Описание презентации по отдельным слайдам:
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1 слайд
ОСОБЕННОСТИ РАБОТЫ С СЕМЬЕЙ, ВОСПИТЫВАЮЩЕЙ РЕБЕНКА
С ОГРАНИЧЕННЫМИ ВОЗМОЖНОСТЯМИ ЗДОРОВЬЯ
· [image: Интегрированное (инклюзивное)  обучение может быть эффективным, только в том...]
2 слайд
Интегрированное (инклюзивное) обучение может быть эффективным, только в том случае, если в общеобразовательных учреждениях созданы условия, позволяющие получить качественное образование, коррекционную помощь, трудовую подготовку. Этими условиями являются:

1. Углубленная психолого-медико-педагогическая диагностика, позволяющая выявить у детей сохранные возможности с целью максимального использования в образовательном процессе. Эту деятельность осуществляют психологи, педагоги, логопеды и медицинские работники, взаимодействуя в ПМПк. Основой их деятельности является комплексный подход и комбинирование медицинских, педагогических и психологических воздействий на ребенка.

2. Реализация адекватной учебной программы и регулярный контроль её соответствия реальным достижениям учащегося, индивидуализация обучения.

3. Введение в содержание обучения специальных (коррекционных) занятий, обеспечивающих компенсацию первичного дефекта в развитии учащихся и предотвращение вторичных отклонений.

4. Использование специальных методов, приемов и средств обучения с учетом первичного дефекта ребенка (при необходимости применение специальных технических устройств).
5. Формирование субъект-субъектных отношений (сотрудничества, сотворчества) в процессе взаимодействия педагогов с обучающимися.

6. Обязательное включение родителей в процесс обучения, воспитания и реабилитации ребенка.

· [image: Для качественной организации образовательного процесса необходимо соблюден...]
3 слайд
Для качественной организации образовательного процесса необходимо соблюдение организационно-педагогических условий:

1. Лицензия на проведение специального (коррекционного) обучения.
2. Наличие психолого-медико-педагогического консилиума ОУ.
3. Положение об интегрированном обучении в ОУ.

4. Подготовка учителей, воспитателей, узких специалистов по вопросам сопровождения родителей детей с ОВЗ, обучения методикам и технологиям коррекционно - реабилитационной работы с детьми.
 

· [image: 1. Письмо министерства образования и науки РФ от 10.02.2009 № 06-100 « О пси...]
4 слайд
1. Письмо министерства образования и науки РФ от 10.02.2009 № 06-100 « О психолого- педагогической поддержке семей с детьми- инвалидами» ( « одним из приоритетных направлений… является организация обучения родителей (Законных представителей) или родственников детей инвалидов методикам и технологиям коррекционно- реабилитационной работы с детьми, а также организация подготовки специалистов, которые могли бы осуществлять обучение родителей детей- инвалидов в этой области»).
2. Приказ министерства образования Хабаровского края от 03.07.2009 № 977 «Об организации работы по психолого- педагогической поддержке семей с детьми - инвалидами».
3.Письмо министерства образования РФ от 22.07.2002 № 30-51-547/16 « Об организации родительского всеобуча в общеобразовательных учреждениях».
4.Приказ управления образования и управления социальной поддержки населения администрации Амурского муниципального района от 21.09.2009 № 737 –Д/65 «Об организации работы по психолого- педагогической поддержке семей, воспитывающих детей- инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья»
5. Методические рекомендации по организации в образовательных учреждениях родительского всеобуча, составленные Банкрашковой И.В., специалистом ХК ИППК ПК.
(ИП УО от 08.12.2009 № 01-20/3524 «О методических рекомндациях..»).
6. Приказ управления образования администрации Амурского муниципального района от 01.07.2010 № 412-Д «Об итогах проверки образовательных учреждений по организации работы по психолого - педагогической поддержке семей, воспитывающих детей- инвалидов и детей с ограниченными возможностями здоровья» .

