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Обучающийся с ограниченными

возможностями здоровья – физическое лицо,

имеющее недостатки в физическом и/или

психологическом развитии, подтвержденные

психолого-медико-педагогической комиссией и

препятствующие получению образования без

создания специальных условий.

(пункт 16 ст.2 Федерального закона от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ

«Об образовании в Российской Федерации»)



Специальные образовательные условия –

условия развития, обучения и воспитания

обучающихся с ОВЗ, включающие в себя

использование специальных

образовательных программ и методов

обучения и во спитания , специальных

учебников , учебных по собий, доступную

архитектурную среду, необходимое методическое и

дидактическое обеспечение, наличие специальных

технических средств и ассистивных технологий,

проведение групповых и индивидуальных

коррекционных занятий, необходимое кадровое

обеспечение и др. условия, без которых невозможно

или затруднено освоение образовательных программ

обучающимися с ОВЗ.



Адаптированная образовательная программа –

образовательная программа, адаптированная для

обучения лиц с ограниченными возможностями

здоровья с учетом особенностей их психофизического

развития, индивидуальных возможностей и (при

необходимости) обеспечивающая коррекцию

нарушений развития и социальную адаптацию

указанных лиц.

(п.28 ст.2 Федерального закона от 29 декабря 2012 г.

№ 273-ФЗ «Об образовании в Российской

Федерации»)



АДОП – адаптированная дополнительная

общеобразовательная программа, создается

для конкретной нозологической группы

(нарушение слуха, зрения, речи, РАС, ЗПР и

др.) с учетом особенностей развития и

индивидуальных возможностей особого

ребенка.



Особенности реализации АООП, АДОП

В части 3 ст. 55 Федерального закона «Об 

образовании в РФ» определен особый порядок 

приема детей на обучение по данным 

программам:    

- только     с     согласия    родителей     

(законных     представителей) 

- на основании рекомендаций ПМПК.



Адаптированная дополнительная

общеобразовательная программа может

разрабатываться:

- на основе общеобразовательной программы

дополнительного образования для нормативно

развивающихся детей с учетом включения в

образовательный процесс детей с ОВЗ и детей-

инвалидов,

- создаваться специально для определенной

категории детей с ОВЗ и детей-инвалидов,

объединенных в одну группу (творческое

объединение),

- разрабатываться с учетом индивидуальных

особенностей конкретного ребенка с ОВЗ и

детей- инвалидов.



С целью оказания помощи образовательным организациям

и их педагогам в части разработки и адаптации

дополнительных общеобразовательных программ при

поддержке Минпросвещения России с 2020 года на базе

федерального государственного бюджетного учреждения

«Институт коррекционной педагогики РАО» функционирует

федеральный ресурсный центр по развитию системы

комплексного сопровождения детей с ОВЗ и детей-инвалидов

(далее – Ресурсный центр). Ресурсным центром разработан

конструктор адаптированных дополнительных

общеобразовательных программ для специалистов,

работающих с обучающимися с особыми образовательными

потребностями (далее – Конструктор АДОП).

Конструктор АДОП размещен по ссылке

https://adop.ikp-rao.ru/.

https://adop.ikp-rao.ru/


АДОП для использования в работе размещены по

следующим ссылкам:

http://vcht.center/sample-page/reestr-adoop/

(программы художественной и социально-

гуманитарной направленностей разработаны ФГБУК

«ВЦХТ»);

https://clck.ru/sH8mJ

(программы технической, естественно-научной,

туристско-краеведческой направленностей

разработаны ФГБОУ ДО ФЦДО);

https://фцомофв.рф/activities/org_metod/page520/page815/

(программы физкультурно-спортивной направленности

разработаны ФГБУ ФЦО МОФВ).

http://vcht.center/sample-page/reestr-adoop/
https://clck.ru/sH8mJ
https://фцомофв.рф/activities/org_metod/page520/page815/


Перед составлением АДОП педагогам

необходимо ознакомиться с :

- медицинским

- психологическим,

- при необходимости дефектологическим,

- логопедическим,

- социально-педагогическим обследованием,

которые позволяют определить характер особых

потребностей ребенка в целом; актуальный уровень

конкретного обучающегося; индивидуальные

потенциальные возможности ребенка.



