики рук, покращуючи кровообіг, тонізуючи дрібні м’язи на руках. Сприяти загартовуванню організму дитини.
[image: ]Опис вправи
Йшла велика черепаха
(діти катають Су-Джок між долонь)
І кусала всіх від страху,
Кусь, кусь, кусь, кусь,
(Су-Джок тримає між великим, 
вказівним та середнім пальцями,
натискають ритмічно на Су Джок, 
перекладаючи з руки в руку).
Я нікого не боюсь.
(Діти катають Су-Джок між долонь).
Пальчикова гра «Їжачок» з кулькою Су-Джок
Мета вправи. Розвиток дрібної моторики, загальної координації та пластичності рухів. Впливати на біологічно активні точки, що знаходяться на поверхні долонь. Сприяти розвитку дрібної моторики рук, покращуючи кровообіг, тонізуючи дрібні м’язи на руках. Сприяти загартовуванню організму.
[image: ]Опис вправи
Їжачок, ти їжачок, 
Твоє тіло, як клубок. 
(Діти катають Су-Джок між долонями) 
На спині голочки, 
(масажні рухи великого пальця) 
Мов маленькі колючки 
(масажні рухи вказівного пальця) 
Хоч і зростом ти малий, 
(масажні рухи середнього пальця) 
Але дуже запальний, 
(масажні рухи безіменного пальця) 
А колючки теж невеличкі, 
(масажні рухи мізинця) 
Одна одній є сестрички. 
(Діти катають Су-Джок між долонями).
Пальчикова гра «Зайчата» з кулькою Су-Джок
Мета вправи. Розвиток дрібної моторики, загальної координації та пластичності рухів. Впливати на біологічно активні точки, що знаходяться на поверхні долонь. Сприяти розвитку дрібної моторики рук, покращуючи кровообіг, тонізуючи дрібні м’язи на руках. Сприяти загартовуванню організму дитини.
Опис вправи
На галявці, на галявці 
(катати кульку між долонями) 
Цілий день скакали зайці. 
(стрибати по долоньці кулею) 
І качались по траві, 
[image: ](катати вперед – назад) 
Від хвоста й до голови. 
Довго зайці так скакали, 
(стрибати по долоньці кулею) 
Наскакались, потомились 
(покласти кульку на долоньку) 
Повз змії всі прокотились, 
(вести по долоньці) 
Ввічливо їй привітались. 
І в десять нірок всі сховались. 
(гладити кулею кожен палець).
Пальчикова гра «Їжачки» з кулькою Су-Джок
Мета вправи. Розвиток дрібної моторики, загальної координації та пластичності рухів. Впливати на біологічно активні точки, що знаходяться на поверхні долонь. Сприяти розвитку дрібної моторики рук, покращуючи кровообіг, тонізуючи дрібні м’язи на руках. Сприяти загартовуванню організму.
[image: ]Опис вправи
Їжак коле нам долоньки, 
Пограємо з ним трошки.
Їжачок нам долоньки коле –
Ручки до школи нам готує.
М’ячик-їжачок ми візьмемо,
(підкидаємо м’ячик вгору)
Покатаємо і потремо.
(прокатуємо між долоньок)
Вгору підкинемо і зловимо,
(знову підкидаємо м’ячик)
І голки порахуємо.
(пальчиками мнемо голки м’ячика)
Пустимо їжачка на стіл, 
(кладемо м’ячик на стіл)
Ручкою їжачка притиснемо
(ручкою притискаємо м’ячик)
І трошки покатаємо... (катаємо м’ячик)
Потім ручку поміняємо (міняємо руки).
Пальчикова гра «Іграшки» з кулькою Су-Джок
Мета вправи. Розвиток дрібної моторики, загальної координації та пластичності рухів. Впливати на біологічно активні точки, що знаходяться на поверхні долонь. Сприяти розвитку дрібної моторики рук, покращуючи кровообіг, тонізуючи дрібні м’язи на руках. Сприяти загартовуванню організму.
[image: ]Опис вправи
На великій канапі в ряд
Ляльки Катіни сидять:
Два ведмеді, Буратіно,
І веселий Чиполіно,
І кошеня, і слоненя. 
(по черзі котиться кулька Су-Джок до кожного пальчика, починаючи з великого)
Раз, два, три, чотири, п’ять.
Допомагаємо нашій Каті
Ми іграшки полічити.
Пальчикова гра «Доріжка» з пружинкою Су-Джок
Мета вправи. Підвищити тонус м’язів, стимулюючи біологічно активні точки. Активізувати міжпівкульну взаємодію, синхронізувати роботу обох півкуль мозку. Розвиток дрібної моторики, загальної координації і пластичності. 

