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ВВЕДЕНИЕ 

 

Адаптированная основная образовательная программа (АООП) 

дошкольного образования детей раннего и дошкольного возраста с 

расстройствами аутистического спектра (РАС)1 – это образовательная 

программа, адаптированная для детей с РАС с учетом особенностей их 

психофизического развития, индивидуальных возможностей, направленная на 

коррекцию и компенсацию нарушений развития и социальную адаптацию 

данной категории детей дошкольного возраста. 

Дети с РАС представляют собой исключительно полиморфную группу, 

что проявляется как в клинических, так и в психолого-педагогических 

особенностях.  

В клиническом отношении расстройства аутистического спектра в 

действующей в Российской Федерации Международной классификации 

болезней 10-го пересмотра (МКБ-10) относятся к диагностической группе F84 

«Общие расстройства развития» (часто без перевода используется термин 

«первазивные», то есть всепроникающие, всеохватывающие расстройства) и 

включает три диагностических категории из F84: детский аутизм (F84.0), 

атипичный аутизм (F84.1) и синдром Аспергера (F84.5)2.  Чётких границ 

между указанными диагностическими категориями нет, и эта классификация 

оказалась ограниченно применимой в медицине и совсем неприменимой в 

образовательных целях.  

Основными диагностическими признаками РАС являются качественные 

нарушения социального взаимодействия, вербальной и невербальной 

коммуникации и ограниченные, стереотипные и повторяющиеся паттерны 

интересов, поведения и видов деятельности.  

Эти особенности прямо связаны с социальной жизнью человека, их 

нарушение всегда затрудняет социальную адаптацию. Эти же признаки лежат 

в основе особых образовательных потребностей обучающихся с РАС.  

Первазивный характер аутистических расстройств проявляется прежде 

всего в том, что знаки нарушения развития обнаруживаются во всех 

психических функциях, в развитии нервной системы и, по-видимому, в 

некоторых особенностях соматического развития.  Ведущим 

дизонтогенетическим механизмом при РАС является асинхрония развития, 

при которой некоторые функции развиваются задержано, некоторые – 

патологически ускоренно, плюс к этому даже в тех, которые формально 

развиваются соответственно возрасту, как правило, отмечаются качественные 

изменения. Каждая из психических функций, в том числе и наиболее 

значимых для образовательного процесса, может проявляться, варьироваться в 

очень широких пределах. Например, уровень интеллектуального развития по 

                                                           
1 В настоящей программе термины «расстройства аутистического спектра» (РАС) и более привычное 

«аутизм» рассматриваются как синонимы (в том числе и в стилистических целях). Так же предполагается в 

МКБ-11 
2 Отнесение к РАС синдрома Ретта (F84.2) в настоящее время считается не вполне правомерным. 



данным IQ3 колеблется от уровня, соответствующего глубокой умственной 

отсталости (<20), до так называемого «уровня гениальности» (140-150); у 

одних детей с РАС речь отсутствует (мутизм), у других же формальные 

признаки речевого развития могут наступать раньше возрастной нормы; при 

этом в отдельных случаях возможны самые разные сочетания уровней 

интеллектуального и речевого развития, хотя, в целом, они достоверно 

коррелируют.  Более характерными для аутизма являются диссоциации между 

отдельными функциями в составе одной сферы: высокий IQ может сочетаться 

с низким уровнем социального интеллекта, богатый словарный запас и 

грамматически правильная речь – с её некоммуникативностью и т.д.  

Очень важной особенностью для построения образовательного процесса 

является динамика РАС: она отличается разнообразием и низким уровнем 

предсказуемости, что затрудняет планирование, поскольку установление 

определённых временных параметров не опирается на ясные представления о 

динамике в планируемый временнóй период. Это не означает, что 

планирование образовательного процесса при РАС невозможно: требуется 

другой подход к планированию и специальное методическое обеспечение.  

Следует учитывать и то обстоятельство, что при аутизме часто 

отмечаются явления интеллектуальной недостаточности, задержки развития, 

нарушения сенсорных систем и опорно-двигательного аппарата, синдром 

дефицита внимания и гиперактивности (СДВГ). Эти расстройства могут быть 

как компонентом сложного нарушения, так и иметь патогенетическую связь с 

РАС, но в любом случае это осложняет клиническую картину, делает 

проявления РАС тем более полиморфными и создаёт ряд дополнительных 

проблем в связи с образованием таких детей.    

В психолого-педагогическом отношении дети с РАС выделены в особую 

группу, поскольку взаимодействие с другими людьми (в том числе, с 

родителями, воспитателями, педагогами, психологами) строится несколько 

иначе, чем при других нарушениях развития, в связи с качественными 

нарушениями коммуникации и социального взаимодействия. Даже при столь 

тяжёлом нарушении, как слепоглухота, воспитание и обучение опирается, 

прежде всего, на взаимодействие с ребёнком в то время, как при аутизме сама 

коммуникация, потребность в ней искажена, а в тяжёлых случаях практически 

не проявляется. Следовательно, решению традиционных задач дошкольного 

образования должно предшествовать хотя бы частичное преодоление, 

смягчение обусловленных аутизмом трудностей, прежде всего, социально-

коммуникативных и поведенческих. В противном случае достижение целевых 

ориентиров в определённых Федеральным государственным образовательным 

стандартом (ФГОС) дошкольного образования (ДО) образовательных 

областях становится весьма проблематичным.  

Психолого-педагогический полиморфизм детей с РАС проявляется в 

том, что актуальный уровень развития различается не только по общей оценке 

                                                           
3 IQ - интеллектуальный коэффициент (отношение психического возраста к паспортному), используется для 

количественной оценки уровня интеллектуального развития. 



разных детей. У каждого ребёнка с аутизмом уровни развития 

коммуникативной, интеллектуальной, речевой, эмоциональной, двигательной 

сфер, самостоятельности, социально-бытовых навыков и навыков 

самообслуживания могут очень значительно различаться, причем эти 

различия, как правило, существенно больше, чем при типичном развитии.  

Неравномерность развития проявляется в динамике усвоения материала, 

а именно:  

- в больших индивидуальных различиях по признаку обучаемости; 

- в неодинаковых темпах усвоения материала по различным 

образовательным областям у одного ребёнка;  

- во временнóй неравномерности усвоения материала в ходе 

образовательного процесса: ребёнок может какое-то время как бы не 

усваивать материал или усваивать его очень медленно, но вслед за этим 

следует скачок; успешные периоды чередуются с периодами «застоя».  

В той или иной степени такие черты свойственны всем детям, но при 

аутизме разброс этих показателей, степень выраженности отклонений и их 

качественные характеристики выражены в существенно большей степени.  

Ряд особенностей обучения и воспитания детей с РАС являются 

следствием (помимо отмеченных выше особенностей интеллектуального и 

речевого развития) нарушений тонических процессов, восприятия и сквозных 

психических функций (внимания, памяти, воображения, речи), эмоциональной 

и регуляторно-волевой сферы. 

Тонические процессы, их нарушения по мнению многих отечественных и 

зарубежных специалистов, играют центральную роль в патогенезе 

аутистических расстройств. В практике работы с детьми с РАС это 

сказывается достаточно многообразно:  

- на трудностях осуществления выбора как такового (ребёнок не может 

усилить один из возможных вариантов решения проблемы и оттормозить 

другие варианты из-за того, что не срабатывает «закон силы», - и выбор 

становится затруднённым или невозможным); 

- на определении объёма дневной, недельной нагрузки (превышение 

предела возможностей ребёнка недопустимо, так как провоцирует развитие 

пресыщения, и далее  негативизма и других форм проблемного поведения); 

- на установлении структуры дневной нагрузки – продолжительности 

занятий, их временнóй и деятельностной структуры; 

- на определении одного из двух принципиальных направлений 

сопровождения: на повышении возможностей взаимодействия с окружающим 

и наработке гибкости взаимодействия или на адаптации среды к особенностям 

ребёнка (возможен и смешанный вариант, который на практике является 

самым распространённым); 

- среди проблем, связанных с особенностями восприятия, в дошкольном 

возрасте наиболее существенны фрагментарность и симультанность 

восприятия, а также трудности восприятия и усвоения сукцессивно 

организованных (то есть развивающихся во времени) процессов.  



Фрагментарность восприятия проявляется многообразно, но – так или 

иначе - затрудняет формирование сенсорных образов (далее влияет на 

развитие наглядно-образного мышления, формирования представлений и 

понятий) и, тем самым, обедняет и искажает воспринимаемую картину 

окружающего. 

Симультанность восприятия создаёт предпосылки для трудностей 

выделения существенных признаков предметов и явлений (релизеров), 

трудностей их дифференциации, создаёт ряд специальных проблем обучения и 

воспитания. 

Трудности восприятия и усвоения сукцессивно организованных 

процессов сказываются на качестве установления временных связей между 

явлениями, что создаёт трудности организации и планирования произвольной 

деятельности (начиная с произвольного подражания), негативно влияет на 

речевое развитие (так как речь является сукцессивным процессом), 

способствует фиксации примитивных форм симультанирования (что 

впоследствии сказывается на развитии высших форм мышления).  

Внимание. Практически во всех случаях произвольное внимание 

нарушено: либо его сложно на чём-либо сконцентрировать, либо оно 

фиксировано на каком-то объекте особого интереса ребёнка, и возникают 

трудности с переключением внимания на другой объект или другую 

деятельность. Нарушено также совместное внимание: трудно привлечь 

внимание ребёнка к какому-то предмету или явлению по инструкции 

взрослого, а сам ребёнок не стремиться разделить своё внимание к чему-то с 

другими людьми.  

Память. У большинства детей с аутизмом наиболее значимым каналом 

памяти является зрительная память. В то же время, даже при отсутствии 

гипомнестических расстройств и формально хороших предпосылках 

накопления опыта, дети с аутизмом испытывают трудности с произвольной 

актуализацией хранящейся в памяти информации и её использованием, 

формально освоенные навыки чаще всего трудно переносятся в другие 

условия, другую обстановку, что затрудняет обучение. Очень часто затруднён 

переход от декларативных форм памяти (прямое, в основном, формальное 

запоминание) к процедурным (когда запоминание основано на 

содержательной связи между явлениями).  

Нарушения воображения (символизации), являющиеся при аутизме 

диагностически значимым признаком, в дошкольном возрасте проявляются, 

прежде всего. нарушениями развития символической, ролевой и социально-

имитативной игры, то есть органически свойственного дошкольному возрасту 

виду деятельности при типичном развитии.  

Особенности развития эмоциональной сферы при аутизме в дошкольном 

возрасте очень важны, поскольку, с одной стороны, на дошкольный возраст 

приходится период активного становления эмоциональной системы 

(аффективный уровень нервно-психического развития по В.В. Ковалёву), и, с 

другой стороны, развитие происходит искажённо (закономерности подробно 

изучены В.В. Лебединским, О.С. Никольской с соавторами). Особо следует 



отметить трудности усвоения аффективного смысла происходящего, что 

ограничивает и искажает формирование мотивации, а также трудности 

выделения и оценки признаков эмоциональной жизни других людей, что не 

позволяет адекватно оценивать причины их действий, поступков, поведения и, 

тем самым, существенно осложняет социальную адаптацию. 

В регуляторно-волевой сфере характерны трудности произвольного 

подражания, нарушения развития социально-имитативной и ролевой игры, 

наличие ограниченных, повторяющихся и стереотипных форм интересов, 

поведения и видов деятельности.  

Отмеченные особенности развития детей с РАС позволяют, несмотря на 

крайнюю полиморфность этой группы, выделить особые образовательные 

потребности обучающихся с РАС и определить для каждой из этих особых 

образовательных потребностей спектр потенциальных образовательных 

решений и необходимых для этого особых образовательных условий.   

Очень важно, что не только степень выраженности отмеченных 

проявлений, но и их генез могут быть различными (от обусловленных 

органическим нарушением до классических психогений), что создаёт очень 

большие сложности для разработки методических рекомендаций по коррекции 

РАС у детей дошкольного возраста, и что учтено при разработке настоящей 

программы. 

К наиболее общим положениям психолого-педагогической работы с 

детьми с аутизмом, которые учитываются в настоящей программе, следует 

отнести следующие: 

- регулирование уровня сенсорной насыщенности среды в соответствии 

с возможностями ребёнка; 

- структурирование времени – в целях преодоления трудностей 

восприятия и усвоения сукцессивно организованных процессов, временнóй 

организации деятельности; 

- структурирование пространства – как способ, помогающий 

преодолению трудностей выбора в пространственной организации 

деятельности; 

- визуализация развивающих и обучающих средств, степень которой 

должна соответствовать возможностям ребёнка и перспективам его развития; 

- генерализация навыка – снятие (минимизация) зависимости навыка от 

несущественных факторов, препятствующих его переносу в другие условия; 

формирование функциональной значимости для ребёнка навыка как такового; 

- недостаточность возможностей (иногда невозможность) усвоения «из 

жизни» (имплицитно) смысла происходящего, новых навыков и умений 

(прежде всего, через игру и произвольное подражание). Вследствие этого 

возникает необходимость:  

а) определения соотношения имплицитных и эксплицитных (специально 

направленных на обучение определённым навыкам и умениям) методов 

обучения и воспитания;  

б) адаптации традиционных методов обучения с учётом особенностей 

развития детей с РАС; 



- отклонения от типичных представлений о принципе «от простого - к 

сложному», поскольку в условиях искажённого развития понятия о простоте и 

сложности могут быть очень индивидуальными; 

- учитывая искажённость (часто в сочетании с недоразвитием) 

формирования понятий при РАС, предпринимать индивидуализированные 

меры для оптимизации развития структуры мышления детей с аутизмом от 

свойственных раннему возрасту примитивных форм, учитывающих 

исключительно временные связи («после того - следовательно, в силу того»), к 

свойственной развитому мышлению схеме «индукция – понятие – дедукция». 

Проблемы могут касаться как формирования понятия, так и реализации 

понятия в конкретные воплощения, что требует внимания специалиста – и, 

прежде всего, в дошкольном возрасте;  

- в мнемических и, что особенно важно, в собственно мыслительных 

процессах переходить с использованием соответствующих методов и 

технологий от декларативных (например, механического запоминания или 

установления формальной последовательности явлений и др.) к 

процессуальным механизмам (например, логической памяти или 

установлению причинно-следственных связей); 

- без коррекции проблем поведения – какого бы генеза они ни были – 

содержательная работа по реализации программы дошкольного образования 

эффективной быть не может.  

Неоднородность контингента детей дошкольного возраста с РАС 

требует дифференциации и индивидуализации коррекционно-

образовательного процесса по всем составляющим образовательной 

траектории – содержательной, деятельностной и процессуальной, - что 

полностью соответствует принципу вариативности образования, понятому с 

учётом особенностей развития детей с РАС.  

Во-первых, необходима вариативность коррекционных подходов, 

направленная на смягчение (в идеале – снятие) проблем, обусловленных 

аутизмом, без чего невозможно эффективное освоение традиционных 

образовательных областей дошкольного образования, обозначенных в ФГОС 

ДО. 

Во-вторых, необходима вариативность в традиционном понимании как 

способность системы образования предоставить обучающимся разнообразные 

варианты образовательных траекторий с целью обеспечения максимально 

возможной степени самореализации, для чего могут использоваться все 

имеющиеся в системе образования возможности с учётом перечисленных 

выше особенностей обучения детей с РАС. 

Индивидуализация образовательного процесса обеспечивается 

возможностью использования индивидуальных программ и учебных планов 

на основе регулярного контроля за ходом образовательного процесса с 

использованием как традиционных клинических и психолого-педагогических 

диагностических методов, так и соответствующих тестов.  

Дифференциация образовательного процесса должна опираться на 

выделение определённых подгрупп детей с РАС на основе особенностей, 



непосредственно связанных с аутизмом и им обусловленных. Для этой цели 

более всего подходит классификация, использованная в DSM-5 (и, как 

ожидается, аналогичная или близкая к ней будет в МКБ-11), в основе которой 

– тяжесть расстройств и степень необходимой поддержки (коррекции)4.  

Следует учесть, что к детям младенческого и раннего возраста эта 

классификация ограниченно приложима.  

Наиболее тяжёлый третий уровень – потребность в очень 

существенной поддержке. Это обусловлено: 

- тяжелой недостаточностью речевых и неречевых навыков общения, что 

приводит к серьёзным нарушениям в функционировании;  

- крайне ограниченной возможностью инициировать социальные 

взаимодействия и минимальный ответ на социальные инициативы других; 

- отсутствием гибкости поведения, значительными трудностями с 

приспособлением к переменам и изменениям или ограниченные / 

повторяющиеся формы поведения, которые мешают и существенно 

затрудняют функционирование во всех сферах; 

- сильный стресс и/или выраженные затруднения при смене 

деятельности или переключении внимания.   

Второй уровень – потребность в существенной поддержке, что 

проявляется: 

- в заметной недостаточности речевых и неречевых навыков общения;  

- в выраженных затруднениях в социальном общении и взаимодействии 

даже при наличии поддержки;  

- в ограниченном инициировании социальных взаимодействий и 

ограниченном или ненормальном реагировании на социальные инициативы 

других; 

- в отсутствии гибкости в поведении, трудностях в приспособлении к 

переменам и изменениям или ограниченные / повторяющиеся формы 

поведения, которые проявляются с достаточной частотой и заметны 

стороннему наблюдателю, а также мешают функционированию в различных 

ситуациях; 

- в заметном стрессе и/или выраженных затруднениях при смене 

деятельности или переключении внимания. 

Первый уровень – потребность в поддержке, при котором отмечается 

следующее: 

- без поддержки и содействия недостаточность социального общения 

приводит к заметным нарушениям;  

- сложности с инициированием социальных взаимодействий, 

нетипичные или неудачные реакции на обращения со стороны окружающих;  

- сниженный интерес к социальным взаимодействиям;   

- негибкое поведение препятствует функционированию в разных 

ситуациях (недостаточный уровень генерализации навыков и умений); 

- сложности с переключением от одного вида деятельности к другому; 
                                                           
4 Более детальная характеристика степеней тяжести аутистических расстройств по DSM-5 приведена в 

Приложении 1.  



- проблемы с организацией и планированием, препятствующие 

независимости поведения и деятельности. 

В ходе коррекционной работы возможен переход на более высокий 

уровень и соответственно, снижение потребности в поддержке. 

Противоположная динамика - снижение функциональных возможностей (и 

увеличение потребности в поддержке), которое может быть связано с 

различными причинами (в том числе и эндогенными) - в дошкольном возрасте 

отмечается реже.  

Несмотря на то, что классификация DSM-5 даёт лишь частичное 

представление о неоднородности контингента детей дошкольного возраста с 

РАС, из неё следует необходимость дифференцированного подхода к 

формированию образовательной траектории дошкольного образования детей с 

РАС во всех её составляющих (содержательном, деятельностном и 

процессуальном). Этим будет обеспечена возможность реализации особых 

образовательных потребностей аутичных детей дошкольного возраста и 

непрерывность перехода к одному из вариантов АООП начального общего 

образования (НОО) обучающихся с РАС. 

Настоящая АООП разработана с целью обеспечения равенства 

возможностей коррекции и(или) компенсации нарушений развития, 

достижения возможно более высокого уровня социальной адаптации или 

социализации, оптимизации развития детей с РАС в период дошкольного 

детства независимо от места жительства, пола, национальности, языка, 

социального статуса и других особенностей. 

Программа определяет поэтапное содержание образовательных областей 

с учетом особенностей развития детей с РАС и динамики коррекционной 

работы и, в соответствии с требованиями ФГОС ДО, включает три основных 

раздела – целевой, содержательный и организационный.  

Целевой раздел программы включает в себя пояснительную записку, 

определяет цели и задачи программы, принципы и подходы к формированию 

программы, даёт краткую характеристику особенностей развития детей с РАС 

в дошкольном возрасте и их особые образовательные потребности, 

характеризует методические аспекты дошкольного образования детей с РАС, 

раскрывает его этапность,  формулирует планируемые результаты 

образовательной деятельности по реализации программы в виде целевых 

ориентиров и принципы оценивания качества образовательной деятельности 

по реализации программы.  Учитывая острый дефицит специальной 

литературы по дошкольному образованию детей с РАС, в целевом разделе ряд 

положений по развитию детей с РАС даны более развёрнуто, чем это принято 

обычно в образовательных программах.  

Содержательный раздел программы включает описание коррекционно-

развивающей работы на этапе дошкольного образования. Направления этой 

работы определяются особенностями возраста и свойственными аутизму 

особенностями развития. Коррекционная развивающая работа, описание 

которой включает содержательный раздел программы, является условием и 

предпосылкой реализации программы в остальных образовательных областях 



с учётом особых образовательных потребностей детей с аутизмом, и 

направлена на обеспечение возможно более высокого уровня их социальной 

адаптации и социализации, интеграции в общество.  

На основном этапе ДО дано описание образовательной деятельности по 

пяти образовательным областям (социально-коммуникативное развитие; 

познавательное развитие; речевое развитие; художественно-эстетическое 

развитие; физическое развитие); формы, способы, методы и средства 

реализации программы, которые отражают следующие аспекты 

образовательной среды: предметно-пространственная развивающая среда; 

характер взаимодействия со взрослыми; характер взаимодействия с другими 

детьми; система отношений ребенка к миру, к другим людям, к себе самому 

себе. 

Программа создаёт предпосылки для достижения планируемых 

результатов дошкольного образования детей с расстройствами аутистического 

спектра раннего и дошкольного возраста.  

В организационном разделе представлены условия реализации 

программы, ее материально-техническое обеспечение, обеспеченность 

методическими материалами и средствами обучения и воспитания, распорядок 

и/или режим дня, особенности организации предметно-пространственной 

развивающей среды, а также психолого-педагогические, кадровые и 

финансовые условия реализации программы. В части финансовых условий 

описаны особенности финансово-экономического обеспечения дошкольного 

образования детей раннего и дошкольного возраста с РАС, дано определение 

нормативных затрат на оказание государственной услуги по дошкольному 

образованию данной категории детей. 

