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КІРІСПЕ 

Қазақстан Республикасында білім беруді дамытудың 

басым бағыттарының бірі, бүкіл әлемдік кеңістіктегідей - 
тең сапалы және қолжетімді білім беруді қамтамасыз ету 
бойынша орнықты дамудың 4-ші мақсатына қол жеткізу 
және барлық адамдар үшін өмір бойы білім алу мүмкіндігін 
ынталандыру болып табылады. 

Сапалы білімге тең қолжетімділікті қамтамасыз ету 
жөніндегі міндеттер елдің негізгі бағдарламалық 
құжаттарына қосылды, заңнамалық актілер мен 
нормативтк құжаттарға қажетті өзгерістер мен 
толықтырулар енгізілді. Осыған байланысты оқушының 
жеке тұлғасы бірінші орында болады, себебі оның 
әлеуметтенуінің табыстылығы, оның өміріне қанағаттануы 

білім алушының жеке мүмкіндіктерін, қабілеттері мен 
ерекше қажеттіліктерін ескеретін сапалы біліммен 
байланысты. 

Қазіргі уақытта мұғалімдер заманауи әлемнің 
жетістіктері мен сын тегеуріндеріне обьективті қарап, жаңа 
білім беру парадигмасын құруы керек. Қазіргі заманның 
балаларына білім беру кезінде ерте жастан бастап 
жаһандық дағдылар мен өмір бойы білім алуға деген 
ұмтылысты қалыптастыру өте маңызды. Осыған 
байланысты білім берудің мақсаты кең спектрлі дағдылары 
бар білім алушының жеке тұлғасының үйлесімді 
қалыптасуы мен дамуы үшін қолайлы білім беру кеңістігін 
құру болып табылады. 

Осы міндеттерді іске асыру шеңберінде мектеп 
ортасы барлық балаларға, оның ішінде оқуда мінез-құлық 
және ерекше қиындықтары бар балаларға қоғамға 
толыққанды араласуға дайындығына ықпал ететін сапалы 
білім алуға мүмкіндік беруі маңызды. 

Әдістемелік ұсынымдарда аутизм спектрінің 
бұзылыстары бар балалардың психофизиологиялық 
ерекшеліктерінің сипаттамасы ұсынылған; негізгі 

тұжырымдар келтірілген және жалпы білім беру процесіне 

оқуда мінез-құлық және ерекше қиындықтары бар, оның 
ішінде аутизм спектрінің бұзылулары бар балаларды қосу 
бойынша ұсыныстар берілген. 

Бұл ұсынымдар аутистік спектр бұзылыстары бар 
білім алушыларға психологиялық-педагогикалық қолдау 
көрсетуді; ұйымдастыру, кәсіби бағдарлау және 

әлеуметтендіру, мектеп қоғамдастығында инклюзивті 
мәдениетті дамыту мақсатында мектеп әкімшілігі мен 

педагогтеріне әдістемелік қолдау көрсетуге бағытталған 
ПІ.



1. АУТИЗМ СПЕКТРІ БҰЗЫЛЫСТАРЫ БАР 

ПСИХОФИЗИОЛОГИЯЛЫҚ |! БАЛАЛАРДЫҢ 
ЕРЕКШЕЛІКТЕРІНІҢ СИПАТТАМАСЫ 

Инклюзивті білім беру жүйесіндегі маңызды құрамдас , 

бөлік педагог болып табылады, себебі оның жауапкершілігі 

ерекше білім беру қажеттіліктері бар 

болып табылады. Педагог бұл траекторияны 

қиындықтарынан бастап реттей алады. Ерекше білім беру 

қажеттіліктері бар баланы оқыту процесін жүзеге асыру 

үшін білім алушы мен оқытушы арасындағы қарым- 

қатынас байсалды, позитивті және сенімді болуы керек. Бұл 

сонымен қатар педагог рөлінің маңыздылығын анықтайды. 

Алайда, бүгінгі таңда, көптеген жылдардағыдай, білім 

алушылардың үлгерімін жақсарту теориялық және 

практикалық педагогиканың маңызды міндеттерінің бірі 

болып табылады. Бұл педагогикалық міндет көптеген 

факторларға, соның ішінде елдегі және жалпы қоғамдағы 

әлеуметтік-экономикалық жағдайларға байланысты өзіндік 

ерекшеліктерге ие болатындығын атап өткен жөн. 

ҚР Білім және ғылым министрлігінің 2022 жылдың 1 

қаңтарындағы деректері бойынша 6 295 590 балалар мен 

жасөспірімдер арасында ерекше білім беру қажеттіліктері 

бар 175 082 бала мен жасөспірім тіркелген. Еліміздің ПМПК 

мәліметтеріне сәйкес, жоғарыда көрсетілген күнге дейін 

Қазақстанда психикалық дамуы тежелген 56534 бала мен 

жасөспірім (ерекше білім беру қажеттілігі (ЕБҚ) бар 

балалардың жалпы санының 32,3%), сөйлеу қабілеті 

бұзылған 52699 (30,1%) бала, жеңіл және орташа ақыл-ой 

кемістігі бар 21641 (12,4%) бала, психикалық дамуы 
тежелген 17550 (10%) бала анықталды, 8796 балада аутистік 

спектрдің бұзылуы байқалады, бұл ЕБҚ бар балалардың 

оқушының >. 

жоспарланған білім беру траекториясын ұстануын бақылау | 
білім . 

алушының оқу процесінде көрінетін жетістіктерінен немесе . 

жалпы санының 5% құрайды, сондай-ақ 7934 (4,5%) бала 

нашар көреді, 4079 (2,3%) бала нашар естиді, 3840 (2,2%) 

баланың ауыр және терең ақыл-ой кемістігі бар, 1686 (1%) 
бала естімейді және 320 (0,2%) бала көрмейді. Осы кезеңде 

ПМПК деректері бойынша кохлеарлық импланты бар 1461 

(0,8%) бала және естімейтін және көрмейтін 3 бала 
тіркелген. 

Білім беру, денсаулық сақтау, әлеуметтік қорғау 

ұйымдарында, қоғамдық және жеке ұйымдарда білім беру 

бағдарламалары бойынша оқыту, тәрбиелеу және түзету- 

педагогикалық қолдау балалардың 170 433 немесе 97,34% 

қамтылды. Облыстық және қалалық ПМПК деректері 

бойынша 2021 жылы жалпы білім беретін мектептерде ЕБҚ 

бар балалардың 48,6%-ы оқиды (2020 жылы - 46,1%) ГР). 
Жағдайды басқару әлеуметтік шешімдерді талап етеді 

және көп жағдайда қоғамның қоғамдық өмірдің барлық 

салаларында өмір сүру шектеулері бар адамдардың 

Толыққанды қатысуы үшін қажетті экологиялық 

Өзгерістерді жүзеге асыру үшін қоғамның ұжымдық 
жауапкершілігін көздейді. Сондықтан бұл ұстанымның 
Немесе идеологияның нәтижесі саяси деңгейде адам 

Құқықтары мәселесіне айналатын әлеуметтік өзгерістер 

болады. 

2. Демек, инклюзивті білім беру барлық оқушылардың 

білім беру қажеттіліктерін бірдей түрде қанағаттандырудан 
Тұратын білім беру ұйымының миссиясын кеңейтуді 

көздейді. 
Білім алушының қиындықтарының сипаты мен 

ауырлығына байланысты бірден бірнеше ерекше білім беру 

Қажеттіліктері анықталуы мүмкін. Білім алушылардың 
ерекше білім беру қажеттіліктері білім алудың кез келген 
кезеңінде туындауы мүмкін |11. 

Экономикалық ынтымақтастық және даму ұйымының 

(ӘЫдұ) елдері оқушылардың оқуда қиындық тудыратын



себептердің үш тобын және олардың салдары ретінде. 
1 

ерекше білім беру қажеттіліктерін қарастыруды ұсынады: 

- бала дамуының бұзылуы; 

- мінез-құлық және эмоционалдық проблемалар; 

- қолайсыз өмір сүру жағдайлары 

проблемалар). 
Ерекше білім беру қажеттіліктері - бұл әр білім | 

алушының оқудағы жетістігін қамтамасыз ету мақсатында. 

психологиялық-педагогикалық әдістермен жүзеге 

асырылатын оқу процесіндегі көмек пен қызметтерге 

қажеттілік. 
Әр бала сабақты, икемділікті және дағдыларды әр 

түрлі меңгереді. Бұл айырмашылықтар әр баланың сыртқы 

және ішкі даму жағдайларына байланысты жеке 

ерекшеліктеріне ие болуымен байланысты. Балалардың 

психофизиологиялық ерекшеліктері, олардың ақыл-ой 

қабілеттерінің әртүрлі деңгейлері әр баланың немесе 

балалар тобының үлгерімін жақсарту үшін әр түрлі оқу 

жағдайларын қажет етеді (31. 
Балаларды оқытудағы мінез-құлық пен ерекше 

қиындықтардың психофизиологиялық негіздері жайында 
сөз қозғалып жатқандықтан, жнейропсихологиялық 
көзқарасты ұстанатын ғалымдар мәселені педагог мен білім 

алушының көзқарасы бойынша қарастыруды және 
педагогтердің мәселелерін «оқыту қиындықтары», ал білім 

алушылардың мәселелерін «оқу қиындықтары» деп атауды 
ұсынады (|4|. Зерттеушілер көптеген балаларға оқу қиынға 

соғатынын, бірақ кейбір оқушыларда бұл проблемалар 

психикалық функциялардың айқын біркелкі дамымауына 

байланысты ерекше, өтеу қиын сипатқа ие болатынын және 
оларды арнайы түзету көмегінсіз жеңу мүмкін еместігін 

атап өткен. Бұл - оқуда қиындықтары бар балалар |41. 

(әлеуметтік, . 

психологиялық, экономикалық, лингвистикалық және т.б. | 

Көптеген зерттеушілердің пікірінше, мектептегі 
үлгерімнің нашарлығы/болмауы - уақытында 
анықталмаған және қолға ” алынбаған қиындықтардың 

нәтижесі. 
Әр жас кезеңіндегі балалардағы психикалық және 

физиологиялық процестердің даму заңдылықтарын 
жеткіліксіз түсінудің салдарынан педагогтер, мектеп 
психологтары және ата-аналар көбінесе баланың оқу 

проблемаларын уақытында байқай алмайды және оларды 

жеңу үшін қалай көмектесетінін білмейді. Мектеп 
тәжірибесінде көбінесе оның себебін түзету қажет болған 

кезде қанағаттанарлықсыз оқу нәтижесін түзетуге сәтсіз 

әрекеттер жасалады. 

Клиникалық психология мен медицина да мектептегі 

Қиындықтардың себептері мен көріністерін зерттеумен 

айналысады, бұл ақыл-ой дамуындағы кідірісті мидың 
Минималды бұзылыстарымен түсіндіреді. «Мидың 

минималды дисфункциясы» (ММД) терминін 1960 

жылдардан бастап шетелдік невропатологтар мен 

Психологтар мидың функционалды жүйелерінің даму 

қарқынында кідіріс түрінде жойылған неврологиялық 

белгілері бар церебралды патологияның жеңіл түрлерін 

белгілеу үшін кеңінен қолданады. Көп
теген психологтар 

бұл терминді тым кең деп санайды, бірақ
 қазіргі уақытта 

Оның дифференциациясы жүріп жатыр, ММД-да бөлек 

синдромдар, мысалы, назар жетіспеушілігі және 

Гиперактивтілік синдромы, мектеп дағдыларын дамыт
удың 

Нақты бұзылыстары (дисграфия, дис
лексия, дискалькулия) 

ерекшеленеді 

Зерттеушілердің көпшілігі балалардың оқудағы 
қиындықтарының психофизиологиялық себептерін зерттей 
отырып, факторлардың екі тобын ажыратады: қоршаған 

орта (экзогендік) және биологиялық (эндогендік) (41. 
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Нейропсихология, психофизиология және педагогика 

деректерін жинақтау кезінде қоршаған орта факторларынан 

әлеуметтік - мәдени, педагогикалық, 

факторлар, биологиялық факторлардан: пре- 
ЭКОЛОГИЯЛЫҚ > 

және | 

перинаталдық патологиялар; инфекциялар, ерте балалық і 

шақтағы интоксикациялар, созылмалы 

генетикалық бейімділік және тұқым қуалаушылық; мидың 

минималды дисфункциялары, жоғары 
функциялардың қалыптаспауы ерекшеленеді. 

аурулар; | 

психикалық: 

Қазақстандағы балалардың 2020 жылғы жағдайы 

туралы баяндамада келтірілген Балалардың денсаулығы 

туралы мәліметтерге жүгінейік |5|. Қазіргі жағдайды талдау. 

балалардың денсаулығының нашарлауының тұрақты. 

қолайсыз тенденциясын көрсетеді. Туылған кезде дені сау 

балалар үлесінің айтарлықтай төмендеуі, бала кезінен. 

мүгедектігі бар, созылмалы патологиясы бар, негізгі 

себептері туа біткен ауытқулар, жүйке жүйесінің аурулары, 

психикалық бұзылулар болып табылатын балалар санының 

өсуі байқалады. 
Мұндай жағдайдың себептері: қоғамдағы әлеуметтік" . 

экономикалық тұрақсыздық, экологиялық жағдай, қолайсыз 
санитарлық жағдай (оқыту жағдайлары мен режимі, 
тұрмыстық жағдайлар және т.б), медициналық 
белсенділіктің төмендігі, профилактикалық жұмыстың 
жеткіліксіздігі және т.б. Балалардың денсаулық 
көрсеткіштерінің нашарлауының байқалып отырған және 
жалғасып келе жатқан үрдісі болашақта еңбек 
ресурстарының сапасына, болашақ ұрпақтың көбеюіне 
үнемі әсер ететіні сөзсіз. Мұндай жағдайда балалардың 

денсаулығын нығайту Қазақстанның мемлекеттік 
саясатының маңызды міндеттерінің бірі. 

Мүмкіндігі шектеулі балалардың құқықтарын қорғау 
мақсатында балаларды оңалту қызметі дамуда. Елімізде 34 

П 

оңалту орталығы жұмыс істейді, оның үшеуі 

республикалық деңгейде. 
Балалардың денсаулық сақтау жүйесіндегі жаңа 

парадигма аурулардың алдын алуға, ерте диагностикалауға 
және араласуға баса назар аудара отырып, педиатриялық 

қызметтің әлеуметтік-профилактикалық бағыты болуы тиіс. 

Бұл неонаталдық көрсеткіштердің жақсаруына, балалардың 

аурушаңдығы мен өлімінің төмендеуіне қол жеткізуге 

мүмкіндік береді. Денсаулық сақтау саласындағы ұлттық 

реформаларды іске асыру соңғы жылдары белгілі бір 

нәтижелерге жетуге септігін тигізді. 

Балалар мен жасөспірімдер арасында алғашқы 

сырқаттанушылық пен аурудың таралуы тұрақты 
жоғары болып қалуда және шамалы өсу үрдісіне ие. 2020 

жылы ҚР ДСМ жедел деректеріне сәйкес туғаннан 17 жасқа 
дейінгі 5 419 464 бала профилактикалық тексеруден өткен 
(2019 ж.--4 668 815 бала). Қазақстан Республикасында 2020 

Жылы 0-ден 17 жасқа дейінгі профилактикалық 
Тексерулермен 4 412 280 бала қамтылды, бұл 81,8%-ды 
Құрады (6.6-кесте). 2019 жылы балалардың 94,0%-ы (4 543 

932) Тексеруден өткен. Осылайша, 2020 жылы 
2019 жылмен 

салыстырғанда ҚР бойынша балаларды профилактикалық 

тексерулермен қамту 13,0%-ға төмендеді. Тексерілген 

балалардың үлес салмағының төмендігі ДДҰ-ның СОУШ- 

коронавирустық инфекциясы пандемиясын 

Жариялауына байланысты республика аумағында төтенше 

Жағдай мен карантиндік шараларды енгізу есебінен 

Жос парлы медициналық көмек көрсетуді тоқтата тұрумен 

байланысты. 
о Республикалық электрондық денсаулық сақтау 

соталығының мәліметі бойынша, соңғы екі 
жылда ӨМІ інің 

Ірінші жылындағы (туғаннан 1 жасқа дейінгі) балалардың 

Жалпы сырқаттануы 2019 жылмен (1370,8) салыстырғанда 
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2020 жылы 11,7%-ға (1 жасқа дейінгі 1000 балаға 1210,3) 

төмендеді. 

Денсаулық сақтау саласында қабылданған көптеген 

бағдарламалық құжаттарға қарамастан, балалардың 
денсаулық жағдайындағы қолайсыз үрдістер өзекті болып 

қалуда. 

| 

| 

| 

| 
і 
! 

Баланың денсаулыққа құқықтарын қамтамасыз” 
етуге жүргізілген талдау балалар мен жасөспірімдерде : 
салауатты өмір салтын қалыптастыру, қолданыстағы” 
профилактикалық іс-шаралардың тиімділігін арттыру, 
атаіб аналарды, мұғалімдерді денсаулық сақтау 

саласындағы мамандарды, жұртшылықты бірлескен іс-. 

шараларды іске асыруға тарту, балалардың мінезқұлық,” 
әлеуметтік және экологиялық тәуекелдерге ұшырауының 
тұрақты мониторингін қамтамасыз ету бойынша 
түбегейлі шаралардың қажеттілігін айғақтайды (51. 

Әрине, балалардың денсаулығының нашарлауының 
тікелей салдары -- оқуда қиындықтарға тап болған білім 
алушылар санының көбеюі. Ауру баланы әлсіретеді, жүйке 
жүйесінің жағдайын нашарлатады. Ал әлсіреген, жиі 
ауыратын балалар, әдетте, төмен, тұрақсыз жұмыс 
қабілеттілігімен, шаршағыштығымен сипатталады, бұл 
балалар тапсырманы орындауға баса назар аудара алмайды, 
ойлары оңай бөлінеді, бұл сөзсіз оқу қиындықтарының 

көбеюіне әкеледі, әсіресе бастапқы кезеңде бұл аса 
байқалады (41. 

Ағзаның жеке дамуының әртүрлі кезеңдерінде және 
оқытудың әртүрлі кезеңдерінде әртүрлі факторлар оқу 
қиындықтарының негізгі себептері болып табылады. 
Күрделі кезеңдерде (оқудың басталуы, жыныстық жетілу 
кезеңі) ең маңызды физиологиялық, психофизиологиялық 

факторлар, денсаулық жағдайы, қалған кезеңдерде 

психологиялық және әлеуметтік факторлар бірінші орынға 

шығады. Көптеген сарапшылар кейбір жағдайларда 
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эндогендік және экзогендік факторлардың аралас әсері бар 
екенін айтады. Биологиялық немесе қоршаған орта 
факторларының басым болуы.механизмдердің көріністерін 

өтеудің әртүрлі ауырлығы мен мүмкіндіктерін оқытудағы 

қиындықтарды анықтайды. 

Әрине, табиғи бейімділік қауіпті әкелетін фактор 
емес. Баланың қоғамдағы әлеуметтенуі көптеген 

жағдайларға, ең алдымен ересектердің әрекеттеріне 

байланысты. Қоршаған ортаға дұрыс уақытылы әсер ету, 
қолайлы қоршаған орта жағдайларын жасау 

интеллектуалды дамуға ықпал етіп қана қоймайды, 

сонымен қатар босанғанға дейінгі, пери- және постнатальды 

кезеңдерде келтірілген физиологиялық зиянды өтей алады. 
Қазіргі ғылыми білім ерте әлеуметтік немқұрайлылық тек 
функционалды ғана емес, сонымен қатар 

функционалдыорганикалық проблемаларға алып келеді 

және мұндай балалардағы психикалық даму бағытын терең 

өзгертуге болады деп сеніммен айтуға мүмкіндік береді. 
Көптеген басылымдарда балалардың Психикалық 

Даму қарқынының кешеуілдеу себептері «Мидың 
Минималды дисфункциясы» (ММД) терминімен 
белгіленеді. 1960 жылдардан бастап бұл терминді шетелдік 
Неврологтар мен психологтар мидың функционалды 

Жүйелерінің даму қарқынында кідіріс түрінде жойылған 
неврологиялық белгілері бар церебралды патологияның 

Жеңіл түрлеріне қатысты кеңінен қолданады |1). 
ММД ұғымы клиникалық көріністердің кең спектрін 

ҚаМтиды: мазасыздық, инфантильді мінез-құлық, 
Қозғалыстың бұзылуы, агрессивтілік, зейіннің бұзылуы, 
Ямпульсивтілік, тітіркену, ЖПФ (жоғары психикалық 
Функциялар) функционалдық бұзылыстары, ұйқының 

баылуы, оқу қиындықтары және басқа да көптеген 

лер. Психологтар «мидың минималды дисфункция 
Ұғымы тым кең және анық емес екенін айтады, дегенмен 
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| 
қазіргі зерттеулерде ММД үлгісіндегі жеке синдромдарды | 
саралау үрдісі байқалады. | 

Аурулардың халықаралық жіктемесінің оныншы | 
қайта қаралымында (АХЖ-10) ММД-ге байланысты | 
бірқатар бұзылулар ұсынылған. | 

Е06 рубрикасында - мидың зақымдануы мен: 
дисфункциясынан немесе соматикалық аурудан туындаған: 
басқа психикалық бұзылулар - келесі 18 патологиялық: 

жағдайлар келтірілген: жеңіл когнитивті бұзылыс (Ғ06.7);. 
органикалық эмоционалды-тұрақсыз (астеникалық) 
бұзылыс (Е06.6). 

