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Раздел 1. Нормативная и правовая база получения образования детьми                      с ограниченными возможностями здоровья, в том числе                                           с инвалидностью, в образовательных организациях.
Основные нормативно-правовые регламенты: международные, федеральные, правительственные, ведомственные, региональные. 

Признание государством ценности социальной и образовательной интеграции детей с ограниченными возможностями здоровья и отказ от представлений                               об организации отдельного обучения определили происходящие изменения в социально-культурной среде, переосмысление обществом отношения к детям с ограниченными возможностями здоровья, потребовали пересмотра и уточнения содержания нормативно-правового обеспечения. Нормативно-правовую основу для организации образования лиц   с ОВЗ, детей с инвалидностью, в Российской Федерации составляют документы нескольких уровней: международные (подписанные СССР или Российской Федерацией), федеральные (Конституция, законы, кодексы – семейный, гражданский и др.), правительственные (постановления, распоряжения), ведомственные (Министерства образования СССР и Российской Федерации и др.), региональные (правительственные               и ведомственные).

Международное законодательство в области закрепления права детей с ОВЗ                      и инвалидностью на получение образования имеет более чем полувековую историю развития. Всеобщая Декларация прав человека от 10 декабря 1948 года стала основой для создания международно-правовой регуляции в области защиты прав личности человека.       В дальнейшем, в Декларации прав ребенка, принятой резолюцией 1386 (ХIV) Генеральной Ассамблеи ООН (от 20 ноября 1959 г.) выработаны основные принципы соблюдения прав путем формирования законодательных и других мер поддержки образования.                              

В Конвенции «О борьбе с дискриминацией в области образования», принятой 14.12.1960 г. Генеральной конференцией ООН, впервые были рассмотрены вопросы                   о существующей дискриминации в образовании и необходимости создания единых подходов к организации процесса обучения всех детей. В 70-хх годах, двадцатого столетия, Международными организациями принимается целый ряд рекомендаций, разъясняющих позиции сообщества по вопросам оказания содействия в развитии способностей и интеграции инвалидов, умственно отсталых лиц в общественную жизнь общества. Позднее в Декларации ООН «О правах инвалидов» (принята резолюцией 3447 (XXX) Генеральной Ассамблеи от 9 декабря 1975 года) отмечается, что инвалиды могут пользоваться всеми правами, изложенными в Декларации, а эти права должны быть признаны за всеми инвалидами без каких бы то ни было исключений и без различия и дискриминации. 16 декабря 1976 года Генеральная Ассамблея ООН провозгласила 1981 год Международным годом инвалидов, а период с 1983 по 1992-й год – Десятилетием инвалидов ООН. Наиболее важным результатом проведения Международного года инвалидов стало принятие Генеральной Ассамблеей ООН 3 декабря 1982 года Всемирной программы действий в отношении инвалидов. 

Вопрос о создании условий не столько экономических, сколько педагогических                в обычных школах для лиц с особыми образовательными потребностями, в частности, инклюзивного образования, предложен в Декларации «О принципах, политике                             и практической деятельности в сфере образования лиц с особыми потребностями», так называемой Саламанской декларации «О принципах, политике и практической деятельности в сфере образования лиц с особыми потребностями» (Саламанка, Испания, 7-10 июня1994 г.). Однако, усилия международного сообщества не были в достаточной мере эффективными: проведенный ООН дважды (1987, 1992) мониторинг показал, что, несмотря на все изменения, инвалиды так и не получили равных возможностей,                       а во многих странах остались изолированными от общества. В связи с этим в 1994 году Генеральная Ассамблея ООН одобрила долгосрочную стратегию дальнейшего осуществления Всемирной программы действий в отношении инвалидов, основной целью которой было провозглашено создание «общества для всех», охватывающего все разнообразные человеческие ресурсы и позволяющего каждому человеку максимально развить его потенциал.

