Программа сопровождения детей инвалидов и детей с ОВЗ

 в МКОУ «Карчагская СОШ им.М.Караханова»

на 2019 /2020 учебный год.

( при наличии такого контингента)                                                    
	Наименование Программы
	Программа работы МКОУ «Карчагская СОШ им.М.Караханова»  

с детьми – инвалидами и детьми, имеющих  ограниченные  возможности  здоровья на 2019 – 2020 г.г.

 (далее – Программа)

	Основание разработки Программы 
	Федеральный закон от 29.12.2012г №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;

-закон Российской Федерации от 24 ноября 1995г. №181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации»;

-Письмо Министерства просвещения РСФСР от 08.07.1980г. №281-М и Министерства здравоохранения РСФСР от 28.07.1980г. № 17-13-186 «Перечень заболеваний, по поводу которых дети нуждаются в индивидуальных занятиях на дому и освобождаются от посещения массовой школы»;

- Письмо Министерства образования и науки Российской Федерации от 10.12.2012г. № 07-832 «Методические рекомендации по организации обучения на дому детей-инвалидов с использованием дистанционных образовательных технологий»;

- Письмо Министерства образования РФ от 28.02.2003г. № 27/2643-6 «Методические рекомендации по организации деятельности образовательных учреждений надомного обучения»;

- Постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 29.12.2010г. № 189 «Об утверждении СанПиН 2.4.2.2821-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к условиям и организации обучения в общеобразовательных учреждениях»;



	Разработчики Программы
	Администрация школы 

	Основные исполнители

Программы 
	Педагогический состав  школы,   медсестра школы,  родители (законные представители) обучающихся,       представители, работающие в системе  профилактики и оказания помощи семьям, воспитывающих детей – инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья:


	Цель Программы
	Обеспечить системный подход к созданию условии для развития детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья и оказание помощи детям этих категорий в освоении основной образовательной программы начального и основного общего образования.

 

	Задачи Программы
	· Выявлять особые образовательные потребности детей с ограниченными возможностями здоровья, обусловленные особенностями их физического и (или) психического развития;

—
осуществлять индивидуально ориентированную психолого-медико-педагогическую помощь детям с ограниченными возможностями здоровья с учетом особенностей психофизического развития и индивидуальных возможностей детей (в соответствии с рекомендациями психолого-медико-педагогической комиссии);

· обеспечить возможность освоения детьми с ограниченными возможностями здоровья основной образовательной программы начального и основного общего образования на доступном им уровне и их интеграцию в образовательном учреждении.

· обеспечить возможность детьми с ограниченными возможностями здоровья для успешной социализации

	Сроки реализации 

Программы 
	При наличии контингента устанавливаются сроки

	Осуществление координации  за исполнением Программы
	 Администрация школы 

	Оценка эффективности Программы
	Последовательное осуществление системы программных мероприятий должно обеспечить создание комплексной  системы оказания  различной помощи  в школе детям – инвалидам, детям с ограниченными возможностями здоровья и их родителям. 

Эффективность реализации Программы оценивается по тому насколько в школе созданы условия  для освоения детьми -инвалидами, детьми с ограниченными возможностями здоровья основной образовательной программы начального  и основного общего образования, для самостоятельного творческого освоения системы отношений с окружающими и самим с собой, а так же для совершения каждым ребёнком личностно – значимых жизненных выборов.

	Действия по реализации цели и задач Программы 
	Подготовительный этап:  ?   уч. г.

1. Нормативно-правовое обеспечение:

· Изучение нормативных документов;

· Изучение позитивного опыта работы образовательных учреждений; 

· Разработка и  реализация перспективного плана мероприятий.

    2.  Педагогическая поддержка:

· Целевое повышение профессиональной компетенции педагогов;

Практический этап: ?   уч. г.

1. Реализация мероприятий Программы индивидуального сопровождения  с детьми – инвалидами и детьми, имеющими ограниченные  возможности  здоровья.
2. Организация и проведение районных акций и школьных мероприятий с учащимися данной категории,  родителями.

3. Диагностика деятельности классных руководителей и учащихся по данной Программе.

Заключительный (обобщающий этап): ?  уч. г.

1. Анализ работы по Программе.

2. Подведение итогов реализации программы.

3. Составление рекомендаций по работе в данном направлении, исходя из полученных данных.