Программа также содержит рекомендации по оцениванию её 

достижений в форме педагогической и психологической диагностики развития 

детей, а также качества реализации образовательной программы дошкольной 

организации.  

Программа завершается четырьмя приложениями, включая список 

используемых сокращений и словарь терминов (поскольку программа 

основана на мультидисциплинарном подходе). 

Данная программа составлена на основе программ: 

- примерной адаптированной основной образовательной программы 

дошкольного образования детей с РАС; 

- основной образовательной приграммы МАДОУ 82. 

 

1. Целевой раздел 

1.1. Пояснительная записка 

1.1.1. Цели и задачи программы 
Целью настоящей программы является обеспечение реализации 

коррекционно-образовательной составляющей комплексного психолого-

педагогического и медико-социального сопровождения детей с 

расстройствами аутистического спектра (РАС) для достижения более 



высокого уровня социальной адаптации, для овладения навыками 

социализации, формирования предпосылок к образовательным способностям в 

рамках дошкольного образования. 

Цель АООП дошкольного образования детей с РАС достигается в 

соответствии с ФГОС дошкольного образования посредством решения 

следующих задач: 

- комплексного сопровождения детей с РАС дошкольного возраста, 

включая коррекцию основных нарушений, а также других сопутствующих 

нарушений развития различного генеза; 

- оказания специализированной комплексной помощи в освоении 

содержания образования; 

- охраны и укрепления физического и психического здоровья детей с 

РАС; 

- обеспечения преемственности целей, задач и содержания образования, 

реализуемых в соответствии с основными образовательными программами 

дошкольного образования; 

- создания на основе результатов коррекционно-образовательного 

процесса благоприятных условий развития детей с РАС в соответствии с их 

возможностями, индивидуальными особенностями, развития способностей и 

творческого потенциала каждого ребёнка; 

- объединения коррекционных и общеразвивающих аспектов 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; 

- формирования личности ребёнка с РАС, в том числе ценностей 

здорового образа жизни, развития их социальных, нравственных, 

эстетических, интеллектуальных, физических качеств, инициативности, 

самостоятельности и ответственности ребенка, формирования предпосылок 

учебной деятельности; 

- обеспечения вариативности образовательной траектории дошкольного 

уровня с учётом особенностей развития детей с РАС, включая выраженную 

полиморфность данной группы; 

- формирования социокультурной среды, соответствующей 

индивидуальным и психофизическим особенностям детей с РАС; 

- разработку и реализацию АОП дошкольного образования ребёнка с 

РАС, в соответствии с уровнем тяжести аутистических расстройств по DSM-5 

и возрастом ребенка; 

- сотрудничества с семьёй, в которой есть ребёнок с РАС, обеспечения 

психолого-педагогической поддержки такой семьи, повышения компетенции 

родителей (законных представителей) в вопросах особенностей развития детей 

с РАС и основах их комплексного сопровождения. 

В целях обеспечения реализации АООП дошкольного образования детей 

с РАС может быть использована сетевая форма взаимодействия, включая 

ресурсы других образовательных и иных организаций.  

 



1.1.2. Принципы и подходы к формированию программы 

Формирование Программы осуществляется на основе положений ФГОС 

дошкольного образования, адаптированных в соответствии с 

закономерностями развития детей с РАС.  

1.1.2.1. Принципы дошкольного образования и особенности 

развития детей с расстройствами аутистического спектра в дошкольном 

возрасте 

1. Поддержка разнообразия детства в заложенном во ФГОС 

дошкольного образования понимании связана: 1) с многообразием 

социальных, личностных, культурных, языковых, этнических особенностей, 

религиозных и иных общностей; 2) с нарастающей неопределённостью и 

мобильностью современного мира; 3) с умением ориентироваться в 

многообразии жизненных ситуаций, необходимостью сохранять свою 

идентичность в сочетании со способностью позитивно, конструктивно и гибко 

взаимодействовать с другими людьми и т.д.    

Поддержка такого разнообразия детства для детей с РАС очень важна, 

но с применением индивидуального подхода к каждому ребенку.   

Этот принцип в случае РАС можно рассматривать только как цель 

коррекционно-образовательного процесса, достижение которой возможно 

лишь частично и далеко не во всех случаях. Качества, обеспечивающие 

описанное выше разнообразие (осознание идентичности на самых разных 

уровнях, начиная с физической; взаимодействие с другими людьми; 

ориентировка в жизненных ситуациях и т.д.), формируются в результате 

коррекционной работы, и достигаются только в случае преодоления основных 

трудностей, свойственных детям с РАС. 

2. Сохранение уникальности и самоценности детства как важного 

этапа в общем развитии человека, самоценность детства - понимание 

(рассмотрение) детства как периода жизни, значимого самого по себе, без 

всяких условий; значимого тем, что происходит с ребенком сейчас, а не тем, 

что этот период есть период подготовки к следующему периоду.  

Уникальность и самоценность детства не вызывает сомнений; детство - 

важная, может быть, важнейшая с позиций психического и социального 

развития, часть жизни (но именно часть жизни, «важный этап в общем 

развитии человека»), и самоценность жизни человека включает и 

самоценность детства, которое органично связано с последующими этапами 

развития.  

При типичном развитии подготовка к этим последующим этапам в 

дошкольном возрасте происходит в основном имплицитно, прежде всего, в 

виде подражания (сначала спонтанного, потом произвольного), игры, но при 

аутизме на уровне диагностического признака (МКБ-10, F84.0, А, п.5) 

отмечаются «нарушения в ролевых и социально-имитативных играх». Таким 

образом, необходимо либо сформировать способность у ребёнка с РАС 

усваивать информацию имплицитно («из жизни», прежде всего, в простейшем 

случае – через произвольное подражание, потом – через игру), либо 

использовать в необходимом объёме эксплицитные методы обучения. 



Целесообразно использовать оба направления, причём соотношение между 

ними должны быть гибкими, учитывающими индивидуальные особенности 

ребёнка и динамику коррекционного процесса.  

Согласно ФГОС, этот принцип подразумевает полноценное проживание 

ребенком всех этапов детства (младенческого, раннего и дошкольного 

детства), обогащение детского развития. В условиях искажённого развития 

границы между этапами детства (иногда и самого детства) размыты и 

смещены, психический возраст и уровень психического развития может очень 

сильно различаться, и говорить о полноценности проживания этапов детства 

без предшествующей коррекционной работы не представляется возможным.  

3. Позитивная социализация ребёнка необходима и её формирование 

в отдельных случаях возможно после преодоления качественных нарушений 

социального взаимодействия и коммуникации. 

4. Личностно-развивающий и гуманистический характер 

взаимодействия взрослых (родителей (законных представителей), 

педагогических и иных работников Организации) и детей предполагает 

базовую ценностную ориентацию на достоинство каждого участника 

взаимодействия, прежде всего – ребёнка. Это возможно только на базе 

преодоления типичных для детей с РАС трудностей реперезентации 

психической жизни других людей.  

5. Содействие и сотрудничество детей и взрослых, признание 

ребёнка полноценным участником (субъектом) образовательных отношений. 

Выраженность аутистических расстройств в плане осознания своего 

положения в окружающем может быть разной: в части случаев ребёнок с РАС 

не может выделять себя как физический объект (не дифференцирует себя и 

своё отражение в зеркале), иногда не различает живое и неживое, не всегда 

отличает друг от друга людей из ближнего круга и т.д. Как будет строиться 

сотрудничество даже в относительно лёгких случаях РАС, если психическая 

жизнь другого человека воспринимается искажённо и/или неполно?  

Определенного уровня сотрудничества детей с аутизмом и взрослых 

(родителей, специалистов) с помощью коррекционной работы можно добиться 

всегда, но выйти на такой уровень социального взаимодействия и 

коммуникации, который позволяет ребёнку с аутизмом стать субъектом 

образовательных отношений в дошкольном возрасте удаётся редко. 

6. Сотрудничество Организации с семьёй. Этот принцип является 

исключительно важным по многим причинам: родители (или лица, их 

заменяющие) являются неотъемлемыми участниками образовательного 

процесса и в том смысле, что именно они принимают важные решения 

(например, о форме получения образования, о медицинском и 

реабилитационном сопровождении ребенка). Сотрудники ДОУ должны знать 

об условиях жизни ребенка в семье, понимать проблемы, уважать ценности и 

традиции семей воспитанников. Программа предполагает разнообразные 

формы сотрудничества с семьей как в содержательном, так и в 

организационном планах. 



7. Сетевое взаимодействие с организациями образования, 

здравоохранения, социальной защиты населения является важным ресурсом 

реализации программы как через непосредственное участие в коррекционно-

образовательном процессе, так и в иной форме. 

8. Индивидуализация дошкольного образования при РАС имеет 

исключительно большое значение в связи с выраженной неоднородностью 

контингента детей данной группы. Обеспечение индивидуальной 

образовательной траектории каждого ребёнка с учётом его интересов, 

возможностей, способностей, особенностей развития. Активность ребёнка с 

РАС в выборе содержания своего образования представляется весьма 

проблематичной из-за трудности выбора как такового, и требует осознания 

ребёнком своей роли в образовательном процессе, что требует коррекционной 

работы первостепенно.  

9. Возрастная адекватность образования. При РАС трактовка понятия 

«возрастная адекватность» очень сложна и неоднозначна; психический возраст 

по различным функциям может существенно различаться. Попытки 

усреднения результатов субтестов, направленных на исследование различных 

функций (например, при определении IQ по Векслеру), даёт результаты, 

требующие очень осторожной интерпретации. Следовательно, при 

планировании работы необходимо ориентироваться на каждый показатель 

отдельно и, в то же время, необходим внимательный анализ их взаимосвязи. 

10. Развивающее вариативное образование. Этот принцип предполагает, 

что содержание образования предлагается ребёнку через разные виды 

деятельности с учётом его актуальных и потенциальных возможностей, 

предполагает ориентацию работы педагога на зону ближайшего развития, что 

способствует развитию, расширению как явных, так и скрытых возможностей 

ребёнка. При аутизме использование традиционных для дошкольного возраста 

форм и методов обучения затруднено из-за несформированности ролевой, 

сюжетной, социально-имитативной игры и других имплицитных форм 

обучения, а также стереотипа обучения, что вызывает необходимость 

использования эксплицитных методов, а при выраженных проявлениях 

аутизма – директивных методов обучения. 

11. Полнота содержания и интеграция отдельных образовательных 

областей. В соответствии с ФГОС дошкольного образования выделено пять 

образовательных областей (социально-коммуникативное, познавательное, 

речевое, художественно-эстетическое и физическое развитие). Деление 

содержательной части программы на эти образовательные области не 

означает, что каждая из этих образовательных областей реализуется 

независимо, многообразные связи между ними должны учитываться в 

коррекционно-образовательном процессе. При РАС в силу фрагментарности 

восприятия формирование и развитие междисциплинарных связей 

приобретает также коррекционное значение.  

12. Инвариантность ценностей и целей при вариативности средств 

реализации и достижения целей программы. Основная ценность программы – 

ориентированность на приоритет проблем детей с РАС, обусловленных 



аутизмом (с учётом существующих реалий), и представленные выше цели 

программы являются инвариантными по отношению к выраженности проблем 

аутизма, возрасту, полу, национальной и социальной принадлежности детей с 

РАС. Предлагаемые программой методические подходы и решения 

представляют собой вариативный спектр средств реализации и достижения 

целей программы.  

1.1.2.2.  Особые образовательные потребности обучающихся с 

расстройствами аутистического спектра 

Выделены (С. А. Морозов) следующие особые образовательные 

потребности обучающихся с РАС: 
- коррекция и(или) компенсация особенностей восприятия и усвоения 

пространственно-временных характеристик;  

- преодоление (смягчение) дефицита и(или) искаженности потребности в 

вербальном и невербальном общении и развивающихся вторично (или 

сочетанных) нарушений форм коммуникации; 

- создание предпосылок для понимания мотивов, лежащих в основе 

поступков, действий, поведения других людей, для развития социального 

взаимодействия; 

- смягчение обусловленных аутизмом особенностей поведения, 

затрудняющих учебный процесс, взаимодействие с другими людьми, в 

тяжелых случаях — пребывание в обществе, в коллективе. 

Особенности восприятия и усвоения пространственно-временных 

характеристик окружающего лежат в основе трудностей ориентировки во 

времени (вчера – сегодня – завтра, сначала – потом и т.п.), искажения 

процессов формирования и использования опыта (впечатления 

накапливаются, но не становятся опытом в традиционном смысле этого слова, 

то есть основой для решения грядущих жизненных задач; обладая 

информацией, иногда очень большой, человек с аутизмом не может выбрать 

(и, тем более, использовать) то, что соответствует заданному - потребности, 

необходимости, желанию и т.д.)., процессов воображения (символизации).  

Психофизиологическая основа этого явления изучена недостаточно, но, тем не 

менее, его ближайшее следствие очевидно: это трудности восприятия, 

усвоения сукцессивно организованных процессов, что в случае РАС – 

общепризнанный в науке факт.  

Коррекционная работа по каждому из этих пунктов (или их сочетанию) 

предполагает целый спектр методических решений. Это могут быть 

специальные занятия, направленные на формирование целостного сенсорного 

образа (не только и не столько в русле сенсорной интеграции в традиционном 

понимании этого метода) и(или) способности выделения существенных, 

смыслоразличительных признаков (релизеров); организация сенсорного 

пространства и выбор стимульного и дидактического материала в 

соответствии с уровнем сензитивности по соответствующим сенсорным 

каналам.    

В отношении трудностей усвоения сукцессивно организованных 

процессов поведенческие методические подходы предлагают визуализацию 



временных характеристик («визуализацию времени») в виде расписаний, 

различных по форме (стеллаж или стенд на стене, тетрадь, определённая 

пространственная организация последовательности заданий (например, 

корзинки с заданиями нужно брать слева направо) и др.), уровню организации 

и техническому решению (предметное, визуальное (картинки, фото, 

пиктограммы и др.), таблички с надписями),  объёму  (на определённый вид 

деятельности (скажем, переодевание при приходе в детский сад), день, неделю 

и более), конкретный выбор которых зависит от особенностей ребёнка, этапа 

работы, коррекционных задач и др.   

В части случав хорошие результаты даёт ведение дневника (естественно, 

с помощью родителей) в доступной форме (текст, фотографии с подписями 

или без них). Дневник представляет собой, фактически, то же расписание, но 

обращённое в прошлое, он позволяет представить прожитый период как целое, 

увидеть последовательность событий, осознать их взаимосвязь на доступном 

уровне. 

Ещё одним следствием трудностей восприятия и усвоения сукцессивно 

организованных процессов является такой важнейший приём, как 

максимальная визуализация учебного материала. Ребёнку с аутизмом трудно 

воспринимать инструкции на слух, гораздо легче – в визуальной форме, 

которая в большей степени позволяет симультанирование воспринимаемого 

материала. В зависимости от успешности работы по развитию понимания 

устной речи степень визуализации может постепенно уменьшаться; иногда 

необходимым оказывается использование письменной речи, альтернативных и 

аугментативных форм коммуникации и др. 

Необходимость структурирования пространства связана с 

симультанностью восприятия в его примитивной форме, когда 

одномоментность восприятия связана не целостностью образов и(или) 

представлений, которые сформированы ещё недостаточно, но только с 

одновременностью ощущения. Это свойственно всем маленьким детям, но при 

аутизме в силу асинхронии развития такая форма симультанности сохраняется 

длительное время; определённые виды деятельности оказываются жёстко 

связанными с определёнными участками пространства, и попытки 

видоизменять, нарушать сложившийся симультанный комплекс ставят перед 

ребёнком с аутизмом проблемы, которые ему трудно разрешить, что 

затрудняет возможности выбора, ограничивает формирование произвольности 

и часто  вызывает негативные поведенческие реакции.  

Простейший приём из используемых в таких случаях – 

структурирование пространства, то есть жёсткая привязка определённых 

занятий к соответствующим участкам пространства (компартментам).  Это, с 

одной стороны, предупреждает значительную часть проблем поведения, но, с 

другой стороны, ограничивает произвольность, способствует закреплению 

стереотипов поведения.  

Оптимальным выходом является наработка гибкости в отношении и 

временных, и пространственных характеристик, постепенное введения 

аффективных смыслов в окружающее, формирование естественных форм 



мотивации в соответствии с возможностями ребёнка. Существует много 

конкретных приёмов наработки гибкости; приведём несколько характерных, 

практически значимых примеров: 

- одно и то же задание ребёнок выполняет с разными специалистами, 

занятия проводятся в разных помещениях. Важно, чтобы задания были 

хорошо отработаны, и вероятность нежелательных реакций на изменения была 

минимальной; 

- постепенное усложнение выбора поощрения: сначала без выбора 

(«Хочешь пузыри?» - заведомо любимые и желанные); выбор из двух 

возможностей (предлагаем волчок и шарик – «Чего ты хочешь?»); предлагаем 

несколько вариантов привлекательных занятий в форме фотографий на 

планшете и др.; 

- введение вариативных элементов в расписание: связанных с какими-то 

понятными условиями (если дождь – смотрим мультик, если хорошая погода – 

качаемся на качелях во дворе), на основе выбора из двух-трёх 

привлекательных занятий (что ты выбираешь: собирать пазлы или рисовать?); 

на основе свободного выбора, если сформирован навык проведения досуга 

(под контролем взрослого);  

- любые иные способы генерализации навыка.   

Развитие социального взаимодействия, коммуникации и её форм в 

образовательном процессе ребенка с РАС рассматриваются как важнейшее 

направление воспитания и обучения.  

Важным аспектом и одновременно предпосылкой социального 

взаимодействия является нарушенная при аутизме способность понимать 

мотивы поведения, причины поступков и действий других людей, 

способность предвосхищать, предугадывать действия и поведение, 

предполагать их возможные последствия и результаты. Без таких 

возможностей другой человек становится для ребёнка с аутизмом 

непредсказуемым, взаимодействие с ним может невольно индуцировать 

защитные реакции (включая страхи, агрессию, стереотипные формы 

поведения и т.д.), что часто становится причиной тех или иных форм 

проблемного поведения и социальной дезадаптации.  

Развитие способности к репрезентации психической жизни других 

людей происходит только параллельно с развитием социального 

взаимодействия и коммуникации. Это процесс постепенный, требующий 

постоянного учёта возможностей ребёнка с РАС на данный момент, 

особенностей его мотивационной сферы.  

Особенности проблемного поведения ребёнка с аутизмом 
разнообразны: агрессия и аутоагрессия, аффективные вспышки, неадекватные 

смех, плач, крик, различного рода стереотипии (двигательные, сенсорно-

двигательные, речевые и т.д.). Такие поведенческие проявления препятствуют 

развитию ребёнка, затрудняют (при резкой выраженности делают фактически 

невозможным) учебный процесс и само взаимодействие с другими людьми.  



Коррекция проблемного поведения5 – наиболее важное условие работы 

комплексной коррекции аутистических расстройств. Особая роль 

принадлежит функциональному анализу поведения, одному из разделов 

бихевиоризма и прикладного анализа поведения. Предполагается, что любое 

поведение, в том числе и проблемное, выполняет определённую функцию, 

через поведенческий акт индивид осознанно или неосознанно сообщает о 

какой-то потребности, каком-то своём состоянии, об отношении к ситуации. 

Изучая информацию, связанную с появлением определённого поведенческого 

акта, в АВА полученные сведения используют для определения и 

использования таких изменений в окружающем, которые снижают частоту 

или предупреждают нежелательные поведенческие проявления. Несмотря на 

то, что такой поведенческий подход считается наиболее эффективным, он 

иногда не даёт желаемых результатов, так как причины, вызывающие то или 

иное поведение, могут носить эндогенный характер.  

Как и развитие коммуникации и социального взаимодействия, 

коррекция проблем поведения должна начинаться в возможно более раннем 

возрасте (желательно не позднее 2-3 лет), что позволяет в части случаев 

смягчить поведенческие проблемы, а в некоторых случаях, возможно, и 

предупредить развитие некоторых из них. 

Отмеченные особые образовательные потребности отражают 

специфические для аутизма проблемы воспитания и обучения, однако, помимо 

них, трудности образовательного процесса могут быть связаны со 

следствиями особых образовательных потребностей (например, искажение и 

задержка речевого развития в силу невозможности восприятия сукцессивно 

организованных процессов), а также с коморбидными расстройствами. Это 

полностью согласуется с практикой: как правило, у ребёнка с РАС помимо 

сугубо аутистических проявлений могут быть и другие, свойственные не 

только аутизму расстройства6 (интеллектуальные, речевые, сенсорные, 

двигательные и др.).  

Определение стратегии коррекционной работы осложняется и тем, что 

природа отдельных нарушений может быть сложной: например, мутизм может 

быть связан одновременно с аутистическим искажением речевого развития, 

выраженной умственной отсталостью и сенсомоторной алалией, а 

интеллектуальная недостаточность может включать в себя как обусловленный 

аутизмом синдром «олиго-плюс», так и классическую органически 

обусловленную умственную отсталость. Без учёта структуры нарушений 

возможный уровень эффективности лечебно-коррекционной работы не может 

быть достигнут. Следует отметить, что сложная структура нарушений при 

РАС требует от специалиста широких коррекционно-педагогических 

компетенций.  

                                                           
5 Подробно о методах коррекции поведения у детей с аутизмом можно прочитать во многих источниках, 

например, С.С. Морозова, 2007; 2013; О. Мелешкевич, Ю. Эрц, 2014; Ф.Р. Волкмар, Л.А. Вайзнер, 2014; С. 