Значимым решением в области защиты прав лиц с ограниченными возможностями является Конвенция о правах инвалидов (принята резолюцией 61/106 Генеральной Ассамблеи от 13 декабря 2006 года). Согласно Федеральному закону Российской Федерации от 3 мая 2012 г. N 46-ФЗ «О ратификации Конвенции о правах инвалидов» Россия ратифицировала Конвенцию о правах инвалидов и приняла на себя обязательства по включению всех вышеназванных положений в правовые нормы, регулирующие правоотношения в сфере образования, в том числе определение «инклюзивного образования» и механизмов его реализации. Гарантия прав всех детей, в том числе                       и с ограниченными возможностями здоровья, на получение равного, бесплатного                                и доступного образования закреплена в целом ряде документов федерального уровня: Конституции Российской Федерации, Федеральном законе от 29.12. 2012 г. № 273-ФЗ  «Об образовании в Российской Федерации», Федеральных законах от 22.08.1996 г. № 125-ФЗ «О высшем и послевузовском профессиональном образовании», от 24.11.1995 г. 181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации», от 24.06.1999 г. № 120-ФЗ «Об основах системы профилактики безнадзорности и правонарушений несовершеннолетних», от 24 июля 1998 г. № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в Российской Федерации», от 6 октября 1999 г. № 184-ФЗ «Об общих принципах организации законодательных (представительных) и исполнительных органов государственной власти субъектов Российской Федерации», от 6 октября 2003 г. № 131-ФЗ «Об общих принципах организации местного самоуправления в Российской Федерации».

В соответствии с Федеральным законом от 30 июня 2007 г. № 120-ФЗ «О внесении изменений в отдельные законодательные акты Российской Федерации по вопросу                     о гражданах с ограниченными возможностями здоровья» употребляемые в нормативных правовых актах слова «с отклонениями в развитии» заменены словами «с ограниченными возможностями здоровья», то есть имеющими недостатки в физическом и (или) психическом развитии.

Еще один федеральный документ, требующий внимания, – это Национальная образовательная инициатива «Наша новая школа» (утверждена Президентом Российской Федерации Д.А. Медведевым 04 февраля 2010 года, Пр-271). В нем был сформулирован основной принцип инклюзивного образования. Важным федеральным документом                     в области образования детей-инвалидов является Государственная программа Российской Федерации «Доступная среда» на 2011–2015 годы, утвержденная Постановлением Правительства РФ от 17 марта 2011 г. № 175. В июне 2012 года Президент РФ подписал Указ «О национальной стратегии действий в интересах детей на 2012-2017 годы» № 761 от 01.06.2012. Стратегия действий в интересах детей признает социальную исключенность уязвимых категорий детей (дети-сироты и дети, оставшиеся без попечения родителей, дети-инвалиды и дети, находящиеся в социально опасном положении). 

Основным Федеральным законом, определяющим принципы государственной политики в области образования, является Федеральный Закон «Об образовании                         в Российской Федерации» № 273-ФЗ от 29 декабря 2012 года, вступивший в силу                       с 1 сентября 2013 года. Приказом Минобрнауки России от 19.12.2014 №1598 утвержден «Федеральный государственный образовательный стандарт начального общего образования обучающихся с ограниченными возможностями здоровья» и от 19.12.2014 №1599 утвержден «Федеральный государственный образовательный стандарт общего образования обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями)» Стандарт применяется к правоотношениям, возникшим с 1 сентября 2016года. (Приложение 1).
Раздел 2. Взаимодействие психолого-медико-педагогического консилиума образовательной организации с территориальной психолого-медико-педагогической комиссией

2.1. Методические рекомендации для руководителей образовательных организаций, специалистов психолого-медико-педагогических консилиумов «О порядке создания                        и организации работы психолого-медико-педагогического консилиума (далее –  ПМПк) образовательной организации»
1. ПМПк является одной из форм взаимодействия специалистов образовательной организации, объединяющихся для психолого-(медико)-педагогического сопровождения обучающихся (воспитанников) с отклонениями в развитии и/или состояниями декомпенсации. 
2. ПМПк может быть создан на базе образовательной организации любого типа             и вида независимо от организационно-правовой формы приказом руководителя образовательной организации. 

