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ПРЕДИСЛОВИЕ

Изолированность бывшего Советского Союза в течение долгих лет от других стран привела к тому, что наши педагоги-дефектологи имели весьма скромные представления о состоянии и развитии системы специального образования в других странах, особенно капиталистических.

Советская дефектология, включающая в себя логопедию, тифлопедагогику, сурдопедагогику и т. д., долгие годы основывалась на коммунистической идеологии. Учебники и учебные пособия для студентов дефектологических факультетов педагогических институтов были посвящены теории и практике коммунистического воспитания детей с нарушением слуха, речи и др. (см. учебные пособия: Сурдопедагогика / Под ред. М. И. Никитиной, 1989; Логопедия / Под ред. Л. С. Волковой, 1989; Лапшина В. А., Пузанова Б. П. Основы дефектологии. 1990; и др.).

Глубокая убежденность в правоте марксистско-ленинской методологии в обучении и воспитании аномальных детей пронизывающая труды советских дефектологов до 90-х годов, перечеркивала прогрессивные педологические подходы к ребенку с нарушенным развитием, разработанные еще в 20-30-е годы и успешно используемые в зарубежной практике.

В настоящее время необходим глубокий анализ современных проблем специального образования в нашей и других странах для разработки подлинно научной теории обучения и воспитания, основанной на объективном подходе к изучению потенциальных возможностей и нужд ребенка с нарушенным развитием. Приходится констатировать, что сегодня в России теория обучения детей с проблемами в развитии значительно отстает от практики, и отсутствие научно обоснованной концептуальной методологии является одной из основных причин кризиса системы специального образования.

В связи с принятием Закона РФ «Об образовании» (1992) у родителей и детей появилась возможность выбора разных форм обучения (в специальной коррекционной школе, школе-интернате, в реабилитационном центре, в форме интегрированного обучения в массовой школе, надомного обучения, обучения в форме экстерната). Появление постоянно действующих психолого-медико-педатогических консультаций позволило улучшить работу по профилактике, коррекции, а также более адекватному отбору детей с проблемами в развитии в соответствующие учреждения и разработки для них индивидуальных программ обучения и воспитания.

Между тем в связи со значительным ростом числа детей с нарушениями в развитии, с появлением детей со сложными, комплексными дефектами, с разными формами задержек психического развития, детским аутизмом, девиантным поведением, трудностями в обучении и общении; сложностями в обучении детей с проблемами в разных регионах страны из-за отсутствия необходимого количества специальных (коррекционных) образовательных учреждений, квалифицированных кадров и др. существующая в России система специального образования нуждается в качественных изменениях. Целевая установка преобразования заключается в том, чтобы создать оптимальные условия для развития и реализации потребностей детей с отклонениями в развитии; сформировать новые способы деятельности на основе суженных сенсорной, моторной и интеллектуальной функций, дисгармоничного развития и школьной дезадаптации.

Изменения в системе общего среднего образования в России, связанные с разработкой и внедрением государственного образовательного стандарта, формированием многовариантной образовательной системы, созданием региональных образовательных стандартов, приводят к необходимости определения нового статуса специального образования.

Развитие специального образования в России на современном этапе определяется, прежде всего, социально-экономическими и политическими изменениями, происходящими в нашей стране, поиском путей адаптации специальной школы к новым условиям рыночной экономики. В этом отношении исследование особенностей развития специального образования за рубежом, в странах, где школа имеет богатый опыт преодоления кризисных ситуаций, представляет несомненный интерес для российских ученых и педагогов.

Сравнительный анализ состояния специального образования в разных странах мира стал возможен, благодаря укреплению и расширению политических и культурных связей, обменов специалистами с целью изучения опыта, форм и методов работы с детьми, имеющими проблемы в развитии и поведении.

Каждая страна имеет свою историю развития специального образования, настоящее и будущее, свои проблемы и трудности в поиске наиболее адекватных путей адаптации и интеграции таких детей в общество, свои средства и методы для выполнения благородной цели - достижения максимально возможного счастья для этих детей.

Анализ развития систем специального образования в разных странах мира позволяет констатировать: 

- специальное образование стало более динамичным, оно находится в состоянии постоянного поиска и реализации новых идей и концепций;

- разработка основных направлений и программ развития специального образования строится на базе или с учетом национальных интересов, экономических возможностей и культурных традиций стран;

- основной проблемой, которая в настоящее время является наиболее актуальной для ведущих стран мира, выступает повышение качества специального образования с ориентацией на индивидуальный подход в отношении учащихся, развитие их личности, профессиональное обучение;

- создаются новые подходы к взаимодействию между массовой и специальной школой, к интегрированному обучению, разработке его форм и методов.

В данной книге представлены статьи авторов из стран Европы, Азии, России и США, в которых рассматриваются вопросы обучения, воспитания, социальной помощи детям с ограниченными возможностями здоровья, а также основные направления развития специального образования с использованием традиционных и альтернативных педагогических подходов.

В отличие от предыдущей книги (Специальное образование в развитии / Науч. ред. К. ван Рейсвейк, Н. Форман, Л. М. Шипицына. СПб., 1996), данный сборник является хрестоматией по специальной педагогике, в которой одни статьи взяты из разных отечественных источников, другие переведены из иностранных изданий, третьи – написаны специально для данной книги.

Мы преследовали цель показать различные системы специального образования, основные направления и подходы к обеспечению главной задачи в обучении ребенка с проблемами в развитии в любой стране мира - его максимально возможной социальной адаптации и интеграции в общество. В одних странах достигнут значительный прогресс в этом процессе (например, в Великобритании, США, Швеции и др.), в других (Россия, Германия) - идут интенсивные преобразования в системе специального образования, связанные с изменениями в государственной политике и экономике этих стран. Например, в книгу включены две статьи по специальному образованию в Германии: в Западной и Восточной до 1990 г., поскольку в связи с воссоединением этих двух государств происходят существенные изменения во всех сферах, в том числе и в образовании.

Можно надеяться, что данная книга окажется полезной не только как учебное пособие для студентов, изучающих реабилитационные и коррекционные службы за рубежом, но и для специалистов, работающих в образовании «проблемных» детей, т. е. не только детей с ограниченными возможностями здоровья, а с трудностями в обучении, общении и поведении.

Л. М. Шипицына,

ректор Международного университета семьи

и ребенка им. Рауля Валленберга, д-р. биол.

наук, профессор

Раздел 1

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ В ЕВРОПЕ

В. ВЕЙНС

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ В БЕЛЬГИИ*

Бельгия делится на три административных части. Каждая часть имеет свое Министерство образования.

ПРИНЦИПЫ ПОСТРОЕНИЯ

СИСТЕМЫ ОБРАЗОВАНИЯ

1.Свобода организации образования (представлено три группы образовательных учреждений): 

- community education (коммунальное, общинное образование, то есть финансируемое местными органами самоуправления),

195 000 учащихся,

1100 школ (= 16%);

- государственное образование (государственное финансирование),

183 000 учащихся,

1175 школ (= 15%);

-частное образование (финансируемое частными лицами и негосударственными организациями),

855 000 учащихся,

3820 школ (=69%).

Самым крупным представителем последней группы выступает католическая церковь.

_______________

* Статья любезно предоставлена доктором В.Вейнсом, директором РМS-центра по специальному образованию во Фландрии. Перевод с англ. О. Деряевой.

2. Финансовая доступность образования. Бесплатное или частично оплачиваемое образование. Чаще всего оплачиваются только школьные дополнительные расходы: часть учебных пособий, экскурсий, ксерокопирование рабочих материалов.

3. Географическая доступность образования. В каждом районе Фландрии должно быть представлено все многообразие необходимых ученикам и обществу школ.

4. Педагогическая доступность образования. Все школы должны быть обеспечены высококвалифицированными педагогами, при этом - выбор частных методов - свобода творчества педагога и школы.

5. Обязательность образования. Обучение носит обязательный характер, необходимо обучаться 12 лет (с 6 до 18 лет); при этом в старших классах допускаются два вида посещения занятий: полного учебного дня и частичного, совмещенного с практикой на производстве.

ОБЩАЯ СТРУКТУРА ОБРАЗОВАНИЯ

- Дошкольное образование (2,5-6 лет).

- Начальное образование (6-12 лет).

Этапы дошкольного и начального образования вместе составляют элементарное образование.

- Среднее образование (12-18 лет).

- Высшее образование (18-...).

Дошкольное образование (более точный перевод - "детское" образование) осуществляется преимущественно в детских садах.

Оно не является обязательным, однако по статистике более 85% детей посещают детские сады.

Возраст детей: от 2,5 - до 6 лет. Время пребывание в детском саду делится на три "класса".

Начальное образование.

Образование является обязательным.

Возраст: с 6 до 12 лет, максимальное время обучения - 8 лет.

В норме - 6 классов обучения.

Среднее и высшее образование

Университетское образование (4-... лет).

Длинный тип высшего образования (4,5 года).

7-г
Подготовка к высшему

образованию
Специализация ТSО
Специализация КSО
Специализация ВSО

6-г

5-г
ASO
ТSО
КSО
ВSО

4-г

3-г
ASO
ТSО
КSО
ВSО

2-г

Типа А

ВSО

1-г

Типа А

Типа В

Короткий тип высшего образования (3 года).

АSO - основное среднее образование.

ТSO - техническое среднее образование.

КSO - креативное (артистическое, творческое) среднее образование.
ВSO - профессиональное среднее образование.

Среднее образование делится на три ступени: 1-2-й года обучения, 3-4-й год обучения и 5-6-й год обучения.

На базе третьей ступени могут организовываться подготовительные курсы для поступления в вузы (АSO, КSO) и проводится специализация (13-й год обучения).

Может быть организован специальный дополнительный год обучения на второй ступени ВSO для детей, намеренных перейти в систему обучения по типу неполного учебного дня.

После окончания начальной школы по рекомендации РSМ-центра ребенок поступает в среднюю школу. Возможны два варианта: А – для продолжения обучения по типам АSO, ТSO, КSO и В - для первой ступени может. Второй класс первой ступени типа В рассматривается как подготовка к профессиональному образованию.

На третьей ступени профессионального образования (ВSO) возможны два варианта получения образования - полного учебного дня и неполного - с увеличением времени практической работы на предприятиях, с которыми школа заключает договор.

После окончания учебы на каждой ступени среднего образования учащиеся получают соответствующий сертификат.

Кроме того, по окончании каждого учебного года педагогический совет класса принимает решение о переводе в следующий класс. Возможны три варианта решения:

А - учащийся может перейти в следующий класс,

В - учащийся может перейти в следующий класс с определенными исключениями,

С - учащийся не может перейти в следующий класс.

В школе принята десятибалльная система оценок, оценки выставляются только за тесты и в ходе экзаменов.

ПРАВОВАЯ ОСНОВА
СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

В Бельгии Закон о Специальном образовании применяется по отношению к детям в возрасте от 3 до 21 года. Однако у многих детей выявление нарушений развития может быть обнаружено ранее 3-х летнего возраста, поэтому оказание специальной помощи должно начинаться в более ранние сроки.

Сенсорные, моторные, интеллектуальные, эмоциональные и социальные нарушения могут вызывать ограничения возможностей детей. При этом очень важную роль играет организация раннего диагностирования, предупреждение и своевременное вмешательство.

В Бельгии имеются хорошие условия для обеспечения раннего вмешательства и предупреждения нарушений. Для этого созданы Национальная организация защиты детей, медицинская служба, детские сады и школы. Закон о Специальном образовании (глава 1, пункт 6) гарантирует каждому ребенку с отклонениями в развитии возможность посещения специальной школы до достижения им 3-х лет в случае, если это повышает его возможности; с другой стороны, подростку также разрешается посещать школу после достижения им 21 года, если это соответствует его интересам.

В стране организованы дома и центры раннего воспитания, а также районные центры для детей с нарушениями в развитии. Существенную помощь оказывают консультации для родителей, недавно узнавших, что их ребенок имеет отклонения. В этих консультациях они имеют возможность встретить других родителей, чьи дети имеют такие же нарушения, они могут обменяться своим опытом, получить поддержку и совет.

Тесное взаимодействие разных служб, ответственных за раннюю диагностику и воспитание детей с нарушениями в развитии, значительно снижает уровень дезадаптации, который испытывают эти дети и их родители, и гарантирует более адекватную ориентацию для обеспечения максимально возможных условий обучения.

Создание в Бельгии хорошо сбалансированной системы специального образования, отвечающей необходимости обеспечения оптимальных возможностей ребенка с нарушенным развитием и максимальной интеграцией его в общество, нашло свое отражение в Законе о Специальном образовании, принятом 6 июля 1970 года и получившим поддержку на уровне Правительства в Декрете от 28 июня 1978 года.

Специальное образование организуется для учеников с физической, сенсорной и интеллектуальной недостаточностью. Оно обеспечивает обучение детей и подростков, которые не могут обучаться по учебному плану массовых школ, но могут справиться с некоторыми упрощенными формами обучения.

Для защиты прав детей и родителей Законом выделены специальные положения. Они включают в себя:

Подбор наиболее соответствующей школы.

В соответствии с особенностями нарушения развития должен быть обеспечен выбор наиболее соответствующей формы образования.

Прием в школу.

Прием в специальную школу разрешается только после прохождения ребенком основательного обследования. Обследование должно иметь комплексную направленность (психолого-педагогическую, социальную, медицинскую).

Заключение по обследованию выносится, в основном, РМS-центрами и включает в себя готовность к школьному обучению, медицинские данные, условия воспитания в семье, интеллектуальное развитие ребенка, а также анализ его мыслительной деятельности, социальных и образовательных навыков. Результаты должны быть занесены в Заключительный отчет, состоящий из 2-х основных частей: письменного Заключительного протокола и отпечатанного Заключения о выборе школы, уровня и (для подростков, поступающих в специальные средние школы) формы обучения, которые соответствуют особенностям ребенка с нарушением в развитии.

Право на участие в приеме решения.

Существует положение, по которому права ребенка могут защищаться их родителями, попечителями и приемными родителями. Заключение и принятие окончательного решения должны быть обсуждены с родителями или лицами, их заменяющими, им выдается Заключение о выборе школы. Заключение о выборе школы должно быть предъявлено директору специальной школы, в которую родители хотели бы поместить своего ребенка.

Создание соответствующих служб по оценке состояния детей с нарушениями в развитии и вынесение Заключения о выборе школы ежегодно осуществляется под руководством Министерства образования.

Свобода выбора.

Внутри ограничения типа, уровня и форм обучения, указанных в Заключении о выборе школы, родители могут свободно выбрать школу для своих детей с отклонениями в развитии. Если родители, попечители или приемные родители не согласны с решением, касающимся типа обучения и школы, они могут обратиться в местные Отделы народного образования. (Закон о Специальном образовании, пункт 6: "Commissie van Advies voor Buitengewoon Onderwijs").

Заинтересованность законодательных органов в улучшении условий жизни детей, имеющих нарушения в развитии, выражена в формулировке Закона о Специальном образовании, которая указывает на то, что форма обучения должна привести к оптимальной социальной и экономической интеграции (относящейся к нормальным или специальным условиям работы).

СТРУКТУРА СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Специальное образование в Бельгии имеет горизонтальную и вертикальную структуру организации (см. табл.).

В горизонтальной структуре выделяют 8 типов специальных учреждений для детей с отклонениями в развитии:
Тип 1. Легкая умственная отсталость.

Тип 2. Средняя и тяжелая степень умственной отсталости.

Тип 3. Эмоционально-волевые нарушения.

Тип 4. Серьезные дефекты физического развития.

Тип 5. Соматические заболевания.

Тип 6. Слепые и слабовидящие дети.

Тип 7. Глухие и слабослышащие дети.

Тип 8. Трудности в обучении.

Возможные формы получения специального среднего образования.

1. Интеграция в полностью защищенную среду. (Подготовка к жизни в полностью защищенных условиях).

2. Интеграция в защищенную среду и работу в ней. (Жизнь и работа в полностью защищенных условиях).

3. Подготовка к жизни и работе в частично защищенных условиях.

4. Подготовка к высшему образованию.

Структура специального образования
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Вертикальная структура

Специальное дошкольное образование (2,5-6/8 лет) - для детей 2 - 7 типа.

Специальное начальное образование (6/8-13/15 лет) - для детей с 1 по 8 тип.

Эти два вида специального образования в совокупности составляют специальное элементарное образование.

Специальное среднее образование (13/15-18/21 год) - для детей 1 - 7 типа. Предполагается 4 возможных формы получения среднего специального образования.

Дошкольные учреждения

Дети могут поступить в них, начиная с 2,5 лет. Министром образования может быть сделано исключение, позволяющее принимать детей более раннего возраста. Обычно дети посещают дошкольные учреждения до достижения ими 6 лет, а в некоторых исключительных случаях до 7 или 8 лет, если это ведет к какому-либо положительному результату. Для этого необходимы рекомендации Совета учреждения и РМS-центра.

Начальная школа

Прием в начальную школу происходит до достижении детьми 6-8 лет. Учащиеся обычно обучаются в начальной школе до 13-летнего возраста. Часто они могут посещать начальную школу дополнительно еще 1 или 2 года, если такое решение будет принято Советом школы или РМS-центром в случае необходимости остаться на повторное обучение.

Отличительные черты специального образования

Индивидуальный учебный план

Принимая во внимание результаты обследования, результаты наблюдений специалистов, заключение о выборе школы, наблюдения за поведением ребенка в течение первых дней в школе составляется Индивидуальный учебный план.
Индивидуальный учебный план описывает основные и специфические потребности ребенка и устанавливает образовательные, психологические, педагогические, медицинские, парамедицинские и социальные задачи, которые необходимо решить в ближайший и отдаленный периоды времени.

Другими элементами, включенными в план, являются условия работы с ребенком (где, когда и кто) и критерии оценки.

Ребенок с нарушениями в развитии имеет потребности разного характера, неоднородность которых при принятии решения требует участия целого ряда специалистов.

Индивидуальный учебный план осуществляется: директором, классным учителем, учителем-дефектологом индивидуальной работы, логопедом, физиотерапевтом и др. и персоналом соответствующего РМS-центра (психологом, педагогом-психологом, социальным и медицинским работником).

Специальный дополнительный учебный план

Для стимуляции развития ребенка применяются специальные коррекционные программы сенсомоторного и речевого развития, зрительного и слухового восприятия.

Педагогические объединения

Отстающий ребенок определяется в педагогическое объединение, основанное на свободной "системе групповых уровней". Это означает, что классические системы разделения учеников по классам, согласно возрасту, опускаются.

Обычным является то, что ученик в соответствии со своими обучающими способностями (например, в чтении) должен посещать уроки в группе "А", в то время как он числится в группе "В", изучая другой предмет (например, математику) на более высоком или низком уровне.

Специальный учитель для индивидуальной адаптации

В дошкольных учреждениях и начальных школах существуют специальные учителя для индивидуальной адаптации, которые обеспечивают дополнительную помощь и поддержку индивидуально каждому или небольшим группам детей, согласно программе Индивидуального учебного плана.

Специальный учитель индивидуальной адаптации также является ответственным за принятие вновь прибывших, за проведение первых наблюдений, за оказание помощи ребенку в процессе адаптации в школе, ее персоналу и сверстникам. Он также уполномочен предоставить временную поддержку ученикам с проблемами в эмоциональной сфере, чье первоначальное принятие в группу (группы) задерживается или нарушено.

Домашнее обучение

Для детей и подростков с проблемами в развитии, которые проживают в домашних условиях и неспособны посещать школу в силу серьезности своего дефекта, по просьбе их родителей или школьного инспектора может быть рекомендовано домашнее обучение (Закон о Специальном образовании, гл.7, п.2).

После окончания начальной школы ребенку с проблемами в развитии выдается сертификат, удостоверяющий его обучение в школе и позволяющий ему перейти в среднюю специальную школу.

СРЕДНЯЯ ШКОЛА

Дети поступают в среднюю школу в возрасте 13 лет. Обычно ученик заканчивает обучение в 18 лет. Случается, что они продолжают свое обучение еще 1-2 или 3 года в том случае, если Совет школы и РМS-центр считают продление этого срока целесообразным для ученика.

В средней школе различают 4 формы обучения, каждая из которых имеет свои специфические цели в соответствии со способностями детей с различными отклонениями в развитии.

Форма обучения 1

Эта форма обучения направлена на максимальную социальную адаптацию детей с отклонениями для того, чтобы они могли вести как можно более независимый социальный образ жизни в полностью защищенной окружающей среде. Форма обучения 1 предназначена для детей с отклонениями, относящихся к школьным типам 2 и 4.

Для достижения этих намерений у детей необходимо развивать познавательные стороны и социальные навыки. Обучение профессии не производится.

Обучение занимает минимум 4 школьных года, необходимость его продолжения определяется Советом школы под руководством РМS-центра.

Ученикам, прошедшим эту форму обучения, выдается сертификат, удостоверяющий процесс обучения в школе.

Форма обучения 2

Эта форма обучения направлена на максимальную адаптацию к работе в щадящих жизненных условиях (например, в специальных мастерских). Форма обучения 2 предназначена для детей с отклонениями в развитии школьных типов 2, 3, 4, 6 и 7.

Она направлена на общее и социальное образование учеников, наряду с необходимыми навыками работы, чтобы позволить ученикам адаптироваться к защищенной жизни как дома, так и в мастерской.

Обучение состоит из двух фаз. Каждая фаза занимает, по меньшей мере, 2 школьных года. В первой фазе акцент делается на общее и социальное образование. Во второй фазе осуществляется профессиональная ориентация, дифференцированное профессиональное обучение.

Ученикам, прошедшим эту форму обучения, выдается удостоверяющий сертификат.

Форма обучения 3

Эта форма обучения направлена на интеграцию ученика в нормальную жизнь, как социально, так и профессионально. Форма обучения 3 рассчитана на учеников с отклонениями в развитии школьного типа 1, 3, 4, 6 и 7.

Профессиональное обучение охватывает, по меньшей мере, 5 школьных лет и подразделяется на 3 этапа:

I. Этап - этап обсервации (1 год). Его задача - ознакомить учеников с различными доступными материалами и техникой, чтобы выявить их возможности и способности и выбрать подходящий курс трудового обучения.

II. Этап - этап обучения (2 года). На протяжении первых двух лет (2-й и 3-й год) дается общее профессиональное обучение, оно сфокусировано на определенных сферах деятельности. Ученики сгруппированы в группы, но этот этап еще не ведет к специализации.

III. Этап - этап специализации (4-й и 5-й год). Главное место занимает специализация, которая направлена на определенный вид деятельности. Специализация может осуществляться по таким видам деятельности, как, например, поварское дело, швейное дело, садоводство, столярное дело, домоводство и другие.

Ученикам, которые прошли ступень 4-го и 5-го годов обучения по отдельной специальности, выдается квалификационный сертификат.

Форма обучения 4

Эта форма обучения сравнима с образованием, получаемым в обычной средней школе. Она направлена на интеграцию и активную жизнь, подготовку к дальнейшей учебе. Эта форма существует для тех учеников, которые, несмотря на свои отклонения в развитии, способны достичь того же уровня, что и ученики обычных школ. Форма обучения 4 не распространяется на умственно отсталых детей. По окончании формы обучения 4 выдается Сертификат Качества.

СВЯЗЬ С МАССОВЫМИ ШКОЛАМИ:
ИНТЕГРИРОВАННОЕ ОБУЧЕНИЕ

Для некоторых учеников с проблемами в развитии существует реальная возможность того, что они могут посещать уроки в обычной школе, получая при этом дополнительную помощь.

Для адекватного обеспечения этой возможности учителя должны получить помощь специалистов, таких, как логопед, физиотерапевт, педиатр и др.

Однако такая дополнительная помощь невозможна в обычных школах; только специальная школа может обеспечить решение этой проблемы. Возникает необходимость организации взаимодействия между образовательной и специальной школой.

Закон о Специальном образовании (1970) предусматривал возможность такого взаимодействия, 10 лет спустя проект интегрированного образования (GON-проект) начал решение разнообразных проблем иитегративного обучения в ходе организации конкретного эксперимента.

В основном, интегрированное обучение обозначает взаимодействие двух систем образования, когда ученик, имеющий нарушения в развитии, рассматривается как способный (успешно) посещать уроки в массовой школе и которому оказывается специальная помощь специалистами из специальных школ.

Для интеграции детей с нарушениями развития в массовую школу вначале должна быть проведена комплексная диагностика ребенка с оценкой его когнитивных и учебных способностей, способов выполнения заданий, социальных и эмоциональных возможностей.

Составляется письменный заключительный протокол, заключение о выборе школы. Исходя из потребностей ребенка, определяются цели и задачи, способы и методы обучения.

Комиссией по интегрированному обучению решаются следующие вопросы:

1. Какого типа требуется дополнительная коррекционная помощь?

2. Кем будет обеспечиваться эта помощь?

3. Где все это будет происходить?

4. Когда, в какое время будет проходить этот процесс?

Результаты решения заносятся в план интегрированного обучения. Комиссия по интегрированному обучению состоит из;

а) родителей ребенка с нарушениями в развитии;

б) директоров и/или представителей

- массовой школы (школа-гость);

- школы специального образования;

- РМS-центра, курирующего массовую школу;

- РМS-центра, курирующего специальную школу.

Комиссия по интегрированному обучению составляет план интегрированного обучения, в котором указываются:

а) описание нарушения;

б) дополнительная коррекционная помощь, которая считается необходимой (парамедицинская, образовательная, медицинская и др.);

в) дополнительная помощь специалистов (т.е. логопедов, физиотерапевтов и др.);

г) как часто должна оказываться специальная помощь;

д) место оказания специальной помощи;

е) время оказания помощи.

Документ подписывается всеми перечисленными участниками.

Ограничения в интегрированном обучении:

- Интегрированное обучение не разрешено (ограничено) для детей, имеющих тяжелые сенсорные и физические нарушения.

- Интегрированное образование осуществляется в дошкольных, начальных и средних образовательных учреждениях (не выше предуниверситетского уровня, т. е. уровня старших классов).

СИСТЕМА ПСИХОЛОГО-МЕДИКО-
СОЦИАЛЬНОГО СОПРОВОЖДЕНИЯ 
(РМS-ЦЕНТРЫ)

История возникновения в Бельгии РМS - центров восходит к 1960 году, в этом году был принят Закон о создании службы психолого-медико-социального сопровождения. Собственно система РМS - сопровождения возникла на базе существовавших ранее профориентационных центров и психологических служб. Первоначально в центре внимания РМS - центров находились проблемы выбора маршрута обучения; в настоящее время - главная задача деятельности центров связана с непрерывным сопровождением учащихся. Так же изменилась и направленность деятельности: от чисто индивидуального сопровождения учащихся к сопровождению школьных систем и коррекции социального фона.

РМS - центры подчеркивают три группы своего влияния: на школы, родителей и детей.

В настоящее время РМS - центры - обязательный независимый элемент бельгийской системы образования. Образовательное учреждение получает права деятельности только в том случае, если заключает договор о сотрудничестве с тем или иным РМS - центром. В свою очередь, РМS - центр получает финансирование в зависимости от заключенных с образовательным учреждением договоров. Примерные нормативы работы центра: 8 сотрудников на 6 000 учащихся. Контракт-договор заключается на 6 лет.

Принципы и содержание деятельности РМS - центров

Фундаментальные принципы деятельности:

- автономность, независимость (от образовательных учреждений);

- приоритет интересов ребенка (всегда на стороне ребенка);

- совещательный характер;

- непрерывность сопровождения;

- мультидисциплинарность (объединение специалистов).

Области деятельности центров:
- выбор образовательного маршрута;

- преодоление затруднений в учебе;

- решение проблем личностного развития.

Основные функции деятельности:

- диагностика;

- консультации;

- информация;

- сопровождение.

Особую роль РМS - центры играют:

- при переходе с этапа на этап обучения;

- при переходе в систему специального образования;

- при необходимости системных изменений в образовательном учреждении.

Родители могут принять или не принять совет и помощь РМS - центра, без согласия родителей центр не имеет права работать с ребенком. Конфликтные ситуации (например, оспаривание диагноза центра) решает специальная Комиссия или специализированный диагностический центр.

Как и все образовательные учреждения, РМS - центры могут учреждаться коммунами, государством и частными организациями.