Дж. Роджерс и др., 2016; F.R. Volkmar, R.Paul, A.Klin, D.Cohen, 2005  и мн. др. 
6 Вопрос о природе коморбидности (наличии патогенетической связи с аутизмом или просто совпадения по 

времени) очень сложен и решается разными авторами неодинаково.  



Нарушения восприятия и усвоения пространственно-временных 

характеристик ближе к основному нарушению (расстройствам функций 

тонического блока мозга). Соответственно, здесь могут использоваться 

методы и компенсации, и коррекции; чаще, чем при нарушениях более 

высокого уровня, возникает необходимость медикаментозной терапии.  Из 

классических признаков аутизма ближе всех к основному нарушению 

стереотипии компенсаторного и гиперкомпенсаторно-аутостимуляционного 

характера7 и, отчасти, кататонический вариант стереотипий.  

Другие формы проблемного поведения (агрессия, аутоагрессия, 

аффективные вспышки, неадекватные крик, смех, плач, негативизм) также 

различны по генезу, но чаще всего относятся к продуктивным расстройствам 

вторичного уровня клинико-психологической структуры РАС. Именно в связи 

с этим на первом плане в коррекции этих проявлений – психолого-

педагогические методы, при необходимости в сочетании с 

психофармакотерапией.  

Нарушения коммуникации и социального взаимодействия – сложные 

психологические образования, их квалификация может быть самой разной и 

требует исключительно индивидуального подхода.  

Таким образом, подготовка к определению стратегии образовательных 

мероприятий должна включать:  

- выделение проблем ребёнка, требующих комплексной коррекции; 

- квалификацию каждой из этих проблем как вида особой 

образовательной потребности, уровня нарушений в клинико-психологической 

структуре, характер коморбидности (случайная или патогенетически 

обусловленная);  

- выявление ведущего уровня нарушений в клинико-психологической 

структуре; 

- определение образовательной траектории (по содержательному, 

деятельностному и процессуальному направлениям); 

- мониторинг реализации принятой индивидуальной коррекционно-

образовательной программы. 

1.1.2.3. Методические аспекты дошкольного образования детей с 

расстройствами аутистического спектра 
В дошкольном возрасте организуется коррекционно-развивающая 

работа по освоение образовательных областей, входящих в обязательную 

часть программы. Разграничение этих направлений несколько условно, что 

очевидно даже на нескольких примерах: 

- коррекция качественных нарушений коммуникации и качественных 

нарушений социального взаимодействия является предпосылкой и условием 

освоения программы по социально-коммуникативному развитию 

(образовательная область); 

                                                           
7 См. классификацию стереотипий при РАС –  С.А. Морозов, 2014; 2015. 



- коррекция нарушений речевого развития находится примерно в таком 

же отношении к освоению программы речевого развития и отчасти социально-

коммуникативного развития;  

- коррекция (или смягчение) проблем поведения – условие реализации 

всех программ дошкольного образования; 

- коррекция нарушений развития сенсорно-перцептивной сферы и 

развитие самостоятельности также вносит вклад в создание условий 

реализации всех программ дошкольного образования; 

- формирование невербальных предпосылок интеллектуальной 

деятельности исключительно важно (особенно у детей с тяжёлыми и 

осложнёнными формами аутизма) для подготовки к развитию познавательной 

деятельности; 

- формирование навыков самообслуживания и социально-бытовых 

навыков обеспечивает возможность усвоения регламента жизни ДОО и 

становится основой формирования жизненных компетенций не только в 

дошкольном, но и в начальном общем образовании. 

Поскольку сопровождение (прежде всего, психолого-педагогическое) 

детей с аутизмом продолжается на протяжении длительного времени, иногда 

многие годы, коррекционная работа является актуальной в течение всего 

дошкольного периода, но её место в общей структуре сопровождения 

меняется в зависимости от результатов. 

Если в начале дошкольного периода коррекция основных проявлений 

аутизма может быть единственным содержанием сопровождения, то по мере 

смягчения и(или) преодоления поведенческих, социально-коммуникативных, 

речевых проблем осуществляется  постепенный переход от чисто 

коррекционных  методов к традиционным развивающим методам с 

использованием необходимых коррекционных приёмов; обычно, доля 

последних постепенно уменьшается, но может в той или иной форме 

сохраняться столько времени, сколько это необходимо.  

Главный критерий – эффективность развития, социальной адаптации и 

социализации в интересах ребёнка с РАС.  

1.1.2.4. Этапы дошкольного уровня образования обучающихся с 

расстройствами аутистического спектра 

В случае РАС – в связи с исключительной клинической и психолого-

педагогической полиморфностью – представляется более целесообразным 

использовать категорию индивидуальной образовательной траектории8, так 

как она предлагает более глубокую и всестороннюю проработку предлагаемых 

решений по трём направлениям: содержательному, деятельностному и 

процессуальному.  

Содержательное направление подразумевает вариативные учебные 

планы и образовательные программы (в том числе адаптированные), а также 

существующие образовательные стандарты, определяющие индивидуальный 

                                                           
8 Понятия «образовательной траектории», «образовательного маршрута» не являются официально 

утверждёнными и могут допускать иную трактовку. 



образовательный маршрут (в нашем случае – ФГОС дошкольного 

образования). 

Деятельностное направление рассматривают как специальные 

педагогические технологии, то есть как системный метод создания, 

применения и определения всего процесса преподавания и усвоения знаний с 

учетом технических и человеческих ресурсов и их взаимодействия. Главная 

задача деятельностного направления –  выбор оптимальных форм получения 

образования; в случае детей с РАС этот вопрос стоит очень остро.  

Процессуальное направление – это технологии организации 

образовательного процесса. 

Прежде, чем характеризовать индивидуальную образовательную 

траекторию дошкольного образования ребёнка с аутизмом, следует отметить, 

что дошкольное образование данной категории детей рассматривается как 

часть единого общего коррекционно-образовательного процесса, который, в 

свою очередь, является начальным этапом всего жизненного пути человека с 

РАС.  

Во ФГОС дошкольного образования (пункт 1.6, подпункт 3) говорится 

об обеспечении «преемственности целей, задач и содержания образования, 

реализуемых в рамках образовательных программ различных уровней (далее - 

преемственность основных образовательных программ дошкольного и 

начального общего образования)». Подготовка ребёнка с аутизмом к 

школьному обучению, проведённая с учётом особенностей его развития (как 

индивидуальных, так и свойственных аутизму в целом), является 

практическим воплощением отмеченного выше принципа преемственности и 

никак не противоречит «уникальности и самоценности детства».  

В силу особенностей психики детей с аутизмом хотя бы относительно 

успешный переход от дошкольного уровня образования к школьному никакая 

преемственность программ не обеспечит, если в дошкольном возрасте не 

будет заложена подготовка детей с РАС к школьному обучению.  Вопрос 

заключается лишь в том, какой именно должна быть эта подготовка. 

Необходимо ещё раз подчеркнуть, что основные нарушения, 

свойственные РАС, относятся преимущественно к вторичному уровню 

клинико-психологической структуры, то есть потенциально доступны 

психолого-педагогической коррекции. В ходе лечебно-коррекционного 

процесса происходят изменения состояния ребёнка, что особенно проявляется 

в дошкольном возрасте (динамика изменений разнообразная, но в целом, как 

правило, положительная). Как уже отмечалось выше, это создаёт 

необходимость изменения целей и задач воспитания и обучения детей 

дошкольного возраста с РАС, что находит отражение в периодизации 

образовательного процесса в дошкольном возрасте. 

Выделяют следующие основные этапы дошкольного образования: 

помощь в раннем возрасте, начальный, основной,  пропедевтический.   

Начальный этап. Переход к начальному этапу ДО происходит с 

установлением диагноза РАС (или из входящих в РАС) и характеризуется 

возможностью: 



- определить степень тяжести аутистических расстройств (по DSM-5); 

- определить психолого-педагогический профиль развития; 

- решить вопрос об установлении инвалидности и в случае её 

установления сформировать индивидуальную программу 

реабилитации/абилитации; 

- составить индивидуальную программу коррекции и развития (с учётом 

результатов ранней помощи и трёх предыдущих пунктов).  

Главная задача начального этапа дошкольного образования – создать 

условия для   освоения детьми с РАС ООП дошкольного образования в той 

или иной форме, по возможности приближенной к тому, что используется в 

ДОО традиционно, к включению в групповые формы занятий.  

Основной этап дошкольного образования детей с РАС характеризуется 

полным или частичным подключением ребёнка с аутизмом к освоению 

предусмотренных ФГОС основных образовательных областей.  

В наиболее благоприятном варианте коррекционная работа перестаёт 

занимать доминирующее место в индивидуальной комплексной 

коррекционно-развивающей Программе, акцент постепенно смещается на 

реализацию традиционных образовательных областей, от индивидуальной 

работы – к групповой (в группе, соответствующей по уровню интеллекта 

возможностям ребёнка с РАС).   

Пропедевтический этап выделяется вне зависимости от хода и 

результатов основного этапа дошкольного образования, поскольку основное 

общее образование является по Конституции Российской Федерации 

обязательным и обязательным становится переход от дошкольного к 

начальному общему образованию.  

Для детей с РАС с учётом особенностей их развития переход от 

дошкольного образования к начальному общему образованию происходит 

много сложнее и обязательно требует подготовки, причём для детей с разной 

выраженностью нарушений  подход к такой подготовке должен быть 

дифференцированным. 

Все задачи подготовки к школе можно разделить на: социально-

коммуникативные, поведенческие, организационные, навыки 

самообслуживания и бытовые навыки, академические (основы чтения, письма, 

математики). 

Все эти задачи решаются в ходе пропедевтического периода, главная 

цель которого - подготовить ребенка с аутизмом к школьному обучению. 

Следует учитывать исключительный полиморфизм проявлений аутизма и, в 

связи с этим, обратить особое внимание на индивидуальный подход к 

обучению, неодинаковую значимость перечисленных выше задач подготовки 

к школе для детей с разными уровнями тяжести аутистических расстройств. 

Если социально-коммуникативные, поведенческие и организационные   

навыки, а также готовность в плане жизненных компетенций важны так или 

иначе для всех детей с РАС, то академическая подготовка актуальна, прежде 

всего, для детей с первым уровнем тяжести аутистических расстройств.  



Начало пропедевтического периода определяется индивидуально в 

зависимости от уровня тяжести аутистических расстройств и вероятных 

перспектив НОО. Усвоение программы пропедевтического периода, как 

всегда в случае аутизма, трудно прогнозируемо по времени, поэтому часто 

возникает необходимость продления детства до 8 – 8,5 лет; это практически 

всегда оказывается оправданным, поскольку неготовность к обучению в 

начальной школе ведёт к увеличению процента индивидуального обучения и 

понижению уровня варианта АООП НОО.  

1.2. Планируемые результаты образовательной деятельности по 

реализации программы 

В соответствии с ФГОС ДО специфика дошкольного детства и 

системные особенности дошкольного образования делают неправомерными 

требования от ребенка дошкольного возраста конкретных образовательных 

достижений, и поэтому планируемые результаты образовательной 

деятельности представлены в форме целевых ориентиров. 

Целевые ориентиры не подлежат непосредственной оценке, в том числе 

в виде педагогической диагностики (мониторинга), и не являются основанием 

для их формального сравнения с реальными достижениями детей. Они не 

являются основой объективной оценки соответствия установленным 

требованиям образовательной деятельности и подготовки детей. Освоение 

Программы не сопровождается проведением промежуточных аттестаций и 

итоговой аттестации воспитанников.  

Целевые ориентиры зависят от возраста и степени тяжести 

аутистических расстройств, наличия и степени выраженности сопутствующих 

нарушений развития и состояния здоровья ребенка. 

Учитывая, что в раннем возрасте комплексное сопровождение 

проводится с детьми группы риска по РАС, то есть до установления диагноза, 

целевые ориентиры определяются на время окончания этапа ранней помощи 

(одновременно на начало дошкольного возраста) и на время завершения 

дошкольного образования. В каждом случае целевые ориентиры определяются 

отдельно для трёх уровней тяжести аутистических расстройств по DSM-5.  

1.2.1. Целевые ориентиры этапа помощи на начальном этапе 

коррекционной работы 

Целевые ориентиры для детей раннего и среднего дошкольного 

возраста  с повышенным риском формирования расстройств 

аутистического спектра: 

- локализует звук взглядом и/или поворотом головы в сторону источника 

звука; 

- эмоционально позитивно реагирует на короткий тактильный контакт 

(не во всех случаях); 

- реагирует (останавливается, замирает, смотрит на взрослого, начинает 

плакать пр.) на запрет («Нельзя!», «Стоп!»); 

- выражает отказ, отталкивая предмет или возвращая его взрослому; 

- использует взгляд и вокализацию, чтобы получить желаемое; 

- самостоятельно выполняет действия с одной операцией; 



- самостоятельно выполняет действия с предметами, которые 

предполагают схожие операции (нанизывание колец, вкладывание 

стаканчиков);  

- демонстрирует соответствующее поведение в ходе выполнения 

действий с игрушками: бросает мяч, катает машинку, ставит кубики друг на 

друга, вставляет стержни в отверстия и т.д.; 

- самостоятельно выполняет деятельность, включающую два разных 

действия, например, вынимать, вставлять;  

- самостоятельно выполняет деятельность, включающую несколько 

разных действий, например: вставлять, открывать, вынимать, закрывать;  

- завершает задание и убирает материал.  

- выполняет по подражанию до десяти движений; 

- вкладывает одну – две фигуры в прорезь соответствующей формы в 

коробке форм; 

- нанизывает кольца на стержень; 

- составляет деревянный пазл из трёх частей; 

- вставляет колышки в отверстия; 

- нажимает кнопки на различных игрушках, которые в результате 

нажатия срабатывают (например, включается свет, издаётся звук, начинается 

движение); 

- разъединяет детали конструктора и др. ; 

- строит башню из трёх кубиков; 

- оставляет графические следы маркером или мелком (линии, точки, 

каракули); 

- стучит игрушечным молотком по колышкам; 

- соединяет крупные части конструктора; 

- обходит, а не наступает на предметы, лежащие на полу; 

- смотрит на картинку, которую показывает взрослый; 

- следит за местом (контейнер, пустое место для кусочка пазла и пр.) 

куда помещаются какие-либо предметы; 

- следует инструкциям «стоп» или «подожди» без других побуждений 

или жестов;  

- выполняет простые инструкции, предъявляемые без помощи и жеста; 

- находит по просьбе 8 – 10 объектов, расположенных в комнате, но не 

непосредственно в поле зрения ребёнка, а которые нужно поискать; 

- машет (использует жест «Пока») по подражанию; 

- «танцует» с другими под музыку в хороводе; 

- выполняет одно действие с использованием куклы или мягкой 

игрушки; 

- решает задачи методом проб и ошибок в игре с конструктором 

- снимает куртку, шапку (без застёжек) и вешает на крючок; 

- уместно говорит «привет» и «пока», как первым, так и в ответ; 

- играет в простые подвижные игры (например, в мяч, «прятки»); 

- понимает значения слов «да», «нет», использует их вербально или 

невербально (не всегда); 



- называет имена близких людей; 

- выражения лица соответствуют эмоциональному состоянию (рад, 

грустен); 

- усложнение манипулятивных «игр» (катание машинок с элементами 

сюжета); 

- последовательности сложных операций в игре (например, собирание 

пирамидки, домика из блоков, нанизывание бус); 

- понимание основных цветов («дай жёлтый» (зелёный, синий и т.д.); 

- элементы сюжетной игры с игровыми предметами бытового характера; 

 - проделывает действия с куклой или мягкими игрушками (с помощью 

взрослого); 

- иногда привлекает внимание окружающих к предметам речью или 

жестом к желаемому предмету; 

- выстраивает последовательности из трёх и более картинок в 

правильном порядке;  

- пользуется туалетом с помощью взрослого;  

- моет руки с помощью взрослого; 

- ест за столом ложкой, не уходя из-за стола; 

- преодолевает избирательность в еде (частично). 

1.2.2. Целевые ориентиры на этапе завершения дошкольного 

образования детьми с расстройствами аутистического спектра 

1.2.2.1. Целевые ориентиры на этапе завершения дошкольного 

образования детьми с расстройствами аутистического спектра с 

третьим уровнем тяжести аутистических расстройств по DSM-5 

(третий уровень аутистических расстройств является наиболее тяжёлым и, как 

правило, сочетается с интеллектуальными нарушениями умеренной (тяжёлой, 

глубокой) степени и выраженными нарушениями речевого развития): 

- понимает обращённую речь на доступном уровне; 

- владеет элементарной речью (отдельные слова) или/и обучен 

альтернативным формам общения; 

- владеет некоторыми конвенциональными формами общения 

(вербально / невербально); 

- выражает желания социально приемлемым способом;  

- возможны элементарные формы взаимодействия с родителями, 

другими знакомыми взрослыми и детьми; 

- выделяет себя на уровне узнавания по фотографии; 

- выделяет родителей и знакомых взрослых; 

- различает своих и чужих; 

- поведение контролируемо в знакомой ситуации (на основе стереотипа 

поведения);  

- отработаны основы стереотипа учебного поведения; 

- участвует в групповых физкультурных занятиях и групповых играх с 

движением под музыку и пением (хороводы и т.п.) под руководством 

взрослых; 

- может сличать цвета, основные геометрические формы; 



- знает некоторые буквы; 

- владеет простейшими видами графической деятельности 

(закрашивание, обводка); 

- различает «большой – маленький», «один – много»; 

- выполняет физические упражнения по показу (индивидуально и в 

группе) с использованием простейших гимнастических снарядов; 

- выполняет упражнения с использованием тренажёров, батута (под 

контролем взрослых);  

- умеет одеваться и раздеваться по расписанию (в доступной форме); 

- пользуется туалетом (с помощью); 

- владеет навыками приёма пищи. 

1.2.2.2. Целевые ориентиры на этапе завершения дошкольного 

образования детьми с расстройствами аутистического спектра со 

вторым уровнем тяжести аутистических расстройств по DSM-5 (второй 

уровень тяжести аутистических расстройств может сочетаться с 

интеллектуальными нарушениями (различной, чаще лёгкой, иногда умеренной  

степени и нарушениями речевого развития):  

- владеет простыми формами речи (двух-трёхсложные предложения, 

простые вопросы) или (иногда) альтернативными формами общения; 

- владеет конвенциональными формами общения (вербально / 

невербально); 

- может поддерживать элементарный диалог (чаще – формально); 

- отвечает на вопросы в пределах ситуации общения; 

- возможно ограниченное взаимодействие с родителями, другими 

знакомыми взрослыми и детьми; 

- выделяет себя, родителей, специалистов, которые с ним работают; 

- различает людей по полу, возрасту; 

- владеет поведением в учебной ситуации, но без возможностей гибкой 

адаптации; 

- участие в групповых играх с движением под музыку и пением 

(хороводы и т.п.) под руководством взрослых; 

- знает основные цвета и геометрические формы; 

- знает буквы, владеет техникой чтения частично; 

- может писать по обводке; 

- различает «выше – ниже», «шире – уже» и т.п. 

- есть прямой счёт до 10; 

- выполняет физические упражнения по показу и инструкции 

(индивидуально и в группе) с использованием простейших гимнастических 

снарядов; 

- выполняет упражнения с использованием тренажёров, батута под 

контролем взрослых; 

- имеет на уровне стереотипа представления о здоровом образе жизни и 

связанными с ним правилами; 



- владеет основными навыками самообслуживания 

(одевается/раздевается, самостоятельно ест, владеет навыком опрятности), 

убирает за собой (игрушки, посуду). 

1.2.2.3. Целевые ориентиры на этапе завершения дошкольного 

образования детьми с расстройствами аутистического спектра с первым 

уровнем тяжести аутистических расстройств по DSM-5 (первый уровень 

аутистических расстройств является сравнительно лёгким, часто сочетается с 

формальной сохранностью интеллекта и речи, хотя во многих случаях 

интеллектуальные и(или) речевые расстройства отмечаются): 

- владеет речью (альтернативные формы общения необходимы в очень 

редких случаях); 

- инициирует общение (в связи с собственными нуждами); 

- может поддерживать диалог (часто – формально); 

- владеет конвенциональными формами общения с обращением; 

- взаимодействует со взрослыми и сверстниками в обучающей ситуации 

(ограниченно); 

- выделяет себя как субъекта (частично); 

- поведение контролируемо с элементами самоконтроля; требуется 

поддержка в незнакомой и(или) неожиданной ситуации; 

- владеет поведением в учебной ситуации; 

- владеет социально-имитативной и ролевой игрой (в основном, 

формально); 

- владеет техникой чтения, понимает простые тексты; 

- владеет основами безотрывного письма букв); 

- складывает и вычитает в пределах 5-10; 

- сформированы представления о своей семье, Отечестве; 

- знаком с основными явлениями окружающего мира; 

- выполняет физические упражнения по показу, инструкции и 

расписанию (индивидуально и в группе) с использованием простейших 

гимнастических снарядов; 

- выполняет упражнения с использованием тренажёров, батута под 

контролем взрослых; 

- имеет представления о здоровом образе жизни и связанными с ним 

правилами; 

- участвует в некоторых групповых подвижных играх с правилами; 

- владеет основными навыками самообслуживания 

(одевается/раздевается, самостоятельно ест, владеет навыком опрятности), 

убирает за собой (игрушки, посуду); 

- принимает участие в уборке квартиры, приготовлении пищи; 

- умеет следовать расписанию (в адекватной форме) в учебной 

деятельности и в быту. 

1.3. Принципы оценивания качества образовательной 

деятельности по реализации программы 

Программой не предусматривается оценивание качества 

образовательной деятельности на основе достижения детьми с РАС 



планируемых результатов освоения программы. 

