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СОЦІАЛЬНИЙ РОЗВИТОК ПІДЛІТКІВ  
З ОБМЕЖЕНИМИ МОЖЛИВОСТЯМИ:  
РЕСУРСИ ІНКЛЮЗИВНОЇ ОСВІТИ  

Анотація статті.У статті узагальнено результати досліджень науковців з проблем особливостей 
соціальної ситуації розвитку у підлітковому віці таформування особистості підлітків з обмеженими 
можливостями; висвітлено окремі аспекти соціалізації та індивідуалізації таких дітей та визначено 
сутнісні характеристики процесуїхнього соціального розвитку. Приділено увагу педагогічному сенсу 
інклюзивної освіти, в основі якої лежить ідеологія щодо усування будь-якої дискримінації дітей і забез-
печення однакового ставлення до всіх людей та створення спеціальних умов для дітей, що мають особ-
ливі освітні потреби, заснованої на принципі забезпечення основоположного права дітей на освіту та 
права навчатися за місцем проживання. 

Ключові  слова :  соціальної ситуації розвитку, підлітковий вік, підлітки з обмеженими можливос-
тями, інклюзивна освіта, соціалізація.  Підлітковий вік є важливим для розвитку Я-концепції дитини, для формування у неї самооцін-ки як основного регулятора поведінки та діяльно-сті, що безпосередньо впливає на процес подаль-шого самопізнання, самовиховання та соціально-го розвитку в цілому. У підлітковомувіці форму-ється власна Я-концепція, яка сприяє подальшій усвідомленій або неусвідомленій побудові поведі-нки молодої людини. У зв’язку з цим надзвичайно важливо зрозуміти специфіку умов життєдіяльно-сті, в яких перебуває підліток, і виявити ті чинни-ки, які сприяють або перешкоджають соціально-му розвиткуособистості у підлітковому віці.Тому особливої актуальності набуває проблема інтег-рації дітей з особливими потребами в суспільство та розв’язання підліткової кризи, яка вивчалась багатьма дослідниками (Л. Божович Л. Виготсь-кий, Д. Ельконін, І. Кон, В. Мухіна, Д. Фельдштейн та ін.), і становить важливий етап в онтогенезі особистості. Дослідженню сутності й специфіки інклюзив-ної освіти та методологічних основ її упроваджен-ня в освітній процес закладів освіти присвячено праці В. Бондаря, В. Синьова, А. Колупаєвої, В. Липи, Н. Софій, В. Тарасун, М. Шеремет та інших учених. У своїх дослідженнях науковці (М. Матвє-єва, С. Миронова, Ю. Найда, Т. Сак, О. Таранченко, Л. Шипіцина та ін.) вказують на виключне значен-ня психолого-педагогічного супроводу дітей з особливостями психофізичного розвитку. Метою статті – на основіузагальнення ре-зультатів досліджень науковців з проблем соціа-льного розвитку таформування особистості дітей з обмеженими можливостямивисвітлитиокремі 