	Форма подведения итогов
	Промежуточные результаты  ?уч. г.г.

Ежегодный  отчёт работы по Программе на заседаниях различного уровня:  Управляющий совет школы,  совещания при директоре, МО классных руководителей, Педсовет, ШМО .
Подведение итогов -  ?г. 

 


Содержание комплексной программы сопровождения детей-инвалидов 

Программа коррекционной работы содержит следующие разделы:

1. Характеристика контингента учащихся с ограниченными возможностями здоровья и особыми потребностями.

2. Система комплексного психолого-медико-педагогического сопровождения детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья в условиях образовательного процесса.

3. Формы обучения, содержание и план реализации индивидуально ориентированных коррекционных мероприятий, обеспечивающих удовлетворение особых образовательных потребностей детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья, их интеграцию в образовательном учреждении и освоение ими основной образовательной программы начального общего образования.

4. Мониторинг динамики развития детей-инвалидов и детей с ОВЗ, их успешности в освоении основной образовательной программы, корректировку коррекционных мероприятий.

5. Описание специальных условий обучения и воспитания детей- инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья.

6. Механизм взаимодействия в разработке и реализации коррекционных мероприятий учителей, специалистов в области коррекционной педагогики, медицинских работников образовательного учреждения и других организаций, специализирующихся в области семьи и других институтов общества, который должен обеспечиваться в единстве урочной, внеурочной и внешкольной деятельности.
7. Показатели результативности и эффективности коррекционной работы.

1. Характеристика контингента учащихся с ограниченными возможностями здоровья и особыми потребностями

Дети – инвалиды традиционно одна из наиболее  уязвимых категорий детей. Получение детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее дети с ОВЗ) и детьми – инвалидами образования является их неотъемлемым законодательно закреплённым правом и основополагающим условием успешной социализации. Обеспечения полноценного участия в жизни общества, эффективной самореализации в доступных видах социальной деятельности. Согласно Федерального закона от 29.12.2012г №273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» эти дети обладают дополнительными образовательными правами, на особые педагогические подходы и специальные образовательные условия. Обеспечение реализации прав детей с ОВЗ и детей – инвалидов на образование является одной из важнейших задач школы.

    Роль системы  образования для этой категории людей как наиболее продуктивный путь к социализации в обществе  существенно возрастает для каждого из детей – инвалидов и  детей с ограниченными возможностями здоровья. Образование решает задачи не только развития личности детей данной категории, но и защиты их прав, их реабилитацию в условиях организованной общественной поддержки на пути к истинной интеграции.

Получение детьми данной категории полноценного образования способствует их социальной защищенности на всех этапах социализации, повышению социального статуса, становлению гражданственности и способности активного участия в общественной жизни и трудовой деятельности.  Полноценное образование для детей с ограниченными возможностями здоровья (детей-инвалидов) означает, что им создаются условия для вариативного вхождения в те или иные социальные роли, расширения рамок свободы выбора при определении своего жизненного пути. 
Образование оказывает определяющее влияние на формирование мировоззрения и постановку жизненных целей. Проведенные анкетирования учащихся данной категории и их родителей  показывают, что почти каждый ребенок-инвалид нуждается не только в медицинской, но  и других видах реабилитации.(данные других школ). В МКОУ «Карчагская СОШ им.М.Караханова» официально учтенных детей инвалидов нет.
	Учебный год  
	Уч.год
	Уч.год
	Уч.год
	Уч.год
	Уч.год

	Численность детей-инвалидов (человек)
	
	
	
	
	

	Обучение на дому 
	
	
	
	
	


Результаты мониторинга показали, что необходимо создать в школе Программу (для дальнейшей работы) работы с детьми – инвалидами, детьми с ограниченными возможностями здоровья, так как учащихся, имеющих отклонения в здоровье увеличивается с каждым годом, меньше становится практически здоровых детей, поэтому получение детьми – инвалидами, детьми с ограниченными возможностями здоровья полноценного образования  способствует их социальной защищенности на всех этапах социализации, повышению социального статуса, становлению гражданственности и способности активного участия в общественной жизни и трудовой деятельности.  
Полноценное образование для детей с ограниченными возможностями здоровья (инвалидов) означает, что им создаются условия для вариативного вхождения в те или иные социальные роли, расширения рамок свободы выбора при определении своего жизненного пути. Образование оказывает определяющее влияние на формирование мировоззрения и постановку жизненных целей. 

