
Аннотация к адаптированной основной образовательной программе  

МАДОУ «Детский сад №10» 

Срок реализации программы – 3 года. 

 

      Программа включает в себя вопросы воспитания и образования ребенка 

дошкольного возраста с интеллектуальными нарушениями с признаками 

РАС. 

 Адаптированная основная образовательная программа МАДОУ  «Детский 

сад №10» разработана в соответствии с:  

- Федеральный государственный образовательный стандарт дошкольного 

образования (Утвержденный приказом Министерства образования и науки 

Российской Федерации от 17 октября 2013 г. N 1155) (далее - ФГОС);  

- Федеральный закон от 29 декабря 2012 г. N 273-ФЗ «Об образовании в 

Российской Федерации»;  

- Санитарно-эпидемиологическими требованиями к устройству, содержанию 

и организации режима работы дошкольных организациях 2.4.1.3049-13 

(Утверждены Постановлением Главного государственного санитарного врача 

Российской Федерации от 15.05.2013г. №26);  

- приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 30 

августа 2013 г. №1014 «Об утверждении Порядка организации и 

осуществления образовательной деятельности по основным 

общеобразовательным программам – образовательным программам 

дошкольного образования»;  

- постановление Правительства Российской Федерации от 5 августа 2013 г. № 

662 «Об осуществлении мониторинга системы образования»;  

- Устав МАДОУ «Детский сад №10» 

 

 

 

Цель и задачи Программы.  
Адаптированная основная образовательная программа создана с целью 

социализации, обучения, воспитания ребенка дошкольного возраста, 

страдающих расстройством аутистического спектра при взаимодействии и 

активном участии членов семь и ребѐнка. Задачами деятельности ДОУ, 

реализующей основную образовательную программу дошкольного 

образования, в группе общеразвивающей направленности, которую посещает 

ребенок, являются:  

• оказание комплексной психолого-педагогической и социальной помощи 

детям, страдающим РАС, испытывающим трудности в социальной адаптации 

и усвоении основной образовательной Программы;  



• осуществление индивидуально ориентированной педагогической, 

психологической, социальной помощи ребенку, а также семье в которой они 

воспитываются;  

• проектирование социальных ситуаций развития ребенка с ОВЗ и 

развивающей предметно-пространственной среды, обеспечивающих 

позитивную социализацию, мотивацию и поддержку индивидуальности через 

общение, игру, познавательно- исследовательскую деятельность и другие 

формы активности–охрана и укрепление физического и психического 

здоровья детей, в том числе их эмоционального благополучия;  

• обеспечение равных возможностей для полноценного развития каждого 

ребенка в период дошкольного детства независимо от места проживания, 

пола, нации, языка, социального статуса;  

• создание благоприятных условий развития ребенка в соответствии с их 

возрастными и индивидуальными особенностями, развитие способностей и 

творческого потенциала каждого ребенка как субъекта отношений с другими 

детьми, взрослыми и миром;  

• объединение обучения и воспитания в целостный образовательный процесс 

на основе духовно-нравственных и социокультурных ценностей, принятых в 

обществе правил и норм поведения в интересах человека, семьи, общества;  

• формирование общей культуры личности ребенка, развитие их социальных, 

нравственных, эстетических, интеллектуальных, физических качеств, 

инициативности, самостоятельности и ответственности ребенка, 

формирование предпосылок учебной деятельности;  

• формирование социокультурной среды, соответствующей возрастным и 

индивидуальным особенностям ребенка;  

• обеспечение психолого-педагогической поддержки семьи и повышение 

компетентности родителей (законных представителей) в вопросах развития и 

образования, охраны и укрепления здоровья ребенка;  

• обеспечение преемственности целей, задач и содержания дошкольного 

общего и начального общего образования.  