[image: ]Опис вправи
Кільце на пальчик одягаю
(кільце одягають на великий 
палець правої руки)
І по пальчику катаю.
(катають по ньому)
Здоров’я пальчику бажаю
Та рухливості навчаю.
(Вправу виконують спершу 
на кожному пальці правої руки, 
потім − лівої).
Пальчикова гра «Прогулянка» з пружинкою Су-Джок
Мета вправи. Підвищити тонус м’язів, стимулюючи біологічно активні точки. Активізувати міжпівкульну взаємодію, синхронізувати роботу обох півкуль мозку. Розвиток дрібної моторики, загальної координації і пластичності. 
Опис вправи
Раз, два, три, чотири, п’ять,
Вийшли пальчики гулять.
(праву рука стискають у кулак, розгинають пальці по черзі)
Перший пальчик в ліс пішов,
(надягають кільце на великий палець)
Другий пальчик гриб знайшов,
(надягають кільце на вказівний палець)
Третій пальчик чистив гриб,
(надягають кільце на середній палець)
А четвертий суп варив,
(надягають кільце на безіменний палець)
А мізинчик лише їв і живіт собі наїв.
(надягають кільце на мізинець)
(Вправу повторюють на пальцях лівої руки).
[image: ]
Пальчикова гра «Мої пальчики» з пружинкою Су-Джок
Мета вправи. Підвищити тонус м’язів, стимулюючи біологічно активні точки. Активізувати міжпівкульну взаємодію, синхронізувати роботу обох півкуль мозку. Розвиток дрібної моторики, загальної координації і пластичності. 
[image: ]Опис вправи:
Раз, два, три, чотири, п’ять, 
(розгинати пальці по одному)
Вийшли пальці погуляти,
Цей пальчик найсильніший, 
самий товстий і великий.
Цей пальчик для того, 
щоб показувати його.
Цей пальчик найдовший 
і мешкає він в середині.
Цей пальчик безіменний, 
він розпещений самий.
А мізинчик, хоч і малий, 
дуже меткий і сміливий.
(Діти по черзі надягають масажні 
кільця на кожен палець,
промовляючи вірш пальчикової гімнастики).
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Додаток Б

Приклади кінезіологічних вправ

Вправа «Лялька і солдат»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
[image: ][image: ]Виконання. Початкове положення – стоячи, ноги на ширині плечей, руки опущені. Повністю випрямитеся і витягніть в струнку як солдат. Застигніть в цій позі, як ніби ви одерев’яніли, і не рухайтеся. Станьте такими ж м’якими і рухливими, як лялька з ганчір’я. Зігніть коліна і відчуйте, як ваші суглоби стають дуже рухливими, нахиліться, похитайте руками. Тепер знову покажіть солдата, витягнутого в струнку і абсолютно прямого і негнучкого, начебто вирізаного з дерева.

