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Annotatsiya. Keltirilgan maqolada ko’zi ojiz hamda tug’ma va ortirilgan sabablarga ko’ra ko’rish nuqsoni mavjud va 
zaif ko’ruvchi bolalarning yoshiga hos jismoniy, fiziologik va aqliy rivojlanishi, kognitiv faoliyatidagi o’ziga hosliklar, ularning 
psixologik hamda pedagogik bilimlarni olish holati va o’ziga xos xususiyatlari, shuningdek, ko’rish nuqsoni mavjud bolalarning 
rivojlanish va tarbiya jarayonlaridagi ahamiyatli nuqtalar qisqacha va umumiy tarzda yoritilgan.

Kalit so’zlar: tiflopsixologiya, ko’r bolalar, ko’rish qobiliyati zaif bolalar, ko’rish buzilishi, ko’rish nuqsoni mavjud bolalar.

Iqtibos uchun:

Sultanov Sh.X., Gopurova G. F., Kurbaniyazova Sh.E., Abdulkasimov F. B., Babaev J. S. Ko’r va koʻrish qobiliyati past bolalar 
rivojlanishining ruhiy xususiyatlari Advanced Opthalmology 2023,5(5): 53-56.

ПСИХИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ РАЗВИТИЯ СЛЕПЫХ И СЛАБОЗРЯЩИХ ДЕТЕЙ
Cултонов Ш. Х.,1 Гопурова Г. Ф.2, Курбаниязова Ш. Э.3, Абдулкасимов Ф. Б.4, Бабаев Ж. С.5

1. Доктор медицинских наук, заведующий кафедрой Терапевтических предметов № 3, Ташкентский государственный 
стоматологический институт, shohrukh_73@mail.ru, +998935140552, https://orchid.org/0000–0001–7364–7196
2. Кандидат медицинских наук, доцент кафедры Терапевтических предметов № 3, Ташкентский государственный 
стоматологический институт, gulchehragopurova@gmail.com, https://orcid.org/0000–0001–7968–5732
3. Старший преподователь кафедры Терапевтических предметов № 3, Ташкентский государственный 
стоматологический институт, Shahida.kurbaniyazova@gmail.com, https://orcid.org/0000–0003–3062–9531
4. Кандидат медицинских наук, доцент кафедры Терапевтических предметов № 3, Ташкентский государственный 
стоматологический институт,
5. Ассистент кафедры Терапевтических предметов № 3 Ташкентский государственный стоматологический институт, 
jumabek.boboev@bk.ru: https://orcid.org/0000–0003–4011–3790

Аннотация. В статье описаны соответствующее возрасту физическое, физиологическое и умственное развитие 
слепых и слабовидящих детей, обусловленное врожденными и приобретенными причинами, особенности познава-
тельной деятельности, состояние усвоения ими психолого-педагогических знаний и особенности, а также важные 
моменты в Кратко и в общих чертах освещены развитие и воспитание детей с нарушениями зрения.
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Jahon sog’liqni saqlash tashkiloti ma’lumotlariga 
ko’ra, dunyoda 42 million ko’r va zaif ko’rish qobiliyatiga 
ega odamlar bor. Har yili bu ko’rsatkichning o’sishi 
kuzatilmoqda va o’sish yiliga 3–6% ni tashkil qiladi 
[1,2,3,5].

Bolalarda ko’rishning buzilishi irsiy, tug’ma yoki 
orttirilgan bo’lishi mumkin.

Tiflopsixologiya maxsus psixologiyaning bo’limi 
sifatida ko’rish qobiliyati zaif odamlarning aqliy 
rivojlanishini o’rganadi. Hozirgi vaqtda tiflopsixologiya 
nafaqat ko’r odamlarni, balki chuqur ko’rish qobiliyatiga 
ega odamlarni ham o’rganadi[1,2,3,4,8].

Tiflopsixologiya ko’rishda nuqsoni bo’lgan 
odamlarning rivojlanishining qonuniyatlari va 
xususiyatlarini, ushbu nuqsonning aqliy rivojlanishga 
ta’sirini, shuningdek, ko’rishda nuqsoni bo’lgan bolalar 
rivojlanishining yosh jihatini o’rganadi[1,4,6].

Ko’zi ojiz bola dunyoni boshqacha idrok qiladi va 
ko’rish qobiliyatiga ega odamlarga qaraganda turli xil 
bilish usullaridan foydalanadi. Ularning yordami bilan 
bilish amalga oshiriladigan funktsiyalarning butun 
tizimini qayta qurish amalga oshiriladi. Ko’rishda 
nuqsoni bo’lgan bolalarning aqliy rivojlanish jarayoni 
ham o’ziga xos bo’ladi[1,3].