аспекти соціалізації та індивідуалізації таких ді-тей та визначити сутнісні характеристики проце-суїхнього соціального розвитку, уточнити сут-ність інклюзивної освіти та її значення у соціалі-зації та індивідуалізації дітей зособливими потре-бами. Підлітковий вік уважають перехідним, важ-ким, переломним, критичним. Як і будь-який ін-ший, підлітковий вік «починається» із зміни соці-альної ситуації розвитку, специфіка якої в підліт-ковому віці полягає у тому, що підліток знахо-диться в стані між дорослим і дитиною ‒ при сильному бажанні|волінні| стати дорослим, що визначає багато особливостей його поведінки. Ще Л. Виготський наголошував, що основна особли-вість підліткового віку полягає у неузгодженості процесів статевого дозрівання, загального орга-нічного розвитку та соціального формування. У наш час це протиріччя, зумовлене тим, що статеве дозрівання значно випереджає два інші процеси, має особливо гострий характер.Основний зміст та специфіку всіх сторін розвитку (фізичного, розу-мового, морального, соціального та ін.) у підлітко-вому віці визначає перехід від дитинства до доро-слості. За всіма напрямами розвитку особистості внаслідок перебудови організму відбувається ста-новлення якісних новоутворень, трансформація взаємин із дорослими та однолітками, освоєння нових способів соціальної взаємодії, змісту мора-льно-етичних норм, розвитку самосвідомості, ін-тересів, пізнавальної та навчальної діяльності. Ученими визначено, що найбільш інтенсив-ний психічний онтогенез припадає на підлітковий вік, коли формуються не лише окремі психічні  
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функції, але й особистість дитини, почуття дорос-лості, позиція дорослого. Фізична вада, хвороба відіграють істотну роль у розвитку особистості. Життєва ситуація тяжкої хвороби може спотвори-ти «звичайний» шлях формування особистості дитини. «Дитина, розвиток якої ускладнено дефе-ктом, ‒ зазначав Л. Виготський,‒є не просто менш розвиненою, ніж її нормальні однолітки, але інак-ше розвиненою... Дефективна дитина має якісно відмінний своєрідний тип розвитку... Безпосеред-ній наслідок дефекту – зниження соціальної пози-ції дитини; дефект реалізується як соціальний вивих» [1, с.35]. Якщо підліток має видимі фізичні вади, по-чуття неповноцінності посилюватиметься, оскіль-ки зовнішній вигляд його суттєво впливає на фор-мування ставлення до себе. Ізольованість від ши-рокого навколишнього середовища, брак контак-тів з однолітками у зв’язку з хворобою посилю-ють відчуття самотності. Така тривала вимушена «самотність» може призвести як до вторинної затримки психічного розвитку внаслідок немож-ливості накопичення необхідного пізнавального і сенсорного досвіду; прояву аутизму, так і до ран-ньої десоціалізації. Науковці наголошують на тому, що навіть у здорових підлітків нерідко спостерігаються пере-пади настрою, порушення поведінки, підвищена збудливість, прагнення до асоціальних форм по-ведінки. За наявності будь-яких фізичних вад дис-гармонія підліткового віку виявляється більш різко і стійко, ускладнюючи адаптацію молодої людини у соціумі та порушуючи її соціалізацію. Характерними формами поведінки у такому випа-дку можуть стати або заглиблення у власні пере-живання, замкненість, або демонстративна мане-ра поведінки. Людина, розвиток якої ускладнено дефектом, значно більше залежить від емоційних та виховних ставлень середовища, ніж здорова людина. Дієва допомога дитині з обмеженими можливостями повинна спрямовуватися на вихо-вання її самостійності, незалежності від оточення, надання можливостей для трудової і соціальної інтеграції. Науковці наголошують на зв’язку між екстремально підвищеним відчуттям неповноцін-ності і дефектом як однозначно необхідному зв’я-зку між причиною і наслідком. Індивід з дефек-том, будучи ослабленим аботаким, хто привертає увагу, «наштовхується» на певні норми, очікуван-ня, вимоги, або порівнюється зі здоровими і при-вабливими людьми.[7]. Такі обставини сприяють посиленню почуття неповноцінності, що негатив-но впливає на формування і функціонування осо-бистості. Явно виражені і стабільно занижені са-мооцінка і самоповага, негативна самосвідомість ослаблюють здатність особистості до активного 