Основные законодательные акты, создающие правовую основу для организации в образовательных учреждениях всеобуча для родителей, воспитывающих детей инвалидов являются:
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5 слайд
ОСОБЕННОСТИ РАБОТЫ С СЕМЬЕЙ, ВОСПИТЫВАЮЩЕЙ РЕБЕНКА
С ОГРАНИЧЕННЫМИ ВОЗМОЖНОСТЯМИ ЗДОРОВЬЯ
Уровни проявления качественных изменений в семьях, имеющих детей с ОВЗ:

Психологический уровень.
Социальный уровень.
Соматический уровень

· [image: Периоды, связанные со стрессом в семьях, имеющих детей с проблемами в развити...]
6 слайд
Периоды, связанные со стрессом в семьях, имеющих детей с проблемами в развитии
(по Торнбалл)
Рождение ребенка
1
2
3
4
5
Школьный возраст
Подростковый возраст
Период «выпуска»
Постродительский
период
Получение точного диагноза, эмоциональное
привыкание, информирование других членов
семьи
Выбор формы обучения, устройство, переживание
реакции сверстников, организация внешкольной
деятельности
Проблемы с сексуальностью, переживание
изоляции от сверстников, планирование будущей
занятости
Привыкание к семейной ответственности, выбор
проживания, переживание дефицита возможностей
его социализации
Перестройка взаимоотношений в семье,
взаимодействие со специалистами по месту
пребывания ребенка
· [image: Реакции родителей, когда они узнают, что у них «особый» ребенокотрицание
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7 слайд
Реакции родителей, когда они узнают,
что у них «особый» ребенок
отрицание

наиболее типичная реакция
на врачебный диагноз -
неверие в существование
болезни
чувство вины

переживания по поводу
совершенных ошибок,
которые по их мнению,
привели к болезни
эмоциональная
адаптация

заключительный этап
принятия болезни
своего ребенка
гнев

возникает на почве ощущения
беспомощности, безысходности
и разочарования, как в самом себе,
так и в своем ребенке
· [image: Специфические особенности родительского поведения1. Нежелание  родителей  при...]
8 слайд
Специфические особенности родительского поведения
1. Нежелание родителей принимать медицинские диагнозы,
избегание специалистов, констатирующих реальную ситуацию.

2. Неоднозначное отношение к комплексной психолого-медико-педагогической помощи (перекосы в придания значимости или медицине, или педагогике).

3. Склонность родителей скрывать факты
проблемного развития ребенка в общении с
окружающими.
· [image: Стадии адаптации семьи к ситуации рождения ребенка с проблемамиСТАДИЯ ШОКА,
а...]
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Стадии адаптации семьи к ситуации рождения ребенка с проблемами
СТАДИЯ ШОКА,
агрессии, отрицания
проблемы, поиска
«виноватого».


В семье растет
напряженность,
ухудшается
социально-
психологический
климат
СТАДИЯ СКОРБИ
по здоровому ребенку,
которого нет.

Семья уже понимает
свою значимость и
ответственность за
ребенка, но чувствует
беспомощность
в вопросах воспитания,
ищет совета
у специалистов
СТАДИЯ
АДАПТАЦИИ


Родители входят
в ситуацию,
начинают
строить жизнь
с учетом того,
что в семье
«особый»
ребенок.
Первая стадия
Вторая стадия
Третья стадия
· [image: Семья с «особым» ребенком      ПОНИМАЕТ ПРОБЛЕМУ                      НЕ ПОНИ...]
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Семья с «особым» ребенком
ПОНИМАЕТ ПРОБЛЕМУ НЕ ПОНИМАЕТ ПРОБЛЕМУ
ПРИНИМАЕТ ПРОБЛЕМУ