Ikki-uch oydan keyin patologiya chuqur ko’rish 
qobiliyati buzilgan chaqaloqda sezilarli darajada 
namoyon bo’la boshlaydi. Bolalar harakat qobiliyatlarini 
o’zlashtirishda tengdoshlaridan orqada qolishadi. 
Ularning tafakkuri sekin rivojlanadi va ob’ektiv 
harakatlarni o’zlashtirishga urinishda qiyinchiliklar 
paydo bo’ladi.

Vizual funktsiyaning pasayishi aqliy, jismoniy 
va hissiy rivojlanishga salbiy ta’sir qiladi. Bu past 
harakatchanlik, past kayfiyat, chekinish tendentsiyasida 
namoyon bo’ladi va bu boshqa bolalar va tengdoshlar 
bilan aloqalarni e’tiborsiz qoldirishga olib keladi. Shartsiz 
refleksli ekspressiv harakatlar qayg’u, g’azab, quvonch va 
boshqalar bilan birga keladi, zaiflashgan shaklda chuqur 
ko’rish buzilishi holatlarida paydo bo’ladi[1,2].

Ko’rish qobiliyati past bo’lgan ko’r bolalar va ko’rish 
qobiliyati zaif bolalar gaplashayotganda ko’rish qobiliyatiga 
ega odamlarga ko’pincha g’alati tuyuladi, chunki ular 
suhbatdoshga «taqlid» qilishadi. Bu suhbatdoshni ko’rish 
istagidan kelib chiqadi va agar u orqaga chekinsa, bolalar 
uning orqasidan harakat qilishadi[2,3].

Ko’r tug’ilgan odamlarda xayoliy fikrlashning 
rivojlanishida kechikish va harakatdagi qiyinchiliklar 
mavjud. Ammo ba’zi aqliy faoliyatlar, masalan, diqqat, 
mantiqiy fikrlash, nutq, xotira normal rivojlanadi. 
O’rganish, o’ynash, kundalik hayotda qiyinchiliklar, 
noaniqlik, passivlik, o’zini izolyatsiya qilish yoki 
asabiylashish tendentsiyasi, qo’zg’aluvchanlik, 
tajovuzkorlik bilan bog’liq buzilishlar mavjud.

Bola qanchalik kechroq ko’rish qobiliyatini yo’qotsa, 
og’zaki tavsiflar orqali qayta yaratilishi mumkin bo’lgan 
vizual tasvirlar hajmi shunchalik katta bo’ladi. Agar 
siz vizual xotirani rivojlantirmasangiz, vizual tasvirlar 
asta-sekin o’chiriladi. Ko’r bolalarning normal aqliy 
faoliyati eshitish, vosita, teri va boshqa analizatorlarga 
tayanadi. Ularga asoslanib kompensatsiya jarayonida 
etakchi bo’lgan ixtiyoriy diqqat, fikrlash, nutq va 
mantiqiy xotira rivojlanadi[7,9].

Ko’rish qobiliyati zaif bolalar uchun cheklangan va 
buzilgan g’oyalar, xotira jarayonlari, fikrlash jarayonlari 
va kosmosda orientatsiya sekinlashadi. Ko’pgina 
ko’rish qobiliyati zaif odamlar rangni idrok etishda 
zaiflashgan. Ular shuningdek, izolyatsiya, negativizm, 
asabiylashish bilan ajralib turadi va bularning barchasi 
muvaffaqiyatsizliklar bilan bog’liq[7].

Ko’rishning jiddiy buzilishida tahlil qiluvchi 
tizimlar o’rtasidagi munosabatlarning qayta tuzilishi 
sodir bo’ladi: ko’rish bo’lmasa, tashqi ma’lumotlar 
analizatorlar — eshitish, hidlash, teginish va boshqa 
saqlanib qolgan sezuvchanlik turlari orqali olinadi. 
Ko’rlikda buzilmagan analizatorlarning diskriminativ 
sezgirligi normal ko’rish sharoitlariga qaraganda 
ancha tez va samaraliroq rivojlanadi. Bu ko’r odamlar 
o’zlarining hayotiy faoliyatida eshitish, teginish va 
hidni ko’rish qobiliyatidan ko’ra ko’proq va kuchliroq 
ishlatishlari bilan izohlanadi — bu o’ziga xos sezgirlikni 
oshirish samarasini beradi[1,4,7].

Orientatsiya faoliyatida bolaning hayotining birinchi 
kunlaridan boshlab ko’rish etakchi rol o’ynaydi. Ko’rishning 
buzilishi, ayniqsa, taxminiy qidiruv faoliyatini sezilarli 
darajada murakkablashtiradi, chunki dastlab faoliyat 
kashfiyot xarakteriga ega («Bu nima?» Reflekslari) [2,3].