Целевые ориентиры, представленные в программе: 

- не подлежат непосредственной оценке; 

- не являются непосредственным основанием оценки как итогового, так 

и промежуточного уровня развития обучающихся с РАС; 

- не являются основанием для их формального сравнения с реальными 

достижениями детей с РАС; 

- не являются основой объективной оценки соответствия установленным 

требованиям образовательной деятельности и подготовки детей с РАС; 

- не являются непосредственным основанием при оценке качества 

образования. 

Программой предусмотрена система мониторинга динамики развития 

детей, динамики их образовательных достижений, основанная на методе 

наблюдения и включающая: 

- педагогические наблюдения, педагогическую диагностику, связанную 

с оценкой эффективности педагогических действий с целью их дальнейшей 

оптимизации; 

- детские портфолио, фиксирующие достижения ребенка в ходе 

образовательной деятельности; 

- карты развития ребенка дошкольного возраста с РАС; 

- различные шкалы индивидуального развития ребенка с РАС. 

Программа предоставляет право участникам образовательного процесса 

самостоятельно выбирать инструменты педагогической и психологической 

диагностики развития детей, в том числе, его динамики. 

 

2. Содержательный раздел 

2.1. Общие положения 

Содержание АООП дошкольного образования включает две 

составляющих (два направления) коррекционно-развивающей работы с детьми 

с РАС и определяет их взаимосвязь и соотношение на этапах дошкольного 

образования. Это:  

1) коррекционная работа по смягчению в возможно большей степени 

(в идеале – преодолению) ключевых симптомов аутизма (качественные 

нарушения коммуникации и социального взаимодействия, а также 

ограниченные, стереотипные и повторяющиеся паттерны интересов, 

поведения и видов деятельности) и 

2) освоение содержания программ в традиционных образовательных 

областях (социально-коммуникативном, познавательном, речевом, 

художественно-эстетическом и физическом развитии). 

Содержание АОП реализуется через организацию образовательной 

деятельности по следующим образовательным областям и их интеграцию: 

1. «Социально-коммуникативное развитие» 

2. «Познавательное развитие» 

3. «Речевое развитие» 

4. «Художественно-эстетическое развитие» 



5. «Физическое развитие». 

Все направления коррекционно-образовательной работы с детьми РАС 

тесно взаимосвязаны и дополняют друг друга, что позволяет комплексно 

решать конкретные задачи во всех формах ее организации. 

Содержание коррекционно-развивающей работы по освоению детьми 

образовательных областей, ориентировано на развитие физических, 

интеллектуальных и личностных качеств детей. Задачи коррекционно-

развивающей работы решаются интегрировано в ходе освоения всех 

образовательных областей и коррекционной работы наряду с задачами, 

отражающими специфику каждой образовательной области, с обязательным 

психологическим сопровождением. 

Задачи образовательных областей по направлениям решаются во время 

образовательной деятельности и реализуется через комплексно-тематическое 

планирование: 

- в процессе организации различных видов детской деятельности 

(игровой, коммуникативной, познавательно-исследовательской, восприятие 

художественной литературы и фольклора, самообслуживание и элементарный 

бытовой труд (в помещении и на улице), конструирование из разного 

материала, изобразительной, музыкальной и двигательной); 

- при самостоятельной деятельности детей; 

- при взаимодействие с семьями, воспитывающими детей с РАС. 

2.2. Описание образовательной деятельности  

2.2.2. Начальный этап дошкольного образования детей с 

расстройствами аутистического спектра 

2.2.2.1. Формирование и развитие коммуникации 

Уровень собственных коммуникативных резервов у детей с аутизмом 

может быть очень разным: в тяжелых случаях он фактически отсутствует, в 

наиболее лёгких формально сохранен, но всегда искажён (ребёнок задаёт 

вопросы, но не для того, чтобы получить ответ; речь формально сохранна, но 

не используется для общения и т.п.). Для формирования и развития 

коммуникации, в первую очередь, необходима работа по следующим 

направлениям. 

Установление взаимодействия с аутичным ребёнком - первый шаг к 

началу коррекционной работы. Особенно при тяжёлых и осложнённых формах 

РАС у ребёнка нет мотивации к взаимодействию с другими людьми, но 

создать такую мотивацию (точнее, вазимомотивацию – шаг к истинной 

мотивации) можно в русле АВА, используя подкрепление. Поскольку 

подкрепление с самого начала сочетается с «похвалой, описывающей 

правильное поведение», эмоциональное взаимодействие со взрослым 

постепенно приобретает самостоятельное значение и мотивирующую силу. 

Установление эмоционального контакта также может быть первым 

шагом в коррекционной работе, если у ребёнка есть достаточные сохранные 

резервы эмоционального реагирования. Принципы и методы установления 

эмоционального контакта с аутичным ребёнком подробно разработаны О.С. 

Никольской и её коллегами.  



Произвольное подражание большинству детей с аутизмом исходно не 

доступно. Следует отработать навык произвольного подражания как можно 

раньше, так как он важен не только как форма взаимодействия, но и как 

имплицитный способ обучения. Могут быть использованы как методы АВА, 

так и развивающих подходов.  

Коммуникация в сложной ситуации подразумевает ответы на вопросы в 

тех случаях, когда ребёнок с аутизмом остался без сопровождения. Умение 

отвечать на вопросы «Как тебя зовут?», «Где ты живёшь?», «Как позвонить 

маме (папе)?» и тому подобные очень важно, так как помогает быстрее 

разрешить ситуацию и сделать её менее травматичной для ребёнка.  

Умение выразить отношение к ситуации, согласие или несогласие 

социально приемлемым способом (вербально или невербально) позволяет 

избежать использования проблемного поведения в коммуникативных целях. 

Использование конвенциональных форм общения – принятые формы 

общения при встрече, прощании, выражения благодарности и т.п. – 

общепринятый признак культуры, воспитанности. Важно для создания 

положительного отношения к ребёнку, а также иногда используется как 

отправная точка для установления контакта. Конвенциональные формы 

общения можно использовать в целях формирования и развития сложного для 

детей с аутизмом навыка обращения: переход от «Здравствуйте!» к 

«Здравствуйте, Мария Ивановна!» создаёт базу для обращения в других 

ситуациях. Невербальные эквиваленты конвенциональных форм общения 

используются не только в случае отсутствия звучащей речи, но как средство 

амплификации вербальных форм.  

Умение инициировать контакт имеет самостоятельное значение, 

поскольку, как показывает опыт, даже при наличии серьёзной причины для 

взаимодействия с другим человеком (например, потребности в помощи) 

ребёнок с аутизмом не устанавливает контакт потому, что не может его 

инициировать. Обучение принятым формам инициации контакта («Скажите, 

пожалуйста…», «Можно у Вас спросить…» и т.п.), отработка стереотипа 

использования таких речевых штампов очень полезны.  

Обучение общению в различных жизненных ситуациях должно 

происходить по мере расширения «жизненного пространства» ребёнка с 

аутизмом, развития его самостоятельности. Это касается различных бытовых 

ситуаций дома, в организации, которую посещает ребёнок, в транспорте и т.д. 

Спонтанное общение в дошкольном возрасте при РАС достигается 

нечасто. Условие – способность строить высказывание и поведение 

произвольно, в соответствии с активностью партнёра по коммуникации и 

особенностями ситуации.  

Использование альтернативной коммуникации рассматривается 

отдельно (см. 2.2.2.3). 

2.2.2.2. Коррекция нарушений речевого развития 

Нарушения речевого развития встречаются во всех случаях аутизма, их 

коррекция исключительно важна, поскольку речь является ведущей формой 

коммуникации, а также играет очень важную роль в развитии мышления, 



эмоциональной сферы, деятельности.  Генез речевых нарушений у детей с 

РАС неодинаков, проявления чрезвычайно разнообразны: от мутизма до 

нарушений коммуникативной функции речи при её формально правильном 

развитии. Коррекционной работе должно предшествовать тщательное 

обследование, целью которого является установление патогенетической и 

логопедической структуры нарушений, разработка программы коррекции 

нарушений речевого развития. В частности, в раннем возрасте проблемы 

речевого развития чаще требуют психологической коррекции, чем 

логопедической помощи. Приводимые ниже направления работы охватывают 

весь спектр нарушений, и в каждом случае необходимо использовать то, что 

адекватно потребностям данного ребёнка.  

1. Формирование импрессивной и экспрессивной речи, основ речевой 

коммуникации; владения речью как средством общения и культуры: 

Обучение пониманию речи:  

- обучение пониманию инструкций «Дай», «Покажи»;  

- обучение пониманию инструкций в контексте ситуации:  

- обучение пониманию действий по фотографиям (картинкам);  

- обучение выполнению инструкций на выполнение простых движений; 

- выполнение инструкций на выполнение действий с предметами. 

Обучение экспрессивной речи:  

- подражание звукам и артикуляционным движениям, повторение слогов 

и слов;  

- называние предметов;   

- обучение выражать свои желания при помощи звуков и слов 

(возможно, что сначала – как переходный этап - невербально);  

- обучение выражать согласие и несогласие;  

- обучение словам, выражающим просьбу. 

Дальнейшее развитие речи:  
- обучение называть действия, назначение предметов;  

- умение отвечать на вопросы «Для чего это нужно?», «Что этим 

делают?», «Зачем это нужно?», «Чем ты (например, причёсываешься)?»;  

- умение отвечать на вопросы о себе;  

- обучение пониманию признаков предметов (цвета, формы и др.); 

- умение отвечать на вопросы «Где?» и другие, связанные с 

пространственным восприятием, и выполнять соответствие инструкции; 

- увеличение числа спонтанных высказываний.  

2. Развитие фонематического слуха; обогащение активного словаря; 

развитие связной, грамматически правильной диалогической и 

монологической речи: 

- формирование основ коммуникативной функции речи (при 

предварительно сформированной потребности в коммуникации);  

- конвенциональные формы общения*9;  

                                                           
9 * - см. 2.2.2.1 «формирование и развитие коммуникации». 



- навыки коммуникации в сложной ситуации (например, если ребёнок 

остался без сопровождения);  

- навыки речевого общения в различных жизненных ситуациях;  

- развитие навыков диалога, речевого реципрокного взаимодействия. 

3.  Развитие речевого творчества: 

- преодоление искажённых форм речевого творчества (стереотипные 

игры со словом, неологизмы); 

- конкретной (и далеко не всегда достижимой не только в дошкольном 

возрасте, но и позднее) задачей в развитии речевого творчества при РАС 

является формирование спонтанного речевого высказывания, спонтанной 

речи.  

2.2.2.3. Развитие навыков альтернативной коммуникации 

В части случаев РАС развитие экспрессивной речи затруднено и 

оказывается отсроченным на неопределённое время. Иногда это связано с 

тяжестью аутистических расстройств, в других случаях - является следствием 

сопутствующих нарушений (например, органическим поражением 

существенных для речевого развития мозговых центров). Высказывается 

мнение, что отсутствие устной речи становится препятствием в развитии 

коммуникации как таковой, и предлагается использовать различные способы 

альтернативной коммуникации, что действительно позволяет реализовать 

потребность в общении. Данные о том, что использование альтернативной 

коммуникации стимулирует развитие устной речи, неоднозначны.  

Решение о целесообразности обучения ребенка с РАС способам 

альтернативной коммуникации должно приниматься индивидуально в каждом 

случае на основании результатов комплексной диагностики; далее может быть 

использована одна из знаковых систем – PECS (коммуникативная система 

через обмен картинками), «Макатон», Blyss и др. 

Альтернативные формы коммуникации не являются эквивалентом 

естественного языка10, и высшие формы мышления существуют только в 

вербальной форме. Поэтому отсутствие устной речи следует стремиться 

компенсировать другими вариантами экспрессивной вербальной речи, 

например, можно использовать карточки со словами (как запускающий 

момент), дактилирование, набор текста на планшете или другом сходном 

средстве, письменную речь.  

Использование способов альтернативной коммуникации требует 

практики в применении для каждого отдельного ребенка. 

2.2.2.4. Коррекция проблем поведения 

Проблемное поведение (агрессия, самоагрессия, неадекватные крик, 

смех, плач, негативизм, аффективные вспышки11) очень часто оказываются 

одним из ключевых препятствий для социальной адаптации и обучения детей 

с РАС, в связи с чем коррекция поведения занимает очень важное место в 

структуре комплексного сопровождения.  

                                                           
10 Единственным эквивалентом естественного языка является жестовая речь глухих. 
11 К проблемному поведению относят и стереотипии; они рассматриваются ниже. 



Проблемы поведения могут корректироваться с использованием АВА 

(прикладного анализа поведения), где исходят из того, что такое поведение 

всегда выполняет определенную функцию; актом проблемного поведения 

ребёнок с аутизмом осознанно или неосознанно сообщает какую-то 

информацию. Установив функцию проблемного поведения, можно подобрать 

средства, предотвращающие (что лучше) или прекращающие это поведение. 

Общая схема работы такова: 

1. Определение проблемного поведения в терминах поведенческой 

терапии; 

2. Фиксация проблемного поведения: установление эмпирической 

связи данного поведения с предшествующими и последующими событиями; 

3. Определение функции проблемного поведения (обобщённо их две 

– избегание неприятного и получение желаемого, но каждая включает 

несколько вариантов); 

4. Общий подход: предотвращать ситуации, в которых может 

возникнуть проблемное поведение; учить ребёнка адекватным способам 

выражать своё желание изменить ситуацию; не поощрять проявления 

проблемного поведения, если оно всё же возникло (ребёнок не должен 

избежать неприятной ситуации с помощью, например, агрессии или крика); 

5. Коррекция проблем поведения. Конкретные решения подбираются 

индивидуально, чаще всего используются: 

- подкрепление поведения несовместимого с проблемным или 

отсутствия проблемного поведения; 

- лишение подкрепления; 

- «тайм-аут» - ребёнок немедленно, до окончания эпизода выводится из 

ситуации, в которой возникло проблемное поведение; нельзя использовать, 

если функцией проблемного поведения было избегание неприятной ситуации; 

- введение в ситуацию после эпизода нежелательного поведения 

неприятного для ребёнка стимула (в терминах поведенческой терапии – 

«наказание», что не подразумевает негуманного отношения к ребёнку).  В 

последние 15-20 лет используется редко из-за низкой эффективности (не даёт 

положительного образца поведения). Чаще всего используются 

повторяющиеся физические упражнения (наклоны, приседания, отжимания и 

т.п.).   

В рамках развивающих коррекционных подходов в целях коррекции 

проблемного поведения используются психодрама, игротерапия, когнитивная 

психотерапия и др., но как специальное направление сопровождения проблема 

выделена недостаточно чётко.  

Необходимо учесть, что в части случаев причины проблемного 

поведения могут быть эндогенными, что требует медикаментозного лечения.  

Стереотипии также относят к проблемному поведению, но 

рассматривают отдельно, так как наиболее характерные из них 

(компенсаторные, аутостимуляционно-гиперкомпенсаторные) связаны с 

глубинными звеньями патогенеза аутизма, рассматриваются как его 



неотъемлемый диагностически значимый признак и отличаются высокой 

ригидностью по отношению к лечебно-коррекционным воздействиям. 

Вопросом коррекции стереотипий специально занимается только АВА.  

В русле развивающих подходов специальная коррекция стереотипий не 

проводится; считается, что по мере развития осмысленной совместной 

деятельности стереотипное поведение ребенка с аутизмом редуцируется, 

замещаясь игрой, учебными и бытовыми занятиями. 

Поведенческое определение стереотипий («повторяющиеся 

нефункциональные действия и/или виды деятельности») очень широко и 

включает ряд форм, встречающихся при аутизме, но не связанных ни с его 

патогенезом, ни с компенсаторными реакциями, что делает патогенетическую 

классификацию (С.А. Морозов) значимой не только в теоретическом, но и в 

практическом отношении. Порядок коррекции стереотипий следующий: 

1. Необходимо определить патогенетическую принадлежность 

имеющихся у ребёнка стереотипий (их может быть несколько видов, у 

некоторых – сложный генез).  

В случае стереотипий дизонтогенетических (диснейрогенетических), 

резидуально-органических и в рамках кататонического синдрома необходимо 

медикаментозное лечение, психолого-педагогическое вмешательство играет в 

лучшем случае вспомогательную роль. 

В случае компенсаторных, аутостимуляционно-гиперкомпенсаторых и 

психогенных стереотипий решающую роль, наоборот, играет психолого-

педагогическая коррекция, хотя в тяжелых случаях медикаментозная 

поддержка необходима.  

2. Компенсаторные стереотипии часто вырабатываются спонтанно 

как средство, облегчающее трудные для детей с аутизмом процессы, 

связанные с выбором и с сукцессивной организацией; иногда с теми же 

целями такие стереотипии отрабатываются направленно в ходе коррекции. 

Иногда такая компенсация используется длительно, иногда – как временное, 

промежуточное средство, отказ от которого возможен в связи с наработкой 

гибкости или экстериоризацией и визуализацией процессов планирования и 

самоконтроля (например, в форме расписания). 

3. Аутостимуляционно-гиперкомпенсаторные стереотипии в 

соответствии со своим названием направлены на стимуляцию тонических 

процессов с целью повышения устойчивости к давлению внешней среды, 

обеспечения продолженности действия и/или деятельности. Другими словами, 

эти стереотипии выполняют важную для ребёнка функцию, и просто пресечь 

их часто небезопасно (как правило, усиливаются другие проявления 

проблемного поведения). Чаще всего используются следующие приёмы: 

- переключение: стереотипию прерывают и предлагают ребёнку другой 

вид деятельности, отличающейся от стереотипии и не относящейся к 

сверхценным; 

- замещение: замена стереотипии на близкий по характеру, но социально 

более приемлемый вид занятий (например, вместо стереотипных прыжков – 

прыжки на батуте); 



- трансформация: изменение смысла деятельности с одновременной его 

модификацией (например, требование, чтобы всё было на своих местах в 

русле феномена тождества трансформируется в участие в уборке квартиры, 

накрывании на стол, сортировка высохшего белья и т.п.); 

- прерывание: допускается только в том случае, если другие приёмы не 

работают, а стереотипия наносит очевидный вред развитию, адаптационным 

процессам и т.п. при условии, что у ребёнка крепкая нервная система; 

- наработка гибкости: вводятся новые и новые стереотипии в регистре 

той же деятельности, обучают выбору между имеющимися вариантами; 

количество переходит в качество, постепенно происходит отказ от 

стереотипности.  

Необходимо заметить, что тонизирующая функция присуща любой 

деятельности, и, если ребёнок постоянно занят, то аутостимуляционно-

гиперкомпенсаторые стереотипии вытесняются, по крайней мере, их 

выраженность уменьшается. 

4. Психогенные стереотипии являются реакцией на психологический 

дискомфорт; коррекция – через повышение адаптационных возможностей 

эмоциональной сферы, рациональную психотерапию и другие 

психологические методы.  

Коррекция стереотипий требует целенаправленных усилий 

специалистов и семьи, часто растягивается на длительное время и не всегда 

приводит в полной мере к желательным результатам.  

2.2.2.5. Коррекция и развитие эмоциональной сферы 

Эмоциональные нарушения занимают очень важное место в структуре 

аутистических расстройств. Отдельные задачи эмоционального развития 

включены в другие образовательные направления, но, как представляется, 

целесообразно выделить основные задачи эмоционального развития 

специально.  

1. Установление эмоционального контакта с аутичным ребёнком – 

очень важный фактор, с помощью которого взаимодействие ребёнка с 

окружающими приобретает эмоциональную составляющую и переводит 

мотивацию ребёнка к деятельности на уровень, более близкий к естественному 

(см. 2.2.2.1 – формирования потребности к коммуникации); 

2. Формирование способности эмоционального взаимодействия с 

другими людьми и окружающим миров в целом: 

- формирование способности выделять и адекватно оценивать внешние 

признаки эмоционального состояния других людей, использовать эти 

признаки как предикторы их поведения;   

- развитие способности к использованию в качестве эмоционального 

значимой оценки собственного поведения и поведения других людей 

социально принятых критериев; 

- развитие способности к эмоциональному резонансу, в перспективе – к 

сопереживанию, сочувствию, состраданию; 

- уметь выделять определённые явления окружающего мира (голоса 

людей и их лица, звуки музыкальных инструментов, природные и бытовые 



звуки, картины природы и др.), связывая их с тем или иным эмоциональным 

смыслом (используя различные приёмы, например, эмоциональное заражение, 

эстетическое воздействие). 

3. Использование аффективно значимой цели в качестве фактора, 

организующего поведение (через эмоциональное тонизирование при 

определённом уровне развития аффективной сферы); 

4. Использование эмоциональной сферы в целях познавательного и 

художественно-эстетического развития ребёнка с РАС (не ранее основного 

этапа дошкольного образования):  

- формирование эмоционального отношения к произведениям искусства 

с помощью средств, адекватных ведущему уровню аффективного развития 

ребёнка, эмоциональное заражение (через эмоции другого, прежде всего, 

близкого человека, например, мамы), социально опосредованные реакции, 

осмысление и др.);  

- в некоторых случаях - занятия соответствующим видом искусства в 

доступной форме и объёме (музыкотерапия – музыкальные занятия, 

арттерапия – занятия тем или иным вариантом изобразительной деятельности 

и т.п.). 

2.2.2.6. Формирование навыков самостоятельности 

Формирование навыков самостоятельности – одна из главных задач 

коррекционной работы с аутичными детьми, поскольку без достаточной 

самостоятельности хотя бы в быту удовлетворительный уровень 

социализации, независимость в жизни недостижимы. Можно выделить 

несколько причин, лежащих в основе трудностей, препятствующих развитию 

самостоятельности при РАС. Установить, что именно мешает развитию 

самостоятельности ку данного ребёнка, позволяет наблюдение за поведением 

в различных ситуациях и выполнением различных инструкций.  