 

Адаптированная основная образовательная программа ДОУ содействует 

взаимопониманию и сотрудничеству между людьми, учитывает разнообразие 

мировоззренческих подходов, способствует реализации прав ребенка с ОВЗ 

дошкольного возраста на свободный выбор мнений и убеждений, 

обеспечивает развитие способностей, формирование и развитие личности 

ребенка в соответствии с принятыми в семье и обществе духовно-

нравственными и социокультурными ценностями в целях интеллектуального, 

духовно-нравственного, творческого и физического развития человека, 

удовлетворения его образовательных потребностей и интересов.  

Адаптированная основная образовательная программа направлена на:  



• компенсацию дефицита, возникшего вследствие специфики развития 

ребенка; реализацию потребностей ребенка в развитии и адаптации в 

социуме;  

• активное включение всех участников медико-психолого-педагогического 

сопровождения (педагоги, специалисты, медицинские работники, родители 

(законные представители);  

• создание развивающей образовательной среды, которая представляет собой 

систему условий социализации и индивидуализации ребенка;  

• создание условий сохранения и укрепления здоровья ребенка дошкольного 

возраста, разностороннего развития ребенка с учѐтом их возрастных и 

индивидуальных особенностей по основным направлениям – физическому, 

социально-личностному, познавательному, речевому и художественно-

эстетическому; Частично к семи годам в соответствии с ФГОС ДО:  

• ребенок овладевает основными культурными способами деятельности, 

способен выбирать себе род занятий, участников по совместной 

деятельности;  

• у ребенка развита крупная и мелкая моторика. Он подвижен, вынослив, 

владеет основными произвольными движениями, может контролировать свои 

движения и управлять ими;  

• своевременное выявление и преодоление недостатков в развитии, 

обеспечение квалифицированной коррекции недостатков в развитии детей с 

ограниченными возможностями здоровья;  

 

     Содержание АООП обеспечивает развитие личности, мотивации и 

способностей ребенка в следующих образовательных областях (ОО) 

социально-коммуникативное развитие; познавательное развитие; речевое 

развитие; художественно-эстетическое развитие; физическое развитие. 

АООП спроектирована с учетом ФГОС дошкольного образования, 

особенностей образовательного учреждения, региона и муниципалитета, 

образовательных потребностей и запросов воспитанников.  

Адаптированная основная образовательная программа позволяет:  
• предоставить ребенку с ОВЗ образование в соответствии с его 

возможностями и потребностями;  

• обеспечить ребенку с ОВЗ возможность успешно интегрироваться в среду 

нормально развивающихся сверстников;  

• гармонично развивать воспитанников с ОВЗ, обеспечивая возможность их 

успешной социализации и социальной адаптации на следующей ступени 

начального общего образования;  

• предоставить родителям возможность получать необходимую 

консультативную помощь и быть активным участником вместе с ребенком и 

педагогами осваивать адаптированную основную образовательную 

программу.  



 

Задачи реализации Программы:  
• охранять и укреплять физическое и психическое здоровье детей, в том 

числе их эмоциональное благополучие;  

• обеспечивать равные возможности полноценного развития каждого ребѐнка 

в период дошкольного детства независимо от места проживания, пола, нации, 

языка, социального статуса, психофизиологических особенностей (в том 

числе ограниченных возможностей здоровья);  

• обеспечивать преемственность основных образовательных программ 

дошкольного и начального общего образования;  

• создавать благоприятные условия развития детей в соответствии с их 

возрастными и индивидуальными особенностями и склонностями развития, 

способностей и творческого потенциала каждого ребенка как субъекта 

образовательных отношений с самим собой, другими детьми, взрослыми и 

миром;  

• обеспечивать преемственность обучения и воспитания в целостный 

образовательный процесс на основе духовно-нравственных и 

социокультурных ценностей и принятых в обществе правил и норм 

поведения в интересах человека, семьи, общества;  

