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Кто из родителей не мечтает, чтобы его ребенок вырос самым умным, 

самым красивым, самым сильным, добрым и мужественным, радостью в жизни, 

опорой в старости. А потому появление на свет больного ребенка всегда 

является трагедией для семьи. В течение девяти месяцев все с нетерпением и 

радостью ждали малыша. Рождение больного ребенка всегда является семейной 

катастрофой, трагизм которой можно сравнить лишь со скоропостижной, 

неожиданной смертью самого близкого человека, ведь полностью изменяются  

жизненные перспективы семьи, порождая трудности, связанные как с резкой 

сменой образа жизни, так и с необходимостью решения множества 

специфических проблем. В большинстве случаев это приводит к шоковой 

реакции родителей. Часто семейные отношения ослабевают, постоянная 

тревога за больного ребенка, чувство растерянности, подавленности являются 

причиной распада семьи, и лишь в небольшом проценте случаев семья 

сплачивается. Отец в семье с больным ребенком – единственный добытчик, а 

проводя все время на работе, не имеет возможности заниматься ребенком. 

Поэтому  уход  ложится на мать. Как правило, она теряет работу или 

вынуждена работать ночью (обычно – это надомный труд). Уход за ребенком 

занимает все ее время, резко сужен круг общения. Если бесперспективны 

лечение и реабилитация, то постоянная тревога, психоэмоциональное 

напряжение могут привести мать к раздражению, состоянию депрессии. 

Нередко такая семья испытывает отрицательное отношение со стороны 

окружающих, особенно соседей, которых раздражают некомфортные условия 

существования рядом (нарушение спокойствия, тишины, особенно если 

ребенок-инвалид с задержкой умственного развития или его поведение 

негативно влияет на здоровье детского окружения). Окружающие часто 



уклоняются от общения и дети с ограниченными возможностями практически 

не имеют возможности полноценных социальных контактов, достаточного 

круга общения, особенно со здоровыми сверстниками. Общество не всегда 

понимает проблемы таких семей,  и лишь небольшой их процент ощущает 

поддержку окружающих. В связи с этим родители не берут детей с 

ограниченными возможностями в театр, кино, зрелищные мероприятия и т. д., 

тем самым обрекая их с рождения на полную изоляцию от общества. 

Исследования показывают, что среди семей, воспитывающих ребенка-инвалида 

значительный процент составляют неполные материнские семьи. У  родителей 

произошел развод по причине рождения ребенка-инвалида, мать не имеет 

перспективы вторичного замужества. Поэтому к проблемам семьи ребенка с 

ограниченными возможностями прибавляются проблемы неполной семьи. 

 Семья – это основа всей жизни общества и отдельного человека в частности. 

Все начинается с семьи, и все ею  заканчивается. Психологический климат в 

семье зависит от межличностных отношений, морально-психологических 

ресурсов родителей и родственников, а также от материальных и жилищных 

условий семьи, что определяет условия воспитания, обучения и медико-

социальную реабилитацию. Выделяют три типа семей по реакции родителей на 

появление ребенка- инвалида: 

 - с пассивной реакцией, связанной с недопониманием существующей 

проблемы; 

 - с гиперактивной  реакцией, когда родители усиленно лечат, находят 

«докторов - светил», дорогостоящие лекарства, ведущие клиники и т. д.;  

- со средней рациональной позицией: последовательное выполнение всех 

инструкций, советов врачей, психологов. 

Многие семьи живут по принципу «страусиной политики»: если не 

упоминать о семейных проблемах, они, возможно, исчезнут сами собой. 

Однако проблема существует и, мешает ребенку получить помощь. 



Благоприятным типом семейного воспитания считается «принятие и 

любовь», где родители помогают ребёнку в таких делах, которые важны для 

него, поощряют, наказывают, одобряют независимость ребёнка. Долг 

родителей, а в частности матери – успокоить ребенка, облегчить его 

переживания, создать в семье атмосферу оптимизма. 

Дети с нарушением в развитии развиваются по тем же законам, что и 

здоровые, но при этом обладают значительно меньшими компенсаторными 

возможностями для адаптации к окружающему миру. Поэтому такой ребенок 

нуждается в длительном, правильно организованном коррекционном 

воспитании, которое должно быть направлено на преодоление, компенсацию 

имеющихся в настоящее время нарушений и на предупреждение возможности 

их возникновения в дальнейшем. 

 Работа с родителями предполагает следующее: 

 -направить их усилия по оптимальному пути;  

-обучить правильному пониманию своих тяжелых обязанностей; 

 -вооружить хотя бы минимумом психологических, педагогических, 

медицинских знаний и раскрыть возможности их использования; 

 -помочь родителям признать за ребёнком потенциальную исключительность. 