Существует система самоуправления центров. Государственные, частные и коммунальные центры создают орган самоуправления (купол) для: организации повышения квалификации, обмена опытом, выработки единых технологий, связи с университетами, выпуска специализированной литературы и т.д. Куполом создаются также профессиональные объединения специалистов: директоров, психологов, социальных работников, медицинских сестер.

Непосредственное подчинение РМS - центров осуществляется по линиям: учредителя и Министерства образования.

Каждый сотрудник центра (психолог, социальный педагог, педагог) курирует одно из образовательных учреждений, то есть отвечает за организацию всей работы центра в этом учреждении. Именно этот сотрудник обеспечивает связь с администрацией, участвует в проведении педагогических советов, выступает на родительских собраниях, проводит консультации для детей, родителей, педагогов. При проведении массовой диагностики, при решении сложных проблем куратор учреждения обращается к помощи других сотрудников центра.

Существует 2 вида РМS - центров:

- для общего нормального образования;

- для специального образования.

Деятельность РМS – центра
в общеобразовательной начальной школе

Работа по сопровождению учащихся в начальной школе предполагает:

1-й класс: Проведение 3-х диагностических исследований (тестирование и наблюдение) всех учащихся.

2-й класс: Проведение 2-х диагностических исследований (в середине и в конце года).

3-й класс: Проведение одного исследования (в конце года).

Далее - исследования проводятся в проблемных ситуациях с отдельными детьми и с классом в целом.

По окончании начальной школы РМS - центр проводит работу с учащимися и родителями, нацеленную на правильный выбор дальнейшего профиля образования. На этом этапе могут проводиться массовые диагностические исследования как общего плана, так и специальные, связанные с изучением ориентации.

Сопровождение включает в себя:

- диагностику;

- анализ результатов;

- выработку рекомендаций (для ребенка, для родителей, для школы);

- консультирование ребенка, родителей и педагогов о путях и способах коррекции;

- анализ выполнения рекомендаций;

- дальнейший анализ развития.

Принципы работы РМS - центра на этапе элементарного образования:

1. Работать вместе!

2. Сопровождение учащихся на протяжении всего элементарного образования.

3. Ребенок в центре внимания: сопровождение в детском саду, в начальной школе (силами РМS - центра), работа педагогов и коррекционных (дополнительных) педагогов; целенаправленная работа родителей по коррекции детских проблем и затруднений.

4. Целеориентированная диагностика, направленная на анализ специфических проблем ребенка:

- объяснение проблем;

- разработка плана коррекционной деятельности;

- адаптированное к проблемам преподавания.

5. Коррекция:

- педагоги;

- коррекционные педагоги;

- родители;

- специальный тренинг, проводимый специалистами вне школы.

6. Непрерывное сопровождение.

Сопровождение учащихся на этапе среднего образования

Сопровождение учащихся включает:

- проведение независимых исследований в целях правильного формирования учебного плана и выбора образовательного маршрута;

- сбор данных об ученике;

- анализ полученных диагностических материалов.

Сопровождение учащихся со специальными нуждами:

- проведение дополнительных исследований;

- анализ полученных данных и их расшифровка;

- формирование предложений для самостоятельной и педагогической коррекции (цели коррекции на уровне педагогического и терапевтического решения);

- формирование плана дальнейшей исследовательской работы.

В целом деятельность РМS - центров состоит из:

- непрерывного сопровождения всех учащихся;

- сопровождения учащихся со специальными проблемами;

- консультирования родителей, педагогов, администрации школ (индивидуальные и групповые консультации);

- участия в детских классных собраниях, в собраниях педагогов (работающих в том или ином классе), педагогических и административных советах, родительских собраниях;

- сбора, анализа и распространения информации, необходимой участникам образовательного процесса (например, бюллетень школ определенного региона, перечень специализированных служб, каждый ребенок при смене образовательного учреждения получает проспект, характеризующий деятельность РМS - центра в данном учреждении).

Общая структура РМS - исследования

Одним из основных инструментов деятельности по педагогическому сопровождению является "досье" ученика. Досье представляет собой совокупность диагностических материалов, собранных и обработанных по определенной методике. Структура досье во многом характеризует само существо подхода.

Практически всегда досье украшено цветной фотографией ребенка, далее приводятся следующие данные;

Социальные данные.

История и современное положение:

- в семье;

- в школе.

Взгляд на проблему:

- по мнению семьи;

- по мнению школы.

Медицинские данные.

История.

Общее состояние.

Сенсорная система.

Моторика.

Оценка специфических физических проблем.

Психологические и педагогические данные.

Уровень интеллекта.

Уровень успехов в школе.

- чтение;

- письмо;

- счет.

Поведение:

- концентрация;

- самоконтроль.

Отношение к учебным заданиям:

- общая ориентация;

- самоконтроль;

- самооценка.

Уровень языкового развития:

- произношение;

- словарный запас;

- развернутость речи;

- морфология.

Сформированность навыков:

- коммуникативных;

- повседневной жизни;

- общеучебных.

Социальный статус.

Эмоциональное положение.

Мотивация к различным видам деятельности.

В дополнение к основной задаче, т.е. обеспечению соответствующего обучения детей с нарушениями в развитии, по закону такие дети и подростки должны получать психолого-педагогическую, социальную и медицинскую помощь. С этой целью в Бельгии созданы так называемые РМS - центры специального образования.

РМS - центры специального образования

Обязанности и ответственность сотрудников РМS - центров четко распределены.

Основной целью является помощь учащимся, имеющим нарушения в развитии, их родителям и персоналу школы.

Помощь ученику, имеющему нарушения в развитии

Прием в специальную школу осуществляется на основе тщательного обследования. Общий объем информации, необходимой для принятия решения относительно выбора школы для ребенка, должен состоять, по меньшей мере, из следующих компонентов:

Медицинского заключения - медицинской истории и заключения о состоянии сенсорных систем и соматическом и психическом здоровье.

Социального заключения - истории семьи и состояния социального и эмоционального развития.

Психологического и педагогического заключения - автобиографической информации, состояния физического развития, развития мышления, языка и учебной деятельности ребенка.

РМS - центры несут ответственность за вынесение заключения и решения о возможности или невозможности приема ученика в специальную школу, решения о выборе правильного школьного уровня и/или наиболее подходящей формы обучения.

Вслед за обследованием должно быть проведено консультирование, особенно подростков, для обеспечения конструктивного отношения к процессу обучения, прогноза его/ее будущего или помощи ему/ей выйти из личных проблем.

Помощь школам

Центр играет роль советчика в связи с классификацией и организацией групп детей внутри школы, т.е. при создании специальных педагогических групп.

Также центр вместе со школьной комиссией принимает участие в создании Индивидуальных планов обучения и в профилактической работе внутри школы.

Центр подсказывает, а иногда и играет решающую роль в ориентации и переориентации детей, имеющих нарушения в развитии, внутри или вне школы.

Во взаимодействии со школьной комиссией центр изучает возможность перевода ребенка на более высокий уровень образования: из дошкольного учреждения - в начальную школу, из начальной - в среднюю специальную школу.

Помощь родителям

Для большинства родителей форма специального образования является незнакомой. РМS - центры во многих случаях являются первыми, кто предлагает профессиональную информацию родителям относительно специфики организации и специфических задач специального образования.

РМS - центры также помогают родителям принять решение и привыкнуть к тому, что их ребенок посещает новое учреждение.

Большая помощь оказывается родителям в решении проблем развития их ребенка, а также в связи с переходом подростка из школы в реальную жизнь; подбираются специальные условия работы и проживания.

Для детей с нарушениями в развитии, вышедших из социально и культурно неблагополучного окружения, которое часто является причиной психических и социальных нарушений взаимоотношений, такое интенсивное, комплексное руководство является очень важным, так как оно улучшает потенциальные возможности для таких детей.

УСЛОВИЯ ПРОЖИВАНИЯ И РАБОТЫ
ПОСЛЕ ОКОНЧАНИЯ ШКОЛЫ

Когда подростки, имеющие нарушения в развитии, заканчивают школу и вступают во взрослую жизнь, они часто должны выйти из-под попечения одной службы (специального образования и РМS-центра) и перейти под попечение целого ряда служб, а также следовать растущим требованиям общества, в особенности касающихся социальной жизни и работы.

Специальные условия социальной жизни

Наиболее оптимальный процесс интеграции в нормальную социальную жизнь должен согласовываться с семьей ребенка. Однако это не всегда возможно. В момент перехода во взрослую жизнь 21-летнего человека его родители, как правило, уже не так молоды для того, чтобы ухаживать в течение многих лет с утра до вечера за умственно или физически отсталыми сыном или дочерью.

В самом деле, во многих случаях забота, питание и медицинское обслуживание не могут быть обеспечены стареющими родителями. Для обеспечения этих потребностей существуют следующие социальные учреждения:

- Центры для кратковременного пребывания (взрослых) - такие дома созданы для предоставления специальных условий для людей, имеющих различные нарушения, в целях облегчения положения их родителей, которые временно находятся в затруднительных условиях (например, болезнь).

- Центры однодневного пребывания для взрослых - эти учреждения предоставляют условия для пребывания в течение одного дня неработающих людей, имеющих нарушения в развитии.

- Дома попечения - эти учреждения принимают неработающих людей с нарушениями в развитии. В отличие от Центров однодневного пребывания Дома попечения предоставляют специальные условия для пребывания в течение полного дня.

- Проживание под наблюдением - недавно была организована система проживания под наблюдением. Такая система обеспечивает частичную свободу проживания, отдыха и работы. Человек, имеющий нарушения в развитии, живет достаточно свободно в комнате (или небольшой квартире) в здании, где в таких же условиях живут люди с подобными нарушениями.

Наблюдение производится воспитателями и социальными работниками. Главной целью этого типа учреждений является полная независимость больных. Такого типа учреждения созданы для людей, вступающих во взрослую жизнь, живущих со своими родителями, но понимающих, что они уже выросли из условий зависимого проживания.

Иногда родители сами выбирают эти учреждения для своих детей-подростков, осознавая, что не могут всю свою жизнь ухаживать за своим, теперь взрослым ребенком. Конечно, и сам человек с нарушениями в развитии, который уже живет независимо, но осознает недостаточность своих практических и социальных навыков, также может обратиться с просьбой о таком альтернативном проживании.

Специальные условия работы: специальная мастерская

Среднее специальное образование, в особенности 2-й год обучения, предоставляет своим ученикам специальные условия работы, в частности, для обеспечения в дальнейшем работой в специальной мастерской.

Специальные мастерские обеспечивают не только полезную и качественную работу людям с нарушенным развитием, в дополнение к этому, они предлагают возможности профессионального обучения, которое может обеспечивать переход на постоянную работу.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Бельгийский Закон о Специальном образовании, принятый 6 июля 1970 г., является, в основном, хорошим законом.

Работа над ним началась в "золотые" 60-е годы на основе экстенсивного эксперимента; однако он вступил в законодательную силу в период экономического спада. Было бы несправедливо обвинять его создателей в недостатке реализма: в действительности недостатки, в основном, должны быть отнесены к эффектам экономического кризиса.

Каждая попытка что-то реализовать, даже попытка привести в действие Закон, сталкивается с недостаточностью бюджета, имеются недостатки в специальном обучении учителей.

Специальное образование сейчас имеет свою специфическую организацию; свою структуру школы, собственных инспекторов, свой собственный РМS - центр, центральное руководство, консультационный центр и т.д., - все это неизбежно ведет к отделению от образования массовых школ, а иногда препятствует интеграции.

Как мы уже говорили ранее. Закон о Специальном образовании применяется в отношении детей и подростков, которые хотя и справляются с некоторыми формами образования, но не могут посещать (успешно) обычные уроки в массовых школах. Это означает, что принадлежность ребенка к специальному образованию по закону зависит от возможности или невозможности обучения в массовой школе в данное время. Формулировка Закона не способствует решению основной задачи или проблем, относящихся к выбору школы.

Тем не менее, следует надеяться, что расширение интегрированного обучения в массовой школе приведет к большим образовательным возможностям, и все больше и больше детей с отклонениями в развитии будут обучаться вместе с их нормальными сверстниками, что улучшит их адаптацию и социализацию.

В результате этого, специальное образование также станет лучшего качества для тех детей с отклонениями, у которых меньше возможностей для обучения в массовой школе, но им необходима хорошо организованная форма специального обучения.


С. ГЕГАРТИ

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ
В ВЕЛИКОБРИТАНИИ*

ВВЕДЕНИЕ

В Объединенном Королевстве существуют разные системы образования в Англии и Уэльсе, Северной Ирландии и Шотландии. В статье пойдет речь об Англии и Уэльсе. Важной чертой образовательной системы Англии и Уэльса является ее децентрализация.

Длительное время в Англии и Уэльсе системы общего и специального образования были разделены. Законодательно было обеспечено деление умственно отсталых детей в зависимости от степени нарушения их интеллекта. Примерно 2% от всех детей были признаны умственно отсталыми и помещены в специальные школы или специальные классы в общеобразовательных школах. Хотя легально можно было направлять умственно отсталых учеников в обычные школы, это случалось редко.

В 60-70 гг. возросло недовольство по поводу существования раздельных систем общего и специального образования. Классификация детей в зависимости от степени их умственной отсталости не признавалась удовлетворительной, так как в ней не учитывались индивидуальные различия детей, их социальное окружение и уровень развития. Кроме того, являлось проблемой, куда помещать детей с различными видами умственной отсталости, если они не подпадали под одну из категорий умственной отсталости. Как только ребенок подпадал под определение «умственная отсталость», возрастала опасность навешивания на него этого ярлыка и клейма. В связи с растущим интересом к правам человека и положению социальных меньшинств, под влиянием зарубежного опыта (США, Дании, _______________

*Печатается по изданию: Hegarty S. England and Wales / New Perspectives in Special Education. London and New York, 1994. P. 79-94. Перевод с англ. Н. С. Хилько.

Швеции), специальное образование пережило ряд изменений. Это выражалось возросшим неприятием раздельного образования и растущим предпочтением интегрированного обучения. Идея, которая стояла за всем этим, состояла в том, что умственно отсталые люди должны были иметь возможность вырасти в окружающей их среде, максимально приближенной к нормальным условиям существования. В 1974 г. Комитет по исследованиям под руководством М. Уорнок (так называемый Комитет Уорнок) был призван пересмотреть систему обеспечения образования умственно отсталых детей в Великобритании. Их доклад оказал огромное влияние на изменения в специальном образовании. Комитет ввел новую процедуру идентификации и оценки детей со специальными нуждами и стал по-новому рассматривать образовательные средства, которые требовались, чтобы удовлетворить эти нужды.

Многие рекомендации М. Уорнок были внесены в Акт об образовании 1981 г. Формально был принят Акт об образовании детей со специальными нуждами как концептуальная основа, которая пришла на смену отошедшим в прошлое степеням умственной отсталости. В этот Акт вошли рекомендации по идентификации, оценке учеников со специальными нуждами и организации надлежащего обеспечения процесса обучения таких учеников в обычных школах.

СТРУКТУРА ОБРАЗОВАНИЯ

В Великобритании школу обязаны посещать все дети с 5 до 16 лет. Школьное образование является бесплатным по всей стране, в том числе и в школах помощи (в основном, церковных). Лишь около 7% учащихся посещают частные платные школы.

Дошкольное образование факультативно, и его формы очень различны. Чуть меньше половины детей 3-4 лет посещают детские сады или детские классы при начальной школе, многие из них на основе неполного учебного дня. Другие виды образования для детей до 5 лет включают в себя различные формы приходящих детских садов и игровых групп на добровольной основе.

Начальное образование установлено для детей с 5 до 11 лет. (В некоторых частях страны была введена трехступенчатая система образования - начальные, средние, общие средние школы).

Государственные экзамены сдаются большинством учащихся в возрасте 16 лет. Наиболее распространенным является экзамен на получение свидетельства об общем среднем образовании, который заменил как свидетельство о начальном образовании, так и свидетельство о среднем образовании. В 1988 г. окончательная оценка, выставляемая в свидетельстве, обычно учитывает оценку за текущую работу учащегося, охватывающую период предыдущих 2-х лет его учебы, и основывается на оценке выпускного экзамена.

ПРАВОВАЯ ОСНОВА, УПРАВЛЕНИЕ

И ПОЛИТИКА В ОБРАЗОВАНИИ

Акт об образовании 1944 г. и последующие его поправки обеспечивают основу управления всеми школами. Главные преобразования школ были осуществлены реформой образования 1988 г. Наиболее значимыми преобразованиями явились следующие: введение общегосударственной программы и стандартных форм государственных оценок, передача финансовой и управленческой ответственности из рук местных образовательных органов в государственные школы.

Государственный секретарь образования несет ответственность за политику образования в Англии, контролирует качество обучения, распределение годовых дотаций между местными органами образования и эффективное использование этих средств. Государственный секретарь имеет трех заместителей в лице трех министров дочерних министерств, которые разделяют с ним эту ответственность, как и Государственный Департамент (Департамент Образования) и Инспекторат Ее Величества. Различные государственные и другие образовательные структуры полностью или частично имеют поддержку со стороны Департамента Образования, включают Государственный Совет по программе образования и Совет по школьным экзаменам и оценкам.

Образование в Уэльсе (исключая университетское образование) находится в ведении Государственного секретаря Уэльса. Системы образования в Англии и Уэльсе идентичны, за исключением того, что образование в Уэльсе может проходить на уэльском (валлийском) языке и включать национальные элементы в некоторые предметы, не выходя за рамки государственной программы.

Местные органы образования несут ответственность за организацию общего среднего образования на местах. В Англии и Уэльсе существует 116 местных образовательных органов. Этими органами руководят люди, выбранные избирателями, и Акт требует от них организации комитета по образованию.

Бюджет, выделенный на образование, идет на зарплату учителям, текущие расходы, обеспечение школ, оборудование и материалы, административные расходы таких центров-служб, как:

- инспектора/консультанты;

- учительские объединения;

- консультации и службы помощи;

- службы для людей со специальными нуждами;

- психологические центры образования;

- служащие социального обеспечения в образовании;

- социальные работники, которые занимаются воспитанием нуждающихся детей у себя дома, в своих семьях (опекуны);

- школьные библиотеки.

Первоочередной обязанностью местных органов образования является обеспечение достаточным количеством школ и учителей, что позволит добиться эффективного уровня образования и реализовать нужды населения данной области в образовании. Однако роль местных органов образования постепенно меняется, и скорее всего в ближайшем будущем они будут подвергнуты дальнейшим преобразованиям. Разграничение обязанностей становится важным фактором, и советы школ берут на себя все больше управленческих функций. В частности, два новшества стали результатами этих преобразований: местное управление школами и появление школ, существующих на дотации.

Введение местного управления школами, которое установилось с 1989-1994 гг., радикальным образом изменило систему распределения средств между школами. Все средние и большое количество начальных школ теперь сами несут ответственность за свой бюджет. Каждый местный орган образования обязан ограничить размер годового бюджета школ, исходя из количества учащихся данной школы, делать некоторые послабления школам, учитывая такие факторы, как: нужды на специальное образование и социальную депривацию. Это приводит к тому, что многие решения в плане финансового обеспечения принимаются теперь самими школами, а не местными органами образования.

Школы, существующие на дотации, это новая категория школ, образовавшаяся в результате принятия Акта об образовании в 1988 г. Школы, если они того желают, могут выйти из под контроля местных органов и получать субсидии напрямую из Департамента Образования. К марту 1992 г. только 1% школ по всей стране вышли из под контроля местных органов, среди них существенное количество школ избрали статус существования на дотации, и область влияния местных властей значительно сократилась.

Всеми государственными школами руководят попечительские советы, в которые входят члены местных органов образования, муниципальные представители, родители и педагоги школы. Попечительские советы должны определять общее направление школы и ее программу, не выходя за рамки государственной национальной программы.

Государственная программа, представленная Актом об образовании 1988 г., состоит из трех стандартных предметов: английского языка, математики и естествознания плюс семи других «основных» предметов. Для каждого предмета существует свой стандарт образования, разделенный на 10 уровней выполнения, которые устанавливают цели и задачи обучения, а «программа обучения» определяет учебные приемы, при помощи которых эти цели могут быть достигнуты. Предписана добавочная к школьной государственная система оценки знаний, предусматривающая выставление оценок всем учащихся в конце каждого из этапов обучения. (Это производится у учащихся в возрасте 7, 11, 14 и 16 лет.)

РАЗВИТИЕ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ 
(ИСТОРИЧЕСКИЙ ЭКСКУРС 
И ПРАВОВАЯ ОСНОВА)

Как и в других европейских странах, специальное образование в Англии и Уэльсе стало развиваться в XIX в. В то время было открыто несколько специальных школ, сначала для детей с сенсорными нарушениями, позднее, когда начальное образование стало общедоступным, также и для детей с проблемами в обучении. Эти первые специальные школы были результатами частной инициативы, а не законодательных актов. Основное внимание в этих школах было направлено на физическое воспитание детей, а их образование было на втором плане.

В самом начале XX в. местные органы образования были обязаны обеспечивать обучение определенных категорий умственно отсталых учащихся. В соответствии с Актом об образовании 1921 г., умственно отсталые дети должны были обучаться только в специальных школах и классах. Это и стало результатом того, что появилась раздельная от основной система специального образования. В то время умственную отсталость считали не поддающейся изменениям особенностью отдельных людей. Однако уже в эти годы предпринимались отдельные попытки к интеграции. В 1929 г. Комитет труда предложил общую систему образования для детей с нарушением в развитии, которые не могли посещать школу. Этот комитет провозгласил, что специальное и обычное образование должны быть взаимосвязаны друг с другом, как на законодательном, так и на административном уровнях и что специальные школы должны считаться полезной «разновидностью» общеобразовательных школ.

Следующей значимой вехой в обучении детей с проблемами в развитии стал Акт об образовании 1944 г. Он расширил пределы понятия «дети со специальными нуждами» и обязал местные органы обеспечивать специальным образованием таких детей. Свод правил, принятых в 1945 г., различал 11 видов умственной отсталости (эта цифра была уменьшена до 10 в 1953 г., включив «диабетиков» в число «слабо умственно отсталых»). Этот свод правил наметил рамки работ по обеспечению образования, которые велись на протяжении 40 лет до вступления в силу в 1983 г. Акта об образовании 1981 г.

Акт 1944 г. выдвинул специальные школы на первое место по обеспечению специальным образованием, но и обычным школам было разрешено принимать в этом участие. Акт гласил, что слепые, глухие, больные эпилепсией, физически недоразвитые и дети-афазики могут обучаться в обычной школе, если там имеются соответствующие для этого условия.

Ограниченное правовыми нормами развитие интеграции в этом направлении едва велось, за исключением обучения слабослышащих учащихся. В первые послевоенные годы обычные школы вели борьбу с внешними трудностями и с нехваткой специально обученных учителей. Вводя специальное образование в систему обычных школ, ему не уделяли должного внимания, так как ресурсы были истощены, и школа обеспечивала образованием только нормально развитых детей.

На протяжении нескольких лет существовали две системы образования параллельно. Специальные школы отводились для обучения учащихся с умственной отсталостью, в то время как в обычных школах учились «не умственно отсталые». В обычных школах, конечно, тоже имелись дети с проблемами, и, если их не удавалось перевести в специальную школу, то их обеспечивали соответствующим обучением, насколько это было возможно. Это не всегда давало хорошие результаты из-за того, что не хватало специалистов, не было возможности уделять внимание каждому ребенку индивидуально или из-за нежелания связывать себя обязательствами, обучая таких детей.

Акт об образовании 1970 г. стал отправной точкой в образовании детей с наиболее глубокими трудностями в развитии. В Законе говорилось, что образование должно быть предоставлено всем детям, несмотря на глубину и тяжесть умственной отсталости. Начиная с апреля 1971 г., ответственность за их обучение несут местные органы образования. С тех пор по Акту все дети считаются обучаемыми, и каждому ребенку должно было быть предоставлено место в школе.

В 1974 г. был образован Исследовательский Комитет, который вел наблюдение за обеспечением образования умственно отсталых детей и подростков и давал рекомендации по его улучшению. Доклад этого комитета, опубликованный в 1978 г. и широко известный как доклад М. Уорнок, оказал огромное влияние и послужил основой Акта об образовании 1981 г. Акт выдвигал новую концепцию образования для детей со специальными нуждами и разграничивал области обеспечения специального образования. В Акте говорилось, что даже если один из шести детей нуждается в какой-либо форме специального образования, оно должно быть дополнительным и отличным от форм обычного образования. Среди других статей Акта появилась новая статья об отмене четко установленных категорий умственной отсталости, являющихся основой идентификации детей, нуждающихся в специальном образовании. Им на смену были введены особые детально проработанные параметры выявления детей со специальными нуждами, было расширено их дошкольное и послешкольное обучение.

Наибольшим изменениям Акт об образовании подвергся в 1981 г., хотя они и не были претворены в жизнь до апреля 1983 г. Ключевые статьи Акта 1944 г. были исправлены в Акте об образовании, принятом в 1981 г., и он стал основным в области специального образования в Англии и Уэльсе. В 1983 г. Акт был дополнен рядом пунктов, расширяющих процедуру классификации детей по степени умственной отсталости, в дополнении давались рекомендации, как проводить и вести записи по данной процедуре.

Согласно Акту 1981 г., ребенок признавался нуждающимся в специальном обучении, если он или она имели трудности в обучении, значительно превышающие трудности, которые испытывало большинство детей того же возраста или если у них имелись какие-либо виды отклонений, которые не позволяли или препятствовали им участвовать в образовательном процессе, доступном большинству их сверстников. Акт 1981 г. устанавливал четкое деление внутри таких групп детей. За некоторых из них должны были нести ответственность местные органы образования, определяя их как «нуждающихся в специальном образовании». Они же должны были обеспечивать им специальное образование. Таким образом, детей делили на две группы: те, за обучение которых несла ответственность школа, и те, за обучение которых несли ответственность местные органы образования. В Законе ничего не говорилось о том, как и по каким параметрам определять детей в 1 или II группы в зависимости от степени умственной отсталости, но обе группы могли включать в себя детей и с легкой и с тяжелой степенью умственной отсталости.

Согласно Акту, дети со специальными нуждами могли обучаться в образовательной школе. Это обучение осуществлялось по желанию родителей, при этом нужно было выполнить три условия:

- предоставление необходимого специального обучения;

- обеспечение других детей в классе достаточным уровнем обучения:

- использование по возможности детей со специальными нуждами

во всех видах деятельности наиболее эффективно.

В Акте подчеркивается, что если ребенок со специальными нуждами проходит обучение в обычной школе, то он или она должны принимать самое активное участие в школьной жизни бок о бок с теми детьми, которые не имеют специальных нужд.

Как уже говорилось выше. Акт об образовании 1988 г. произвел значительные изменения в государственной системе образования Англии и Уэльса. Хотя в этом Акте очень мало говорилось об учащихся со специальными нуждами, он оказал большое влияние на развитие специального образования. Многие специалисты обратили внимание на то, что обучение учащихся со специальными нуждами было почти исключено из начального проекта Акта, что вызвало большую тревогу за судьбу специального образования.

Положительной стороной Акта стало расширение содержания обучения. Предлагалось четыре вида посильной работы для учащихся с трудностями в обучении: раздельная работа в рамках совместного обучения, делающая возможной учебу детей с различными способностями бок о бок; совместный учебный план; гарантия расширенного курса обучения; необходимость оценки знаний учащихся в определенные интервалы времени.

Негативной стороной Акта являлось то, что поправки в государственной программе обучения и пересмотр системы оценки еще в большей степени разграничивали учащихся со специальными нуждами от их нормально развивающихся сверстников. Основные положения этого Акта противоречили друг другу.

ОРГАНИЗАЦИЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Обеспечение специального образования определено Актом об образовании 1981 г. как «обеспечение образованием, которое является дополнительным или отличным от общего образования детей в школах, которые находятся в ведении местных органов образования». Предполагается, что около 20% детей нуждаются в специальном образовании. Но только небольшое число детей (около 2%) местные органы обеспечивают специальным образованием, выявляя их путем диагностирования, как и записано в Положении об образовании детей со специальными нуждами. Многие из этих детей обучаются в специальных школах, другие дети обеспечиваются образованием в специальных классах в общеобразовательных школах или, чаще, различных видоизмененных формах обучения, отличных от основного образования.