• формировать общую культуру личности воспитанников, развивать их 

социальные, нравственные, эстетические, интеллектуальные, физические 

качества, инициативность, самостоятельность и ответственность ребенка, 

формировать предпосылки учебной деятельности;  

 

• обеспечить вариативность и разнообразие содержания образовательных 

программ и организационных форм уровня дошкольного образования, 

возможность формирования образовательных программ различной 

направленности с учетом образовательных потребностей и способностей 

воспитанников;  

• формировать социокультурную среду, соответствующую возрастным, 

индивидуальным, психологическим и физиологическим особенностям детей;  

• обеспечить психолого-педагогическую поддержку семьи и повышение 

компетентности родителей в вопросах развития и образования, охраны и 

укрепления здоровья детей;  

• определить направления для систематического межведомственного 

взаимодействия, а также взаимодействия педагогических и общественных 

объединений (в том числе сетевого).  

 

Основные принципы Программы  

 



В основу адаптированной образовательной программы воспитания и 

обучения детей с расстройствами аутистического спектра положены 

следующие принципы:  

• Принцип системного, целостного и динамического изучения ребѐнка: опора 

на зону ближайшего развития с учѐтом актуального уровня развития ребѐнка.  

• Принцип коррекционной направленности воспитательно-образовательного 

процесса.  

• Принцип признания каждого ребенка полноправным участником 

образовательного процесс.  

• Принцип поддержки детской инициативы и формирования познавательных 

интересов каждого ребенка.  

• Принцип интеграции образовательных областей.  

• Принципы интеграции усилий специалистов.  

• Принцип универсализма: привлечение ребѐнка к разнообразным видам 

деятельности.  

• Принцип сотрудничества: формирование личности ребѐнка происходит в 

сотрудничестве и совместной деятельности всех специалистов ДОУ, детей и 

родителей.  

• Принцип оптимализма: организация деятельности педагога и ребѐнка 

строится на основе изучения, прогнозирования, поддержки развития ребѐнка 

в заданных условиях среды обитания. Конечная цель педагога – развитие 

потребности ребѐнка в саморазвитии.  

• Принцип комплексности: решение любой педагогической задачи с учѐтом 

всех факторов (состояние здоровья ребѐнка, оказывающее влияние на его 

работоспособность, интересов, потребностей, уровня развития ребѐнка, 

сложности задачи).  

• Принцип культуросообразности и региональности: опора в воспитании и 

развитии детей на общечеловеческие ценности, знакомство с национальной 

культурой, историческим и культурным достоянием региона.  

  

Значимые для разработки и реализации Программы характеристики 

воспитанника с интеллектуальными нарушениями с признаками 

расстройства аутистического спектра (РАС).  
Направленность Программы  

- развитие личности ребенка с умственной отсталостью (интеллектуальными 

нарушениями): воспитание свободного, уверенного в себе человека, с 

активной жизненной позицией, стремящегося творчески подходить к 

решению различных жизненных ситуаций, имеющего свое мнение и 

умеющего отстаивать его.  

- патриотическое воспитание: большое внимание уделяется воспитанию в 

детях с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями) 



патриотических чувств, любви к Родине, гордости за ее достижения, 

уверенности в том, что Россия — великая многонациональная страна с 

героическим прошлым и счастливым будущим.  

- нравственное воспитание, поддержка традиционных ценностей: воспитание 

уважения к традиционным ценностям, таким как любовь к родителям, 

уважение к старшим, заботливое отношение к малышам, пожилым людям; 

формирование традиционных гендерных представлений;  

- нацеленность на дальнейшее образование: развитие в детях с умственной 

отсталостью (интеллектуальными нарушениями) познавательного интереса, 

стремления к получению знаний, понимание того, что всем людям 

необходимо получать образование. Формирование отношения к образованию 

как к одной из ведущих жизненных ценностей.  