Вправа «Вухо – Ніс – хлопок»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Лівою рукою – взятися за кінчик носа, правою рукою – взятися за ліве вухо. За командою відпустити вухо-ніс, хлопнути в долоні і поміняти положення рук «з точністю навпаки».
[image: ]
Вправа «Лезгинка»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Ліву руку складіть в кулак. Правою рукою прямою долонею в горизонтальному положенні доторкніться до зап’ястя лівої. Після цього одночасно змініть положення правої і лівої рук. Повторіть 6-8 разів. Домагайтеся високій швидкості зміни положень. 
[image: ]
Вправа «Лікоть – коліно»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Перехресний рух ноги та руки виконуємо одночасно, можна за сигналом. Слідкуємо, щоб інша рука залишалася відведеною в бік, спинка була рівною, а дитина не виконувала жодних супутніх рухів (махів голови чи руки). Правий лікоть торкається лівого коліна і навпаки; правий лікоть торкається правого коліна і навпаки.
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Вправа «Ножиці»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Виконувати перехресні рухи рівними руками перед собою, міняючи праву і ліву руки, наче ножиці.
[image: ]
Вправа «Голова-живіт»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Одну руку положити на живіт, другу руку положити на голову, виконувати рухи по колу, плеснути в долоні та поміняти руки місцями. 
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Вправа «Стіл – стілець»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Руки скласти перед собою так, щоб ліва рука була зігнута в кулак, а права накривала кулак долонею. Плеснути в долоні, та поміняти руки так, щоб ліва рука розкрила долоню, а права доторкнулася до неї кулаком
[image: ]
Вправа «Малювання у повітрі»
Мета. Розвиток загальної моторики, покращення зорово-моторної координації, формування просторового орієнтування, розвиток взаємодії тіла й інтелекту, поліпшення розумової діяльності, синхронізація роботи півкуль головного мозку, що сприяє запам’ятовуванню, підвищує стійкість уваги, допомагає відновленню мовленнєвих функцій.
Виконання. Виставити перед собою пряму руку, малювати у повітрі геометричні фігури, літери, лінії. Потім малювати двома руками синхронно.
[image: ]