3. Общее руководство ПМПк возлагается на руководителя образовательной организации. 
4. ПМПк образовательной организации в своей деятельности руководствуется уставом образовательной организации, договором между образовательной организацией                             и родителями (законными представителями) обучающегося (воспитанника). 

5. Примерный состав ПМПк: заместитель руководителя образовательной организации по учебно-воспитательной работе (председатель консилиума), учитель или воспитатель дошкольной образовательной организации, представляющий ребенка                    на ПМПк, учителя (воспитатели) с большим опытом работы, учителя (воспитатели) отдельных (коррекционных) классов/групп компенсирующего вида, педагог-психолог, учитель-дефектолог и/или учитель-логопед, врач-педиатр, медицинская сестра. 

2.2. Нормативно-правовое обеспечение деятельности ПМПк образовательной организации   
1. Приказ о создании ПМПк с утверждением состава консилиума и Положения о ПМПк (срок – до 1 сентября текущего года).
2. Положение о ПМПк (единое для всех уровней образования в образовательных организациях).
3. Договор между образовательной организацией (в лице руководителя образовательной организации) и родителями (законными представителями) обучающегося (воспитанника) образовательной организации о его психолого-педагогическом обследовании и сопровождении (Приложение 2).

2.3. Рекомендуемые формы учета деятельности специалистов ПМПк 
1. Журнал записи детей на ПМПк  
	№ п/п
	Дата, время
	Ф. И.

ребенка
	Дата рождения
	Пол
	Инициатор обращения
	Причина обращения
	График консультирования специалистов

	
	
	
	
	
	
	
	


2. Журнал регистрации заключений и рекомендаций специалистов                                     и коллегиального заключения и рекомендаций ПМПк 
	№ п/п
	Дата проведения консультации специалиста или заседания ПМПк
	Ф. И.

ребенка
	Воз раст
	Пол
	Проблема
	Заключение специалиста или заключение ПМПк
	Рекомен дации
	Специалист или состав ПМПк

	
	
	
	
	
	
	
	
	


3. Карта (папка) развития обучающегося (воспитанника) содержит следующий примерный набор документов.
а) Основной блок:

– выписка из медицинской карты;

– анкета по изучению развития ребенка;

– педагогическая характеристика;

– анкета социального педагога;

– анкета «Особенности адаптации ребенка к детскому саду/школе»;

– договор с родителями (законными представителями) или согласие родителей (законных представителей) на обследование и коррекционную работу (лицевая сторона карты).
б) Документация специалистов ПМПк (согласно утвержденным формам):

– заключения специалистов ПМПк;

– коллегиальное заключение ПМПк с распределением обязанностей между участниками консилиума по ведению сопровождающей и консультативной работы с указанием примерных сроков выполнения;

– дневник динамического наблюдения с фиксацией:

– направлений коррекционной работы, проводимой различными специалистами;

– сведений о реализации и эффективности рекомендаций ПМПк.

4. График проведения плановых заседаний ПМПк в учебном году – сентябрь, январь, май.

Протокол заседаний ПМПк (Приложение 3) 
Вариант ведения протоколов заседаний ПМПк, в печатном или рукописном виде, определяет образовательная организация.
5. Статистический учет деятельности ПМПк.
Статистический отчет составляется один раз в год, отчетный период – учебный год.
Статистический отчет включает:

– данные по обеспеченности ПМПк специалистами;

– количество детей, прошедших ПМПк за отчетный период;

– основные выявленные проблемы детей;

– основные рекомендации специалистов;

– сведения о направлении детей в другие инстанции;

– анализ трудностей, встречающихся в деятельности ПМПк;
– сведения о повышении квалификации специалистов ПМПк;