- сохранение и укрепление здоровья детей с умственной отсталостью 

(интеллектуальными нарушениями): одной из главных задач, которая стоит 

перед педагогами, является забота о сохранении и укреплении здоровья 

детей, формирование у них элементарных представлений о здоровом образе 

жизни.  

- учет индивидуальных особенностей ребенка: обеспечение эмоционального 

благополучия каждого ребенка с умственной отсталостью 

(интеллектуальными нарушениями), что достигается за счет учета 

индивидуальных особенностей детей как в вопросах организации 

жизнедеятельности так и в формах и способах взаимодействия с ребенком.  

Характеристика особенностей развития детей с интеллектуальными 

нарушениями (умственная отсталость)  
В подавляющем большинстве случаев умственная отсталость является 

следствием органического поражения ЦНС на ранних этапах онтогенеза. 

Негативное влияние органического поражения ЦНС имеет системный 

характер, когда в патологический процесс оказываются вовлеченными все 

стороны психофизического развития ребенка – мотивационно-

потребностная, социально-личностная, моторно-двигательная; 

эмоционально-волевая сфера, а также когнитивные процессы: восприятие, 

мышление, деятельность, речь, поведение. Умственная отсталость является 

самой распространенной формой интеллектуального нарушения, но также 

имеются около 350 генетических синдромов, которые приводят к стойким и 

необратимым нарушениям познавательной деятельности. Разное сочетание 

психического недоразвития и дефицитарности центральной нервной системы 

обуславливает замедление темпа усвоения социального и культурного опыта, 

в результате происходит темповая задержка, нивелирование индивидуальных 

различий, базирующихся на первичном (биологическом) нарушении, и 

усиления внимания к социальным факторам в развития детей. Это требует 

создания специальных условий, поиска обходных путей, методов и приемов, 

которые, учитывая уровень актуального развития ребенка, тем не менее, 

будут ориентированы на зону его ближайшего развития с самого раннего 

детства.  



В соответствии с МКБ-10 на основе психометрических исследований 

выделяют 4 степени умственной отсталости: легкая (IQ - 50 – 69, код F70), 

умеренная (IQ - 35 – 49, код F71), тяжелая умственная отсталость (IQ - 20 – 

34, код F 72), глубокая умственная отсталость (IQ ниже 2, код F 73) и другие 

формы умственной отсталости (код F 78). При организации коррекционно-

педагогической работы, необходимо учитывать, с одной стороны, степень 

выраженности умственной отсталости, а с другой – общие закономерности 

нормативного развития, последовательность и поэтапность становления 

формируемых функций.  

В дошкольном возрасте особенности развития умственно отсталых 

детей проявляются более выражено.  
Третий из вариантов развития умственно отсталых детей дошкольного 

возраста характеризуется как «социально неблагополучный» и характерен 

для детей с тяжелой умственной отсталостью и с множественными 

нарушениями в развитии.  

Это дети, которые ограниченно понимают обращенную к ним речь взрослого 

даже в конкретной ситуации, а невербальные средства общения используют 

фрагментарно при целенаправленном длительном формировании в знакомой 

ситуации взаимодействия со взрослым. У данной группы детей обращает на 

себя внимание сочетание умственной отсталости с грубой незрелостью 

эмоционально-волевой сферы, часто наблюдается эйфория с выраженными 

нарушениями регуляторной деятельности.  

Социально-коммуникативное развитие характеризуется следующими 

особенностями: дети не фиксируют взор и не прослеживают за лицом 

взрослого; контакт с новым взрослым «глаза в глаза» формируется с трудом 

и длительное время; при систематической активизации и стимуляции 

ориентировочных реакций на звуки и голос нового взрослого возможно 

появление эмоциональных и мимических реакций, коммуникативные 

проявления ограничены непроизвольными движениями и частыми 

вегетативными реакциями. В новой ситуации дети проявляют негативные 

реакции в виде плача, крика или наоборот, затихают, устремляют взгляд в 

неопределенную точку, бесцельно перебирают руками близлежащие 

предметы, тянут их в рот, облизывают, иногда разбрасывают.  