В 1990 г. насчитывалось 1439 специальных школ в Англии и Уэльсе, в которых обучалось 1,3% учащихся. Около четверти школ набирали учеников только из числа местных жителей. Исторически сложилось так, что специальные школы открывались для обучения детей с каким-то определенным типом нарушений: дня глухих, физически неполноценных, с задержкой в развитии и т. д. Школы для детей с задержкой в развитии и для детей с физическими недостатками были наиболее многочисленными. Когда официально разделение по категориям умственной и физической отсталости было упразднено, информация о типах нарушений уже не собиралась. Специальные школы индивидуального типа развития продолжали набирать себе учеников только из числа местных жителей, в то время как обычные школы расширили область приема учеников, обращая, главным образом, внимание на специфику отклонений детей, нуждающихся в специальном образовании.

В совершенствовании системы специального образования важную роль играет обмен опытом между общеобразовательными и специальными школами. Сопоставляя их работу, в 1985 г. пришли к выводу, что три четверти специальных школ имели в своем расписании часы, которые отводились их ученикам для занятий в общеобразовательной школе. Наблюдалось перемещение педагогов из специальных школ в обычные, были и отдельные случаи обратного плана. 

В местных органах образования наблюдаются значительные изменения по развитию специальных школ и объединений. На деятельность местных органов повлияла практика прошлого, состояние бюджета и специфические местные факторы. Отдельные местные органы образования выбрали путь интеграции детей со специальными нуждами в общеобразовательную школу насколько это было возможным, что привело к тому, что в некоторых регионах пришлось закрыть специальные школы. Наибольшее уменьшение числа специальных школ наблюдалось там, где учеников набирали только из числа жителей данного региона.

Общественные организации играют важную роль в обеспечении специального образования. По традиции эти организации основывались, чтобы обеспечить обучение детей, главным образом с сенсорными отклонениями и тяжелой степенью умственной отсталости. Но эта ситуация изменилась с тех пор, как роль местных органов образования была определена более четко и стало больше внимания уделяться на направление детей в местные муниципальные учреждения и обычные школы. Общественные организации до сих пор обеспечивают образование в некоторых учебных заведениях, но теперь многие из них зависят от поддержки их местными органами образования; немногие из таких заведений, которым удалось выжить, в основной своей массе идут по пути узкой специализации. Крупнейшие агентства, как, например. Королевский национальный институт для слепых, нанимают профессиональных специалистов для работы на консультативной основе как на местном, так и на государственном уровне.

Дети, посещающие обычную школу, обеспечиваются специальным образованием путем определения их в специальные классы, на основе полного или частичного посещения занятии, или их направляют в обычные классы, где им уделяется особое внимание. Как уже говорилось выше, современные проблемы в наибольшей мере сфокусированы на том, как внедрить специальное образование в «единое школьное образование» так, чтобы оно стало составной частью школьного образования, которое должно быть доступно всем учащимся вне зависимости от вида и степени их отклонений в развитии.

СЛУЖБЫ ПОМОЩИ

Помощь специальному образованию оказывается различными организациями. Обычно они находятся в ведении местных органов образования, хотя некоторые из них относятся к системам здравоохранения и социального обеспечения. Некоторые службы помощи действуют, опираясь на поддержку общественных организаций.

Наиболее важным типом помощи является помощь в процессе обучения детей. Это, главным образом, работа в обычных школах с детьми с трудностями в обучении. Помощь при обучении детей может быть очень разной по своей структуре, по способу работы и по видам. Некоторые специалисты приходят из передвижных служб коррекции, другие представляют собой специалистов по сенсорным отклонениям, третьи готовы оказать любую помощь школе.

Специалисты, оказывающие помощь в обучении детей, проводят много времени в школах, обучая детей, давая консультации учителям. Их помощь наиболее необходима, так как обычные школы несут все большую ответственность за учащихся, у которых имеются специальные нужды. Специалисты из службы помощи в большинстве случаев предоставляют помощь отстающим ученикам.

С большинством местных органов образования сотрудничают и специалисты мобильных служб для учащихся с различными нарушениями зрения и слуха. Наряду с учителями в школах работают специалисты по сенсорным нарушениям. Специалисты служб помощи работают как в специальных, так и в общеобразовательных школах. В функции, которые они выполняют, входят: диагностика, составление методических пособий для учителей, мониторинг, консультации для учителей, тренинг внутри структуры такой службы, рекомендации по использованию учебных пособий и работа с дошкольниками и их родителями.

Во всех местных органах образования работают консультанты/инспектора, в обязанности которых входит обеспечение профессиональной помощью этих органов и контроль за ее оказанием. В последнее время количество консультантов по проблемам специального образования значительно возросло. Их основными обязанностями являются организация, обеспечение образования и проведение тренинга внутри службы.

В школах также действуют психологические службы, которые представляют собой четко организованные структуры, их сеть значительно расширилась за последние несколько лет. Главными функциями психологов являются диагностика и отбор детей в зависимости от их отклонений. Это привело к однобокому и относительно статичному решению проблем детей, испытывающих трудности в обучении. Многие психологи были против выполнения только этих функций, стремясь найти более тесные пути сотрудничества со школами, наполовину выполняя функции консультантов.

НАПРАВЛЕНИЕ И ОТБОР
ДЛЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБУЧЕНИЯ

Акт об образовании 1981 г. и исходящие из него документы предлагают процедуры диагностирования детей со специальными нуждами в образовании и проведение тестирования с целью установить, какие в действительности специальные нужды имеются у ребенка. Эти процедуры бывают двух типов, в зависимости от того, в чьем ведении будет находиться обеспечение специальным образованием: в ведении школы или местных органов. Разделение, в основном, ведется в зависимости от объема и сложности специальных нужд индивида.

Чаще всего диагностирование проводится внутри школы и представляет собой продолжительный процесс: наблюдение за учебой в классе и мониторинг развития. В самом начале им должен руководить классный учитель, в случае необходимости наблюдение может быть расширено, и в нем могут принимать участие учителя-методисты и специалисты, не входящие в структуру школы. Если такие специалисты привлекаются к работе, то они обязаны работать бок о бок с классным учителем. Родители также должны участвовать в этом процессе и быть в курсе каждой его стадии.

Когда местные органы занимаются специальным образованием учащегося, проводится формальное тестирование. При таком виде тестирования должна быть соблюдена детально разработанная процедура. Родители вовлекаются в процесс тестирования и им гарантировано право на апелляцию. Если по результатам данного тестирования признается, что ребенок нуждается в обеспечении специальным образованием, ему выдается документ нуждающегося в специальном образовании. Этот документ точно определяет специальные нужды в образовании ребенка и формы обеспечения образованием, которые бы удовлетворяли эти нужды. Данный документ пересматривается каждые двенадцать месяцев, и родители должны быть информированы о каких-либо изменениях, сделанных в нем.

Диагностирование детей, которые нуждаются в специальном образовании, находится в компетенции местных органов, но родители имеют право оспаривать решение местных органов, выступать инициаторами проведения дополнительного тестирования их ребенка; власти должны выполнять их просьбы, организовав это диагностирование, даже если они признают его нецелесообразным. Если местные органы образования принимают решение тестировать ребенка с целью диагностики его специальных нужд, то они должны проинформировать родителей и об их намерении это сделать, и о том, как в действительности это собираются делать.

Чтобы провести диагностирование, местные органы должны руководствоваться мнением комиссии, состоящей из педагогов, медиков и психологов и «мнением любых других специалистов, которое местные органы признают необходимым в данном случае». Мнения этих специалистов должны быть изложены в письменной форме и касаться специальных нужд ребенка в настоящем и, желательно, в будущем, и того, как эти нужды должны удовлетворяться. Если ребенок ходит в школу, то требуемое по данному вопросу заключение должно быть получено от учителя-методиста или классного учителя ребенка. Медицинское заключение должно быть получено от врача-терапевта, школьного психолога. Обычно эти специалисты проводят такую работу по настоянию местных властей, потому что они знакомы как с практикой тестирования, так и с местным обеспечением специальным образованием. При этом должны также учитываться все заключения, представленные родителями.

ИНТЕГРАЦИЯ ДЕТЕЙ

СО СПЕЦИАЛЬНЫМИ НУЖДАМИ

Политику интеграции в Англии и Уэльсе, осуществляемую на практике, описать сложно не только из-за обычных расхождений во взглядах, но и из-за того, что практика интеграции имеет свои особенности в каждом конкретном регионе, и даже варьируется внутри него. Как уже отмечалось выше. Акт об образовании 1981 г. признал интеграцию обязательной: дети со специальными нуждами в образовании могут обучаться в общеобразовательных школах и обеспечиваться всеми необходимыми для этого условиями, и, будучи помещенными в общеобразовательную школу, они должны принимать самое широкое участие в школьной жизни наряду с другими учащимися.

Это решение явилось результатом широкого обсуждения вопроса о пользе интеграции. Есть и сторонники специальных школ, но они малочисленны. Аргументы против интеграции, в основном, фокусируются на недостатках общеобразовательных школ и на их неспособности справиться с обеспечением образованием детей со специальными нуждами. С этой точки зрения необходимость специальных школ признается наименьшим из двух зол, и, в принципе, нужда в них отпадет, как только общеобразовательные школы справятся с этими трудностями.

Однако общая поддержка курса на интеграцию еще не привела к большим изменениям по отношению к специальным школам. Наблюдается снижение общего числа специальных школ, но это отражает лишь общее снижение роста населения; количество учащихся, посещающих специальные школы, за последнее время не уменьшилось. На это оказывают влияние несколько факторов: трудности по изменению давно отработанной системы обеспечения образования; трудности в общеобразовательных школа по устранению дефектов; ограниченность финансирования.

Учащиеся с физическими отклонениями и с нарушениями зрения оказались наиболее успешно вовлечены в процесс интеграции; значительно меньше вовлечены учащиеся с нарушением интеллекта, а дети с эмоциональными проблемами и с проблемами в поведении переживают еще большую сегрегацию, чем раньше.

Существуют большие различия в использовании системы специальных школ и специальных классов (групп) при общеобразовательных школах в разных регионах. Политика, проводимая на местах, основывается на практике прошлых лет, на недостаточном финансировании и на местных факторах. Некоторые органы местного образования выбирают интеграцию в общеобразовательных школах, помещая туда как можно больше учащихся со специальными нуждами, в то время как другие органы местного образования поддерживают уже существующую практику раздельного образования.

Эти различия на местном уровне яснее всего видны из перечня видов (типов) предлагаемого обеспечения специальным образованием:

1. Учащиеся со специальными нуждами помещаются в классы на том же основании, что и другие дети, и все учителя несут ответственность за всех учеников со специальными нуждами. Это позволяет избежать обострения различий между учащимися со специальными нуждами и другими детьми. Однако это требует того, чтобы все учителя были компетентны в обучении детей со специальными нуждами, что может представлять собой смежную проблему для многих школ и учителей.

2. Учащиеся со специальными нуждами учатся в общем с обычными детьми классе, обычно в их местной школе, и там получают все Образование, однако им оказывается еще поддержка специалиста в различных областях. Службы поддержки децентрализованы, а их специалисты (логопеды, работники по коррекции движений и др.) работают с учениками и учителями в школах.

3. Учащиеся со специальными нуждами учатся в обычных школьных классах и в них получают основную часть своего образования. Остальное обучение проводится отдельно от других детей со специалистом, как то: дополнительные занятия, различные виды терапии, обучение в более сжатом объеме. Эта работа может выполняться специально обученным работником школы или приглашенным специалистом. Главное различие между данным видом обучения и предыдущим состоит в том, что в этом случае дополнительные меры предоставляются учащимся вне школы.

4. Учащиеся учатся в специальном классе общеобразовательной школы и получают большую часть образования там, но также проводят некоторое время, обучаясь в классах основного потока. Эта форма организации обучения обычно используется при обучении учащихся со слуховыми отклонениями. Во многих отношениях этот вид схож с предыдущим, различие между ними в том, что когда учащиеся помещены в специальный класс или группу, они отличаются от нормальной классной группы, они воспринимаются как не такие и находятся в своеобразном отдалении от остальных учеников школы.

5. Учащиеся посещают обычную школу, но получают все свое образование в специальном классе или группе этой школы.

6. Учащиеся проводят часть своего времени в специальной школе, в основном от нее отталкиваясь, и часть - в обычной школе.

Одним из наиболее значительных достижений, которое следует отметить при развитии интеграции в Англии и Уэльсе, является принятие интеграции как сущности школьной реформы, в оппозиции к которой находится идея создания индивидуальных программ для отдельных категорий учащихся. Как и в большинстве стран, наиболее сложным является вопрос о создании модели обучения умственно отсталых, решение проблем которых не было найдено до конца 70-х гг. Тогда обучение учащихся определялось в зависимости от степени нарушения их интеллекта, а интеграция понималась как средство помещения отдельных умственно отсталых учащихся в обычные школы. Как только учителя и другие специалисты пришли к выводу, что многие учащиеся не справились с обучением, потому что их учили неправильно, это привело к мнению о том, что прогресс и трудности в обучении таких детей являются результатом взаимодействия факторов обучаемости индивида и его окружения, включая школу. Это стадо основой радикально нового взгляда на интеграцию. Сама школа должна стать главным инструментом интеграции. Эта реформа должна изменить школьную систему целиком - учебный план, научную организацию труда, отбор кадров, взаимоотношения внутри школы, только тогда интеграция детей со специальными нуждами в общеобразовательную школу может стать успешной.


Н. ФОРМАН, А. ПРАТТЕН

НОВЫЙ ПОДХОД К ОБУЧЕНИЮ ДЕТЕЙ

С ОСОБЫМИ ПОТРЕБНОСТЯМИ

В ВЕЛИКОБРИТАНИИ*

По правительственному Акту об образовании 1944 г. дети с недостатками развития в Великобритании разделялись на категории в зависимости от характера и степени тяжести дефекта и получали образование в разных дифференцированных учебных заведениях, которые, как предполагалось, удовлетворительно соответствовали каждой категории. Дети с наиболее тяжелыми формами недостатков объявлялись необучаемыми, т. е. неспособными получить пользу от обучения, и перед органами образования не ставилась задача обучать их. Отнесение к категории необучаемых было упразднено Актом об образовании 1970 г., но обучение оставалось дифференцированным. Группы детей с наиболее тяжелыми нарушениями были изолированы друг от друга, и все вместе они были изолированы от общества.

Многие из специальных учреждений расположены в сельской местности, но не столько в целях оздоровления детей (как это иногда утверждалось), сколько для того, чтобы госпитализировать их и держать подальше от публики.

Британское общество склонно к состраданию и милосердию и оказывает финансовую поддержку различным организациям помощи инвалидам, но для тех, кто с этим непосредственно не сталкивается, дефект остается чем-то неизвестным, касающимся «их» в большей степени, чем «нас». Несмотря на общий положительный оттенок в использовании слова «специальный» в английском языке, помещение в специальную школу рассматривается как своеобразная стигма. Ограниченная способность лиц с умственными и физическими недостатками к самозащите и сильное социальное _______________

* Печатается по изданию: Форман Н., Праттен А. Новый подход к обучению детей с особыми потребностями в Великобритании // Дефектология. 1993. № 4. С. 53-59.
предубеждение, выражающееся в представлении о том, что эти люди нуждаются в особых условиях и специфических методах обучения, означали, что существующий порядок имеет основание сохраняться.

Однако в начале 70-х годов произошло внезапное изменение в отношении к специальному обучению, что было вызвано общим движением за права человека. В 1978 г. специальный парламентский комитет под руководством М. Уорнок подготовил доклад «Потребности в специальном обучении» с краткой историей вопроса и характеристикой современного состояния специального обучения в других развитых странах. В докладе особенно подчеркивалось, что дети с аномалиями развития должны быть интегрированы в общую образовательную систему, т. е. они должны обучаться в школах основного потока, которые посещают их здоровые братья и сестры и которые они посещали бы сами, если бы были здоровы.

Эта идея не была абсолютно новой. Правительственный Акт об образовании 1944 г. рекомендовал вводить интеграцию там, где это возможно, но интеграция в полном объеме по ряду причин не могла иметь места. Во-первых, многие родители опасались, что их дети будут социально изолированы в школах основного потока и попадут в невыгодное положение по сравнению с их здоровыми одноклассниками. Во-вторых, учителя считали, что интеграция вряд ли окажется действенной, поскольку они не владеют техникой специального обучения или не будут иметь достаточно времени, чтобы обеспечить аномальному ребенку все необходимое. Кроме того, многие школьные здания были непригодны для детей-инвалидов. И местные органы образования не хотели финансировать необходимую перестройку зданий.

Некоторые попытки включить детей с отклонениями развития (например, с нарушениями зрения и слуха) в общеобразовательный процесс предпринимались и раньше, для чего обеспечивались необходимые технические условия. Этот процесс назывался локальной интеграцией. Некоторые дети с аномалиями развития довольно регулярно посещали общеобразовательную школу, но при этом оказывались в роли золотой рыбки в аквариуме: здоровые дети с интересом наблюдали за ними, но возможностей для нормального общения и дружбы было мало.

Конечно, немало детей с различными трудностями в обучении получают образование в обычной школе. Среди них те, кто имеют нарушения поведения, застенчивые и молчаливые дети, дети, страдающие дизлексией и, т. д. Решение вопроса о том, будут ли они помещены в специальные школы, зависит от отношения школьного психолога, а также компетентности и готовности учителей работать над проблемой, несмотря на связанные с ней трудности.

Перед комитетом М. Уорнок стояла задача точно определить, что означает «потребность в специальном обучении». Члены комитета были вынуждены признать, что не существует устойчивой категории индивидуумов, которых можно было бы обозначить как особых или отличных по типу (а не по степени) от всей остальной популяции, рассматриваемой как нормальная. Скорее потребности в особых условиях обучения входят в некий континуум. Одним из главных философских положений комитета явилось признание того факта, что каждый из нас  в чем-то является несостоятельным (неспособным) или некомпетентным. Дня каждого из нас есть области, в которых мы компетентны, и другие, в которых мы не можем отличиться или реализовать свой потенциал, но общество произвольно решает, кому должен быть присвоен ярлык «неспособности». Комитет поставил вопрос о том, насколько правомерно использовать достаточно произвольные критерии для того, чтобы включать детей в специальные классы (школы), чтобы они получали образование не в привычной обстановке с друзьями по месту жительства, а с людьми, имеющими тот же тип отклонений.

В отчете комитета и Акте об образовании 1981 г. было дано новое определение потребности в особых условиях обучения. Она существует в тех случаях, когда учащийся имеет индивидуальные трудности в обучении или усвоении учебной программы, которые значительно выражены по сравнению с трудностями других детей того же возраста и по отношению к тому обеспечению учебного процесса, которое предоставляется всем детям местными органами образования.

Таким образом, ребенок больше не получал ярлыка, соответствующего его дефекту или заболеванию. Вместо этого диагностика должна была начинаться с выявления сильных и слабых сторон ребенка, и именно с этих позиций должна была устанавливаться необходимость в особых условиях обучения, включая все дополнительные средства и воздействия, необходимые сверх и помимо обеспечиваемых обычными школьными условиями и организацией.

Это определение также подразумевало, что «особая» популяция подвижна и что индивидуальные потребности изменчивы во времени так же, как и условия их обеспечения. Комитет указал, что 18% всех учащихся в тот или иной период жизни нуждаются в специальной помощи в школе в диапазоне от постоянного обеспечения их физического передвижения до незначительной поддержки в усвоении отдельных разделов учебных программ и только 2% учащихся нуждаются в постоянной помощи (Swann, 1981 г.).

Таким образом, если 1978-1981 гг. стали переломными в философии образования в Великобритании, это произошло потому, что акцент сдвинулся с классификации детей по их дефектам (т. е. с того, что они не могут делать из-за нарушений развития) к определению их индивидуальных потребностей (т. е. того, что им требуется для получения опыта нормального образования). Комитет также рекомендовал правительству ввести законы, которые гарантировали бы детям требующуюся им специальную поддержку. Эта поддержка может включать обеспечение помощью неучебного характера (санитар или социальный работник, который при необходимости может присутствовать в классе в течение учебного дня) или специальное обучение, терапевтические воздействия, специально приспособленные школьные здания и т. д. Данная гарантия была зафиксирована в правительственном Акте об образовании 1981 г.

Техническое развитие также внесло свой вклад в изменение отношения к лицам с умственными и физическими дефектами. Например, развитие микрокомпьютеров впервые дало многим из них средство для эффективного общения. В первую очередь это относится к лицам, лишенным речи из-за тяжелых двигательных нарушений, рассматриваемым как психически неполноценные. С помощью коммуникационных устройств они получили возможность самовыражения. Некоторые из них написали целые книги, отражающие их несчастливый опыт социальной изоляции в мрачных учреждениях.

Необходимо также отметить, что преимущества интеграции очевидны не только для детей с особыми потребностями, но и для их полноценных сверстников. В известном смысле это тоже право человека здорового индивидуума - вырасти, получая знания о полном диапазоне различных нарушений и способов адаптации и в жизни и в школе. Появились надежда, что будущие поколения вырастут без страха перед инвалидностью, который так характерен для взрослой популяции в наши дни. Возможно, если здоровые дети познакомятся с недостатками развития непосредственно и будут иметь возможность подружиться с такими детьми, у будущих поколений здоровых членов общества не возникнет потребности дразнить и унижать инвалидов, и интеграция в школе сможет привести к соответствующей интеграции в обществе в целом. Таковы более широкие задачи интеграции в обучении: внести свой вклад в создание более справедливого общества для всех.

Вместе с тем комитет не рекомендовал поголовную (сплошную) интеграцию, она предусматривалась только там, где можно было эффективно использовать имеющиеся ресурсы и где она не окажет разрушающего влияния на обучение других детей.

Преобразования в специальном обучении начались на соответствующем общественно-политическом фоне. Тэтчеризм как общественная политика выдвигал на первый план, по крайней мере в теории, индивидуализм, приписывая каждому его самоценность, идентичность и личностную силу.

Обязанность оценивать потребности ребенка в специальных условиях обучения были возложены на местные органы образования. С этой целью должна была проводиться мультидисциплинарная разносторонняя оценка ребенка, и местные органы должны были решать, следует ли принять заключение о необходимости специальных условий обучения (Statement of Special Educational Needs) для данного ребенка.

Ребенок может быть направлен на обследование родителем, учителем, врачом или любым другим взрослым, который усматривал такую необходимость.

Во всестороннем обследовании ребенка участвуют представители здравоохранения (школьный врач), образования (школьный психолог),

а также родители. Могут участвовать и такие специалисты, как терапевт и представители социальных служб. Включение родителей явилось важным шагом вперед. До этого помещение ребенка в школу осуществлялось только медиками. Таким образом. Акт об образовании 1981 г. дал импульс к развитию того, что стало известно как «родительская воля», когда пациенты становятся клиентами, а потом гражданами - потребителями услуг, предоставляемых органами образования. Хотя при этом возникает вопрос, кто же является потребителем услуг по образованию: родитель или ребенок.

Школьные психологи, как правило, ответственны за объединение всех компонентов комплексной оценки ребенка, рекомендацию родителям и органам образования наиболее подходящей школы, а также подготовку формального юридического документа («Заключение о необходимых условиях обучения»), который, будучи согласован всеми участвующими, характеризует, что именно нужно для обеспечения обучения ребенка. Этот документ определяет дополнительные средства, помощь и оборудование, необходимые для удовлетворения потребностей ребенка при обучении в общеобразовательной или в специальной школе.

Родители могут обратиться к властям, если они не согласны с содержанием заключения или рекомендацией места обучения. Однако, если заключение принято, зафиксированные в нем потребности должны быть удовлетворены, и родители могут воздействовать на местные органы образования в судебном порядке, если они не могут получить то, что требуется. Заключения ежегодно пересматриваются на основе текущих данных, но главная переоценка осуществляется по достижении ребенком 13,5 лет. При этом власти неохотно идут на подготовку заключений относительно детей дошкольного возраста (с 2 до 5 лет), поскольку медицинские показания в этом возрасте весьма изменчивы и течение событий непредсказуемо.

Конечно, часть обеспечения, указываемого в заключение, относиться к компетенции других ведомств, поэтому органы образования четко отделяют условия, которые должны быть удовлетворены ими, от прочих условий, которые обеспечиваются другими службами. По английскому законодательству Акт об образовании контролирует только сферу образования и не может вмешиваться в то, что обеспечивается органами здравоохранения.

Реформа образования, направленная на интеграцию в обучении, оказалась реально осуществимой, поскольку ее проведение не потребовало дополнительного финансирования. Ежегодная стоимость обучения ребенка в специальной школе в Великобритании составляет приблизительно 15 тысяч фунтов, а иногда и в два раза больше. Когда эта цифра умножается на 80- такова численность детей в типичной школе для детей с умственными и физическими недостатками, - становится ясно, что закрытие такой школы освобождает свыше миллиона фунтов, которые могут быть использованы для обучения тех же детей в обычной школе.

Поскольку самый дорогостоящий элемент обеспечения, в котором может нуждаться аномальный ребенок, обучаясь в обычной школе, - это постоянно находящееся рядом с ним обслуживающее его лицо, обычно воспитатель без образования с зарплатой 8 тысяч фунтов в год, возможность экономии становится очевидной. И действительно, 147 специальных школ были закрыты в Великобритании вслед за Актом 1981 г. Более того, хотя адаптация зданий для нужд аномальных детей, включая строительство пассажирского лифта, требует значительных средств, это одноразовые расходы. Если здание приспособлено для одного ребенка, другие дети с такими же нарушениями могут быть приняты в эту школу уже с минимальными затратами.

И все же энергия, толкающая программу интеграции, усилилась в большей мере за счет движения за достижение определенных моральных принципов, чем за счет экономических соображений. Местные органы образования социалистической ориентации вводили интеграцию с энтузиазмом, поскольку она соответствует политике равных возможностей, в то время как для консервативных советов она была реализацией принципа индивидуального самоутверждения. Короче, интеграция устраивала всех и получала политическую поддержку всех партий.

Полная программа интеграции была введена с 1 апреля 1983 г. К этому времени часть детей уже была обследована в ожидании акта, но пока еще без заключений как таковых. Появились публикации о практике интеграции (Вооth, Potts, 1983; Hegarty, et al., Hegarty, Evans, 1985).

В целом успех программы зависел от отношения местных органов образования. О колебаниях этого отношения можно судить по числу детей, имеющих заключения и обучающихся в общем потоке, которое в феврале 1990 г. составило по разным районам от 1,2 до 5,4%. Поскольку нет оснований полагать, что распространенность нарушений в такой сильной степени зависит от местных условий, эти цифры в основном отражают приоритеты финансирования и отношения отдельных местных органов образования к программе интеграции. Как оказалось, в ряде случаев власти старались уклониться от финансирования, а некоторые (это бывало редко) вступали в прямую конфронтацию вплоть до суда. Некоторые аномальные дети на период этих юридических споров, к сожалению, были лишены возможности учиться.

В большинстве случаев, однако, картина была более обнадеживающей. Сейчас уже имеется немало детей, окончивших общеобразовательную школу, постоянно пользуясь инвалидным креслом, имея синдром Дауна или другие нарушения развития, из-за которых ранее они были бы помещены в спецшколы. Во многих случаях, эти дети выросли рядом со своими здоровыми сверстниками, которые подружились с ними, передвигали их инвалидные кресла, носили книги и т. д. Опыт подтверждает, что ребенок-инвалид в общеобразовательной школе не остается в изоляции.

В обществе с самого начала существовал большой интерес к интеграции. С первых дней стал издаваться журнал «Особые дети», был создан центр по изучению интеграции в обучении. Институту образования при Лондонском университете было предоставлено финансирование для изучения этого процесса. Регулярно собирались конференции.

Первые итоги и трудности процесса интеграции можно сгруппировать по следующим направлениям:

1. Между местными органами образования имеются значительные различия в темпах подготовки и утверждения заключений. Поскольку принятие заключения гарантирует ребенку необходимую поддержку, некоторые местные органы затягивали рассмотрение этого документа. Имелись также различия между местными органами образования в объемах финансирования, т. е. в количестве денег, которое они были готовы предоставить ребенку для обеспечения его специальными средствами.