– количество заседаний ПМПк за отчетный период;
– количество проведенных за отчетный период консультаций для родителей (законных представителей), для педагогов образовательной организации;

– эффективность реализации программ в отчетный период.
Раздел 3. Методические рекомендации по разработке 
адаптированной основной общеобразовательной программы образовательной организации для обучающихся (воспитанников) 

с ограниченными возможностями здоровья
Список используемых сокращений: 

ОВЗ – ограниченные возможности здоровья; 

ООП – основная общеобразовательная программа;

АООП ОО – адаптированная основная общеобразовательная программа образовательной организации;
АОП – адаптированная образовательная программа; 

АООП НОО – адаптированная основная общеобразовательная программа начального общего образования; 

ФГОС НОО ОВЗ – федеральный государственный образовательный стандарт начального общего образования обучающихся с ограниченными возможностями здоровья; 

ФГОС О УО (ИН) – федеральный государственный образовательный стандарт образования обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями); 

ТПМПК – территориальная психолого-медико-педагогическая комиссия;
ИУП – индивидуальный учебный план; 

ИПРА – индивидуальная программа реабилитации, абилитации; 

СИПР – специальная индивидуальная программа развития;
ТСО – технические средства обучения;
ОО – образовательные организации.
Организация получения образования обучающимися с ограниченными возможностями здоровья регламентируется статьёй 79 Федерального закона от 29.12.2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»: содержание образования                      и условия организации обучения и воспитания обучающихся с ограниченными возможностями здоровья определяются адаптированной образовательной программой (АОП), а для инвалидов также в соответствии  с индивидуальной программой реабилитации инвалида (ИПР). Образование обучающихся с ОВЗ может быть организовано как совместно  с другими обучающимися, так и в отдельных классах, группах или в отдельных организациях, осуществляющих образовательную деятельность.
АОП пишется на основе АООП ОО.

Адаптированная основная общеобразовательная программа начального общего образования составляется на основе ООП НОО и Примерной АООП НОО. Примерные АООП НОО размещены на сайте fgos-ovz.herzen.spb.ru. На основе АООП НОО пишется программа АОП, с учетом рекомендаций ТПМПК и с учетом рекомендаций ИПРА.
Вариативные примерные АООП для детей с тяжёлыми нарушениями речи (общим недоразвитием речи) с 3 до 7 лет размещены на сайте www.firo.ru
Исключительным правом на разработку и утверждение АООП обладает образовательная организация. Согласно ч. 5 ст. 12, ст. 28 Федерального закона № 273-ФЗ                         «Об образовании в Российской Федерации» образовательные программы самостоятельно разрабатываются и утверждаются организацией, осуществляющей образовательную деятельность; компетенция, права, обязанности и ответственность образовательной организации подтверждает это положение. Образовательная организация сама решает вопрос о целесообразности проведения экспертизы разработанной АООП ОО. Согласования образовательной программы не требуется. 

Таким образом, АООП ОО становится объектом внешней оценки только в период прохождения процедуры лицензирования и государственной аккредитации. 
Стандарты образования принято рассматривать как общественный договор, отражающий целевые установки функционирования и развития системы общего образования. Тем самым стандарт закладывает иной тип взаимоотношений между личностью, обществом и государством, который основан на принципе взаимного согласия               в формировании и реализации политики в области образования. В свою очередь, это подразумевает принятие сторонами взаимных обязательств (договоренностей). Таким образом, стандарт как общественный договор означает баланс взаимных обязательств                      и требований. 