Е80 - Е89 - психологиялық дамудың бұзылыстары 
тізімделген: сөйлеу және тіл дамуының ерекше 
бұзылыстары (Е80); мотор функциясының ерекше бұзылуы 
(Е82); оқу дағдыларын дамытудың ерекше бұзылыстары 
(Е81). Соңғы жағдайда біз оқудың (дислексия), жазудың 
(дисграфияның), арифметикалық дағдылардың 
(дискалькулияның) және т.б. нақты бұзылыстарын айтамыз. 

Е90 - Е98 рубрикасында - әдетте балалық шақта және 
жасөспірімде басталатын эмоциялық бұзылулар мен мінез- 
құлық бұзылыстары көрсетілген: гиперактивтіліктің назар 
жетіспеушілігінің бұзылуы (Ғ90); мінез-құлықтың бұзылуы | 
(Ғ91). 

Нейропсихологиялық тұрғыдан алғанда, бұл даму мен 
мінез-құлықтың бұзылуының әртүрлі клиникалық 
формалары мидың зардап шеккен аймақтарының немесе 
минималды комбинацияларына негізделетінін білдіреді. 

Клиникалық практикада балаларда АХЖ-10 жіктемесі 
бойынша бір ғана емес, бірнеше диагностикалық айдарға 
жатқызуға болатын симптомдардың үйлесімі жиі 
байқалады (4). 

АХЖ-10сонымен қатар балалар мен жасөспірімдерге 
тон мінез-құлық бұзылыстарының типологиясын қамтиды: 

Е90 - гиперкинетикалық бұзылулар; 
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Е91 - мінез-құлықтың бұзылуы (Ғ91.0 - отбасылық 
ортамен шектелетін мінез-құлық бұзылыстары; Ғ91.1 - 

әлеуметтенбеген мінез-құлықтың бұзылуы; Ғ912 - 

әлеуметтендірілген мінез-құлықтың бұзылуы; Е91.3 - 
оппозициялық қарсылық мінез-құлық; Ғ91.8 - басқалары; 

Е91.9-- анықталмаған мінез-құлықтың бұзылуы); 

Ғ92- аралас мінез-құлық пен эмоциялардың бұзылуы; 
Е94-- әлеуметтік қызметтің бұзылуы; 
Е95 - тикозды бұзылулар; 
Ғ98.0 - бейорганикалық энурез; 
Ғ98.1- бейорганикалық энкопрез; 
Е98.2 - нәресте кезіндегі тамақтанудың бұзылуы; 
Е98.3- жеуге жарамсыз нәрсені жеу; 

Е98.4- стереотиптік қозғалыс бұзылыстары; 

Е98.5- тұтығу; 

Р98.6 - асығыс сөйлеу. й 

Бұл мінез-құлық бұзылыстары кем дегенде 6 айға 
созылуы керек бірнеше тән белгілер болған кезде диагноз 
Қойылады. Мысалы, мінез-құлықтың бұзылуына келесі 

елгілерді қамтитын қайталанатын және тұрақты МІНез- 

қҰлық жатады: 
1) науқас өзінің жасына байланысты әдетте 

Немесе ауыр ашуланшақтықты көрсетеді; 
2) ересектермен жиі дауласады; 
3) көбінесе ересектердің талаптарын орындаудан 

түрде бас тартады немесе олардың ережелерін 

н тыс жиі 

белсенді 

бұзады; 

2% көбінесе басқа адамдарды ренжітетін нәрс 
әдейі жасайды; 

5) басқаларды қателіктері немесе мінез-құлқы үШіН 
ІНәлайды; 

6) жиі сезімтал немесе оны ренжіту оңай; 
7) жиі ашуланады немесе кіжірею; 
8) көбінесе ашуланшақ немесе кекшіл; 

елерді 

Жиік 
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9) көбінесе пайда табу немесе міндеттемелерден 
жалтару үшін уәделерді бұзады немесе алдайды; 

10) көбінесе төбелес бастайды (бұған аға-інілері мен 
әпке-сіңлілерімен төбелесуі кірмейді); 

11) басқа адамдарға ауыр физикалық зиян келтіретін : 
қаруды қолданады (мысалы, таяқ, кірпіш, сынған бөтелке, 

пышақ, атыс қаруы); 
12) ата-аналардың тыйымдарына қарамастан, ОЛ | 

көшеде жиі қараңғыға қалады (егер ауытқулардың басталуы. 
13 жасқа дейін болса); 

13) ол басқа адамдарға физикалық қатыгездік” 
оны. көрсетеді; (мысалы, жәбірленушіні байлайды, 

жарақаттайды (кеседі), күйдіреді); 
14) жануарларға физикалық қатыгездік көрсетеді; 
15) біреудің мүлкін әдейі бұзады; 
16) қауіпті немесе елеулі зиян келтіру ниетімен әдейі 

от жағады; 
17) үйден немесе басқа жерлерден құнды заттарды 

ұрлайды; 

18) жиі мектептегі сабақтан қашады; 
19) үйден кем дегенде екі немесе бір рет қашып кетті 

(зорлық-зомбылықтан жалтару жағдайларын қоспағанда); 
20) жәбірленушінің көз алдында қылмыс жасайды. 

(әмияндарды тартып алуды, сөмкелерді жұлып алуды қоса 
алғанда); 

21) өзгелерді жыныстық қатынасқа мәжбүрлейді; 
22) мазасыз мінез-құлықтың жиі көріністері (қасақана. 

ұру, қорлау, азаптау); 
23) басқа адамдардың үйлері 

рұқсатсыз кіреді. 
мен көліктеріне 

Ескерту. 11, 13, 15, 16, 20, 21, 23 симптомдарын . 
анықтау үшін олардың кем дегенде бір рет көрінуі қажет. 
Мінез-құлықтың бұзылуы диссоциалды тұлғаның бұзылуы, 
шизофрения, маниакальды эпизод, гиперкинетикалық 

>) |ӘӨсіепіс Іргагу 

Үү ш 7/2 Ж 17 -ө-е -өгееы ----а-. 

бұзылыс, депрессиялық эпизод, эмоционалдық бұзылыс 

сияқты басқа бұзылулардың критерийлеріне сәйкес 
| келмеген жағдайда ғана диагноз қойылады (6). 

Д.Н. Оудсхорн балалық шақтағы мінез-құлық 

бұзылыстарын гиперактивтілікке және қоғамға қарсы 
агрессивті (немесе оппозициялық) мінез-құлыққа бөлуді 

Ұсынады. Жасөспірімге қоғамға қарсы (құқық бұзушылық) 
Мінез-құлық, нашақорлық, орынсыз жыныстық мінез-құлық 

Тән. А.Е. Личконың пікірінше, сонымен қатар Р. 

Дженкинстің кең таралған жіктелуі де балалық және 
жасөспірім кездегі мінез-құлық бұзылыстарының 7 түрі 

көрсетеді: гиперкинетикалық реакция, күтім реакциясы, 
. аутизм реакциясы, мазасыздық реакциясы, қашу реакциясы, 

«әлеуметтенбеген топтық құқық 

бұзушылықтар (61. 

2,5-3 жасқа дейін пайда болатын ерте балалық 
аутизм синдромы деп аталатын аутизмнің даму белгілеріне 

Толығырақ тоқталайық. Осы жасқа қарай баланың 

Психикалық дамуы бұрмаланудың айқын белгілеріне ие 71, 

бұзылулар кең таралған және мотор, Сөйлеу, 

Интеллектуалды даму ерекшеліктерінде көрінеді. 

Қазіргі уақытта психикалық дамудың бұрмалануы, ең 

алдымен, баланың айналасындағылармен белсенді қарым” 

қатынасқа түсу мүмкіндігінің жалпы бұзылуымен 

байланысты екені белгілі болды. Мұндай бұзылыс өмірдің 

бірінші жылында баланың мінез-құлқын да, дүниетанымын 
Да қалыптастыратын негізгі аффективті механизмдерд 

қалыптасуындағы қиындықтардың табиғи нәтижес
і болып 

табылады (8). Олар нәрестені әлеммен байланыст
ан сақтау 

Және қорғау мақсатында дамиды. Әдетте бойынш
а балалық 

аутизм синдромының ең айқын белгілері келесідей 

анықталады: 

- Эмоционалды байланыс орнату қабілетінің бұзылуы; 

агрессивтілік», 
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| 

сүру | 
жағдайларының тұрақтылығын сақтауға және оның шамалы | 

- мінез-құлықтағы стереотип өмір 

өзгерістеріне төзбеушілікке Деген ұмтылыс ретінде: 
көрінеді; баланың мінез-құлқындағы монотонды | 
әрекеттердің болуы -- моторлы (тербелу, секіру, түрту және: 
т. 6.), сөйлеу (бірдей дыбыстарды, сөздерді немесе сөз: 
тіркестерін айту), кез келген тақырыптағы стереотиптік. 
манипуляциялар; монотонды ойындар; сол обьектілерге: 
тәуелділік; сол тақырыптағы әңгімелерде, сол суреттерде: 
көрінетін стереотиптік қызығушылықтар; і 

- сөйлеу дамуының ерекше бұзылыстары (мутизм;. 
эхолалия, сөйлеу штамптары, стереотиптік монологтар, 
өзге адамның әңгімесіне араласпау), олардың мәні - 
сөйлеуді коммуникация мақсатында пайдалану: 
мүмкіндігінің бұзылуы болып табылады; 

- барлық зерттеушілер балалық аутизм, ең алдымен; 
ерекше биологиялық себептерден туындаған психикалық 
дамудың бұзылуы екенін атап өтеді, ол өте ерте көрінеді деп 
есептейді. 

Аутизм ХХ ғасырдың ортасында жеке синдром 6 
ретінде анықталды, содан кейін оны жеңуге бағытталған 
алғашқы әдістер пайда бола бастады. ХХ ғасырдың аяғында” 6 
аутизмнің атипті формалары бар балалар санының 
артуымен аутизм спектрінің бұзылуы (АСБ) термині 
симптоматикалық ұқсас бұзылулар тобын біріктірді. 
Аутизм -- бұл әлеуметтік, коммуникативті және сөйлеу: 
функцияларының бұзылуымен, сондай-ақ атиптік емес: 
қызығушылықтар. мен мінез-құлық формаларының: 
болуымен сипатталатын даму патологиясының ауыр түрі. 
Ең айқын АСБ белгілері 3-5 жаста көрінеді. Бұған дейін 
белгілер айқын байқалмайды. Кейінірек (әсіресе 10 жастан 
кейін) симптомдар бәсең немесе қандай да бір клиникалык: 
түрге ауысады және баланың әлеуметтік бейімсіздігі» 
қабілетсіздігі бірінші орынға шығады (9). 
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АСБ бар балалардың соматикалық жағдайында 
астеникалық дене түрі, бет әлпетінің нәзіктігі, қолдар мен 

аяқтардың осалдығы/нәзіктігі басым болады. Симптомдар 
өте алуан түрлі. Бастапқыда ата-аналар нәрестені табиғи, 
ыңғайлы күйде тұра алмауына, анасының бетіне тура қарай 
алмауына, жақындарының бет-әлпетін ажыратудағы 

қиындықтарына, «сүйіспеншіліктің» болмауына, 

қамқорлыққа деген полярлық көзқарасқа, әлеуметтік өзара 

әрекеттестіктің бұзылуына назар аударады. 
Болашақта балада көбінесе шектеулі, қайталанатын 

Мінез-құлық (стереотиптер) дамиды, көптеген 

 корқыныштар, аутистикалық қиялдар жиі кездеседі, 
моториканың айтарлықтай, сапалық бұзылыстары 

. байқалады. Сөйлеу жүйесінің бұзылуы айқын көрінеді, олар 
- спектрде сөйлеудің толық болмауынан бастап, сөйлеудің 
дұрыс дамуымен коммуникативті функцияның бұзылуына 

Дейін көрінуі мүмкін. Барлық психикалық процестер қатты зардап шегеді - қабылдау бұрмаланған, ойлаудың ӨЗІНДІК 

Дамуы (интеллект жиі төмендейді, символизм бұзылады, 
айланыстар мен қатынастардың логикасын түсіну, 

аутизмге өзіндік ойлау теориясы тән деген көзқарас ар) 

олады. Мінез-құлық айтарлықтай зардап шегеді, 0Л 

Негативизм, деструктивті мінез-құлық, агрессивтілік, " Бл ӨЗІ сақтау сезімін бұзу арқылы көрінеді. Бұл Құбылыстардың барлығы балаға жеткіліксіз көзқараста 
артады және керісінше, оған қол жетімді өзара әрекеттесу 
Формаларын таңдағанда азаяды |1). АХЖ-10 бойынты УТи Ң і 
ЗУтизм жалпы психикаға әсер ететін жалпы (первазивт!) 

даму бұзылыстарына жатады. Бұл классификац 
ал алар аутизмінің, атипті аутизмнің, Ретт синдр омынын. ӘПергер синдромының диагностикалық критериі Ы Көрсетілген. Ресейде О.С. Никольскаяның жіктелуі де ен таралған, ол балаларды аутизмнің күрделілігі мен 
Психикалық дамудың бұрмалану дәрежесіне сә 
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ажыратады. Бөлу критерийлері баланың қоршаған ортамен! 
және адамдармен өзара әрекеттесу тәсілдерінің болуын, 
сондай-ақ қорғаныс реакцияларының дәрежесі мен) 

күрделілігін көрсетеді. О.С. Никольская қайталама мінез- 
құлық түзілімдері негізінде аутизмнің 4 тобын анықтайды. 

Бұл жіктеуде аутизм келесідей көрініс табады: қ 
е болып жатқан жағдайдан толық бөлектену, сыртқы: 

ортадан бөлектену; 

е белсенді түрде қабылдамау; 
е аутистикалық қызығушылықтарға қол жеткізу; 
е қарым-қатынас пен өзара әрекеттесуді: 

ұйымдастырудың қиындығы, баланың қоршаған ортадан 
шамадан тыс баяулауы. 

Бұл 4 топ мінез-құлықтың әртүрлі түрін, қоршаған: А 
ортамен және адамдармен қарым-қатынастың әртүрлі: 
кезеңдерін көрсетеді. Сапалы түзету жұмыстарымен балда. 
өзара әрекеттесудің неғұрлым күрделі және белсенді 
түрлерін дамыта отырып, осы сатылармен көтеріледі. 
Нашарлаған кезде, керісінше, өмірді ұйымдастырудың 

қарабайыр тәсілдеріне көшу жүреді. Қазіргі кезеңде 
мамандар арсеналында аутист баламен жұмыс жасаудй: 
қолдануға болатын ондаған тәсілдер жинақталды және олар 
біріктіріліпп, үйлестіріліп те қолданылады Бұл әдістердің 
тиімділігі -- олардың ғылыми дәлелдігі, сонымен қатар бала 
үшін қауіпсіздігі айтарлықтай ерекшеленеді. Аутизм 
мәселелерімен айналысатын зерттеушілердің көпшіліг! 
барлық түзету әдістерін негізгі және балама әдістерге 
бөледі. «Балама» термині АСБ түзету кезінде бұл әдістер 
көмекші болып табылатындығын білдіреді. Олар негізгі 
техникамен дұрыс үйлесуі керек, мүмкіндігінше оны 
толықтырып, байытуы керек. Сонымен қатар, баламда ТҮ 
әдістер әрдайым ғылыми негіздемеге ие бола бермейді, 
олардың тиімділігін жеке қарастыру керек, олар барлык 
балалар үшін қауіпсіз емес (91. 
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| басқалары 

2. ӘЛЕМДІК ТӘЖІРИБЕ НЕГІЗІНДЕ АУТИЗМ 
СПЕКТРІ БҰЗЫЛЫСТАРЫ БАР БАЛАЛАРДЫ 
ОҚЫТУ ЖӘНЕ ӘЛЕУМЕТТЕНДІРУ ӘДІСТЕРІНЕ 
ШОЛУ 

Аутизм спектрінің бұзылуы - дамудың жиі кездесетін 

бұзылыстарының бірі: Дүниежүзілік денсаулық сақтау 

:. Ұйымының (ДДҰ) мәліметтері бойынша аутизм халықтың 
: шамамен 1%-ында кездеседі. Ол асинхронияға негізделген 

: бұрмаланған психикалық дамудың клиникалық моделі 

болып саналады: Кейбір функциялар кеш дамиды, ал 
патологиялық тұрғыдан жеделдетіліп, 

нәтижесінде АСБ клиникалық көрінісі полиморфты болады. 
утистік спектрдің бұзылуы жағдайларының кемінде 90%- 

дамудың басқа да бұзылыстарымен: зияткерлік 
Жеткіліксіздігімен (70-75%-ға дейін), эпилепсиямен (20-25 Жылға қарай 30-35%-ға дейін), назар тапшылығы және 
Гиперактивтіліктің бұзылуымен (20-25%), балалардың 
Церебральді сал ауруымен (5-20%-ға дейін), сөйлеу 
Ұзылыстарымен және т.б. қатар келуімен күрделене түсед І 
етелде 1950-1960 жылдары жалпы және арнайы 

Педагогиканың дәстүрлі әдістерін қолдану әрекеттері, 
сондай-ақ дәрі-дәрмек терапиясының көмегімен аутизмді 
«емдеу» әрекеттері сәтсіз болды. 1960 жылдардың екінші 
Жартысынан бастап АҚШ-та және Батыс Еуропаның кейбір 
елдерінде аутизмді түзетудің арнайы әдістері пайда болды, 

еутиетік спектр бұзылыстары бар балаларға білім беру дами 
астады (101. 

болын утизМ. 2 

Ы 

қырлы құбылыс күрделі және Көп ) 
үшін көптеген әлемде аутизмі бар адамдар а 

зету әдістері бар және қолданылады. С
онымен қатар 

а - 

УТИЗМ ғылыми қоғамдастық тарапынан белсенді зерттеу 
та : і 
Қырыбы болып табылады және әртүрлі зерттеулердің 

22



жаңа нәтижелері алынған сайын түзету әдістерінің саны | 
табиғи түрде артады. 

Аутистік спектр бұзылыстары бар балаларға арналған! 
түзету әдістері өте көп. Әртүрлі елдерде олар әртүрлі: 
қолданылады, бірақ тұтастай алғанда олар бірнеше бағытқа! 
бөлінеді, атап айтқанда: чі 

1. мінез-құлық тәсілдері; 
2. дамыту тәсілдері; 
3. сенсорлық-перцептивті тәсілдер; 
4. эклектикалық тәсілдер. Мінез-құлық қиындықтары: 

бар балаларды оқытудың негізгі тәсілдерін толығырак. 
қарастырайық |10). | 

4 

МІНЕЗ-ҚҰЛЫҚ ТӘСІЛДЕРІ 
АВА (АррЕей Веһауіог Апа1усіз) - қолданбалы мінез: 

құлықты талдау (АҚШ). Іуаг Г.оуаав, Бопа1й Ваег, бідпеу УҰ-. 
Вшочй, Літ НорКіпв, Лау ВігіВгацмег, Той4а Ківіеу, апа Мопіто5% 
УУО1Ғ сияқты авторлар ұжымы әзірлеген |101. 

АВА мақсаты - қажетті мінез-құлық деңгейін арттыру. 
және оқуға және тиімді әлеуметтік өзара әрекеттесуге 
кедергі келтіруі мүмкін қауіпті немесе проблемалық мінез” 
құлық деңгейін төмендету. АВА терапиясы сөйлеу жонб- 
қарым-қатынас дағдыларын, зейінді, есте сақтауды және 
академиялық дағдыларды жақсарту үшін қолданылады. 

қиындықтарға тап болған балаларға айтарлықтай қолдау 
көрсететін оң күшейту стратегияларына бағытталған. 