2. Различной оказалась степень готовности школ и учительских кадров к работе с аномальными детьми. Дальновидные директора школ отказывались принимать ребенка с дефектами развития до тех пор, пока власти не выполнят все их требования по созданию необходимых условий. Те же, кто этого не сделал, столкнулись со многими трудностями, сэкономив при этом властям определенные средства. Учителя в ряде случаев, возможно из лучших намерений, старались создать детям с дефектами развития особые условия (например, перемены в другое время, чем в основном потоке, и др.), что являлось проявлением дискриминации и противоречило духу интеграции.

3. В результате интеграции изменился состав учащихся спецшкол и характер проблем, связанных с их финансированием. Переход наиболее способных детей с особыми потребностями в общеобразовательные школы заметно «утяжелил» состав учащихся спецшкол. Учителя, работающие с таким контингентом, все более отдалялись от учебной среды общего потока. Очевидно, что раньше присутствие в таком классе нескольких детей с относительно более высокими возможностями давало учителям необходимый опыт применения программ, близких к общеобразовательным, и интерес к обучению таких детей.

При сокращении финансирования медицинского обслуживания основные ресурсы были направлены на детей с особо тяжелыми формами патологии, обучающихся в спецшколах. При этом многие способные дети с недостатками развития, обучающиеся в общем потоке, остались без необходимой терапии. В ряде случаев для получения необходимого лечения этим детям-инвалидам приходилось посещать достаточно удаленные клиники, что также затрудняло интеграцию детей, уже включенных в основной поток, и решало проблему распределения ресурсов в пользу детей, чьи родители могли взять их из школы и отвезти в клинику. Школы же не имели специальных средств для медицинского обслуживания нуждающихся в нем детей.

4. При распределении детей с особыми потребностями по школам, которое происходило по направлению местных органов образования, происходила преимущественная концентрация этих детей в школах, здания которых были хорошо приспособлены для их приема. Доля детей с заключениями в таких школах была заметно выше по сравнению с другими, и это противоречило основной идее интеграции - обеспечить ребенку возможность посещать ту школу, которую он посещал бы, если бы он был здоров.

5. Определенные проблемы связаны с деятельностью школьного психолога, ответственного за подготовку заключения. Иногда трудно установить, в чьих интересах он действует: ребенка, родителей или иных органов образования, которые платят ему зарплату. Рекомендации отличаются по степени конкретности от точного указания вида и длительности поддержки до абстрактных пожеланий. Все, что существенно, нередко определяется наличием или отсутствием средств.

6. По новому положению родители принимают участие в оценке и размещении детей. Иногда отношение властей к этому было более чем сдержанным, особенно в тех случаях, когда родители были профессионально подготовлены и добивались своих законных прав. В то же время взаимодействие родителей и органов образования является условием, определяющим успех интеграции. В ряде мест на добровольные пожертвования были созданы общественные организации, которые взяли на себя роль посредника и помощника тем семьям, где родители сталкивались с особыми трудностями.

7. Специальную проблему представляет обучение вспомогательного персонала (чаще всего это медсестры и представители смежных профессий). Соответствующее обращение с ребенком с особыми потребностями, находящимся среди здоровых детей, требует такта и профессионализма. В некоторых случаях вспомогательный персонал делает слишком много, монополизируя этих детей и дезинтегрируя их. В других случаях сильная поддержка жизненно необходима, даже если ребенок ее не принимает. Сохранение баланса между гиперопекой и максимально безопасной личной свободой ребенка требует значительного навыка, и большинство из вспомогательного персонала еще только начинает этим овладевать.

8. Проблему представляет также приверженность ряда родителей системе Института Пето и кондуктивной педагогике. Эта форма терапии детей с тяжелыми двигательными нарушениями, первоначально возникшая в Будапеште в Венгрии, включает использование интенсивного обучения и стратегий вербального опосредствования для развития навыков у аномальных детей. Для детей это неизбежно означает помещение в специализированные школы. Многие родители считают, что кондуктивная педагогика приносит пользу их детям и борются за эту форму терапии, которая, по их мнению, улучшит возможности детей в будущем, несмотря на то что это предполагает временную сегрегацию. Хотя отдаленные преимущества кондуктивной педагогики остаются в значительной степени неисследованными, британское правительство обеспечивало поддержку всем желающим пройти курс этой педагогики в Венгрии. Недавно центр кондуктивной педагогики был создал в Великобритании в г. Бирмингеме.

В 1987 г. комиссия по образованию, науке и искусству палаты общин британского парламента подвела итоги реализации Акта об образовании 1981 г. Было отмечено, что ряд проблем в интеграционных процессах возник в результате взаимного недопонимания; так, в некоторых случаях родительские ожидания оказались нереалистичными, а адаптация школ слишком дорогостоящей. И самое главное, что недостаток специальных ресурсов ограничил внедрение Акта 1981 г.

Среди родителей возникли также опасения, что специальные школы будут закрыты, но в отчете комиссии было подчеркнуто, что поддержка принципов интеграции не означает, что все дети должны получать образование в общеобразовательной, а не в специальной школе.

Без сомнения, для многих детей, особенно с относительно небольшими нарушениями развития, появление Акта 1981 г. явилось большой удачей, приведшей к эффективной интеграции. Однако до полной интеграции еще очень далеко. Действительно, к октябрю 1990 г. 65% местных органов образования обеспечивали поддержку менее чем одной четверти части детей, учащихся в общеобразовательной школе и имеющих на это право.

Вопрос о том, ведет ли интеграция в школе к большей интеграции в обществе, пока окончательно не решен, поскольку «пионеры интеграции» - дети, которые с самого начала обучались в общеобразовательной школе, достигли еще только 14-16 лет. Однако уже сейчас наблюдения показывают, что они и их здоровые сверстники демонстрируют высокий уровень принятия недостатков развития и общий уровень ответственности, который вряд ли был возможен до Акта 1981 г. Более того, поколение с позитивным отношением к инвалидности оказывает влияние и на детей, которые подвергаются сегрегации в образовании. Так, в некоторых случаях группы детей из основного потока проводят время в специальных школах, работая вместе с детьми с особыми потребностями. Помимо социальной интеграции здоровых детей и детей с дефектами это обеспечивает преподавателям спецшкол опыт обучения в общеобразовательном потоке и знание о нормально развивающихся детях.

Дальнейшее усложнение ситуации произошло в связи с введением нового законодательства (Акт о реформе образования 1988 г.), который вводит единую общегосударственную программу во все общеобразовательные школы Англии и Уэльса. Все государственные школы обязаны следовать ряду учебных программ, выполнение которых требует 70% школьного дня. Установлены контрольные показатели достижений, неуспевающие дети подвергаются тестированию, они должны постоянно контролироваться в сопоставлении с учащимися других школ. Школы обязаны публиковать результаты обследования своих учащихся, что делает одни школы более привлекательными, чем другие. Таким образом, этот акт ввел рыночные силы в систему общего образования. Школам разрешили свободный прием, и это дало родителям больше свободы в выборе школы. Дальнейшие изменения связаны с финансированием государственных школ, которое всегда осуществлялось через местные органы образования, а в будущем будет предоставлено самим школам и их руководству.

В ходе этих изменений потребности и возможности детей с отклонениями в значительной мере игнорируются. Акт 1988 г. фактически предусматривает исключение аномальных детей из некоторых аспектов государственных учебных программ, рассматривая заключение о наличии особых потребностей как основание для такого исключения. Это может явиться поводом для снятия специального обеспечения в обучении, несмотря на то что по Акту 1981 г. наличие заключения предопределяет право на получение необходимых ресурсов. Не исключено, что некоторые школы попытаются сэкономить деньга, отказавшись принимать детей с особыми потребностями, если только не будет обеспечена поддержка школам в получении дополнительных ассигнований на эти нужды.

Обеспечение оборудованием аномальных учащихся старшего возраста (16-18 лет) осуществляется плохо, и есть предложения распространить действие Акта 1981 г. на высшее образование. Многие университеты не имеют ресурсов или оборудования для обеспечения студентов с особыми потребностями. Это приводит к дискриминации и отказу от таких учащихся только на основании их аномальности. Такие случаи известны. Более того, оборудование, которым пользовался ребенок в школе и от которого во многом зависит реабилитация ребенка-инвалида, по окончании учебы возвращается закупившим его местным органом образования с тем, чтобы его могли использовать другие учащиеся. Таким образом, когда по окончании школы инвалид попадает под контроль социальных служб, он может быть лишен оборудования (устройств), которое обеспечивало его продвижение в школе.

Дальнейшее развитие процесса интеграции представляется по-разному. Наиболее радикальные предложения направлены на скорейшую всеобщую интеграцию и ликвидацию специальных школ. Действительно, если интеграцию в образовании рассматривать как гражданское право, как это предлагается специальной Интеграционной хартией, не может бить морального оправдания для сегрегации в обучении. Однако, с других позиций, прежде чем принимать концепцию равных возможностей в обучении, надо получить доказательства большей эффективности интегрированной системы обучения по сравнению с сегрегированной (Dandy, Cullen, 1988; Kirkaldy, 1990).

Интеграционная хартия, к которой присоединились многие организации инвалидов, выдвигает на первый план гражданские права. Вместе с тем утверждается, что человек имеет право на соответствующее образование, которое может быть получено как в общеобразовательной, так, в некоторых случаях, и в специальной школе.

Наиболее общепризнанная точка зрения в Великобритании заключается в том, чтобы рассматривать интеграцию в обучении и наличие спецшкол как необходимые параллельные условия образования, поддерживающие порядок и гибкость системы образования и позволяющие аномальным детям включаться в систему специального образования и отходить от нее по мере того, как меняются их потребности.

Таким образом, статус специальных школ предполагает возрастающую специализацию обучения в пределах интегрированной системы, которая связывает специальное и общее образование.
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Г. ШУССЕР

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ

В ЗАПАДНОЙ ГЕРМАНИИ*

(1945-1990 гг.)

ВВЕДЕНИЕ

Обязательное школьное обучение в общеобразовательных школах составляет в Германии девять или десять лет обучения (в зависимости от федеративной земли). После этого имеется еще обязательное профессиональное обучение для тех, кто не посещает углубляющие общеобразовательные школы, как правило, до 18 лет. Вначале дети посещают основную школу (Grundschule). В конце 4-го или 6-го класса (в зависимости от федеративной земли) они переходят либо в основную школу (Нauptschule), в реальное училище (Realschule), в гимназию (Gymnasium) или в интегрированную школу (Gesamtschule), которая объединяет все три вида школ под одной крышей, в нее могут входить также специальная школа или специальные классы. Интегрированные школы имеют в федеративных землях различное распространение.

В специальном образовании в Германии употребляются как синонимы такие понятия, как «педагогика детей, имеющих нарушения в развитии», «специальная педагогика», «лечебная педагогика» и «реабилитационная педагогика» (W. Jantzen, 1992). Однако в силу разного исторического происхождения эти понятия имеют различные акценты. Так, понятие «специальная педагогика» предполагает специфическое различие разных типов нарушений развития детей и педагогических подходов к ним, а «лечебная педагогика» делает акцент на цели преодоления («лечения») _______________

* Статья любезно предоставлена профессором Герхардом Шуссером, деканом факультета Университета Оснабрюк, Германия. Перевод с нем. доктора философии Вальдемара Штаба, Университет Оснабрюк.

нарушения, вплоть до религиозного значения (в учении Рудольфа Штайнера) в смысле «излечения души».

Понятие «реабилитационная педагогика» используется с 1973 года К. X. Беккер, и прежде всего в ГДР. Оно содержит понятие «инвалидности» и предполагает специфические мероприятия, направленные на коррекцию дефектов, т.е. выявление причин инвалидности и разработку мер для преодоления отклонений.

ИСТОРИЧЕСКИЙ ЭКСКУРС

После второй мировой войны в Западной Германии были недостаточно развиты взаимосвязи между лечебной (специальной) педагогикой, общей педагогикой и медициной (W. Jantzen, 1992). Причиной этого являлось то, что во время нацистского режима большинство прогрессивных медиков, психологов и педагогов иммигрировали или лишились своей работы.

После 1945 года открывались, в основном, учреждения, ориентированные на конкретный вид нарушений, вследствие чего была сформирована очень дифференцированная система специального образования.

В конце 60-х годов возникает принципиально новая ориентация как в теоретических, так и практических аспектах специальной педагогики. В ходе широкой дискуссии о необходимости реформы общей системы образования в Западной Германии сформировалось новое представление об инвалидности и отклонениях, в частности, об отклонениях в бучении и умственной отсталости.

Так, например, Герман Вегенер (1968) полагал, что только при обязательном обучении этих детей в общеобразовательной школе возможен полный охват обучением умственно отсталых детей без дополнительной оплаты со стороны родителей и особой подготовки учителей и вспомогательного персонала.

Благодаря возросшей роли социокультурных и социоэкономических факторов в стране, большинство ученых в области воспитания и образования того времени считали возможным расширить права родителей детей с отклонениями в обучении и умственной отсталостью на выбор образовательного учреждения.

В 1973 году был опубликован доклад комиссии «Заключение по результатам исследования системы образования», в котором в главе «Помощь детям с отклонениями в развитии и умственной отсталостью» указывается на необходимость всеобщей ответственности за судьбу этих детей и на необходимость соблюдения их права на человеческое достоинство и равноправие в получении образования. 1973 год для Западной Германии является своеобразной вехой в образовательной политике страны, направленной на интенсивное исследование многообразных факторов, ведущих к отклонениям в развитии, как физическом, так и интеллектуальном, а также на разработку различных аспектов педагогики содействия, учитывающей особые нужды этих детей. Этот путь в конце 80-х годов привел к созданию принципиально новых положений в теории и практике обучения детей с отклонениями в развитии в Федеративной Республике Германия (О. Speck, 1987).

СТРУКТУРА СПЕЦИАЛЬНОГО ОБУЧЕНИЯ

В 1986 году специальным образованием в Германии было охвачено 261464 учащихся. По данным разных авторов, численность учащихся в специальном образовании различается. Так, по данным Эрнста Клее (E. Кlее, 1981) их число составляет примерно 10% от общего числа учащихся. Райнер Винкель (R. Winkel, 1980) дал более реальную оценку количества детей с проблемами в развитии, обучающихся в школах ФРГ с 1980 года. Он считает, что ежегодно число детей, требующих специального обучения, составляет примерно 7%. Среди них он выделяет следующие категории учащихся с отклонениями в развитии:

Виды категорий учащихся

с отклонениями в развитии
Численность,

%

- с трудностями в обучении

- с нарушениями речи

- с нарушениями поведения

- умственно отсталые

- с двигательными нарушениями

- слабослышащие

- слабовидящие

- глухие

- слепые
2.5

2.0

1.0

0.6

0.3

0.3

0.3

0.05

0.012

Итого:
7.062

Эта численность детей с отклонениями в развитии сохраняется таковой примерно и сегодня. По данным статистики в Западной Германии среди всех детей и подростков (от новорожденных до 19 лет) в настоящее время насчитывается 940000 детей и подростков, нуждающихся в специальной педагогической помощи. Среди учащихся 10-летней обязательной школы таковых насчитывается 490000! Понятно, что для такого большого числа детей нет экономических условий и бессмысленно создавать специальные учреждения для их обучения.

ИЗМЕНЕНИЯ В СИСТЕМЕ

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Во «Втором докладе федерального правительства о положении лиц с отклонениями в развитии и их реабилитации» (1989) признается, что первостепенной задачей образования является по возможности индивидуальный подход к каждому учащемуся с учетом специфики нарушения и с использованием в случае необходимости специальных помощников для работы с ним.

Кроме того, учащиеся с отклонениями в развитии должны уметь адаптироваться в окружающем мире, сознавать свои особенности и научиться жить с ними. Следовательно, их обучение не должно ограничиваться только образовательными рамками, а призвано решать важные задачи социализации и интеграции, оказания практической помощи и поддержки в дошкольном воспитании, школьном образовании, профессиональной подготовке и повышении квалификации. Это способствует не только полной интеграции таких людей в социум, но и гарантирует лицам с ограниченными возможностями их права на необходимую помощь общества в условиях интеграции.

После обнародования этого доклада стало ясным, что между провозглашением необходимости улучшения работы по обучению и воспитанию детей с отклонениями в развитии и реальным положением дел существует отчетливое расхождение. Например, в докладе указывалось, что в 1986 году для детей с отклонениями в развитии с 3 до 6 лет в ФРГ имелось 916 специальных детских садов, примерно 20000 таких детей посещали массовые детские сады. В целом только 40000 детей этого возраста с проблемами в развитии посещали специальные дошкольные учреждения, а их, по данным Р. Винкеля (R.Winkel, 1980), в стране значительно больше.

Благодаря открытой информации федерального правительства и общественным признанием ответственности за судьбы детей с отклонениями, стало очевидным, что концепция сегрегации этих детей не имеет перспектив дальнейшего развития не только из-за больших финансовых затрат, но и этических, психолого-педагогических и общечеловеческих принципов по отношению к ним государства и общества. Следовательно, образовательная политика, начатая в 1973 году и направленная на изменение отношения к обучению детей с отклонениями вне зависимости от вида их нарушения, расширилась в 80-е годы и утвердилась в необходимости обязательного обучения всех детей с проблемами в развитии и оказания им комплексной социальной, медицинской, психологической и педагогической помощи. Таким образом, было выработано принципиальное отличие от концепции специального образования, принятой в ГДР и обозначаемой как «реабилитационная педагогика». В этой концепции (в ГДР) обучение детей с отклонениями было дифференцированным в зависимости от биологического происхождения дефекта, ориентировано на антидемократическую идеологию в системе народного образования. К тому же дети с выраженной умственной отсталостью признавались как «необучаемые», стремлений к их интеграции не наблюдалось, так как при «реальном социализме» таких людей не должно было быть (W. Jantzen, 1992).

СОВРЕМЕННЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Названный выше правительственный доклад 1989 года явился основополагающим документом для определения основных направлений специального образования в Германии:

- дальнейшее совершенствование специальных учреждений для детей и подростков с отклонениями в развитии с созданием условий их адекватного развития;

- одновременное расширение образовательных учреждений с интегрированными формами обучения;

- развитие раннего вмешательства и предупреждения факторов отягощения и риска для профилактики и уменьшения числа отклонений (более тщательная диагностика новорожденных, беременных и пренатальная диагностика, в том числе и психолого-педагогическая);

- развитие новых медико-технических и психолого-педагогических методов диагностики разных видов отклонений и их включение в состав уже действующих. Например, разработка метода «Cochlea Implantierens» для грудных детей с потерей слуха и их связь с логопедическими коммуникативно-психологическими методами;

- улучшение информированности населения и родителей о детях с отклонениями и их удивительных потенциальных и компенсаторных возможностях развития;

- формирование гуманного и милосердного отношения к лицам с ограниченными возможностями, ответственности всех групп общества для создания достойной жизни инвалидов и защиты их человеческих прав.

Так, на пороге третьего тысячелетия в специальном образовании центральным положением является осознание того, что с помощью создания обществом необходимых условий может быть улучшено качество жизни детей и подростков с ограниченными возможностями. Этими условиями являются:

- индивидуальный подход, исходя из потребностей и способностей ребенка с отклонениями;

- гарантия прав и координация мероприятий по улучшению социального, организационного и культурного (включая экономическое) окружения;

- помощь и защита развития легко уязвимой личности ребенка со специальными нуждами.

Эти положения могут явиться основой новой концепции, в которой причины отклонений, диагностика, коррекция и интеграция, а также ее возможности и границы связаны друг с другом и взаимообусловлены, отражаются в особых состояниях человеческой натуры и могут быть восприняты. Сказанное выбивает почву из-под ног старых категорий предрассудков, стигматизаций и ошибочных суждений о праве на жизнь (см. например дискуссию приверженцев Петера Зингера (Р. Singer, 1979)).
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У. ХАЙНЦЕ

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ

В ВОСТОЧНОЙ ГЕРМАНИИ*

(ГЛАВНЫМ ОБРАЗОМ В БЕРЛИНЕ)

Эту работу следует рассматривать как обзор исторически возникшего и политически обусловленного различного развития специального образования в обеих частях Германии и Берлине.

Ретроспективный обзор системы образования детей с нарушениями в развитии в ГДР должен помочь понять прошлые и новые направления в этой области в связи с соединением ГДР и ФРГ в единое государство. В настоящее время необходим процесс переосмысления, который направлен на изменение старых структур обслуживания детей с нарушениями в развитии в бывшей ГДР. Главной целью является устранение изоляции, чтобы приблизиться к совместному воспитанию нормальных детей и детей с нарушениями в развитии, т. е. к проблемам интегрированного обучения.

СТРУКТУРА СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

С 1970 по 1989 годы в ГДР отмечалось увеличение в 1,5 раза числа специальных школ и классов с ростом количества учащихся в них от 4967 до 6 140 (см. табл. 1).

Согласно «Пятой инструкции об исполнении закона о единой социалистической системе образования - специальной школе» (от 09.02.1984) в структуре специального образования ГДР выделялись (см. табл. 2):

_________________

* Печатается по изданию: Ursula Heinze unter Mitarbeit von Brigitte Brucrner, Anita Dries Evelyn Yahn, Sussane Schemmel, Anre Zinser “Betrenung behinderter Kinder und Yugendlicher in der DDr insbesondere in Ost-Berlin”. Berlin, 1990. S. 4-29. перевод с нем. о Л. Г. Скрябиной.

- вспомогательные школы;

- школы для глухих;

- школы для слабослышащих;

- школы для слепых;

- школы для слабовидящих;

- школы для детей с нарушением речи;

- школы для детей с двигательными нарушениями;

- специальные школы с классами выравнивания или классы выравнивания в обычных школах (для детей с ЗПР);

- специальные школы для детей с комплексными нарушениями;

- школы в сфере здравоохранения и социального обеспечения;

- вспомогательные профессиональные школы;

- профессиональные школы для глухих и слабослышащих.

К школам, как правило, присоединяли дошкольные учреждения, куда принимали детей от 3-х или 4-х лет, частично интернаты и профессиональные школы.

Система специальных учреждений была эффективна только для таких дошкольников и школьников, у которых в условиях детского сада общеобразовательной школы нельзя было предотвратить, уменьшить или устранить проявления значительных физических или психических нарушений и дальнейшее развитие личности которых по этим соображениям могло быть обеспечено временно или постоянно только под влиянием специальной педагогики.

Целью всех специальных учреждений было обеспечение всестороннего развития личности детей и подростков с нарушениями различного вида и степени.

Таблица 1

Динамика развития специального обучения в Восточной Германии

Годы
Количество специальных школ
Количество специальных классов
Количество учащихся в специальном образовании

1970
22
415
4.967

1975
26
447
4.848

1980
30
464
4.932

1985
27
561
5.241

1986
29
575
5.226

1987
30
589
5.326

1988
32
621
5.709

1989
33
638
6.140

Исходя из того, что основные требования к общему образованию касаются всех детей можно добиться интеграции прежде всего благодаря тому, что дети с нарушениями получают по возможности широкое общее образование в особых условиях, т. е. в условиях специальной школы. При определении цели и содержания работы в специальных учреждениях частично придерживались концепции общего образования в так называемой нормальной сфере, что приводило к чрезмерным усилиям учеников и учителей, не учитывались возможности ребенка. Это привело к тому, что в школах все более проявлялась тенденция обособлять детей, не отвечающих высоким требованиям, переводить их в специальные школы, часто с намерением дать детям шанс лучшего развития, защитив их от чрезмерных требований и неудач.

Таблица 2

Количество специальных школ в ГДР по видам отклонений в развитии (по состоянию на 1989 г.)

Виды специальных школ
Количество специальных школ
Количество специальных классов
Количество учащихся

Вспомогательные школы Школы для детей с нарушением речи
19

6
356

88
3.731

1.023

Школа для глухих

Школа для слабослышащих

Школа для слепых и слабовидящих
1

1

1
20

26

17
144

218

169

Школа с классами выравнивания

Школа для детей с двигательными нарушениями
1

1
37

34
303

310

Школа в системе здравоохранения
3
60
242

Вспомогательные профессиональные школы
2
75
758

Профессиональные классы для глухих
-
5
34

Ходатайствующими о приеме в специальную школу были, как правило, учителя школ, врачи, психологи, педагоги-реабилитологи и частично родители, согласие которых необходимо в каждом случае. Создавалась комиссия, которая составляла документацию для приема, состоящую из общепедагогической оценки (мнения); медицинской, психологической экспертизы и проверки педагогами вспомогательной школы. Проверка педагогами специальной школы проводилась ежегодно в определенное время. Затем комиссия рекомендовала школьному совету принять или не принять ребенка в специальные учреждения. Решение принимал совет школы. Родителям рекомендовалось все объяснить доверчиво и основательно, но у родителей было право заявить протест, хотя это и не приводило к отсрочке. Детей представляли на комиссию несколько раз. Особую сложность представляли дети с многократными нарушениями и/или отклонениями в поведении.

ВСПОМОГАТЕЛЬНЫЕ ШКОЛЫ

Вспомогательные школы - восьмиклассные, общеобразовательные, политехнические школы. Как правило, в этих школах были отделения I и II. В отделение 1 обучали детей с умственной отсталостью легкой и, или средней степени, а в отделении II - со средней и тяжелой степенью. В отделение 1 принимали детей, начиная со второго года обучения, после того как они не смогли учиться в общеобразовательной школе. В отделение II принимали детей в первый класс, если у них была четко выявлена умственная отсталость уже в дошкольном возрасте, они частично посещали подготовительную группу вспомогательной школы или школы для детей с нарушениями речи. Для отделений 1 и II имелись специальные учебные планы с различным уровнем требований. В течение первых трех лет обучения был возможен перевод из II отделения в 1, но возращение в общеобразовательную школу было исключено. Ребенок мог быть принят во вспомогательную школу только тогда, когда было точно определено, что он не соответствует по своему уровню развития уровню сверстников, а все другие причины его неуспеваемости (нарушения слуха, зрения, речи) исключены.

Все выпускники вспомогательных школ имели гарантированное законом право на профессиональное образование и рабочее место. Выпускники 1 отделения получали 2-летнее образование в отдельных профессиональных областях, а выпускники отделения II – одногодичную подготовку для простых видов работы. Задачей подготовительных групп во вспомогательных школах являлась подготовка детей с нарушением интеллекта к учебе во вспомогательной школе на основе утвержденной программы. До достижения 9 лет делались попытки развить у ребенка способность учиться во вспомогательной школе. Если этого не достигалось, то ребенка переводили в учреждение для детей, которые не могли учиться, но были способны к стимуляции развития.

ШКОЛЫ ДЛЯ ГЛУХИХ И СЛАБОСЛЫШАЩИХ

В школах для глухих на основе специальных учебных планов делалась попытка дать глухим детям общее образование, соответствующее уровню обычной школы. Особенно этому уделяли много внимания в последние годы, используя остаточный слух, чтобы добиться улучшения звучания речи на основе интенсивного развития слуха и речи. Образование и воспитание маленьких детей с нарушениями слуха первые три года их жизни проводили в рамках раннего воспитания специальными педагогами в консультационных центрах специальных школ. Эти центры давали родителям рекомендации, способствовали диагностике с целью раннего принятия решения о дальнейшем пути образования детей с нарушениями слуха. Начиная с 3-летнего возраста ребенка, проводили интенсивную работу с глухими детьми в подготовительной группе школы для глухих. В школах для слабослышащих ученики в зависимости от уровня развития их речи обучались в А - классах и в В - классах. В А-классс обучение проходило на основе часового графика, учебных планов и учебников обычной школы, а в В - классе имелись специальные учебные планы и специальный часовой график. Профессиональное обучение осуществлялось в специальных профессиональных школах.