Приказом Управления образования Администрации ЗАТО Северск                             от 24.08.2016 № 349 «О мероприятиях по введению федерального образовательного стандарта начального общего образования обучающихся с ограниченными возможностями здоровья и федерального государственного образовательного стандарта обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями) в 2016-2017 учебном году» утверждена последовательность введения ФГОС НОО ОВЗ                                         и ФГОС О УО (ИН) и разработки АООП ОО в общеобразовательных организациях:
2016 – 2017 учебный год – 1 классы 

2017 – 2018 учебный год – 1 и 2 классы 

2018 – 2019 учебный год – 1, 2 и 3 классы 

2019 – 2020 учебный год – 1, 2, 3 и 4 классы   

Обучение лиц, зачисленных до 1 сентября 2016 года для обучения по АОП во 2 –12-х классах, осуществляется по ним до завершения обучения. То есть, обучающиеся, зачисленные до 1 сентября 2016 года для обучения по АОП во 2 – 12-х классах,                           не участвуют в поэтапном переходе на федеральные государственные образовательные стандарты и должны продолжить обучение по рекомендованным ТПМПК АОП, начатое до внедрения с 1 сентября 2016 года ФГОС НОО ОВЗ и ФГОС О УО (ИН). 
При этом каждый уровень образования должен обеспечивать ребенку не только адекватные его потенциалу знания, умения, навыки, но и возможность их реализации                  в жизни для достижения личных целей. 
Реализация принципов интегрированного образования наиболее целесообразна при первом и втором вариантах реализации АООП ОО. Для каждого из вариантов обучения детей с ОВЗ разработчиками предложена своя Примерная адаптированная основная общеобразовательная программа, которая находится на электронном ресурсе http://fgosreestr.ru
АООП ОО обозначаются двойной нумерацией: первая цифра означает к какой категории относится данная программа, а вторая цифра – вариант программы.
Например, АООП ОО 7.1: первая цифра 7 означает, что данная программа предназначена для обучения детей с задержкой психического развития (ЗПР), а вторая цифра 1 означает, что вариант программы адресован обучающимся, достигшим к моменту поступления в школу уровня психофизического развития близкого возрастной норме,               но вместе с тем, отмечаются определенные трудности. Всего вариантов АООП ОО – 29.
ФГОС НОО обучающихся с ОВЗ определяет 4 варианта обучения детей                            с ограниченными возможностями (Приложение 4):  
1. Получают цензовое образование и аттестат об окончании обучения дети,  близкие по своему развитию к возрастной норме.
2. Получают цензовое образование, но в более пролонгированные календарные сроки и аттестат об окончании обучения дети, которые не достигают уровня развития сопоставимого с возрастной нормой,
3. Получают нецензовое образование и свидетельство об обучении дети с легкой умственной отсталостью.

4. Получают нецензовое образование и свидетельство об обучении дети                             с умеренной, тяжелой и глубокой умственной отсталостью, с множественными нарушениями. В этом варианте обучение осуществляется по специальной индивидуальной программой развития (далее – СИПР).

ФГОС образования обучающихся с умственной отсталостью (интеллектуальными нарушениями) определяет 2 варианта обучения:  
1. Для детей с легкой умственной отсталостью, у которых нет других нарушений.

2. Для детей с умеренной, тяжелой и глубокой умственной отсталостью,                             с множественными нарушениями. Для таких обучающихся предусматривается разработка  СИПР.

Определение варианта АООП осуществляется:
– для обучающегося с ОВЗ без инвалидности в соответствии с рекомендациями ТПМПК;

– для обучающегося с ОВЗ и инвалидностью в соответствии с ИПРА и/или                             с рекомендациями ТПМПК по заявлению родителей (законных представителей).   
В процессе реализации АООП возможен переход с одного варианта на другой                     в соответствии с динамикой развития ребенка и подтвержденной рекомендациями ТПМПК по заявлению родителей (законных представителей).   
АООП разрабатывается на основе ФГОС НОО обучающихся с ОВЗ и ФГОС образования обучающихся с УО (интеллектуальными нарушениями). Стандарт включает         в себя требования к структуре АООП.
Требования к структуре АООП:
1. АООП определяет содержание и организацию образовательной деятельности               на уровне начального общего образования. АООП НОО обеспечивает решение задач, указанных в пункте I.8 Стандарта. АООП НОО для обучающихся с ОВЗ, имеющих инвалидность, дополняется индивидуальной программой реабилитации инвалида в части создания специальных условий получения образования. 