НЕ ПРИНИМАЕТ
ПРОБЛЕМУ
ПРИНИМАЕТ
ПРОБЛЕМУ

НЕ ПРИНИМАЕТ
ПРОБЛЕМУ
ИЩЕТ
ПОМОЩЬ
ЗАКРЫТАЯ
СЕМЬЯ
ИНТУИТИВНОЕ
ВОСПИТАНИЕ
МУЛЬТИСЛОЖНАЯ
СИТУАЦИЯ
· [image: Информация, необходимая для организации поддержки семьиСостав семьи, возраст,...]
11 слайд
Информация, необходимая для организации поддержки семьи
Состав семьи, возраст, профессии
Образовательный и культурный уровни взрослых
Общая семейная атмосфера, характер семейных взаимоотношений, степень эмоциональной близости
Приоритеты в воспитании, согласованность взрослых в требованиях к ребенку
Материальные условия
Стадия адаптации семьи к ситуации рождения ребенка с проблемами
Готовность родителей к сотрудничеству со специалистами
· [image: Модель формирования позиции родителей «особого» ребенкаПЕРВЫЙ ЭТАП
Направлен...]
12 слайд
Модель формирования позиции родителей «особого» ребенка
ПЕРВЫЙ ЭТАП
Направлен на привлечение родителей
к коррекционно-развивающему процессу.
(важно убедить, что никто, кроме родителей, не поможет)
ВТОРОЙ ЭТАП
Направлен на формирование увлечения родителей
процессом развития ребенка.
(важно показать ежедневные достижения,
обучить отрабатывать задания специалистов)
ТРЕТИЙ ЭТАП
Направлен на развитие творческих подходов родителей
к обучению и развитию.
(важно показать возможность родительских исследований)
· [bookmark: _GoBack][image: Результатами успешной работы с родителями являютсяУстойчивость
психо-
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13 слайд
Результатами успешной работы
с родителями являются
Устойчивость
психо-
эмоционального
состояния
родителей
Нормализация
эмоционального
состояния
ребенка
Создание в семье
коррекционно-
развивающей
среды
РЕАЛИЗАЦИЯ ВОЗМОЖНОСТЕЙ РАЗВИТИЯ РЕБЕНКА
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Ileproapl, cBA3aHHBIE CO CTPECCOM B CeMbsX,
MMeLIuX AeTel npoﬁﬂemamn B pa3BUTHUHU

Poxaenune peberka

(no TopH6an)

TlonyseHMe TOYHOTO AMATHO3a, SMOLMOHANBHOE:

LWKonbHbIA Bo3pacT

I{ Bui6op chopmsi 0Byuexis, YCTpORCTRO, nepexisatine

MoapocTKoBbIN BO3pacT

NPUBLIKAHUE, HBOPMADOBAHKE APYTUX UTIEHOB
cembi

PeaKLtH CBEPCTHIKOB, OPTaHU3ALIA BHELLKOMbHOR
AeATenbHOCTH

Tepuoa «abinycka»

V30N OT CBEPCTHIKOB, MMAHNDOBaHHe Gyaylei

Tpoiiems! € CeKCyansHOCTbIO, MepexiBatiie
3amATOCTH

TIpHEbIKaHWe K CeMeiHO/i OTBETCTBRHHOCTH, BbIGOp

MocTpoauTenbCkuit
nepvos

MPOXWBAHIR, NepexBaite AeduTa BOIMOXHOCTEN
€ro couuanizaLun

Tepectpoiika B3aUMOOTHOLEHHII B CeMbe,

B3aUMO/EICTBIE CO CNeLManicTami 1o MecTy
npebbigatiA pedeka
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rHeB oTpuuaHue

Havbonee TUIMUHARA peakLyA
Ha BpayebHbIit AMarHo3 -
HeBepUe B CyllleCTROBaHIE
GonesH

BO3HUKAET Ha MIOYBE OUYLLeHIA
6ECTIOMOLLHOCTH, GE3BICXOHOCTI
Pa3ouapoBaHI, Kak B Camom cede,
Tak W B CBOGM pebetke

Peaknuu poauTesieil, KOTAa OHH Y3HAIOT,
4TO Y HUX «0COGbIi» peGeHOK

3MOUMOHanbHan
apanTauus

YyBCTBO BUHbI

nepexuBaHIA Mo noBoAy
COBEpIEHHBIX OWNGOK,
KOTODBIE 110 UX MHEHUO,
npuBenn Kk GonesHi

3aKToUNTENbHBI 3Tan
TPUHATUA GoneaHi
caoero pebetika
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Cnenudpuyeckue 0CO6GEHHOCTH
POAMTE/ILCKOTO MOBEEHUA

1. Hexenane poauTeneil NpUHUMaTL MEAULMHCKUE AMArHo3bl,
u3beraHue CneLUanUCToB, KOHCTATUPYIOLMX PEarbHYI0 CUTYaLUio.

2. HeogHo3HaUHOE OTHOLLIEHIE K KOMMAEKCHO MCUXOMOro-MeANKo-
neaaroruyeckoii MoMoL (Mepekockl B MPUAGHUS 3HAUUMOCTU Uni
MeauLMHe, UnU neaaroruke).