ШКОЛЫ ДЛЯ ДЕТЕЙ С НАРУШЕНИЕМ РЕЧИ

(логопедические школы)

В этих школах были классы 1-3 или 1-6. Существовали отдельные школы, где были классы с 7-го по 10-й. Основная цель подготовительных групп в школах, детских садах и в самой школе для коррекции речи заключалась в преодолении речевых отклонений и связанных с ними влияний на развитие личности, поэтому можно было рано определить ребенка в обычный детский сад или обычную школу. В логопедических школах были созданы специальные классы для детей с недостаточным овладением письма и чтения. При этом речь шла о детях, которые по этой причине не могли достигнуть уровня 2 класса. Вопрос о приеме в такой класс решался до приема во вспомогательную школу. Предписываемые проверки должны были исключать другие причины несоответствия уровню (например, умственная отсталость). После 3 класса большую часть учеников переводили в обычные школы. Такие логопедические классы могли быть образованы и в обычных школах.

ШКОЛЫ ДЛЯ СЛЕПЫХ И СЛАБОВИДЯЩИХ

Такие школы обычно десятиклассные, общеобразовательные политехнические школы, в которых обучаются дети с высокой степенью повреждения органа зрения (связанные с применением специальных оптических средств). Учебные планы были дополнены специальным содержанием, использовали специальное оборудование и технические средства. Профессиональное образование происходило в специальных профессиональных центрах. 

ШКОЛЫ ДЛЯ ДЕТЕЙ

С ДВИГАТЕЛЬНЫМИ ОТКЛОНЕНИЯМИ

Эти школы соответствовали десятиклассным общеобразовательным политехническим школам. Необходимость ребенка с двигательными отклонениями учиться в специальной школе определялась по «виду и степени» влияния его отклонений на процесс образования и воспитания. Таким образом, решение о зачислении в специальную школу подготавливали педагоги, работающие с детьми с двигательными отклонениями по данным медицинской и психологической экспертизы. Это решение всегда принималось индивидуально. Иначе обстояло дело у детей с острыми заболеваниями или после несчастных случаев, здесь требовалось медицинское освидетельствование. Важным критерием для приема детей в эти школы было то, что дети не нуждались постоянно в чужой помощи или уходе. Если ребенку требовался длительный уход и лечение, то ребенка направляли в учреждения здравоохранения или социального обеспечения. Выпускники школ получали профессиональное обучение в реабилитационных центрах или отделениях «Профессиональная реабилитация» здравоохранения и социального обеспечения.

СПЕЦИАЛЬНЫЕ ШКОЛЫ С КОРРЕКЦИОННЫМИ

КЛАССАМИ ИЛИ КЛАССЫ ВЫРАВНИВАНИЯ В

ОБЫЧНОЙ ШКОЛЕ

Под этим термином понимаются классы или школы для детей с отклонениями в поведении или для «детей с выраженными психофизическими нарушениями в области социального поведения и успеваемости». Здесь обучались дети в классах 2, 3, и 4, при необходимости повторно в 4-м. Максимально через 4 года обучения дети должны были возвращаться в 5 класс обычной школы. Благодаря медикам, педагогам и психологам, в эти школы не принимали трудновоспитуемых детей (педагогически запущенных, с девиантным поведением, «грубиянов»), а принимали таких детей, у которых отклонения в поведении были связаны мозговой, органической причиной (повреждение мозга в раннем детстве, неврологические и психиатрические заболевания, физические заболевания с воздействием на центральную нервную систему, церебрально-остенические состояния с симптомами легкой истощаемости центральной нервной системы и др.). Медико-педагогический центр в Берлине принадлежал к школам такого вида.

СПЕЦИАЛЬНЫЕ ШКОЛЫ

ДЛЯ ДЕТЕЙ С КОМПЛЕКСНЫМИ НАРУШЕНИЯМИ

Имелись специальные школы или отделения в школах для детей с нарушениями интеллекта в сочетании с другой паталогией:

· глухих;

· слабослышащих;

· слабовидящих;

· с двигательными отклонениями;

· слепых.

В школах дети учились до 8 класса. При школах были подготовительные группы и интернаты. Дети считались детьми с многократными отклонениями. Цель подготовительных групп – выработать способность к обучению в школе. Если этого не добивались, то детей направляли в учреждения здравоохранения и социального обеспечения.

ШКОЛЫ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ

И СОЦИАЛЬНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ

Сюда принимались дети, которым необходимо было длительное или постоянное лечение или уход. Такие школы при клиниках или специализированных больницах существовали для детей с нарушениями, неврологическими и психиатрическими заболеваниями. Существовали также подготовительные группы. В отдельных случаях в такие учреждения принимали детей на дневное пребывание. Занятия проводили на основе учебных планов средней или вспомогательной школы. Работали здесь специальные педагоги и клинические психологи.

В таблице 3 представлена схема специального образования и обслуживания детей и подростков, существовавшая в Восточном Берлине до воссоединения его с Западным.

Консультационные центры педагогов-специалитов для детей с нарушениями речи, голоса и слуха включали в логопедические или другие специальные школы. В каждом городском районе имелся такой консультационный центр, в котором работали педагоги по лечению голоса и речи или педагоги, работающие с нарушением слуха. Цель центров - обслуживание детей, которые не были приняты или еще не приняты в подготовительные к школе группы или классы специальных школ. Они вместе с медиками и психологами устанавливали диагноз у детей с нарушениями слуха или речи и руководили мерами по преодолению или снижению нарушений. Целью центров являлось выявление еще в дошкольном возрасте нарушений речи, преодоление или снижение их в такой степени, чтобы обеспечить обучение в обычной школе, соответствовавшей возрасту, иди в специальной школе. Педагоги центров работали в массовых детских садах вместе с воспитателями и проводили консультации с родителями.

ПЕДАГОГИКО-МЕДИЦИНСКИЙ ЦЕНТР (ПМЦ)

ПМЦ существовал с 1989 года и являлся учреждением, которое подчинялось Министерству народного образования, находилось под руководством магистрата Берлина и состояло из школы, интернатов и психодиагностического отделения. Здесь лечили детей (с 1 по 8 класс в возрасте 6-15 лет, особенно подверженных эксцентричности) со значительными отклонениями в социальном поведении и в уровне развития. После 6-недельного пребывания в центре подготавливали психолого-педагогическое заключение со специальными педагогическими рекомендациями. Сотрудниками ПМЦ были воспитатели, педагоги-специалисты, психологи, детский психиатр, медсестры, психотерапевты.

ГЛАВНЫЙ ПСИХОЛОГИЧЕСКИЙ КОНСУЛЬТАЦИОННЫЙ

ЦЕНТР МАГИСТРАТА БЕРЛИНА

Задачей этого центра была диагностика «социально опасных детей» и психотерапевтическое обслуживание. Одновременно здесь консультировали педагогов-специалистов, воспитателей и родителей. Сотрудниками были психологи.

СПЕЦИАЛЬНЫЕ УЧРЕЖДЕНИЯ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ И СОЦИАЛЬНОГО ОБЕСПЕЧЕНИЯ

На основе распоряжения «Система стимулирования младенцев и детей» воспитание и стимуляция детей с нарушениями в возрасте от рождения до 4 лет осуществлялась в специальных яслях или в специальных группах в обычных яслях, в которые принимались дети с нарушениями физическими, органов чувств и умственной отсталостью, с психомоторным отставанием, которые не могли вести себя соответственно своему возрасту.

Для специальных яслей или групп детей отбирали специальные комиссии после основательного диагностирования и знакомства с семейным положением. В комиссию входили: курирующий детский врач, специалист по невропатологии и психиатрии, психолог, педагог-реабилитатор, воспитатель особой группы в яслях, заведующая яслями, районный подростковый врач как руководитель диспансера для детей и подростков с нарушениями.

В специальных яслях группа состояла из 8 детей. Сотрудники специальных яслей - это, как правило, воспитатели, патронажные сестры и детские медсестры, которые работали по развитию (воспитанию) младенцев и детей с нарушениями в особых группах. Когда ребенку исполнялось 4 года, он вновь проходил тщательное и глубокое обследование. После установления диагноза и обсуждения заключения медиками и психологами с родителями принималось решение о переводе ребенка в соответствующее учреждение народного образования, здравоохранения или социального обеспечения. Этот переход проходил с большими трудностями, причины которых были различны, например:

- диагностические данные, неоднозначно соответствующие определенному виду нарушения;

- недостаток мест и др.

Работа реабилитационно-педагогического дневного учреждения проводилась по «Основным положениям формирования стимуляции развития детей и подростков, неспособных к учебе в школе». В данных «Положениях...» дети характеризовались следующим образом: «Неспособными к обучению в школе, но способными к стимуляции развития являются дети и подростки, которые из-за органически обусловленного значительного снижения умственных способностей и нарушения всей личности в целом не в состоянии выполнять элементарные требования обучения в школе. Однако они обладают физическими и психическими предпосылками и при систематической стимуляции могут приобрести элементарные знания окружающего мира, а также выработать умения, навыки, привычки социального поведения, которые позволят при постоянной помощи принимать участие в жизни общества и при условиях защищенного труда выполнять виды деятельности в общественном трудовом процессе».

При отборе детей и диагностике при местных советах, отделениях здравоохранения и социального обеспечения создавались комиссии, в которые входили врач, клинический психолог и педагог-реабилитолог из учреждения, занимающегося стимуляцией развития. Установление диагноза могло проходить как амбулаторно, так и стационарно. Дневные учреждения обслуживали детей и подростков в возрасте 4 – 18 лет, причем первый год считался годом наблюдения, по истечении которого, в случае сомнений, ребенок вновь проходил комиссию для установления последующих мер. Работа в учреждениях проводилась на основе государственно утвержденной программы, которая главным образом была направлена на выработку практических навыков жизни. На основе этой программы для каждого ребенка разрабатывали индивидуальную программу стимулирования. Цепь стимулирования заключалась в том, чтобы подростки при соответствующих условиях могли выполнять общественно полезную работу. Исходя из местных условий, для детей могли создаваться следующие учреждения:

- реабилитационно-педагогические дневные учреждения: прием детей и подростков, которым не требовался постоянный медицинский уход и которым был необходим незначительный уход;

- учреждения с недельным пребыванием детей: прием детей и подростков, которым не требовался постоянный медицинский уход и которым необходим незначительный уход (для районов с неблагоприятными транспортными условиями);

- учреждения с постоянным пребыванием детей: прием детей и подростков, пребывание которых в семье невозможно из-за тяжелых психических нарушений или дополнительных нарушений слуха, зрения, тяжелых физических нарушений или по социальным соображениям; детей, которым требуется регулярное медицинское обслуживание или которым требуется большой уход.

Во главе некоторых учреждений были дипломированные педагоги - реабилитаторы (высшее образование). Относительно малое число воспитателей (=14%) имело среднее педагогическое образование (воспитатель в яслях или в детском саду), и часть из них получили дополнительное образование дипломированных педагогов - реабилитаторов.

Учреждения такого вида 15 лет находились под государственным надзором. До этого дети находились в учреждениях под надзором церкви. Дети и подростки с многократными тяжелыми нарушениями очень редко принимались в дневные и недельные учреждения. Их помещали в интернаты и клиники, где за ними ухаживали, но не проводилась педагогическая коррекция развития.

КЛИНИКИ

Обслуживание детей с многократными нарушениями вне семьи долгое время было почти неразрешимой задачей. Если родители не могли поместить ребенка в соответствующее учреждение из-за недостатка мест, то они были вынуждены помещать его в больницу или клинику. И сегодня еще много детей и подростков с многократными нарушениями, которые считаются неспособными к стимулированию развития, находятся в больницах и клиниках или частично в детских отделениях. За детьми здесь только ухаживают, они проводят свое время в постелях. При достижении 18 лет их помещают или в общежитие для пенсионеров, или в опекунский дом.

УЧРЕЖДЕНИЯ ПРИ ЦЕРКВЯХ

Церковные учреждения для детей и подростков с нарушениями играли важную роль в социальной системе Берлина. Длительное время они были единственным местом существования для людей с определенными нарушениями (например, с многократными нарушениями). Существовали различные формы обслуживания, например:

- отдельные места для подростков, детей с нарушениями, взятых из семей;

- дневные учреждения для детей, проживающих в этой общине;

- группы детей в церковных интернатах;

- межрегиональные учреждения, где имелись самые различные формы

обслуживания.

Д. СТАСИНОС

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБУЧЕНИЕ В ГРЕЦИИ*

ИСТОРИЯ РАЗВИТИЯ

В Греции обучение и воспитание детей, нуждающихся в специальной педагогической и социальной помощи, не имеет сложившихся традиций. Специальное обучение в стране развивалось медленно. Этот факт объясняется событиями, происходившими в Греции во время мировых войн и последовавшими за ними трудностями. Они состояли в следующем: нестабильности политической и экономической ситуации; отсутствии единой административной политики в области специального образования со стороны государства и частного сектора; отсутствии официальных статистических данных относительно лиц, нуждающихся в специальном обучении; нехватке подготовленных кадров специалистов; предубежденном отрицательном отношении со стороны самих родителей и общества к лицам с отклонениями в развитии.

Первой специальной школой, которая появилась в Греции, была частная школа для слепых, открытая в 1906 г. Структура этой школы была такой же, как в подобных учреждениях того времени в Германии, Австрии, Швейцарии и Великобритании. Первым директором школы был Аик Ласкаридоу - въедающийся педагог, специализировавшийся в области обучения и реабилитации слепых в западноевропейских университетах. В 1937 г. министр образования открыл так называемую «Афинскую образцовую специальную школу» (Athens Model Special School) в Кайссариани. Фактически эта была первая школа для умственно отсталых детей, детей с эмоциональными расстройствами и педагогически запущенных. Эта школа по своей структуре тоже соответствовала подобным учреждениям для аномальных, существовавшим тогда в был,

________________

* Печатается с сокращениями по изданию: Стасинос С. Специальное обучение в Греции: история развития, современное состояние и перспективы // Дефектология. 1990. № 6. С. 51-56.

некоторых странах Западной Европы. Учреждение этой школы было первой попыткой государства повернуться лицом к нуждам умственно отсталых детей и молодежи. Первоначально там обучалось 60 детей, главным образом из низших слоев общества. Вклад этой школы в практику специального обучения в Греции несомненно, очень велик, она стала первым примером должной заботы и внимания к аномальным детям со стороны греческих ученых и педагогов. Далее появились планы открыть еще несколько школ для аномальных. Жители Афин узнали о целях специального обучения, правительство четко осознало необходимость создания диагностических и консультативных служб для помощи учителям и родителям аномальных детей.

Но этим намерениям не суждено было осуществиться. Начало второй мировой воины (1939), немецкая оккупация (1940-1944) и последующая гражданская война (1944-1947) нарушили все планы в области развития специального обучения. После окончания гражданской войны, кроме нескольких приютов для аномальных, никаких государственных учреждений не существовало. Послевоенной заботой государства стало восстановление умственного и физического здоровья детей. В 50-е гг. было создано несколько консультационных пунктов для выявления и лечения детей с отклонениями в развитии, где консультировались родители и учителя.

В середине 50-х гг. были предприняты некоторые научные исследования, не финансируемые государством, принесшие пользу делу социального обеспечения умственно отсталых детей. В 1954 г. была организована «Греческая ассоциация гигиены умственного здоровья ребенка и нейропсихиатрии». В 1957 г. был открыт «Центр умственной гигиены» при участии национальной ассоциации молодежи. Этот центр связан с детской консультативной службой, в рамках которой был создан специальный отдел по обеспечению аномальных детей специальной терапией и обучением. Затем открылось еще несколько консультативных пунктов в результате таких общественных движений, как «Совет Греции», «Афинская поликлиника» и др.

В это же время при государственном детском нейропсихиатрическом госпитале в районе Пентели (в Аттике) была открыта специальная группа для умственно отсталых детей. В это же время министерство образование планирует открыть школу для умственно отсталых. Специальные группы для этих детей стали открываться частным сектором совместно с министерством социального обеспечения при некоторых благотворительных учреждениях. Такие учреждения и до сих пор функционируют, например: коррекционно-педагогический центр Стоупатейон, открытый в 1962 г. в Афинах. Это учреждение было и остается типичным дневньм центром обучения и воспитания умственно отсталых детей. Это учреждение - в ряду первых подобных заведений для имбецилов, открывавшихся в это время по всему миру. 
Первые попытки частного сектора в области специального образования в действительности не увенчались особым успехом из-за нежелания государства справиться с этой проблемой или из-за его бессилия.

Семилетнее диктаторство, навязанное грекам в 1967 г., препятствовало всякому прогрессу в развитии любой науки, включая и образование.

В 1969 г. впервые отдел специального обучения был учрежден в структуре Министерства образования. Открытие такого отдела способствовало давлению со стороны родителей умственно отсталых детей, которые требовали от министерства принять эффективные меры по решению проблем их детей. В результате было открыто 45 специальных отделений для обучения этой категории аномальных детей. Отделения были открыты при начальных школах для нормальных детей, работавших при педагогических колледжах по всей стране. Хотя эти отделения официально были названы специальными школами, функционировали они как специальные классы.

Социальное обучение детей и молодежи, нуждающихся в специальной педагогической и социальной помощи, начало развиваться систематически в Греции в 70-х гг., после политической реформы. Государство проявило свою заботу при решении данной проблемы в двух направлениях: а) создав годичную программу подготовки без отрыва от работы достаточного количества учителей начальных классов для работы аномальными детьми и б) учредив комитет по разработке первого законодательства в области специального обучения.

Первый проект закона о специальном образовании был одобрен парламентом в 1981 г. (Закон 1143). В соответствии с этим законом предусматривалось проведение в жизнь следующих положений: а) Министерство образования берет на себя ответственность по обеспечению специальным обучением и трудовой подготовкой всех аномальных детей и подростков независимо от типа дефекта; б) посещение специальных школ обязательно для всех аномальных детей в возрасте от 6 до 17 лет; в) предусматриваются различные варианты обучения: специальные школы, специальные отделения при массовых школах, специальные профессионально - трудовые училища, лечебно-трудовые мастерские, больницы или психические клиники, обучение на дому; г) закрепление законодательством функций инспектора по специальному обучению.

СОВРЕМЕННОЕ СОСТОЯНИЕ

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

В 1981 г. к власти в Греции пришла социалистическая партия (PASOK). Социалисты приняли новую стратегию в области специального обучения, способствующую достижению; а) равных прав в получении образования; б) возможностей школьной и социальной интеграции аномального ребенка; в) общего положительного отношения к нормальному и аномальному ребенку в плане гарантии перехода его из школы в активную жизнь общества.

Новый проект закона об образовании (Закон 1566) был принят парламентом Греции в 1985 г. В законе отражаются положения о структуре и функциях начального среднего образования. Он обеспечивает радикальные изменения в системе образования Греции с целью улучшить качество и количество учреждений для всех детей и молодежи Греции.

В соответствии с этим законом наметились новые тенденции в развитии специального обучения, которые заключаются в следующем:

а) Распространение нового законодательства на специальные классы при массовых школах. Необходимо отметить, что структура специальных классов аналогична форме работы специального педагога при массовой школе (resouce teacher) в США, в то время как коррекционные кабинеты в США соответствуют так называемому «интегрированному плану» в Греции. В дальнейшем этот план получил большое одобрение со стороны учителей Греции, занимающихся специальным обучением.

б) Постепенное введение в структуру специальных классов новых специалистов, таких, как школьный психолог, логопед, специалист по трудотерапии, социальный работник и т. д.

в) Создание новых типов специальных школ, в частности, для детей с физическими нарушениями, а также увеличение числа школ уже существующих типов.

г) Оборудование специальных учреждений новыми средствами обучения, включая компьютеры.

д) Ознакомление учителей начальных и средних школ с целями и практикой специального обучения для поднятия их уровня и активизации их деятельности в этой области.

Характеристику состояния специального обучения на современном этапе целесообразно начать с некоторых количественных показателей. 

В Греции существовало и существует специальное обучение для аномальных детей и подростков следующих категорий: слепых, глухих, слабослышащих, с физическими недостатками, умственно отсталых (включая «обучаемых» умственно отсталых и тех, которых можно научить только навыкам самообслуживания), а также детей с нарушениями поведения. В специальные отделения при массовых школах входят также специальные классы для детей со специфическими трудностями в обучении и/или трудностями в поведении. В этих случаях дети, как правило, на некоторое время переводятся из обычного класса в специальный для получения специальной помощи по тому или иному учебному предмету на 1-2 ч. в день ежедневно. В специальном классе детей готовят к последующей интеграции в обычную школу путем обучения их организованному поведению, индивидуального обучения, адекватной помощи и постоянного контроля со стороны преподавателя. Развитие специальных классов или коррекционных кабинетов при обычных классах распространилось как в городах, так и в сельской местности Греции. Система специальных классов поддерживалась и поддерживается Министерством образования Греции, является эффективным средством удовлетворения социальных и образовательных нужд детей с неглубокими формами отклонений.

Обычно диагностика детей и подростков, нуждающихся в специальной педагогической помощи, осуществляется детскими консультативными пунктами, которые имеются только в больших городах Греции, таких, как Афины, Тессалоника, Пирей и др. В этих пунктах осуществляется как диагностирование, так и консультативная помощь аномальным детям и их семьям. Пункты функционируют как независимые службы и контролируются лишь Министерством здравоохранения и социального обеспечения. Обследование аномальных детей осуществляет также около 30 междисциплинарных диагностических комиссий, которые работают в ряде местных префектур страны. Такие комиссии организуются в местах, расположенных на большом расстоянии от консультативных пунктов. Наряду с этим есть несколько частных учреждений, занимающихся диагностикой и консультированием аномальных детей по вопросам выбора для них соответствующего учреждения.

В таких консультациях работают психиатры и невропатологи (реже встречаются детские психиатры или детские невропатологи), клинические психологи, социальные работники, логопеды и специалисты по педагогической диагностике.

Начальный диагноз ребенку с трудностями в обучении ставит классный руководитель, сотрудничающий со школьным консультантом и родителями ребенка. О дальнейшей диагностической процедуре, осуществляемой уже консультативным пунктом, обычно отзываются как о проблематичной на том основании, что консультативные пункты, как правило, не представляют в местные органы образования сведений о каждом обследованном ребенке. Министерство образования считает, что такая ситуация, по-видимому, связана с отсутствием доверия или с антагонизмом, существующим между медико-педагогическими службами и органами образования в стране.

Что касается педагогического персонала, то учителя начальных классов специальных школ должны иметь по крайней мере пятилетний стаж работы в массовой школе. Они должны также пройти 2-летний курс подготовки к работе с аномальными детьми в Афинах после сдачи вступительных экзаменов.

Методы и средства, которые используются в специальных учреждениях, обычно соответствуют применяемым в массовых школах. Исключением являются специальные школы для слепых, глухих, слабослышащих или детей с физическими нарушениями, где применяются дополнительные средства обучения. Однако специальные отделения недостаточно оснащены специальным оборудованием.

Греции существует государственная профессиональная школа для умственно отсталых детей в возрасте 14-17 лет. Она была основана Министерством образования несколько лет назад в районе Каллитея в Афинах. В ней обучается 100 подростков в течение трех лет. В результате обучения выпускники получают подготовку по следующим профилям: садоводство, слесарно-водопроводное дело, швейное дело, деревообработка и гончарное ремесло. В программу обучения включены трудовая терапия, музыкальные занятия и физическая подготовка.

Подобный же курс профессиональной подготовки проводится для детей с физическими нарушениями и умственно отсталых в двух старейших частных профессиональных школах города Аттика.

ПЕРСПЕКТИВЫ РАЗВИТИЯ

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

С целью более полного развития системы специального обучения в Греции необходимо осуществить следующие мероприятия:

1. Радикальный пересмотр современного законодательства в отношении специального обучения путем обеспечения новых, реальных и действенных способов влияния на систему специальных школ для аномальных детей и социальную интеграцию.

2. До введения любой новой модели в практику специального обучения должны быть проведены соответствующие исследования с целью обоснования необходимости таких введений.

3. Должно быть обеспечено специальное обучение большего количества умственно отсталых детей Греции. В этом случае упор следует сделать на трудовую подготовку и последующее трудоустройство.

4. Нужно разработать специальную программу обучения с целью более глубокого удовлетворения образовательных и социальных нужд каждой группы аномальных детей. В некоторых случаях полезно заимствовать элементы программы обучения в массовой школе.

5. Усовершенствовать специализацию педагогов, работающих в специальных школах и классах, а также существенно увеличить их количество за счет таких специалистов, как школьные психологи, логопеды, трудотерапевты, дефектологи и воспитатели, с тем, чтобы можно было более полно удовлетворять потребности в области обучения и социальной адаптации детей и подростков с отклонениями в развитии.

6. Существенно улучшить техническое оборудование специальных школ, классов, кабинетов, включая такие новые технические средства, как компьютеры и др.

7. Следует незамедлительно увеличить число школьных консультантов в области специального обучения.

Выполнение всех этих рекомендаций будет реальным при осуществлении достаточного финансирования развития специального обучения со стороны правительства Греции.


С. Я. ПИЙЛ

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ В ДАНИИ*

Характерной чертой датской системы образования, в том числе и специального, является высокая степень ее децентрализации. В конце 40-х гг. небольшое число муниципальных заведений начали обучение детей с незначительными отклонениями в развитии в рамках общего образования. Этот процесс интенсивно развивался, увеличивалось число муниципальных заведений, вовлеченных в процесс интеграции, постепенно стали обучать детей с более выраженными нарушениями. В 1969г. парламент Дании принял решение об интегрированном обучении учащихся со специальными нуждами.

Успешное развитие интеграции было тесно связано с процессом нормализации, целью которого было добиться включения лиц со специальными нуждами в нормальное окружение, настолько, насколько это было возможно, а также стремление к тому, чтобы специальное образование как можно меньше отражалось на их жизни. Образование учащихся со специальными нуждами должно было начинаться вначале в соответствии с их индивидуальными возможностями, а следующим шагом по пути нормализации было их возможное внедрение в общеобразовательную школу. Таким образом, принципы децентрализации, интеграции нормализации являются центральными в процессе образования учащихся со специальными нуждами.

СТРУКТУРА ОБРАЗОВАНИЯ

Система образования Дании направлена на создание возможностей интеграции различных слоев общества: на интеграцию детей различных социальных классов, на интеграцию детей со специальными нуждами ______________

* Печатается по изданию: Pijl S. J. Denmark / New Perspectives in Special Education. London and New York, 1994. P. 25 – 39. Перевод с англ. Н. С. Хилько.

и на интеграцию детей разных этнических групп. Как следствие этого, трудно разделить ступени образования, так как большая часть учащихся посещает народные школы.

Дошкольное образование для детей от 0 до 7 лет можно получить в дневных приходящих яслях, в дошкольных детских садах и в дошкольных классах народных школ. Первые две типа дошкольного образования находятся в ведении Министерства социального обеспечения.

Примерно 35% детей от 0 до 5 лет посещают приходящие ясли или дошкольные детские сады. В более старшем возрасте около 90% детей посещают дошкольные классы школы. Финансированием дошкольных учреждений занимаются не только местные органы власти, но и родители, которые, в зависимости от их уровня доходов, покрывают около 35% расходов.

Дети получают образование в народной школе, которое является бесплатным, или занимаются в частных школах. Эти школы финансируются на 85% центральными органами, а остаток расходов покрывает плата, взимаемая за обучение с родителей. Народная школа включает в себя дошкольные классы для детей 6-7 лет, основную, общую школу для детей от 7 до 16 лет и десятый факультативный класс, который является подготовительным для поступления в некоторые учебные заведения, дающие среднее образование. Обучение является обязательным для детей с 7 до 17 лет. Дошкольные классы готовят к основной школе. Начиная с 1986 г., дети из дошкольных классов в маленьких школах стали посещать совместные уроки с учащимися 2-х первых классов основной школы, за исключением таких предметов, как датский язык и арифметика.