2. АООП для обучающихся с ОВЗ самостоятельно разрабатывается и утверждается Организацией, осуществляющей образовательную деятельность, в соответствии                           с Стандартом и с учетом примерной АООП НОО.
3. АООП реализуется с учетом образовательных потребностей групп или отдельных обучающихся с ОВЗ на основе специально разработанных учебных планов,                   в том числе индивидуальных, которые обеспечивают освоение образовательной программы на основе индивидуализации ее содержания с учетом особенностей                         и образовательных потребностей конкретного обучающегося.  

4. На основе стандарта образовательная организация может разработать                             в соответствии со спецификой своей уставной деятельности один или несколько вариантов АООП с учетом особых образовательных потребностей обучающихся                 с ОВЗ. Дифференцированные требования к вариантам АООП приведены                              в приложениях №№ 1 – 8 к Стандарту.  

5. АООП может быть реализована в разных формах: как совместно с другими обучающимися, так и в отдельных классах, группах или в отдельных организациях, осуществляющих образовательную деятельность.
5. Для обеспечения возможности освоения обучающимися АООП может быть реализована сетевая форма ее реализации с использованием ресурсов нескольких организаций, осуществляющих образовательную деятельность, а также при необходимости с использованием ресурсов и иных организаций.


7. АООП включает обязательную часть и часть, формируемую участниками   образовательных отношений. Соотношение частей определяется дифференцированно                в зависимости от варианта АООП и составляет: 80% и 20%, 70% и 30% или 60%                 и 40%, которые указаны в приложениях №№ 1-8 к Стандарту. АООП реализуется организацией через организацию урочной и внеурочной деятельности.


8. АООП должна содержать три раздела: целевой, содержательный                                     и организационный.

Кроме указанных разделов АООП может иметь и дополнительные разделы, которые учитывают специфические особенности и возможности региона и образовательной организации. 
Например, в качестве дополнительных разделов в программу могут быть включены паспорт программы, основные понятия, детальная характеристика контингента обучающихся по различным параметрам и др. При разработке АООП нужно учесть, что данный документ является локальным нормативным актом, описывающим содержание образования и механизм реализации ФГОС для детей с ОВЗ. В АООП ОО   конкретизируются положения новых образовательных стандартов применительно                            к особенностям образовательной организации, состава учащихся, места расположения, педагогических возможностей. 

Условия и порядок разработки АООП ОО устанавливается отдельным локальным нормативным актом образовательной организацией, в котором указываются: 

1. Порядок и периодичность разработки АООП ОО или внесения изменений                               в действующую АООП ОО (в соответствии с периодичностью обновления образовательных стандартов, а также в связи с изменениями в жизнедеятельности образовательного учреждения). 

2. Состав участников разработки АООП ОО, их полномочия и ответственность. 

3. Порядок обсуждения проекта АООП ОО. 

4. Порядок утверждения АООП ОО и ввода в действие. 

Для обеспечения учета индивидуальных особенностей и потребностей каждого обучающегося в данный локальный нормативно-правовой акт общеобразовательного учреждения могут быть включены: 

1. Перечень индивидуальных прав обучающихся и их родителей, которые должны быть реализованы при формировании документа. 

2. Описание процедуры выявления, фиксирования образовательных запросов обучающегося в разных форматах – индивидуальная образовательная программа на основе образовательной программы учреждения, индивидуальный учебный план в рамках образовательной программы учреждения, индивидуальный выбор в рамках отдельных учебных предметов, курсов, видов, направлений образовательной деятельности и др. 

Особенно стоит обратить внимание на описание учебно-методического оснащения АООП ОО, в том числе ТСО, учебниками и другими средствами обучения, предоставляемыми школьникам бесплатно. 