Непременным условием эффективности проводимых мероприятий по профилактике инвалидности, улучшению жизни детей с ограниченными возможностями является комплексность различных мероприятий. 
2. Система комплексного психолого-медико-педагогического сопровождения детей с ограниченными возможностями здоровья в условиях образовательного процесса.

В школе создана служба, осуществляющая психолого-медико-педагогическое сопровождение детей с ограниченными  возможностями здоровья, которая ведет ребенка на протяжении всего периода его обучения. В службу сопровождения входят специалисты: учитель-логопед, педагог-психолог, социальный педагог и медицинский работник.

Комплексное изучение ребенка, выбор наиболее адекватных проблеме ребенка методов работы, отбор содержания обучения с учетом индивидуально-психологических особенностей детей осуществляется на школьном психолого-медико-педагогическом консилиуме.

Целью психолого-педагогического сопровождения детей-инвалидов и детей с  ОВЗ, обучающихся в общеобразовательном учреждении, является обеспечение условий для оптимального развития ребенка, успешной интеграции его в социум.

Психолого-педагогическое сопровождение учащихся включает:

· диагностику когнитивно-познавательной сферы личности, педагогические наблюдения;

· создание благоприятных социально-педагогических условий для развития личности, успешности обучения;

· конкретную психолого-педагогическую помощь ребенку.

Прием в школу детей с ограниченными возможностями здоровья осуществляется на основе заключения ПМПК в котором указано, что ребенок может учиться в общеобразовательной школе. На каждого учащегося заполняется и ведется в течение всего времени обучения медико-психолого-педагогическая карта (см. приложение 1), в которой фиксируются психолого-педагогические особенности развития личности учащегося; результаты педагогической и психологической диагностики; рекомендации по сопровождающей работе.

Переход детей из дошкольных образовательных учреждений в начальную школу является кризисным. Поэтому приоритетным направлением деятельности службы сопровождения является профилактическая работа с детьми с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) по предупреждению проблем адаптационного периода: социально-психологических (проблемы социальной дезадаптации), личностных (неуверенность в себе, высокая тревожность, неадекватная самооценка, низкая учебная мотивация и т.д.), познавательных (проблемы восприятия, внимания, памяти, мышления, трудностей в обучении).

Основными направлениями работы службы сопровождения в течение всего периода обучения являются:

1. Диагностика познавательной, мотивационной и эмоционально-волевой сфер личности учащихся.

2. Аналитическая работа.

3.
Организационная работа (создание единого информационного поля школы,
ориентированного на всех участников образовательного процесса — проведение школьных психолого-медико-педагогических консилиумов, больших и малых педсоветов, обучающих семинаров, совещаний с представителями администрации, педагогами и родителями).

4. Консультативная работа с педагогами, учащимися и родителями.

5. Профилактическая работа (реализация программ, направленных на решение проблем межличностного взаимодействия).

6. Коррекционно-развивающая работа (индивидуальные и групповые занятия с учащимися, испытывающими трудности в школьной адаптации).

Психолого-педагогическое сопровождение ребенка с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) можно рассматривать как комплексную технологию психолого-педагогической поддержки и помощи ребенку и родителям в решении задач развития, обучения, воспитания, социализации со стороны специалистов разного профиля, действующих координировано.

Важное значение для обеспечения эффективной интеграции детей с ограниченными возможностями здоровья в образовательном учреждении имеет проведение информационно-просветительской, разъяснительной работы по вопросам, связанным с особенностями образовательного процесса для данной категории детей, со всеми участниками образовательного процесса — обучающимися (как имеющими, так и не имеющими недостатки в развитии), их родителями (законными представителями), педагогическими работниками.

3. Формы обучения, содержание и план реализации мероприятий, обеспечивающих удовлетворение особых образовательных потребностей детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья, их интеграцию в образовательном учреждении и освоение ими основной образовательной программы начального общего образования.

         Вопрос о выборе образовательного и реабилитационного маршрута ребенка с ограниченными возможностями здоровья, в том числе об определении формы и степени его интеграции в образовательную среду, решается на школьном психолого-медико-педагогическом консилиуме, исходя из потребностей, особенностей развития и возможностей ребенка, с непосредственным участием его родителей (законных представителей). Для детей выстраивается коррекционно-развивающая работа, направленная на постепенное увеличение меры самостоятельности, подчинение своей деятельности поставленной цели при организующей, стимулирующей помощи взрослого; переключение учащихся на практическую деятельность с предметами или на другие облегченные задания, подкрепляющие их веру в собственные силы и т.д. ПЛАН МЕРОПРИЯТИЙ по реализации комплексной программы см. Приложение 1.