Основная школа охватывает начальное и общее среднее образование. В первые семь лет все учащиеся обучаются по одной программе в рамках одной школы, но между школами могут существовать различия. Начиная с восьмого класса, учащимся предлагается большое количество факультативных предметов. В течение всего периода обучения в основной школе дети находятся в одном и том же классном коллективе. В Законе о Народной школе 1990 г. центральные органы власти, кроме общеобразовательных предметов, признали обязательными еще семь предметов, таких, как: безопасность на дорогах (уличное движение), норвежский и шведский языки, новые технологии в информатике. Сверх того каждый муниципалитет имеет право добавлять для изучения собственные обязательные предметы. Также в каждой школе существует определенное количество факультативных предметов, которые преподаются только как основа знаний, например, немецкий язык. Начиная с восьмого класса, элементарные (первоначальные) предметы могут изучаться на двух уровнях, хотя это не часто случается на практике. Существует тенденция по сохранению группы учащихся в целом на одном уровне. Сомнения по поводу уровня обучения в народной школе за последнее десятилетие привели к росту числа частных школ. Однако родители вправе настаивать на дифференциации обучения по двум уровням в системе Народной школы. Родители регулярно информируются об успеваемости учеников. По крайней мере дважды в год дается оценка успеваемости, поведения, отмечаются сильные и слабые места ученика. Чаще всего об этом сообщают в устной форме, и, начиная с восьмого класса, - уже в письменной - в виде табеля с оценками. По окончании Народной школы учащийся получает «выпускное» свидетельство, в котором детально описывается его успеваемость по различным предметам. По желанию учащиеся могут сдавать выпускной экзамен или экзамен повышенного типа сложности.

Число учеников в классе Народной школы не должно превышать 28 человек; в настоящее время, в среднем, в классе - около 19 человек. В принципе, за образование и воспитание в классе основной школы несет ответственность один и тот же учитель на протяжении всего периода обучения. Количество уроков в неделю колеблется от 15-18 для младших школьников и от 28 до 34- для старших. Образовательная система в народной школе высоко дифференцирована и обладает большими возможностями в обучении учащихся с широким спектром проблем. Часто используется модель, когда не один учитель, а сразу несколько преподают в одном классе. Школы свободны в выборе методов и средств обучения.

ЗАКОНОДАТЕЛЬНАЯ ОСНОВА

И ОРГАНИЗАЦИЯ ОБРАЗОВАНИЯ

Дания характеризуется высочайшей социальной заботой о своих гражданах. Это забота также отражается и на современной системе образования. В последние несколько десятилетий организация образовательной системы была подчинена трем принципам: 

- нормализации: политика общества, разрешающая людям с проблемами в развитии вести жизнь, максимально приближенную к нормальной;

- интеграции: попытка одинаково воспитывать как полноценных детей, так и детей с отклонениями в развитии, упраздняя ярлыки «недоразвитого», «отсталого» и др.;

-децентрализации, регионализации; попытка привлечь государственные службы и право решений на практике как можно ближе к людям, к  муниципалитету или округу.

С 60-х годов датское общество было организовано таким образом, что все эти три принципа выполнялись. Были изданы законы и приняты меры, направленные на развитие нормализации и интеграции людей со специальными нуждами, открыты народные школы. В соответствии с принципом децентрализации право принятия решений, затрагивающих образование, оставалось в компетенции муниципалитетов или округов, но эти решения принимались ими в рамках государственной линии по образованию.

Ответственность за руководство системой образования Дании несут многочисленные органы власти: центральные, муниципальные и окружные, комитеты по образованию и отдельные должностные лица. Парламент определяет пути развития различных сфер образования и распределяет финансовые средства между ними.

Министерство образования несет полную ответственность за образование и включает в себя шесть комитетов, каждый из которых отвечает за определенную сферу образования. Министерство ставит перед собой следующие административные задачи:

- определение целей и задач по каждому предмету;

- составление и издание инструкций и циркуляров, определение общего направления учебной программы и составление рекомендаций;

- осуществление общего контроля;

- решение проблемных ситуаций, касающихся зарплаты и приема на работу учителей;

- предоставление (малых) займов на нужды образования муниципальным органам.

Областные органы власти несут ответственность за весь образовательный процесс в данном регионе и, в частности, в гимназиях, на подготовительных курсах для поступающих в вузы, в сфере обучения взрослых и в сфере специального образования. Нужно отметить, что округ обеспечивает специальным образованием в кооперации с муниципалитетом, на территории которого он расположен. Областные власти дают оценку и контролируют работу муниципалитетов. Фактически управление образованием находится в руках региональных (областных) советов, которые состоят из числа избранных членов.

Муниципальные советы также являются выборными органами. Они управляют и несут полную ответственность за настоящее положение дел в местной школьной системе. Общеобразовательные школы финансируются муниципалитетом, а также им предоставляются небольшие займы, которые государство отдает в распоряжение муниципалитетов. Муниципальные власти могут передавать часть своих полномочий школьным органам управления. Каждая школа имеет свой орган управления - Совет школы. В его состав входят от 5 до 7 выборных членов: родители/опекуны, 1 представитель муниципалитета, 2 учителя и 2 учащихся. Если при школе есть специальные классы, то родители детей из таких классов также должны участвовать в работе Совета.

Директор школы (Главный учитель) несет полную ответственность за руководство и педагогический процесс в школе. Директор приводит в действие решения, принятые Советом школы, распределяет обязанности среди всех членов педагогического коллектива и принимает все наиболее важные решения, касающиеся учеников.

Частные школы могут быть открыты группой родителей, имеющих специальное разрешение, политические и религиозные убеждения. Частные школы (до 85%) контролируются и субсидируются государством: образование, получаемое в этих школах, должно отвечать требованиям, предъявляемым к Народной школе. Каждая такая школа должна разработать программу обучения, в которой указываются содержание обучения и пути его организации.

ПУТИ РАЗВИТИЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

В XIX в. было положено начало попечению над людьми с отклонениями, которое большей частью осуществлялось по инициативе частных организаций. Это привело к появлению в 20-е гг. большого числа учреждений для людей с отклонениями в развитии. В 1933 г. правительство приняло на себя финансирование и ответственность за содержание людей с отклонениями и провело реорганизацию учреждений. В 1950-1960 г. правительство приняло меры по улучшению положения умственно отсталых людей, которые стали содержаться в больших приютах, изолированно от общества. Это привело к принятию в 1959 г. закона, который признал уход за умственно отсталыми людьми обязательным. Подобный закон уже существовал для людей с другими отклонениями и в нем говорилось о том, что все люди с отклонениями в развитии должны обеспечиваться образованием.

Начиная с 60-х г. наблюдается положительная тенденция по интеграции детей со специальными нуждами в обычные школы, и учителя специального образования начинают работать и в обычных школах. Наиболее значимыми, определяющими предпосылками в направлении к интеграции стали: желание родителей и разработка педагогической концепции о положительных аспектах интеграции. Одним из первых шагов по пути интеграции стало открытие специальных классов в обычных школах, так называемых «центральных» классов, для учащихся с более тяжелыми зрительными, слуховыми и моторными отклонениями. Растущее число слепых детей было определено в обычные классы. «Центральные» классы так же, как и индивидуальные случаи интеграции, получили право на существование в соответствующих решениях. В 1969г. парламент постановил, что дети со специальными нуждами должны обучаться в максимально приближенных к нормальным условиях, это было изложено в Законе о Народной школе, который вступил в силу 1 января 1980 г. Было принято решение о разработке путей интегрированного обучения, связанного с существующим специальным образованием. Эти решения были сформулированы в Законе 1980 г. Там, к примеру, говорилось о следующих возможностях для учащихся со специальными нуждами:

- специальном обучении;

-коррекции сенсорных и других функций;

- консультации и поддержке родителей и учителей;

- разработке специальных учебных пособий;

- индивидуальной опеке и др.

Указывалось, что обеспечение специальным образованием должно, как можно меньше отличаться от обычного образования. Кроме того, согласно принципу нормализации, специальное образование учащихся должно осуществляться как можно более тесно с обычным образованием. Ответственность за таких учащихся лежит на плечах муниципалитетов, которые должны обеспечивать их специальным обучением в Народной школе (Закон о Народной школе, 1990 г.). Муниципалитеты должны обеспечивать не только учащихся специальным обучением, но также специальной помощью и поддержкой детей, еще не достигших школьного возраста. Кроме всего они ответственны за обучение в больницах и других учреждениях, находящихся в ведении муниципалитета. Транспортировка детей со специальными нуждами и больных детей также является одной из их обязанностей. Муниципалитет обязан выработать программу по осуществлению специального образования и внести ее в план развития округа.

Округ (следующий уровень управления) отвечает за обучение учащихся, «развитие которых требует специального подхода и поддержки» (Закон о Народной школе, 1990 г.).

Отнесение ребенка к той или иной форме нарушения в развитии и определение методов его обучения должно основываться на психолого-педагогической диагностике с учетом мнения родителей.

ОРГАНИЗАЦИЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБУЧЕНИЯ

В Дании больше не существует отдельной системы специального образования, а имеется сеть различных типов обучения, - от обычного до высоко специализированного, большая часть которого тесно связана с системой общего школьного образования. Нужно отметить, что концепция «Народная школа» включает в себе оба типа обучения. Общее и специальное образование попадают под одни и те же законодательные рамки и имеют одинаковые цели и задачи.

Образовательные возможности для учащихся со специальными нуждами в Дании следующие:

- общая школа с одним учителем сверх нормы;

- специалист, который отвечает за процесс обучения таких учащихся;

- группы специального обучения, которые взаимосвязаны с общеобразовательной школой;

- клиника специального образования при общеобразовательной школе;

- класс специального образования при местной школе;

- класс специального образования при общеобразовательной школе вне района, где находится местная школа;

- отделение специального образования, которое взаимосвязано с общеобразовательной школой (двойная школа или школы - «близнецы»);

- специальная школа;

- специальная школа-интернат или учреждение постоянного проживания.

Из этих возможностей видно, что в системе образования Дании существуют различные формы интеграции. Группы учащихся со специальными нуждами могут получать только часть своего образования по одному или нескольким предметам в рамках специального образования, в то время как в «клинике» они получают все свое образование по одному или более. В последнее время многие школы специального образования внедрились в систему обычных школ. Не только здания и классные комнаты, но и программы обучения стали частью обычных школ. Часть детей посещают Народные школы или частные школы, не нуждаясь в специальной помощи. Другая часть учащихся, которым нужна дополнительная поддержка, получают специальную помощь при обучении в обычных классах.

Учащиеся с физическими отклонениями, кроме специфических проблем, связанных с формой их нарушений, не имеющих других проблем обучения в школе, занимаются в соответствии с общей программой и получают специальную помощь в течение нескольких часов в неделю. Такая же система применяется в отношении слепых и некоторых других детей. Специальная помощь включает в себя, например, навыки освоения при работе с учебными пособиями и материалами в соответствии с программой обычного обучения, которыми овладели все остальные учащиеся класса; работу с логопедом, физиотерапию; наблюдение за состоянием здоровья.

Учащиеся, у которых один или несколько предметов вызывают трудности, занимаются в «группах», постоянно или частично, обычно со специальным учителем. Большей частью это относится к овладению основными предметами, такими, как математика и родной язык. Большинство учащихся с серьезными проблемами в развитии обучаются не в «классе», а в «клинике». В клинике имеются классные комнаты, оснащенные коррекционными обучающими материалами. Уроки ведутся специальным педагогом. Дети с проблемами в поведении или в обучении по одному из основных предметов обучаются в клинике, в то время как их класс проходит то же самое. Старшеклассники Народной школы могут также обучаться в клинике, если у них возникают проблемы с каким-то определенным учителем. Таким образом, снимается напряженность в социально-психологическом плане.

В специальном классе в рамках Народной школы учащиеся обучаются по всем предметам. Помощь в таких классах, главным образом, направлена не только на учащихся с проблемами в обучении, но и на учащихся со слуховыми недостатками и с отклонениями в физическом развитии. Как правило, для детей с проблемами обучения в начальной школе не существует специальных классов. Более того, целью обучения является стремление к возвращению детей из специального класса в обычный. Специальные классы создаются для детей, которые раньше посещали специальные школы. Специальные школы все еще существуют, но некоторые из них были закрыты в последнее время, а другие - преобразованы в специальные классы при массовых школах. Муниципалитеты сами могут выступать инициаторами в открытии специальных классов при одной из массовых школ.

У учащихся имеется также возможность пройти «курс чтения»: на протяжении некоторого периода времени, не превышающего шесть месяцев, их интенсивно обучают по тем предметам, по которым они не успевали из-за серьезных проблем с чтением.

В рамках системы «Народная школа» существуют некоторые другие учебные заведения специального образования. В школах «наблюдения» обучают и наблюдают детей с проблемами в поведении. Школы «наблюдения» являются интернатами, куда помещают детей на небольшой отрезок времени с согласия их родителей.

«Центры по специальному образованию» предназначаются для умственно отсталых детей. Эти центры разбросаны по всей стране, в каждом из них обучаются дети из района в радиусе 50 км от центра, чтобы дети могли возвращаться домой каждый день. Эти центры связаны с массовой школой и обеспечивают обучение по программе с 1 по 9 класс. В школах может быть центр (фактически, один или более специальных классов) для детей.

В таблице показано число детей в различных типах специальных учреждений. Министерство образования Дании считает, что данные сведения представляют имеющуюся ситуацию точно и достоверно. Из таблицы видно, что общее число учащихся в специальных классах и школах ниже, чем в массовой школе, при этом процесс закрытия специальных школ ведет к повышению процента специальных классов при массовой школе.

Число детей в различных типах специальных учебных заведений 

Дании и их процентное соотношение к общему числу населения

(по статистическим данным на 1992 г.)

Формы специального образования
Число
%

Связанные с массовой школой:



- в классе
12451
1,97

- в клинике/группе
45977
7,28

- индивидуальное
10387
1,64

Несвязанные с массовой школой:



- спец. класс при массовой школе
6033
0,96

- спец. школа муниципальная
1258
0,20

- спец. школа районная
2378
0,38

- индивидуальное
418
0,07

Школы наблюдения
527
0,08

Итого
79429
12,57

Другие типы спец. образования
4083
0,65

В настоящее время в Дании существует 34 специальных школы, 26 из которых - для умственно отсталых учащихся, 3 - для глухих учащихся и по одной школе для слепых, физически недоразвитых, больных эпилепсией, дислексией и детей с аутизмом. В распоряжении этих школ имеется множество средств по коррекционно-развивающему обучению детей с конкретным типом отклонений. В них работают психологи, логопеды, физиотерапевты и врачи. Школа по речевым отклонениям предлагает обучение и взрослым, в ней имеется отделение для детей с ринолалией.

Имеется также группа специальных педагогов, выезжающих на места, где обучаются дети со слуховыми и зрительными недостатками, а также с расстройствами речи.

В 1990 г. примерно 80000 учащихся получили специальное образование в той или иной его форме. Это составляет 12,5% от общего числа учащихся, такое процентное соотношение остается довольно постоянным в последние годы. Самое большое число детей соответствует возрастной группе от 9 до 13 лет. Большинство детей, получающих специальное образование, посещают «клиники» при массовой школе (Это можно заключить, основываясь на данных табл.).

ОТБОР ДЛЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБУЧЕНИЯ

Согласно Закону о Народной школе, ребенок с проблемами в развитии любого рода может быть помещен в то или иное специальное учебное заведение на основе проведенного психологического обследования и консультации с родителями и ребенком (по желанию).

Для помощи детям и отбора детей с проблемами в развитии существуют школьные службы психологической поддержки, в которых работают психологи-педагоги, учителя специального образования, медицинские психологи и социальные работники. Также в них задействованы консультанты и советники по узким проблемам, таким, как, например, речевые и слуховые расстройства и по проблемам, связанным с выбором профессии.

Как только учитель сталкивается на практике с проблемами ученика, он немедленно обращается в школьную службу психологической помощи. Сначала ребенок проходит обследование у педагога-психолога и в зависимости от природы и тяжести его проблем обследуется затем другими специалистами. Основываясь на проведенном обследовании, учителем и специальным педагогом при участии родителей разрабатывается индивидуальная учебная программа. Обучение по этой программе проводит учитель и специальный педагог. Эта программа может включать в себя различные формы обучения: от специальной поддержки в классе до отдельной от остальных форме специального обучения. Со временем эта программа может подвергаться изменениям на основе достигнутых учеником результатов.

ИНТЕГРИРОВАННОЕ ОБУЧЕНИЕ

Все усилия по пути достижения интеграции напрямую связаны с выбором концепции «нормализации», и направлены на то, чтобы помочь людям с проблемами в развитии вести жизнь, максимально приближенную к жизни нормальных людей, свести до минимума вторжение в нее специального образования.

Результатом этого является то, что большинство учащихся специальной школы обучаются в массовой школе. Специальная поддержка таких учеников находится под контролем муниципальных властей, которые должны обеспечивать для их обучения всем необходимым массовую школу. Власти области несут ответственность за учеников с более тяжелыми отклонениями в развитии. Но, как уже отмечалось выше, кроме массовой школы существуют и другие типы учебных заведений для специального образования. В Дании различают четыре уровня интеграции: массовая и специальная школа сдвоены (школы-«близнецы»); класс или несколько специальных классов (классы-центры) при массовой школе; «клиника» при массовой школе и интегрированное обучение.

Некоторая степень социальной интеграции имеет место в школах «близнецах» (две разные школы взаимодействуют друг с другом ограниченное время). Что касается возможностей интегрирования в Народной школе, где имеется один или несколько специальных классов, то она в многом напоминает ситуацию, сложившуюся в школах-«близнецах». В этом случае специальное и общее обучение проводится под одной крышей, но возможности интеграции сводятся только к интеграции в социальной сфере. Как это реализуется на практике целиком зависит от положения дел в конкретной школе. Если это касается только одного специального класса при школе, в котором учатся дети с трудностями в обучении, социальная интеграция возможна и осуществима. В случае, если при школе имеется несколько специальных классов (классов-центров), к примеру, для умственно отсталых детей, то даже здесь интеграция оставляет желать лучшего. Специальные классы, в основном, живут своей жизнью, где ученикам дают возможность развиваться индивидуально. Эти классы составляют свои планы на неделю на проведение праздников и спортивных соревнований отдельно от остальных учащихся. Желание учащихся со специальными нуждами обучаться вместе с другими очень серьезно рассматривается специалистами в Дании. Исследования показали, что среди других групп слабослышащие дети, которые учатся в обычных классах, предпочитают проходить обучение в маленьких группах, также состоящих из слабослышащих. Они, как правило, обучаются в очень маленьких (насколько позволяют возможности) группах при Народных школах, которые специализируются на обучении слабослышащих. Другими словами, специальные классы образуются на основе тщательно продуманного решения.

Клиника при массовой школе уже долгое время является стержнем процесса интеграции. В принципе, при каждой массовой школе есть клиника или доступ к ближайшей в данном районе клинике. Посредством клиник собирают все имеющиеся знания в области специального образования, вспомогательные средства и учебные пособия и предоставляют их в распоряжение учащихся, посещающих массовую школу. Ученик может проходить обучение по одному или нескольким предметам посредством клиники в то время, когда его класс изучает эти же предметы. Здесь возникает проблема того, что специальное обучение по данному предмету, например, «языку», занимает намного больше времени, чем в обычном классе, а все привлекательные расслабляющие действия, связанные с этим предметом, должны быть забыты. В результате этого, «язык» в клинике сведен, например, к обучению чтению и алфавиту. Однако оказалось, что ученик впадает в зависимость от обучения в клинике намного дольше, чем это требуется. Чтобы преодолеть эту зависимость, стали чаще организовывать интенсивные курсы обучения, в частности, для детей с задержкой психического развития. В течение 3-6 месяцев учащиеся проходят по 10-15 уроков в неделю по предмету, вызывающему трудности. Первые результаты такого опыта можно считать положительными: наблюдается значительное уменьшение проблем в обучении, а учащиеся стали нуждаться в специальном образовании на значительно меньший срок. С целью предотвращения повторного появления трудностей используется комбинированное обучение в клинике и на интенсивных курсах.

Формы обучения в группе и индивидуальное обучение относят к интегрированному обучению. В обоих случаях учащиеся со специальными нуждами остаются в своем классе и, частично, получают дополнительную помощь, занимаясь в маленьких группах или индивидуально. Для этой цели приглашают специалистов, не работающих в школе, например, консультантов по «чтению». Кроме специального обучения учащихся, в задачу приглашенного учителя входят консультации классного учителя. Очевидно, что по этой модели специальная помощь учащегося с проблемами в развитии наиболее приближена к учебной интеграции.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Система образования Дании многими считается прогрессивной из-за ее далеко идущего процесса интеграции общего и специального образования.

Возможны две причины такого успеха. Во-первых, датское общество достаточно однородно в социальном, культурном плане и в финансовом благополучии. Это определяет принятие детей со специальными нуждами их «нормальными» сверстниками и учителями, которые делают интеграцию более реальной. Вторая причина связана с организацией образовательной системы. В датской школе один и тот же учитель работает с детьми на протяжении всего периода обучения. Три учителя-предметника (по чтению и языку, математике и по образовательным предметам) сопровождают своих учеников с первого до последнего класса. Следовательно, учителя очень хорошо знакомы со своими учениками (и наоборот), у них появляется настоящее взаимопонимание и большая ответственность за учеников. Кроме того, система образования в Дании характеризуется свободной атмосферой раскованности, которая улучшает климат в школе и освобождает многих учеников от напряженного состояния. Однако это может привести и к медленному росту уровня обучаемости и успеваемости.

Последнее, что стоит упомянуть, связано с тем, что большое количество учащихся получают ту или иную форму специального образования во время их учебы в школе. Выявлено, что 25% всех учащихся рано или поздно на меньший или большой срок: получают специальное образование.

Подводя итоги, нужно отметить, что специальное образование во вспомогательных школах/классах не отменено и не будет отменено в Дании. Однако делается все возможное для развития социальной интеграции в данном типе учебных заведений. Разработан целый ряд альтернативных решений для детей, которые не могут участвовать в процессе интегрированного обучения. Использование таких средств специальной поддержки является обычным и повседневным делом.


И. АББРИНГ, К. ДЖ. У. МЕЙЕР

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ В ИТАЛИИ*

В Италии в 70-е годы количество школ специального образования, входящих в систему народного образования, уменьшилось. Большая часть учащихся в настоящее время посещает обычные школы. Оставлено только небольшое количество школ для учащихся с сенсорными, моторными и психическими нарушениями. Самая важная мера, которая была принята, чтобы сделать возможным обучение детей со специальными нуждами в обычной школе, это введение должности так называемого учителя поддержки.

СТРУКТУРА ОБРАЗОВАНИЯ

Система народного дошкольного образования для детей в возрасте от 3 до 5 лет (необязательное и бесплатное) была законодательно принята только в 1968 г. До этого времени она обеспечивалась церквями и частными учреждениями. В середине 80-х годов около 50% учащихся ей возрастной группы посещали негосударственные дошкольные учреждения, иногда платные.

Несмотря на их необязательность, 87,8% детей в возрасте от 3 до 5 лет посещают детские сады. В основном, система образования в детских садах состоит из трех классов, соответствующих возрастным группам, но имеются и классы, включающие в себя детей разных возрастных групп. Количество детей в классе может колебаться от тринадцати тридцати. Если в классе есть ребенок с проблемами в развитии, то тогда класс может состоять из десяти-двадцати учеников. В детских садах большим влиянием пользуется подход Монтессори, но его часто пополняют современным пониманием.

__________

* Печатается по изданию: Abbring I., Meijer C. J. W. New Perspectives in Special Education. London and New York, 1994. Р. 9-14. Перевод с англ. Н. С. Хилько.

Общее среднее образование является обязательным и бесплатным для детей от 6 до 14 лет и включает в себя два уровня: начальные классы – для детей от 6 до II лет и средние классы - для детей от 11 до 14 лет. Эти два школьных уровня разъединены не только пространственно, но и по степени образования учителей и содержания учебных планов. С 1988 г. правительство предприняло попытки связать эти два уровня (Январский Закон, 1988 г.). Например, для учителя поддержки, работающего в школе начальных классов, стал возможен переход за своими умственно отсталыми учениками в средние классы, чтобы помочь справиться с проблемами переходного периода из одной школы в другую.

Наиболее важные требования к обязательному среднему образованию:

Государственный учебный план: ученики должны обучаться в трех основных предметных направлениях и сдавать экзамен в возрасте 11 лет. Методы обучения и способ принятия экзамена решаются на местах.

Классы формируются на базе различных уровней Интеллектуальных способностей как в начальной, так и в средней школе.

Обучение зависит от учителя, иногда обучение проходит в маленьких группах, но в исключительных случаях разрешено обучение с индивидуальным учителем в группах одинаковых интеллектуальных способностей, работа в выделенном направлении и индивидуальный план обучения.

Выпускной экзамен средней школы должен соответствовать школьной программе обучения.

Базисная модель организации обучения в начальной школе предполагает наличие трех учителей на два класса. Каждый из этих учителей несет ответственность за одно основное предметное направление. Используются формы совместной работы учителей, дополнительные занятия и другие виды работ в зависимости от нужд учащихся.

Трехлетнее среднее образование имеет общий план, примерно 30 часов в неделю. Кроме того, еще 10 часов в неделю могут составлять факультативные или дополнительные занятия. В таких школах имеется шесть учителей на один класс, один учитель по каждому основному предмету. Учащиеся проходят обучение по восьми предметам и экзаменуются в возрасте 14 лет. После чего они получают свидетельство об общем среднем образовании и имеют право продолжать свое образование дальше.

ЗАКОНОДАТЕЛЬНАЯ ОСНОВА И УПРАВЛЕНИЕ

Власть в Итальянской Республике действует на четырех уровнях: государство, регион, область и муниципалитет. В Италии 19 регионов и 84 области. Государственными министерствами, которые занимаются вопросами в сфере образования, являются: Министерство образования, Министерство народного здравоохранения и Министерство социальных нужд.

Государственному секретарю народного образования подчиняются несколько министров. На министерском уровне в их подчинении находятся девять управлений, каждое из которых несет ответственность за определенную сферу образования (например, за начальное образование). Другой важнейшей управленческой единицей на министерском уровне является «Ufficio Studi e Programmazion», который координирует научно-исследовательскую работу, тренинг учителей и эксперименты в образовании. Есть специальный отдел, который занимается дошкольным образованием.

Государственный секретарь не только является главой центральной администрации при образовании, но и председателем Государственного совета народного образования, который является главным консультативным органом по всем вопросам образования, за исключением высшего образования. Государственный совет народного образования выбирается путем голосования на пять лет в количестве 71 члена, 75% которых составляют учителя. Совет определяет пути работы школ и составляет школьную программу обучения. Государственный секретарь обязан представлять на рассмотрение Совета все законы и правительственные указы.

Кроме школьных учреждений, входящих в систему народного образования, действует целая система независимых школ, управляемая городскими или муниципальными (районными) властями, и частные школы. Все эти школы также должны работать в соответствии с государственными законом и декретами.

Организация дошкольного образования, в основном, все еще находится в руках Римской католической церкви, но только 7% учащихся начальных и средних классов посещают католические школы.

В 1970 г. областным органам был дан новый статус и была предложена большая автономия. Центральное государственное руководство было децентрализовано и передало свои полномочия областным властям в некоторых сферах, например, в здравоохранении. Образование, как таковое, осталось централизованным. На областном уровне министерство образования действует через «Provveitorati agli Studi». В подчинении этого управления находятся государственные школы. «Provveditorati» несет в себе такие административные функции, как: размещение и распределение классов и учителей поддержки, план обучения, инспекции и т. д. Они также координируют, разрабатывают и поддерживают интегрированное обучение. Инспектора выбираются по рекомендации Областных школьных советов, они являются учителями, родителями, представителями объединений, областных и местных властей. Областные советы существуют с 1974 г. и переизбираются каждые три года. Их главной задачей является принятие мер, направленных на обеспечение нужд образования данного района. Они служат «мостом» между школой и местным руководством и принимают участие в руководстве школ, медицинских и психологических служб и в образовании взрослых людей.

На местном уровне начальные школы чаще всего сгруппированы по «округам образования». Каждый округ может включать в себя две или более школы. Эта группировка школ по округам проводится на областном уровне. Во главе школьного округа стоит директор (или главный учитель), который назначается государством, такой округ должен стимулировать и координировать действия различных учреждений, которые вовлечены в сферу образования.

У детского сада есть собственное руководство, но оно находится в подчинении директора начальной школы вместе с инспекторами по образованию, которые направляются в данный район для этой цели.

По сравнению с другими странами Европейского Экономического Сообщества (ЕЭС), в Италии со времен второй мировой войны самое большое число изменений на государственном уровне. В их число входили многочисленные реформы в области образования и других сфер. Наблюдаются прогрессивные решения в политике образования, но они не всегда выполняются. Это может быть объяснено существующими различиями в уровне развития, в основном, между преуспевающим индустриальным Севером и самой Южной частью страны, которая относительно бедна.