АООП дошкольной образовательной организации может разрабатываться с учетом требования к структуре программы, изложенные во ФГОС НОО для обучающихся с ОВЗ. 


Особенности структуры и содержания АООП ОО (Приложение 5).
Раздел 4. Методические рекомендации по разработке АОП                                 для  обучающихся (воспитанников) с ОВЗ
Программа разрабатывается в рамках ПМПк образовательной организации. Если ребенок не усваивает АОП, то на такого ребенка разрабатывается Специальная индивидуальная программа развития (СИПР) в соответствии с рекомендациями ТПМПК.

Этапы написания и реализации АОП для обучающихся с ОВЗ. 
1 этап.  
1.1. Организационно-педагогические условия проектирования и реализации АОП - наличие в образовательной организации ПМПк. Программа разрабатывается в рамках деятельности ПМПк ОО коллегиально, с учетом рекомендаций ТПМПК, ИПРА. Учитель, родители – полноправные участники работы над АОП.   

1.2. Заявление родителей (законных представителей) на обучение ребёнка с ОВЗ   по АОП (Приложение 6).  

Родители (законные представители) должны оформить письменное согласие                      на обучение ребёнка с ОВЗ по АОП, что определит не только законность действий образовательной организации, но и период разработки АОП командой образовательного учреждения для дальнейшего обучения и воспитания ребёнка по данной адаптированной образовательной программе.

Адаптированная образовательная программа разрабатывается в течение 1 месяца                 с даты подписания родителями (законными представителями) ребенка с ОВЗ заявления                о согласии на обучение по АОП.
2 этап: изучение нормативно-правовой базы (Приложение № 1).
3 этап: последовательность разработки АОП.  
	Этап
	Шаги проектирования АОП
	Содержание деятельности

	Предварительный
	Предварительная оценка образовательных потребностей ребенка и запроса родителей
	Администрация школы вместе с координатором по инклюзии (при наличии рекомендаций ИПРА и/или ПМПК) 

1. определяет, к какому учителю и в какой класс поступает ребенок. Так же определяется, какие специалисты психолого-педагогического сопровождения могут войти в междисциплинарную команду; 

2.если в школе нет какого-либо специалиста, административная группа ищет возможные варианты привлечения дополнительных ресурсов (сотрудничество с ППМС-центром, привлечение волонтеров и т.д.); 

3.Заключается договор с родителями. 

4. проводится сбор и анализ предварительной (первоначальной) информации о ребенке и его семье 

	Оценка требований 

ФГОС и ОП
	Работа с документацией
	Изучение документации. Разработка локальных регламентирующих документов: приказа о деятельности ПМПк (ППК), Службы психолого-педагогического сопровождения и т.д.


	Диагностический
	Изучение результатов комплексного психолого-педагогического обследования
	Организация диагностической работы учителя и специалистов психолого-педагогического сопровождения в режиме взаимодействия (по возможности - комплексно); - подготовка заключений о психологических особенностях ребенка, сформированности у него учебных навыков, специфике взаимодействия со сверстниками и взрослыми. Основная задача комплексной диагностики в данном случае – определить, какие образовательные потребности есть у ребенка, на какие его возможности можно опереться в первую очередь, какие из направлений деятельности учителя (воспитателя) и специалистов являются самыми актуальными. 

	
	Описание необходимых ребенку с ОВЗ специальных образовательных условий с учетом возможностей и дефицитов
	Организация деятельности ПМПк: обсуждение заключений специалистов.
Принятие решения о необходимости разработки АОП

	Разработка
	Структура
	Проектирование необходимых структурных составляющих АОП. 

Деятельность учителя и специалистов сопровождения в рамках работы ПМПк. При необходимости – привлечение специалистов ППМС-центра, с которым заключено соглашение о сотрудничестве. 

	
	Сроки
	Определение временных границ реализации АОП.

	
	Цели
	Четкое формулирование цели АОП совместно с родителями.

