
 



−  «ресурсный класс (группа)» - специально отведенное место в учебном заведении (класс, 
кабинет), который оборудован специальным образом, и обеспечен  квалифицированными 
педагогическими работниками; 

− «тьютор» - педагогический работник, который обеспечивает персональное сопровождение в 
образовательном пространстве ребенка с ОВЗ. Оказывает помощь в преодолении проблем и 
трудностей процесса образования; создает условия для индивидуализации процесса обучения 
(составление индивидуальных учебных планов и планирование индивидуальных образовательных 
траекторий); обеспечивает уровень подготовки обучающихся, соответствующий требованиям 
федерального государственного образовательного стандарта, проводит совместный с обучающимся 
рефлексивный анализ его деятельности и результатов, направленных на анализ выбора его стратегии в 
обучении, корректировку индивидуальных учебных планов. Организует взаимодействия 
обучающегося с учителями (воспитателями) и другими педагогическими работниками для коррекции 
индивидуального учебного плана. Организует взаимодействие с родителями, лицами, их 
заменяющими, по выявлению, формированию и развитию познавательных интересов обучающихся; 
− «ассистент» (помощник) – лицо, оказывающее обучающимся (воспитанникам) необходимую 
техническую помощь (при проведении групповых и индивидуальных коррекционных занятий), 
обеспечение доступа в здания, организации, осуществляющих образовательную деятельность, и другие 
условия, без которых невозможно или затруднено освоение образовательных программ обучающимися 
с ОВЗ. 
1.5. Инклюзивное образование   может реализовываться через следующие модели: 
− полная инклюзия – обучающиеся (воспитанники)  с ОВЗ (самостоятельно или в сопровождении 
тьютора) посещают образовательные учреждения наряду со сверстниками, не имеющими нарушений 
развития, и обучаются по АОП, в соответствие с учебным планом, а также могут посещать кружки, 
клубы, внеклассные общешкольные мероприятия,  праздники, развлечения и др.; 
− частичная инклюзия – обучающиеся (воспитанники) с ОВЗ совмещают  обучение по 
индивидуальному учебному плану с посещением образовательного учреждения и обучаются по АОП, 
по индивидуальным учебным планам по согласованию с родителями (законными представителями), а 
также посещают индивидуальные занятия в образовательном учреждении, участвуют в режимных 
моментах, праздничных мероприятиях, развлечениях совместно с детьми, не имеющими нарушений в 
развитии. Они могут посещать кружки, внеклассные мероприятия, если это не противоречит 
рекомендациям психолого-медико-педагогической комиссии (консилиума образовательного 
учреждения). 
1.6  Задачи инклюзивного образовании:  создание эффективной системы психолого-педагогического и 
медико-социального сопровождения обучающихся с ОВЗ  с целью максимальной коррекции 
недостатков их психофизического развития, эмоционально-волевой сферы, активизации 
познавательной деятельности, формирования навыков и умений учебной деятельности;  освоение 
обучающимися с ОВЗ общеобразовательных программ в соответствии с ФГОС;  формирование у всех 
участников образовательного процесса толерантного отношения к проблемам обучающихся с 
ограниченными возможностями здоровья. 

2.  Организация инклюзивного образования 
2.1. Организация обучения детей с ОВЗ   осуществляется в соответствии с приказом Министерства 
образования и науки Российской Федерации от 30.08.2013 № 1015 «Об утверждении Порядка 
организации и осуществления образовательной деятельности по основным общеобразовательным 
программам начального общего, основного общего и среднего общего образования». 
2.2. Обучающиеся переходят на инклюзивное образование при наличии заключения психолого-
медико-педагогической комиссии (далее - ПМПК) о подтверждении (установлении) статуса «ребенок с 
ограниченными возможностями здоровья» на любом уровне образования (начального общего, 
основного общего и среднего общего образования) по заявлению родителей (законных 
представителей). 
2.3.  Порядок приема граждан на обучении в формате инклюзии осуществляется в соответствии с 
действующим законодательством. 
2.4 Инклюзивное образование детей с ОВЗ школьного возраста может быть организовано в форме 
совместного обучения детей с ОВЗ и детей, не имеющих таких ограничений, в одном классе (класс 
инклюзивного образования), реализующей основные образовательные программы, если это не 
препятствует успешному освоению образовательных программ всеми обучающимися. Численность 
детей с ОВЗ, обучающихся в таком классе, не может превышать 2 человека.  



