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Затримка психічного розвитку (ЗПР) на тлі погіршення нер-

вово-психічного здоров’я дітей в Україні [1] привертає особливу 
увагу як одна з провідних причин стійких труднощів дітей у на-
вчанні, наслідком яких є шкільна дезадаптація. Зі шкільної дезада-
птації починається соціальна дезадаптація з усіма її тяжкими нас-
лідками. Тому психологічний супровід дітей із ЗПР є не тільки 
психолого-педагогічною, але й соціальною проблемою. 
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Досі в Україні немає задовільних статистичних відомостей 
про поширеність ЗПР серед дітей різного віку. Останні дані наво-
дилися у Статистичному бюлетені показників розвитку психологі-
чної служби та психолого-медико-педагогічних консультацій за 
2015–2016 навчальний рік [11], де було зафіксовано 8505 дітей із 
ЗПР або 10,9% від загальної кількості виявлених у 2015–2016  
навчальному році дітей. За весь час звітування дітей із ЗПР виявле-
но 55958, що становить 7,91% від загальної кількості обстежених 
консультаціями дітей з порушеннями психофізичного розвитку. 

Зауважимо, що наведені цифри далеко не відповідають реа-
льній кількості дітей із ЗПР. Боячись стигматизації, батьки завжди 
неохоче вдавалися до діагностики порушень психофізичного роз-
витку дитини і уникали діагностування. Багато дітей оминули діаг-
ностику під час так званої стихійної інклюзії, коли батьки за ба-
жанням могли віддавати дитину з порушенням психофізичного 
розвитку до закладів загальної середньої освіти, де, звичайно, вони 
не отримували необхідної психолого-педагогічної допомоги. У 
Національній доповіді про стан і перспективи розвитку освіти в 
Україні зазначено, що стихійно було інтегровано понад 100 тисяч 
дітей з особливими освітніми потребами [8, с. 68]. Зрозуміло, що 
значну частину серед цієї кількості становлять діти із ЗПР. 

Певні аналогії можна провести з відповідними зарубіжними 
дослідженнями. Так, у 2008 році в США серед дітей, які вступають 
до школи, було виявлено 17,8% таких, що мали різні розлади пси-
хічного розвитку [2]. У дослідженні, здійсненому у Росії в 
2015 році, констатовано 25% дітей із ЗПР [10]. Спільна історія під-
ходів до вивчення ЗПР, а також тривале спільне функціонування 
освітньої системи в Росії й в Україні, дозволяє зробити припущення 
і щодо схожих тенденцій у її поширеності. 

Тимчасом в два останні десятиліття в Україні увага до дітей із 
ЗПР помітно знижується. Разом із перепрофілюванням спеціальних 
шкіл для дітей із ЗПР та переведення навчання цієї категорії дітей 
виключно у заклади загальної середньої освіти, у спеціальні чи ін-
клюзивні класи (що є слушним), наполегливо поширюється ідея 
обмеження їхнього навчання початковою ланкою. Ми не знайшли 
жодного нормативного документу, який би офіційно підтверджував 
таке обмеження, хоч в інформації, яка надходить від МОН України, 
на ньому наголошується [7]. Симптоматичним є прикінцеве форму-
лювання визначення ЗПР, дане у методичному посібнику, яким ке-
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рується в Україні інклюзивне навчання дітей з особливими освітніми 
потребами: «Якщо по закінченню молодшого шкільного віку зали-
шаються ознаки недорозвитку психічних функцій, то йдеться про 
конституційний інфантилізм чи інтелектуальні порушення» [9, 
с. 186]. У наведеній цитаті вислів «інтелектуальні порушення» згідно 
із назвами, які вживаються сьогодні в Україні в офіційних докумен-
тах, треба розуміти як «розумова відсталість». 

Щодо досліджень, які б обґрунтовували наведене вище твер-
дження, то в Україні вони не виходять за межі дошкільного і молод-
шого шкільного віку і не торкаються перспектив подальшого розвитку 
дітей із ЗПР. Тимчасом серед численних досліджень, які здійснюються 
у країнах пострадянського простору, ми не знайшли жодного, яке 
могло б підтверджувати наведене визначення ЗПР. Навпаки, наголо-
шується на її поліморфності та на значній кількості серед цього кон-
тингенту таких дітей, у яких зберігаються стійкі недоліки інтелектуа-
льного розвитку, які не вкладаються у поняття розумової відсталості, 
оскільки за умови адекватної психолого-педагогічної допомоги вони 
здатні набагато успішніше адаптуватися у соціумі [2; 5]. 