Сондай-ақ, АВА терапиясы «мінез-құлықты 
функционалды бағалау» деп аталатын процесс арқылы 
баланың қалыпты жұмысына кедергі келтіретін 
проблемалық мінез-құлықты түзетумен айналысады 101. 

УВА (Тһе Уегіззі! Веһауіог АрргоасВ) - вербальды 
мінез-құлық тәсілі (АҚШ). 
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1 өйткені 

Мінез-құлықты қолданбалы талдау саласына қатысты 
зерттеулерге және бихевиорист ғалым Б.Ф. Скиннердің 
теориясына негізделген.. УВА баланың функционалды 

сөйлеуді үйрену қабілетін дамытады. УВА тәсілі 
тұрғысынан сөйлеудің экспрессивті жағы мыналарды 

Іі қамтиды: 

1. өтінішті білдіру дағдысы, бұл ең маңызды дағды, 
мотивация болғандықтан, нәтижесінде бала 

қалағанын алады; 

2. заттарды белгілеу дағдысы: баланың көргенін, 
естігенін, иісін сезетінін, дәмін сезетінін атауы; 

3. еліктеу қабілеті - естіген сөздерді қайталау 
(жаңғырық); 

4. интравербалды шеберлік - бұл сұрақтарға жауап 
беру қабілеті. 

Сондай-ақ, вербалды-мінез-құлық тәсілі баланың 
Вербалды емес дағдыларын қарастырады. Оқыту өтінішті 
білдіру дағдысын игеруден басталады |10). 

РКТ (Ріуоға! Кевропзве Тгеаітшепі) 
Дағдыларды/реакцияларды үйрету (АҚШ). 

22 РЕТ әдістемесі мотивацияны, әлеуметтік бастаманы, 

бірнеше сигналдарға жауап беру қабілетін, ӨЗІН-ӨЗІ 
басқаруды дамытуға бағытталған. Болашақта оқу 

негізгі 

54; ақпаратын қабылдауды жеңілдетуге ықпал етеді. 
АВА әдісі оқуда немесе жаңа дағдыларды игеруде” 

РКТ-нің негізгі мақсаты - АСБ бар баланың орынсыз 
Немесе атипті Мінез-құлықты алмастыра алатын сигналдар 
Мен әлеуметтік өзара әрекеттесулерге жауап беру 
Мотивациясын дамыту. ; РЕТ ата-аналарға терапияны баланың табиғи ртасында қолдануға үйретеді. Табиғи және мақсатты сый 
еру/ынталан дыру жүйелері ата-аналарға оларды 

таласымен бірге жүзеге асыруға көмектеседі. РЕТ 

3 Рапевттері/| ойын ортасында балалармен өзар : 
Рекеттеседі. Ойын барысында ересек адам мағынал 
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| 

әлеуметтік мінез-құлықты ынталандырады. Ынталандыру: 

әрқашан жағдайға байланысты. Мысалы, «Түсі қандай?» 

сұрағына бала «сары» деп жауап берсе, ынталандыру: 

ретінде бала сурет салуға арналған сары қарындаш немесе! 

фломастер алады. 
Бұл терапия мектеп жасына дейінгі балалармен және” 

бастауыш сынып оқушыларымен жұмыс істеуде сәтті. 

қолданылады. Аутизмнің ауыр дәрежесі бар адамдар үшін: 

де қолайлы. 
Ріуоію! Һевропве Ттезітепі әзірлеушілері -“ 

Калифорния университетінің (Санта Барбара қ.) өкілдері: 

Роберт және Линн Когель болып табылады. 

Соңғы 30 жыл ішінде Когель өзінің аспиранттарымен 

және әріптестерімен бірге РЕТ тиімділігін қолдайтын. 

рецензияланған журналдарда 200-ден астам ғылыми 

мақалалар жариялады және 30-дан астам кітаптар мен 

нұсқаулықтар жазды. | 

РЕТ ұлттық зерттеу кеңесінде аутизмге арналған он: 

модельдік бағдарламаның бірі ретінде тіркелген және; 

АҚШ-тағы аутизм бар адамдарға әсер етудің төрт ғылыми: 

негізделген тәжірибесінің бірі болып табылады (Әіппрвот»; 

2005) (101. 
ТЕАССН (Тгезітепі апа Ейисабоп о 

Беізіей Сошттипісабоп Напдісарреб СҺИФгеп) - аутизмі; 

бар және ерекше қажеттіліктері бар балаларды оқытуға 

мүмкіндік беретін бағдарлама (АҚШ). 

ТЕАССН - бұл қоршаған ортаға ерекше назар: 

аударылатын құрылымдық оқыту әдісі. Оқытудың негізг! 

мақсаттары: 
1. баланың тәуелсіздігін барынша дамыту; 

2. балаға басқалармен тиімді қарым-қатынас жасауғ 2 

көмектесу; | 
3. зияткерлік дағдыларды, мектеп дағдыларын және 

жеке қабілеттерін арттыру және дамыту; | 
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Ашйізбіс алд. 

 ҡарым-қатынаста қиындықтары болса, 

Үргізіледі (бұл жағдайда ойынның орнына 

4. дағдыларды жалпылауды ынталандыру (бала үйде, 

бақшада, мектепте әртүрлі жағдайларда мүмкіндігінше 
жиі 

және тиімді пайдалана алатын барлық жаңа дағдылар); 

5. өзін-өзі түсіну сезімін дамыту (эмоционалды саланы 

дамыту). 

Балалармен жұмыс келесі салаларда жүзеге 
асырылады: еліктеу; қабылдау; үлкен және ұсақ моторика; 

көз бен қолды үйлестіру; қарапайым танымдық і
с-әрекет; 

сөйлеу; өзіне-өзі қызмет көрсету; әлеуметтік қатынастар. 

Нег ізгі жас тобы - 3-14 жастан бастап (5 жасқа сәйкес 

сөйлеу дамуымен) |10). 

ДАМЫТУ ТӘСІЛДЕР 
ПІК Кіюогііте (АҚШ) 
Авторы: Стэнли Гринспен 

22 Стэнли Гринспан әзірлеген Ғіоог
іте әдістері баланың 

ОЙЫН және әлеуметтік өзара 
әрекеттесудегі бастамасын 

Ұстануды білдіреді. ОІЕ 
тұжырымдамасы және Ні

оогвіте 

Әдістемесі эмоционалды 
немесе аффективті көріністер

мен 

Жұмыс істей отырып, біз 
қарым-қатынасқа, ойлауға 

және 

қарым-қатынасқа жауап беретін негізгі қабілеттерге 

Пайдалы әсер ете аламыз д
еген болжамға негізделген. 

Флортайм отбасылық психотерапия әдісі. 

ааа хологиен кездесуге баламен 
көбірек уақыт өткізетін 

келеді. Егер баланың бауырлармен 
(әпкелермен) 

олар сессияға 

(аақырылады. Терапия ең 
кішкентай балалардан басталад

ы 
ІР жылға дейін), жасөспірімдермен және ересектермен 

арнайы 

Құрылған әңгіме өткізіледі) |101. 
боп-Кізе (АҚШ) 

Қа торлары: ерлі-зайыпты Барри мен Самария 

зуфмандар, олар бұл тәсілді аутизмі бар ұлы Ронға арнап 
әзірледі. 
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Бұл тәсілдің мәні - балаға қолайлы қоршаған ортаны: 

құру, оған жақын адамдар тарапынан жағымды; 

психологиялық қатынас және онымен оның” 

қажеттіліктеріне, мүдделеріне сәйкес байланысуға дайын. 

болу, сонымен қатар баланың зерттеу және танымдык | 

белсенділігінің біртіндеп, дәйекті дамуына ықпал ететін | 

кеңістікті ұйымдастыру. Е 

Бағдарламаның мақсаты - ата-ананың баланың өЗІН. 

өзгерте алмайды деген теріс көзқарасын оң көзқарасқа: 

өзгерту. Тәсілдің негізі - өз баласын онымен сөйлесу: 

қуаныш пен қанағат әкелуі үшін сол күйінде қабылдау; 

қажеттілігі туралы ереже. 
Зоп-Ківе бағдарламасы нені қамтамасыз етеді: Ш 

- ата-ананың баламен жылы, интерактивт!. 

байланысын қалыптастырады. 2 

- тиімді білім беруді жүзеге асырады. | 
- балаға стереотиптік мінез құлықты жеңуге! 

көмектеседі. й 

- ашулану және өзіне-өзі агрессия түріндегі күрделі 

мінез-құлықтан арылуға көмектеседі. 

- баланы оқуға ынталандыруға және оқудан ләзза! 

алуға көмектеседі. 
- сөйлеу мен еліктеуді дамытуға итермелейді. 

- үміт пен оптимизм береді. 
Ересек адамның баланың стереотиптік мінез-құлқын 

қосылуы мұндай мінез-құлықты түсінуге мүмкіндік бере. 
деп есептеледі. Бұл көзбен байланыс орнатуды жеңілдетеді" 

өзара әрекеттесуді дамытады және баланың ойынын% 

қосылуға мүмкіндік береді. Яғни, мұнда ересек адам 
баланың аутист әлемін бұзбайды, бірақ оған қосылады! 
аутисттік әрекеттерге жаңа түсінік пен мән береді. 1н 

Оқыту мен дағдыларды игеру баланың өзінд?, 
мотивациясына сүйенеді. Ойын арқылы оқыту осы әдіс?! 
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й 

, 4, 

“.. .2» . 

; оаамдармен қарым-қатынас 
пен сүйіспеншілікті дамыта 

- Әтырып, бастама ересектерге 
ауысуы мүмкін. Осылайша, 

9: 

жақтаушылардың пікірінше тиімді және мағыналы өзара 

әрекеттесу мен қарым-қатынасқа әкеледі. 
Кеңістікті ұйымдастыру маңызды. Бастапқы кезеңде 

оны ұйымдастырудың негізгі шарттары - минимализм және 

баланың мүдделеріне шоғырлану. 
Баланың қоршаған ортасы - бұл минималды 

ынталандырулары бар ойын бөлмесі, оған қызықты заттар. 

Осылайша, жайлы, қауіпсіз орта қамтамасыз етіледі. 

Баланың ата-анасы немесе басқа да жақындары баламен 
Ойын бөлмесінде кезек-кезек отырады, күту позициясында 

болады, оның іс-әрекетіне қызығушылық танытады, оның 

Инициативасын ұстанады және оның іс-әрекетіне қатысады 

(кез-келген стереотиптерді, аутостимуляцияны қоса). Бұл 

ретте өз мүдделерін қосудың кез келген тәсілдері 
қолданылмайды. Мысалы, бала барлық заттарды 
фанатикалық түрде соғады. Бұл кезде балаға рұқсат беріліп 
қана қоймай, сонымен қатар қосымша заттар беріледі, жаңа 
Тәжірибе ұсынылады - балғамен, сылдырмақпен, 
түтікшемен және т.б. соғу. 

Мұндай «құрмет» көрінісі баланы ересек адаммен 
қарым-қатынас жасауға ынталандырады. Бала жақын 

намыс кезең-кезеңімен құрылады: бал
аның өз мүдделеріне 

және лген тәуелсіз стерео
типтік әрекеттен бастап,

 і 

асқа жақын адамдармен делдалдық қарым 

қатынастың қарапайым түрлері
не, содан кейін-адамдардың 

ың ауқымымен қарым-қатынастың 
күрделі формаларына; 

ынетөулі кеңістіктен және сыртқы сенсорлық 

кеңаландырудың минималды 
санынан-ортаның ртіндес 

Әле Іне және оны қанықтыруға ынталандыру . 

Уметтік бағытталған 
әдіс болып есептеледі, 

өйткені ол 

мелемен қарымқатынасқа ең жақын адамдарды да, арнайы 

андарды да, бағдарламаның 
пікірлестерін де тартуд 
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қарастырады. Сонымен қатар, бұл жақын адам мен 

мұғалімнің толық адалдығын талап етеді, өйткені бала 

ересек адамның бақылауынан бір секундқа шықпауы керекі 

және баланың іс-әрекетіне қосылу үнемі жүзеге асырыладың 

Бала әрқашан қарым-қатынастың екінші қатысушысының 

бастамасын күтеді. | 

Бұл әдіс аутизм спектрінің күрделі бұзылыстар 

түзетуге және бес жастан асқан балаларды түзетуге 

жарамайды. Ол сондай-ақ айқын аффективті белгілері бар 
балаларға қолданылмайды (101. 

ЮІТ (Пайу ІШГе Тһегару) 

терапия (Жапония, АҚШ). 

Автор: Кийо Китахара. | 
ПІ,Т тәсілі шығыс философиясына негізделген және 

көптеген басқа тәсілдерден айырмашылығы, қарқынды! 

жеке оқытуға емес, топтық өзара әрекеттесуге бағытталған1| 

Бұл тәсілдің басты мақсаты - балалардың күнделі 

қалыптастыру. 
Бейімделетін мінез-құлықты оқыту 

эмоционалды реттеу және топтағы 
дағдыларды үйрету арқылы жүзеге асырылады. Дене 
белсенділігі бірлескен дене шынықтыру-сауықтыру 1% 
шаралары, 
қамтамасыз етіледі. 

Эмоционалды реттеу және тұрақтандыру өнер, тот! 2 індік пен конструктивтілік береді, когнитивті саланы 
музыкалық сабақтар арқылы жүзеге асырылады. Сабақта) 
нақты, құрылымдалған формаға ие, оқыту еліктеу жәні. 
синхрондалған іс-шаралар негізінде жүзеге асырылады. | 

Мектепте жаппай балалар мерекелері, іс-шарал4) 
өткізіледі. Бағдарлама «үш тірекке» негізделген: фионкалыі 

күнделікті өмірің 

ЖӘНб; 

бейімделмейтін мінез-құлықты түзету физикалық күш салу; 
академиялық, 

дене жаттығуларын орындау барысын 

| 

әлеуметтік даму, көңіл-күйді тұрақтандыру немесе оқу 
үлгерімі сияқты көптеген өсу мүмкіндіктерін ұсынады (|10). 

АСБ түзетуге эмоционалды-мағыналық көзқарас 
(Ресей Федерациясы) 

Аутизм спектрінің бұзылуын түзетуге эмоционалды- 
мағыналық тәсілді Ресей білім академиясының (РБА) түзету 
педагогикасы институтының мамандары әзірлеген. 

Эмоциялық-семантикалық тәсіл аутизмдегі 
психикалық дизонтогенездің ерекшелігін анықтайтын 

зерттеулерге негізделген және аутистіі спектр 
бұзылыстары бар баланың аффективті дамуын қалыпқа 
келтіруге бағытталған. 

Бұл тәсіл мағыналық сипатқа ие, өйткені оның негізгі 

міндеті - баланың белсенді және сараланған қарым- 
қатынасын дамыту үшін тірек бола алатын баланың жеке 
аффективті тәжірибесін жинақтау және мазмұнды реттеу. 

: Балаға осы тәсілдің бір бөлігі ретінде көмектесудің негізгі 

төзімділік, эмоционалды тұрақтылық және интеллектуалд?! 
ынталандыру, олар денені тану, өзін-өзі 
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бақыла) | 

Ы: алы - бірге бастан кешіру және не болып жатқанын 
өміріне қажетті, соның ішінде коммуникативті дағдыларды: КҰР р ру қ 

эмоционалды түрде түсіну болғандықтан, ол сондай-ақ 
эмоционалды деп те аталады. 

Бұл тәсіл баламен эмоционалды байланыс орнатуды 
: және оны бірге өмір сүрумен және не болып жатқанын 
түсінумен өзара әрекеттесуге тартуды қамтиды. Жақын 
ересек адаммен эмоционалды қоғамдастықта даму баланың 
төзімді, белсенді және қызығушылық танытуына мүмкіндік 

береді, өмірлік тәжірибені бірлесіп түсіну және 
ұйымдастыру оған қоршаған ортамен байланыста үлкен 

дамытуда алға жылжуға мүмкіндік береді |10). 
ЕПІ (Кеіабіопвһір Веуеіортепе Іпіегуепбіоп) - өзара 

: әрекеттесуді / тұлғааралық қатынастарды дамыту әдістемесі 
(АҚШ). 

Авторы: 
штаты). 

Стивен Гатстин и Рашель Шили (Техас 
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ВІ - баланың қарым-қатынасқа, өзара әрекеттесуге 

және достыққа деген мотивациясына негізделген Міне
з“ 

құлық терапиясы әдісі. 

Бұл тәсіл мидың кез-келген мәселеге 

алатындығын растайтын адам миын зерттеуге негізделген 

Мүмкіндігі шектеулі адамдар бейімделе алады және 

«қалыпты» түрде жұмыс істеуді үйренеді. 

ЕГІ әдістемесінің мақсаты - қалыпты дамып келд 

жатқан баланың дамуының кезең кезеңімен жеделдетілге 

жолынан өту. 

ЕПІ мамандары балада өзара әрекеттесу тәжірибесін 

қалыптастырады, онда адамдар ортақ, бірлескен оқиғалар! 

жасау үшін өзара байланысты. 

ЕПІ бағдарламалары ата-аналарға мотивация, қарым”
 

қатынас, эмоционалды реттеу, эпизодтық есте сақтау! 

зейіннің тез өзгеруі, өзін-өзі тану, бағалау, атқарушы! 

қызмет ету, икемді ойлау және шығармашылық мәселелерді 

шешу сияқты негізгі аспектілерді қарастыра отырық: б 

баласын қалай басқаруға, өзара қарым-қатынаста іздеуге тазысты дағдыларды игеру, қиындықтарға нәтижелі жауап беру 

ЕПІ уақыт өте келе нейрокогнитивті өзгерістерг4) үшін қажет. Өз кезегінде, қиындықтарға нәтижелі жауап 

мүмкіндік береді, бұл адамға өмірлік мәселелерді өз 

бетінше шешуге қажетті дағдыларды береді. Динамикалық 

және табысқа жетуге үйретеді. 

57 . . . с уі; ) ( М 

ойлаудың осы қабілетін дамыта отырып, адам өмір үрХ; ынталандырулармен тиімді өзара ұйымдастыру балалардың 
тігі . Ш ІН2У: . 

сапасын жақсартуға мүмкіндік алады: қарым қаты г: дамуына және олардың мінез құлқын жақсартуға ықпал 

жасау, дос болу, өзіне деген сенімділікті, тәуелсіз өмірді: 

ұзақ мерзімді қарым-қатынасты және мағыналы жұмыспе 

қамту |10). 

СЕНСОРЛЫҚ-ПЕРЦЕПТИВТІ ТӘСІЛДЕР 
Аугев бепвоғу Іпіергайоп - сенсорлық интеграци “мақсаттар қойғанына байланысты. 

(АҚШ). 
Авторы: Джин Айрес- еңбек терапевті (Калифорни) 

бейімделе) 
- 

| 

Бұл әдіс әртүрлі сенсорлық жүйелерді үйлестіру 

жағдайында сезім мүшелерінің жұмысын ынталандыруға 

бағытталған. 

Сенсорлық-интегративті терапия - бұл арнайы 

ұйымдастырылған терапевтік ортада бұзылған 

функциялардың қатаң мөлшерленген және анық құрылған 

нақты жаттығуы. 

Бұл әдістеме Даун синдромы, психо-сөйлеу дамуының 

кешеуілдеуі (ПСДК), церебральды сал ауруы, аутизмі бар 

балаларды түзету кезінде үлкен тиімділік береді. 

Оған сенсорлық интеграция теориясы, осы саланың 

даму деңгейін бағалау әдістемесі және пациентпен жұмыс 

жасауда қолданылатын жаттығулар жиынтығы кіреді. 

Сенсорлық интеграция әдісі әртүрлі сенсорлық жүйелерді 

үйлестіру жағдайында сезім мүшелерінің жұмысын 

ынталандыруды қамтиды. 

АБІ келесі принциптерге негізделген: 

- сенсорлық сезімдердің жақсы интеграциясы балаға 

даму, бейімделгіш мінез-құлық, оқу, жаңа 

: беру және жаңа дағдыларды игеру сенсорлық интеграцияны 

дамыту үшін маңызды. 

сенсорлық т“ қабылдауды және сенсорлық 

етеді. 

түзету бағдарламасының мазмұны. және 

І. жаттығуларға бағытталған сенсорлық сезімдердің түрі 

“баланың алдын-ала диагностикасының нәтижелеріне және 

осы нәтижелер негізінде маман мен клиенттер қандай 
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- бала сабаққа неғұрлым оң көзқараспен қараса, оның 
мотивациясы мен қызығушылығы неғұрлым жоғары болса, 
түзету әсері соғұрлым тиімді болады. 

- терапия негізінен ойын жаттығуларына негізделген, 
ал іс-әрекеттерді таңдау баланың қызығушылықтары мен 
мүмкіндіктеріне байланысты. 