1. Эмоциональная зависимость от другого человека проявляется в 

том, что ребёнок выполняет задание только в присутствии взрослого 

(родителя, специалиста), который фактически в выполнении задания никакого 

участия не принимает. Непосредственной причиной может быть симбиоз с 

матерью или со специалистом или включение взрослого в связанный с 

выполнением задания симультанный комплекс. 

Для преодоления чаще всего используют десенсибилизацию – 

постепенное увеличение дистанции эмоционального и физического контакта.  

2. При воспитании в условиях гиперопеки в основе 

несамостоятельности ребёнка также лежит эмоциональная зависимость от 

других людей, обычно родителей, которые опекают ребёнка с аутизмом 

настолько плотно, что у него не было возможности даже попробовать 

выполнить что-либо (например, одеваться или принимать пищу) 

самостоятельно.  

Преодоление несамостоятельности требует изменения отношения 

родителей к ребёнку и обучения его технологии соответствующих действия 

и/или видов деятельности. 



3. Недостаточность целенаправленности и мотивации также могут 

затруднять становление самостоятельности. 

В этих случаях подбирается простая деятельность, результат которой 

привлекателен для ребёнка и может служить одновременно мотивацией и 

подкреплением. Повторное выполнение каждой из нескольких подобных схем 

формирует и закрепляет стереотип завершённости деятельностного цикла, 

благодаря чему действенной становится и менее значимая мотивация.  

4. Трудности планирования, организации и контроля деятельности – 

одна из самых частых и типичных причин несамостоятельности ребёнка с 

аутизмом, в основе которой лежат сложности восприятия и усвоения 

сукцессивно организованных процессов: ребёнок не может составить план 

деятельности, включающей несколько последовательных этапов, организовать 

эту деятельность и осуществлять контроль за её выполнением (каждое из трёх 

звеньев или их любое сочетание).  

Логика коррекционной работы такова: 

- выбирается относительно простая деятельность, которую ребёнок 

успешно выполняет с помощью и которая ему нравится; 

-  составление адекватной и понятной ребёнку схемы деятельности; 

- оптимальная организация пространства и необходимых материалов; 

- обучение выполнению в созданных конкретных условиях;  

- постепенный «уход» взрослого до степени, когда ребёнок устойчиво 

выполняет избранную последовательность действий по схеме в определённых 

условиях самостоятельно; 

- перенос деятельности в новые условия (если необходим – 

неоднократно); 

- внесение изменений в схему деятельности (заранее оговорённое); 

- внесение неожиданных изменений в ситуацию (схему); 

- отказ от схемы.  

Самый частый вариант такой схемы – различные формы расписаний.  

5. Трудности выбора как такового могут быть самостоятельной 

причиной затруднений становления самостоятельности на любом этапе 

деятельности: начинать / не начинать; когда начинать; какой материал 

(способ) выбрать и т.п. Такого рода проблемы связаны с невозможностью 

выбрать определённый вариант из нескольких доступных, поскольку в 

условиях сниженного уровня тонических процессов ребёнок не способен 

усилить один из вариантов и оттормозить другие. 

Преодоление трудностей может осуществляться следующими 

способами: 

-  по линии формирования стереотипа (при выраженных проблемах 

тонической системы и в начальных этапах коррекции), что, собственно, 

является не решением проблемы, а отказом от решения (компенсацией);  

- облегчение выбора через алгоритм (если есть условие А, то выбираем 

В и т.д.) или визуализацию (в силу симультанности восприятия визуально 

представленные варианты облегчают принятие решения); 



- усиление мотивации чрез привнесение эмоционально-смысловой 

основы деятельности. 

6. Стереотипность деятельности и поведения может стать 

причиной трудностей становления самостоятельности как вследствие 

фиксации стереотипий, отработанных в предыдущем пункте, так и 

самостоятельно. 

Преодоление – через наработку гибкости любым из известных (в т.ч. 

отмеченных выше) способов. 

2.2.2.7. Обучение навыкам самообслуживания и бытовым навыкам 

Достижение главной цели комплексного сопровождения детей с РАС 

(способность к самостоятельной и независимой жизни) невозможно, если 

ребёнок не будет уметь себя обслуживать: одеваться и раздеваться, чистить 

зубы, есть, умываться, пользоваться туалетом и совершать другие 

гигиенические процедуры, выполнять простейшие бытовые навыки. Всё это 

необходимо начинать осваивать в дошкольном возрасте. 

Обычно такого рода обучение происходит в семье, но в случае аутизма 

родители и другие близкие, несмотря на значительные усилия, очень часто не 

могут достичь желаемого без помощи специалистов. Учитывая комплексность 

навыков самообслуживания и бытовых навыков, нарушенными оказываются, 

по существу, не они сами, а лежащие в их основе более простые и 

одновременно более глубокие нарушения.  

Общая стратегия напоминает ту, которая использовалась при отработке 

навыков самостоятельности. 

1. Выбор навыка должен осуществляться с учётом следующих 

факторов: 

- возможностей ребёнка: например, при плохой моторике по понятным 

причинам нельзя учить заваривать чай или нарезать овощи для салата;  

- интереса ребёнка: нельзя обучать навыку, который связан со страхами 

или просто вызывает негативизм; сначала надо преодолеть страх и, выяснив 

причину негативизма, деактуализировать его; 

- возможности организации среды обучения; 

- возможности постоянного (частого) применения навыка в жизни: если 

навык не используется, он угасает.  

2. Мотивация естественная (при обучении любым моментам, 

связанным с приёмом пищи, нужно, чтобы ребёнок был голоден) или 

созданная на соответствующем уровню развития ребёнка уровне 

(подкрепление; завершённость стереотипа; социальные мотивы – не подвести 

педагога, сделать приятное маме и т.д.).  

3. Определение конкретной задачи коррекционной работы: 

например, трудности формирования навыка самостоятельно принимать пищу 

могут быть связаны с различными причинами (их может быть одна или 

несколько): ребёнок не может усидеть на месте; не умеет (или не может) 

пользоваться столовым прибором; не может преодолеть неподходящий 

стереотип поведения; чрезмерно избирателен в еде и др. Каждую из этих 

проблем нужно решать отдельно.  



4. Определение причины трудностей и выбор коррекционных 

средств. Наиболее типичными причинами трудностей освоения навыков 

самообслуживания и бытовых навыков являются: 

- нарушение исполнительных функций (планирование, торможение 

доминанты, гибкость, целенаправленность, самоконтроль, рабочая память);  

- недостаточность произвольного подражания; 

- нарушение тонкой моторики и/или зрительно-двигательной 

координации; 

- неправильная организация обучения, а именно: 

- неудачная организация пространства, затрудняющая овладение 

навыком (при обучении мытью посуды стол с посудой стоит справа от сушки, 

а мойка – справа от стола); 

- неудачный подбор материалов и оборудования (тяжёлая мельхиоровая 

ложка для ребёнка с низким мышечным тонусом не подходит); 

- несвоевременность обучения определённому навыку (если до пяти лет 

ребёнка кормили, то в результате сформировался жёсткий стереотип, 

преодолевать который, как правило, сложно); 

- неправильное оказание помощи: например, обучая застёгивать 

пуговицы, взрослый находился не позади, а впереди ребёнка; это обычно 

приводит к нежелательному стереотипу; если помощь не уменьшается 

постепенно, то навык как самостоятельный не формируется, необходимость 

помощи фиксируется; 

- воспитание по типу гиперопеки: некоторые дети не владеют навыками 

самообслуживания только потому, что у них не было возможности 

попробовать сделать что-либо самостоятельно. 

Алгоритм работы:  

- выбирается навык;  

- определяется конкретная задача коррекции;  

- выясняется причина затруднений;  

- подбирается адекватный вариант мотивации;  

- выбирается определённый способ коррекционной работы;  

- создаются необходимые условия проведения обучения;  

- разрабатывается программа коррекционной работы с учётом 

особенностей ребёнка;  

- программа реализуется; 

- если результат не достигнут, то проводится анализ, на основе которого 

в программу вносятся изменения и проводится новая попытка;  

- если программа реализована, переходят к следующей проблеме. 

2.2.2.8. Формирование предпосылок интеллектуальной 

деятельности 

При РАС когнитивные нарушения по своей природе, структуре и 

динамике не совпадают с таковыми при умственной отсталости, их оценка 

основывается на несколько иных критериях и требует специальных знаний и 

большой осторожности.  



Формирование предпосылок интеллектуальной деятельности является 

обязательной составляющей комплексного сопровождения детей с РАС. Этот 

раздел работы имеет большое диагностическое значение, так как полученные 

результаты могут прояснить природу и содержание имеющихся когнитивных 

нарушений, способствовать оптимальному выбору стратегии комплексного 

сопровождения.  

Независимо от оценки когнитивной сферы ребенка с РАС, АВА-подход 

(прикладной анализ поведения) предлагает отрабатывать, в первую очередь, 

такие простейшие операции как соотнесение и различение.  

Используются следующие виды заданий: 

- сортировка (обследуемый расположить предметы или картинки рядом 

с соответствующими образцами); 

- выполнение инструкции «Найди (подбери, дай, возьми) такой же; 

- соотнесение одинаковых предметов;  

- соотнесение предметов и их изображений; 

- навыки соотнесения и различения предметов по признакам цвета, 

формы, размера; 

- задания на ранжирование (сериацию); 

- соотнесение количества (один – много; один – два – много; и т.д.). 

Развивающие подходы предполагают возможность отработки как 

перечисленных, так и иных простейших когнитивных операций в ходе 

совместной с ребенком игровой деятельности, которая формируется у 

дошкольника с аутизмом в процессе индивидуальных занятий со взрослым, и 

далее – в ходе игровых занятий в малой группе ДОО. Однако, ведущим 

направлением формирования предпосылок интеллектуальной деятельности у  

дошкольника с РАС с точки зрения развивающих подходов является 

формирование произвольности, развитие возможности к организации 

собственного внимания и поведения. 

2.2.3. Основной этап дошкольного образования детей с 

расстройствами аутистического спектра 

2.2.3.1. Социально-коммуникативное развитие 

Согласно ФГОС дошкольного образования (п. 2.6), социально 

коммуникативное развитие направлено на: 

- усвоение норм и ценностей, принятых в обществе, включая моральные 

и нравственные ценности;  

- развитие общения и взаимодействия ребенка со взрослыми и 

сверстниками; становление самостоятельности, целенаправленности и 

саморегуляции собственных действий;  

- развитие социального и эмоционального интеллекта, эмоциональной 

отзывчивости, сопереживания, формирование готовности к совместной 

деятельности со сверстниками, формирование уважительного отношения и 

чувства принадлежности к своей семье и к сообществу детей и взрослых в 

организации; 



- формирование позитивных установок к различным видам труда и 

творчества; формирование основ безопасного поведения в быту, социуме, 

природе. 

Выделяя конкретные задачи, было учтено то обстоятельство, что 

практически всем детям с РАС приходится начинать не с овладения 

социально-коммуникативными навыками, а с формирования предпосылок 

общения, с выполнения ряда обязательных условий, без которых полноценная 

коммуникация невозможна. Частично эти задачи могут быть решены на 

начальном этапе дошкольного образования детей с РАС. 

Основными задачами коррекционной работы являются: 

1. Формирование первичных представлений о себе, других людях, 

объектах окружающего мира, что означает:  

- способность различать своих и чужих, членов семьи, знакомых 

взрослых; 

- способность выделять себя как физический объект, называть и/или 

показывать части тела, лица, отмечая их принадлежность («мой нос», «моя 

рука»); 

- способность выделять объекты окружающего мира, различать других 

людей (членов семьи, знакомых взрослых; мужчин и женщин; людей разного 

возраста и т.д.); дифференцировать других детей; выделять себя как субъекта. 

2. Формирование предпосылок общения, развитие общения и 

взаимодействия ребенка со взрослыми и сверстниками: 

- формирование предпосылок общения через обучение: адекватно 

просить о желаемом (словом или невербально); через совместную 

деятельность со взрослым (игра, бытовые проблемы, самообслуживание), в 

дальнейшем – с детьми под контролем взрослого; далее – самостоятельно;  

- взаимодействие со взрослым: выполнение простых инструкций, 

произвольное подражание;  

- реципрокное диадическое взаимодействие со взрослым как 

предпосылка совместной деятельности, включая игровую;  

- установление взаимодействия с другими детьми в рамках диадического 

взаимодействия или взаимодействия в малой группе (при содействии и под 

контролем взрослых);  

- развитие игры (игра «с правилами», социально-имитативная, 

сюжетная, ролевая игра) с целью коммуникативного, социального, 

интеллектуального, речевого, аффективного развития ребенка;  

- использование конвенциональных форм общения, начиная с 

простейших форм («Пока!», «Привет!») и переходя постепенно к более 

развитым («Здравствуйте!», «До свидания!») и использованию обращения и, 

по возможности, взгляда в глаза человеку, к которому ребёнок обращается 

(«Здравствуйте, Мария Ивановна!», «До свидания, Павел Петрович!»).  

3. Формирование готовности к совместной деятельности со 

сверстниками:  

- формирование толерантного (в дальнейшем дифференцированного, 

доброжелательного) отношения к другим детям;  



- формирование способности устанавливать и поддерживать контакт;  

- целью коммуникативного, социального, интеллектуального, речевого, 

аффективного развития – игра (социально-имитативная, «с правилами», 

сюжетная, ролевая);  

- возможность совместных учебных занятий; 

4. Формирование основ безопасного поведения в быту, социуме, на 

природе: 

 - введение правил безопасного поведения на основе отработки 

стереотипа, на основе эмоционального контакта со взрослыми;  

- осмысление отработанных стереотипов по мере возможностей ребёнка. 

5. Становление самостоятельности: 

- продолжение обучения использованию расписаний;  

- постепенное расширение сферы применения расписаний, переход к 

более абстрактным формам расписаний;  

- постепенное замещение декларативных форм запоминания - 

процедурными: не механическое запоминание, а усвоение функциональной, 

логической связи событий;  

- переход к более общим формам расписаний, наработка гибкости в 

планировании и поведении; 

6. Развитие социального и эмоционального интеллекта, развитие 

эмоциональной отзывчивости, сопереживания: 

- умение эмоционально выделять людей, то есть развивать уровень 

базальной аффективной коммуникации - умение воспринимать знаки 

эмоциональной жизни других людей, различать эти знаки, правильно 

оценивать их и адекватно на них реагировать; 

- формирование чувства привязанности к близким, эмоционального 

контакта с близкими и с другими людьми;  

- формирование предпосылок осмысления собственных аффективных 

переживаний и эмоциональной жизни других людей;   

- развитие способности к сопереживанию и эмоциональной 

отзывчивости (на основе эмоционального контакта, в ходе совместного опыта 

различного характера – бытовая деятельность, игра, впечатления от природы, 

искусства и т.п.). 

7. Формирование позитивных установок к различным видам труда и 

творчества; 

- формирование позитивного отношения к своим действиям в русле 

особого интереса через эмоциональное заражение, по инструкции на основе 

эмоционального контакта и/или адекватных видов подкрепления; 

- расширение (по возможности) спектра мотивирующих факторов; 

- формирование позитивных установок к различным видам труда и 

творчества на основе мотивации, адекватной уровню развития ребёнка и 

ситуации;  

8. Развитие целенаправленности и саморегуляции собственных 

действий: 



- формирование целенаправленности на основе особого интереса и/или 

адекватного подкрепления;  

- обучение основам саморегуляции (возможно только при 

соответствующем уровне самосознания);  

9. Усвоение норм и ценностей, принятых в обществе, включая 

моральные и нравственные ценности. Формирование уважительного 

отношения и чувства принадлежности к своей семье и к сообществу детей и 

взрослых в Организации: 

- обучение формальному следованию правилам поведения, 

соответствующим нормам и ценностям, принятым в обществе, на основе 

поведенческого стереотипа;  

- смысловое насыщение формально усвоенных правил поведения, 

соответствующих нормам и ценностям, принятым в обществе, по мере 

формирования представлений о семье, обществе, морали, нравственности;  

10. Формирование способности к спонтанному и произвольному 

общению:  

- создание условий для становления спонтанного общения: полное (или 

в значительной степени) преодоление проблем физической и психической 

самоидентификации; развитие коммуникативной интенции и средств её 

структурирования и разворачивания; формирование мотивации к общению;  

- возможность реципрокно использовать средства коммуникации (не 

обязательно вербальные); 

- возможность произвольной коммуникации (по просьбе других людей - 

родителей, специалистов, друзей и т.д.). 

2.2.3.2. Речевое развитие 

На основном этапе - работа по речевому развитию, начатая в 

предыдущих этапах, продолжается, частично перекрываясь, но уже в условиях 

группы (если это доступно ребёнку).  

1. Формирование импрессивной и экспрессивной речи, основ речевой 

коммуникации; владение речью как средством общения и культуры: 

- из этого подраздела на основном этапе сохраняет актуальность только 

увеличение числа спонтанных высказываний;   

2. Развитие фонематического слуха; обогащение активного словаря; 

развитие связной, грамматически правильной диалогической и 

монологической речи: 

- совершенствование конвенциональных форм общения;  

- расширение спектра навыков коммуникации в сложной ситуации;  

- расширение спектра жизненных ситуаций, применительно к которым 

сформированы навыки общения; 

- развитие навыков диалога, речевого взаимодействия в рамках простой 

беседы. 

3.  Развитие речевого творчества: 

- единственной конкретной (и далеко не всегда достижимой) задачей в 

развитии речевого творчества при РАС в дошкольном возрасте может быть 

продолжение работы по формированию спонтанного речевого общения. 



4. Знакомство с книжной культурой, детской литературой, 

понимание на слух текстов различных жанров детской литературы: 

- это возможно при сформированности понимания речи с учётом 

степени пресыщаемости и утомляемости ребёнка, при правильном подборе 

текстов (доступность по содержанию и внимательном контроле за 

пониманием их содержания; 

5. Формирование звуковой аналитико-синтетической активности 

как предпосылки обучения грамоте: 
- начинать это направление работы следует как можно раньше, но 

основной её объём приходится на пропедевтический период. 

2.2.3.3. Познавательное развитие 

Развитие познавательной деятельности в значительной степени 

пересекается с развитием речи, сенсорной и социально-коммуникативной 

сфер.  Стандарт (п. 2.6) предлагает следующие целевые установки: 

- развитие интересов детей, любознательности и познавательной 

мотивации; 

- формирование познавательных действий, становление сознания;  

- развитие воображения и творческой активности;  

- формирование первичных представлений о себе, других людях, 

объектах окружающего мира, о свойствах и отношениях объектов 

окружающего мира (форме, цвете, размере, материале, звучании, ритме, 

темпе, количестве, числе, части и целом, пространстве и времени, движении и 

покое, причинах и следствиях и др.); 

- формирование первичных представлений о малой родине и Отечестве, 

представлений о социокультурных ценностях нашего народа, об 

отечественных традициях и праздниках, о планете Земля как общем доме 

людей, об особенностях ее природы, многообразии стран и народов мира. 

На основании чего можно выделить следующие задачи 

познавательного развития, разрешимые не во всех случаях и в разной 

степени: 

1. Формирование первичных представлений об объектах 

окружающего мира, о свойствах и отношениях объектов окружающего 

мира: представлений о форме, цвете, размере, материале, звучании, ритме, 

темпе, количестве, числе, части и целом, пространстве и времени, движении 

и покое, причинах и следствиях и др.:  

2. Развитие невербальнымх предпосылок интеллекта с 

использованием соотнесения и различения предметов, предметов и их 

изображений, по признакам формы, цвета, размера с целью формирования 

первичных представлений о форме, цвете, размере (как подготовка к 

восприятию целостного зрительного образа);  

- соотнесение количества (больше – меньше – равно);  

- соотнесение пространственных характеристик (шире – уже, длиннее – 

короче, выше – ниже и т.п.);  

- различные варианты ранжирования (сериации);  



- начальные этапы знакомства с элементарными математическими 

представлениями (количество, число, часть и целое и др.);  

- сличение звуков по высоте, силе, тембру, ритму и темпу звучания; 

- сличение различных материалов по фактуре и др. характеристикам; 

- формирование первичных представлений о пространстве и времени; 

движении и покое;  

- формирования представлений о причинно-следственных связях; 

3. Развитие интересов детей, любознательности и познавательной 

мотивации. Формирование познавательных действий:  

- формирование и расширение спектра интересов на основе мотивации, 

адекватной уровню развития ребёнка с РАС;   

- определение спектра, направленности познавательных действий (с 

учётом уровня аффективного, когнитивного, речевого, коммуникативного 

развития ребёнка); 

- коррекция развития любознательности при РАС, так как спонтанно её 

уровень снижен и/или искажён, то есть, как правило, находится в русле 

особых интересов ребёнка с аутизмом;   

4. Развитие воображения и творческой активности; возможно 

несколько вариантов: 

- при наиболее тяжёлых нарушениях трудности воображения (то есть 

проецирования опыта в будущее) часто компенсируются отработкой 

стереотипа (поведения, последовательности действий и др.) и созданием 

необходимых внешних условий; в дальнейшем по возможности 

нарабатывается гибкость, позволяющая в той или иной степени отойти от 

стереотипа;  

- на основе произвольного подражания нарабатывается гибкость 

реакции, способность приспосабливать её к определённым конкретным 

условиям;  

- развитие воображения посредством модификации, обогащения 

простейших его форм через доступные формы анализа собственного и чужого 

опыта;  

- если воображение развивается искажённо (оторвано от реальности), 

необходимо использовать совместную предметно-практическую деятельность 

и коммуникацию для того, чтобы «заземлить» аутистические фантазии, 

связать их с событиями реальной жизни; 

5. Становление сознания: 

- становление сознания - результат всей коррекционно-развивающей 

работы, поскольку при РАС этот процесс непосредственно зависит от 

возможности выделения событий внешнего мира (выделение событий и 

объектов в соответствии с социально принятыми критериями), выделения 

ребёнком себя как физического объекта, выделение другого человека как 

другого, что доступно только при наличии того или иного уровня рефлексии;  

- при РАС становление сознания может происходить очень по-разному; 

этот подраздел – итог работы по большинству используемых в настоящей 

работе направлений и детальной конкретизации не подлежит. 