пристосування до життя і реалізації власних мож-ливостей. Часто результатом такої ситуації мо-жуть стати прояви патологічних ознак і більш глибоких порушень особистості. Незважаючи на визначені особливості, у підлітків завжди зберіга-ється схильність до бурних емоційних пережи-вань стосовно власної неповноцінності. Підлітки через стурбованість власною неповноцінністю, перебільшують значення наявних у них дефектів та здатні трагічно сприймати власну життєву пер-спективу. Соціальний розвиток підлітків з обме-женими можливостями визначається не тільки психологічними характеристиками особистості, але й своєрідним ставленням, яке виникає в умо-вах взаємодії в мікросоціальних групах. Труднощі спілкування, відсутність підтримки, вплив дорос-лих впливає на поведінкові реакції підлітків, на успішність їхньої соціалізації [9].  Для підлітка з обмеженими можливостями дружнє спілкування з нормальними однолітками є безцінним. Воно попереджає виникнення почут-тя власної неповноцінності, що виникає внаслідок зазвичай штучно створюваної ізоляції від інших дітей і підлітків, позитивно позначиться на за-гальному емоційному і розумовому розвитку під-літка. Постійна взаємодія тільки з дорослими збіднює духовне життя дитини, не дає їй можли-вості реалізувати природні дитячі інтереси і праг-нення дружити з однолітками. Результати здійсненого аналізу щодо харак-теру соціальної мікросфери, в якій розвиваються підлітки з обмеженими можливостями, дозволив дійти висновку, що найчастіше вони охоплені гі-перопікою або гіпоопікою. При гиперопіці в сім’ях, де ростуть діти і підлітки з дитячим церебраль-ним паралічем культивується хвороба дитини, підвищена турбота про неї, прагнення батьків виконати усі бажання дитини, підмінити власною її діяльність. У результаті такого виховання у ди-тини формуються риси емоційної і соціальної не-зрілості, завищеної самооцінки, прояви егоїстич-них настанов. Егоцентричний підліток відчуває труднощі в диференціації своїх реальних та акту-альних можливостей, що призводить до конфлікт-ного стану власного «Я» і зверхцінному емоційно-ціннісному ставленню до себе. Для такого підліт-ка характерними є вередування, небажання пос-тупитися, необґрунтовані образи, бажання оволо-діти увагою дорослих. У випадку загострення его-центричної позиції підліток не здатний скласти цілісну картину світу і свого місця у ньому, самос-відомості не надається ні позитивного ні негатив-ного сенсу, точніше підліток не здатний оцінити його, визначитися з емоційно-ціннісним ставлен-ням до себе. При гіпоопіці має місце емоційне від-торгнення хворої дитини, негативне ставлення до 
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неї членів родини, зазвичай, батьків і родичів. Оскільки на формування самосвідомості дитини має вплив ставлення дорослих, то у неї формуєть-ся негативне власне «Я», що передбачає самовід-торгнення, негативне ставлення до себе як особис-тості, неприйняття себе, відчуття неповноцінності [4]. Авторка дослідження у дітей з обмеженими можливостями ставлення до себе і до світу в ціло-му М. Михайліна з’ясувала, що для дитини з обме-женими можливостями,і для сім’ї, у якій вона зро-стає, характерне викривлення суб’єктивного об-разу світу. Серед деформацій, які найбільш часто зустрічаються у таких дітей, є «комплекс жертви», що виражається в апатії, відмові від відповідаль-ності за себе і за інших, безпомічності, зниженні самооцінки, а також «комплекс відторгненості», для якого характерна соціальнаіндиферентність, відстороненість, звичка розраховувати лише на себе. Таке емоційне самопочуття негативно впли-ває на душевне благополуччя, як батьків, так і їхніх дітей, на їхнє ставлення до навколишнього і підсилює соціальні і особистісні конфлікти [8]. Аналіз досліджень науковців дозволив дійти висновку, що учням з обмеженими можливостями властиві особливості, що мають значення для ста-новлення їхньої особистості та її соціалізації, і потребують урахування при навчанні та вихован-ні таких дітей у закладах освіти, у зв’язку із чим в Україні, «починаючи з 90-х років ХХ ст. провідною моделлю сучасного суспільно-соціального став-лення до осіб з обмеженими можливостями, зок-рема, неповносправних дітей, визначено інклю-зію, яка ґрунтується на визнанні та повазі індиві-дуальних людських відмінностей і передбачає збереження відносної автономії кожної суспільно-соціальної групи, а уявлення та стиль поведінки, притаманний традиційно домінуючій групі, ма-ють модифікуватися на основі плюралізму звича-їв та думок» [6, с.43]. Інклюзивна освіта забезпе-чує право кожної дитини навчатися в загальноос-вітньому закладі за місцем проживання. Водно-час, цей процес може вважатися повноцінним, якщо забезпечує три неодмінні умови: навчання кожної дитини відповідно до її особливих освітніх потреб та розвитку; можливість дитини відвіду-вати заклад освіти, проживаючи в сім`ї, а бать-кам – виховувати власну дитину; розширення ко-ла спілкування дитини та підвищення її соціаль-ної адаптації. Реалізація цих умов потребує зламу стереотипів і оволодіння новими формами робо-ти всіма учасниками освітнього процесу [3, с.248]. Інклюзивна освіта передбачає спільне перебуван-ня і навчання осіб, які потребують корекції фізич-ного та/або розумового розвитку, з їхніми здоро-вими однолітками. В її основі лежить ідеологія 