- қажет болған жағдайда маманның тапсырмасы 
бойынша бағдарламаның жекелеген элементтерін 
клиенттер үйде өз бетінше орындайды. 

- сенсорлық сезімдердің интеграциясының бұзылуы 
анықталса да, баланың проблемалары басқа факторларға 
байланысты болуы мүмкін, сондықтан түзету әсерінің басқа 
түрлерін (мысалы, сенсоримоторлық түзету немесе 
психотерапия) қосу қажет болуы мүмкін. 

“ түзету жұмыстарының тиімділігі баланың бұрын 
өзіне жүктелмеген өмірлік Міндеттерді тиімдірек шеше 
бастағанымен анықталады |101. 

Томатис-терапия (Франция) 
Авторы: Альфред Томатис - француз отоларинголог 

дәрігері. 
Томатис терапиясы-бұл музыкалық құралдардың 

полифониялық дыбысын қолдану арқылы ми белсенділігін 
ынталандыру құралы. Адамның аудиограммасына сүйене 
отырып және белгілі бір жиіліктерді (жоғары, төмен немесе 
орташа) іріктеу арқылы миды белгілі 
музыка тыңдау арқылы жаттықтыруға м 
жеке бағдарламалар әзірленеді. 

Арнайы құрылғы дыбысты өзгертеді, белсенді жұмыс істеуіне әкеледі. 
қарқынының күрт өзгеруіне таң 
механизмдерін іске қосады. 

Жаттығу кезінде дыбыс дыбысты бағыттайтын арнайы діріл 
арқылы өтеді. Дыбыс ауа 

бір жиіліктерде 
үмкіндік беретін 

бұл мидың 
Адам миы музыка 

қалады және есту зейінінің 

тікелей ішкі құлаққа құрылғысы (сүйек өткізгіштігі) 
арқылы және сүйек мембранасы 
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арқылы екі рет өткенде, бүкіл дыбыс жүйесі белсенді 
жұмыс істейді, бұл қабылдауды жақсартады. 

Әдісті қолдану. : 
Томатис техникасын қолдану аясы кең: балаңыздың 

миын шет тілін үйренуге дайындау, сөйлеу мен” 

психоэмоционалды дамудың ауыр кідірістерін жеңу, 
қозғалыстарды үйлестіруді жақсарту. 

Томат терапиясында жеке тәсіл маңызды, дегенмен 

стандартты музыкалық жазбаларды тыңдау қисынсыз. ң 
бастысы - аудио жаттығулардың жеке жүйесін жасау. 

Әдістеме принципі. 
Бала немесе ересек адам арнайы өңделген музыкалық 

композициялар естілетін «электронды құлақ» деп аталатын 
сымсыз құлаққапты киеді. Бұл негізінен Моцарттың нем 2 

Григориан хорының музыкасы, өйткені оның жоғары 
Жиілігі көп. Әуен естіліп жатқанда, адам кез-келген нәр өн 
Жасай алады: ойнау, сурет салу, қолөнермен айналысу ж 

Т.б.. Сабақ 1,5-2 сағатқа созылады. ; 

Бұл уақытта ішкі құлақта не болады? бас сүйек 
Дыбысты беру үшін 2 жол қолданылады: 20 сүйек 

СҮйектері мен ауа арқылы. Дыбыстық сигнал 10 тис 

ӘДісімен алдын-ала өңделеді, ол дыбыстық ЖИІЛІК : 
қарқындылықтың ритмді. өзгеруімен сипатталаыыы 

“Ондықтан мотор мен есту функцияларын елс нд р 

Отырып, ішкі құлақтың бұлшықеттерін ынталандырады. 

1. Алдымен дыбыс құлақ жарғағына түседі. ы тқанда 

2. Бас сүйегінің жоғарғы сүйегінен өтіп бара ж ткані 
Аыбыс үзеңгі мен балға бұлшықеттерінің жиыр М 

Әне босаңсуына әкеледі. 
еа) мен 3. Бұл тербелістер құлақ құрышы (кохле ) Олар 

Вестибулярлық мембрананы қозғалысқа келтіреді. 4 5 ы және Дыбыстық сигналды электрлік сигналға айналдыр ы ыстық оны Мидың есту орталығына жібереді. Бұл ЖР мибулярлық Сигналдың ритмі үлкен маңызды, өйткені Ве



мембрана дененің орналасуына өте сезімтал және тепе- 
теңдік пен ырғақ сезіміне жауап береді. 

Әрбір нақты жағдайда «электрондық құлақ» арқылы 
берілетін дыбыстық сигналдың сипаттамалары түзетілуі 

қажет бұзылуларға байланысты жеке таңдалады |10). 

ЭКЛЕКТИКАЛЫҚ ТӘСІЛДЕР 
ӚСЕКТ8 (АҚШ) 
Авторлары: Барри М. Призант, Эми М. Уэзерби, 

Эмили Рубин және Эми Лоран. 
5СЕКТ5 - бұл АСБ бар балалармен және олардың 

отбасыларымен жұмыс істеуге арналған білім беру моделі. 
Онда баланың білімі мен қарым-қатынасын дамытуға 
кедергі келтіретін мінез-құлық проблемаларын болдырмай, 
сауатты және сенімді әлеуметтік коммуникатор болуына 
көмектесетін нақты ұсынымдар бар. Бұл әдіс сонымен қатар 
отбасыларға, оқытушыларға және терапевттерге баланы 
қолдауда максималды прогреске қол жеткізу үшін бірлесіп, 
мұқият үйлестірілген түрде жұмыс істеуге көмектесуге 
арналған. 
2 «5СЕКТ5» аббревиатурасы әдістің негізгі бағыттарын 

білдіретін терминдердің бастапқы әріптерін қамтиды: 
“5К - әлеуметтік коммуникация: балалармен және 

ересектермен стихиялық, функционалды қарым-қатынасты, 
эмоционалды көріністі, қауіпсіз және сенімді қарым- 
қатынасты дамыту; 

“ЕК - эмоционалды реттеу: күнделікті күйзеліспен 
күресу және оқу мен өзара әрекеттесу үшін ең қолжетімді 
болу Үшін жақсы реттелген эмоционалды күйді сақтау 
қабілетін дамыту; 

. 15 - транзакциялық қолдау: серіктестерге баланың 
қажеттіліктері мен мүдделеріне жауап беруге, қоршаған 
ортаны өзгертуге және бейімдеуге, сондай-ақ оқу деңгейін 
жоғарылату құралдарын ұсынуға көмектесетін қолдауды 
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әзірлеу және енгізу (мысалы, сурет алмасу, жазбаша 

графика және сенсорлық қолдау) |10). 

Тһе МШег Ме(һойа - Миллер әдісі (АҚШ) 

Авторы: Арнольд Миллер 

Бұл әдіс «АСБ бар балаларға когнитивті-дамытушы 

жүйелік тәсілге» негізделген. Миллер әдісі - бұл АСБ бар 

балалардың даму қажеттіліктерін ескеретін және төрт 

негізгі мақсаты бар жүйе: й 

“балалардың бұзылған мінез-құлқының бейімделу 

белгілерін бағалайды; 

«бұзылған мінез-құлықты функционалды белсенді 

Мінез-құлыққа ауыстыруды қамтиды; В 

«өзара әрекеттесу тәжірибесін кеңейтуге және 

балаларды тұйық өмір салтынан (жалғыз неме
се жақын 

ортада, мысалы, тек ата-аналармен) 
белсенді әлеуметтік 

қарым-қатынасқа шығаруға тырысады; 

М мамандар мен ның аналарға аутизмі 
бар және онымен 

байланысты бұзылулары бар балаларға оқуды, жазуды, с4 
Ұғымын, символдық ойындарды және мектеп сыныб

ындағы 
. 

Әдеттегі әрекеттерді дамыту
ға көмектесетін әдістер ме

н 

Жүйелік тәсілдерді ұсынады. 0002 

Малдер әдісі Заму проце
сіне бағытталған екі нег

ізгі 

стратегияны қолданады: біреуі нормадан ауытқи
тын мінез- 

ҚҰлық жүйелерін функционалды Мінез-құлыққа 

айналдыруды қамтиды; басқа ст
ратегия - бұл обьектілер 

Мең адамдар қатысатын белгілі бір іс-әрекеттерді дамыту 

процесінде жүйелі, тұрақты пайда
лану 101. 

Мектеп жасындағы балаларға және жоғары 

Функционалды аутизм бар балаларға арналға 

ағдарламалар мен әдістер 
«Чауішайпа 4һе босізі УҮогі4» 

Әлемдегі бағдар» (Англия) 
Авторы: Дженет Мак Афи (Үеапейе МсАйе) 

- «Әлеуметтік



Бағдарлама негізінен Аспергер синдромы, жоғары функционалды аутизмі бар адамдармен жұмыс істеуге арналған. Бағдарлама әлеуметтік дағдыларды, бейнелі сөйлеу дағдыларын, нұсқауларды орындау және өзін-өзі реттеу дағдыларын дамытуға бағытталған. Сондай-ақ, бағдарлама эмоцияларды тануға және көбейтуге, ұйымдастырушылық дағдыларды дамытуға бағытталған. Бағдарламаның негізгі қағидасы: мақсаттар кішігірім мақсаттарға немесе міндеттерге бөлінеді. Бағдарламаға мына әдістер кіреді: қолданбалы Мінез-құлық терапиясы, когнитивті мінез-құлық терапиясы, кәсіптік терапия және басқалар. Негізгі бағдарлама 20 блокқа бөлінген, олардың әрқайсысы белгілі бір дағдыларды дамытуға бағытталған. Блок бір айдан бір жылға дейін созылуы мүмкін. Негізгі назар тұрмыстық жағдайда қолдану, маманмен және ата- аналармен бірге дағдыларды пысықтау дағдыларын қолдануда жалпылауға аударылады |10). 
«Балалар аутизмі синдромы бар балаларды басқа адамды түсінуге үйрету» бағдарламасы- Теасһіпе еһійгеп үуі8і Ашйівт (о Міпа Беай 
Авторы: Р.Ноуйіп, 5.Вагоп-Соһеп, /.Надууіп (Англия) Бұл бағдарлама эмоциялар мен эмоциялардың себептерін түсінуді қалыптастыруға, ақпарат алу механизмдерін түсінуге және ойын қызметін дамытуға бағытталған | 101. 
Маған сөйлеуді үйретіңіз (Теасһ Ме Гапопасе) (Канада) 
Авторлар ұжымы: 

(Канада) 
Бағдарлама әлеуметтік сө әлем туралы білім мен грамматикалық және қалыптастыруға, оқу 

мүмкіндік береді. 

Сабрина Фриман, Лорелей Дейк 

Йлеу дағдыларын, қоршаған 
идеяларды, сөйлеудің 

синтаксистік құрылымын 
дағдыларын қалыптастыруға 
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Аутизм, Аспергер синдромы және басқа суді оқыту даму бұзылыстары бар балаларға арналғ ы бар балалардың бағдарламасы. Жалпы даму бұзылыстары бар оқу және сөйлеу қиындықтарын жеңуге бағытталған жөне ата- жаттығу жаттығуларын қамтиды. Мамандарға » басқа да аналарға арналған, АСБ, Аспергер синдромы жән ін өскере 
даму бұзылыстары бар балалардың сын принциптеріне отырып, түзету логопедиялық жұмысының зға арналған негізделген. Бұл мамандар мен ата-аналар містігі бар практикалық нұсқаулық, оның ішінде даму кемістігі дар 
балалардың сөйлеу қиындықтарын жеңуге к сөйлеу беттік ұсыныстар, түсініктемелер, мысалдар, жатады: Ойындары бар. Негізгі айдарларға мын нар ы білімді Коммуникативті сөйлеуді дамыту, сөздік қанға Материал Кеңейту, грамматика, синтаксис, жазб а ғни осы әдіспен Көрнекілікке сүйене отырып беріледі, яғ ғанда көрнекі 
Жұмыс істейтін балалар есту ақпаратына қады Партада ақпаратты жақсы қабылдайды деп даланын Бала бір Жұмыс істеуге дайын балаларға арналған: еніп «Бұл не?», Немесе екі бөліктен тұратын сөйлемді А ыл ы қарапайым «Бұл кім?», «Қайда?» және т.б. вер ын стеме бойынша сҰрақтарға жауап бере алатын кезде кені емес балалар жұмыс істеуді бастаған жақсы. Вербалды сме>. немесе Үшін, егер олар сурет алмасу жүйесін, са, әдіс тиімді Жестау тілін жеткілікті деңгейде қолданы әдістемесінде олуы мүмкін. «Маған сөйлеуді үйр етін ыы сөйлемнен Ұсынылған жаттығулар балаға қарапана. е жүргізуге Делі сөйлемге ауысуға, қарапайым әңГІМ КөМектеседі (10). бар сөйлемейтін Аутизм спектрі бұзылыстары бар істер Рісінге балаларға арналған бағдарламалар мен ет алмасудың “Хеһапве соппитісабоп уіет - РЕС8 (суре 
айланыс жүйесі) (АҚШ).



РЕС5 1985 жылы Делавэр аутизм Лори Фрост және 
Энди Бонди бағдарламасы бойынша әзірленген. 

РЕС5 мақсаты - балаларда негізгі қарым-қатынас 
дағдыларын қалыптастыру. Мотивацияны күшейтудің 
әртүрлі тәсілдерін қолдана отырып, РЕС5 стихиялық 
коммуникацияның жылдам дамуына мүмкіндік береді. 

Бастапқы кезеңде оқыту 2 ересек адамның көмегімен 
жүзеге асырылады. Алдымен мотивацияның ең күшті 
факторлары анықталады (мысалы, тамақ, сусын, баланың 
сүйікті ойыншығы немесе айналысатын ісі). Содан кейін 
тиісті нысанның суреті бар карта дайындалады. Бір ересек 
адам балаға қажетті затты көрсетеді. Бала оған жеткенде, 
екінші ересек адам балаға белгі картасын алып, оны басқа 
ересек адамның қолына салуға көмектеседі. Ешқандай 
ауызша кеңестер қолданылмайды, бірақ бала картаны 
бергенде және бала қалаған затты алған кезде көп 
мақталады. Бірнеше ұқсас алмасулардан кейін бала оның 
мағынасын түсіне бастайды. Бала алғашқы дағдыны игерген 
кезде тапсырма күрделене түседі. Басқа карталар, оның 
ішінде мәтінді карталар қосылады (мысалы, «Мен 
қалаймын»), көмек азаяды. 

Баланы РЕС5 көмегімен оқыту күнделікті ортада 
жүреді: үйде, мектепте, серуендеуде және т.б.. 
Карточкаларды айырбастау жүйесінің 6 фазасы 
қолданылады: 

РЕС5 РНАБЕ І: қалай қарым-қатынас жасауға болады. Аутизмі бар бала шынымен алғысы келетін заттарға немесе 
іс-шараларға жеке фотосуреттермен алмасуға үйренеді. 

РЕС5 РНА5Е П: қашықтық және төзімділік. Жалғыз 
кадрларды қолдана отырып, аутизм бар бала бұл жаңа 
дағдыны әр түрлі жерлерде, әр түрлі адамдармен және әр 
түрлі қашықтықта қолдана отырып жалпылауды үйренеді. Аутизммен бар балала імді 42 рға да төзімді коммуникато болуға үйретіледі. р 

РЕС5 РНАЗЕ ІШ: Кескінді дискриминациялау. 

Аутизм бар бала сүйікті заттарын сұрау үшін екі немесе 

одан да көп картиналарды таңдауды үйренеді. Олар 
альбомға арнайы жабысқақ жолақтармен орналастырылған, 

онда карталар сақталады және байланыс үшін оңай 

алынады. 
РЕС5 РНАБЕ ІУ: Сөйлем құрылымы. 22 

Аутизмі бар бала «мен ... қалаймын» кескінін, содан 

Кейін сұралған заттың кескінін пайдаланып, алынбалы 

сөйлем жолағына қарапайым сөйлемдер құруды үйренеді. 

РЕС5 РНА5Е У: сұрақтарға жауаптар. Аутизм бар 

бала сұраққа жауап беру үшін РЕС5 қолдануды үйренеді: 

«Сіз нені қалайсыз?» 
РЕС5 РНАБЕ УІ: Түсініктеме. Енді аутизм бар балаға 

Келесі сұрақтарға жауап ретінде түсініктеме беруге 

Үйретіледі: «Сіз не көріп тұрсыз?», Сіз не естіп тұрсыз? 1 ул 

Не? Олар мен көріп тұрмын, естіп тұрмын, сезіп Қ зде 

Және т.б. сөздерден тұратын сөйлемдер құруды үйр . 
10). 

АҚШ тәжірибесі ) 
1970 жылдарға дейін аутистік спектрдің бұзылыстар” 

бар адамдарды алып жүру көбінесе оларды жазық және 
Мамандандырылған мекемелерге орналастырумен өшер 
Отбасы шеңберінде көмек көрсетумен шектелді. Мект етді 

Даму ерекшеліктері бар балаларды қабылдауға ма изм 

“мес еді және қазіргі заманғы бағалаулар бойынша аутизм 
Және басқа да даму кемістігі бар балалардың шамаме ға 
Ы Ғана жалпы мектептерде оқыды. Аутизм бар адамд үйі 

арналған арнайы көмек бағдарламалары ата-аналар с. Университет зерттеушілерінің бірнеше. жер 
астамаларымен шектелді. 

Бір штатқа таралатын жобаның м 

жылы Солтүстік Каролинада құрылған « 
Ұзылыстары бар балаларды емдеу 

ысалы ретінде 19
72 

Аутистік спектрд
ің 

және оқыту



бағдарламасы және басқа да байланыс кемшіліктері» 
болды. Бұл штатта әлі күнге дейін эклектикалық тәсіл деп 
аталатын ең танымал көмек және мамандарды даярлау 
орталықтарының бірі жұмыс істейді. Ол құрылымдық 
оқыту үшін арнайы әзірленген материалдарды қолдануды 
және ата-аналармен қарқынды жұмыс істеуді қамтиды П11. 

Мінез-құлықты талдау технологияларын енгізумен 
бірнеше орталықтар құрылды, олардың арасында Лос- 
Анджелестегі Калифорния университетінің «Аутизм 
жастар жобасы» (1970), 2-3 жыл ішінде аптасына 40 сағат 
қарқынды жеке сабақтар әдісін қолданады. Сонымен қатар, 
70-80-ші жылдары «тірек/анықтамалық дағдыларын оқыту 
әдісі» және «кездейсоқ оқыту әдісі» сияқты оқытудың 
табиғи тәсілін қолданатын Мінез-құлық әдістері жасалды. 
1981 жылы балалардың даму принциптерін ескеретін және 
ерте жаста белсенді қолданылатын «Денвердің ерте басталу 
моделі» ұсынылды |111. 

198) жылы аутизм американдық психиатрлар 
қауымдастығының диагностикалық және статистикалық 
нұсқаулығына енгізілді, бұл мамандар мен қоғамның проблеманы түсінуін едәуір арттырды. 

1975 жылы барлық мүгедек балаларға арналған Білім туралы акт (94-142 заң) қабылданды, ол кез-келген баланың 
ең қолайлы (зорлық-зомбылықсыз) ортада ақысыз адекватты білім алу құқығына кепілдік берді. Қазіргі Хақытта бұл заңды барлық штаттар ратификациялады және 
білім бер тураотап «Даму мүмкіндігі шектеулі жандарға атпен лы акт» (2004 ж.соңғы редакциясы) деген ң жұмыс істейді. Актіге сәйкес, АҚШ-тың әрбір тұрғыны 21 жасқа дейін Тегін ерте әсер, білім және барлық керекті қызметтерді алуы ке 

м ек. арнайы ескерту бар. р Заңда аутизм туралы 
андай : 

2. 
ура нда И да бір себептермен Мүгедектерге білім беру қолданылмайтын егде жастағы адамдар мен 

АСБ бар балалар үшін (мысалы, баланың сыныптан 
сыныпқа сәтті өтуі үшін арнайы оқу жағдайларын жасаудың 
қажеті жоқ), даму мүмкіндігі шектеулі американдықтар 
Туралы акт және актінің 504-тармағы қолданылады 

Мүгедектік бойынша кемсітушілікке тыйым салатын және 
қызметтерге, соның ішінде білім беру қызметтеріне 
барлығына бірдей қол жеткізуге кепілдік беретін оңалту 

туралы. Осы заңдарға сәйкес, оқу жоспарындағы өзгерістер, 

транспортты ұйымдастыру, сыныптағы орынды таңдаудағы 
басымдық және көп адамдардан аулақ болу үшін мектепке 

ерте не кеш баруға және кетуге рұқсат беру сияқты оқыту 
Модификациялары жүзеге асырылуы мүмкін. Сондай-ақ, 

бұл заңдар баланы мінез-құлқы үшін жазалауға тыйым 
салады, егер бұл оның жағдайының ерекшеліктерінен 

Туындаса (мысалы, сирена қосылған кезде “дыбыстарға 
Жоғары сезімталдығынан сыныптан өз еркімен кеткен 

баланы жазалау). Алайда, мектептер қажеттіліктерді дербес 
анықтауға және оқуы мүмкіндігі шектеулі тұлғаларды 
оқыту туралы актімен реттелетін балалар үшін ғана ерекше 
Жағдайларды қамтамасыз етуге міндетті. 