6. Формирование первичных представлений о малой Родине и 

Отечестве, представлений о социокультурных ценностях нашего народа, об 

отечественных традициях и праздниках, о планете Земля как общем доме 

людей, об особенностях ее природы, многообразии стран и народов мира: 

- формирования представлений, означенных в этом пункте, полностью 

зависит от успешности работы по способности выделять себя из окружающего 

на различных уровнях, от возможности сформировать представления о 

перечисленных категориях (малая Родина, Отечество, традиции, праздники и 

т.д.) и степени формальности этих представлений;  

- конкретизация представлений, обозначенных в этом пункте, возможна 

только в рамках индивидуальной программы развития (достижимо не для всех 

детей с РАС). 

2.2.3.4. Художественно-эстетическое развитие 

Целевые установки по художественно-эстетическому развитию, 

согласно п. 2.6.  Стандарта, следующие: 

- развитие предпосылок ценностно-смыслового восприятия и понимания 

произведений искусства (словесного, музыкального, изобразительного), мира 

природы;  

- становление эстетического отношения к окружающему миру;  

- формирование элементарных представлений о видах искусства;  

- восприятие музыки, художественной литературы, фольклора; 

- стимулирование сопереживания персонажам художественных 

произведений; 

- реализация самостоятельной творческой деятельности детей 

(изобразительной, конструктивно-модельной, музыкальной и др.). 

Из этих установок следуют задачи, которые для детей с РАС могут быть 

решены далеко не во всех случаях, а если решены, то только частично.  Как 

показывает опыт, скорее можно говорить об использовании средств 

художественно-эстетического воздействия в коррекционно-развивающих 

целях.  

В силу особенностей развития, детям с аутизмом более доступно для 

эстетического восприятия то, что допускает симультанное восприятие 

(изобразительное искусство, различные природные явления) или осуществляет 

прямое эмоционально-эстетическое воздействие (музыка); произведения 

литературы воспринимаются сложнее, поскольку жизнь героев произведений, 

понимание причин их поступков, мотивов их поведения доступны пониманию 

детей с РАС неполно и/или искажённо и далеко не всем. Детям с аутизмом 

часто нравятся стихи, песни, но их привлекает ритмически организованная 

речь, смысл же часто понимается ограниченно, или, в тяжёлых случаях, не 

понимается вообще. Так же трудно воспринимается смысл сказок, пословиц, 

поговорок из-за проблем с восприятием сюжета, метафор, скрытого смысла и 

др. в силу непонимания психической жизни других.  

Что касается самостоятельной творческой деятельности детей с 

аутизмом (изобразительной, конструктивно-модельной, музыкальной и др.), 

то она чаще всего не свободна от черт, обусловленных аутистическим 



расстройством – стереотипности, фиксированности на объектах и явлениях 

особого интереса ребёнка (включая оторванные от жизни фантазии) и др. В то 

же время, иногда дети с аутизмом обнаруживают хорошие способности - 

вплоть до одарённости и таланта – в различных видах искусства. Оба явления 

– аутистические проявления и одарённость – требуют внимательного, 

деликатного и квалифицированного сопровождения. 

2.2.3.5. Физическое развитие 

ФГОС дошкольного образования (п. 2.6.) в образовательной области 

«физическое развитие» включает следующие целевые установки: 

- двигательной активности, в том числе связанной с выполнением 

упражнений, направленных на развитие таких физических качеств, как 

координация и гибкость;  

- способствующих правильному формированию опорно-двигательной 

системы организма, развитию равновесия, координации движения, крупной и 

мелкой моторики обеих рук, а также с правильным, не наносящем ущерба 

организму, выполнением основных движений (ходьба, бег, мягкие прыжки, 

повороты в обе стороны),  

- формирование начальных представлений о некоторых видах спорта, 

овладение подвижными играми с правилами; становление 

целенаправленности и саморегуляции в двигательной сфере; 

- становление ценностей здорового образа жизни, овладение его 

элементарными нормами и правилами (в питании, двигательном режиме, 

закаливании, при формировании полезных привычек и др.).  

Первые две задачи очень важны не только для физического развития 

ребёнка с РАС, но также являются вспомогательным фактором для коррекции 

аутистических расстройств.  Занятия физкультурой, контролируемая 

двигательная активность являются важным средством профилактики, 

контроля и снижения гиперактивности. Основная особенность - выполнение 

упражнений по подражанию движениям взрослого и по словесной 

инструкции. 

Третья и четвёртая задачи доступны далеко не всем детям с аутизмом и 

не являются первостепенно важными. Развитие представлений о здоровом 

образе жизни и связанными с ним нормами и правилами возможны не во всех 

случаях и сначала только через формирование соответствующих стереотипов, 

привычек с последующим осмыслением на доступном ребёнку уровне.  

Таким образом, на основном этапе дошкольного образования детей с 

аутизмом основной задачей является продолжение начатой на предыдущих 

этапах коррекционно-развивающей работы с проблемами, обусловленными 

основными трудностями (прежде всего, социально-коммуникативными и 

речевыми), связанными с аутизмом.  

2.2.4. Пропедевтический этап дошкольного образования детей с РАС 

Начало школьного обучения для ребёнка с типичным развитием 

представляет сложный период: возникают новые требования к регламенту 

поведения, изменяется процесс обучения (например, урок длится существенно 



дольше, чем занятие в подготовительной группе), возрастают требования к 

вниманию, способности к самоконтролю, выносливости, коммуникации и т.д.  

Для детей с РАС с учётом особенностей их развития переход от 

дошкольного образования к начальному общему образованию происходит 

много сложнее, и обязательно требует подготовки, причём для детей с разной 

выраженностью нарушений подход к такой подготовке должен быть 

дифференцированным. 

Задачи подготовки к школе можно разделить на:  

- социально-коммуникативные,  

- поведенческие, 

- организационные, 

- навыки самообслуживания и бытовые навыки, 

- академические (основы чтения, письма, математики). 

Все эти задачи решаются в ходе пропедевтического периода, главная 

цель которого - подготовить ребенка с аутизмом к школьному обучению. 

2.2.4.1. Формирование социально-коммуникативных функций у 

детей с аутизмом в пропедевтическом периоде дошкольного образования 

Идеальный вариант развития социально-коммуникативных навыков - 

когда ребёнок способен к полноценному для его возраста речевому общению, 

то есть испытывает потребность в общении, ориентируется в целях и в 

ситуации общения, устанавливает контакт с партнёром; обменивается 

мнениями, идеями, фактами; воспринимает и оценивает ответную реакцию, 

устанавливает обратную связь, корректирует параметры общения.    

Очевидно, что дети с аутизмом к школьному возрасту достигают такого 

уровня коммуникативного развития крайне редко, особенно в том, что 

касается гибкого взаимодействия с партнёром и инициации контакта.  

Минимальный уровень развития коммуникации и коммуникативных 

навыков, необходимый для обучения в классе - это отсутствие негативизма к 

пребыванию в одном помещении с другими детьми; в плане речевого развития 

– способность принимать на слух фронтальную (в самом крайнем случае - 

индивидуальную) инструкцию.   

Очень важно, чтобы к началу школьного обучения ребёнок с аутизмом 

владел устной речью, чего, к сожалению, не всегда удаётся достичь.  Однако, 

цензовое образование представляется возможным получить только при 

наличии словесно-логического мышления, для чего необходимо владеть 

речью (устной и/или письменной).  

Официальные документы запрещают устанавливать в дошкольном 

образовании обязательный уровень итоговых результатов. Для детей с РАС, 

учитывая особенности их развития – и, в частности, в пропедевтическом 

периоде – этого делать, тем более, нельзя. Это относится к любой 

образовательной области и к любому направлению коррекции, в том числе, и к 

коррекции коммуникативных и речевых нарушений.  

Таким образом, в ходе пропедевтического этапа в социально-

коммуникативном развитии: 

- следует развивать потребность в общении; 



- развивать адекватные возможностям ребёнка формы коммуникации, 

прежде всего - устную речь (в случае необходимости альтернативные и 

дополнительные формы коммуникации); 

- учить понимать фронтальные инструкции;  

- устанавливать и поддерживать контакт и взаимодействие с 

соучениками и педагогами на уроках и во внеурочное время; 

- соблюдать регламент поведения в школе. 

2.2.4.2. Коррекция проблемного поведения как часть подготовки 

ребёнка с аутизмом к школьному обучению 

Лечебно-коррекционную работу, направленную на преодоление 

проблемного поведения, начинают на этапе ранней помощи с появлением 

первых признаков соответствующих нарушений, и она должна продолжаться 

столько времени, сколько это будет необходимо. В пропедевтическом периоде 

дошкольного образования эта работа должна обеспечить такой результат, 

чтобы поведенческие проблемы ребенка с аутизмом не могли существенно 

влиять на возможность его пребывания в коллективе, на процесс обучения.  

Комплексная коррекция проблемного поведения будет более успешной, 

если обратить внимание на следующие моменты. 

Виды проблемного поведения в разной степени устойчивы к лечебно-

коррекционным воздействиям, что связано со многими причинами, в том 

числе, с особенностями их генеза.  

Такие виды проблемного поведения, как агрессия и самоагрессия, 

аффективные вспышки, неадекватные крики, плач, смех, негативизм либо 

относятся к искажённым формам реакции ребёнка на те или иные ситуации, 

либо возникают вследствие эндогенных причин. В первом случае 

принципиально возможна и предпочтительна психолого-педагогическая 

коррекция (при необходимости используется медикаментозная поддержка); во 

втором случае медикаментозное лечение – на первом плане, но в сочетании с 

психолого-педагогическими методами; возможны случаи смешанного генеза. 

Конкретные решения всегда индивидуальны.   

Стереотипные формы поведения ближе к основному нарушению РАС 

(предположительно, расстройствам тонического блока мозга), неоднородны по 

феноменологии и патогенезу, и требуют дифференцированного подхода к 

коррекции. Те из них, которые являются независимой частью сложного 

нарушения (диснейрогенетические12, резидуально-органические, отчасти в 

рамках кататонического синдрома), должны быть объектом, прежде всего, 

медикаментозного лечения.  Формы стереотипий, органично связанные с 

глубинными механизмами генеза аутизма (аутостимуляционно-

гиперкомпенсаторные, компенсаторные), поддаются психолого-

педагогической коррекции, но с трудом, и часто требуют медикаментозной 

поддержки. Психогенные стереотипии являются проявлением третичного 

уровня и снимаются, как правило, легче, без использования 

психофармакологии. В целях психолого-педагогической коррекции чаще всего 

                                                           
12 В отношении типологии стереотипий см. С.А. Морозов, 2014; 2015.  



используются методы прикладного анализа поведения, однако, могут быть 

использованы и подходы, ориентированные на эмоционально-смысловое 

психокоррекционное воздействие.  Наличие эндогенной составляющей, 

тяжёлая степень выраженности поведенческих проблем (независимо от их 

генеза) требуют обращения к детскому психиатру для решения вопроса о 

медикаментозном лечении.  

В пропедевтическом периоде необходимо учитывать фактор времени. 

Присутствие в поведении ребенка определённого возраста большого 

количества поведенческих проблем может повлечь за собой выбор для него 

индивидуальной формы обучения и/или снизить уровень АООП НОО. В таких 

случаях часто возникает необходимость продлить дошкольное детство, 

отсрочить поступление в школу до восьми лет, чтобы откорректировать 

поведенческие проблемы.  

Необходима правильная организация взаимодействия ребёнка с РАС с 

членами семьи – положительный эмоциональный фон, внимание к ребёнку не 

только тогда, когда он плохо себя ведёт. Одобрение и поощрение успехов и 

достижений, отсутствие подкрепления нежелательных форм поведения и их 

игнорирование, – может уменьшить вероятность возникновения эпизодов 

проблемного поведения, но редко решает проблему полностью: для этого 

необходимы совместные усилия семьи и специалистов.  

2.2.4.3. Организационные проблемы перехода ребёнка с аутизмом к 

обучению в школе 

Основная задача этого аспекта пропедевтического периода – 

адаптировать ребёнка с РАС к укладу школьной жизни, организации учебного 

процесса, что предполагает соблюдение следующих требований школьной 

жизни:  

- выдерживать урок продолжительностью 30-40 минут, сохраняя 

достаточный уровень работоспособности;  

- спокойно относиться к чередованию уроков и перемен (что с учётом 

стереотипности детей с аутизмом не всегда легко); 

 - правильно реагировать на звонки (возможна гиперсензитивность) и 

контроль времени;  

- уметь правильно (хотя бы не асоциально) вести себя в различных 

школьных ситуациях (на переменах, в столовой, в библиотеке, на прогулках и 

т.д.).  

Для ребёнка с аутизмом усвоение этих и других правил поведения 

сопряжено с большими трудностями, которые без специальной помощи 

преодолеть сложно. 

Эмоционально ориентированные методические подходы предполагают 

постепенно формировать у ребёнка с РАС новый паттерн эмоциональных 

смыслов через объяснение ситуаций, приобретение и осмысление нового 

опыта в различных аспектах, необходимых для школьного обучения; могут 

быть использованы ролевые игры, психодрама, разбор жизненных ситуаций, 

составление сценариев поведения и другие методические решения. Если есть 

шанс, что такой подход будет воспринят хотя бы частично, он, несомненно, 



должен использоваться, но во многих случаях (особенно при тяжёлых и 

осложнённых формах РАС) его эффективность для решения проблем 

поведения недостаточна.  

В рамках АВА отработка стереотипа учебного поведения на 

индивидуальных занятиях проводится с самого начала коррекционной работы, 

и продолжается столько времени, сколько необходимо. В пропедевтическом 

периоде мы фактически должны распространить «учебный стереотип» на весь 

уклад школьной жизни, для чего (вне зависимости от избранного 

методического подхода) следует с самого начала планировать подготовку к 

школе так же, как организована поурочная система, но с некоторыми 

отличиями: 

- индивидуально подбирается оптимальное для занятий время дня 

(лучше всего – утром, как в школе);  

- обучение проводится в определенном постоянном месте, 

организованном таким образом, чтобы ребёнка ничего не отвлекало от 

учебного процесса (ограниченное пространство, отсутствие отвлекающих 

раздражителей и т.д.); по мере возможности эти ограничения постепенно 

смягчаются или даже снимаются, и условия проведения занятий 

приближаются к тем, которые существуют в современных школах; 

 - продолжительность одного занятия, дневной и недельный объем 

нагрузки определяются с учетом индивидуальных возможностей ребёнка, его 

пресыщаемости и истощаемости; постепенно объем и продолжительность 

занятий необходимо приближать к нормативным показателям с учётом 

действующих санитарных правил; 

- обучение проводится по индивидуальной программе, которая 

учитывает умения и навыки ребенка (коммуникативные, поведенческие, 

интеллектуальные), и, по мере возможности, приближена к предполагаемому 

уровню АООП НОО обучающихся с РАС;  

- следует помнить о неравномерности развития психических функций, 

включая интеллектуальные, у детей с РАС;   

- начинать следует с программ, основанных на тех видах деятельности, в 

которых ребенок успешен (то же относится и к проведению каждого 

отдельного урока);  

- с целью профилактики пресыщения следует чередовать виды 

деятельности;  

- по мере развития коммуникации и овладения навыками общения 

необходимо постепенно переходить к групповым формам работы; 

- в течение занятий ребенок должен постоянно находиться в 

структурированной ситуации, в связи с чем перемены проходят организованно 

и по заранее спланированной программе (возможны спортивные занятия, 

доступные игры, прогулки в группе или с тьютором, прием пищи и т.п.). 

Для того, чтобы облегчить вхождение в школьный коллектив, 

целесообразно сформировать у ребенка к началу обучения несколько 

опережающий запас знаний (см. 6.6), потому что ему придется тратить много 

сил на адаптацию к новым, психологически сложным для него условиям.   



2.2.4.4. Навыки самообслуживания и бытовые навыки, необходимые 

ребёнку с аутизмом к началу обучения в школе 

Когда ребёнок с аутизмом приходит в первый класс, предполагается, что 

он может самостоятельно раздеваться и одеваться, самостоятельно принимать 

пищу, способен справляться со своими проблемами в туалете и т.п. – может 

решать основные вопросы, связанные с гигиеной и самообслуживанием.  

В случае аутизма это очень важный круг проблем, решение которых 

возможно только при условии самого тесного сотрудничества специалистов и 

семьи. Большинство этих проблем - как и многих других – нужно начинать 

решать совместными усилиями в раннем детстве. Если же это по каким-то 

причинам не получилось, в пропедевтическом периоде дошкольного 

образования нужно разрабатывать индивидуальные программы, направленные 

на ускоренное решение обозначенных выше трудностей. Понятно, что эти 

вопросы касаются, в основном, детей с тяжёлыми и осложнёнными формами 

РАС, или детей, которых в дошкольном возрасте воспитывали по типу 

гиперопеки. Решение этих проблем в возрасте 5-6 лет возможно в русле 

прикладного анализа поведения или с помощью традиционных 

педагогических методов.  

2.3. Взаимодействие взрослых с детьми с расстройствами 

аутистического спектра 

Роль взрослых, как родителей, так и специалистов, во взаимодействии с 

детьми с РАС отличается от таковой при типичном развитии, что обусловлено, 

прежде всего, качественными нарушениями коммуникации и социального 

взаимодействия при аутизме.  И родители, и специалисты должны знать 

основные особенности детей с аутизмом, их развития, поведения, 

деятельности, обучения.  

Информация, поступающая от взрослых, воспринимается по-разному в 

зависимости от её модальности, и наиболее доступной для ребёнка с аутизмом 

является визуальная информация, что делает необходимым визуализировать 

инструкции, учебный и игровой материал, обеспечивать визуальную 

поддержку выполнения игровых, учебных, бытовых действий ребёнка.  

Использование устной речи во взаимодействии с ребёнком требует 

ясного представления о его уровне понимания речи, поскольку речь взрослого 

должна быть доступна ребёнку для понимания, не слишком сложной.  

Важной чертой является необходимость структурировать время и 

пространство, в которых находится ребёнок, подбирать для этого адекватные 

решения и вносить необходимые изменения в соответствии с динамикой 

развития ребёнка.  

Ребёнок с РАС не всегда может сообщить о своих потребностях, иногда 

использует для этого неадекватные, на наш взгляд, средства, например, 

проблемное поведение. В таких случаях взрослый ни в коем случае не должен:  

а) демонстрировать выраженную негативную эмоциональную реакцию 

(гнев, крик и т.п.) на поведение ребёнка;  

б) допускать, чтобы ребёнок получил желаемое, используя неадекватные 

способы (в таком случае мы будем подкреплять его проблемное поведение).  



Поскольку дети с аутизмом не могут в достаточной степени 

воспринимать сигналы о намерениях, возможных поступках и действиях 

других людей, нужно стараться сделать окружающее предсказуемым, что 

относительно доступно в отношении взрослых, но в значительно меньшей 

степени – в отношении детей. В связи с этим нужно, помимо организации 

окружающего, учить ребёнка понимать происходящее, понимать, оценивать и 

правильно реагировать на действия и поступки других людей, а также 

постепенно и подготовлено расширять контакты, доступное социальное 

пространство.  Очень важно продумывать наперед не только свои действия, но 

и возможные реакции ребёнка, для чего нужно хорошо знать, что его 

привлекает и что вызывает негативные реакции, что является объектом 

особого, сверхценного интереса, какие формы стереотипий наиболее 

характерны и с помощью чего ребёнка можно отвлечь и переключить на 

другие занятия и т.д.  

Очень важно и в дошкольной образовательной организации, и в семье 

создавать и поддерживать ровную и доброжелательную атмосферу, 

формировать у ребёнка с РАС уверенность в себе и своих силах, поддерживать 

и развивать коммуникативные интенции, воспитывать доброжелательность и 

доверие по отношению к взрослым и детям. 

2.4. Взаимодействие педагогического коллектива с семьями, в 

которых есть дети с расстройствами аутистического спектра 

Большое значение роли родителей и всей семьи в развитии ребёнка 

общеизвестно, и не нуждается в пояснениях и доказательствах. Это относится 

как к детям с типичным развитием, так и к детям с любым вариантом 

дизонтогенеза, включая аутизм. Необходимость сотрудничества семьи и 

специалистов подчеркивается в рамках, практически, всех основных подходов 

к коррекции РАС (кроме психоаналитического).  

Цель взаимодействия педагогического коллектива дошкольной 

образовательной организации, которую посещает ребёнок с аутизмом (далее – 

Организация), и семьи, к которой он принадлежит (далее – семья), общая – 

добиться максимально доступного прогресса в развитии ребёнка, создать 

предпосылки для его независимой и свободной жизни, возможно более 

высокого уровня социальной адаптации. В этом треугольнике «ребёнок – 

семья – организация»:  

- приоритет принадлежит интересам ребёнка с аутизмом;  

- основные решения, касающиеся комплексного сопровождения, 

принимают родители;  

- организация обеспечивает разработку и реализацию АООП, 

релевантной особенностям ребёнка.  

Главная задача во взаимодействии организации и семьи – добиться 

конструктивного взаимодействия в достижении указанной цели, для чего 

необходимо придерживаться отношений взаимного доверия и открытости, что 

появляется, в частности, в обязательном ознакомлении родителей с 

программами работы с ребёнком, условиями работы в Организации, ходом 

занятий. 