3.1. Индивидуальная и групповая коррекционная работа с учащимися

В школе проводится индивидуальная и групповая коррекционная работа с учащимися.

Работа психологической службы. 
1.
Программы обучения:

· Программа педагога-психолога: «120 уроков психологического развития школьников» (составлена на основе программы «120 уроков психологического развития школьников», авт. Локаловой Н.П.)

· Программа педагога-психолога: «Развивающие игры и упражнения курс занятий для учащихся 6 класса КРО» (на основе программ «Развитие интеллектуальных способностей школьника» Тихомировой Л.Ф., «Развитие внимания детей» Черемошкиной Л.В., программы Анн Л. «Психологический тренинг с подростками»).

· Программа педагога-психолога: «Курс психокоррекционных занятий для учащихся 8 класса КРО» (составлена на основе программ «Коррекционные приемы и упражнения» Рогова Е.И., «Развитие внимания детей» Черемошкиной Л.В.)
· Программа педагога-психолога: «Развитие психомоторики и сенсорных процессов для индивидуальных коррекционно-развивающих занятий с использованием интерактивного сенсорного оборудования с учащимся 1-4 класса отнесенным к категории дети-инвалиды и дети с ОВЗ»;
· Рабочая программа коррекционно-развивающих занятий в комнате с интерактивным сенсорным оборудованием «Релаксационный комплекс» (Разработана на основе учебно–методического  пособия В. И. Шевлякова «Организация занятий в сенсорной комнате»);
· Рабочая программа развивающих занятий в комнате с сенсорным оборудованием – «Сенсорная комната - волшебный мир здоровья» (Разработана на основе учебно – методического  пособия Жевнерова В.Л. «Сенсорная комната – волшебный мир здоровья» и практического пособия Титаря А.И. «Игровые развивающие занятия в сенсорной комнате»).
· Методы сказкотерапии, арт-терапии, аромотерапии, музыкотерапии, визуализации и релаксации.
· Психотехнические игры при обучении простым видам саморегуляции.
3.2 Домашнее обучение –вариант обучения детей-инвалидов, при котором преподаватели образовательного учреждения организованно посещают ребёнка и проводят с ним занятия непосредственно по месту его проживания (по заявлению родителей (законных представителей) возможно обучение на территории школы при неблагоприятных домашних условиях или по другим причинам).
Школа работает (будет)по программе инклюзивного образования. Число детей-инвалидов в инклюзивной школе ограничено — не более 10% на всю школу и не более трех-четырех человек — в одном классе.(при наличии контингента)

 3.3 Внеурочная деятельность

Основной формой организации внеурочной деятельности школьников выступает проектная деятельность. Включение детей с ограниченными возможностями здоровья в проектную деятельность имеет особое значение, так как способствует их самореализации в различных видах трудовой, творческой деятельности, интеграции в социум. Проектная деятельность влияет на формирование личностных качеств учащихся: требует проявления личностных ценностных смыслов, показывает реальное отношение к делу, людям, к результатам труда и др.

Организация школьных мероприятий предполагает возможность участия в них детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья наравне со своими сверстниками из других классов. Вне зависимости от степени выраженности нарушений развития детей с ограниченными возможностями здоровья они включаются в проведении воспитательных, культурно-развлекательных, спортивно-оздоровительных и иных досуговых мероприятий вместе с другими детьми.

Календарь традиционных школьных дел и праздников

· сентябрь (День знаний);

· октябрь (Посвящение в ученики-первоклассники);

· ноябрь (Дни духовности и культуры);

· декабрь (Новогодние праздники);

· март (Международный женский день);
.    нац. праздники
 Спортивно-оздоровительные мероприятия:
· Дни здоровья;

· «Веселые старты»;

· Соревнования по мини-футболу, шахматам;

· Праздник «Папа, мама и я - спортивная семья»

4.Мониторинг динамики развития детей, их успешности в освоении основной образовательной программы, показателей социализированности, корректировка коррекционных мероприятий.