АҚШ-та қолданылатын ең көп таралған 

Психологиялық-педагогикалық әдістер қолданбалы мінез- 

қҰлық талдауы болды (аррһед Беһауіюга! апа1уз15, АВА)- ал 
Уропада жиі «оперантты терапия» және -ТЕА Яң 

Теаітелі апа ейисайоп оҒ ашізііс сһідгеп апа сіігеп улі 

ГеаНуе сопитипісайуе һап(ісар). Бұл әдістердің пайда 

олуы алдымен Солтүстік Америка мен Батыс Еуропада, 

Кейінірек әлемнің басқа бөліктерінде аутизм бар балаларға 

көмек көрсетудің заманауи жүйелерінің дамуына Жол үз й ды екі тәсіл де мінез-құлық терапиясына жатады, Дй Я) 

ұар мұғалімнің (психологтың) және оқушының Рене 

«Паттамаларында, көптеген әдістемелік аспектілер жемін 
мі, МДастырушылық құрылымда түзету мақсаттар 

Деттерін қоюда айтарлықтай ерекшеленеді.



АВА-да мүмкіндігінше көп әлеуметтік бейімделу 
міндеті қойылады (отбасы; білім беру мекемелері: мектеп, 
колледж; өндіріс; қоғамдық орындар: көлік, дүкендер, 
банктер, мәдениет мекемелері және т. б.; қажет болған 
жағдайда-әлеуметтік қорғау мекемелері және т.б.), оған 
мүмкіндігінше көптеген дағдыларды (ұқыптылық, өзіне-өзі 
қызмет көрсету, қарым-қатынас) игеру арқылы қол 
жеткізуге болады, сөйлеу, оқу, кәсіби және т.б.) оперантты 
шарттау әдістерін қарқынды қолдану негізінде (аптасына 
35-40 сағатқа дейін). 

АБА - балалар аутизмін түзетудің заманауи 
әдістерінің ішіндегі ең тиімдісі және бұл бағалаудың 
сенімділігі мінез-құлық көріністерін сандық бағалауға 
бағытталған әдістің ерекшелігіне байланысты. АВА АҚШ, 
Норвегия, Швеция, Польша, Израиль, Оңтүстік Корея және 
басқа да көптеген штаттарда таралған. АВА бірінші кезекте 
2004 жылы қабылданған АҚШ-та аутизмі бар балаларды 
оқыту мен тәрбиелеуі дамытудың федералды 
бағдарламасына бағытталған. 

АВА-ның кемшіліктеріне көптеген оқушылардағы 
дағдылардың біршама механикалық, «Робот тәрізді» 
сипаты, дағдыларды жалпылау қиындықтары (бұл тек АВА- 
ға ғана тән емес), процессуалдық генездің аутизмі немесе 
баланың айқын сезімталдығы жағдайында қолданылмауы 
жатады. Кейбір ата-аналар мен мамандар әдістің 
директивалық сипатын түсінбейді. 

АВА-ның кең таралуы оның жоғары құнымен Де 
шектеледі (нормативтік психикалық дамуы бар баланы 
оқытудан 3-4 есе көп), дегенмен, есептеулер көрсеткендей, 
мүгедектігі бар адамдардың пайызын азайту және арнайы 
интернаттар жағдайында өмір бойы тұрақты күтімге 
мұқтаждар санын азайту арқылы АВА-ны білікті 
пайдаланумен мемлекет 50-60 жыл ішінде аутизм бар әрбір 

адаммен орташа есеппен 1 миллион долларға дейін 

емдейді. 
Ш  ТЕАССН шеңберінде аутизмі бар балалардың 

психикасының ерекшеліктері туралы ең іргелі зерттеулер 

жүргізілді. Анықталған бұзушылықтар өте ауыр және жеңу 

қиын деп, қанағаттанарлық әлеуметтік бейімделуге қол 

жеткізу екіталай болып саналады, сондықтан түзету 

жұмыстары әртүрлі дағдыларды қалыптастыруға (негізінен 

механикалық оқыту арқылы) және қоршаған орта мен 

уақытты құрылымдауға бағытталған. Әдеттегі жағдайда 

түзетудің нәтижесі - арнайы ұйымдастырылған ортадағы 

«еркін және тәуелсіз өмір», нақты қоғамда тәуелсіз өмірге 

көшу сирек кездеседі. 
ЕЕІее “бағдарламасы өте кең таралған, АҚШ-тың 

бірқатар штаттарында және Батыс Еуропа елдерінде 

мемлекеттік бағдарлама болып табылады (Бельгия, Дания, 

рландия және т.б.). ) 

АҚШ. тағы 9) ірі қор 2005 жылы құрылған 
Ашізті 

ӘреаКв болып табылады. Оның негізгі функциялары“. 

аутизм саласындағы зерттеулерді қаржыландыру нен 
Халықтың АСБ туралы хабардарлығын арттыру. оы Лық 

Қатар, ол ата-аналар мен мамандарға арналған нұсқау 
ілерін 

Шығарады және жақында АСБ-ның алғашқы бег көне 
тануға болатын бейне глоссарийін жариялады. мі бар 
Ұйымдардың бірі аутизм қоғамы

. 1965 жылы аутиз 
йда болған алалардың ата-аналарының бастамасымен пайда 

ылған Және қазір бүкіл ел бойынша 150 филиалмен ұсын 
параттық 

АСБ бар отбасылар мен адамдар 1. Тоқсанына бір 
Және ұйымдастырушылық қолдау көрсетеді. 1< АСБ бар Бет Ашбізт Абуосае журналы шығады. Сондай-ак мдары 
ӘМдарды біріктіретін бірнеше жеке мүдделер Үн ардың 
Рь мысалы, Аспергер синдромы бар ад 
Зйандық және аймақтық серіктестігі |11). 

Чехия тәжірибесі



АСБ бар балаларға арналған тиісті оқу жоспарын 
әзірлеуге жауапты ресми орган немесе институт - Білім 
Министрлігінің басшылығымен ерекше білім беру 
қажеттіліктері бар балаларға арналған әлеуметтік көмек 
бойынша кеңес беру орталығы. Оқыту сапасы әртүрлі, өте 
жоғары стандарттар да, оқытудың сәтсіз тәсілдері де атап 
өтіледі. АСБ ерекшеліктері мен осы психологиялық 
сипаттамалары бар адамдардың қажеттіліктері туралы аз ақпарат бар |111. 

Ұлыбритания тәжірибесі 
Білім департаментінің басшылығымен жергілікті білім беру органдары ерекше білім беру қажеттіліктері бар балаларға арналған тиісті оқу жоспарын әзірлеуге жауапты 

ресми орган немесе институт болып табылады (11). Білім 
беру саласында инклюзивті білім беруге қатысты шешілмеген міндеттер бар. Білікті кадрлардың жетіспеушілігі байқалады (өте төмен жалақы осы саладағы дамуды ынталандырмайды). 1962 жылы құрылған ата- аналар қауымдастығы Ұлттық аутизм Қоғамына (МА85) айналды. Сондай-ақ, аймақтық деңгейде әлеуметтік қызметтерді ұсынатын шағын бірлестіктер бар. 2003 жылдан бастап Ұлттық аутизм жоспары жұмыс істейді. Қазіргі статистикаға сәйкес, аутизм спектрінің бұзылуы Ұлыбританияның 700 000-нан астам тұрғынында анықталды, яғни жүзден бір адам осы дамудың бұзылуынан зардап шегеді. 

Осыған байланысты АСБ бар адамдарға кешенді көмек көрсету жүйесі белсенді дамып келеді. Оның қалыптасуы мен тиімді жұмыс істеуі мемлекеттің, мемлекеттік ұйымдардың, қайырымдылық қоғамдық Ұйымдардың бірлескен күш-жігерінің арқасында жүзеге асырылады. 

адамда ом жүйесі Ұлыбританияның аутизм бар қолдау жөніндегі бірінші стратегиясымен 

регламенттеледі және реттеледі - «Ашчйвт Асі» (2009), 
аутизм Стратегиясы (2010), «аутизм туралы ойла» 
мемлекеттік бағдарламасы (2014). 22. ) 

«Ачйвт Асі» құжатында Үкіметке, жергілікті билік 

органдарына, ұлттық денсаулық сақтау қызметіне (МН8) 
және еңбек және зейнетақымен қамсызданлыру 
Министрлігіне арналған нұсқамалар бар. «Ашівш сі» 

стратегиясы қызметтің бес негізгі бағытын қамтиды: 5 

- аутизм және аутизм бар адамдардың проблемалар 

туралы халықтың хабардар болу деңгейін арттыру; 
- АСБ диагностикалау механизмін жетілдіру; 

- қажетті қызметтерге қол жетімділікті әкінімі 
ерекшеліктері бар адамдарды қамтамасыз ету және олар 

Тәуелсіз өмір сүруге мүмкіндік беру; 

- аутиямі біз адамдарды жұмысқа орналастыру ей 
- жергілікті жерлерде серіктестерді алдармен 

адамдарға көмектесу үшін барлық қажетті құраннан ын 
Қамтамасыз ету. Стратегияны іске асырудың та Ы оғамы - 

Б бар адамдарға көмек көрсетудің ұлттық қ 
Хабопа! Ачйвис 5осіеіу (Ч.А5) жүзеге асырады. | 

Аутизм стратегиясы мыналарға бағытталған: өту; 

- толыққанды және жемісті өмірді қамтам аң барлық 
- аутизм мәселелері бойынша мамандард 

санаттарын оқыту үшін жағдайлар жасау, | 
- жергілікті аутизм комиссияларын ҚҰРУ арту соның 

2-7 Жоспарлау мен қызмет көрсетуді жақ ЫҢ ата- 
ІШінде аутизм бар адамдар мен олар 

аналарын/жақындарын осы процеске тарту. - 
“ диагностикаға қол жетімділікті жақсарту; жақсарту 

көмек қызметтеріне қолжетімділікт ақы ғы 

бойынша ұлттық, өңірлік және жергілікті құрылымдары, 

бүру. «Аутизм туралы ойла» (2014) М 
 Ғдарламасы:



- АСБ бар адамдарға аутизм жоқ адамдар сияқты мүмкіндіктер беру; 
- Өз мақсаттарына жету үшін тиісті қолдауды жүзеге асыру; 

- қоғамдық науқандар өткізу арқылы қоғам мен мемлекеттік мекемелердің (полиция мен пенитенциарлық жүйені қоса алғанда) хабардар болуын арттыру. 
«Аутизм туралы ойлан» (2014) бағдарламасы: 
- қоғамдастыққа тең құқылы қатысу; 
- өмір бойы қажетті уақытта қолдау; 
- дағдылар мен тәуелсіздікті дамыту; “ өз қабілеттеріне сәйкес келетін жұмысқа орналасу 
Шотландия тәжірибесі 
Арнайы білім беру қажеттіліктері бар балаларға арналған тиісті оқу жоспарын әзірлеуге жауапты ресми орган немесе институт білім бөлімі болып табылады, дегенмен оқу жоспары Денсаулық сақтау департаментінің 

ы емдеу және дамыту үшін басқа аймақтарға ауыстырылады П1). 
Флориан және ә іпт і . к- Намкіне и М.Қ ріптестері (26.1 1. Кіогіап, К. Віас 

. 
. 

Зертг қысу шеңбері - бұл ғалым-авторлар қолданатын 
ТЫ немесе әдістемелік құрылғы. 

ұлыбар ы гіт, к. Біаск-НаууКіпө және М. Кове (2017) инклкан нияның білім беру Ұйымдарындағы үлгерім мен 

құрылымда зерттеуде деректерді жинау мен талдауды 
У Және зерттеу деректерін ұсыну үшін. Бұл 

шеңбер бірнеше жыл бойы дамыды (Віаск-Нам/Кіпв, 2010, 
2014). Оның түпнұсқа нұсқасы мектептердегі инклюзия мен 
оқу үлгерімі арасындағы қарым-қатынасты зерттеді, бірақ 
көп ұзамай ол мектеп сабақтарында мұғалімдер көрсеткен 
қарым-қатынастың егжей-тегжейін зерттеуге бейімделді 

(Еогіап, К. БіасК-НауеКсіпв, 2011). 
Бұл шеңбер ғалымдардың сұхбат (кіммен сұхбаттасу 

керек, не сұрау керек), бақылаулар (кімді бақылау керек, 
қайда, не жазу керек), құжаттама/мұрағат ресурстары (не 
Жинау керек) және статистикалық мәліметтер (не пайдалану 

керек) туралы шешімдерін өзгертті. Бұл ғалымдарға ке: 
келген мектепте тіршілікке келтіретін саясатты, тәжіри ені, 

Күнделікті өзара әрекеттесуді мұқият зерттеуге ж н 
Инклюзия мен оқу үлгерімі тақырыбында. ғалымд Рр 

Көтерген негізгі тақырыптар мен мәселелерді зертт руге 
Мүмкіндік берді. Атап айтқанда, ғалымдар нн ымдарды 
Үлгерімнің қалай түсінілетінін, сондай-ақ ұқсас үлы өттік- 
Ярнайы білім беру қажеттіліктері, шектеулер, әл УІ аай-ақ 
Экономикалық мәртебе, ұлты мен жынысы, соң) ашсақ 
Қабілет, үлгерім, стандарттар, жетістіктер, прогр қалай 
Т.б.) және оларды мектептегі кең ауқымды адамлар келді. 

сүсінетінін, әртүрлі ұғымдардың салдарын зерық ей» және Сылайша, ғалымдар мектеп мүшелерінің «бірд ы ағы 
«басқа» ұғымдарын түсінуіне қызығушылық 1 жөне 
гіп, 2007) және «көпшілігі, кейбіреулері тысуға 

барлығы» (Еіопап, К. Війсі-НауКсіпв, 2011). Қап ЖШ 
арналған шеңбер туралы толығырақ 1-қосымшадан қар 
Олады. 

Испания тәжірибесі н инингтік М-СНАТ (аутизмге арналған өзгертілген окрин қтауға Тест) көмегімен аутизм жағдайларын ерте . 2 і осылды. 

Мандандырылған мектептердің көп леді балалар тек Әлдау көрсету топтары басқарады.



мемлекеттік емес, сонымен қатар жеке білім беру 
бағдарламалары бойынша, сондай-ақ мамандандырылған 
КҮНДІЗГІ күтім орталықтарында оқиды. Көптеген 
қауымдастықтар, АСБ бар балалардың ата-аналарының екі 
Ұлттық федерациясы бар. Олардың барлығы автономды 
және тәуелсіз. Олар федерацияның бір бөлігі болса да, 
т ерді өздері жинайды және статистикасын жасайды 

Франция тәжірибесі 
й Франциядағы ерекше білім беру қажеттіліктері бар 

расын ы арналған тиісті оқу жоспарын әзірлеуге жауапты таман 9р к немесе институт «Маівоп берагетепізіе деб 
аймақтық 0 та оаре65) (Мүгедектер істері жөніндегі кеші р ық) олып табылады |60). Франциядағы 
ма РД И егер мүмкін болса, әдеттегі жалпы білім беретін сикептерде АСБ бар балаларды оқыту үрдісімен ды. АСБ бар балалардың ата аналарының 3 
жалақ бірлестігі бар: Ашівте Ғтапсе, 56зате Ашібівте, РгО 

жаңд 05» жылы Францияда «Даму мүмкіндігі шектеулі 
шектеулі жанда Заң» қабылданғаннан кейін, мүмкіндігі 
теңдігіне кепіл ны 5 әд атары мен мүмкіндіктерінің халықаралық Д (дерді және Еуропалық Одақтың, 
қауымдастығын, ұйымдардың және ата-аналар 
мәселелерін ш ІҢ Францияға қарсы ұлттық аутизм Франц. ешуге қатысты өткір сынынан кейін 

(сәйкесінше: ы моб ойынша үш Ұлттық жоспар теле днше: 2 2007, 2008-2010, 2013-2017) дәйекті 
басталуының тыр. Бұл жұмыстың мемлекеттік деңгейде 
жағдайларының ӨГЗГІ себептері анықталған аутизм қызмет каны г көбеюі, азаматтар мен медициналык 
олды, /. ЯШі ШҢ аутизм проблемалары туралы білмеуі 

нәтижесінде ме. ойынша бірінші жоспарды іске асыру ӨліМІзДІҢ әр өңірінде аутизм бойынша бір 

ресурстық орталық құрылды, инклюзивті сыныптар үшін 

кадрларды даярлау, АСБ бар балаларға арналған мектеп 
интеграциясы, ата-аналарға, отбасыларға және педагогтарға 
білім беру мәселелері шешілді. Аутизмнің екінші 
жоспарына сәйкес денсаулық сақтау министрлігіне АСБ бар 

адамдармен жұмыс істеу тәжірибесі саласындағы үздік 

халықаралық, ғылыми дәлелді тәжірибені жинақтау, АСБ 

бар балалар мен ересектерді қабылдайтын 4100 орын құру 
тапсырылды. 

Екінші жоспарды іске асыру нәтижесінде АСБ бар 

25000 бала қарапайым мектептерде оқи алды. 2012 жыл 

Францияда аутизм мәселелерін шешетін” жыл деп 

Жарияланды. Денсаулық сақтау министрлігі АСБ бар 

балалармен (АВА, епуег, ТЕАССН және т. 6.) жұмыс 
істеудің халықаралық танылған әдістерін тәжірибеге 

Кеңінен енгізуді ұсынды, бұл ретте АСБ бар балалармен 

жұмыс істеу кезінде психоанализ тәжірибесін толығымен 
Жоққа шығарды. 22. 

Аутизм проблемаларын шешудің үшінші жоспары 
(2013-2017). Аутизм бойынша үшінші жоспарды 1ске асыру 

Туралы 2013 жылғы 2 мамырда Денсаулық сақтау 

Министрінің мүмкіндігі шектеулі адамдар ісі жөнінде 
Орынбасары Мари-Арлетт Карлотти жария етті, ол 2 

Жылға дейін практикаға енгізу үшін он шұғыл шара ұсынды, 
Оның ішінде тұрғылықты жері бойынша бір жарым жасқа 

Дейінгі жалпыға бірдей ерте диагностиканы енгізу; аутизмі 

ар балаларды одан әрі қарапайым бастауыш 
мектептерге 

бір Іктіру мақсатында мектепке дейінгі мекемелердегі 
Трайы білім үшін 700 орын құру сияқты шаралар болды 

Мальта тәжірибесі 

АСБ бар балаларды ерте диагностик 
(отрдай балаларды оқытудың стандартта. 

ЕР. жүйелі тәрбие және білім беру 9ағд 

ан хаттамасы 

арламасы)



орнатылды. 6 апта ішінде АСБ бар баланың 
коммуникативті, сөйлеу ауытқулары егжей-тегжейлі 
бағаланады. Логопедтен, кәсіби терапевттен тұратын 
Комиссия баланың коммуникативті дамуын, қимылдарын 
үйлестіруді, өзіне-өзі қызмет көрсету дағдыларын 
бағалайды. 6 аптадан кейін мамандардың, дәрігерлердің, 
педагогтардың және ата-аналардың кездесуі өткізіледі, онда 
жеке оқу жоспары әзірленеді. 

Мемлекеттік білім беру бөлімінде ерекше білім беру 
қажеттіліктерін бекіту жөніндегі Комиссия бар, ол балаға ең 
қолайлы білім беру жоспарын әзірлейді және АСБ бар 
балалар мен олардың оқу тарихы туралы статистиканы 
жүргізеді (мысалы, балабақшаларда қосымша қолдау алды ма, алмады ма). 

ЕПЕМ қоры әзірлеген арнайы ЕОЕМ бағдарламасы 
бар. 2002 жылдан бастап ол Ұлыбританияның Ұлттық 
аутизм қоғамымен аккредиттелген. Балалар арнайы сабақтарға кешкі уақытта аптасына 1-2 рет, арнайы сабақтарға қатысады, сонымен қатар мектеп пен жергілікті 
қоғамдық ұйымдар оған қолдау көрсетеді. Бұл бағдарламаны мемлекет субсидиялайды, бірақ толык қамтамасыз етпейді. Ол, ең алдымен, инклюзивті оқытуға бағытталған, өйткені АСБ бар балалардың көпшілігі 
қарапайым мектептерде оқиды. Балалардың тек 0,4%-Ы Мамандандырылған мектептерде оқиды. АСБ бар балалардың 80%-ы жалпы білім беретін мектептерде оқиды. 