Характерными для всех нозологических

групп является следующее:

– особенности приема, переработки,

хранения и использования информации;

– специфическое формирование понятий;

– снижение темпа деятельности;

– снижение работоспособности при

длительных умственных и физических

нагрузках;

– трудности адаптации к новым условиям;

– ограничения возможностей

полноценного социального

взаимодействия.



Знание об особенностях работы с

информацией, специфическом

формировании понятий, возможном

снижении темпа деятельности и

работоспособности, трудности адаптации к

новым условиям необходимо педагогу

дополнительного образования :

-при адаптации дополнительных

общеобразовательных программ, а также при

их реализации (например, пролонгация

сроков реализации программ, введение

дополнительных наглядных, звуковых,

тактильных и других опор, поэтапность и

четкий алгоритм занятий и др.);



- при реализации программ дополнительного

образования (например, включить в АДОП этап

адаптации; при проведении занятий

предусматривать постепенность перехода к

групповой форме (индивидуально – в паре – в

группе) и др.);

- для создания специальных условий для

получения образования и при утверждении

учебного плана (например, необходимость

приобретения специального оборудования для

кабинетов и др.).



При составлении АДОП необходимо учесть

особенности освоения указанных программ

различными категориями (нозологиями) детей с

ОВЗ и детей-инвалидов:
- нарушения слуха,

- нарушения зрения,

- нарушения речи,

- нарушения опорно- двигательного аппарата,

- расстройства аутистического спектра,

- задержка психического развития,

- умственная отсталость (интеллектуальные

нарушения).



Нарушения речи
Категорию детей с нарушениями речи (тяжелыми на-

рушениями речи (ТНР) составляют дошкольники и 

школьники со стойкими отклонениями в развитии устной 

(звукопроизношение, фонематическое восприятие,

словарный запас, грамматический строй, связная речь) и 

письменной речи с сохранным слухом и первично 

сохранным интеллектом. 



Познавательная деятельность
Речь:

– нарушение звукопроизношения (могут быть

нарушены как отдельные звуки, так и все

группы звуков);

– затруднения при воспроизведении слов

различной слоговой структуры;

– отмечаются трудности понимания речи

различной степени выраженности (отдельных

слов, инструкций, грамматических

конструкций, простых или сложных фраз,

текстов) у детей с выраженной степенью

речевых нарушений. Дети плохо понимают

образные выражения, пословицы, поговорки;



– ограничение словарного запаса различной степени (от

использования только лепетных слов и звукоподражаний

до незнания отдельных редко встречающихся названий

предметов, действий, признаков и т.д.; также отмечаются

трудности словесного обозначения пространственно-

временных отношений);

– аграмматизм различной степени выраженности (неверное

употребление окончаний, неправильное образование слов,

трудности правильного использования слов в

словосочетаниях и предложениях);

– ограничение понимания, воспроизведения и

самостоятельного составления связных высказываний

повествовательного и описательного характера, а также

рассуждений.



Восприятие:

– зрительное восприятие объектов и их

изображений не отличается от сверстников,

однако трудности возникают при усложнении

условий (узнавание предметов в условиях

наложения, зашумления), недостаточно

сформирован целостный образ предмета;

– наблюдаются трудности в развитии

слухового, зрительного, кинестетического и

других видов восприятия.



Внимание:
– произвольное внимание у части детей характеризуется

неустойчивостью;

– отмечаются трудности сосредоточения внимания при

выполнении различных заданий и упражнений;

– ограничения переключения внимания при

планировании своих действий, особенно при

использовании вербальных инструкций.



Память:
– слуховая память снижена и зависит от уровня

речевого развития (чем ниже уровень речевого

развития, тем хуже слуховая память);

– объем зрительной памяти практически не

отличается от возрастной нормы;

– страдает продуктивность запоминания,

особенно при вербальном предъявлении

материала;

– отмечаются затруднения при запоминании трех-,

четырехступенчатых инструкций (пропуск

элементов, изменение последовательности

заданий и др.).