3. CKMOHHOCTL poauTeneli CKpbiBaTh thakTbl
npobnemHoro pa3ssuTUs pebeHka B OBLIEHUU C
OKPYKatOLLMM.
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Craguy ajanTaliy ceMbH K CHTyalluu
poxaeHus peGeHKa ¢ Mpo6aeMaMu

CTAOUA LLOKA, CTAOUA CKOPBU CTAOUA
arpeccuu, oTpULyaHusa no 340poBOMy peGeHky, ADANTALNN
npoBrembl, noucka KOTOPOro HeT.
«BMHOBATOrO».
Cembst yxe noHumaem Podumenu exodsm
8010 HaYUMOCT U & cumyauuo,
B cemse pacmem omeememeeHHoCM 38 HauuHaom
HaNpSKEHHOCb, peBerKa, Ho uyecmayem Cmpoums Xu3Hs
yxyowaemecs GecriomowHocmb, ¢ yyemom mozo,
couuansHo- & 80MPOCaX BOCUMAHUS, 4mo & ceme
ncuxonozuyeckuil uwemcosema «0CO0BI»
Kknumam y creyuanucmos PEBEHOK.
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CeMbs € «0COGBIM» pe6EHKOM

TTOHNUMAET [TPOBJIEMY HE [TOHNMAET [TPOBJ/IEMY
MPUHUMAET HE MPUHMMAET MPUHUMAET HE MPUHVMAET
NPOBMEMY MPOBNEMY MPOBMEMY MPOBNEMY
HIIET 3AKPBITASI HHTYUTHBHOE MY/IbTUC/IOXHAS

ToMoIlb CEMbA BOCMUTAHUE CUTYALLUA
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HUHdopmanms, Heo6xoauMan AJIsA
OpraHM3anMU NOAJEPKKH CEMbHU

% Cocmase cembu, sospacm, npogeccuu
Y 06pasoeamenbHbiii u KyabmypHbIil ypoeHU 83pocabix

Y 06was cemeiinas ammocepepa, xapakmep cemeiiHbix
63auMoomHouweHuil, cmerneHb 3MOYUOHAnbHOI 6ausocmu

% Mpuopumemel e 6ocnuMaHuU, cO21ACO8AGHHOCMb 83POCABIX
8 mpebosaHusx K pebeHKy

Y Mamepuansheie ycnosus
Y Cmadus adanmayuu cembu K cumyayuu  pocdeHus

pebeHka c npobnemamu =
% fomoeHocme podumeneii k compydHuyecmsy
cneyuanucmamu

==
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Mopgenb GpopMHPOBaHUS MO3UIHH
poauTesieil «0co60ro» pe6eHKa

1 3TAN
a NpUBneeHVe poauTenei
K KOPPEKLMOHHO-Pa3BMBaloLLEMy NpoLeccy.
(6axHO y680UMb, YMO HUKMO, KPOME POOUMENEd, He MoMOXerm)

IMPOBaHWe YBMeueHs poauTeneit
NpoLEeCccoM passuTUA pebeHka.
(6aXHO MOKa3aMb EXEOHEGHBIE GOCTUKEHLS,
0Byyums ompabameieams 3a0aHus CTeUUaUCMos)

¥

3TAN
ITe TBOPYECKUX MOAXOA0B POAUTENeN

K 0BY4eHuIo 1 pasaunTmio.
(6aXHO MOKa3aMb B0MOKHOCT POBUMENTLCKLIX UCCBO08aHLIT)
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PesynbsraTamu
yCHelHo# pa6oThl
C poAuTe/IIMHA
ABJAIOTCA