Oddiy maktabda ko’rish qobiliyati zaif bolalar 
doskada yozilgan narsalarni ko’ra olmaydilar. Bunday 
hollarda, bunday bolalar tezda charchashadi, bu esa 
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ko’rishning yanada pasayishiga, shuningdek, aqliy 
va jismoniy faoliyatning pasayishiga yordam beradi. 
Davlat maktabida o’qiyotganda, ko’rish qobiliyati 
zaif bolalar bir qator qiyinchiliklarga duch kelishadi: 
idrokning noaniqligi va sekinligi tufayli ob’ektlarning 
xarakterli tashqi belgilarini tanib olishda qiyinchiliklar; 
O’xshash harflar va raqamlar qatorlarini ajratishdagi 
qiyinchiliklar hisoblash va o’qishni o’zlashtira olmaslikka 
olib keladi[8,10]..

Ko’zi ojizlar maktabida o’qiyotganda maxsus optik 
vositalar qo’llaniladi: maxsus ko’zoynaklar, kontaktli 
linzalar, kattalashtiruvchi ko’zoynaklar, proyektorlar, 
yuqori yorug’lik, katta hajmdagi darsliklar yoki ko’zi ojizlar 
va ko’rlar uchun Brayl alifbosida yozilgan kitoblar[1,2,6,7].

Ko’rlik va chuqur ko’rishning buzilishi kognitiv 
faoliyatning barcha turlarida og’ishlarni keltirib 
chiqaradi. Qabul qilingan ma’lumotlarning miqdori 
kamayadi va sifati o’zgaradi[6,8]..

Natija. Og’ir emotsional holatlarning paydo 
bo’lishida 4–5 yoshda paydo bo’ladigan, o’smirlik 
davrida o’zlarining nuqsonlarini tushungan va boshdan 
kechirgan oddiy tengdoshlaridan farqini tushunish va 
tanlashda cheklovlarni bilish alohida o’rin tutadi.

Kattalardagi orttirilgan ko’rlik bilan chuqur stressli 
holat yuzaga keladi. Yaqinda ko’rish qobiliyatini yo’qotgan 
odamlar, shuningdek, o’z-o’zini hurmat qilishning pasayishi, 
intilishlarning past darajasi va xatti-harakatlarning aniq 
depressiv tarkibiy qismlari bilan ajralib turadi[9].

V. F. Matveev oilada ko’r yoki zaif ko’ruvchi bolani 
tarbiyalash uchun uch xil noqulay sharoitlarni aniqlaydi:

1. Haddan tashqari himoyalanish, bu davrda bola 
yumshoq muhitda o’sadi, qiyinchiliklardan himoyalanadi 
va tengdoshlaridan ajratiladi. Uning tashabbusi va 
mustaqillikka intilishi bostiriladi.

2. “Oila kumiri” — bunda oila a’zolarining barcha 
e’tibori bolaga qaratiladi va uning jismoniy nuqsoni 
boladan yashiriladi.

3. Bolaning ehtiyojlari va manfaatlariga befarqlik, 
befarqlik, shafqatsizlik, uning jismoniy zaifligini 
eslatishda namoyon bo’ladigan ortiqcha himoya va 
e’tiborsizlik[8,9].

Ko’rlar, shuningdek, bola uchun xavfli bo’lgan 
xususiyatlariga ega bo’lgan narsalar bilan to’ldirilgan 
noma’lum, o’rganilmagan bo’shliqdan qo’rqish bilan 
ajralib turadi.

Maktabgacha yoshdagi bolalarda fobiyalar (yolg’iz 
qolishdan qo’rqish, begona odamlarning ko’rinib 
turishi va boshqalar), boshqalar bilan munosabatlarda 
ishonchsizlik va ehtiyotkorlik hissi paydo bo’ladi[6,7,9].

Xulosa: Ko’zi ojiz va zaif ko’ruvchi boshlang’ich 
maktab o’quvchilarida o’quv faoliyatini shakllantirish 
uzoq va mashaqqatli jarayondir. Bu jarayonning asosi 
bilimlarni ongli va ixtiyoriy egallashga tayyorgarlikni 
shakllantirishdan iboratdir. Maktab yoshiga kelib, ko’r 
va ko’rish qobiliyati zaif bemor bolalarda psixogen kelib 
chiqishga ega bo’lgan individual patoxarakterologik 
xususiyatlar paydo bo’lishi mumkin. Bu holatni bolaning 
o’z imkoniyatlarini past baholashi va o’z imkoniyatlariga 
ishinish kuchining pastligi bilan ifodalash mumkin. 
Shuningdek ko’zi ojiz va ko’rish o’tkirligi past bo’lgan 
bolalar va o’smirlardagi pataxarakteriologik buzilishlar 
va kognitiv faoliyatdagi cheklovlar o’rtasidagi bog’liqlik 
bugungi zamonaviy tibbiyot uchun yechilishi lozim 
bo’lgan muammolardan biridir. Ko’zi ojiz va ko’rishda 
nuqsoni bor bolalarni ijtimoiy va ruhiy tomonlama 
tarbiyalash amalga oshirilishi kerak bo’lgan muxim 
masalalardan biridir.
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