Мышление:
– инертность мыслительных процессов;
– трудности операций анализа, синтеза,

сравнения, обобщения, абстрагирования;

– предметно-действенное и наглядно-образное

мышление значительно преобладает над

абстрактно-логическим;

– степень сформированности наглядно-образного

мышления зависит от степени выраженности

речевого нарушения;

– проблемы при установлении причинно-

следственных связей;

– характерны трудности выделения существенных

признаков, ориентация на второстепенные или

случайные признаки.



Эмоциональная сфера и личностные
особенности:

– у определенной части детей отмечается негативизм,

неуверенность в себе, может проявляться

повышенная раздражительность, агрессивность,

обидчивость;

– у определенной части детей отмечаются трудности

в общении и налаживании контактов со

сверстниками и взрослыми;

– отсутствие устойчивого интереса к предлагаемым

заданиям и упражнениям даже в случае их

успешного выполнения.



Двигательная сфера:
– отмечаются нарушения в развитии двигательной

сферы, т.е. общей и мелкой моторики (плохая

координация движений, снижение скорости и

ловкости при их выполнении);

– наибольшие трудности выявляются при

выполнении упражнений для пальцев и кистей

рук, сопровождающиеся словесной инструкцией.



Работоспособность:
– быстрая утомляемость, при этом утомление

накапливается в течение дня к вечеру, а также к

концу недели;

– утомление сказывается на поведении (вялость

или повышенная двигательная активность), на

самочувствии (головные боли);

– трудности в сохранении усидчивости,

работоспособности и произвольного внимания

на протяжении всего занятия;

– может отмечаться замедленное включение в

работу, выполнение заданий и упражнений или,

наоборот, быстрое включение в деятельность на

фоне поверхностного анализа предложенных

заданий.



Особенности освоения АДОП обучающимися с тяжелыми

нарушениями речи

Для своевременного учета особых образовательных

потребностей детей с нарушениями речи необходимо

следующее:

- возможность адаптации образовательной программы с

учетом необходимости коррекции речевых нарушений и

оптимизации коммуникативных навыков учащихся;

- гибкое варьирование двух компонентов - академического и

жизненной компетенции в процессе обучения путем

расширения/сокращения содержания отдельных

образовательных областей, изменения количества учебных

часов и использования соответствующих методик и

технологий;



- индивидуальный темп обучения и продвижения в

образовательном пространстве для разных категорий

детей с нарушениями речи;

- применение специальных методов, приемов и средств

обучения, в том числе специализированных

компьютерных технологий, дидактических пособий,

визуальных средств, обеспечивающих реализацию

"обходных путей" коррекционного воздействия на

речевые процессы, повышающих контроль за устной и

письменной речью;

- возможность (при необходимости и наличии заявления

родителей) обучаться дистанционно в случае тяжелых

форм речевой патологии, а также при сочетанных

нарушениях психофизического развития;



- максимальное расширение образовательного

пространства, увеличения социальных контактов;

- обучение умению выбирать и применять адекватные

коммуникативные стратегии и тактики;

- организация партнерских отношений с родителями.



Создание специальных образовательных условий
для обучающихся с нарушениями речи

❖ нельзя фиксировать внимание на дефекте речи («он

говорит неправильно», «не говорите так, как он» и т.д.) и

допускать подшучивание и повторение дефекта

сверстниками, одноклассниками;

❖ отношение к обучающимся должно быть ровным,

спокойным, доброжелательным;

❖ в отношениях необходимо придерживаться позитивной

модели, подчеркивать успехи, значимые достижения;

❖ при общении рекомендуется говорить негромко, мед-

ленно, спокойно, мягко, не слишком быстро и не

слишком эмоционально;

❖ на первых этапах включения в образовательный про-

цесс стараться использовать в учебных заданиях простые

фразы, понятные обучающимся;



❖ работа над пониманием предложений, текста (вопросы,

задания, инструкции, упражнения и т.д.) происходит

постоянно и предполагает следующее:

– не использовать перефразирование при постановке вопросов;

– давать дополнительное время на осмысление вопроса и

формулировку ответа, выполнение заданий;

– для подкрепления устных инструкций использовать зрительную

стимуляцию;

– в определенный временной отрезок на занятии предлагать только

одно задание или уменьшать объем выполняемого задания, чтобы

обучающиеся могли его завершить;

– инструкции по выполнению заданий должны быть

«пошаговыми», более подробными;

– стимулировать обучающихся к вербальному общению во время

занятий в соответствии с возможностями обучающегося и при

консультативном сопровождении логопедом, дефектологом;



❖ мотивировать обучающихся с нарушениями речи к

деятельности, требующей концентрации внимания и

поощрять за ее выполнение;

❖ при организации образовательного процесса

предусмотреть возможность модификации и адаптации

учебной программы – вариативность

(взаимозаменяемость / сокращение / увеличение)

компонентов обучения, отдельных тематических

разделов, реализацию концентрического подхода,

использования соответствующих методик и технологий,

выбор индивидуального темпа обучения, с возможным

изменением сроков освоения АДОП;

❖ применение наглядных методов обучения для

полисенсорной основы восприятия информации;



❖ при организации практической деятельности

обучающихся с ТНР необходимо первоначальное

оречевление всех действий;

❖ определенные последовательность и поэтапность

действий на занятии, сопровождаемые схемами,

алгоритмиче- скими предписаниями, таблицами,

памятками;

❖ включение родителей в образовательный процесс.



Расстройства аутистического спектра
Познавательная деятельность
Речь:

− характерна вариативность речевых нарушений: от за-

держки в одних случаях до ускоренного развития речи в

других;

− отмечается отсутствие реакции на речь взрослого;

− затруднено восприятие речи, письменная речь часто

воспринимается легче, чем устная;
− может отмечаться мутизм – отказ от речи;
- фиксируется интонационное (монотонность, сканди-

рованность или неоправданная певучесть, нарушение

словесного ударения, речь шепотом и др.) и лексическое

(говорит про себя во втором или третьем лице, не

употребляет местоимение «Я») своеобразие развернутой

речи;



− характерны стереотипные неоправданные повторения

звуков, слов, фраз или стереотипные высказывания,

основанные на личных ассоциациях и непонятные

другому человеку;

− трудности или невозможность вести диалог со

сверстниками и взрослыми;

− нарушение самостоятельного связного высказывания.



Восприятие:
− характерна сенсорная негативная

сверхчувствительность;

− индивидуальная инструкция воспринимается

лучше, чем фронтальная;

− лучше воспринимает материал, если он

подкреплен наглядностью;

− характерно сосредоточение на деталях, а не на

целом объекте/предмете/ситуации.

Внимание:
− отмечаются нарушение концентрации внимания

и его истощаемость;

− проявляются значительные колебания внимания

от полной сосредоточенности до выключения из 

ситуации.



Память:
− характерен высокий уровень развития

механической памяти, доступно запоминание

сложных орнаментов, рисунков, музыкальных

произведений;

− невозможность перекодировки вербальной или не-

вербальной информации в другую модальность;

− быстрое запоминание большого объема

информации при нарушении понимания ее

содержания;

− трудности в применении на практике имеющихся

знаний.



Мышление:
− трудности в активной переработке информации в

изменяющихся условиях;

− замедленность, стереотипность, одноплановость

мышления;

− затруднения в установлении причинно-

следственных отношений и их последовательности.



Эмоциональная сфера и личностные особенности:
− сенсорная и эмоциональная сверхчувствительность,

которая может проявляться негативными реакциями

на определенные виды раздражителей:

прикосновения, шумы, запахи, цвета и др.;

− трудности выражения собственных эмоций и распо-

знавания эмоций других людей;

− выраженные эмоциональные реакции в случае

неудач или трудностей;

− отмечается зацикленность на одном интересе, пред-

мете, действии;

− характерен негативизм к любым изменениям.