Мониторинг динамики развития детей, их успешности в освоении основной образовательной программы начального и основного общего образования, корректировку коррекционных мероприятий осуществляет школьный психолого-медико-педагогический консилиум. Он проводится по плану.

Мониторинговая деятельность предполагает:

· отслеживание динамики развития учащихся с ОВЗ и эффективности индивидуальных коррекционно-развивающих программ;

· перспективное планирование коррекционно-развивающей работы.

Психолого-медико-педагогический консилиум анализирует выполнение индивидуального плана коррекционно-развивающей работы с конкретными учащимися, даёт рекомендации для следующего этапа обучения. Другая задача школьного консилиума — выбор дифференцированных педагогических условий, необходимых для обеспечения общей коррекционной направленности учебно-воспитательного процесса, включающей активизацию познавательной деятельности детей, повышение уровня их умственного и речевого здоровья, сохранение и поддержание здоровья, нормализацию учебной деятельности, профилактику и коррекцию негативных тенденций эмоционально-личностного развития. Коррекционная работа должна вестись в тесном сотрудничестве с семьей ученика.

5.Описание специальных условий обучения и воспитания детей-инвалидов и детей  с ограниченными возможностями здоровья

1. Специфика организации учебно-воспитательной и коррекционной работы с детьми, имеющими нарушения развития, обусловливает необходимость специальной подготовки педагогического коллектива образовательного учреждения общего типа, обеспечивающего интегрированное образование. Педагогические работники образовательного учреждения должны знать основы коррекционной педагогики и специальной психологии, иметь четкое представление об особенностях психофизического развития детей с ограниченными возможностями здоровья, методиках и технологиях организации образовательного и реабилитационного процесса для таких детей.

В связи с этим в школе должна выстраивается планомерная работа по повышению квалификации специалистов по проблемам организации учебно-воспитательной и коррекционной работы с детьми, имеющими нарушения развития. 
 Создание необходимых условий для обеспечения доступности качественного образования для детей-инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья:

-
кабинет психолога;

-     коррекционная комната (комната психологической разгрузки);

-
технические средства обучения коллективного и индивидуального пользования (мультимедийный проектор, интерактивная доска, компьютеры, ноутбуки).
6. Механизм взаимодействия в разработке и реализации коррекционных мероприятий учителей, специалистов в области коррекционной педагогики, медицинских работников образовательного учреждения и других организаций, специализирующихся в области семьи и других институтов общества, который должен обеспечиваться в единстве урочной, внеурочной и внешкольной деятельности. 
Внутренний механизм взаимодействия в школе:
	Педагогический совет, администрация школы
	↔
	Психолого-медико-педагогический консилиум
	↔
	Родители (законные представители) детей –инвалидов и детей с ОВЗ

	
	
	↕
	↕
	↕
	↕
	
	

	
	↔
	Педагог-психолог
	Учитель-логопед
	Медсестра
	Педагоги
	↔
	

	
	↔
	Психолого-медико-педагогическая служба сопровождения
	↔
	

	
	
	↕
	↕
	
	

	
	
	Учащиеся, находящиеся на индивидуальном обучении на дому
	Учащиеся, обучающиеся инклюзивно
	
	


Образовательное учреждение взаимодействует по вопросам коррекционной работы с внешними организациями, специализирующимися в области коррекционной педагогики, медицины

Приложение 1

План мероприятий

Комплексной Программы социально – психологической службы школы по работе  с детьми – инвалидами и детьми с  ограниченными  возможностями  здоровья 
на ? г.г.
План работы с обучающимися 

 С ограниченными возможностями здоровья и детьми-инвалидами
Диагностическая работа
Цель: выявление характера и интенсивности трудностей развития детей с ограниченными возможностями здоровья, проведение их комплексного обследования и подготовку рекомендаций по оказанию им психолого-медико-педагогической помощи.

	Задачи
(направления деятельности)
	Планируемые результаты
	Виды и формы деятельности,
мероприятия
	Сроки, выход 
	Ответстве
нные

	Медицинская диагностика


	
Задачи (направления) деятельности
	Планируемые результаты.
	Виды и формы деятельности, мероприятия.
	Сроки
	Ответственные

	Информирование родителей (законных представителей) по медицинским, социальным, правовым и другим вопросам
	Организация работы  семинаров, тренингов  по вопросам инклюзивного образования
	Информационные мероприятия
	1 раз в месяц
	классный руководитель, социально-психологическая служба ,



	Психолого-педагогическое просвещение педагогических работников по вопросам развития, обучения и воспитания данной категории детей
	Организация методических мероприятий по вопросам инклюзивного образования
	Информационные мероприятия
	На заседаниях МО учителей-предметников, Методсовет 

 

 
	Заместители директора 
Грибова Р.Н., Павленко М.Ю.