М қорының қызметкерлері АСБ бар оқушыларды оқыту 
және қолдау тәсілдерін бақылау мақсатында мектептерге барады |111. 

Польша тәжірибесі 
АСБ бар балаларға арналған білім беру бағдарламасын әзірлейтін ресми институт жоқ. АСБ бар 

балалар ДЫ Үйде жеке оқытудың көптеген жағдайлары бар- 
Бүкіл ел бойынша 14 орталығы бар Ұлттық аутизм 

қауымдастығы бар. Сонымен қатар, АСБ бар балалардың 
ата-аналарын қолдау топтары мен бірлестіктері ь жалпы 
алғанда, 40-қа жуық. Алайда, олардың арасын ж өсінде 
өзара әрекеттесу жоқ, яғни үйлесімділік жоқ. Нәтижесінде 
Еуропада аутизм бар адамдарды оқытуды ұйь аны белгілі 
зерттеуге аз ғана елдер қызығушылық таныт жүргізілді 
болды, бірақ ең терең талдау Ұлыбританияд 
П11. 

Израиль тәжірибесі мек 
АП Иаранльдің аутизмі бар балалары нша, 

Көрсету қоғамы, израильдік әріптестерін . жәрдемдесу 
Ресейдің «Шығу» аутизм мәселелерін шешуге спективалы 
Қорының аналогы) аутизмді емдеудің жаңа тер алау және 
ӘДістерін диагностикалау, емдеу, жоса: Р м өттерді 
Клиникалық зерттеу бойынша жоғары сап үшін аутизм 
Ұсынатын ұлттық сапа орталығын Қыр аспарлап отыр. 
Орталығының қызметтерін кеңейтуді, алардың кешенді 
ЛТтық аутизм орталығы аутизмі бар діктерін ұсынады. 

қажеттіліктерін қанағаттандыру мүмкныі и генетика, 
МИДЫ зерттеу, молекулалық бИО ндағы жаңа 
армакология және мінез-құлық ғылымд сінігіміз бен Жетістіктер біздің аутизм туралы Тн Орталық 

ХөзҚарастарымызды байыта түсетінд інде бірлескен 
“Ранльдің әртүрлі ғылыми Ме кем аңдардан алынған 

бірттеудер жүргізу үшін әртүрлі ғылы егізгі мақсаты - 
білімді қорытындылайды. Орталықтың Нн сараптамалық 
Ғылыми қоғамдастықтың ерекше, а және әртүрлі 

Ыреттіліктерінің артықшылықтарын Улы білімдерін 
адағы зерттеушілерге аутизм туры Халықаралық “Реңдетуге көмектесетін бірегей ұстань Й се және 

“НТЫмақтастық та жүзеге асуы 0 нәр ық бүкіл ел 
: Таландырылады. Сонымен қатар, УР ін ақпараттық 
ОЙЫН ша аутизмді бағалау және емдеу Үш 
“Урс ретінде қызмет етеді |111.



Дания тәжірибесі 

Данияда кез-келген елден бұрын (1920 ж.) аутизм бар 

көзір ей жамандандырылған көмек көрсетіле бастады, ал 

бірі болып кд уропа мен әлемдегі ең озық елдердің 

көрсетуге і налады. Аутизм бар адамдарға көмек 

министрлігі мыны кұрылымдардың қатарына Білім 

қатысады. денсудуметтік қорғау министрлігі тікелей 

мәселесіме саулық сақтау министрлігі. аутизм 
емен арнайы айналыспайды және денсаулық сақтау 

жүйесінде бұл мәселе бойынша арнайы бағдарламалар жок. 

орталығы бер, оқрылымдардың қарамағында 
тек аутизм 

20 жасқа дейінгі рамында әйгілі бойепвКо1е 
(3 жастан 

оқушы), шеберха оқушы), ферма (18 жастан асқан 15 
салыстырмалы р налар, . екі интернат үйі (біреу! 

қамқорлығына тҮРДе Әейімделг ен, ересектердің тұрақты 

түрлері бар ересек аж емес, екіншісі аутизмнің ауыр 
көмек көрсететін тер Үшін) бар. Аутизм бар адамдарға 

қарамағында (ола арлық басқа мекемелер округтердің 

мәселесі бойын р Данияда 11). ОА аутизм және оны түзету 

ретінде карастыры ҒЫЛЫМИ және әдістемелік орталык 

көмек түрлерін ры лады және басқа мекемелерге барлык 
уымыы сұ өрсетеді. ОА қызметін Ұлттық аутизМ 

Әрбір о АҚ) Кеңесі бақылайды. 
мекеме құру немее әтезмі бар балаларға арналған арнайы 

қаржыландыру көлемі туралы немесе осы мекемелерд 

қабылдайды, оған 1 туралы шешімді Комиссия 

қорғау басқармал Жергілікті білім беру және әлеуметтік 

кеңестің мүшел е” ының өкілдерінен басқа муниципалдық 

Ұйымының өкі : және міндетті түрде жергілікті ҰА 

қойылмай, комис қатысады; соңғысының қолы 

округте аутиз ЯНЫҢ бірде-бір шешімі күшіне 
енбейді" 

ауқымы әртүрлі с. ар балаларға арналған мекемелерді 

бар адамдардың п ұл тұрғындардың санына және аутизм! 

айызына, жергілікті бюджеттің көлемінФ 

және мамандар мен ата-аналардың белсенділігіне 

байланысты. Мысалы, Сторстрем округінде (шамамен 500 

мың халқы бар) аутизм бар әр түрлі жастағы 800-ге жуық 

адам, оның ішінде 200-ден астамы балалар мен 

Жасөспірімдер. Ауданда аутизмі бар балаларға арналған 

арнайы мектеп жоқ (Данияда мұндай мектептер бар 

болғаны 5), бірақ 6 «егіз мектеп» бар (жаппай мектептегі 

аутизмі бар балаларға арналған салыстырмалы түрде 
автономды бөлім), алты мектепте аутизмі бар балаларға 

арналған сыныптар бар, аутизмі бар балаларға арналған 

Топтары бар үш балабақша, ересектерге арналған 

Интернаттар (4), шеберхана және ферма (жеке) бар. |, 

2 Сипатталған жүйе елдің жоғары өмір сүру деңгейіне 

байланысты ғана емес, сонымен қатар кейбір басқа 
ерекшеліктерге, ең алдымен, мүгедектерге, соның ішінде 

Зутизм бар адамдарға тек ізгі ниетпен қар
ай отыра тұрақты 

ыс істейді. Аутизм бар адамға көмектесу керек, бірақ ол 
адамның қолынан келетіннен артығын талап етуге 

адамдық қадір- 

і ылады 
еге асыруға деген ұмтылыс өте мұқ

ият іске асыр , 

Т қсаттары мен міндеттері жиі төмендетіледі. ПІ төле еді " ссн бағдарламасына өте жақсы
 үйлес 

Веция тәжірибесі 
Р аларға көмек көрсету 

“ Швецияда 
аутизм бар бал 

Т 

егесін ұйымдастыру өзгеше. Мұндағы: н жүре 

плқ ЫҚтандырылм
аған (әр округте - өз

інше) 

жет ралистік: псих
оанализ және Вал

ьдор 

бойын АВА мен 
ТЕАССН-ға дейін

гі көп" 

(қау!НШа қызметтер ұсынылады. Солтүстік Пве 

сақт ІК саны 2 млн.)
 аутизм бар адамдар

ға 2 

Зу, халықты әлеуметтік қорғау, білім беру мекем 

ф педагогикасынан 

өптеген тәсілдер 

Швецияда 

аулық 

елері



және қоғамдық ұйым - ақыл-есі кем адамдарға қамқорлық 
және қызмет көрсету жөніндегі Кеңес көмек көрсетеді. Осы 
(және кейбір басқа) құрылымдардың барлығы «Аутизмдегі 
абилитациялық тізбек» деп аталатын бір бағдарламада 
белгілі бір функцияларды орындайды. 

Бағдарлама мыналарды қамтиды: 
- бастапқы қабылдау (жалпы тексеру және 

диагностика); 
- нейропсихиатриялық тексеру; 
- «дағдарысқа араласу»; 
- отбасымен жұмыс; 
- отбасын практикалық және қаржылық қолдау 

(отбасының жүгін жеңілдету топтарын қоса алғанда); 
- ата-аналарды оқыту (арнайы сыныптарды қоса 

алғанда); 
- дене тәрбиесі; 
- фармакотерапия; 
- психотерапия; 
- Мінез-құлық терапиясы; 
- Интеграцияланған тәсіл (оңалту тобы жүзеге 

асырады) |111. 
Ресей тәжірибесі 
Аутистік спектрдің бұзылуы -- әлеуметтік өзара Іс- 

қимылдың сапалы бұзылуын, ауызша және бейвербал 
коммуникацияның сапалы бұзылуын, сондай-ак 
мүдделердің, мінез-құлықтың және қызмет түрлерінің 
шектеулі, қайталанатын және стереотиптік нысандарын 
сипаттайтын психикалық дамудың ерекше түрі. Аутистік 
спектрдің бұзылуы дамудың ең жиі бұзылуының бірі: Дүниежүзілік денсаулық сақтау ұйымының (ДДСҰ) деректері бойынша аутизм халықтың шамамен 1%-ындДд 
кездеседі. Ол асинхронияға негізделген бұрмаланған 
психикалық дамудың клиникалық моделі болып саналады: 
кейбір функциялар кешіктіріліп дамиды, ал басқалары 

патологиялық тұрғыдан жеделдетіледі, нәтижесінде 
аутизмнің клиникалық көрінісі тек полиморфты болады. 
Жағдай аутизм жағдайларының кемінде 90%-ы дамудың 

басқа да бұзылуларымен: интеллект жеткіліксіздігімен (70- 
75%-ға дейін), эпилепсиямен (2025 жылға қарай 30-35%-ға 
Дейін), назар тапшылығы және гиперактивтіліктің 
бұзылуымен (20-25%), балалардың церебральді сал 
ауруымен (5-20%-ға дейін), сөйлеу бұзылуларымен және 

Т.б. қатар келуімен күрделене түседі. Шетелде 1950-1960 
жылдары жалпы және арнайы педагогиканың дәстүрлі 

Әдістерін қолдану әрекеттері, сондай-ақ дәрі-дәрмек 

Терапиясының көмегімен аутизмді «емдеу» әрекеттері 
сәтсіз болды. 1960 жылдардың екінші жартысынан бастап 

Ш пен Батыс Еуропаның кейбір елдерінде аутизмді 
Түзетудің арнайы әдістері пайда болды, аутизмі бар 
балалардың білімі дами бастады. білім 

Ресей/| Федерациясында аутизмі “бар ІЛ м 
алушылардың білім алуы 20-25 жылдан кейін басталд 
Және Ресей Федерациясындағы білім туралы заңның 

Қабылдануымен 2012 жылы ғана білім берудің дер 2. 

ағыты ретінде бекітілді. Көп ұзамай мүмкіндігі шектеу, 
ІІМ алушыларға, соның ішінде аутизм спектренее 
бұзылыстары бар білім алушыларға бастауыш ге 

мектепке дейінгі білім берудің федералды мемлекеттік 
Жалпы білім беру стандарттары, сондай-ақ бейімдел 
Негізгі білім беру бағдарламалары пайда болды... блім 

Аутистік спектрінің бұзылыстары оар ыы 

аЛУшыларға білім беруді стандарттау әдістерінің әлемде 

Чоэффициент 20-дан (терең ақыл-ойдың дамуы) 2 еге 
Дейін («данышпандық аймақ») өзгерсе, мұны қалар д ың 
асыруға болады; алғашқы көмек сұрау кезінде ала: рлы" 

50%-ы сөйлемесе, бірақ басқалары дек іктерінен 
ӘМматикалық жүйенің дамуының жас ерекшел



асып түссе қалай іске асыруға болады; кейбір балалар 

әртүрлі қорқыныш пен алаңдаушылықты арттырса, ал 
басқалары мүлдем сезінбесе ше? Сонымен қатар, аутистік 

спектрдің бұзылуы даму және оқу динамикасы көптеген 
факторларға байланысты әртүрлі және өзгермелі болуы 

Ата-аналар қоғамы стандарттардың енгізілуін оң 
қабылдады: көптеген жылдар ішінде алғаш рет мемлекет 
аутистік спектрдің бұзылыстары бар балаларға білім беру 
бойынша бірқатар міндеттемелерді қабылдады: «Негізгі 
жалпы білім беретін бағдарламалар - мектепке дейінгі 

білімнің білім беру бағдарламалары бойынша білім беру 
қызметін ұйымдастыру және жүзеге асыру тәртібі білім 
беру қызметін жүзеге асыратын және негізгі жалпы білім 
беретін бағдарламаларды -- мектепке дейінгі білімнің білім 
беру бағдарламаларын іске асыратын ұйымдар үшін 
Міндетті болып табылады». 

Федералды мемлекеттік бастауыш жалпы білім беру 
стандарттары әзірлеушілері келесілерді ұсынды: 

(А) білім берудің екі бағыты (академиялық және 
«өмірлік құзыреттерді» меңгеру); 

(6) белгілі бір мерзімде ценздық білім беру 
бағдарламасын игеру мүмкіндігі бойынша ерекшеленетін 
стандарттың төрт нұсқасы және болжамды бейімделген 
негізгі білім беру бағдарламалары: 

1) белгіленген мерзімде ценздық білім беру; 
2) ұзартылған мерзімде ценздық білім беру; 
3) жеке бағдарламаларды пайдалана отырып, 

ценздалмаған білім беру; 
4) арнайы жеке даму бағдарламасын пайдалан2 

отырып, ценздалмаған білім беру; 
(в) инклюзия жағдайында да, арнайы білім беру құрылымдарында (мектептерде, сыныптарда және т.б.) білім алу мүмкіндігі. Әрбір нұсқа үшін бағдарламаның 

Міндетті бөлігінің белгіленген пайызы белгіленген (60%- 

дан бастап), түзету жұмыстарына аптасына 10 сағатқа дейін 
бөлінеді. 

Дегенмен, Федералды мемлекеттік бастауыш жалпы 

білім беру стандарттарын қолдану көптеген себептерге 
байланысты сәтті болмады, олардың негізгілері аутизмі бар 

балалармен. жұмыс істеу үшін білікті кадрлар 
Дайындалмады және стандартты әзірлеушілер аутистік 

спектр бқзылыстары бар балалардың даму ерекшеліктерін 

жеткілікті ескермеді және мектепке дейінгі кезеңді, 

балалардың мектепке дейінгі білімінің болмауын 
мүлдем 

ескермеді. 
Бірден көптеген сұрақтар туындады, мысалы: 

егер 
мектепке барар/| алдында аутизмге байланысты 

Қиындықтарды түзетумен (әлеуметтік-коммуникативті, 

Мінез-құлық және т.б.) ешкім айналыспаса, бағдарламаның 

Міндетті бөлігін қалай жүзеге асыру керек? Түзету 

Жұмыстары бойынша аптасына 10 сағат Ішінде, әсіресе 

аутизмді түзету бойынша білікті мамандар болмағ; 

Жағдайда не істеуге болады? 2. ылым 

2013 жылдың қазан айында РФ Білім 
және шым 

Министрлігінің Х» 1155 бұйрығымен бекітілген федер 
ды 

Мемлекеттік мектепке дейінгі білім беру стандар гы 
Мектепке дейінгі жастағы балалардың сегрегациялануы ы 

Жол бермеу гуманистік ұмтылысына 
байланысты бар 

22 ам ады. 
Мектеп жасына дейінгі балаларға бірдей қолданыл д й ені этикалық 

Дай ұстаным моральдық-адамгершілік және 
97%"" 

Деңгейде күмән тудырмайды, алайда даму мүмкін ф 

«ектелуінің түрлерінің бір бөлігі, әарее к лары, 
<Пектрдің бұзылуы, дамудың ауыр көптеген 9ұзь лу ой 
аЙҚын білінетін зияткерлік жетіспеушілік (ақылты 
кемістігі) дәрежелері жағдайында практикалық кН Аралды 
се асыру үшін құжат жасалған қағидаттар (ф қазағы тының 1.2- 
“Млекеттік мектепке дейінгі білім беру стандар



бабы), мектепке дейінгі тәрбие қағидаттары және олардың 
негізінде қойылған міндеттер, орындалуы мүмкін 
болғанымен, өте ауыр |12). 

Қазақстан тәжірибесі 

Ерекше білім беруді қажет ететін, оның ішінде 
аутистік спектр бұзылыстары бар балалар үшін 
қолданыстағы нормативтік-құқықтық база. 

Тәуелсіздіктң отыз жылы ішінде Қазақстан 
Республикасында ерекше білім беруді қажет ететін 
балалардың білім алуға құқығын регламенттейтін 
нормативтік-құқықтық құжаттарды әзірлеу бойынша 
жүйелі жұмыс жүргізілді. Барлық балалардың білім алу 
құқығы ҚР Конституциясында бекітілген, Бала құқықтары 
туралы Конвенция, ерекше қажеттіліктері бар адамдардың 
білім беру саласындағы қағидаттары, саясаты және 
практикалық қызметі туралы Саламанка декларациясы, 
Мүгедектердің құқықтары туралы Конвенция, білім беру 
саласындағы кемсітушілікке қарсы күрес туралы 
Конвенция сияқты бірқатар халықаралық құжаттар 
ратификацияланған (131. ) 

Екі онжылдық ішінде инклюзивті білім беруді 
дамытуға бағытталған мемлекеттік саясатқа үлкен көңіл 
мүмкіндігі шектеулі балаларды оқыту үшін жағдай жасауға 
аударылды. 2002 жылы қабылданған «Даму мүмкіндіктер! 
шектеулі балаларды әлеуметтік және медициналык” 

педагогикалық түзеу арқылы қолдау туралы» заң (бұдан әр! 
- Заң) мүмкіндігі шектеулі балаларға білім алу құқығын 
регламенттейтін алғашқы нормативтік құқықтық акт болды. 
Осы Заңның 1-бабының 2-тармағына сәйкес, мүмкіндігі! 
шектеулі балаға (балаларға) «белгіленген тәртіппен 
расталған, туа біткен, тұқым қуалаған, жүре пайда болған 
аурулардан немесе жарақаттардың салдарынан тіршілік ету! 
се елен, дене және (немесе) психикалық кемістігі бар 08 қа дейінгі бала (балалар)» жатады П41. Заңда? 

Мүмкіндігі шектеулі балалардың, сондай-ақ олардың ата- 

аналары мен өзге де заңды өкілдерінің білім беру, 

денсаулық сақтау және халықты әлеуметтік қорғау 
саласында қызметтер алуға кепілдіктері көзделген. 
Сонымен, Заңның 8-бабының 2-тармағының. 5- 

Тармақшасына сәйкес жергілікті өкілді органдар мүмкіндігі 

Шектеулі балаларды арнайы білім беру ұйымдарында 
оқытуды ұйымдастыруға және олардың басқа білім беру 

Ұйымдарында оқуы үшін жағдай жасауға тиіс болған. Атап 
айтқанда, мүмкіндігі шектеулі балалар есту қабілеті 

Зақымдалған (естімейтін, нашар еститін, кейіннен саңырау 
болып қалған), көру қабілеті зақымдалған (көзі көрмейтін, 

Нашар көретін, кейіннен соқыр болып қалған), тірек-қимыл 
аппараты функциялары бұзылған, сөйлеу қабілеті 

Зақымдалған, зияты зақымдалған, психикалық дамуы 

Тежелген, эмоциялық-психологиялық дамуы “бұзылған, 

Күрделі бұзылыстары бар, ерік-жігері мен мінез-құлқы 

балалар арнайы түзету ұйымдарында не басқа білім Рр» 
Ұйымдарында тиісті жағдайлар жасалған жағдайда 

оқыд 

(14). 
Білім беру ұйымдарында мүмкіндіктері шектеу ы 

балаларды оқыту процесі 2011 жылы «Білім турал 
ЕРНІН ілім алу үшін 

аңына енгізілген «инклюзивті білім беру», «білім алу үш ə 
мүмкіндікте і арнайы жағдайлар» ұғымдарымен (15) және ынды еі) 

Шектеуді балаларды интеграцияланған шалын Оқытуды ұйымдастыру Жөніндеі ӘЛІ Ұсынымдармен П6| регламенттелді. Оған сәйкес білі 

Ылар жалпы білім беретін мектептерде кемінде ын 

Кіндігі шектеулі балаға рұқсат түрі Теграцияланған сыныптарда не он бұзушылық нен 
Мынша балалардың қажетті саны болған кезле Ы аиалар 

арнайы (түзету) сыныптарда оқыды (естімейтін қалған 
6," нашар еститін және кейіннен саңырау а көретін алалар үшін, көзі көрмейтін балалар үшін, нашар



және кейіннен соқыр болып қалған балалар үшін, сөйлеу 
қабілеті ауыр балалар үшін, тірек-қимыл аппараты 

бұзылған балалар үшін, эмоциялық-ерік саласы бұзылған 
балалар үшін (ерте балалық аутизмі бар), психикалық 
дамуы тежелген балалар үшін жеңіл ақыл-ой кемістігі бар 
балалар үшін, орташа ақыл-ой кемістігі бар балалар үшін). 