щодо усування будь-якої дискримінації дітей і забезпечення однакового ставлення до всіх лю-дей та створення спеціальних умов для дітей, що мають особливі освітні потреби. Реалізація інклю-зивного підходу вможливлює психолого-педагогічну підтримку таких дітей у навчанні й досягненні успіху, що дасть їм шанси поліпшити своє життя. Термін «інклюзія», яким послуговується су-часна соціально-педагогічна наука для опису про-цесу навчання дітей з обмеженими функціональ-ними можливостями в загальноосвітніх школах, прийшов на зміну поняттю «інтеграція». Мета інклюзивної школи – дати всім дітям можливість повноцінного соціального життя, активної участі в житті колективу однолітків, тим самим забезпе-чуючи найбільш повну взаємодію та турботу один про одного як членів дитячого співтовариства [10, с. 329]. Провідним терміном такої методології є «інклюзивне навчання», тобто система освітніх послуг в умовах загальноосвітнього закладу, за-снована на принципі забезпечення основополож-ного права дітей на освіту та права навчатися за місцем проживання. Наголосимо, реалізація ін-клюзивного навчання потребує адаптації навча-льних планіві програм, форм і методів навчання, наявних навчально-методичних ресурсів до інди-відуальних освітніх потреб дітей з обмеженими можливостями для забезпечення рівного доступу до якісної освіти. Учені наголошують, що зміст, форми та методи навчання і виховання дітей з особливостями психофізичного розвитку мають бути корекційно спрямованими. Водночас, успіх навчання та корекційно–виховної роботи з учня-ми із психофізичними порушеннями залежить і від правильної організації та здійснення медично-го супроводу, а вдале проведення лікувально-профілактичних заходів – від чітко скоординова-ної діяльності медичних працівників та педагогіч-ного колективу закладу освіти. При порушеннях розумового розвитку відбуваються органічні ушкодження кори головного мозку, наслідок яких – недостатня сформованість всіх складових психіки й, передусім, порушення пізнавальних процесів. Виявляється своєрідність у розвитку відчуття, сприймання, пам’яті, уяви, мовлення, уваги та мовлення [5, с.336]. Особливості соціальної ситуації розвитку під-літків з обмеженими можливостями та специфіка їхньої соціалізації, визначає характер їхнього на-вчання, виховання, особистісного розвитку в умо-вах інклюзивної освіти, орієнтованої на реаліза-цію психолого-педагогічного супроводу їхньої психологічної та фізичної адаптації та життєдія-льності. Особливо важливим є створення атмос-фери взаєморозуміння та взаємодопомоги між  
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дітьми, спрямованої на забезпечення дитині з особливостями психофізичного розвитку можли-востей самоствердитися, подолати неадекватні установки та стереотипи, набути певних навичок соціальної поведінки.  Водночас, науковці та практики зазначають, що впровадження інклюзивної освіти супрово-джує низка проблем, а саме: недостатня готов-ність освітніх закладів до повноцінного забезпе-чення інклюзивної освіти, починаючи із забезпе-чення фізичного простору для осіб, які, напри-клад, повинні пересуватися на візках, закінчуючи навчальною й методичною літературою для на-вчання дітей із проблемами зору чи слуху, затри-мкою розумового розвитку тощо; неготовність психолого-педагогічних працівників – психологів, вихователів, класних керівників, вчителів-предметників – до викладання низки дисциплін для дітей, які мають фізичні обмеження; соціаль-но-психологічні проблеми, пов’язані з дискримі-нацією дітей з особливими потребами, зі стигма-тизацією, що супроводжується конфліктами та проблемами в спілкуванні, випадками цькування такої дитини, її відторгнення. Тому реалізація інклюзивної освіти потребує насамперед форму-вання позитивної громадської думки, законодав-чого, нормативно-правового, наукового та навча-

