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АНАЛИТИЧЕСКАЯ СПРАВКА 

по результатам психодиагностического исследования учащихся 1 классов (6-8 лет) в МОУ школы № 1 Центрального района 

городского округа Тольятти 

в 2010-2011 учебном году

Цель: 

Изучение состояния и динамики образовательного процесса, психологического здоровья учащихся
Задачи:

- Определение уровня интеллектуального и эмоционально-личностного развития учащихся.

-Выявление групп школьников, испытывающих трудности, определение природы и характера трудностей.
Диагност:

Педагог-психолог МОУ№1 Самсонова И.А.

Периодичность:

1 раз в год

Сроки проведения исследования:

Сентябрь-октябрь 2010 г.

Методики:

Прогрессивные матрицы Дж. Равена. Методика  предназначена для определения уровня интеллектуального развития.

Зрительно-моторный Гештальт-тест Тест Бендер. Методика предназначена для определения уровня невербального интеллекта и перцептивно-моторной координации.

Социально-демографические характеристики группы
Кол-во испытуемых: 90 чел. (1а 1б 1в 1г 1д классы).

Основание исследования: согласно письму Министерства образования РФ от 27.06.2003 года № 28-51-513/16 «Методические рекомендации по психолого-педагогическому сопровождению обучающихся в учебно-воспитательном процессе в условиях модернизации образования» психолого-педагогическое сопровождение учащихся начальной школы включает в себя изучение стартовых возможностей и динамики развития ребенка в образовательном процессе.

                                                Результаты диагностики.

                        Тест Прогрессивные матрицы Дж. Равена.

                При исследовании по данной методике можно выявить способности к систематизации в мышлении, способности мыслить и раскрывать существенные связи между предметами и явлениями. Задания методики направлены на выявление сформированности операций дополнения до целого, на установление тождества, чувства симметрии; способствуют выявлению сформированности мыслительных операций (установление отношений по принципу решения простых и сложных аналогий). 

Сравнительная характеристика.

Тест Равена.

Сравнительная характеристика.

	Уровень умственного      развития
	             2009-2010
	      2010-2011
	      Динамика

	
	Кол-во уч-ся (86 чел.)
	Кол-во уч-ся (90чел.)
	

	
	    чел.
	       %
	   чел.
	      %
	характер
	    %

	Выше нормы
	15
	17,5 %
	15
	16,6 %
	отрицат.
	0,9 %

	Хороший 
	27
	31,5%
	25


	27,7  %
	отрицат.
	3,8 %

	Норма
	27
	31,5 %
	24


	26,6       %
	отрицат.
	4,9 %

	Ниже нормы
	9
	10,5 %
	17
	18,8 %
	отрицат.
	8,3%

	Низкий
	8
	9%
	9
	10  %
	отрицат.
	1 %


                  Нужно отметить, что детей с уровнем интеллектуального развития выше нормы больше всего учится в 1а классе, они составляют 11% учащихся от всех детей 1-х классов; в 1вгд классах обучаются ещё 5 ребят (исключение составляет 1б класс КРО). Самая неблагоприятная ситуация по результатам тестирования в 1б КРО, 1г, 1д классах, т.к. там много учащихся с низким уровнем интеллектуального развития и ниже нормы – 24 человека из 26 (27%) учащихся (см. в Приложение1). Первоклассники испытывают затруднения при раскрытии существенных связей между предметами и явлениями, при установлении отношений по принципу решения простых и сложных аналогий.

             По результатам тестирования планируется организовать развивающие занятия для учащихся с низким интеллектуальным уровнем развития, посетить родительские собрания для ознакомления родителей первоклассников с результатами тестов, организовать обучающий семинар для учителей, работающих в параллели первых классов. 

                  Зрительно-моторный Гештальт-тест Тест Бендер 

                Бендер-гештальт тест применяется для диагностики степени развития структурных зрительно-моторных функций у детей; для изучения умственной отсталости, феноменов регрессии, выраженности нарушений отдельных функций и органических мозговых дефектов как у взрослых, так и у детей.

                                                Сравнительная характеристика.

                                                             Бендер-тест.

	Параметр
	             2009-2010
	      2010-2011
	      Динамика

	
	Кол-во уч-ся (86 чел.)
	Кол-во уч-ся (90 чел.)
	

	
	    чел.
	       %
	   чел.
	      %
	характер
	    %

	Выше нормы
	      24
	     28 %
	     25
	    28 %
	стабильн.
	   0 %

	Норма
	     31
	     36 %
	     24
	    27 %
	отрицат.
	  9 %

	Ниже нормы
	     31
	     36 %
	     41
	     45 %
	отрицат.
	  9 %


                   Отмечается проявление отрицательной динамики и в результате проведения Бендер-теста. По всем параметрам большая часть детей, в сравнении с предыдущим годом, слабо справилась с данным тестом. Причинами невысоких результатов могут быть следующее: индивидуальные особенности развития детей, различные патологии развития (в том числе в перинатальный период, младенческий возраст), социально-педагогическая запущенность, слабая моторика руки, недостаточное развитие ориентировки в пространстве, недостаточный уровень обучения в детских садах. 