2.5. Выбор образовательной программы обучения ребенка с ОВЗ зависит от степени выраженности 
недостатков физического и (или) психического развития, сложности структуры нарушения, 
образовательных потребностей, уровня готовности ребенка к включению в среду нормально 
развивающихся сверстников и определяется психолого-медико-педагогической комиссией.  
2.6. Форма получения общего образования по конкретной образовательной программе определяется 
родителями (законными представителями) несовершеннолетнего обучающегося. При выборе 
родителями (законными представителями) несовершеннолетнего обучающегося формы получения 
общего образования и формы обучения учитывается мнение ребенка (п.3 раздела 2 Порядка 
организации и осуществления образовательной деятельности по основным общеобразовательным 
программам – образовательным программам начального, общего, и среднего общего образования (утв. 
Приказом Минобрнауки РФ от 30 августа 2013 № 1015).  
2.7. Необходимыми условиями организации инклюзивного образования являются:  создание 
адаптивной среды (инфраструктура, нормативно-правовые, материальные, информационные, 
психолого-педагогические ресурсы); повышение квалификации педагогических работников; создание 
психолого-медико-педагогического консилиума для организации психолого-педагогического 
сопровождения ребенка с ограниченными возможностями здоровья; письменного согласия родителя 
(законного представителя) на получение его ребенком образования по адаптированной 
образовательной программе (АОП); 
2.8. АОП разрабатывается группой (комиссией) педагогических работников и утверждается 
педагогическим советом образовательного учреждения; 
2.9. При изменении состояния здоровья обучающихся возможны внесения изменений в АОП в 
соответствии с рекомендациями ПМПК и по согласованию с родителями (законными 
представителями); 
2.10. Посещение уроков   и индивидуальных и/или подгрупповых коррекционных занятий может быт 
организовано как в образовательном учреждении,  в котором обучается ребенок, так и через сетевое 
взаимодействие с привлечением ресурсов иных организаций,  что должно быть отражено в 
адаптированной образовательной программе. 

3. Этапы реализации инклюзивного образования: 
3.1 Предварительный этап: 
− предварительная оценка образовательных потребностей ребенка и запроса родителей; 
− определение учителя  и класса, в который поступает обучающий с ОВЗ; 
− определение специалистов, осуществляющих психолого-педагогическое сопровождение 
обучающегося с ОВЗ (в случае отсутствия какого-либо специалиста привлечение дополнительных 
ресурсов (сотрудничество с психолого-педагогическим центром, привлечение волонтеров и т.д.); 
− заключение договора с родителями и зачисление обучающегося с ОВЗ в образовательное 
учреждение. 
3.2 Диагностический: 
− изучение результатов комплексного психолого-педагогического обследования (организация 
диагностической работы учителя и специалистов психолого-педагогического сопровождения в режиме 
взаимодействия, обсуждение психолого-медико-педагогического заключения); 
− описание необходимых обучающемуся с ОВЗ специальных образовательных условий с учетом 
возможностей и дефицитов. 
3.3 Разработка адаптированной образовательной программы: 
− проектирование необходимых структурных составляющих АОП: титульный лист, пояснительная 
записка, содержание программы, основные требования к результатам реализации АОП, система 
контрольно-измерительных материалов.   