Взаимодействие с родителями
Цели и задачи: 

· повышение уровня психологической компетенции в вопросах воспитания и обучения ребенка;

·  сотрудничество с родителями детей с ограниченными возможностями здоровья, детей-инвалидов;

· Оказание  помощи  в понимании  сущности  имеющихся у ребенка отклонений; 

· Определение  сильных и слабых сторон  ребенка;

· Повышение педагогических знаний   о том, как создавать спокойную, доброжелательную атмосферу по отношению к ребенку, организации  правильного режима дня, занятий в домашних условиях;
· Оказание содействия в социализации ребенка

Принципы работы ДОБРОВОЛЬНОСТЬ, КОМПЕТЕНТНОСТЬ СОБЛЮДЕНИЕ ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ЭТИКИ

Основные направления:

	сроки
	Исполнители 
	Содержание  работы 
с родителями  обучающегося
	выход

	сентябрь
	Социальный педагог
	Мониторинг 

родителей 

«Родительско-детские отношения». 
	Результаты анкетирования

	Октябрь 
	Соц-психологическая служба 
	Тренинг 

 «Человек создан для радости»
	Методическая разработка 

	ноябрь
	Руководители МО учителей-предметников
	Консультация родителей по поводу трудностей детей в процессе обучения.  
	Методический вестник 

	декабрь
	Соц-психологическая служба, педагоги 
	Методический мост  

«Во всех нас нет совершенства
	сценарный план проведения


Приложение 2
Индивидуальная программа сопровождения ребенка с ОВЗ (ребенка-инвалида)

Наименование учреждения 









Адрес 













1. Сведения о ребенке

· Ф.И.О. 











· Дата рождения 










· Адрес 












· Статус «ребенок с ограниченными возможностями здоровья» от 


2. Социальная характеристика семьи

· Мать 












· Отец 












· Степень участия в воспитании 








· Условия проживания, устройство быта 







· Законные представители 

(для детей-сирот, находящихся под опекой) 






3. Описание ситуации (краткие заключения специалистов) 




· Выписка ПМПк от 











· Рекомендации ПМПк 










4. Сильные стороны ребенка 









5. Запрос родителей  (законных представителей)  в соответствии 

с индивидуальной программой реабилитации инвалида (выданной бюро медико-социальной экспертизы) 








6. Долгосрочная цель сопровождения 







7. Возможные риски 










8. Группа сопровождения (педагоги, медики, родители

(законные представители и т.д.) 








9. Координатор (Ф.И.О) 










10. Мероприятия (примерный перечень мероприятий с указанием конкретных

 сроков и распределением обязанностей) 



















· Получение дошкольного образования (программа обучения) 
















· Психолого-педагогическая коррекционная работа:

	Наименование мероприятия
	Сроки
	Ответственные
	Отметка о выполнении

	
	
	
	

	
	
	
	


11.  Использование ресурсов других учреждений (привлечение в качестве консультантов специалистов муниципальной (областной) ПМПк, реабилитационного центра, учреждений дополнительного образования) 














12.  Оценка промежуточных результатов

	Наименование мероприятия
	Сроки
	Оценка
	Постановка дальнейших целей и задач 

	
	
	
	

	
	
	
	


13.  Срок реализации индивидуальной программы развития 




14.  Подпись родителей (законных представителей) 





Медико-социальная и психолого-педагогическая карта развития школьника

Разделы:

1. Ф.И.О. школьника. Дата рождения школьника. Адрес проживания.

2. Сведения о семье.

3. Социальные показатели семьи:
1. Категория семьи:

полная- 1, неполная, в том числе в разводе, вдовцы, одинокая мать или одинокий отец - 2, многодетная (количество детей и их возраст)-3, опекаемая-3, приемная-4, с ребенком-инвалидом-5.

2. Жилищно-бытовые условия проживания ребенка:

отдельная квартира-1, частный дом-2, коммунальная квартира-3, общежитие-4, съемное жилье - 5, с удобствам-6, без удобств-7, отсутствие жилья-8, количество комнат, В.м.