Додаток В

Приклади вправ з біоенергопластики

Статична вправа «Жаба»
Мета вправи. Виховання точності, чіткості, плавності і стійкості артикуляторних рухів, розвиток координації рухів кистей рук, дрібної моторики пальців рук, активізація інтелектуальної діяльності дитини, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти за словесною інструкцією. Виробити вміння поставити губи в посмішці, утримувати в такому положенні декілька секунд.
Перетворили нас в жаб
Дотяглися ми до вушок.
Дотяглися, посміхнулися,
А потім додому повернулися.
[image: ]
Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння, пальці випрямлені і зімкнуті, долоня злегка розслаблена, спрямована вниз, на рахунок «один» трохи прогнути долоню в нижніх фалангах, пальці злегка направити вгору. Утримувати кисть в такому положенні під рахунок від 1 до 10, потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити 4–5 разів.
Статична вправа «Чашечка»
Мета вправи. Виховання точності, чіткості, плавності і стійкості артикуляторних рухів, розвиток координації рухів кистей рук, дрібної моторики пальців рук, активізація інтелектуальної діяльності дитини, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти за словесною інструкцією. Виробити вміння поставити язик чашечкою, утримувати в такому положенні декілька секунд.
Цю чашечку, дружок,
Зробив спритний язичок.
Потрібно нам якомога довше
Потримати ось цей кухлик.
[image: ]
Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння долонею вгору, пальці зімкнуті і злегка зігнуті в нижніх фалангах. на рахунок  «один» зімкнуті пальці зігнути в області нижніх і середніх фаланг і трохи підняти кінчики вгору, утримувати долоню у формі ковша під рахунок від 1 до 10, потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити 4–5 разів.
Статична вправа «Лопатка»
Мета вправи. Виховання точності, чіткості, плавності і стійкості артикуляторних рухів, розвиток координації рухів кистей рук, дрібної моторики пальців рук, активізація інтелектуальної діяльності дитини, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти за словесною інструкцією. Виробити   вміння утримувати язик поза рота широким і розслабленим, утримувати в такому положенні декілька секунд. 
Раз, два – потягнемо вниз,
У лопатку перетворюємо,
Щоб був умілим наш язик,
Зарядку виконуємо.
[image: ]
Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння, пальці випрямлені і зімкнуті, долоню злегка розслаблена, спрямована вниз. На рахунок «один» кисть руки з зімкнутими пальцями опустити вниз і утримувати в такому положенні під рахунок від 1 до 10, потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Як і вторити 5-6 разів.
Статична вправа «Кішка сердиться»
Мета вправи.  Виховання точності, чіткості, плавності і стійкості артикуляторних рухів, розвиток координації рухів кистей рук, дрібної моторики пальців рук, активізація інтелектуальної діяльності дитини, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти за словесною інструкцією. Виробити вміння утримувати язик поза рота широким і розслабленим, утримувати в такому положенні декілька секунд. 
Є у нас в квартирі кішка,
Любить пошипіти трошки.
Спинку вигнула дугою,
Сердиться на нас з тобою.
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Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння, пальці випрямлені і зімкнуті, долоню злегка розслаблена, спрямована вниз. на рахунок «один» зімкнуті пальці зігнути в нижніх і середніх фалангах, утримувати долоню у формі ковша з опущеними вниз пальцями під рахунок від 1 до 10, потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити 5-6 разів.
Статична вправа «Слон»
Мета вправи. Виховання точності, чіткості, плавності і стійкості артикуляторних рухів, розвиток координації рухів кистей рук, дрібної моторики пальців рук, активізація інтелектуальної діяльності дитини, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти за словесною інструкцією. Виробити вміння витягати губи вперед, утримувати в такому положенні декілька секунд. 
Витяг слоненя хобот,
Пограти нам запропонував.
губи «Хоботком»   склали,
Зі слоненям подружилися.
[image: ]
Виконання: на рахунок «один» зігнути в нижніх фалангах 4 пальця і зімкнути з великим пальцем руки. Утримувати кисть в такому положенні під рахунок від 1 до 10, потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити 4–5 разів.
Динамічна вправа «Пензлик»
Мета вправи. Формування вміння плавного перемикання з одного артикуляторного руху на інше, виховання точності, цілеспрямованості, плавності рухів артикуляційних органів, розвиток координації рухів кистей і пальців рук, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти по словесним інструкцій. Виробити вміння підіймати язик вгору, проводити їм вперед назад по піднебінню під рахунок.
Наведемо порядок в домі
І допоможемо мамі.
Пензлика візьмемо ми в руки,
Все пофарбуємо самі.
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Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння, долоня спрямована вгору, пальці напівзігнуті. На рахунок «один», «два», «три», «чотири» рухати напівзігнутими пальцями у напрямку до зап’ястя. На рахунок «п’ять» пальці кисті повертаються в початкове положення, утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити вправу 4–5 разів.
Динамічна вправа «Конячка»
Мета вправи. Формування вміння плавного перемикання з одного артикуляторного руху на інше, виховання точності, цілеспрямованості, плавності рухів артикуляційних органів, розвиток координації рухів кистей і пальців рук, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти по словесним інструкцій. Виробити вміння підіймати язик вгору, притуляти та відіймати від  піднебіння.
До нас конячка прискакала,
Стукіт копит ми почули,
Вгору піднімемо язичок
І поскачемо на лужок.
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Виконання. Початкове положення – кисть руки знаходиться горизонтально на рівні сонячного сплетіння, 4 пальця зімкнуті з великим пальцем. Під рахунок від 1 до 10 по черзі стуляти і розмикати 4 пальця з великим пальцем руки, при цьому пальці залишаються зігнутими в нижніх фалангах. Потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити вправу 6–7 разів.
Динамічна вправа «Індик»
Мета вправи. Формування вміння плавного перемикання з одного артикуляторного руху на інше, виховання точності, цілеспрямованості, плавності рухів артикуляційних органів, розвиток координації рухів кистей і пальців рук, розвиток пам’яті, довільної уваги, зорового і слухового сприйняття, міжпівкульного взаємозв’язку, формування вміння діяти по словесним інструкцій. Виробити вміння підіймати язик вгору, утримувати його вгорі та проводити рухи по верхній губі.
Розсердився наш індик,
Чи не пустив грати на луг.
Вигнати всіх з двору,
Розбігаються, дітвора!
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Виконання. Під рахунок від 1 до 10 згинати пальці в верхніх і середніх фалангах, виконуючи хапальні рухи. Потім повернути в початкове положення і утримувати під рахунок від 1 до 5. Повторити вправу 4–5 разів. 
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