льно-методичного забезпечення й негайної підго-товки кадрів, підвищення фахового рівня педаго-гів саме у такому аспекті [2, с.46-47]. Отже, в основу інклюзивної освіти покладена ідеологія, яка виключає будь-яку дискримінацію дітей, забезпечує однакове ставлення до всіх лю-дей, але створює спеціальні умови для дітей з об-меженими можливостями. Школа з інклюзивною формою навчання – це заклад освіти, який забез-печує інклюзивну освіту як систему освітніх пос-луг, зокрема: адаптує навчальні програми та пла-ни, фізичне середовище, методи та форми навчан-ня, використовує ресурси громади, залучає бать-ків, співпрацює з фахівцями для надання спеціа-льних послуг відповідно до різних освітніх потреб дітей, забезпечує психолого-педагогічний супро-від дітей з обмеженими можливостями та ство-рює позитивний клімат у шкільному середовищі. Усе це сприяє розвитку усіх складових самовдос-коналення особистості підлітка з обмеженими можливостями, його соціалізації у соціумі. Також важливими питання у задоволенні потреб дитини з обмеженими можливостями є розробка нових засад розвитку соціально-педагогічного патрона-жу та визначення нових форм соціально-трудової реабілітації дітей з особливими потребами в сус-пільство, що і становить перспективи подальших наукових досліджень. 
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Леся Малышева. Социальное развитие подростков с ограниченными возможностями: ресур-

сы инклюзивного образования. 
В статье обобщены результаты исследований учёнымиособенностей социальной ситуации разви-

тия в подростковом возрасте иформирования личности подростка с ограниченными возможностями; 
освещены отдельные аспекты социализации и индивидуализации таких детей и определены сущност-
ные характеристики процессаих социального развития. Уделено внимание педагогическому смыслу инк-
люзивного образования, в основе которого лежит идеология ликвидации дискриминации детей и обеспе-
чение одинакового отношения ко всем людям, а также создания специальных условий для детей с осо-
быми потребностями, основанной на принципе обеспечения основоположного права детей на образова-
ние и права учиться по месту проживания. 

Ключевые  слова :  социальная ситуация развития, подростковый возраст, подростокс ограничен-
ными возможностями, инклюзивное образование, социализация.  

 
Lesia Malisheva. Social development of adults with disabilities: inclusive education resources. 
The results of the research scientists on the peculiarities of the social situation of development in adolescence, 

when the development of high-quality neoplasms, transformation of relationships with adults and peers, develop-
ment of new ways of social interaction, the content of moral and ethical norms, the development of self-
consciousness, in all directions of personality development due to the restructuring of the body , interests, cogni-
tive and educational activities are summarized in the article. The author proved that in the presence of any physi-
cal defects adolescence disharmony manifests itself more sharply and steadily, complicating the adaptation of the 
young person in society and disrupting its socialization. Typical behaviors in this case may be either a deepening 
in one's own experiences, seclusion, or a demonstrative behavior. It is emphasized that a person whose develop-
ment is complicated by a defect is much more dependent on emotional and educational attitudes of the environ-
ment than a healthy person. Effective assistance to a child with a disability should be aimed at fostering his or her 
independence, independence from the environment, providing opportunities for work and social integration, and 
therefore in Ukraine since the 1990s. leading model of modern socio-social treatment of persons with disabilities, 
in particular disabled children, defined inclusion, which is based on the recognition and respect of individual hu-
man differences and preserving the relative autonomy of each social and social group, and the idea and style of 
behavior and personality groups, should be modified based on pluralism of customs and thoughts. Inclusive edu-
cation ensures that every child has the right to study at a secondary school at the place of residence. At the same 
time, it is stated that this process can be considered worthwhile if it provides three essential conditions: education 
of each child according to his / her special educational needs and development; the opportunity for the child to 
attend an educational institution living in the family, and for the parents to raise their own child; broadening the 
circle of communication of the child and enhancing its social adaptation. Realization of these conditions requires 
breaking of stereotypes and mastering of new forms of work by all participants of the educational process. 

Keywords :  social development situation, adolescence, adolescents with disabilities, inclusive education, 
socialization. 

 