Сучасні дослідження психологічних проблем ЗПР відзнача-
ються широким віковим діапазоном вивчення інтелектуального 
розвитку, особистості, шкільної та подальшої психосоціальної ада-
птації дітей названої категорії [3; 4; 5; 6], що розширює межі їхньо-
го психологічного супроводу. 

Кардинальною у психологічному супроводі цієї численної 
групи дітей є проблема їх соціальної адаптації [5; 6]. Одним із 
центральних понять у цьому порівняно новому напрямку психоло-
гічного вивчення дітей із ЗПР є соціальна компетентність, яку 
складають знання і уявлення про навколишній світ, соціальні уяв-
лення, комунікативна та аутопсихологічна компетентність [5]. 

Сьогодні немає порівняльних досліджень впливу на самосві-
домість дітей із ЗПР навчання в інклюзивних умовах. Проте у відо-
мих нам дослідженнях [4; 5; 6] звертається увага на порушення спіл-
кування учнів з особливими освітніми потребами у середовищі рове-
сників, пов’язаного зі становищем неуспішного учня та невмінням 
встановлювати дружні контакти. Як результат підліток із ЗПР у се-
редовищі успішніших ровесників здебільшого буває відкиненим [5, 
с. 30]. З огляду на це різні форми інтеграції дітей із ЗПР у середови-
ще ровесників з нормативним розвитком ставлять високі вимоги до 
психологічного супроводу їхнього спілкування з однокласниками. 
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Для побудови стратегії надання психолого-педагогічної до-
помоги дітям із ЗПР важливим є виявлене зростання серед них по-
ведінкових порушень з віком: якщо у початковій школі їх 11,4%, у 
5–7 класах – 21,5%, то у 8–9 класах вони зростають до 28,8%. З 
метою удосконалення психологічного супроводу дітей із ЗПР у 
старшому віці порушується питання про продовження цього діаг-
нозу до 16–17 років та про недоцільність вживання діагнозу «ме-
жова інтелектуальна недостатність» як такого, що сприяє стигмати-
зації і може заважати реабілітаційній роботі та подальшій соціаль-
ній адаптації випускників школи [3]. 

Небезпечність скорочення обсягів спеціальної допомоги ді-
тям із ЗПР підтверджується і порівняльними дослідженнями соціа-
льної адаптації випускників шкіл, які навчалися в умовах стихійної 
інклюзії та в умовах спеціального навчання, з адаптацією випуск-
ників з нормативним розвитком. Спостереження протягом десяти 
років показало, що після «стихійної інклюзії» 9,5% випускників із 
ЗПР мали три і більше судимостей, 12% притягались до криміналь-
ної відповідальності, 28,5% затримувались за хуліганство, вживан-
ня наркотиків і тільки 33% не мали порушень норм правової пове-
дінки. Тимчасом серед випускників спеціальної школи для дітей із 
ЗПР 65,5% не мали проблем із законом, 20% затримувались за ад-
міністративні порушення, а 12,5% притягались до кримінальної 
відповідальності, але не були засуджені. Серед випускників з нор-
мативним розвитком відповідні показники ще нижчі: проблеми із 
законом мали 13% підлітків, до кримінальної відповідальності при-
тягалося усього 8% [4]. 

Отже, набуває великої актуальності психологічний супровід 
дітей із ЗПР у підлітковому і ранньому юнацькому віці, на який 
припадає завершення шкільного навчання, професійне самовизна-
чення, соціально-трудова адаптація у цілому. Спрощене ставлення 
до надання психолого-педагогічної допомоги дітям із ЗПР може 
обернутися значними втратами для суспільства. 
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Когнітивне спілкування є психологічним інструментом реа-

лізації діяльності, що містить завдання конструювання або реконс-
трукції стосунків, процесів, явищ чи взаємозв’язків: об’єкта, ситуа-