Важно повышать уровень компетентности родителей в вопросах 

диагностики РАС и их коррекции, но учитывать при этом, что информации по 

проблеме очень много, качество её разное, очень многие родители в 

результате нуждаются, прежде всего, в том, чтобы разобраться в 

достоверности почерпнутых в литературе или в интернете сведений, чтобы 

понять, что подходит или не подходит их ребёнку и почему. Следует 

подчёркивать индивидуализированный характер сопровождения, разъяснять 

невозможность «чудесного исцеления», необходимость постоянной и 

длительной работы и, одновременно, подчёркивать каждый новый успех, 

каждое достижение ребенка. 

Формами такой работы могут быть индивидуальные беседы, групповые 

занятия и круглые столы, лекции, демонстрации занятий (лучше в форме 

видеоматериалов) с обсуждением и т.п. 

Специалисты также должны представлять проблемы семьи, в которой 

есть ребёнок с аутизмом. К основным из этих проблем следует отнести 

психологические. Установление ребёнку диагноза «аутизм» является для 

родителей, фактически, пролонгированной психотравмой, в ходе которой 

возникает спектр реакций от неприятия и самообвинения до апатии и полного 

смирения, что сказывается на отношении к аутизму у ребёнка, к специалистам, 

к своей роли в сложившейся ситуации, к самому ребёнку, его будущему. 

Последовательность этих проявлений и их конкретный спектр, степень 

выраженности индивидуально окрашены, но, так или иначе, специалист, 

работающий с ребёнком, должен учитывать конкретные обстоятельства 

каждой семьи. 

 

3. Организационный раздел 

3. 1. Организация образовательного процесса и организационно-

педагогических условий 

Организация образовательного процесса и организационно-

педагогических условий включает в себя: 

- режим дня; 

- особенности организации режимных моментов; 

- физкультурно-оздоровительную работу; 

- проектирование образовательного процесса. 

 

В основе составления распорядка дня лежат следующие принципы: 

- учет возрастных и индивидуальных особенностей детей детского сада; 

- учет состояния здоровья воспитанников, по рекомендациям врачей; 

- учет целесообразности. 

 

Прием пищи определяется временем пребывания детей и режимом 

работы групп: четырехразовый прием пищи. Питание детей организуют в 

помещении групповой ячейки. Для детей, перенесших тяжелые заболевания, а 

также страдающих хроническими заболеваниями вводится в рацион 

дополнительное питание. 



Ежедневная прогулка детей, еѐ продолжительность составляет не 

менее 3- 3,5 часа. Прогулку организуют 2 раза в день: в первую половину - до 

обеда и во вторую половину дня - перед уходом детей домой. При температуре 

воздуха ниже минус 15 °C и скорости ветра более 7 м/с продолжительность 

прогулки сокращается. Прогулка не проводится при температуре воздуха 

ниже минус 15 °C и скорости ветра более 15 м/с для детей до 4 лет, а для детей 

5 - 7 лет при температуре воздуха ниже минус 20 °C и скорости ветра более 15 

м/с. Во время прогулки с детьми проводятся игры и физические упражнения. 

Подвижные игры проводят в конце прогулки перед возвращением детей в 

помещения дошкольной организации. 

Дневной сон. Общая продолжительность суточного сна для детей 

дошкольного возраста 12 

- 12,5 часа, из которых 2,0 - 2,5 отводится дневному сну. Перед сном 

не рекомендуется проведение подвижных эмоциональных игр. 

Утренняя гимнастика является обязательной составной частью 

общеукрепляющего развития. 

Организация деятельности взрослых и детей по реализации и освоению 

Программы осуществляется в двух основных моделях организации 

образовательного процесса – совместная партнерская деятельность 

взрослого с детьми и свободная самостоятельная деятельность детей. 

Решение образовательных задач осуществляется как в виде 

непосредственной образовательной деятельности(не сопряженной с 

одновременным выполнением педагогами функций по присмотру и уходу за 

детьми), так и в виде образовательной деятельности, осуществляемой в 

ходе режимных моментов(решение образовательных задач сопряжено с 

одновременным выполнением функций по присмотру и уходу за детьми – 

утренним приемом детей, прогулкой, подготовкой ко сну, организацией 

питания и др.). 

Нредственная образовательная деятельность реализуется через 

организацию различных видов детской деятельности (игровой, двигательной, 

познавательно-исследовательской, коммуникативной, изобразительной, 

музыкальной, самообслуживания и элементарного бытового труда, 

конструктивной, а также восприятия художественной литературы и 

фольклора) или их интеграцию с использованием разнообразных форм и 

методов работы, выбор которых осуществляется педагогами самостоятельно в 

зависимости от контингента детей, уровня освоения Программы и решения 

конкретных образовательных и корррекционно - развивающих задач. 

Самостоятельная деятельность детей 3 - 7 лет (игры, подготовка к 

образовательной деятельности, личная гигиена) занимает в режиме дня не 

менее 3 - 4 часов. 

Непосредственная образовательная деятельность. Максимально 

допустимый объем недельной образовательной нагрузки, включая реализацию 

дополнительных образовательных программ, для детей дошкольного возраста 

составляет: в младшей группе (дети четвертого года жизни) - 2 часа 30 мин., в 



средней группе (дети пятого года жизни) – 3 часа 20 мин., в старшей группе 

(дети шестого года жизни) - 6 часов 15 минут, в подготовительной (дети 

седьмого года жизни) - 9 часов. 

Продолжительность непрерывной непосредственно образовательной 

деятельности для детей 5-го года жизни - не более 20 минут, для детей 6-го 

года жизни - не более 25 минут, а для детей 7- го года жизни - не более 30 

минут. Максимально допустимый объем образовательной нагрузки в первой 

половине дня в младшей и средней группах не превышает 30 и 40 минут 

соответственно, а в старшей и подготовительной 45 минут и 1,5 часа 

соответственно. В середине времени, отведенного на непрерывную 

образовательную деятельность, проводят физкультминутку. Перерывы между 

периодами непрерывной образовательной деятельности - не менее 10 минут. 

Непосредственная образовательная деятельность с детьми старшего 

дошкольного возраста может осуществляться во второй половине дня после 

дневного сна, но не чаще 2 - 3 раз в неделю. Ее продолжительность должна 

составлять не более 25 - 30 минут в день. В середине непосредственной 

образовательной деятельности статического характера проводят 

физкультминутку. 

Непосредственно образовательную деятельность по физическому 

развитию детей в возрасте от 4 до 7 лет организуют не менее 3 раз в неделю. 

Ее длительность зависит от возраста детей и составляет: 

- в средней группе – 20 мин., 

- в старшей группе – 25 мин., 

- в подготовительной группе – 30 мин. 

В теплое время года при благоприятных метеорологических условиях 

непосредственно образовательную деятельность по физическому развитию 

максимально организуют на открытом воздухе. 

НОД реализуется через организацию различных видов детской 

деятельности или их интеграцию с использованием разнообразных форм и 

методов работы. 

Для каждой возрастной группы продуман распорядок (режим) дня, 

который скорректирован с учѐтом работы учреждения и с учѐтом климата 

(тѐплого и холодного периода). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
Режим дня МАДОУ 82 
 

Режимные моменты (холодный период времени) Время 
Младшая группа 

Утренний прием детей, индивидуальное общение воспитателя с 
детьми, игры, общение 

7.00 – 8.00 

Утренняя гимнастика 8.05 – 8.10 

Подготовка к завтраку, завтрак 8.30 – 9.00 
Совместная партнерская деятельность 9.00 –11.00 
Второй завтрак     10.00 - 10.10 
Подготовка к прогулке, прогулка (наблюдения, игры, труд, 
экспериментирование, общение по интересам), возвращение с 
прогулки 

10.30 – 12.30 

Подготовка к обеду, обед 12.30 – 12.50 
Закаливающие мероприятия, релаксирующая гимнастика перед сном 12.50 – 13.00 
Дневной сон 13.20 – 15.00 
Подъем, воздушные и водные процедуры, пробуждающая 
гимнастика после 
сна 

15.00 – 15.05 

Подготовка к полднику, полдник 15.05 – 15.20 
Совместная партнерская деятельность 15.20 – 16.20 
Подготовка к прогулке, прогулка 16.20 –17.40 
Подготовка к ужину, ужин 17.40 – 18.10 
Подготовка детей к прогулке, прогулка, уход детей домой 18.10 – 19.00 

 

 
 

 



 

Режима дня на тѐплый период времени 

 
Режимные моменты Младшая группа 

Приѐм детей (на улице), самостоятельная деятельность детей, утренняя 
гимнастика (на улице) 

7.00-8.15 

Подготовка к завтраку, завтрак, самостоятельная деятельность детей 8.15-9.00 

Непосредственно образовательная деятельность эстетически- 

оздоровительного цикла 
9.00 – 9.50 

Второй завтрак 9.50 – 10.00 

Подготовка к прогулке, прогулка, самостоятельная деятельность детей 10.00-12.10 

Возвращение с прогулки, подготовка к обеду 12.10-12.20 

Обед 12.20-12.50 

Подготовка к дневному сну 12.50-13.00 

Сон 13.00-15.10 

Постепенный подъем, воздушные, водные процедуры, подготовка к полднику 15.10-15.30 

Полдник 15.30-15.50 

Подготовка к прогулке 15.50-15.55 

Прогулка, самостоятельная деятельность детей 15.55-17.30 

Подготовка к ужину, ужин 17.30-17.45 

Уход домой (на улице) 17.45-18.45 

Режим дня в холодный период времени 

(подготовительная группа) 

Время Компоненты режима дня 

7.00 – 8.00 
Прием, осмотр детей. ОД: настольно-печатные игры, индивидуальные беседы с 

детьми. Работа с родителями. Самостоятельная деятельность детей. 

8.00 – 8.30 Утренняя гимнастика , самомассаж 

8.30 – 9.00 
Дежурство по столовой, завтрак, закрепление культурно-гигиенических 

навыков. 

9.00– 10.45 
НОД: совместная деятельность, непосредственная образовательная 

деятельность, учебные занятия. 

 
10.45 – 12.35 

Подготовка к прогулке, первая прогулка. ОД: наблюдение, подвижные и 

сюжетно-ролевые игры, труд, 
индивидуальная работа с детьми, самостоятельные игры детей. 

12.35 – 13.00 
ОД: дежурство по столовой, формирование навыков культуры поведения за 

столом. Обед. 

13.00 – 15.00 Подготовка ко сну, дневной сон 

15.00 – 15.25 Подъем, воздушно-водные процедуры, гимнастика после сна, самомассаж. 

15.25 – 15.35 Полдник 

   15.35 – 17.30 ОД: игры, беседы, ручной труд, работа в кружках. Дополнительное образование. 

Самостоятельная деятельность детей. 

17.30 – 17.50 Подготовка к ужину, дежурство по столовой, ужин. 

 17.50 – 19.00 Подготовка к прогулке, вторая прогулка. ОД: экспериментирование, 
наблюдение, подвижные игры, 

индивидуальная работа с детьми. Работа с родителями. Самостоятельные игры 

детей. 



 

Режим дня в теплый период времени (подготовительная группа) 

 
Компоненты режимных моментов Время 

Прием детей, осмотр, самостоятельная деятельность, 7.00-8.20 

развивающие игры  

Утренняя гимнастика на улице 8.20-8.35 

Подготовка к завтраку, завтрак 8.35-8.55 

Игры, подготовка к прогулке 8.55-9.40 

Прогулка ( образовательная деятельность, наблюдения, 9.40-12.20 

игры,  

самостоятельная деятельность, воздушные и солнечные  

ванны)  

Возвращение с прогулки, водные процедуры, 12.20-12.35 

подготовка к обеду  

Обед 12.35-13.00 

Подготовка ко сну, дневной сон 13.00-15.20 

Постепенный подъем, воздушные ванны 15.20-15.30 

Подготовка к полднику, полдник 15.30-15.40 

Подготовка к прогулке, прогулка 15.40-17.30 

Подготовкак ужину, ужин 17.30-18.00 

Прогулка ( игры, самостоятельная деятельность) 18.00 – 19.00 

Уход домой  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Система организации физкультурно-оздоровительной работы в МАДОУ № 82  

с использованием здоровьесберегающих технологий 
 

Виды физкультурно- оздоровительной 

работы 

Младшая группа 
(время в мин.) 

Подготовитель 

ная группа 

(время, мин) 

Физкультурные занятия Не более 15 мин 
(3 раза в неделю) 

Не более 30 мин 
(3 раза в неделю) 

Утренняя гимнастика (ежедневно) 6-8 10 

Бодрящая гимнастика (гимнастика после сна) 5-6 8-10 

Подвижные игры и физические упражнения на прогулке и 
в группе (в течение дня) 

15-20 в течение 
дня 

20-30 в течение 
дня 

Динамические паузы (во время совместной 
организованной образовательнойдеятельности) 

3-5 10-15 

Упражнения на релаксацию (ежедневно) 5-7 8-10 

Пальчиковая гимнастика (в течение дня) 3-5 10-15 

Элементы стрейчинга (на физ занятиях) 2-3 5 

Самомассаж (на физ. и муз.занятиях, после сна) 3-5 5-8 

Гимнастика для глаз (в течение занятий) 5-7 7-10 

Логоритмика 5-7 8-10 



 

Модель совместной деятельности в группах младшего дошкольного возраста 
Понедельник 9.00 – 11.00 - совместная (партнерская) деятельность педагога с детьми 

9.30 – 9.50 - музыкальная деятельность 

Вторник 9.00 – 11.00 - совместная (партнерская) деятельность педагога с детьми 
9.30 - 9.50 - двигательная деятельность 
10.00 – 10.20 - изодеятельность (доп.) 

Среда 9.00 – 11.00 - совместная (партнерская) деятельность педагога с детьми 
9.00 – 9.20 - музыкальная деятельность 

Четверг 9.00 – 11.00 - совместная (партнерская) деятельность педагога с детьми 
9.30 - 9.50 - двигательная деятельность 
10.00 – 10.20 - изодеятельность (доп.) 

Пятница 9.00 – 11.00 - совместная (партнерская) деятельность педагога с детьми 
11.00 – 11.20 - двигательная деятельность (на улице) 

 

Модель совместной деятельности в группах старшего дошкольного возраста 
Понедельник Вторник 

9.00– 10.45 совместная организованная 

образовательная деятельность 

Познавательное развитие: мир природы 
 

15.35 – 17.30совместная организованная 

образовательная деятельность 

9.00-10.45 совместная организованная 

образовательная деятельность 

Художественно-эстетическое развитие: 

изобразительная деятельность – лепка/аппликация 
11.00 Физическое развитие (двигательная 

деятельность) 

15.35 – 17.30 совместная организованная 

образовательная деятельность 

16.00 - Художественно-эстетическое развитие 
(Музыкальная деятельность) 

Среда Четверг 

9.00 – 10.45 - совместная организованная 

образовательная деятельность 

Познавательное развитие: формирование 

элементарных математических представлений 
 

15.35 -17.30 - совместная организованная 

образовательная деятельность 

9.00 – 10.45 совместная организованная 

образовательная деятельность 

Художественно-эстетическое развитие: 

изобразительная деятельность – рисование 
10.30 Физическое развитие (двигательная 

деятельность) 

15.35 – 17.30 совместная организованная 

образовательная деятельность 

Речевое развитие: освоение культуры общения/ 

чтение и беседа о прочитанном 
16.00 - Художественно-эстетическое развитие 
(Музыкальная деятельность) 

Пятница 

9.00 – 10.45 совместная организованная образовательная деятельность 

Речевое развитие: обучение грамоте 

Физическое развитие – на воздухе 
15.35-17.30 совместная организованная образовательная деятельность 
Познавательное развитие: экспериментирование 

Понедельник Среда 

Дополнительное образование 

Познавательное развитие – Родиноведение 

Художественно-эстетическое развитие - 

Хореография 

Художественно-эстетическое развитие - 

Хореография 



3.2. Психолого-педагогические условия, обеспечивающие 
развитие ребенка 

В ДОУ созданы психолого-педагогические условия, 

обеспечивающие развитие ребенка в соответствии с его возрастными и 

индивидуальными возможностями, и интересами. 

1. Личностно-порождающее взаимодействие взрослых с детьми, 

предполагающее создание таких ситуаций, в которых каждому ребенку 

предоставляется возможность выбора деятельности, партнера, средств и пр.; 

обеспечивается опора на его личный опыт при освоении новых знаний и 

жизненных навыков. 

2. Ориентированность педагогической оценки на относительные 

показатели детской успешности, то есть сравнение нынешних и предыдущих 

достижений ребенка, стимулирование самооценки. 

3. Формирование игры как важнейшего фактора развития ребенка. 

4. Создание развивающей образовательной среды, способствующей 

физическому, социально- коммуникативному, познавательному, речевому, 

художественно эстетическому развитию ребенка и сохранению его 

индивидуальности. 

5. Сбалансированность репродуктивной (воспроизводящей готовый 

образец) и продуктивной (производящей субъективно новый продукт) 

деятельности, то есть деятельности по освоению культурных форм и 

образцов, и детской исследовательской, творческой деятельности; 

совместных и самостоятельных, подвижных и статичных форм активности. 

6. Участие семьи как необходимое условие для полноценного 

развития ребенка дошкольного возраста. 

7. Профессиональное развитие педагогов, направленное на развитие 

профессиональных компетентностей, в том числе коммуникативной 

компетентности и мастерства мотивирования ребенка, а также владения 

правилами безопасного пользования Интернетом, предполагающее создание 

сетевого взаимодействия педагогов и управленцев, работающих по 

Программе. 

 
Организация развивающей предметно-пространственной среды 
Одним из условий успешной реализации АООП, является в ДОО 

организация развивающей предметно-пространственной среды, 

обеспечивающей максимальную реализацию образовательного потенциала 

пространства детского учреждения, а также территории, материалов, 

оборудования и инвентаря для развития детей дошкольного возраста в 

соответствии с особенностями каждого возрастного этапа, охраны и 

укрепления их здоровья, учѐта особенностей и коррекции недостатков их 

развития. 
 

 

 



Предметно-пространственная развивающая среда МАДОУ № 82 
 

Вид помещения Основное предназначение Оснащение 

Кабинет 
заведующего 
ДОУ 

Индивидуальные 
консультации, беседы с 
педагогическим, медицинским, 
обслуживающим персоналом и 
родителями; 

Библиотека нормативно – правовой 
документации; 
Компьютер, принтер 
Документация по содержанию работы в ДОО 
(охрана труда, приказы, пожарная 
безопасность, договоры с организациями и 
пр.) 

Методический 

кабинет 

Осуществление методической 

помощи педагогам; 

Организация  консультаций, 

педсоветов, семинаров и 

других форм  повышения 

педагогического мастерства; 

Выставка  дидактических и 

методических материалов для 

организации работы с детьми 

по различным направлениям 

Библиотека педагогической, методической и 

детской литературы; Библиотека 

периодических изданий; 

Демонстрационный, раздаточный материал для 

занятий. 

Опыт работы педагогов. 

Документация по содержанию работы в ДОО 

(годовой план, тетрадь протоколов педсоветов, 

тетрадь учета поступающих и используемых 

материалов, работа по аттестации, результаты 

диагностики детей и педагогов, информация о 

состоянии работы по реализации программы). 

Игрушки, муляжи 

Компьютер (4 шт.) 
МФУ (4 шт.) 
Телевизор -1 шт 

Музыкальный 

зал 

Проведение занятий 

Развлечения, тематические 

досуги; 

Театральные представления, 

праздники; 

Родительские собрания и 

прочие мероприятия для 

родителей 

Шкаф - купе для используемых 

музыкальным руководителем пособий, 

игрушек, атрибутов; Музыкальный центр, 

аудиокассеты, пианино Различные виды 

театров, ширма Демонстрационный, 

раздаточный материал для занятий 

синтезатор 

Физкультурный 

зал 

Проведение утренней 

гимнастики 

Развлечения, тематические, 

физкультурные досуги; 

Проведение спортивно- 
оздоровительных занятий 

Спортивное оборудование для прыжков, 

метания, лазания 

Демонстрационный, раздаточный материал 

для занятий 

Коридоры ДОУ Информационно- 

просветительская работа с 

сотрудниками ДОУ и 
родителями. 

Стенды для родителей, визитка ДОО. 

Стенды для сотрудников (административные 

вести, охрана труда, профсоюзные вести, 

пожарная безопасность). 

Участки для 

прогулок 

Прогулки, наблюдения; 

Игровая деятельность; 

Самостоятельная двигательная 

деятельность, 

Физкультурное занятие на 

улице. 

Прогулочные площадки для детей всех 

возрастных групп. 

Игровое, функциональное, (навесы, столы, 

скамьи) и спортивное оборудование. 

Физкультурная площадка 



Групповые 

комнаты 

Проведение режимных 

моментов 

Совместная и самостоятельная 

деятельность 

Детская мебель для практической 

деятельности; 

Игровая мебель. Атрибуты для сюжетно- 

ролевых игр:  «Семья», «Гараж», 
«Парикмахерская», «Больница», «Магазин» 

 НОД в соответствии с 

образовательной программой 

Уголок природы, экспериментирования. 

Книжный, театрализованный, уголок 

изодеятельности; физкультурный уголок 

Дидактические, настольно-печатные игры. 

Конструкторы ( ЛЕГО). 

Методические пособия в соответствии с 

возрастом детей. 

Спальное 
помещение 

Дневной сон; 
Гимнастика после сна 

Спальная мебель 
Методический шкаф (полка) 

Приемная 
комната 
(раздевалка) 

Информационно- 
просветительская работа с 
родителями 

Информационные стенды для родителей. 

Выставки детского творчества. 