 Если в семье нет ясности по этим вопросам, то серьёзным препятствием на 

пути развития ребёнка-инвалида становится сама семья. 

Создание комфортной психологической среды при организации обучения и 

воспитания ребенка-инвалида – основная задача специалиста, работающего с 

семьей.  Поэтому необходимо установить  доверительные отношения с людьми, 

которые непосредственно участвуют в воспитании ребенка. 



Одним из наиболее действенных направлений  работы является 

организация  консультаций для  родителей детей-инвалидов –  ведь по многим 

причинам родители далеко не всегда могут самостоятельно проводить 

успешную коррекцию. Между тем, как подчеркивал Д. Б. Эльконин, «без 

педагогической коррекции контроль бессмыслен». 

Налаженное общение служит основой эффективного сотрудничества. А 

общению надо учиться. 

 Основой  общения  родителей  с  ребенком–инвалидом являются следующие 

правила: 

а) выслушивайте, не критикуя, ребенка с его чувствами и проблемами;  

б) прежде чем давать советы, поинтересуйтесь у ребенка, хочет ли он их 

выслушать; 

 в) открыто обсуждайте с ребенком вопросы, вызывающие у вас беспокойство, 

но при этом тщательно выбирайте темы для дискуссий; 

 г) старайтесь своевременно обсуждать и решать проблемы, не позволяя им 

накапливаться и обостряться; 

 д) делайте акцент на хорошем;  

е) делайте замечания спокойным тоном;  

ж) высказывайте больше позитивных, чем негативных комментариев;  

з) не забывайте о значении языка тела;  

и) избегайте игры «Двадцать вопросов» (не следует постоянно мучить ребенка, 

расспрашивая о его самочувствии). 

Решающим фактором, от которого зависит положительная динамика  

развития ребенка,  являются адекватные условия воспитания в семье и раннее 

начало комплексной реабилитации. Поэтому родители должны работать в 



тесном контакте со специалистами.  Методические рекомендации помогут 

родителям лучше понять своего ребенка, научить строить с ним свое общение и 

помочь более полно адаптироваться в окружающей жизни. 

Работа родителей  с ребенком-инвалидом  строится  на следующих принципах: 

1. Занятия необходимо начинать как можно раньше. Чем меньше ребенок, тем 

выше эффективность и результативность работы. 

2. Занятия будут успешны, если будут интересны для ребенка. 

3. Ребенок должен чувствовать себя комфортно и спокойно. 

4.Чаще хвалить ребенка в случае успеха. Не ругать в случае неудачи. 

5.Требования к ребенку должны быть систематическими и одинаковыми всех 

членов семьи. 

6. Обучение ребенка должно иметь практическую направленность. 

7.Слово обязательно сочетайте с действием. 

Развитие ребенка-инвалида не может рассматриваться как фатально 

обусловленный процесс. Формирование личности детей с ограниченными 

физическими и умственными возможностями открыто влиянию всех 

благотворных перемен,  как в объективных, так и в субъективных условиях 

этого процесса.  Когда родители и специалисты  действуют сообща, им удается 

справиться даже с самыми трудными ситуациями.  

Рекомендации родителям, имеющим детей-инвалидов: 

1. Никогда не жалейте ребёнка из-за того, что он не такой, как все. 

2. Дарите ребёнку свою любовь и внимание, но не забывайте, что есть и другие 

члены семьи, которые в них тоже нуждаются. 



3. Организуйте свой быт так, чтобы никто в семье не чувствовал себя 

"жертвой”, отказываясь от своей личной жизни. 

4. Не ограждайте ребёнка от обязанностей и проблем. Решайте все дела вместе 

с ним. 

5. Предоставьте ребёнку самостоятельность в действиях и принятии решений. 

6. Следите за своей внешностью и поведением. Ребёнок должен гордиться 

вами. 

7. Не бойтесь отказать ребёнку в чём-либо, если считаете его требования 

чрезмерными. 

8. Чаще разговаривайте с ребёнком. Помните, что ни телевизор, ни радио не 

заменят вас. 

9. Не ограничивайте ребёнка в общении со сверстниками. 

10. Не отказывайтесь от встречи с друзьями, приглашайте их в гости. 

11. Чаще прибегайте к советам педагогов и психологов. 

12. Больше читайте, и не только специальную литературу, но и 

художественную. 

13. Общайтесь с семьями, где есть дети-инвалиды. Передавайте свой опыт и 

перенимайте чужой. 

14. Не изводите себя упрёками. В том, что у вас больной ребёнок, вы не 

виноваты. 

15. Помните, что когда-нибудь ребёнок повзрослеет и ему придётся жить 

самостоятельно. Готовьте его к будущей жизни, говорите о ней. 
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