Как уже отмечалось ранее. Закон о дошкольном образовании был принят в 1968 г. Он послужил отправной точкой для реформы образования детей от 3 до 5 лет. Существенным недостатком явилась нехватка соответствующих инструкций, которые позволили бы осуществлять этот Закон, что привело к путанице и к бесполезной трате сил как в области нововведений в образовании, так и в планировании.

Первым наиболее значительным законом о начальном образовании был Закон Коппино (1877 г.), который предусматривал четырехгодичное обучение. С 1922 г. и до конца второй мировой войны у власти в Италии стоял фашистский режим, и это, безусловно, отложило отпечаток на образовательные реформы того времени. В периоде с 1923 г. по 1928 г. (реформа Джентайл) обеспечение образования, как и классификация школ, школьные инспектора, легальный статус учителя начальных классов и т.д., - все это исходило из Королевских Указов.

Новая Конституция 1948 г. стала началом новой эры. В ней говорилось, что каждый гражданин (6-14 лет) имеет право на, по крайней мере, 8-годичное бесплатное образование независимо от его социального положения, пола, политических взглядов и религиозной принадлежности.

Начиная с 1971 г., произошли глубокие изменения в законодательстве, направленные на интеграцию учащихся со специальными нуждами в систему общего среднего образования.

Реорганизация системы средней школы в 1962 г. может считаться наиболее важной вехой в эволюции школьного образования в послевоенный период. Это решение было только частью обширного плана, включающего в себя и другие образовательные реформы.

Введение униформы, обязательного и бесплатного среднего образования должно было бы положить конец существованию элитных школ, социальной дискриминации и предвзятому отбору в школы. Хотя этого и не произошло до 1977 г., новая концепция школьного образования, в действительности, была реализована.

В последние 30 лет дискуссии о школьной реформе в Италии большей частью касаются образования в старших классах средней школы. В 1963 г. парламентский Комитет выдвинул программу реформы образования старших классов средней школы и университетов, этот документ находился в проработке с 1965 по 1975 гг. Однако в 1968 г. законодательная деятельность по этому вопросу была прекращена без каких-либо реальных результатов.

РАЗВИТИЕ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

По сравнению с другими европейскими странами специальное образование в Италии было введено относительно поздно. Долгое время считалось, что забота и воспитание детей со специальными нуждами не входит в компетенцию школы; в городе этим занимались церкви и благотворительные организации, в то время как в провинции такие дети, в основном, находились на попечении своих родителей. Они чаще всего работали подсобными рабочими на фермах или пасли скот. В провинции большинство детей не посещали школу, они были вынуждены работать в своих фермерских хозяйствах. И более того, небольшие муниципальные общины не были обязаны открывать школы.

Специальное образование детей в Италии не существовало до 1923 г., до принятия Закона 3126/1923 о специальном образовании. Законом было введено обязательное образование для слепых и глухонемых детей. Для них обязательное образование предусматривалось до достижения ими 16-летнего возраста. Эти положения были повторно утверждены Законом о начальном образовании 1928 г. Умственно отсталые дети и дети со значительными отклонениями в поведении не посещали школу. Были открыты не только специальные школы, в основном, для слепых и глухих учащихся (которые, кстати, должны были переходить в обычные школы после 4 класса), но и специальные классы, где особое внимание уделялось детям с отклонением в поведении и с трудностями в обучении. Но эти «классы» больше напоминали места содержания под арестом, чем школы. Религиозные заведения для слепых и глухонемых превратились в школы, и были одобрены государством.

Такое положение дел не изменилось за время фашистского режима, а принятое до этого времени законодательство о специальном образовании действовало до конца 60-х годов. Только, начиная с 1933 г., согласно Закону 786/1933, государство учредило специальные школы, и начальное образование перешло из ведения муниципальных властей в ведение государства. Закон 786/1933 был последним Законом о специальном образовании до второй мировой войны. Можно выделить три периода в развитии специального образования после войны:

1945-1968 гг.

До 1958 г., фактически, не было изменений'. С 1958 г. наблюдалось громадное расширение системы специального образования. В 1960/1961 учебном году количество учащихся в специальных классах составляло 0,35% от общего числа учащихся в системе народного образования. В последующие годы их число выросло и в 1967/68 учебном году составило 1,23% от общего числа учеников, посещающих школу. В период 1961-1970 гг. количество учащихся специальных школ возросло от 24151 до 66404 человек; число специальных классов возросло от 967 до 6626, а количество учащихся специальных классов увеличилось от 13768 до 60670 человек. 

Причиной такого роста числа специальных школ послужило ухудшающееся экономическое развитие страны после второй мировой войны, когда изменилась не только структура предлагаемых рабочих мест, но и возникла проблема урбанизации, результатом которой стало массовое переселение с юга страны на север. Все это усилило замкнутость людей с проблемами в развитии в своем кругу.

Более того, образовательные организации, которые открывались, были уверены в том, что лучшее обеспечение образования может проходить в однородных группах. Это послужило началом разделения классов специального образования по типам и уровням неполноценности детей; короче говоря, система специального образования становилась все более дифференцированной.

Согласно президентскому Указу 1518/1967 были отданы директивы школьным медицинским службам и принят закон о том, что слабо умственно отсталые дети, социально неприспособленные дети и дети с незначительными отклонениями в поведении, для которых обучение в обычной школе могло быть признано возможным, теперь могли проходить обучение в так называемых «дифференциальных» классах. Кроме того. Закон 444/1968 о дошкольном образовании гласил, что дошкольные учебные заведения должны иметь специальные отделения для детей с проблемами воспитания и обучения, с отклонениями поведения, умственно отсталых детей и детей с сенсорными отклонениями и что должны быть открыты специальные дошкольные заведения для глубоко недоразвитых детей.

1969-1974 гг.

Число специальных учебных заведений, несомненно, продолжало бы расти, если бы не изменилось общественное мнение по поводу образования. Его изменение было особенно сильным в объединениях родителей детей с особыми нуждами. Они были убеждены в том, что образование учащихся с проблемами в развитии не должно базироваться на общеобразовательных учебных планах, а должно проходить на базе дифференцированного подхода к их образованию и воспитанию. Это изменение мнения можно проследить в контексте общего культурного движения, которое началось в 60-е годы. Наиболее важными моментами этих изменений стали:

- реформа здравоохранения (превенция, реабилитация, антипсихиатрия);

- реорганизация социальных служб;

- более тесное сотрудничество школ и социальных служб;

- более тесное сотрудничество школ и рынка рабочей силы;

- децентрализация государственных служб.

1975 г. по настоящее время

Это время - период реформ. Специальные классы и школы закрываются, происходит массовая интеграция учащихся со специальными нуждами в общеобразовательные школы.

ЗАКОНОДАТЕЛЬНАЯ ОСНОВА ИНТЕГРАЦИИ

Развитие законодательной основы интеграции относительно начального и среднего общего образования может быть охарактеризовано как сложное, разнообразное и противоречивое.

В 1971 г. в итальянском парламенте прошел Закон о социальном обеспечении, в который вошли несколько статей по интеграции. В жарких дискуссиях об образовании того времени высказывалось мнение о том, что интеграция детей с проблемами в развитии возможна, если они к ней подготовлены в первые годы своей жизни и если они адаптированы к начальной школе. Закон предписывает всем детям с проблемами в развитии проходить обучение в массовых классах обычных школ.

Дошкольное и начальное образование, как и среднее общее и старшее общее образование, должно быть приспособленным для детей с отклонениями в развитии. Закон установил обеспечение обязательным образованием в обычных классах школ народного образования всех детей, за исключением тех (например, с тяжелыми формами умственных или физических отклонений), для которых образование в обычной школе невозможно или является очень трудным. Однако этот Закон не установил уровень тяжести отклонений, который бы принимался объективно, и решение по помещению детей в школы принималось родителями, школой и специалистами.

Согласно Закону 1971 г., все необходимые меры по обеспечению посещения обычных школ учащихся с проблемами были приняты, а именно: бесплатный транспорт и устранение всех препятствий в школе и вокруг здания школы. Четыре или пять лет Закон не имел никакого реального действия, но он дал толчок для широкой дискуссии. Более того, во многих областях страны стали отдавать детей с отклонениями в развитии в обычные школы. Такие эксперименты, в основном, проводились в северной и центральной частях Италии. Эмилия-Романья стал единственным регионом, где интеграция применялась последовательно и координировано в нескольких городах.

На основании законодательных актов 1975 г. (законы, положения) были предприняты дальнейшие шаги по интеграции учащихся с отклонениями в развитии в общеобразовательные школы: тщательная регистрация всех детей со специальными нуждами; максимальное число учеников в дифференцированном классе не должно превышать 20 человек; в обычном классе максимально может быть два недоразвитых ученика; поддержка социально-психолого-педагогических служб; гибкое дневное обучение в обычных классах и создание рабочих групп при методических объединениях, чьей задачей является изучение проблем в сфере интеграции и контакты с группами экспертов, организациями родителей, специальными учителями и администрацией.

Согласно Положению 227/1975 стало невозможным исключение ребенка из системы обычного образования на основе степени его неполноценности, в то время как это было возможным по Закону 118/1971. Реальный возраст неполноценного ребенка всегда был критерием при определении его в детский сад. Положение позволило сделать возможным посещение детского сада детьми с проблемами в развитии старше 6 лет.

Опасаясь «дикой и неуправляемой интеграции, в 1974 г. был учрежден комитет под председательством сенатора Фалкуцци, который должен был выработать основные положения Закона 517/1977 о Реформе образования, в котором интеграция учащихся с отклонениями в развитии была окончательно узаконена и приобрела четкие формы, так же как и необходимые для этих детей педагогические и медицинские службы поддержки.

Меры, принятые этим Законом:

- упразднение «дифференциальных» классов;

- отмена степеней недоразвитости и ярлыка недоразвитости. Вместо этого было введено личное дело, состоящее из:

- сведений из государственных и школьных служб учета и наблюдений, являющихся важными для обучения учащегося;

- сведений об участии ученика в школьной жизни, описаний его процесса обучения и уровня исполнительности, а также приводятся результаты обязательного тестирования, которое проводится раз в три месяца; эти результаты должны также сообщаться и родителям.

Специальная служба поддержки в Законе 517/1977 не упоминает об учителях поддержки, а только о специальных формах поддержки. Понятие «специальный учитель» было принято официально позднее, в Положении 199/1979. Этот учитель не прикрепляется к определенному ученику, а помогает и оказывает поддержку любому ученику школы.

Закон 270/1985 выработал основной принцип численного отбора учителей поддержки, число которых должно пересматриваться каждый год. Школа обязана иметь одного учителя поддержки для двух учащихся с проблемами в развитии в случае их тяжелой патологии (как, например, синдром Дауна или тяжелые психомоторные отклонения), и одного учителя поддержки на четверых детей со слабыми и средними отклонениями (слабослышащие дети, дети с параплегией и др.). Учителя поддержки в дошкольном образовании работают 30 ч. в неделю, в начальной школе -24 ч. и в средней школе - 18 ч. в неделю.

- Были введены занятия в маленьких группах с гибкой структурой и новые учебники по наиболее важным предметам. Создаются социально-психолого-педагогические команды; сначала они организовывались при муниципалитете, позднее - стали организацией местных медицинских служб. Службы поддержки (службы социального обеспечения, медицинские и школьные службы) специального образования попали под начало министерства здравоохранения. Эти службы управлялись по региональной структуре. В 60-е годы профессия медика заняла свое место в образовании, вначале, чтобы проводить вакцинации и обследовать учащихся с проблемами поведения. В конце 60-х годов психологи и педагоги также назначались местными службами здравоохранения. В так называемых психопедагогических группах они давали информацию учителям. В настоящее время поддержка обеспечивается многоотраслевыми командами (группами), которые обычно состоят из психологов, логопедов, медиков и педагогов. Кроме того, классный ассистент является важным вспомогательным звеном в обычных классах.

После Закона 1977 года последовало много других законов и министерских положений, исходящих из «Специальной службы по проблемам недоразвитых учеников», которая поддерживала реализацию интеграции: в Положении 169/1978 тотальная интеграция снова находит поддержку, было уделено внимание и необходимости использования индивидуальных приемов обучения; в Положении 258/1983 особое внимание уделялось сотрудничеству школ, местных органов власти и местных медицинских служб заботе об отстающих учениках. Считалось особенно важным, чтобы меры были приняты вовремя с целью предотвращения сегрегации и дезадаптации. Каждый год учебная программа должна разрабатываться учителем для ребенка с отклонениями в развитии. Положение 250/1985 идет вглубь этой проблемы. В нем говорится о «функциональной диагностике, результатом которой путем широкого сотрудничества всех служб, задействованных в этом процессе (местные медицинские службы, школа, ученик, родитель), должна стать индивидуальная программа обучения, которая может быть безболезненно внедрена в общую программу обучения».

Функциональная диагностика должна выявить главные направления отклонений и потенциал развития ученика таким образом, чтобы было возможно выбрать надлежащие образовательные средства. В процессе разработки данной программы образования было решено использовать все многообразие методов и средств, а также отмечено, что совместную ответственность за всех учеников с проблемами в развитии несут все учителя школы.

Недавний Закон о Реформе образования 104/1992, касающийся «социального обеспечения, социальной интеграции и прав людей с отклонениями в развитии, попытался завершить и утвердить предыдущую законодательную основу школьной интеграции.

ОРГАНИЗАЦИЯ СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Начиная с 70-х гг., большая часть учащихся специальных школ и классов была интегрирована в систему общего образования, и только несколько школ специального направления было оставлено. В основном, это школы и учреждения для слепых, глухих детей и для умственно отсталых детей. В последние десять лет статистика показывает уменьшение числа специальных школ и детей, посещающих специальные школы. В тоже время количество детей со специальными нуждами, посещающих обычные школы, возрастает.

Направление и отбор детей ведется врачами психиатрами или группами различных специалистов. Такая группа состоит из врача, психолога и социального работника. Чтобы получать постоянную специальную поддержку в обычном классе, ребенок должен быть зарегистрирован как ребенок с отклонениями в развитии. При этом ему выдают «сертификат». В сертификате, который является действительным на один год и по прошествии этого срока принимается решение о продлении или отмене специальной помощи, - указывается размер помощи и детально описывается, как эта помощь будет оказываться.

Родители имеют право знать, каким образом их дети обеспечиваются образованием. Если они не хотят, чтобы их ребенка регистрировали как с отклонениями в развитии, то в таком случае школа не прилагает никаких усилий по обеспечению ребенка специальной поддержкой. Ребенок может быть зарегистрирован только с согласия родителей. На практике такие случаи ведут к проблемам для учителей, которые не могут оказать дополнительную помощь, потому что родители или психологи отказались зарегистрировать ребенка как с отклонениями в развитии. Зарегистрированным детям предлагается разнообразная широкая поддержка в учебе каждую неделю. Средний показатель числа учителей поддержки на одного ученика теперь составляет около 1:2,7.

Можно прийти к заключению, что принцип интеграции в Италии стал действительностью во всем государстве. Родители и большая часть общества приняли интеграцию как важнейшее достижение педагогики. На сегодняшний день 99% всех детей со специальными нуждами интегрированы в общее образование. Наиболее успешно интеграция проводится во Флоренции, Болонье, Триесте и Парме, где даже дети с самыми тяжелыми отклонениями посещают обычные классы в школе.

Как показывает статистика, интеграция возросла количественно, но процесс интеграции наталкивается на некоторые трудности. В начале 80-х годов специалисты пришли к заключению, что хотя интеграция детей со специальными нуждами развивается дальше, но все же остались проблемы, которые требуют своего разрешения.

Например, количество государственных специальных школ уменьшилось, но при этом наблюдался рост числа учеников с умственной и сенсорной отсталостью в частных специальных школах; эта проблема может стать показательной в плане интеграции в обычных школах. Кроме того, было бы ошибочно говорить об интеграции, как о гармоничном и продолжающем свое развитие процессе. Наблюдаются огромные различия в разных регионах страны по претворению интеграции в жизнь и по практической ее реализации. Координация процесса интеграции на государственном уровне сводится к минимуму. Более того, помощь, которую, в конце концов, получают учащиеся, оказывается в большой зависимости от тех возможностей и средств, которые были ассигнованы на данный регион; и размер такой помощи может существенно копаться от области к области, в зависимости от политического климата и от социальных и экономический факторов. В 1990 г. была образована постоянная межминистерская комиссия (Osservatorio Permanente), в обязанности которой входит контроль за процессами интеграции, консультационные услуги, координация действий и отчет перед государством. Эта комиссия прилагает максимальные усилия по проведению интеграции.

Большинство учителей не отрицают интеграцию, но они имеют серьезные проблемы по внедрению ее в жизнь класса. Учителя чувствуют облегчение, когда они могут перенести ответственность за обучение учащихся с отклонениями в развитии на плечи учителей поддержки. Кроме того, учителя предпочитают, чтобы учитель поддержки работал с такими учениками вне класса.

Имеются и другие проблемы, касающиеся интеграции. Например, различают: «интеграцию в классе», «интеграцию вне класса» и «дикую (неорганизованную) интеграцию». Третий тип особенно встречался в практике в первые годы, после принятия Закона 517/1977; ребенок с особыми нуждами находился в классе, но с ним никто не занимался. Это, в какой-то мере, привело к процессу изоляции, которая встречается до сих пор.

В литературе приводятся разные доводы, объясняющие проблемы интеграции в Италии. Во-первых, объясняется то, что процесс интеграции был начат без проведения необходимых исследований нужд регионов, как и без проверки существующих уже в регионе структур и имеющихся специалистов по данной проблеме.

Во-вторых, обучение учителей для внедрения интеграции было ограничено. Учителя обычных школ часто не знают, что делать с учениками с отклонениями в развитии. Программа обучения учителей внутри школы, сводящаяся с 2-3 дневных занятий до занятий в течение 1 месяца, не дала положительных результатов, а многие учителя вообще не принимали участие в тренинге. Учителя поддержки внесли в процесс интеграции меньшую лепту, чем ожидалось. Во многих случаях они были не в состоянии справиться с недоразвитыми детьми. Кроме того, сотрудничество классного учителя и учителя поддержки часто оказывается проблематичным. Чаще всего классный учитель полностью отдает обучение таких детей в руки учителя поддержки. Также случается, что учителю поддержки приходится заниматься и с детьми, переживающими лишения в социально-культурном плане (трудновоспитуемые дети), потому что они представляют большую проблему для классного учителя, чем умственно или физически недоразвитые ученики.

И последняя проблема, о которой стоит упомянуть, касается глубоко умственно отсталых детей. Некоторые даже считают, что нужно вновь открывать специальные классы для этой категории учащихся. Однако это предложение было принципиально отклонено, так как оно может привести к появлению вновь отдельной системы специального образования для всех слабых учащихся, поскольку еще трудно провести линию между разными степенями нарушений развития. Кроме того, открытие специальных классов и школ не поддерживается еще и потому, что они зарекомендовали себя как «унижающие достоинство» и не приносящие пользы в обучении.

Следует отдельно остановиться на вопросе, касающемся интеграции в старших классах средней школы, где желание заботиться об учениках со специальными нуждами ограничено, так как нет специальных средств обучения. Некоторые учителя не ставят перед собой задачу обучения детей со специальными нуждами вообще. Некоторые родители здоровых детей против присутствия недоразвитых учеников в обычном классе. Подготовка учителей по вопросу интеграции велась на недостаточном уровне. Приводятся множественные обвинения в адрес начальной школы, где слишком большое значение придается социализации, а не знаниям, что приводит к пробелам в знаниях учеников со специальными нуждами.

Большинство учителей поддержки, работающие в старших классах, специально не обучались. Чаще всего они работают с недоразвитыми учениками отдельно от остальных, в то время как учитель-предметник работает в обычном ключе, где центром обучения является учитель, и «переносит» присутствие недоразвитых учеников и «неудобства», которые они ему причиняют. Также надо отметить, что на этом этапе обучения совместная работа учителя-предметника и учителя поддержки оставляет желать лучшего.

Подводя итоги, можно сказать, что Италия твердо стоит на пути интеграции, но из-за нехватки систематически централизованно обрабатываемых данных по этому вопросу очень мало известно о результатах процесса интеграции. Хотя фактически полная интеграция учащихся со специальными нуждами уже завершена, остается открытым вопрос, насколько в Италии достигнута социальная и учебная интеграция. Тем не менее, интеграция может считаться достигнутой целью в широком смысле этой проблемы.


К. ВАН РЕЙСВЕЙК

СПЕЦИАЛЬНОЕ ОБРАЗОВАНИЕ

В НИДЕРЛАНДАХ*

РАЗВИТИЕ СИСТЕМЫ

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

История специального образования в Нидерландах начинается в 1790 году. В этом году Гюйо открывает в Гронингене свой институт глухих. Примерно 20 лет спустя в Амстердаме начинает работать институт слепых. После этого развитие приостанавливается до 1855 года. В этом Гааге открывается школа для умственно отсталых детей. Через короткий промежуток времени такая же школа появляется в Утрехте.

Последующие годы и в других местах наблюдаются робкие инициативы по оказанию помощи детям с серьезными отклонениями в развитии. Однако количество недоразвитых детей, охваченных специальными учреждениями, остается незначительным. Так, количество учащихся, посещающих школу для умственно отсталых детей на рубеже веков, едва достигает 100.

Ситуация меняется после 1900 года. Начиная с этого времени, речь идет о постепенном росте системы образования для детей, требующих особой заботы. Этот рост более или менее стимулируется принятым в 1901 году Законом об образовательной обязанности. Закон ведет к конфронтации массовых школ с группой детей «с отклонениями», которые прежде не получали образования или обучались очень короткое время. Это делает создание системы учреждений для таких детей необходимым.

С 1920 года специальное образование регулируется законодательно. В рамках данного законодательства в двадцатые годы появляются ________________
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положения об образовании умственно отсталых, глухих, плохо слышащих, слепых детей. Наряду с этим появляются положения о школах, связанных с приютами.

В 1931 году принимаются меры по учреждению школ для трудновоспитуемых детей и детей с физическими недостатками.

Вторая мировая война прерывает поступательный процесс дифференциации педагогической деятельности, связанной с детьми, имеющими проблемы развития. В связи с этим остается категория детей, испытывающих трудности в системе массового образования, но для которых не имеется места в системе специальных учреждений: детей с серьезными проблемами обучения, не являющихся умственно отсталыми, и детей с серьезными проблемами воспитания, не являющихся «трудновоспитуемыми».

Для этих категорий в 1949 году открываются школы для детей с проблемами воспитания и обучения.

В 1949 году закладывается законодательная основа школ для эпилептиков, школ, связанных с институтами педологии, школ для больных туберкулезом, школ при санаториях для больных детей. Эти школы появляются наряду с уже существующими типами специальных учреждений (для умственно отсталых, глухих, слепых детей, детей с расстройствами слуха или зрения, с физическими недостатками и трудновоспитуемых детей).

Положение 1949 года ведет не только к увеличению количества типов школ, но и к увеличению количества учащихся, посещающих школы специального образования. За двадцатилетний период между 1928 и 1948 годом количество детей в специальных школах возрастает с 8000 до примерно 24 000. В последующий двадцатилетний период количество учащихся возрастает с 24000 до 70000.

В значительной степени этот рост связан с появлением школ для детей с проблемами воспитания и обучения. Более 30% роста системы специального образования в периоде 1948-1968 гг. имеет отношение к этой форме специального образования.

В 1967 году положение 1948 года заменяется новым. Последствия его менее показательны по сравнению с 1948 годом. Это, однако, не исключает тот факт, что данное положение также вызывает ряд серьезных изменений.

Так, впервые становится возможным открытие в ряде специальных школ отделений для детей 3-4 и 6-7 лет. Эта возможность открывает важные перспективы для раннего оказания помощи детям с нарушениями развития.

Кроме этого, положение закладывает основу для продолженного специального образования: специального образования для детей и подростков, начиная с возраста 12-13 лет.

Третьей основной чертой положения 1967 года является расширение мультидисциплинарного характера специального образования. До 1967 года в каждой специальной школе должна была существовать приемная комиссия. Положение 1967 года усиливает требования по отношению к составу подобных комиссий. Почти в каждой школе комиссия должна состоять по меньшей мере из директора школы, медицинского работника и психолога.

До середины 60-х годов почти все специалисты в области образования и воспитания были удовлетворены поступательным ростом системы специального образования. Существовало почти единогласное мнение, что специальное образование может помочь детям с проблемами гораздо лучше, чем обычное образование. Лишь немногие выражали свое беспокойство по поводу слишком быстрого роста системы.

К концу 60-х годов наступает изменение в оценке ее роста. Начиная с этого момента, место, функции и объем специального образования подвергаются регулярной дискуссии.

В рамках дискуссии, в частности, обсуждается сложившаяся ситуация, при которой образовательная политика, связанная с оказанием помощи детям с проблемами, слишком длительное время была направлена исключительно на специально созданные для этого отдельные шкалы. Такая односторонняя ориентация привела к раздвоению нашей образовательной системы: наряду с массовым образованием, располагающим довольно ограниченными возможностями адекватной помощи проблемным детям, создана объемная сеть специальных школ для этих детей.

Такое раздвоение обладает несомненными преимуществами, но также и рядом недостатков. Так, существование широкой сети отдельных специальных школ может привести к тому, что массовое образование начнет рассматривать оказание помощи детям с проблемами, в первую очередь, как исключительную задачу этих специальных школ. При этом возникает опасность, что слишком большое количество детей будет направляться в систему специального образования.

Другими вопросами, возникающими в ходе дискуссии являются: 

- Не противоречит ли факт направления большого количества учащихся в систему специального образования идее о том, что различия между людьми должны быть не только приняты, но и должны оцениваться положительно?

- Не является ли существование специальных школ для проблемных детей отражением тенденции к изоляции людей с девиантным поведением?

- Делаем ли мы добро детям с проблемами, отделяя их от «менее проблемных» ровесников?

- Не является ли специальное образование инструментом поддержки и сохранения классно-дисциплинарной системы в регулярном образовании?

Ответы на данные вопросы весьма различны. Однако защитники и противники существующей системы специального образования единодушны в одном: массовое образование по ряду позиций недостаточно оснащено для оказания соответствующей помощи детям с проблемами. В связи с этим большее, чем необходимо, количество детей вынуждено обращаться в систему специального образования.

До конца 60-х годов оказание помощи детям с проблемами имело место исключительно в рамках специального образования. С 1977 года правительство признает необходимость проведения такой работы и в условиях массового образования.

По результатам дискуссии о специальном образовании в начале 80-х годов можно сделать два вывода:

- структура и содержание специального образования требуют изменений,

- о способе конкретизации данных изменений не существует еще единой точки зрения.

Такая ситуация поставила правительство перед сложной проблемой: положение о специальном образовании должно быть внесено в закон о базисном образовании или должен быть принят отдельный закон о специальном образовании?

В 1985 году принимается так называемый временный закон: Временный закон о специальном и продолженном специальном образовании. Закон должен действовать в течение 10 лет: с 1985 по 1995 год. В течение этого периода необходимо было определить позицию по отношению к законодательству о специальном образовании после 1995 года.

С 1985 года в специальном образовании имеются следующие типы школ:

- для глухих детей;

- для слабослышащих детей;

- для детей с серьезными нарушениями речи;

- для слепых детей;

- для слабовидящих детей;

- для детей с физическими недостатками;

- для детей, находящихся в больницах;

- для детей длительно болеющих;

- для детей с проблемами обучения;

- для детей с серьезными проблемами обучения;

- для трудновоспитуемых детей;

- для детей с проблемами воспитания и обучения;

- для детей, посещающих школы при институтах педологии;

- для детей с комплексными нарушениями;

- для дошкольников с риском нарушения развития.

ГОРИЗОНТАЛЬНАЯ СТРУКТУРА

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

Обозначенное в предыдущей главе развитие специального образования представляет собой движение по пути продолжающейся дифференциации: с течением времени возникает все большее количество типов специального образования. В настоящий момент их число составляет 15.

В 1967 году насчитывалось даже 20 типов. В это время раздавались голоса в пользу еще большего разнообразия. При этом речь шла о школах для детей аутистов и школах для детей «с минимальной дисфункцией мозга».