               По результатам тестирования планируется организовать развивающие занятия для учащихся, посетить родительские собрания для ознакомления с результатами тестов, организовать обучающий семинар для учителей, работающих в параллели первых классов. Составить график посещения уроков с целью оптимизации учебного процесса.

                                                           Резюме. 

            В целом по данным исследования выявлено, что 64 учащихся или 71% имеют необходимый и достаточный уровень интеллектуального развития для обучения в 1-м классе. Это учащиеся с уровнем развития, соответствующим выше возрастной нормы 15 чел.(16,6%), хорошему уровню 25 чел.(27,7%), возрастной норме 24 чел.(26,6%) (см. Приложение 1). Первоклассники показали, что они внимательны, способны сделать умозаключения, решать задания на закономерность.

              Исследование позволило выявить также учащихся со слабым уровнем интеллектуального развития: ниже возрастной нормы 17 чел.(18,8 %),низким уровнем интеллектуального развития 9 чел.(10 %). (1а-2 чел., 1б КРО -7 чел., 1в-4 чел.,1г-6 чел., 1д – 7 чел.) (см. Приложение 1).

             В ходе исследования выявилась отрицательная тенденция уменьшения количества детей с уровнем развития, соответствующим выше возрастной нормы на 0,9 %,  возрастной норме, на 4,9%, и увеличением числа детей с уровнем развития, соответствующим ниже среднего, на 8,3 % и низким уровнем интеллектуального развития, на 1 %. Причинами этого могут быть: недостаточный уровень подготовки к обучению в школе; слабая заинтересованность в обучении как детей (низкая мотивация), так и их родителей, низкая мотивация учения; индивидуальные особенности развития детей.
             Нужно отметить и тот факт, что появилась в этот год очень большая часть детей, которая довольно слабо выполнила Бендер-тест: отрицательная динамика по всем показателям (выше нормы – на 0%, норма – на 9%, ниже нормы – на 9%). Причинами невысоких результатов могут быть следующее: индивидуальные особенности развития детей, различные патологии развития (в том числе в перинатальный период, младенческий возраст), социально-педагогическая запущенность, слабая моторика руки, недостаточное развитие ориентировки в пространстве, недостаточный уровень обучения в детских садах. 

   Таким образом, большая часть  обследованных учащихся первых классов 2010-2011 учебного года имеют благоприятный вариант уровня интеллектуального развития, они способны систематизировано мыслить, каждый третий обследованный первоклассник имеет достаточно развитую  зрительно-моторную функцию.

Остальные школьники имеют неблагоприятный вариант уровня интеллектуального развития, отличаются недостаточно развитым уровнем логического мышления и перцептивно-моторной координации. 
Школа по-прежнему считает целью своей деятельности обучение ребенка набору определенных знаний и умений, а не развитие и формирование возрастных  новообразований.

                                                  Рекомендации.

                                                   Администрации.

1. Проанализировать данные диагностического исследования.

2.  Наметить план мероприятий по оказанию помощи учителям в обучении слабых учащихся.

3. В течение года осуществлять контроль за выполнением управленческих решений.

4. Обеспечить необходимые условия психологу и классному руководителю для качественной организации и проведения занятий с детьми.


                             Педагогам.

1. Проанализировать данные исследования по классу.

2. Учитывать данные диагностического исследования при организации и проведении образовательного и воспитательного процесса.

3. Включать в план проведения уроков развивающие задания, на развитие мелкой моторики руки, пространственной ориентировки.

                                                   Родителям

1.  Ознакомиться с данными исследования по классу и своему ребенку.
2. Выработать систему взаимодействия с педагогом.

3. Создавать положительный эмоционально-психологический фон в семье.

«ОЗНАКОМЛЕН»

Начальник отдела психолого-педагогического сопровождения

образовательного процесса образовательных учреждении

Комсомольского и Центрального районов г.о. Тольятти






___________________________ В.В.Бочкова

Педагог-психолог











_____________________ И.А.Самсонова

Дата    15.10.2010 г.

Приложение 1.

Тест Равена. 1а 1б 1в 1г 1д (90 чел.)
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                                                 Тест Равена. 1а (25 чел.)
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                                                 Тест Равена. 1б (11 чел.)
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                                               Тест Равена. 1в (22 чел.)
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                                               Тест Равена. 1г (15 чел.)
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Тест Равена. 1д (17 чел.)
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Бендер-тест. 1а 1б 1в 1г 1д (90 чел.).
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Бендер-тест. 1а (25 чел.)
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Бендер-тест. 1б КРО (11чел.)
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Бендер-тест. 1в (22 чел.)
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Бендер-тест. 1г (15 чел.)

[image: image11.emf]0

1

2

3

4

5

6

1 кв2 кв3 кв 4 кв

Выше нормы

Норма

Ниже нормы


                                                       Бендер-тест. 1д (17 чел.)
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