	
	Задачи
	Определение круга задач в рамках реализации АОП.

	
	Содержание
	Определение содержания АОП. Коррекционный, образовательный компоненты.

	
	Формы работы
	Планирование форм реализации разделов АОП

	
	Степень участия педагогов и родителей
	Планирование форм участия в реализации АОП педагогических работников, а также родителей (законных представителей) ребёнка с ОВЗ  

	
	Мониторинг учебных достижений и формирования социальной компетентности обучающегося
	Определение форм и критериев мониторинга учебных достижений и формирования социальной компетентности обучающегося (воспитанника).

	
	Мониторинг эффективности учебной и коррекционной работы
	Определение форм и критериев мониторинга эффективности учебной и коррекционной работы.

	
	Ответственность и регламент
	Закрепление ответственности и регламента деятельности всех участников совместной работы. 

	Заключительный
	Авторизация АОП 
	Утверждение АОП руководителем ОО, принятие АОП ПМПк, ознакомление и согласие на реализацию АОП родителем (законным представителем)..


4 этап: согласование АОП родителями (законными представителями) 
Адаптированная образовательная программа обязательно согласуется с родителями (законными представителями). На последней странице АОП родитель (законный представитель) ознакамливается и согласовывает АОП: «ознакомлен и согласен», ставит свою подпись и дату, тем самым подтверждая, что он согласен с её содержанием                        и принимает свою меру ответственности за её выполнение.

5 этап: реализация АОП 
Реализация:

– организация деятельности учителя и специалистов психолого-педагогичесекого сопровождения в соответствии с Программой и планом; 
– организация мониторинга учебных достижений и социальной компетентности ребенка;

– организация мониторинга эффективности коррекционной работы.
Анализ и корректировка:

– организация деятельности ПМПк по анализу эффективности работы, динамики развития и учебных достижений ребенка; 
– внесение корректив в АОП. То есть, по окончании периода производится оценка достижений ребенка – динамики его развития, освоения образовательной программы, адаптации в группе сверстников, школьном коллективе. Так же предполагается анализ динамики и эффективности работы учителя (воспитателя) и специалистов психолого-педагогического сопровождения. 
По результатам всех заключений происходит корректировка программы.

С целью корректировки индивидуального образовательного маршрута, внесения изменений и дополнений в АОП родитель (законный представитель) ознакамливается               и согласовывает заключение и рекомендации ПМПк на конец учебного года:  «ознакомлен и согласен», ставит свою подпись и дату, тем самым подтверждая, что он согласен                       с внесением изменений и дополнений в содержание АОП и принимает свою меру ответственности за её выполнение. 
Представленная последовательность действий специалистов ОО возможна при наличии у ребенка, поступающего в образовательную организацию, статуса «ребенок-инвалид» и рекомендаций ИПРА и/или статуса «ребенок с ОВЗ» ТПМПК по организации для него специальных образовательных условий. При отсутствии данных рекомендаций первым шагом администрации и специалистов будет выявление ребенка с трудностями                 в обучении и проведение работы с родителями такого обучающегося с целью направления его на ТПМПК. При условии несогласия родителей на прохождение ТПМПК и психолого-педагогическое сопровождение, такому ребенку оказываются образовательные услуги                 на общих основаниях.
При условии несогласия родителей на обучение по АОП и ее разработку ребенок получает образование по основной образовательной программе образовательной Организации. В этих условиях Организация выстраивает индивидуальную систему сопровождения, но дополнительное финансирование на создание адаптивной образовательной среды, привлечение необходимых специалистов не выделяется. Поэтому Организация должна вести работу с родителями, чтобы они дали согласие на обучение                   и воспитание по адаптированной образовательной программе.
Памятка по работе с родителями (Приложение 7).
Структура индивидуальной АОП (Приложение 8):
– Титульный лист;
– Пояснительная записка; 

– Учебный план; 

– Содержание программы; 
– Заключение и рекомендации.