Вскоре после достижения количеством типов специального образования рекордной цифры 20 возник вопрос, является ли такое продолжающееся расщепление специального образования на большое количество типов идеальным подходом к проблеме. Вопрос является дискуссионным. В рамках дискуссии важную роль играют три элемента:

- растущее осознание негативных моментов, способных привести к категоризации детей и связанным с этим «навешиванием ярлыков»,

- растущие сомнения по поводу педагогической и дидактической значимости критериев, определяющих линии раздела между различными типами специального образования,

- практические проблемы, возникающие в связи с существованием большого количества типов школ.

Дети, направляемые в систему специального образования, получают ярлык «несправляющиеся с массовым образованием». Кроме этого, в рамках настоящей системы специального образования они получают второй ярлык: в соответствии с типом посещаемой специальной школы, при этом общественный эффект одного ярлыка сильнее, чем другого.

Это можно, наверное, объяснить с помощью проведения различия между «жестким» и «мягким» сектором в специальном образовании.

В рамках этого различия школы для детей, имеющих физические недостатки и/или расстройства органов чувств, относятся к «жесткому» сектору, а школы для детей с «менее очевидными» и более трудно поддающимися дефиниции недостатками - к «мягкому» сектору. Помещение в «жесткий» сектор специального образования не имеет обычно особого общественного эффекта. Дети-инвалиды с очевидными недостатками, независимо от посещаемой ими школы, и так воспринимаются окружающими особым образом. Для детей «мягкого» сектора ситуация складывается иначе. В их случае помещение в специальную школу обнаруживает то, что иначе было бы скрыто. Эти дети приобретают ярлык, основанный на типе школы, которую они посещают. При этом возникает определенная опасность наклеивания клейма обществом таким детям: им приписывается больше негативных черт, чем они в действительности имеют.

При развитии системы специального образования первоначально наблюдалось сильное увлечение медицинской диагностикой, например, девинтное поведение детей (и взрослых) в течение длительного времени рассматривалось как результат дисфункции организма ребенка. При работе с таким ребенком акцент делался на обнаруженный недостаток. Такой подход очень повлиял на развитие системы специального образования: название каждого типа специального учреждения указывает на нарушение у детей, для которых предназначена та или иная школа.

В настоящее время при объяснении проблемного поведения большое значение придается среде и взаимодействию личности и среды. Исходя из такого подхода, критерии, определяющие границы между различными типами специальных школ, являются довольно односторонними: они касаются лишь недостатков детей и почти совсем не учитывают взаимодействие ребенка и среды.

Наряду с этим, все чаще возникает вопрос о педагогической и дидактической значимости существующего разделения на типы специального образования. Один учащийся школы для детей с проблемами обучения требует совершенно иного педагогического подхода, чем другой. Не все учащиеся школы для детей с проблемами воспитания и обучения нуждаются в одинаковом дидактическом подходе. Наряду с этим, в рамках различных типов школ обучаются дети со сходными педагогическими трудностями. Так, некоторые учащиеся школы для детей с проблемами воспитания сталкиваются с теми же трудностями при чтении, что и учащиеся школы для детей с физическими недостатками.

Неудивительно, что некоторые специалисты выступают за разделение типов специального образования не на основе дифференциации по дефектам ребенка, а на основе индивидуальных потребностей в подходе к обучению.

Каждая школа специального образования имеет комиссию, которая определяет необходимость приема ребенка. Эти комиссии уже долгое время испытывают проблемы в связи с тем, что разделение на типы школ обосновано недостаточно четко. Некоторые дети по описанию могут быть определены в несколько типов школ. Например, это относится к детям с проблемами обучения и поведения, детям с проблемами воспитания и обучения, имеющим физический недостаток, трудновоспитуемым детям, имеющим при этом расстройство слуха, и т. п. Такие дети иногда перенаправляются из одной школы в другую, что приводит к длительным, очень болезненным для ребенка и родителей процедурам. Ясно, что риск подобных процедур возрастает по мере увеличения количества типов школ.

Наряду с проблемой частично совпадающих критериев, существует также проблема, связанная с тем, что в ряде типов специального образования невозможно работать с «жесткими», объективными критериями. Вследствие этого в школах одного и того же типа могут применяться различные критерии приема. Учащийся, который в городе А посещает школу для детей с проблемами обучения, в городе Б может быть направлен в школу для детей с проблемами воспитания и обучения. Это вызывает неясность представлений у родителей, учителей и других, имеющих отношение к детям с проблемами.

С учетом вышеописанных проблем не представляется удивительным, последние годы были высказаны различные предложения по изменению дифференциации специального образования. Кроме того, в ряде мест были проведены эксперименты, показавшие возможность иного деления на типы специального образования. При этом речь идет, в частности, об интеграции школ для детей с проблемами обучения со школами для детей с проблемами воспитания и обучения. Согласно ожиданиям, такая интеграция будет реализована в последующие 20 лет.

Помимо этого речь идет также о сомнениях по поводу необходимости деления специального образования на школьные типы. Некоторые критики существующей системы утверждают, что следует думать об индивидуализации обучения, а не о категориях школ. Конкретный индивидуальный подход к обучению ребенка с проблемами важнее абстрактных признаков определенной категории школы.

ВЕРТИКАЛЬНАЯ СТРУКТУРА

СПЕЦИАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

В системе специального образования Нидерландов можно выделить две структуры:

- горизонтальную структуру, имеющую отношение к делению специального образования на 15 типов школ;

- вертикальную структуру, связанную с возрастом детей и подростков в рамках специального образования.

Из этих двух структур горизонтальная - гораздо более старая: уже  в прошлом веке делалось различие между школами для слепых, глухих и умственно отсталых детей.

Вертикальная структура не только относительно молодая (она существует только с 1967 года), но и довольно нечеткая.

При разработке Временного закона о специальном и продолженном специальном образовании (1985 г.) основным стремлением было достижение как можно большей конгруэнтности законодательства о специальном образовании законодательству о базисном образовании. Нидерландское образовательное законодательство с 1985 года не делает различия между дошкольным образованием и низшим образованием. Две эти формы образования в указанном году были интегрированы в одном типе школы: базисной школе для детей от 4 до 12-13 лет. По аналогии с этим положением и в рамках специального образования устранено (где это возможно) разделение образования дошкольников и образование детей с 6-7 до 12-13 лет.

Возраст, в котором ребенок может быть принят в специальную школу, в принципе равен трем годам. При этом имеются некоторые исключения. Так, вступительный возраст для детей с проблемами обучения, для трудновоспитуемых детей и для детей с проблемами воспитания и обучения составляет 6 лет, а для детей с серьезными проблемами обучения - 4,5 года.

Возраст, в котором ребенок может быть помещен в отделение для малышей с угрозой нарушения развития, равен 4 годам.

Иной возраст для поступления в школы для детей с проблемами обучения, трудновоспитуемых детей и детей с проблемами воспитания и обучения связан с невозможностью до шестилетнего возраста четко определить, какой из этих трех типов специального образования подходит данному ребенку.

Следствием этого является то, что определенная группа детей с проблемами до 6 лет не охвачена специальным образованием. Правительств пыталось преодолеть такое положение путем предложения школам для детей с проблемами обучения, для трудновоспитуемых детей и для детей с проблемами воспитания и обучения возможности создания при этих школах отделений для дошкольников «группы риска».

Довольно нечеткая ситуация складывается и в отношении учащихся 13 лет и старше.

По первую четверть этого века включительно базисное образование для большого количества нидерландских детей было окончательной стадией образования. Начиная с тридцатых годов, все большее количество детей по окончании базисной школы посещает еще (несколько лет) и школу продолженного образования. Это связано и с увеличением обязательного обучения 6 до 7 лет в 1928 году и с 7 до 8 лет в 1959 году. Такое увеличение школьного обучения распространяется не только на область массового образования, но и на специальное.

Реакцией правительства на это явилось введение в 1967 году различия между специальным образованием (для детей до 12-13 лет) и продолженным специальным образованием (для детей старше 12-13 лет).

Количество учащихся в продолженном специальном образовании для детей с проблемами обучения, для трудновоспитуемых детей и для детей с проблемами воспитания и обучения в периоде с 1970 по 1990 год увеличилось с 3435 до 25500 человек.

Этот рост продолженного специального образования произошел в связи с привлекательным положением о дополнительном оснащении соответствующих школ. При этом цели, содержание и структуру образования школам предоставляется определять самостоятельно. Следствием этого является то, что продолженное специальное образование характеризуется большим разнообразием форм. Такое разнообразие находит выражение, в частности, в различных функциях, выполняемых продолженным специальным образованием. Таких как:

- переключение на массовое продолженное образование;

- образование с целью получения диплома, сравнимого с дипломом школы массового продолженного образования;

- подготовка к рынку труда;

- прием и работа с учащимися, для которых в рамках образования, рынка труда или интерната (еще) не найдено места.

При этом некоторые школы выполняют только одну или две из названных функций, в то время как другое берут на себя все три или четыре.

Первоначальный энтузиазм по поводу роста продолженного специального образования в последнее время несколько остыл. Все большее количество политиков в области образования выражают обеспокоенность по поводу растущего числа учащихся в данной форме образования. В этом росте играют роль различные факторы.

Один из них - это увеличение обязательного обучения. В XX веке возраст, с которого молодые люди могут выбирать между образованием и трудовой деятельностью, перемещается все выше. Увеличение обязательного обучения имеет как положительные, так и отрицательные аспекты. Некоторые учащиеся рассматривают школьную парту массового продолженного образования как смирительную рубашку, из которой они как можно скорее хотят освободиться. Очень незначительная мотивация таких учащихся иногда приводит к тому, что они из рамок массового образования оказываются перемещенными в систему продолженного специального образования.

Другой фактор, который нельзя не учитывать и который играет большую роль в росте системы продолженного специального образования, - это безработица среди молодежи. При растущей недоступности рынка труда продолженное специальное образование все чаще призвано служить «залом ожидания»: пребывание в рамках продолженного специального образования увеличивается по причине отсутствия подходящей альтернативы.

ПЯТНАДЦАТЬ ТИПОВ ШКОЛ

Как уже было указано, нидерландская система специального образования включает 15 типов школ. Ниже приводится краткое описание каждого из них.

Школы для глухих и слабослышащих детей

Основанная в 1790 году первая «школа» для глухих детей не была школой в обычном смысле слова, а представляла собой интернат для глухих детей и взрослых, обеспечивающий не только проживание и обслуживание, но и интеллектуальное и профессиональное развитие воспитанников.

Такое учреждение не является специфичным только для оказания помощи глухим детям, примерно до середины XIX века интернат является важнейшей организационной формой обслуживания инвалидов. Выбор такой организационной формы имеет как прагматическую, так и содержательную основу: недостаточная обеспеченность, ограниченные возможности транспортировки и стремление оградить ребенка-инвалида от общественного непонимания. Интернат как организационная форма подвергается критике при переходе к интеграции инвалидов в общество. Началом этой критики является дискуссия по вопросу способа подготовки детей-инвалидов к интеграции в обществе: готовить ли их путем воспитания в интернатах, через специальное образование или через массовое образование?

По следам этой дискуссии на рубеже веков, помимо интернатов, создаются также дневные школы для глухих детей. Таким образом, возникает ситуация, при которой существуют два типа оказания помощи глухим детям: один - в виде интернатов и другой - в виде дневных школ. Такая ситуация существует и по сей день. В Нидерландах сейчас насчитываются три интерната и две школы для глухих детей.

Первоначально данные учреждения были направлены на работу как с глухими, так и со слабослышащими детьми. Однако очень скоро стало целесообразным разделить глухих и слабослышащих детьми, что приводит к разделению на два типа специального образования. При этом количество учреждений для слабослышащих детей очень быстро стало преобладать над количеством учреждений для глухих. В настоящий момент существуют 36 школ для детей с нарушениями слуха. Большинство этих школ занимается не только детьми с нарушением слуха, но и детьми с проблемами языка и речи.

При выборе школы для глухих или школы для слабослышащих детей речь почти всегда идет о том, в какой степени ребенок может использовать слуховой канал при усвоении языка. Если это ему удается, то ребенок направляется в школу для слабослышащих детей, если же (и при помощи аппаратуры) это не удается, выбор падает на школу для глухих.

Самым важным последствием глухоты является затрудненность коммуникации: контакты глухих детей с окружающими протекают значительно труднее, чем у других детей. При подходе к этой проблеме в Нидерландах существуют две конкурирующие точки зрения. Первая объединяет защитников орального метода, вторая - сторонников тотальной коммуникации. При этом оральный метод, направленный, прежде всего, на чтение по губам и обучение речи, долгое время обладал монополией. За прошедшие 20 лет в данной ситуации произошли изменения. В настоящий момент уже 4 из 5 центров образования глухих работают на основе принципа тотальной коммуникации, при которой используется не только метод зрительного восприятия речи и речевых навыков, но и язык жестов, обозначение букв с помощью пальцев, чтение и письмо.

Большинство глухих и слабослышащих детей поступают в школу в возрасте 3 лет, некоторые даже - в 2 года и 6 месяцев. Это не означает, что такие занятия, как использование жестов, зрительное восприятие речи, тренировка слуха, обучение речи и т. п. при этом впервые имеют место. Как только у ребенка подозревается нарушение слуха, он попадает в сферу внимания аудиологического центра, его родителям оказывается поддержка при приобретении и использовании слуховой аппаратуры. Те же самые центры обеспечивают и работу с семьями. Такая работа не сводится лишь к эмоциональной поддержке семьи, большое внимание уделяется способу, при котором родители и другие члены семьи наилучшим образом могут общаться с глухим ребенком.

Школы для детей с нарушением речи

В середине тридцатых годов некоторым школам для детей с нарушением слуха было дано разрешение принимать детей с серьезными проблемами речи, возникшими в результате челюстно-лицевой патологии. Выбор такого сочетания в обучении детей с расстройствами слуха и детей с проблемами речи имеет строго прагматичный характер. Обе категории детей требуют внимания ЛОР-врача. В школах для детей с нарушением слуха уже работают такие специалисты. Присутствие ЛОР-врача позволяет в рамках образовательной политики принять решение об объединении детей с нарушением слуха и детей с серьезными речевыми расстройствами под одной крышей.

Такое совместное обучение детей с проблемами речи и детей с расстройствами слуха имеет место и в наши дни. В Нидерландах имеются только две самостоятельные школы для детей с проблемами языка и речи. Наряду с этим работают 34 школы, объединяющие детей с нарушением слуха и речи.

Естественен вопрос, насколько удачно такое сочетание. Мир ребенка с расстройством слуха полностью отличается от мира ребенка с проблемами речи: первый не понимает, второго не понимают. Уже поэтому объединение этих двух групп детей может являться предметом дискуссии.

Специальное образование для детей с нарушением речи включало до середины 50-х годов детей с нарушениями произношения из-за дефектов губ, горла и неба. В последние 30 лет здесь произошли важные перемены, теперь большинство детей составляют дети с нарушениями речевого развития, а не нарушениями дикции.

Такое изменение в составе детей влечет за собой следующую проблему: линии разграничения между школами для детей с нарушениями речи и рядом других школ специального образования становятся все более нечеткими, так нарушения речевого развития наблюдаются в значительно большей степени, чем нарушения дикции, и в сочетании с другими дефектами развития.

Школы для слепых детей

Несмотря на почти всеобщее признание недостатков интернатного подхода, для небольшого количества слепых детей все еще является неизбежностью пребывание в стенах интерната. Каждая четвертая школа для слепых детей имеет как «внутренних», так и «внешних» учащихся: детей, поживающих в интернате, и детей, всю неделю живущих дома.

Уже в 19 веке стало очевидно, что границу между слепотой и слабовидением определить гораздо сложнее, чем представлялось первоначально. Ряд слабовидящих детей обладают ограниченной способностью зрения, недостаточной для успешного обучения в общеобразовательной школе. Другая часть таких детей, напротив, попадает в школу для слепых, где они вместе со своими полностью слепыми одноклассниками обучаются по системе, при которой центральное место отводится шрифту Брайля.

С 1949 года существуют отдельные школы для слепых и слабовидящих детей.

Школы для слепых детей посещают учащиеся, пользующиеся шрифтом Брайля. Часть этих детей может при благоприятных условиях, например, с помощью телевизионной линзы, воспринимать увеличенные буквы, но при этом не может различать в минуту необходимое количество букв, для чтения визуального шрифта.

Школы для слабовидящих учащихся предназначены для детей, которые, с одной стороны, обладают недостаточной зрительной способностью для успешного пребывания в рамках общеобразовательной школы, а с другой стороны, способны (с помощью специальных средства) учиться читать обычный черный шрифт.

При этом разграничения критериев школ для слепых и слабовидящих детей далеко не всегда просты. Некоторые дети с расстройствами зрения имеют патологию глаз, которая постепенно ухудшается (дети из «слабовидящих» превращаются в «слепых»). Некоторые слепые дети, напротив, с помощью медицинского вмешательства могут стать «слабовидящими».

При выборе школы уделяется внимание не только зрительным способностям ребенка. Возможности использования своих зрительных способностей зависят не только от «технических» факторов, но и от позиции родителей, индивидуального развития, умственных способностей.

До второй мировой войны интернаты для слепых функционировали как «всеобщие учреждения», где большинство слепых пребывало и после окончания учебы, занимаясь плетением корзин и стульев. То, что в результате этой работы на кончиках пальцев появлялись мозоли и чтение шрифта Брайля, таким образом, становилось со временем невозможным, внимания не привлекало.

В настоящее время наблюдается большое стремление сократить до минимума пребывание в интернате и/или школах для слепых детей. При этом оказывается, что для некоторых детей возможно даже пребывание в течение всего школьного периода в рамках массового образования. Последнее возможно только в случае, если обычной школе оказывается поддержка со стороны школы для слепых детей. Некоторые дети покидают школу для слепых уже во время периода базисного образования, другие переходят в массовую школу в момент перехода на стадию продолженного образования. Лишь небольшая часть продолжает посещать и по достижении 13-летнего возраста специальную школу для слепых детей, получая продолженное образование.

Школы для детей с физическими недостатками

По сравнению со школами для слепых и глухих детей специальное обучением для детей с физическими недостатками оформилось довольно поздно. Первые такие школы появляются лишь в 30-х годах нашего столетия. При этом речь идет о трех школах, каждая из которых находится при интернате. В 1947 году открывается первая дневная школа для детей с физическими недостатками. С созданием этой школы возникает различие между дневными школами для детей с физическими недостатками и так называемыми школами при центрах. Последние функционируют при реабилитационных центрах. Часть учащихся таких школ находится в реабилитационном центре или в интернате для детей с физическими недостатками. Учащиеся дневных школ обычно живут дома.

В настоящий момент в Нидерландах насчитывается 29 школ для детей с физическими недостатками, в которых обучается примерно 3500 детей.

Двигательные расстройства у учащихся таких школ сильно различаются по причине возникновения, форме проявления и степени серьезности.

Большое число учащихся этих школ нуждается в «технических приспособлениях», которые могут варьировать от дорогих электрических колясок, электрических пишущих машинок или персональных компьютеров до таких простых вещей, как магнит, необходимый для передвижения укрепленной на железной пластине бумаги или веревочка на шее с закрепленным на ней карандашом, который иначе постоянно падает на землю.

В школах для детей с физическими недостатками работают не только преподаватели, но и физиотерапевты, ортопеды и логопеды.

Физиотерапевт занимается, в первую очередь, оптимальным развитием сенсомоторики. При этом речь идет как о сохранении существующих двигательных возможностей, так и их расширении. Во многих случаях речь идет об индивидуальной физиотерапии.

Деятельность ортопеда направлена на обучение обращению с существующими вспомогательными средствами. В ряде случаев он сам разрабатывает подходящие ребенку приспособления.

Большая часть учащихся школ для детей с физическими недостатками имеет расстройства речи. Логопед, привлекаемый к работе с такими детьми, сталкивается с проблемами координации дыхательных и голосовых реакций, а также с нарушенной артикуляцией. Некоторые дети даже совершенно не могут говорить. В данном случае ребенок обучается обращению с альтернативными коммуникативными средствами.

Школы для детей с серьезными проблемами обучения

В специальном обучении в Нидерландах выделяют детей с проблемами обучения и детей с серьезными проблемами обучения. В обоих случаях речь идет о детях, которые на основании недостаточных умственных способностей не могут успешно обучаться в рамках регулярного образования. При этом в случае серьезных проблем обучения речь идет о детях, которые по результатам исследования уровня умственных способностей относятся к категории детей с умеренно выраженной и грубой степенью нарушений интеллекта. К детям с проблемами относят детей с легкой степенью нарушений интеллекта.

При благоприятных условиях, когда отсутствуют дополнительные тормозящие факторы, дети с проблемами обучения, в принципе, могут самостоятельно адаптироваться в обществе.

В случае детей с серьезными проблемами обучения умственный недостаток в большинстве случаев является следствием генетического нарушения (например, у детей с синдромом Дауна) пре- или постнатального повреждения центральной нервной системы. Степень тяжести умственного недостатка у детей с серьезными проблемами обучения настолько велика, что не приходится ожидать, что они когда-либо смогут состоятельно функционировать в обществе.

Детей с серьезными проблемами обучения часто приравнивают к детям с синдромом Дауна. Несомненно, это связано с внешней формой проявления болезни. Состав учащихся школы для детей с серьезными проблемами обучения включает, однако, помимо этой, довольно легко узнаваемой группы, и детей, ничем на первый взгляд не выделяющихся.

Среди детей, у которых низкий интеллектуальный уровень связан с повреждениями мозга, много таких, которые довольно быстро выходят из равновесия. Для них часто показательны такие проявления слишком сильных реакций, как крик, неуправляемые движения, быстрая утомляемость и т. п.

В каждой школе для детей с серьезными проблемами обучения имеются также дети с серьезными отклонениями в эмоциональной сфере. Это, в частности, выражается в чрезмерно замкнутом поведении или, наоборот, в поведении, требующем повышенного внимания. Такие отклонения проявляются часто в форме, содержащей признаки аутизма; (почти полное) отсутствие контакта, ритуальное и стереотипное поведение, навязчивые привычки, серьезное нарушение развития.

Наряду с детьми, проявляющими некоторые признаки аутизма, в школах для детей с серьезными проблемами обучения учатся и «настоящие» дети-аутисты.

В случае, если проблемы воспитания и развития умственно отсталого ребенка настолько серьезны, что семья не в состоянии самостоятельно с ними справиться, существует возможность 24-часового обслуживания. Однако таким обслуживанием в последнее время пользуется все меньшее количество семей. Большая часть родителей умственно отсталых детей предпочитают сами содержать и воспитывать ребенка как можно дольше. Такое домашнее воспитание часто комбинируется с пребыванием в детских садах дня умственно отсталых детей, иногда - с посещением ребенком школы для детей с серьезными проблемами обучения, а иногда - с посещением общеобразовательной школы. При этом возможны различные сочетания. Некоторые дети посещают сначала детские сады, а потом поступают в специальную школу, другие сразу начинают посещать школу для детей с серьезными проблемами обучения. Третьи посещают один-два года детские игровые комнаты в своем районе, прежде чем они поступают в специальную школу.

Образование детей с серьезными проблемами обучения осуществляется в большинстве случаев в отдельных школах для таких детей. Существуют и отделения для детей с проблемами обучения. В настоящий момент в Нидерландах насчитывается 121 отдельная школа для детей с серьезными проблемами обучения и 14 отделений для детей с серьезными проблемами обучения при школах для детей с проблемами обучения. Всего они насчитывают 10000 учащихся.

Школы для детей с комплексными нарушениями

Около 3200 детей, нуждающихся в специальном образовании, имеют два или больше дефекта:

- дети с интеллектуальными и двигательными нарушениями,

- имеющие сочетанные дефекты слепые и слабовидящие дети,

- умственно отсталые дети с нарушением слуха и речи,

- умственно отсталые дети с эпилепсией,

- слепоглухонемые дети.

Для детей с интеллектуальными нарушениями существуют 7 самостоятельных школ и 28 отделений при школах для детей с физическими недостатками. Большое число этих школ функционирует совместно с интернатом.

Образование слепых детей, имеющих комплексные дефекты, осуществляется в пяти местах. В каждом из них имеются и возможности проживания.

При всех пяти школах для глухих и слабослышащих детей есть отделения для детей, имеющих комплексные дефекты.

В Нидерландах имеется одна школа для глухослепых детей. Учащиеся этой школы действительно нуждаются в интенсивной заботе. Поэтому в этой школе на двух учащихся приходится один преподаватель.

В нидерландской системе образования термин «имеющий комплексные дефекты» означает, что такие дети могут одновременно быть направлены в две (или более) различные специальные школы. Исходя из такого подхода, речь в прошлом шла о «двойной инвалидности». Однако этот термин сейчас употребляется все меньше. Ведь речь идет не о детях с двумя проблемами, а о детях с одной сложной проблемой: интегрированный дефект двух или большего количества отклонений. Показательным для такого интегрированного дефекта является то, что ребенок с различного рода нарушениями часто обладает очень ограниченными возможностями компенсации. Умственно отсталый ребенок, не имеющий нарушений двигательной системы, может часть своего недостатка «компенсировать» через свои двигательные возможности, умственно отсталый ребенок с двигательными расстройствами - не может.

У большинства детей с комплексными дефектами уже на ранней стадии становится ясным, что развитие протекает не обычным путем. Это, однако, не означает, что с этого момента выявляется множественный характер проблем развития. Не исключено, что формы проявления одного дефекта (например, глухоты) заслоняют формы проявления второго отклонения (например, субнормальные умственные способности).

Ранее распознавание отклонений в развитии ребенка с комплексными расстройствами приводит его родителей довольно рано к специалистам. При оказании им помощи важным является междисциплинарное сотрудничество.

Школы для детей, длительно болеющих, и для детей,

находящихся в больницах

На рубеже веков в ряде стран (Германии, Англии, Америке) создаются отдельные шкоды для детей, страдающих туберкулезом. Школы преследуют цель лечения туберкулеза путем обучения детей на открытом воздухе, сбалансированного питания, оптимального ухода за организмом. Одной из характерных черт таких школ является важное значение, придаваемое свежему воздуху. Это отражается и в названиях школ: «школа на открытом воздухе», «школа на свежем воздухе», «лесная школа». В Нидерландах между 1908 и 1940 1Г. также открывается ряд таких школ.

В первой четверти XX века школы этого профиля занимаются почти исключительно детьми страдающими туберкулезом. В дальнейшем, благодаря успешной борьбе с туберкулезом, появляется возможность приема детей с другими заболеваниями. В 1930-1960 гг. это, в первую очередь, дети с заболеваниями верхних дыхательных путей. Начиная с 60-х годов, в таких школах обучается все больше детей с другими заболеваниями: пищевой аллергией, заболеваниями печени, сердца, мочевых путей, ревматизмом, гемофилией и cistic fibrose.
Наряду со школами на открытом воздухе, возникают также школы для детей длительно болеющих и находящихся в санаториях. Это школы для детей, которые содержатся в медицинском интернате, в первую очередь, в связи с расстройствами психосоматического характера.

В 1982 году школы на открытом воздухе и школы для детей, находящихся в санаториях, были объединены в одну категорию специального образования: школы для детей, длительно болеющих.

Учитывая такое историческое развитие, представляется мало удивительным, что существующие в настоящее время 35 школ данного профиля сильно отличаются друг от друга. Часть из них представляет собой дневные школы для детей с соматическими и психосоматическими проблемами, другие школы функционируют при медицинском детском интернате или детской психиатрической клинике. В последнем случае прием в школу в значительной степени зависит от критериев приема в детский интернат или клинику, при которых школа работает.

Общее количество детей, пользующихся данной формой образования, составляет примерно 4000.

Наряду со школами для детей, длительно болеющих, существует еще одна форма специального образования для больных детей: школы для детей, пребывающих в больнице. Эти больничные школы отличаются от других специальных школ, по меньшей мере, в одном: условия приема определяются не на основе проблемы ребенка, а на основе (ожидаемой) продолжительности пребывания в больнице. Прием в школу происходит лишь в том случае, если, согласно ожиданиям лечащего врача, срок госпитализации составляет более трех недель.