Навыки опрятности у детей формируются только в условиях 

целенаправленного коррекционного воздействия, при этом они нуждаются в 

постоянной помощи взрослого.  

Познавательное развитие характеризуется малой активностью всех 

психических процессов, что затрудняет ориентировку детей в окружающей 

среде: игрушки и предметы не «цепляют» взгляд, а вкладывание игрушки в 

руку не приводит к манипуляциям с ней, повышение голоса взрослого и 

тактильные контакты первично воспринимаются как угроза. Различение 

свойств и качеств предметов этим детям может быть доступно на уровне 

ощущений и элементарного двигательного реагирования при их высокой 

жизненной значимости (кисло – невкусно (морщится), холодно – неприятно 

(ежится) и т. д.).  



У детей данного варианта развития отмечается недостаточность 

произвольного целенаправленного внимания, нарушение его распределения в 

процессе мыслительной деятельности и др.  

Активная речь: формируется у этих детей примитивно, на уровне звуковых 

комплексов, отдельных слогов. Однако при систематическом взаимодействии 

со взрослым начинают накапливаться невербальные способы для 

удовлетворения потребности ребенка в новых впечатлениях: появляются 

улыбка, мимические реакции, модулирование голосом, непроизвольное 

хватание рук или предмета.  

Деятельность: становление манипулятивных и предметных действий у детей 

данного варианта развития проходит свой специфический путь – от 

непроизвольных движений рук, случайно касающихся предмета, с 

появлением специфических манипуляций без учета его свойств и 

функционала. Этим детям безразличен результат собственных действий, 

однако разные манипуляции с предметами, завершая этап непроизвольных 

движений, как бы переключают внимание ребенка на объекты окружающего 

пространства.  

Физическое развитие: у многих детей отмечается диспропорция 

телосложения, отставание или опережение в росте; в становлении значимых 

навыков отмечается незавершенность этапов основных движений: ползания, 

сидения, ходьбы, бега, прыжков, перешагивания, метания и т. п. 

Формирование основных двигательных навыков происходит с большим 

трудом: многие сидят (ходят) с поддержкой, проявляют медлительность или 

суетливость при изменении позы или смены местоположения. Для них 

характерны трудности в становлении ручной и мелкой моторики: не 

сформирован правильный захват предмета ладонью и пальцами руки, мелкие 

действия пальцами рук, практически затруднены.  

Дифференцированное представление об особых образовательных 

потребностях детей, основные задачи коррекционной помощи  
Общие закономерности, возрастные и специфические особенности развития 

детей с разной степенью выраженности умственной отсталости 

обуславливают их особые образовательные потребности.  

Особые образовательные потребности всех детей с нарушением 

интеллекта:  

-

положительного взаимодействия,  

 

доступном уровне взаимодействия со взрослым,  

ния в ситуации 

взаимодействия со взрослыми,  

 

взаимодействия в значимый для ребенка социальный опыт,  



психического развития с учетом доступных 

ребенку способов обучения,  

окружению.  

 

Специфические образовательные потребности для детей третьего 

варианта развития (дети с тяжелой умственной отсталостью):  

потребности в общении со знакомым (близким) взрослым,  

 

уживания (прием пищи, 

опрятность),  

-двигательного потенциала к продуктивному 

взаимодействию со знакомым взрослым, продолжение и увеличение времени 

взаимодействия,  

торы, 

ходунки-опоры, кресла-каталки с поддержками для рук и таза и др.).  

 

Содержание обучения и воспитания детей третьего варианта развития может 

быть ориентировано на жизненно-значимые потребности ребенка: в 

социально-коммуникативном и эмоционально-когнитивном направлениях, 

физическом развитии.  

Дети с признаками расстройством аутистического спектра (РАС) 

нуждаются в особой помощи. Данная категория детей имеет сложные 

симптомы социальных, коммуникативных и поведенческих нарушений.  