YeTtonumsocT

HopmanusaLus Coapative B cembe
3MOLyOHaBHOro W2 e KOPPEKUNOHHO-
cOCTORHMA SMoLHRE I oro passuBakLyeit
pebeka cocTosHA cpepl
poauTeneii

PEANU3ALNS BO3MOXXHOCTEW PASBUTUA PEBEHKA
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OCOBEHHOCTH PABOTbI C CEMBEMW,
BOCINTBIBAIOLLEA PEBEHKA
C OrPAHUYEHHbIMN
BO3MOXHOCTSIMN 340POBbs
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VHTErpUpOBaHHOE (MHKIO3MBHOE) OBY4EHUe MONET BbiTb SGGEKTUBHbIM, TONLKO B
Tom Chywae, ecau B 0BILEOBPa3OBaTE bHbIX Y4PEACHUAX CO3AAHSI YCAOBUS,
N103BO/AIOLIUE O/YHHTL KAHECTBEHHOE OBPA3OBAHMUE, KOPPEKLMOHHYIO IOMOLLS,
TPYLOBYIO NOATOTOBKY. ITUMM YCNOBUAMM ABARIOTCH:

1. VenyBriesHan NCAXOMOTO-ME[MKO-NEATOTUECKaR [MATHOCTAKS, MO3SOMAIOLIAR
BbIABATL y AETEli COXDAHHBIE BOIMOKHOCTA C /IO MAKCHMA/bHOTO UCMOTbI0BAHAR &
0Bpasosatentiom npoLEcce. 3Ty AGATEMbHOCTH OCYUWIECTEAIOT NCUXONOTM, Medarori,
noronepp! 1 MegLpHCKMe paBoTHMKN, B3aMMOARACTEYA 8 TMITk. OcHo80} U AATENbHOCTH
RBNAETCR KOMMNEKCHBIA NOAXOR M KOMBMAMPOSAHAE MEAMLMHCKIY, NEAArOrMMeckAX i
ncuxonorMueckux so3alicTanii Ha peberka.

2. Peanuaauun apexsaTHoli yueSHoli MpOrpaMMBI M perynApHbii  KoWTponb
£& COOTBETCTBIUA PEabHbIM AOCTUIKEHMAM YUALLETOCA, MHAMBAYaNM3ALNA OBYUEHUA.

3. Baepenvte & copepwanite oByueHn CneuMancHbIX (KOPPEKLYOHHEIX) 3aHATHI,
OfecneunBaIOLX KOMMEHCALYMIO NEPEUMHOTO AedeKTa B pasanTau yuaupxca  u
NPeAOTEPALEHIE BTOPUHBIX OTKAOHEHHI.

4. Vcnonb3osaHme cnewpabHbIX METO/08, NPUEMOB U CPEACTS oByUeHMA C yueTom
Nepauunoro  Aederta  pebeHKa (MpM  HEOBXOAUMOCTH  MPUMEHEHME  CREWMANHBIX
Texsmueckux yCTpoicra).

5. DopmupoaaHite cyBbexT-cyBueKTHbIX oTHOWEHMi! (coTpyAHMUECTa, CoTaopuecTaa)
& NpoUeCce B3aMMOARICTEMA NeAATOT0B ¢ OByuaKOLMMICA.

OBnsatenHoe BKnloueHue pogwreneii B npouecc  obyueHus,
BocnuTaHuA U peabunyTauym pebeHka.
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JinA KauecTBeHHOI opraHusaumm o6pasosarteNbHOTO
npotecca Heo6xoAUMO cob/tofieHUe OPraHU3aLMOHHO-
neAarormyecknx ycaosuii:

1. /lMieHsms Ha NpOBeAeHHUe CeLManbHOro (KOPPEKLHOHHOTO)
oByuenmsn.