Медицинский 

блок 

Осмотр детей, консультации 
медсестры, врачей; 

Консультативно- 
просветительская работа с 

родителями и сотрудниками 
ДОУ 

Процедурный кабинет 

Медицинский кабинет 

Изолятор 

Прививочный кабинет 

Групповые комнаты 

Центр 
двигательной 

активности 

Расширение индивидуального 

двигательного опыта в 

самостоятельной деятельности 

Оборудование для ходьбы, бега, 

равновесия(Коврик массажный) Для 

прыжков (скакалка короткая) 

Для катания, бросания, ловли (обруч 

большой, мяч для мини-баскетбола, 

мешочекс грузом большой, малый, кегли, 

кольцеброс)Для общеразвивающих 

упражнений (мяч средний, гантели 

детские, палка гимнастическая, лента 

короткая) 
Атрибуты к подвижным и спортивным 
играм 

Центр природы и 

экспериментиро 

вания 

Расширение 

познавательного опыта, его 

использование в трудовой 

деятельности 

Комнатные растения в 

соответствии с возрастными 

рекомендациями 

Стенд со сменяющимся 

материалом на экологическую 

тематику 

Литература природоведческого 

содержания Муляжи фруктов, овощей; дикие 

и домашниеживотные 

Инвентарь для трудовой 

деятельности: лейки, пульверизатор, 

фартуки, совочки,посуда для 

выращивания рассады и др. 

Природный и бросовый материал Игровые 
наборы для песка и воды и т.д. 



Центр 

математического 

развития 

Расширение познавательного 

сенсорного опыта детей 

Дидактические игры 

Настольно-печатные 
игрыБусы-шнуровки; 
Вкладыши в ассортименте 

Центр игровой 

деятельности 

Реализация ребенком 

полученных и имеющихся 

знаний об окружающем мире в 

игре. Накопление 
жизненного опыта 

Куклы 
Постельные принадлежности; 

Посуда: столовая, чайная 

кухонная; Сумочки; 

Атрибуты для сюжетно-ролевых игр; 

Центр 

познавательного 

развития 

Расширение краеведческих 

представлений детей, 
накопление познавательного 
опыта 

Иллюстрации, фотографии, 

альбомы, художественная 

литература о 
достопримечательностях города Томска. 

Центр речевого 

развития 

Формирование умения 

самостоятельно работать с 

книгой, «добывать» нужную 
информацию. 

Литературный стенд с оформлением 

(портретписателя, иллюстрации к 

произведениям) Детская художественная 

литература в 
соответствии с возрастом детей 

Центр 

художественного 

творчества 

Проживание, преобразование 

познавательного опыта в 

изобразительной 

деятельности. Развитие ручной 

умелости, творчества. 

Выработка позиции творца 

Цветные карандаши, восковые мелки, 

писчаябумага, краски, гуашь, кисти для 

рисования, пластилин, трафареты, 

раскраски. 

Дополнительный материал: листья, 

обрезки бумаги, кусочки дерева, 

кусочки поролона, лоскутки ткани, 

палочки и др. Музыкальные 

инструменты 

Предметные картинки 
«Музыкальныеинструменты» 
Музыкально-дидактические игры 

Кабинет 

учителя- 

логопеда 

Коррекционная работа с детьми; 

Консультативная работа с 

родителями по коррекции речи 

детей 

Занятия по коррекции речи; 

Речевая диагностика. 

Большое настенное 

зеркалоДетская мебель 

Индивидуальные зеркала для 

детей Развивающие игры, 

игровой материал 

Шкафы для методической 

литературы,пособий Материал для 
обследования детей 

Кабинет 

педагога- 

психолога 

Коррекционная работа с 

детьми; 

Индивидуальные 

консультации с родителями; 

Занятия по коррекции; 

Психологическая диагностика. 

Шкафы для методической литературы, 

пособий: 

Детская мебель 

2 песочных стола; 

Магнитная доска 

Шкафы для методической литературы, 

пособий: 

Развивающие игры, игровой материал. 

Материал для обследования детей 

Атрибуты сюжетно-ролевых; 

Наборы геометрических форм, мозаик, 

конструкторов; 

Пирамидки деревянные; 

Цветные счетные палочки Кюизенера; 

Кубик головоломка; 



 

Развивающая предметно-пространственная среда - это комплексный, 

системный, вариативный, инвариантный, пластически меняющийся механизм 

непрерывной деятельности ребенка на пути становления его социальной 

компетентности в различных видах деятельности, общении со сверстниками и 

взрослыми, формировании мобильности и общественной активности. 

 

3.3. Кадровые условия реализации АОП 
Требования к кадровым условиям: 
- укомплектованность дошкольной образовательной организации 

руководящими педагогическими и иными работниками; 
- уровень квалификации руководящих, педагогических и иных работников 

ДОО; 

- непрерывность профессионального развития и повышения уровня 

профессиональной компетентности педагогических работников ДОО. 

- кадровый состав, обеспечивающий реализацию основной образовательной 

программы дошкольного образования 

В штатное расписание ДОУ, реализующего адаптированную 

образовательную программу дошкольного образования для детей с РАС включены 

следующие должности: учитель-логопед, старший воспитатель, педагог-психолог, 

учител-дефектолог, воспитатели. 

МАДОУ обеспечивает консультативную поддержку по вопросам 

образования детей с РАС, в том числе реализации программ дополнительного 

образования. 

 

3.4. Материально-техническое обеспечение АОП 

Первый корпус дошкольного учреждения был построен в 1987 году, второй 

– 2013г, третий корпус , четвертый корпус построен в 2022 году. На территориях 

расположены 20 прогулочных игровых площадок (14 на 1 корпусе, 6 на 2 корпусе), 

спортивная площадка. Так же имеются хозяйственные складские помещения, 

контейнерная площадка для сбора твердых бытовых отходов. 

На каждой прогулочной площадке находятся: песочница с крышкой, беседка 

или теневой навес для защиты детей от солнца и осадков, малые архитектурные 
формы. 

В МАДОУ функционируют следующие кабинеты: 2 методических кабинета, 

2 кабинета учителя- логопеда, кабинет педагога-психолога, 2 совместные кабинет 

педагога-психолога и учителя- логопеда, 1 музыкальный зал, 1 физкультурный зал, 

1 музыкально-спортивный зала, медицинские кабинеты. 2 пищеблока, 1прачечная. 

Учреждение обеспечено материально-техническими условиями, которые 

позволяют возможность достижения целевых ориентиров освоения ООП МАДОУ; 

выполнить требования санитарных норм и правил; возможность доступа 

воспитанников с ОВЗ, в том числе детей- инвалидов. 

Программа предусматривает использование в МАДОУ образовательных 

ресурсов, подписки на электронные ресурсы, технического и мультимедийного 

сопровождения деятельности в обучении и воспитании дошкольника, спортивного, 

музыкального, оздоровительного оборудования и сети Интернет. 



 

3.5. Перечень нормативных и нормативно-методических документов 
Конвенция о правах ребенка. Принята резолюцией 44/25 Генеральной 

Ассамблеи от 20 ноября 1989 года. ─ ООН 1990. 

Федеральный закон от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ (ред. от 31.12.2014, 

с изм. От 02.05.2015) 

«Об образовании в Российской Федерации» [Электронный ресурс] // 

Официальный интернет- портал правовой информации: ─ Режим доступа: 

pravo.gov.ru. 

Федеральный закон 24 июля 1998 г. № 124-ФЗ «Об основных гарантиях 

прав ребенка в Российской Федерации». 

Распоряжение Правительства Российской Федерации от 4 сентября 

2014 г. № 1726-р о Концепции дополнительного образования детей. 

Распоряжение Правительства Российской Федерации от 29 мая 2015 г. 

№ 996-р о Стратегии развития воспитания до 2025 г. [Электронный ресурс]. ─ 

Режим доступа: http://government.ru/docs/18312/. 

СП 2.4.3648-20 «Санитарно-эпидемиологические требования к 

организациям воспитания и обучения, отдыха и оздоровления детей и молодежи». 

Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от17 

октября 2013г.№ 1155 «Об утверждении федерального государственного 

образовательного стандарта дошкольного образования» (зарегистрирован 

Минюстом России 14 ноября 2013г, регистрационный № 30384). 

Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от6 

октября 2009 г.№ 373 (ред. от 29.12.2014) «Об утверждении и введении в действие 

федерального государственного образовательного стандарта начального общего 

образования» (зарегистрирован Минюстом России 22 декабря 2009 г., 

регистрационный № 15785). 

Приказ Министерства образования и науки Российской Федерации от 

17 декабря 20.10.13. 

№ 1897 (ред. от 29.12.2014) «Об утверждении федерального 

государственного образовательного стандарта основного общего образования» 

(зарегистрирован Минюстом России 1 февраля 2011 г., регистрационный № 

19644). 

Приказ Минздравсоц развития России от 26 августа 2010 г. № 761н 

(ред. от 31.05.2011) «Об утверждении Единого квалификационного справочника 

должностей руководителей, специалистов и служащих, раздел 

«Квалификационные характеристики должностей работников образования» 

(Зарегистрирован в Минюсте России 6 октября 2010 г. № 18638) 

Письмо Минобрнауки России «Комментарии к ФГОС ДО» от 28 

февраля 2014 г. № 08- 249 // Вестник образования. – 2014. – Апрель. – № Письмо 

Минобрнауки России от 31 июля 2014 г. № 08-1002 «О направлении методических 

рекомендаций» (Методические рекомендации по реализации полномочий 

субъектов Российской Федерации по финансовому обеспечению реализации прав 

граждан на получение общедоступного и бесплатного дошкольного образования). 

Приказ Министерства просвещения РФ от 31 июля 2020 г. № 373 "Об 
утверждении Порядка организации и осуществления образовательной 
деятельности по основным общеобразовательным программам - образовательным 

программам дошкольного образования" .

http://government.ru/docs/18312/


 

3.6. Планирование образовательной деятельности 

В связи с выраженной клинической и психолого-педагогической 

полиморфностью РАС и в соответствии с положениями ФГОС ДО и 

примерной ООП ДО настоящая программа не предусматривает жёсткого 

регламентирования коррекционно-образовательного процесса и 

календарного планирования коррекционно-образовательной деятельности, 

оставляя специалистам Организации пространство для гибкого планирования 

их деятельности, исходя из особенностей  АООП ДО детей с РАС, условий 

образовательной деятельности, потребностей, возможностей и готовностей, 

интересов и инициатив родителей (законных представителей) воспитанников, 

педагогов и других сотрудников Организации. 

Планирование деятельности специалистов опирается на результаты 

психолого-педагогической (в том числе с использованием тестовых 

инструментов) оценки индивидуального развития детей, и должно быть 

направлено, в первую очередь, на создание психолого-педагогических 

условий для развития каждого ребёнка, в том числе, на формирование 

развивающей предметно-практической среды.  

Планирование деятельности Организации должно быть направлено на 

совершенствование её деятельности, и учитывать результаты как внутренней, 

так и внешней оценки качества реализации программы Организации. 
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Приложение 1 

Список сокращений 

АООП – адаптированная основная образовательная программа 

АОП – адаптированная образовательная программа 

ДО – дошкольное образование 

ДОО – дошкольная образовательная организация 

ДЦП – детский церебральный паралич 

ВОЗ – всемирная организация здравоохранения 

МКБ – международная классификация болезней 

НОО – начальное общее образование 

ОВЗ – ограниченные возможности здоровья 

ООП – основная образовательная программа 

ППД – предметно-практическая деятельность 

ПМПК – психолого-медико-педагогическая комиссия 

РАО – Российская академия образования 

РАС – расстройство (расстройства) аутистического спектра 

СДВГ – синдром дефицита внимания и гиперактивности 

ТМНР – тяжёлые множественные нарушения развития 

ФГОС – федеральный государственный образовательный стандарт 

ЭСП эмоционально-смысловой подход 

АВА – applied behavioral analysis, прикладной анализ поведения 

DIR-FT – development, individualized, relationship - based approach – Floortime 

– подход, основанный на развитии, индивидуализации и взаимоотношениях - 

«время на полу» 

DSM – diagnostic and statistical manual, диагностическое и статистическое 

руководство 

EIBI – early intensive behavioral intervention, раннее интенсивное 

поведенческое вмешательство 

IQ – intelligence quotient (коэффициент умственного развития) 

РЕР psychologico-educational profile, психолого-образовательный профиль  

PRT  – pivotal response training (treatment, teaching) – отработка основного     

ответа 

ТЕАССН – аббревиатура английского названия программы «Коррекция и 

образование аутичных детей и детей со сходными коммуникативными 

расстройствами» основана в середине 1960-х годов Eric Schopler, с 1972 г. – 

государственная программа помощи детям с аутизмом штата Северная 

Каролина. 

 

 

 

 

 

 

 



 

Приложение 2 

Словарь терминов 

Абилитация (от лат. habilis — быть способным к чему—либо) - 

процесс, цель которого помочь приобрести или развить еще 

несформированные функции и навыки. Термин применяется прежде всего по 

отношению к детям, имеющим нарушения развития с раннего возраста.  

Амбивалентность – от лат. аmbi (оба) и valens (сила) – двойственный, 

содержащий в себе противоположные элементы (приятный – неприятный, 

положительный – отрицательный), неоднозначный.  

Амплификация -от англ. amplification – усиление.  Всемерное 

использование потенциала возможностей развития на каждой возрастной 

стадии (как альтернатива искусственной акселерации). 

Антиципация – от лат. аnticipatio (предвосхищение). В психологии: 1) 

способность человека представить себе возможный результат действия до его 

осуществления, а также возможность его мышления представить способ 

решения проблемы до того, как она реально будет решена; 2) способность 

организма человека или животного подготовиться к реакции на какое-либо 

событие до его наступления. Это ожидание (или "опережающее отражение") 

обычно выражается в определенной позе или движении и обеспечивается 

механизмом акцептора результатов действия (П. К. Анохин). Антиципация 

особенно значима в творческой, научно-исследовательской деятельности. 

Асинхрония развития – один из механизмов психического 

дизонтогенеза, при котором некоторые функции развиваются задержано, 

некоторые – патологически ускорено; основной дизонтогенетический 

механизм при аутизме. 

Аугментативный (от англ. augmentative – увеличивающий). 

Альтернативная аугментативная коммуникация – процесс установления 

через систему специальных знаков связей с людьми, неспособными 

полноценно общаться на вербальном уровне по тем или иным причинам. 

Аутизм (от греч. ἀυτοσ) – нарушение развития,  характеризующееся 

выраженным и всесторонним дефицитом социального взаимодействия и 

коммуникации, а также ограниченными, повторяющимися, стереотипными 

движениями и  действиями. 

Бихевиоризм (от англ. behavior – поведение) – направление в 

психологии, которое считает предметом психологии поведение – внешние 

проявления, которые можно количественно зафиксировать невооруженным 

глазом или с помощью специальных приборов, и отказывается от 

рассмотрения внутреннего мира человека. 



 

Вариативность образования - свойства, способности системы 

образования...  предоставлять учащимся достаточно большое многообразие 

полноценных, качественно специфичных и привлекательных вариантов 

образовательных траекторий, спектр возможностей (осмысленного и 

адекватного запросам учащихся) выбора такой траектории» (Академик РАО 

Б.М.Бим-Бад). 

Гетерохрония – неодновременность созревания различных функций в 

ходе  онтогенеза.  

Дизонтогенез – в психологии – нарушение развития психики в целом 

или отдельных сфер психики. В.В.Лебединский выделяет общее психическое 

недоразвитие, задержанное, поврежденное, дефицитарное, дисгармоническое 

развитие. Детский аутизм рассматривается как модель искаженного развития, 

когда отдельные функции развиваются задержано, а другие – патологически 

ускоренно.  

Доказательная медицина – (англ. Evidence-based medicine — 

медицина, основанная на доказательствах) — подход к медицинской 

практике, при котором решения о применении профилактических, 

диагностических и лечебных мероприятий принимаются исходя из 

имеющихся доказательств их эффективности и безопасности, а такие 

доказательства подвергаются поиску, сравнению, обобщению и широкому 

распространению для использования в интересах пациентов. Возможность 

использования принципов доказательной медицины в психиатрии 

расценивается неоднозначно. 

Дименсиональный подход ориентируется не на наличие расстройства 

как такового, а на степени проявления (интенсивности, тяжести, 

выраженности и т.д.) поведения или отдельных симптомов. 

Имманентный – внутренне присущий природе самого предмета.  

Имплицитный – скрытый, неявный, невыраженный, 

подразумеваемый. Имплицитные формы обучения – неявные, через игру, 

подражание и др.  

Интравербальный – класс вербальных оперантов, состоящий из 

социальных реакций и случайных диалоговых реплик. Определение понятию 

«интравербальное действие» впервые было дано Б.Ф. Скиннером в его книге 

«Вербальное поведение». Интравербальное действие является одним из 

типов речи, который включает в себя объяснение, обсуждение или описание 

предметов или событий, отсутствующих в окружающей среде в настоящий 

момент времени. 

https://ru.wikipedia.org/wiki/Пациент
http://autism-aba.blogspot.com/2009/09/blog-post_30.html


 

Квазимотивация – структура, в которой мотив поступка, действия, 

поведенческого акта не входит в их структуру, является заданным из вне, 

произвольно. 

Коморбидность (от лат. со – приставка со и morbus – болезнь) – 

сочетание двух или нескольких самостоятельных заболеваний или 

синдромов, ни один из которых не является осложнением другого, если 

частота этого сочетания превышает вероятность случайного совпадения. В 

основе коморбидности могут быть как патогенетические моменты, так и 

совпадение по времени проявления (хронологическая коморбидность). 

Конвенциональные формы общения – совокупность общепринятых 

правил и норм общения (приветствие при встрече, благодарность за помощь 

и услугу, извинение за беспокойство, определенные слова при расставании и 

т.п.). 

Лабильность (от лат. labilis - скользящий, неустойчивый) – 

функциональная подвижность. 

Нозология - учение о болезнях, позволяющее решать основную задачу 

частной патологии и клинической медицины: познание структурно-

функциональных взаимосвязей при патологии, биологические и медицинские 

основы болезней. Она включает в себя этиологию и патогенез. 

Нозологическая характеристика аутизма в настоящее время определена 

недостаточно. 

Патогенез (в медицине)  – механизм развития болезни,  

последовательность, совокупность физиологических, биохимических, 

иммунных и прочих реакции, результатом чего является формирование 

болезни, патологического состояния, нарушения нормальной 

жизнедеятельности. 

Патогномоничный (в медицине) – симптом, признак, безусловно 

характерный для данного расстройства, болезни. 

Первазивный (от лат. pervasio – проникаю) – всепроникающий, 

всеохватывающий. В психиатрии (МКБ-10, DSM-IV) к первазивным 

расстройствам относят нарушения развития, при которых страдают все 

психические (а также неврологические и соматическиме) функции. К 

первазивным относят расстройства аутистического спектра и некоторые 

другие расстройства.   

Полиморфизм в биологии (от греч. πολύμορφος - многообразный) - 

способность некоторых организмов существовать в состояниях с различной 

внутренней структурой или в разных внешних формах. Применительно к 

аутизму полиморфизм – разнообразие клинических проявлений.  



 

Предикторы – прогностические параметры, средства 

прогнозирования. 

Протодекларатив – однословное высказывание, которым ребенок 

хочет привлечь внимание взрослого к тому или иному предмету. 

Протодиакризис – неспособность дифференцировать живые и 

неживые объекты. 

Протоимператив – однословное высказывание, которым ребенок 

хочет при помощи взрослого хочет получить тот или иной предмет, добиться 

того или иного действия.  

Реабилитация (медицинская) – комплекс клинических, психолого-

педагогических и социальных мероприятий, направленных на 

восстановление или компенсацию нарушенных функций. 

Реоэнцефалография (РЭГ) – метод исследования сосудов головного 

мозга, основанные на записи изменений электрического сопротивления при 

прохождении крови по сосудам.  

Репрезентативная выборка – представительная выборка, дающая 

объективное представление об общей совокупности, популяции.   

Реципрокный (лат. reciprocus) взаимный (сопряженный, 

перекрестный, возвращающийся). Например, реципрокная иннервация – 

рефлекторный механизм, обеспечивающий иннервацию взаимосвязанных 

групп скелетных мышц так, что сокращение одной группы мышц 

сопровождается расслаблением другой. 

Рецептивная речь – виды речевой деятельности, связанные с 

восприятием речи – устной (слушание) и письменной (чтение). 

Ригидность   (от лат. rigidus – жёсткий, твёрдый) – функциональная 

негибкость, трудная адаптируемость.  

Симультанирование – фиксация последовательных моментов 

прошлого в единый комплекс как целого. 

Сквозные психические процессы – психические процессы / функции, 

имеющие отношение к всем психическим функциям, связывающие их в 

единую систему психики (внимание, память, воображение, речь, сознание). 

Скрининг (от англ. screening — отбор, сортировка) — стратегия в 

организации здравоохранения, направленная на выявление заболеваний у 

клинически бессимптомных лиц в популяции. 

Сукцессивный (от англ. successive – последовательный) – 

последовательно развивающийся, развёрнутый во времени. 

Тонус – способность организма, функциональной системы, органа к 

длительному, как бы неутомляемому функционированию. У человека за 

поддержание достаточного уровня тонических процессов и их регуляцию 

http://methodological_terms.academic.ru/1866/слушание


 

отвечает блок регуляции тонуса и бодрствования, «тонический блок» 

мозга (А.Р.Лурия)  

Шизофрения – полиморфное психическое расстройство (или группа 

расстройств), связанное с распадом мышления, личности, нарушениями 

восприятия, характеризующееся хроническим непрерывным или 

приступообразным течением. 

Эксплицитный – явный, открыто выраженный, поддающийся 

наблюдению и анализу. 

Экстраполяция – распространение выводов, сделанных на частой 

совокупности явлений или объектов на их бóльшую или генеральную 

совокупность. 

Этиология – учение о причинах болезней. 