Основными признаками РАС при всех его клинических вариантах являются: 

недостаточное или полное отсутствие потребности в контактах с 

окружающими; отгороженность от внешнего мира; слабость эмоционального 

реагирования по отношению к близким, даже к матери, вплоть до полного 

безразличия к ним (аффективная блокада); неспособность дифференцировать 

людей и неодушевленные предметы. Дети с аутизмом, чувствительны к 

слабым раздражителям: не переносят тиканье часов, шум бытовых приборов, 

капанье воды из водопроводного крана; им присущи приверженность к 

сохранению неизменности окружающего; неофобии (боязнь всего нового) 

проявляются у детей – аутистов очень рано. Дети не переносят смены места 

жительства, перестановки кровати, не любят новую одежду и обувь; 

однообразное поведение со склонностью к стереотипам, примитивным 

движениям; разнообразные речевые нарушения при РДА; у детей с РДА 

наблюдаются различные интеллектуальные нарушения, чаще это умственная 

отсталость.  

Для этих детей характерны уход в себя, отчужденность и отрешенность, 

наличие моторных и вербальных стереотипов, ограниченность интересов, 

нарушения поведения. Суть нарушения при аутизме заключается в том, что 

мозг у данного ребенка обрабатывает сенсорную информацию иначе, чем это 

происходит у здорового человека. Эти нарушения являются последствиями 



расстройства у детей эмоционально-волевой сферы. Для них свойственно 

искаженное психическое развитие, которое охватывает сенсомоторную, 

перцептивную, речевую, интеллектуальную и эмоциональную сферы. 

Причиной аутизма являются органические нарушения центральной нервной 

системы, обусловленные генетическими факторами, родовыми травмами, 

вирусными инфекциями у беременной женщины. Диагностика аутизма 

базируется на выделении в большей или меньшей степени основных 

специфических признаков:  

• равнодушия, отчужденности (ребенок проявляет полное безразличие к 

своим сверстникам);  

• пассивности (ребенок стремится к уединению, не проявляет никакой 

инициативы, а если проявляет активность, то странную, так как ведет 

односторонний разговор, не выслушивая ответы);  

• эхолалии (бессмысленного повторения фраз, слов);  

• стереотипных действий (повторяющихся, навязчивых движений).  

 

У этих детей наблюдаются нарушение речевого развития (речь автономна, 

эгоцентрична, оторвана от реальности), различные страхи, боязнь телесного 

и зрительного контактов.  

Четыре основные категории детей с аутизмом (по классификации 

О.С.Никольской):  

К первой категории относятся дети с отрешенностью от внешней среды. 

Для них характерны наиболее тяжелые нарушения: они не имеют 

потребности в контактах, не овладевают навыками социального поведения, у 

них, как правило, не наблюдается стереотипных действий. Они требуют 

внимания родителей, полностью беспомощны, почти не владеют навыками 

самообслуживания. В условиях интенсивного психолого-педагогического 

сопровождения эти дети смогут ориентироваться в домашней обстановке, 

элементарно себя обслуживать.  

Дети второй категории отвергают внешнюю среду. Они более контактны по 

сравнению с детьми первой категории. Но страх у них сильнее, чем у других 

категорий детей с аутизмом. Аффекты, протест вызывают изменения в 

поведении даже в привычной среде. Считают, что дети уходят от неприятных 

переживаний посредством аутостимуляции. Это могут быть повторяющиеся 

движения (перебежки, бег по кругу), сенсорные действия (подергивание уха, 

закручивание ленточек, нюханье флакончика), речевые стереотипии 

(повторение фраз, стихов, припевов). Можно предположить, что эти действия 

вызывают у детей приятные эмоции, они заглушают неприятные впечатления 

от ближайшего окружения. Некоторые дети болезненно привязаны к матери, 

не переносят ее отсутствия. В контакты вступают неохотно. Отвечают 

односложно или молчат. При своевременно организованном психолого- 

педагогическом сопровождении дети этой группы могут быть подготовлены 

к обучению по программе общеобразовательной или вспомогательной 

школы.  