2. Hanu¥e McHXOI0ro-MeANKO-MIEAAOTMHECKOrO KOHCHMYMa OY.
3. Monorenme 06 MHTerpupoBaHHOM obyueHnm & OY.

4. NMoparoTosKa yuntenei, BocnuTtatenei, yskux
CMeyynanucTos Mo BONpocam CONpoBOXKAEHUA poauTeneit
AeTeii c OB3, o6yueHus MeTogMKaM U TEXHONOTUAM
KOPPEKLMUOHHO - peabunuTaumoHHoi pa6oTel ¢ AeToMu.




image4.jpeg
OcHOBHble 3aKoHOAATENbHbIE aKTbl, CO3AaloWye NPABOBYIO OCHOBY ANA
opraHusauuy B obpasoBaTenbHbIX yUpexaeHusx Bceobyya ana
poauTeneli, BOCMUTLIBAOWMX ASTel MHBaNWAOB ABNAKTCS:

1. Mucomo MusmcTepcTsa obpasosarun 1 Hayku PO ot 10.02.2009 Ne 06-100 « O
nCuXoNOro- neparorAeckoli  MoanepHke Cemeli ¢ AeTow- uHBanwgamm» ( « ommm w3
NDMOPUTETHLIX _HanpaBneHWii... ABARETCR OPraHMzaLMA OByieHus poaATeneli (3aKOHHBIX
npeacTasuTenel) WM DOACTERHHMKOB AETEli WHBANMIOB METOMMKAM 4 TeXHOMOTMAM
KOPPEKL/OHHO- PEaBMNMTALMONHOM PaBOThi C [ETOMM, @ TaKie OpraHMIaLAS MOATOTORKA
CnewyanucTos, KoTopbIE MOTM Bl OCYLLECTRNATS OByueHMe poAATEnell AeTeli- U+EanNa0S & 3TOl
obnactiy).

2. Mpukas mukucTepcTaa 06pasosans Xabaposckoro kpas ot 03.07.2009 Ne 977 «O6
Opranusaumn paBoTbi MO NCHXOMOTO- NedarorMueckoli NOJEDMKE CemMeld C  aeTomA -
wHBANMAaMAY.

3.Mucbmo musmcTepcTsa 0Bpasosanna PO or 22.07.2002 Ne 30-51-547/16 « 06
OpraHu3aLYMM POAUTENLCKOTO BCe0Byya 8 0BLYE0BDAI0BATENbHEIX YDEHABHUAXY.

4Mpukas ynpasnemns oBPazOBaHMA W YNPASNEHMA  COUMAbHONM NOAAEPHKM
HaCeneHvA aAMAHCTDALMM AMYDCKOTO MyHMLMNANDHOTO paiiona ot 21.09.2009 Ne 737 —[1/65
«OB oprar#3aUAn PaBoTbI MO NCHXOOTO- NEAATOTMHECKON NOAAEPHKE CEMEli, B0CTUTHIBaIX
AeTeli- UHBANNA0B M ACTEl C OTPaHUMEHHBIMMA BOIMOKHOCTAMMA S10POBLA

5. MeToa/eCkme PEKOMEHALAM N0 OPTaHA3aLMA B 0BDA30BATENbHBIX YUDEKACHUAX
poauTenbckoro aceobyua, CocTasneHHbie barkpalukosoi 1.B., cneumanucrom XK UK TK.

(M YO o7 08.12.2009 Ne 01-20/3524 €O METOAMHECKNX PEKOMHALMAX..)).

6. Mpukas ynpasnesun 06Paz0BaHAR AAMAHACTDALMA AMYPCKOTO MYHULMNANBHOTO
paliona or 01.07.2010 Ne 4121 <06 Torax NposepkM 0GPa30BATENbHBIX YupekAEHAH MO
Opranusaum paboTbi Mo MCAXOMOTO - MEAarorMueckoli MOAEPHKE Cemeli, BOCTATHIBOWIX
AETeli- MHBANNA08 M AETEl C OTDAHUMEHHBIMM BOIMOKHOCTAMM 340POBLAY .
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OCOBEHHOCTU PABOTbI C CEMbEM,
BOCINTBIBAIOLLIE/ PEGEHKA
C OTPAHUYEHHbBIMW BO3MOXHOCTAMU 340POBbA

YpoBHU NposAB/IeHUA Ka4eCTBEHHbIX USMEHEHUIA B
cembsX, MMeloLmX aeTeit c OB3:

1. Mcuxonornyeckuii yposeHb.
2. CoumanbHbIi ypoBEHb.
3. ComaTu4ecKuii ypoBeHb