4.  Критерии организации инклюзивного образования 
В качестве критериев организации инклюзивного образования следует рассматривать: - особые 

образовательные потребности ребенка, обусловленные выраженностью первичного дефекта уровнем 
развития, индивидуальными интеллектуальными и эмоционально-личностными особенностями, 
препятствующие получению образования без создания специальных условий;  
- готовность социальной среды (условия семейного воспитания, возможность оказания 
соответствующей поддержки со стороны родителей (законных представителей) инклюзируемого 
ребенка, педагогических работников, родителей (законных представителей) и обучающихся, не 
имеющих нарушений в развитии);  



- соответствие образовательной среды ОУ потребностям инклюзированного ребенка: созданы 
необходимые условия для получения без дискриминации качественного образования лицами с ОВЗ, 
для коррекции нарушений развития и социальной адаптации, оказания ранней коррекционной помощи 
на основе специальных педагогических подходов и наиболее подходящих для этих лиц языков, 
методов и способов общения и условия, в максимальной степени способствующие получению 
образования определенного уровня и определенной направленности, а также социальному развитию 
этих лиц (ст. 5 Федерального закона от 29 29.12.2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской 
Федерации»). 

5. Организация аттестации обучающихся с ОВЗ 
5.1 Освоение образовательной программы, в том числе отдельной части или всего объема учебного 
предмета, курса, дисциплины (модуля) образовательной программы, сопровождается текущим 
контролем успеваемости и промежуточной аттестации учащихся. Формы, периодичность и порядок 
проведения текущего контроля успеваемости и промежуточной аттестации обучающихся определяется 
организацией самостоятельно (п.19 раздела 2 Порядка организации и осуществления образовательной 
деятельности по основным общеобразовательным программам – образовательным программам 
начального, общего, и среднего общего образования (утв. Приказом Минобрнауки РФ от 30 августа 
2013 № 1015).  
5.2. Освоение обучающимися основных образовательных программ основного общего и среднего 
общего образования завершается государственной итоговой аттестацией, которая является 
обязательной.  
5.3. ГИА детей с ОВЗ проводится в обстановке, исключающей влияние негативных факторов на 
состояние их здоровья, и в условиях, отвечающих психофизическим особенностям и состоянию 
здоровья выпускников в соответствии с федеральным законодательством.  
5.4. Дети с ОВЗ, получившие образование в форме инклюзивного образования и успешно прошедшие 
ГИА по образовательным программам основного общего и среднего общего образования, получают 
аттестат об основном общем или среднем общем образовании, подтверждающий получение общего 
образования соответствующего уровня (п. 20 раздела 2 Порядка организации и осуществления 
образовательной деятельности по основным общеобразовательным программам – образовательным 
программам начального, общего, и среднего общего образования (утв. Приказом Минобрнауки РФ от 
30 августа 2013 № 1015).  

6. Психолого-педагогическое сопровождение ребенка с ОВЗ, обучающегося в форме 
инклюзивного образования 

6.1. Диагностико-коррекционное психолого-медико-педагогическое сопровождение обучающихся 
детей с ОВЗ в школе сопровождается ПМПк 
6.2. Специалисты ПМПк:  
- осуществляют психолого-медико-педагогическое обследование детей с ОВЗ;  
- определяют возможности инклюзии конкретного ребенка, условий м форм инклюзии;  
- проводят предварительную работу с обучающимися, родителями (законными представителями), 
педагогическими работниками ОУ, направленную на подготовку в ОУ инклюзивного образования;  
- разрабатывают совместно с педагогами индивидуальные образовательные маршруты;  
- отслеживают эффективность обучения детей с ОВЗ по программе, рекомендованной ПМПК.  
- организуют систематическое сопровождение образовательного процесса в условиях инклюзии;  
- осуществляют анализ выполненных рекомендаций всеми участниками процесса инклюзии;  
- согласуют со специалистами ПМПК оценку результатов обучения.  
6.3. Комплексное сопровождение детей с ОВЗ в условиях Школы осуществляют педагог-психолог, 
социальный педагог, дефектолог, учитель.  
6.4. Результаты адаптации, продвижения в развитии и личностном росте обучающихся, формирования 
навыков образовательной деятельность, освоение образовательных программ, показатели 
функционального состояния их здоровья фиксируются в документации. 

 
 
 
 

  