Ұсынымдарға сәйкес даму мүмкіндіктері шектеулі 
балалар Психологиялық-медициналық-педагогикалық 
консультацияның (бұдан әрі - ПМПК) қорытындысы 
негізінде мектептің психологиялық-медициналық- 

педагогикалық консилиумының (бұдан әрі - МПМПК) 

құрамына кіретін мамандар (арнайы педагог (дефектолог, 
логопед, психолог, әлеуметтік педагог) көрсететін білім 
беру ұйымының ішінде, білім беру ұйымдары (мектептер, 
балабақшалар) жанында, сондай-ақ сырттан 

(психологиялық-педагогикалық түзеу кабинеттерінде 

(бұдан әрі-кабинетте)) жұмыс істейтін логопедтік 
пункттерде- ППТК), оңалту мектептерінде, арнайы түзету 
білім беру ұйымдарында) түзету-педагогикалық қолдау ала 
алды |16). Мүмкіндігі шектеулі балаларды оқытуды 
ұйымдастыруда психологиялық-педагогикалык 
мониторингтің арнайы сыныптарының мұғалімдеріне 
маңызды рөл берілді, соған сәйкес даму мүмкіндігі 
шектеулі балалардың білім алуында ілгерілеушілік 
байқалды. | Интеграцияланған оқыту сыныптары 
мұғалімдерінің міндеті оқу бағдарламаларын білім 
алушылардың жеке білім беру қажеттіліктеріне бейімдеу; 
сондай-ақ арнайы қолдауды қамтамасыз ету болды: білім 
алушыларда оқу процесі шеңберінде жұмысты 
ұйымдастыруға көмектесу; балалар ұжымын қалыптастыру 
ж әне дамыту (оң көзқарасты қалыптастыру); ата-аналармен 
ынтымақтастық. 

Ұсынымдарға сәйкес, білім беру процесін йы 
ұйымдастыруда мұғалімдер сараланған және жеке тәсілдер 

қағидаттарын басшылыққа ала отырып, ПМПК құрамына 

кіретін мамандармен бірге мектептің педагогикалық және 

әдістемелік кеңесінде бекітілген даму мүмкіндігі шектеулі 

балаларға арналған жеке білім беру және түзету-дамыту 

бағдарламаларын әзірледі. 
Осылайша, мүмкіндігі шектеулі балаларды оқыту 

процесін арнайы психологиялық-педагогикалық қолдауды 

жүзеге асырудағы басты рөл ПМПК-ға тиесілі болды, оның 

Міндеттері мектепке баратын балаларды психологиялық- 

Медициналық-педагогикалық тексеруден, сонымен қатар 

МПМПК-ға тиесілі болды, оның міндеттері баланы 
Мамандармен (психологтар, логопедтер, дефектологтар, 

Әлеуметтік тәрбиешілер) кешенді тексеруден тұрды, 
Психиатр-дәрігерлер, невропатологтар) балалардың 

Әлеуметтік және білім алу қажеттіліктерін анықтау және 

білім беру ұйымының тиісті түрін таңдау қажет болды |16). 

Айта кету керек, ата-аналар, ұсынымдарға сәйкес, 
баланы оқыту үшін кез келген білім беру ұйымын таңдауға 

ҚҰқылы болса да, егер ПМПК мамандары балада ауыр және 

Терең ақыл-ой кемістігі, сондай-ақ әртүрлі ШЫҒУ тар ЧСихопатиялық бұзылулар, жиі конвульсиялық ұстамын Рр 

чықтаса, оның жалпы білім беретін 
мектепте оқуы 

Лмады (161. ) . 

Мінез-құлқы бұзылған, оның ішінде аутизмі бар 

алалармен жұмыс жасауда педагогтарды әдісте 

Қолдауға келетін болсақ, 2010 жылы Түзеу 
Педа ық орталығы “Дагогикась ық ғылыми-практикал 
ілі Іның ұлттық аларды анықтау 

шім беру ұйымында аутизмі бар бал ан сәйкес 
Мынша әдістемелік ұсынымдар әзірледі П6, оғ йланысты 
МЗМі бар балалар жеке мүмкіндіктеріне неу) білім 

А алпы білім беру ұйымдарында да, арнайы бүзау дар да 
қ Ұйымдарында да оқи алады. 2 калау К.С. 
 ДАанылатын аутизмі бар балаларды диагности е измнің 
единская мен О.С. Никольская |171 ұсынған аут



жіктелуіне сәйкес жүргізілді. Оған сәйкес психикалық, 
сөйлеу және әәлеуметтік-коммуникативті дамудың 
жеткілікті деңгейі бар жеңіл дәрежелі (3 және 4 топ) балалар 
аутизмі бар балалар жалпы типтегі балабақшаларда және 
жалпы білім беретін мектептерде білім алып, тәрбиелене 
алады. Айқын мінез-құлық (психопат тәрізді) бұзылулары 
бар аутизмі бар балалар үйде оқытылды. Аутизмнің ауыр 
интеллектуалды және коммуникативтік бұзылулары бар 
балалар психологиялық-педагогикалық түзету 
кабинеттерінде және оңалту орталықтарында, сондай-ақ 
халықты әлеуметтік қорғау ұйымдарында түзету- 
педагогикалық қолдау алды (|161. 

ҚР заңнамалық саясатындағы ерекше білім беру 
қажеттіліктерінің табиғатын түсінудегі маңызды кезең 2015 
жылы «Білім туралы» ҚР Заңына «ерекше білім беруді 
қажет ететін балалар» ұғымын енгізу, сондай-ақ 
«инклюзивті білім беру», «білім алу үшін арнайы 
жағдайлар» ұғымдарына өзгерістер енгізу болды |151 
13.11.2015 жылғы заңның қабылданған редакциясына 

сәйкес ерекше білім беруді қажет ететін адамдар (балалар) 
«арнайы, жалпы білім беретін оқу бағдарламалары мен 
қосымша білім берудің білім беру бағдарламаларын қажет 
ететін, денсаулығына байланысты білім алуда тұрақты 
немесе уақытша қиындықтарды бастан кешіретін адамдар» 
деп саналды, инклюзивті білім беру деп «білім беру 
жүйесіне тең қолжетімділікті қамтамасыз ететін процесс» 
түсінілді. Ерекше білім беру қажеттіліктері мен жеке 
мүмкіндіктерін ескере отырып, барлық білім алушыларға 

білім беру, білім алу үшін арнайы жағдайлар деп «ерекше 

білім беруді қажет ететін адамдардың (балалардың) оларсыз 
жалпы білім беретін оқу және білім беру бағдарламаларын 
меңгеруі мүмкін болмайтын арнайы оқу бағдарламалары 
мен оқыту әдістерін, техникалық және өзге де құралдарды» 
тіршілі Й 
ршілік ету ортасын, сондай-ақ медициналық, әлеуметтік 

және өзге де көрсетілетін қызметтерді қамтитын 

жағдайлар» түсінілді |1). 2 

Аутизмі бар балалармен жұмыс істеу бойынша 

педагогтерді ғылыми-әдіснамалық 22 қолдауды 

ұйымдастырудың тағы бір маңызды кезеңі аутизмі бар 

балаларға психологиялық-педагогикалық көмек көрсететін 

оңалту орталықтарының, түзету 
кабинеттерінің, арнайы 

және жалпы білім беретін мектепке дейінгі білім беру 

Ұйымдарының психологтары, сондай-ақ аутизмі бар 

балаларды тәрбиелеп отырған ата-аналар үшін 
аутизмі оар 

балаларға арналған арнайы дамыту бағдарламасын 
(бұдан 

әрі -- Бағдарлама) әзірлеу болды (18). Бұл бағдарламаның 
Негізгі мақсаты :- аутизмі бар баланың қарым-қатынасын, 

Әлеуметтік өзара әрекеттесуін және әлеуметтенуін дамыт», 
бірақ оның жасына немесе академиялық сөйлеу, танымд 

ік 

Және басқа дағдыларын дамыту емес. Бағдарлама ерТІр ы 

Күрделілік деңгейіндегі аутизмі бар балалардың жасына, 

Жеке ерекшеліктеріне байланысты төрт тәу 

бағдарламаны қамтиды; . Ы 
- жеңіл және орташа аутистік бұзылулар 

Және мектеп жасына дейінгі балалар үшін; стағы және - аутизмнің ауыр бұзылыстары бар ерте жа 

Мектеп жасына дейінгі балалар үшін; / 
- жеңіл және орташа аутистік ау ін: 

Мектепалды және мектеп жасындағы балалар Үй ыека тарту 

“ ата-аналарды баламен дамытушылық жұм аҒДард еттері амасы. : ІН 2. н міндеттерін, Әрбі мақсаттары М6 рбір бағдарлама өзінің летін нәтижелерін, 
с алаттау кезектілігін, кезеңдерін, Кк ын топтық) 
ОНдай-ақ жеке және топтық (шаАҒ әдістері мен а "Хологиялық-педагогикалық жұмыстың 
Ілдерін қамтиды (181. 

бар ерте 

ытқулары бар



Бағдарламаның әдіснамалық негізіне аутизмі бар 
балалармен әлемдік тәжірибеде қолданылатын жұмыс 
әдістері мен жұмыс тәсілдері кіргенін атап өту қажет: 

-  эмоциялық-бағытталған тәсілдер: эмоциялық- 
мағыналық 

О.С. Никольская, Р.Е. Баенская, М.М. Либринг, ПІК- 
ЕТ әдісі («Ғіоогвіпе») С. Гринспен және С. Уидер; 

- балаға еліктеу және оны ұстану принципіне негізделг 
ен әдістер: 

Зоп-Кізе бағдарламасы Б. Кауфман және С. Кауфман; 
Мельенің прелингвистикалық дағдыларын дамыту моделі 
(Ргейприізіс МіНен Теасһіпр РМТ; Үодег апа У/аттеп); М.Е- 
Баймұханованың еліктеу әдісі; 

- Мінез-құлық тәсілдері: И. Ловаастың мінез-құлқын 
қолданбалы талдау, ТЕАССН бағдарламасы (Тгеаітепі ап4 
Едисайоп оҒ Ашізіс апд Кеізей Соттшпісайоп Напдісаррей 
СһФгеп, Егіс бсһор!ег); 

- коммуникацияның баламалы құралдарын 
пайдалануға негізделген тәсілдер (РЕС5); 

- аутизмі бар балалардың ата-аналарына көмек 
көрсетуде қолданылатын әдістемелік тәсілдер «Аутизмі бар 
балаларға ерте араласудың Денверлік моделі», топтык 
жұмыс түрлері; 

. 
“сенсорлық интеграцияның әдістері мен тәсілдері» 

денешынықтыру-бағытталған, кинезиологиялық ЖӘНЕ 
нейропсихологиялық балалармен жұмыс әдістері; 

22 балалардың қарым-қатынас дағдыларын дамыту әдістері мен тәсілдері; 
- балалар психологиясы мен педагогикасы (181. 

Аутизмі бар балалармен және аутистік спектрдің 
басқа да бұзылуларымен жұмыс істейтін мамандар МӘН 
педагогтердің жұмыс әдістемелерінің тұтас спектрі 
меңгеруі маңызды екенін атап өту қажет, өйткені аутизм. 
Және басқалары бар балалардың қажеттіліктер 

бұзушылықтың ауырлығына байланысты әртүрлі болуы 
мүмкін. Жеке қажеттіліктерге байланысты балалардағы 
танымдық процестерді, соның ішінде эмоциялық-еріктік 
Мінез-құлықты дамытуға негізделген түзету және дамыту 
жұмыстары 22 құрылады. 
И.И. Мамайчуктың пікірінше, осы жұмыс әдістерін меңгеру болашақ педагогтерге аутизмі бар бала үшін ең қолайлы 
Түзету-педагогикалық көмек көрсетуге көмектеседі |191.” 

ҚР-да инклюзивті білім беруді дамытудағы шешуші 
Кезең ҚР Президенті Қасым-Жомарт Тоқаевтың «Қазақстан 
Республикасының кейбір | заңнамалық актілерін 
Инклюзивті білім беру мәселелері бойынша өзгерістер Кейі Толықтырулар енгізу туралы» 2021 жылғы 26 маусымдан 
% 56-УЦ ҚРЗ Заңына қол қоюы болды (20). «Ке Ы балаларды әлеуметтік және медициналық-педагогияа ы қ 

Түзеу арқылы қолдау туралы» 2002 жылғы П шілі ары «Қазақстан Республикасындағы Баланың құқы керн 
Туралы» 2002 жылғы 8 тамыздағы, «Қазақст “спубликасында мүгедектерді әлеуметтік қорғау Ор рына 

жылғы 27 шілдедегі «Білім туралы» қау егілген 
ӨзГерістер мен толықтырулар енгізу туралы. білім беру 
ӨзГерістер әлеуметтік-педагогикалық ерекше егізделген ЧаЖеттіліктерінің медициналық моделіне Не аратын 
ЧКлюзивті білім берудің тұжырымдамалық, Мысалы, Өзгертуге мүмкіндік бергенін атап өткен ЖӨН. алар ғана 

Ленсаулығына байланысты проблемалары бар дылары лу 
Мес, «тиісті деңгейдегі білім алу және қосы се уақытша 

ІН арнайы жағдайларда тұрақты нен білім беру Қажеттілікті сезінетін адамдар (балалар)» ерек былады (151. Жеттіліктері бар адамдар (балалар) болып " ИХОЛОгиялЫқ- 
ғаш рет заңнамалық деңгейде «Пс білім беру “Дагогикалық қолдау» - «ерекше ім беруді қажет а еттіліктерін бағалау негізінде ерекше білі және дамыту етін адамдарды (балаларды) табысты оқыту



үшін әлеуметтік-психологиялық және педагогикалық 
жағдайлар жасалатын білім беру ұйымдарында іске 
асырылатын жүйелі-ұйымдастырылған қызмет», «ерекше 
білім беру қажеттіліктерін бағалау» - «білім алу үшін 
қажетті арнайы шарттарды анықтау» ұғымдары бекітілді 
(211. «Білім алу үшін арнайы жағдайлар» ұғымына 
енгізілген өзгерістер медициналық модельден әлеуметтік- 
педагогикалық үлгіге ауысуды да сипаттайды: «ерекше 
білім беруді қажет ететін адамдардың (балалардың), 
сондай-ақ мүмкіндігі шектеулі балалардың оларсыз білім 
беру бағдарламаларын меңгеруі мүмкін болмайтын, оқу, 
сондай-ақ арнаулы, жеке дамыту мен түзеу-дамыту 
бағдарламаларын және оқыту әдістерін, техникалық, оқу 
және өзге де құралдарды, тыныс-тіршілік ортасын, 
психологиялық-педагогикалық қолдап отыруды, 
медициналық, әлеуметтік және өзге де көрсетілетін 
қызметтерді қамтитын жағдайлар» (151. 

6 бұйрықтың 7 тармағына сәйкес Психологиялык: 
педагогикалық қолдап отырудың мазмұны келесі! 
әлеуметтік-психологиялық және педагогикалык 
жағдайларды қамтиды: 

) жалпы білім беретін оқу бағдарламаларын бейімдеу 
Немесе жеке оқу жоспарлары мен бағдарламаларын 
құрастыру түріндегі: оқу жоспарлары мен ОКУ 
жоспарларына өзгерістер енгізу; . 

2) оқу нәтижелерін бағалау тәсілдерінің өзгеру! 
(оқушының жетістігі). Бағалау әдістері өзгерген кезде 
бақылау тапсырмалары мен бағалау критерийлері білім алушының жеке мүмкіндіктерін ескере отырып және жүзеге 
асырылатын оқу бағдарламасының мазмұнын ескере отырып таңдалады; 

3) вариативті, ар 
қолдану. Оқыту әді 
білім алушының ж 

найы және баламалы оқыту әдістерін 
стерін қолдану формасы немесе алын 
еке ерекшеліктеріне (тапсырмаларды 

көлемін, санын азайту, тапсырмаларды орындау уақытын 
қысқарту немесе ұлғайту, оқу тапсырмаларын жеңілдету, 
қысқа және қадамдық | нұсқауларды. қолдану, 
тапсырмаларды дауыстап “айту, тапсырма үлгілерін, 
кестелерді, анықтамалық материалдарды және т.б. ұсыну). 
Баламалы оқыту әдістері мен технологиялары белгілі бір 
Психикалық функциялардың (қабылдау, есте сақтау, зейін, 
Праксис) бұзылуынан туындаған нақты оқу қиындықтары 
бар оқушыларға қатысты қолданылады. Оқытудың балама 
Әдістері мен технологиялары педагогикалық психологтар 
Мен арнайы педагогтардың жеке дамыту жұмыстарында 

(жаһандық оқу әдісі, «Нумикон» әдістемесі бойынша санау 
жаттығулары, Монтессори жүйесі) қолданылады. ) 

4) оқулықтарды, оқу-әдістемелік құралдарды таңдау, 

Жеке оқу-әдістемелік кешендерді дайындау. Көру қа Ыс 
бұзылған балалар үшін арнайы оқулықтар, білкен ДәПтерлері және басқа оқу құралдары қолданылады. Ү мен 
Әспа кітаптары; зағиптарға арналған Брайль қаң алар, асылған оқулықтар; рельефтік сызбалар, диагр (үлкен 

“РНайы/| муляждар), тірек-қимыл аппара нмзолдарды 
Әріптермен жазылған рецепттер), есту (сим лері бар Пайдаланатын оқулықтар (қолмен сөйлеу); субтитр  1-ой 
бейнелер: оқ ьютерлік бағдарламалар), ақыл-0 (елер; у компьютер? А ктептер үшін 
Кемістігі, Сәйкес үлгідегі арнайы ме шендер; 
Ығарылған оқулықтар мен оқу-әдістемелік кг шектеулі 

5) оқыту формасын таңдау. Мүмкініілім беретін 
аларды оқыту мен тәрбиелеу: жалпы ның арнайы 
а/сыныпта, жалпы білім беретін ұйым н е дейінгі Обын арнайы мектепке 4 ыНда/сыныбында немесе ар ің келісімімен және 

Ымда, арнайы мектепте (ата-анасынь ІК КОМИССИЯНЫҢ 

(В К, үйде (дәрігерлік консультациялық 
Кк) қорытындысы бойынша); 2. шылардың білім 

бе, 6) кедергісіз орта құру және білім алу қамтамасыз ету 
ФУ ұйымына физикалық қолжетімділігін



үшін оқу орнын бейімдеу: 1) қозғалысы шектелген (мектепке тасымалдау, пандустар, қоршаулар, көтергіштер, лифт, арнайы жабдықталған кабинет) орын (үстел, орындық), жалпы аумақтар (дәретхана, асхана), 2) көру қабілеті нашар (соқырлар, нашар көретіндер): тактильді жолдар, тактильді индикаторлар, қоршаулар, 3) есту қабілеті нашар (көру) Үстелдер, дыбыс күшейтетін жабдық). Оқу орнын бейімдеу оқу ортасын оқушының жеке ерекшеліктеріне (дене ерекшеліктері (есту, көру): мінез- құлық ерекшеліктері) бейімдеуді көздейді; 
7) «Мүгедектерге берілетін техникалық көмекші (орнын толтырушы) құралдар мен арнаулы жүріп-тұру құралдарының тізбесін бекіту туралы» Қазақстан Республикасы Үкіметінің 2005 жылғы 20 шілдедегі Хо 754 қаулысына сәйкес алынған мүмкіндігі шектеулі (тірек- қимыл аппараты, есту, көру, сөйлеу бұзылыстары бар) білім алышулар үшін техникалық көмекші (орнын толтырушы) құралдар мен арнаулы жүріп-тұру құралдарын пайдалану. 8) мүмкіндігі шектеулі балаларды арнаулы психологиялық-педагогикалық қолдау (психолог, арнайы педагог, педагог-ассистент) ПМПК қорытындысы мен Ұсынысы негізінде жүзеге асырылады (231. Балаға қажет психологиялық-педагогикалық қолдаудың көлемі мен мазмұны оқу жылы ішінде бірнеше рет өткізілетін ерекше білім беру қажеттіліктерін бағалауға сәйкес келетінін және екі кезеңде жүзеге асырылатынын атап өткен жөн: психологиялық-педагогикалық қолдау мектеп қызметінің қызметін ұйымдастыру және ерекше білім беру қажеттіліктерін бағалау (І кезең); ерекше білім беруді қажет ететін адамдарды (балаларды) психологиялык" педагогикалық қолдаудың жеке бағдарламаларын бекіту және Психологиялық-пе 

ін іске 
дагогикалық қолдау п оцесін Іс асыру (П кезең) І211 “ау пр 

Психологиялық-педагогикалық қолдау көрсету 
кезіндегі маңызды сәт - ерекше білім беру қажеттіліктеріне 

байланысты психологиялық-педагогикалық қолдау қызыып 
отырысының (жеңіл мінез-құлық проблемалары М 
бейімделу қиындықтары бар білім алушылар улады) 
Тоқсанға, содан кейін қажеттілік ПМПК-мен анықт м) 
немесе ПМПК-мен (мүмкіндігі шектеулі студенттер Үйі 
психофизикалық даму және мінез-құлық) ше қолдау 
анықталатын білім алушының педагог-ассистенттің 
қажеттілігі |231. Е ін 

Білім алудан басқа, ерекше білім беруді кажетті йен 
балалар, оның ішінде мінез-құлықтық қиындықт 
оқудағы ерекше қиындықтары бар к темеру Ж 
көрсететін мүмкіндіктері шектеулі балалард 
Психологиялық-медициналық-педагогикалық мемлекеттік 
Консультациялық көмек көрсету бойынша балалар мен 
қызметтерді және дамуында проблемалары гек. бейімдеу Жасөспірімдерді оңалту және әлеум 

-педагогикалық ойынша, психологиялык-медициналық гі (бұдан әрі- 
Т. 