3. Состояние жилья: хорошее-1, требует текущего ремонта-2, требует капитального ремонта-3

4. Санитарное состояние жилья: поддерживается элементарный порядок-1, антисанитарное состояние-2

5. Условия жизни ученика: имеется отдельная комната-1, уголок в общей комнате-2, свой письменный стол-3, ничего нет-4 и др.

4. Обследования состояния здоровья школьника:

1. Заключение по физическому развитию:

а)
нормальное, б) низкий, в ) дефицит массы, г) избыток массы.
2. Динамометрия:  а) правая рука, б) левая рука.
3. Физическая подготовленность: а) норма, б) снижена, в) повышена.
4. Осанка: а) нормальная, б) незначительные отклонения, в) значительные нарушения.
5. Состояние стопы (плантограмма): а) нормальная, б)
уплощенная, в) плоская.
6. Острота зрения: а) нормальная, б) снижена.
7. Бинокулярное зрение: а) норма, б) нарушение.
8. Острота слуха: а) норма, б) снижена.
9. Эмоционально-вегетативная сфера: а) норма, б) отклонение
10. Психомоторная сфера и поведение:  а) норма, б) отклонение

11. Интеллектуальное  развитие: а) норма, б) отклонение

12. Выявление невротических расстройств (анкета): а) нет риска, б) риск развития
5. Психофизиологические и психосоциальные показатели:

1. Желание учиться в школе:

высокий уровень- ребенок хочет идти в школу; 
средний уровень-особого желания идти в школу нет; низкий уровень- идти в школу не хочет.

2. Мотивация учения (стремление находить скрытые свойства предметов, находить закономерности в свойствах окружающего мира и использовать их):

Высокий уровень- стремление находить скрытые от непосредственного восприятия свойств окружающего мира, их закономерности и желание использовать их в своих действиях. 
Средний уровень- стремление ориентироваться на некоторые обобщенные свойства. Низкий уровень- стремление ориентироваться только на те свойства предметов, которые доступны непосредственно через органы чувств.
3. Учебная мотивация:

Высокий уровень- осознает возможность и необходимость учения-1, собственные цели учения приобрели или приобретают самостоятельную привлекательность-2;

Средний уровень- собственные цели учения не осознаются1, привлекательным в школе для ребенка является только внешняя сторона учения (возможность ходить со сверстниками в школу, носить школьную форму и.т.д.-2;

Низкий уровень- цели учения не осознает, ничего привлекательного в школе не видит.

4. Умение общаться, адекватно вести себя и реагировать на ситуацию:

Высокий уровень- достаточно легко вступает в контакт-1, правильно воспринимает ситуацию-2, понимает ее смысл-3, адекватно ведет себя-4;

Средний уровень- контакт и общение затруднены-1, понимание ситуации и реагирование на нее не всегда или не совсем адекватны-2;

Низкий уровень- трудно контактирует со всеми окружающими его людьми-1, неадекватен в понимание и реагирование ситуации-2.

5. Сформированность интеллектуальных умений (анализа, сравнения, обобщения, установления закономерностей).

высокий уровень- правильно определяет содержание, смысл (в том числе скрытый смысл) анализируемого-1, точно и ёмко обобщает его в слове-2, видит и осознает тонкие развития при сравнении-3, обнаруживает закономерные связ-4;

средний- уровень- задания, требующие анализа, сравнения, обобщения и установления закономерных связей, выполняет со стимулирующей помощью взрослого;

 низкий уровень- выполняет задания с организующей или направляющей помощью взрослого-1, может перенести освоенный способ деятельности на выполнение сходного задания-2, при выполнении заданий, требующих анализа, сравнения, выделения главного, установления закономерностей, нужна обобщающая помощь-3, воспринимает помощь с трудом-4, самостоятельный перенос не осуществляется-5.

6. Планирование (возможность организовать сувою деятельность в соответствии с её целью):

высокий уровень-   действия ребёнка полностью соответствуют содержанию цели; 
средний уровень - действия ребёнка частично соответствуют содержанию цели; 
низкий уровень - действия ребёнка не соответствуют цели и др.

6. Рекомендации медицинских работников __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
7. Рекомендации педагога-психолога ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
8. Рекомендации педагогов _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