Двигательная сфера:
− отмечается моторная неловкость, движения плохо

координированные, замедленные;

− характерна вычурность движений (причудливые позы,

своеобразные жесты и др.), специфическая

подпрыгивающая походка, ходьба и бег на цыпочках;

− медлительность движений может сочетаться с

импульсивностью – без видимых причин ребенок может

внезапно убежать, хватать и бросать предметы, ударить

кого- либо и т.д.;

− негативное влияние сильных положительных эмоций на

качество действий и движений;
− стереотипии в движениях;
− ограничения начала, реализации, переключения и ос-

тановки движений;

− затруднения усвоения порядка движений/действий и их

ритмической организации;



− затруднения усвоения порядка движений/действий и

их ритмической организации;

− нарушения произвольных действий/движений и

использования сформированных моторных

навыков/движений в различных ситуациях;

− трудности усвоения и распределения

пространственно-временной организации движений;

− трудности действий с маленькими предметами.



Работоспособность:
− темп деятельности может быть сниженным или

неравномерным;

− отмечаются трудности произвольного обучения;

− на фоне перегрузки могут фиксироваться

вялость, сонливость, отсутствие реакции на

окружающее или, наоборот, эмоциональный

срыв, перевозбуждение, крик, аутоагрессия и др.



Особенности освоения АДОП обучающимися с

расстройствами аутистического спектра

Каждый ребенок с РАС уникален в своих проявлениях,

что требует формирования индивидуальной

адаптированной содержательной траектории и особого

подхода в рамках реализации программы.



Условия организации занятий для детей с РАС по

программам дополнительного образования:

- постепенное, дозированное введение ученика в рамки

группового взаимодействия. Первоначальная

коммуникация выстраивается на уровне «учитель-

ученик». На первоначальном этапе или при

возникновении аффективных реакций, нежелательных

форм поведения, необходимо постепенно выстраивать

коммуникацию, приучая ребенка к правилам

взаимодействия в группе;

- возможность чередования сложных и легких заданий;



- объемное задание важно разбить на более мелкие

части, так ребенок усвоит материал лучше, можно задать

последовательную индивидуальную подачу материала, не

нарушая стереотипа поведения в рамках занятия и не

создавая трудностей в работе с учебными материалами

(при работе в тетради и учебнике у детей рассеивается

внимание, теряется концентрация, что обусловлено тем,

что ребенку приходится распределять внимание между

объектами, а эта задача является довольно сложной);



- формирование учебного и временного стереотипа: у

ученика должно быть четко обозначенное время занятия,

план занятия, позволяет ребенку отслеживать

выполненные задания. Также в дистанционной форме

можно предупредить ребенка заранее о предстоящем

уроке;

- дозированное введение новизны;

- при невозможности формирования графических навыков

и невозможности вербального взаимодействия использовать

альтернативные средства коммуникации для обеспечения

обратной связи.



Специальные образовательные условия

для обучающихся с РАС
❖ необходимость в подготовке к занятиям – предвари-

тельное знакомство с помещением, в котором будут

проходить занятия, а также с педагогами;

❖ постепенное увеличение времени пребывания ребенка

на занятиях исходя из индивидуальных особенностей;

❖ обеспечение (при необходимости) индивидуального

сопровождения ассистентом/тьютором на занятиях;

❖ использование шумопоглощающих наушников в

случае гиперчувствительности к звукам или шумам;

❖ соблюдение четких алгоритмов деятельности при

проведении занятий;



❖ поэтапная презентация нового материала;
❖ избегание перефразирования в вопросах и

инструкциях;

❖ необходимость использования альтернативных

средств коммуникации (пиктограммы, карточки

PECS и др.) при невозможности вербального

общения;

❖ подключение тьютора при необходимости.



Для успешного освоения адаптированной

дополнительной общеразвивающей программы

необходимо учитывать особенности развития

ребенка с конкретной нозологией:

нарушения слуха, зрения, речи, опорно-

двигательного аппарата, расстройства

аутистического спектра, задержка

психического развития, умственная

отсталость (интеллектуальные нарушения).




