Проблемы адаптационного периода.

Изучение ребенка до поступления его в младшие группы детского сада, а также знакомство с образом жизни его семьи позволяют в значительной степени смягчить течение адаптационного периода.

В группу принимается не более 1-2 детей в неделю. Дети находятся в группе всего несколько часов по мере привыкания, время пребывания ребенка в группе увеличивается. В первые дни желательно, чтобы с малышом находилась мама, чтобы он чувствовал себя спокойнее. Но при этом она не должна заниматься ребенком, а делать какую-нибудь работу, т.е. быть рядом, а не вместе. Постепенно малыш начинает отходить от матери все дальше, а подружившись со сверстниками и воспитателем, «забывает» о ней. По возможности приводить ребенка в детский сад кто-то один. Так он быстрее привыкает расставаться сними. Первое время мама сама проводит утренний осмотр ребенка: измеряет температуру, из «своих рук» показывает чистоту кожных покровов. При правильно организованной работе с малышами дети привыкают к условиям дошкольного учреждения.

Критерии адаптации ребенка к условиям детского сада.

       К основным критериям адаптации относятся:

- Поведенческие реакции,

- Уровень нервно-психического развития,

- Заболеваемость и течение болезни, 

- Главные антропометрические показатели физического развития ( рост, вес ).

   Как бы ни готовили ребенка к детскому саду, все равно в первые дни он находится в состоянии стресса. Это проявляется в отказе от пищи, негативном эмоциональном состоянии, ухудшении самочувствия ( может наблюдаться повышение артериального давления, иногда и температуры). Малыш беспокойно спит или не спит вообще, мочиться в постель, жмется к взрослым, или, наоборот, отказывается от контактов с ними. Ночью ребенок может вздрагивать во сне, становится беспричинно обидчивым, теряет приобретенные раннее умения, худеет. Все это может отразиться на его здоровье.

                          При нормальной адаптации у ребенка быстро восстанавливаются поведенческие реакции ( примерно через 2-3 недели), не отмечается задержки нервно-психического развития, он не болеет или болеет один раз, не более недели, без осложнений: увеличение длины массы тела соответствует возрастным показателям.

                          Если поведенческие реакции нормализуются лишь к 60 дню, наблюдается замедление нервно-психического развития, часто болеет, не прибавляет в весе, не увеличивается рост в течение3-6 месяцев, то можно с уверенностью сказать, что работа в группе не продумана.

                      Особую группу составляют дети из семей гиперопеки. Дети, привыкшие быть в центре внимания взрослых, оказываются в очень тяжелом положении в детском коллективе. Их поведенческие реакции с трудом нормализуются к 3, а то и к 4 месяцу пребывания в ДОУ, существенно замедляется физическое и нервно-психическое развитие. Дети долго и часто болеют. Основная причина – это состояние крайнего психоэмоционального напряжения. Следует прежде всего позаботиться о психологической безопасности личности ребенка в ДОУ и коррекции отношения к нему в семье. Педагог принимает малыша таким, каков он есть и должен постараться как можно быстрее найти ему друзей, с которыми он чувствовал бы себя увереннее.

                       Приводят детей которых заранее не познакомили с условиями и образом жизни в ДОУ.

Здесь возникают трудности другого рода, поскольку ребенок неактивен, робок. Он должен ощутить себя в центре внимания, быть обласкан.

        В период адаптации устанавливается индивидуальный режим для каждого вновь поступившего малыша. Воспитатель настаивает на том, чтобы родители придерживались режима ДОУ и дома.

                        Взрослым следует ласкать ребенка особенно во время укладывания: гладить ему ручки, ножки, спинку. Хороший эффект для засыпания дает нежное поглаживание головки ребенка и бровей. При этом рука должна касаться лишь кончиков волос.

                        Установлено, что в психологически напряженной стрессовой ситуации помогает переключение на древнюю и сильную пищевую реакцию. Плачущий малыш засовывает пальцы в рот. Он инстинктивно защищает себя от эмоционального напряжения. Нужно чаще предлагать ребенку попить. Он успокоится. Вода находится в одном месте, чтобы ребенок мог показать, что он хочет пить. В адаптационный период ни вкоем случае не стоит отучать ребенка от соски. Сосательные движения отвлекают его от переживаний.

                          Затормаживают отрицательные эмоции монотонные движения руками или сжимание кистей рук ( нанизывание «бус», соединение деталей «Лего», игры с резиновыми пищалками). Хороший эффект дают игры с водой.

                          Необходимо чтобы периодически звучала негромкая спокойная музыка: Шуберт « Король гномов», Шопен «Пятый ноктюрн», Григ «Утро». Музыкальное сопровождение должно быть дозированным и строго определенным во времени ( укладывание, кормление).

                          Лучшее лекарство от стресса – смех. Существует термин « смехотерапия». Создаются такие ситуации, чтобы ребенок больше смеялся, Для этого в группу вносятся игрушки-забавы, приглашаются необычные гости – зайчики, клоуны, лисички… В их роли могут быть взрослые, старшие дошкольники.

                           Во время адаптации учитываются все индивидуальные привычки ребенка, в том числе и вредные, и ни в коем случае не перевоспитывать его. Необходимо принять ребенка таким, каков он есть, не высказывая неудовольствия от неадекватного поведения, отсутствия самостоятельности и прочего. Неплохо если родители принесут из дома любимую игрушку малыша, с которой он привык засыпать, тарелочку и ложку, которыми он привык пользоваться дома и т.д. Воспитатель не должен осуждать опыт ребенка, никогда не жаловаться на него родителям. Воспитатель постоянно должен помнить, что, с поступлением в детский сад все проблемы ребенка становятся его, педагога, профессиональными проблемами. 