В третью категорию выделяют детей с замещением внешней среды. Их 

поведение ближе к психопатоподобному. Возможны немотивированные 

вспышки агрессии. Дети эмоционально обеднены, но у них более развернутая 

речь, чем у детей 1-й и 2-й категории, они несколько лучше адаптированы в 

быту. При своевременном и правильно организованном психолого-

педагогическом сопровождении они могут учиться в общеобразовательной 

школе.  

Четвертая категория. У этих детей менее выражены аутистические 

признаки. Они усваивают поведенческие штампы. Их настроение зависит от 

эмоциональных реакций окружающих людей. Такие дети остро реагируют на 

резкие замечания, пугливы в контактах, пассивны, сверхосторожны, но 

любят природу, животных, поэзию. Нередко обнаруживают одаренность в 

какой-то области. Они, как правило, могут обучаться в общеобразовательной 

школе.  

Категории детей с аутизмом отличаются большим разнообразием. Выделяют 

наиболее часто проявляющиеся нарушения:  

-стремление к изоляции,  

-странности поведения,  

-манерность.  

Дети с РАС требуют взаимодействия медиков и педагогов. Только 

комплексный целостный подход может быть эффективен. От родителей и 

педагогов требуется признание того, что такие дети нуждаются в понимании, 

в дополнительной поддержке. Специализированная помощь нужна на 

протяжении всей их жизни, они нуждаются в лечении и обучении 

одновременно.  

Ожидаемые результаты реализации Программы.  

Эффективность психолого-педагогического воздействия зависит от ряда 

факторов, среди которых: степень тяжести осложнений в развитии ребенка; 

период начала, четкость поставленных коррекционных задач; особенности 

организации коррекционно-развивающего процесса; профессиональный и 

личностный опыт специалистов. Психолого-педагогическая помощь 

предоставляется достаточно интенсивно на протяжении длительного 

времени. Кроме того, положительная динамика развития ребенка напрямую 

зависит от установления эффективного взаимодействия педагогов с его 

семьей, понимание близкими, особенностей каждого этапа развития ребенка, 

активного и последовательного приобщения их к коррекционно-

развивающему и обучающему процессам.  

Определенное время ребенок с расстройствами аутистического спектра, и его 

семья нуждаются в систематической психолого-педагогической поддержке, 

направленной на:  

• формирование адекватного поведения;  

• дозированное введение в ситуацию обучения ребенка;  

• установление продуктивного контакта с ребенком;  

• поддержание комфортной обстановки в месте нахождения ребенка;  



• достижения упорядоченности жизнедеятельности ребенка в целом;  

• учет специфики усвоения информации у детей с аутизмом по организации и 

представлении учебного материала;  

• организацию образовательной среды, поиск и использование в социальном 

развитии ребенка имеющихся у него способностей;  

• помощь в развитии социально-бытовых навыков;  

• помощь в развитии адекватных отношений ребенка со сверстниками;  

 

Реализация адаптированной основной образовательной программы, которая 

охватывает системную работу с детьми и их семьями, способствует 

раскрытию внутреннего потенциала детей с аутизмом, их комплексному 

развитию в процессе социальной адаптации и вхождению в образовательное 

пространство (при условии создания соответствующих условий для нее).  

Частично к семи годам в соответствии с ФГОС ДО:  

• ребенок овладевает основными культурными способами деятельности, 

способен выбирать себе род занятий, участников по совместной 

деятельности;  

• у ребенка развита крупная и мелкая моторика. Он подвижен, вынослив, 

владеет основными произвольными движениями, может контролировать свои 

движения и управлять ими;  

 

 
 