. «абинеттер, педагогикалық түзету ор - ОО) көрсететін ППтк), Оңалту орталықтары (бұдан әр! 241. Қазақстан Мемлекеттік қызметтерді алады. р ің 2021 жылғы 
“спубликасы Білім және ғылым министры. керу ұйымдары сәуірдегі Хе 182 бұйрығымен «Білім алы» Қазақстан Лерінің номенклатурасын бекіту ТУР. ің 2013 жылғы 
“спубликасы Білім және ғылым министрі енгізілді, оған ақпандағы Хә 50 бұйрығына өзерістер еніне аутизмі “Әйкес арнайы білім беру ұйымдарының ы қолдау 
Әр (аутистік спектрдің бұзылыстары), ан әрі - Аутизм Рталығы (ашівт-орталық) енгІЗІЛДІ (бұл 
Орталығы) (251. - білім беру ұйымдары 

«Тиісті үлгідегі және түрдегі ӨЛ алы» Қазақстан 
р ІЗМетінің үлгілік қағидаларын бекіту ТУР ің 2018 жылғы 
“публикасы Білім және ғылым министр 

әне



30 қазандағы Хе 595 Бұйрығына (29.12.2021 ж. жағдай 
бойынша өзгерістерімен және толықтыруларымен) сәйкес 

(26) «Аутизм орталығы - жеке даму бағдарламаларын 
(бұдан әрі - Қолдау бағдарламалары), жеке даму жоспарын 
(бұдан әрі - ЖДЖ), «Аутизм. Әлем баршаға ортақ» 
бағдарламасы аясында аутизмі бар (аутистік спектрдің 
бұзылыстары) балаларға психологиялық-педагогикалық 
қолдау көрсету, түзету-дамыту бағдарламаларын жүзеге 
асыратын арнайы білім беру ұйымы». 

Аутизм орталығы аутизмі (аутистік спектр 
бұзылыстары) бар балаларға, оның ішінде білім беру 
ұйымдарында, арнайы білім беру ұйымдарында оқитын, 
аутизмі (аутистік спектр бұзылыстары) бар балаларға 
психологиялық-педагогикалық қолдау болмаған жағдайда 
психологиялық-педагогикалық қолдау көрсетеді. 

Аутизм орталығына ПМПК қорытындысы мен 
ұсынымдары негізінде және ата-аналарының (заңды 
өкілдерінің) келісімімен аутизмі (аутистік спектр 
бұзылыстары) бар балалар қабылданады. АСБ скринингін 
жүргізу және консультациялық-диагностикалық көмек алу 
мақсатында ата-аналардың (заңды өкілдердің) қолдау 
Аутизм орталығына ПМПК ұсынымы мен 
қорытындысынсыз өтініш жасауына жол беріледі. 

Орталықта психологиялық-педагогикалық қолдау 
көрсетудің (қызмет көрсету) тәртібі: 

) ПМПК қорытындысы бойынша баланы 0СЫ 
Қағидаларға 10-қосымшаға сәйкес қолдау орталығында 
тіркеу (уууууу. сіһі5.К2). 

2) Баланың алғашқы консультациясы. ЖӘНе 
анамнестикалық деректерін осы Қағидаларға 1 1-қосымшағ2 сәйкес жинау. 

педага) Баланың психофизикалық жағдайын клиникалын 
седега, диагностикалық тексеру (МСНАТ-К (Мой! ; бскІві бог Ашізшіп ТойШегв) (М-ЧАТ-А), АрО8 

(Аш1вт, Піарповів, ОВвегуайоп, 5сһейше) (АДОС-2), 

құрылымданбаған бақылау). 
4) АВІЛ.5-Е (ЭЙБИЛЛС-А) базалық сөйлеу және оқу 

дағдыларын бағалау хаттамасына немесе тіршілік-тынысы 

мен денсаулығының жұмыс істеуінің, шектелуінің 

халықаралық сыныптамасына (бұдан әрі - ҚХС) сәйк
ес 

функционалдық талдау (бұдан әрі - ФТ). й 

5) осы Қағидаларға 12-қосымшаға сәйкес ФТ 

Нәтижелері бойынша ДЖБ әзірлеу (261. 

Қазіргі уақытта Қазақстанда аутизмді 

Диагностикалауды медициналық ұйымдардың психиатр- 

Дәрігерлері 10-шы қайта қарау ауруларының халықаралық 

Жіктемесіне сәйкес жүзеге асырады, оған сәйкес аутизмн
ің 

екі түрі бөлінеді: балалар аутизмі (Е 84.0) және атипті 

аутизм (Е 84.1) |)71. Бұл ретте, 
1 қаңтардан бастап дүнне 

Жүзінде Дүниежүзілік денсаулық сақтау” Үн  Ж-Н) 

СҰ) аурулардың халықаралық жіктемесінің ( ОЖ. е 

ы бірінші редакциясы күшіне енді (281, оға
н сәйкес аут 

Ынадай түрлерге бөлінеді: 

бада 0 Рнтеллектуалдық даму бұзылуынс 
Жеңіл немесе функционалдық тіл бұзылуынсыз 

“Пектрдің бұзылуы; 
6А02. 1 интеллектуалдық дамуы 

НеМесе функционалдық тілі бұзылмаған 

Ылуы; 

6А02. 2 интеллектуалдық даму бұз 

Функционалдық тіл бұзылуларынсыз аут 
Ұзылуы; не 

6А02. 3 интеллектуалдық дамуы бұзылған сен, 
ционалдық тілі бұзылған аутистік спектрдің аутистік 

6А02. 4 зияткерлік даму бұзылуын? болмауы; 
“ектрдің бұзылуы және функционалдық тілді ған және 

6А02. 5 интеллектуалдық дамуы бұзыл 
: і ылуы; 

Кционалдық тілі жоқ аутистік спектрдің бұз 

ыз және 

аутистіІк 

бұзылған және жеңіл 

аутистік спектрдің 

ылуынсыз және 

истік спектрдің 

Функ



6А02.Ү аутизм спектрінің басқа анықталған 
бұзылыстары; 

6А02.2 аутизм спектрінің бұзылуы, анықталмаған. 

Қазақстан әлемнің басқа дамыған елдері 

сияқты АХЖ-ны 11-ші қайта қаралымын пайдалануға 

көшуді жоспарлап отырғанын ескере отырып, елімізде 

аутистік спектрдің бұзылыстары бар балаларды анықтау 
жүйесі жақсарады, сол арқылы осы балалар тобымен жұмыс 
істеудің тиімді әдістерін меңгерген мамандарға, 
педагогтерге деген қажеттілік артады деп болжауға болады 
Ш. 

3. АУТИСТІК СПЕКТР БҰЗЫЛЫСТАРЫ БАР 
БАЛАЛАРДЫ КӘСІБИ БАҒДАРЛАУДА ЖӘНЕ 

ӘЛЕУМЕТТЕНДІРУДЕ ҚОЛДАУ 

Кәсіптік бағдар берудің шетелдік тәжірибесін 

Зерделеу қажеттілігі бірқатар факторларға байланысты. 

Біріншіден, кәсіптік бағдар беру еңб
ек нарығын дамыту 

саласында мемлекеттік саясатты әзірлеу маңызды болып 

табылады. Бұл бөлімде АҚШ, Еуропа және Азия секілді 

Экономикасы неғұрлым дамыған елдерді қарастыруды 

Ұсынамыз. Шет елдердегі қазіргі кәсіптік бағдар 

Тәжірибесін зерделеу кәсіптік бағдар беру қызметін жүзеге 

асыратын негізгі бағыттар, ең алдым
ен, кәсіптік ақпарат, 

Кәсіптік кеңес жұмысы, кешенді, тұрақты топтық және жеке 

Кәсіби кеңес беру, кәсіптік өзін-өзі анықтаудың, жұмысқа 

орналасу, халықтың әртүрлі топтарын әлеуметтік пен 

Өндірістік кәсіптік бейімдеудің барлық
 процесі жағдайында 

Кәсіптік таңдау және кәсіптік Іріктеу болып 
Табылатындығын кӛрсетеді. Бұл барлық құрамдастары 
ңбекке қабілетті халықтың тиісті жас топтарына (ең 

алдымен жастарға) бағдарланған жүйе жұмыс істейді және 

Кәсіби даярлық бейініне, сондай-ақ кәсіпті таңдауға, еңбек 

аясына, сонымен қатар тиімді кәсіби қалыптасуы ме
н 

Дамуына ықпал етеді. Жалпы, кәсіптік бағдар беруге 

“Уропалық көзқарас, ең алдымен, Еуропа елдері 

,ҰРҒЫНдарының құқықтары 
мен бостандықтарына, он

ың 

Шінде кәсіптік өзін-өзі анықтау еркіндігіне Легеі 

ба Дылықтары мен көзқара
старына негізделген, шн

 етуді 

ҒДар беру қызметін үйлестіру 
мен қамтамФ 

ӨГізіне 6 Нн 1129,34 6.1. 2 мемлекет атқарады |29, мен кәсіптік бағдар 
бе Дамыған батыс елдерінде жастар ттік ЖӘНе 
ЭқоН жұмысы мемлекеттердің әлеум ретінде 

ом ЫЗДЫ Икалық саясатының Маң ық құқықтық а 
Растырылады, бұл бірқатар халықарал



актілерде көрсетілген, олардың қатарына Еуропалық 

әлеуметтік хартия, Халықаралық Еңбек Ұйымының Уо142 

«Адам ресурстарын дамыту саласындағы кәсіби бағдарлау 

және кәсіби даярлау туралы» Конвенциясы (Женева, 

23.06.1975) және Халықаралық Еңбек Ұйымының е 150 

«Адам ресурстарын дамыту саласындағы КӘСІПТІК 

бағдарлау және кәсіптік даярлау туралы» ұсынысы 

(Женева, 23.06.1975) жатады. Барлық дамыған елдерде 

кәсіптік бағдар беру жұмыс күшінің сапасын арттырудың 

маңызды құралы ретінде түсіндіріледі, бұл жаһандық 

әлемдегі экономика тиімділігінің маңызды шарты болып 

табылады. 2 

Батыс елдеріндегі оқушылар мен жастардың кәсіптік 

бейімделуі жүйелі үлгіге негізделген. Жастарды кәсіптік 

бағдарлау және жұмысқа орналастыру бірыңғай кешеннің 

құрамдас бӛлігі ретінде қарастырылады, оған кәсіптік 

ақпарат, кәсіптік кеңес пен ұсыныстар беру, кәсіби іріктеу 
мен кәсіби таңдау, бастапқы жұмысқа орналастыру мен 

еңбек қызметіне бейімдеу бойынша шаралар кіреді, 

тұтастай алғанда «өтпелі қызмет көрсету» терминімен 
белгіленеді |30). 

Жалпы білім беру жүйесінде кәсіптік бағдар беруді 
дамытуда, атап айтқанда, кәсіптік бағдар беру жұмысының 

жалпы білім беретін орталарда болу маңыздылығына 
байланысты мектепте мұғалімдердің басқа маман дармен “ 

мектеп психологтарымен, медиктермен, әлеуметтік 

педагогтармен, сондай-ақ басқа да мемлекеттік ЖӘНе 

қоғамдық ұйымдардың,  бизнес-құрылымдарының 
мамандарымен ынтымақтастығын жолға қою болып 
Табылады. 

Сонымен қатар, кәсіптік бағдар беру жұмыстарын 
жүргізу үшін басты жауапкершілік мектептегі білім бер 

жүйесіне жүктелмеуі тиіс деген көзқарас та кең тараға” 
Атап айтқанда, жастарды кәсіптік бағдарлау және жұмыск 

орналастыру орталықтары үлгісіндегі арнайы 
агенттіктер 

өздерінің тиімділігін дәлелдеді. Мектеп
тер орта білімін 

аяқтағаннан кейін оқушылармен не болып жатқанын 

ойламау себебінен бұл маңызды болып таб
ылады |31, 360 

6.1. й 

! Қазіргі экономикалық және әлеуметтік жағдайлар 

білім алушылардың кәсіптік бағдар беру п
роблемаларына 

тұрақты мониторинг жүргізуді та
лап етеді. Адамның өз 

мамандығын бірнеше рет ауыстыруы секілді
 әлеуметтік 

Құбылыс нормаға айналды. Алған білім одан әрі жұмы 
қ 

орналасуға, табысты кәсіптік өзін-өзі іске бін еруге, 

мансапқа кепілдік бермейді. Осыған байланысты ілім беру 

Ұйымдарын бітірерде түлектер алдағы 
өмірлік жолдар арын 

Не күтіп тұрғанын білмейді, өздерінің кәсіби бола ақырғы 

адекватты түрде бағалай алмайды. Осының ыы удың 

жасөспірімдерге алдағы өмірлік
 жолдарын айка қүтрлкі 

Өзектелігін, кәсіптердің сұранысқа Ие болу- олмғ) нақты 

Қандай да бір еңбек түрін атқаруда өздер 
. . . 4... ықтайды. 

Мүмкіндіктеріне бейімделе білу өзектілігін анықт 
! 

ИЯЛЫҚ 

Мамандық таңда
у - күрделі және

 ұзақ мотивац 
1 Ж іктері ба 

Процесс. Ол ерекше білім берілуіне қажет тліыр рға 
алаларға одан да қиынға соғады. ЕБҚ жеке тұлғаны 

Кәсіптік бағдар берудің басты міндеттері процестерінде 
Жан-жақты дамыту және өзін-өзі анықтау ЧР өз орнын 

лалардың өздерін, кәсіптер әлемін? ы кәсіби және 
Жандандыру, балаларды өз бетінше, санал 

кіндіктерін, 
Өмірлі Й өз мүдделерін, мүм к таңдауға дайындау МНЫҢ ңдауға д 2 арын Және қоға 

Дылық-адамгершілік бағдарларт. олын жоспарлау 

Әжеттіліктерін ескере отырып, өмір Ж интеграциялау. 

абілетін қалыптастыру, социумға табысты ын алынатын 

Білім беру іс-әрекеті процесінде жағдайына және 
Кәсіптің жасӛспірімнің нақты денсаулық бейімділігіне, 

Әктеулеріне, | қызығушылықтарынғ, | ; 4 принципін



сақтау қажет. Бұл істе ЕБҚ бар балаларды одан әрі табысты 

бейімдеу үшін отбасының, мектептің және жұмыспен қамту 

мекемелелерінің өзара іс-қимылын дұрыс ұйымдастыру 

маңызды |32). 

2 Қазіргі заманда сандық технологияларды кеңінен 

пайдалануды осы ғасырдың жарқын белгісі деп атауға 

болады. Мысалға, Астана қаласы әкімдігінің халықты 

жұмыспен қамту орталығында электрондық еңбек 

биржасына сілтеме (һарв://Мууууу.епһек.К2/гш/Багте(/ууеісоте) 

берілген. Ол жерде «Профориентация» бөлімінде И.В. 

Гуслованың модификациясында Джим Барреттің кәсіптік 
бағдар беру сынағынан өтуге болады. Аталмыш Тест 

кәсіптік бағдар беру тестілеуінен тез өтуге, нәтиже алуға 

және кез келген адамға ең жақын кәсіптерді анықтауға 
мүмкіндік береді. 

Әрбір тест блогында қатысушыға қызметтің үш түрі 

ұсынылады; нәтижеге қол жеткізу үшін қызметтің үш түрін 

қатысушыға ұнауына қарай орын-орынмен орналастыру 

қажет. 
Тест өткеннен кейін қатысушы белгілі бір қызметке 

пайыздық қатынасы кӛрсетілген тестілеу нәтижелерін 

сақтай алады. 
Сөздер - %; 

Өнер -%; 
Физикалық еңбек - %; 
Эксперименттік қызмет - %; 
Ұйымдастыру қызметі - %; 
Бизнес - %; 
Әлеуметтік жұмыс - %. 

ан «Қоғарыда аталған тақырыпшалардың біреуінің 70%; 
банастам нәти е көрсетуі адамның осы бағытта коо, тақыдегі көрсетеді. Егер Тест қатысушысы тек ол 
бақыры. ынша жоғары көрсеткішке ие болса, с 

максималды бейімділігін білдіреді. Сонымен қатар 

ең төменгі көрсеткіштерге де назар аудару
 қажет. Себебі 

оларда аз да болса, маңызды. 

Нәтижесінде тест қатысушысы үшін: 

- ең қолайлы мамандықтар; 

- лайықты мамандықтар; 

- түсініктемелер көрсетіледі. 

Кәсіби өзін-өзі анықтау - мамандықт
ы саналы және 

дербес таңдау процесі мен оның нәтижесі. 
22 

Сонымен қатар, педагогтар мен ата-аналар білім 

алушылардың, оның ішінде ЕБҚ бар бала
лардың, оның 

інде аутистік спектр бұзылыс
тары бар балалардың кәсіби

 

өзін-өзі анықтау процесінде пайда болуы мүмкін 

Проблемалар мен қиындықтарды ескеру қажет. Осыған 

байланысты осы проблемаларды шешудің әртүрлі 

жолдарын қарастыруды ұсынамыз. 

Мамандық таңдау кезіндегі әдепкі қателер мен 

Қиындықтар: 

- кәсіптің кемшіліктерін 
ескермей, 

Ғана әуестенуі; 
- жоғары еңбекақыға нег 

тер.” мамандықтың беделд 

(ее түсінік, Мамандықты “ 

Імалдылық) тұрғысынан таңдау; - туған-туыстардың, 

б өзінің ерекше ықыласын . 

асқа да маңызды адамдардың қысымына бағын
у; 

- оқу пәнін кәсіппен бірдей деп санау» атынасты 

- адамға (осы кәсіп өкіліне) қарым-қ 
Мамандықтың өзіне ауыстыру; “ыу таңдау; 

- мамандықты достармен «компания үшін» с. ілігін 
- өзінің жеке қасиеттерін, қабілеттерін, бейімд мей); 

Таңдау уәждерін түсінбеуі (жеке ерекшеліктерін 
секер атын 

ө,27 Мамандық таңдауда 
маңызды. болып та ыла ің 

ЗНің | физикалық ерекшеліктерін, шектеу ” 

Әмшіліктерін білмеу немесе 
жете бағаламау; 

сыртқы жағынан 

ізделген таңдау; 

і болу-болмауына 
қатысты 

қоғамдағы беделділік



- таңдауда үзілді-кесілді шешім шығару; 

- еңбек сипаты, қандай да бір мамандықтың 

ерекшеліктері туралы ескірген түсініктің болуы; 

222: қоғам үшін маңызды кейбір кәсіптерге қатысты ой- 
пікірлер («сатарман», «фотомоделька» және т.б. осы секілді 

сөздерді жаратпау). 
Мамандық таңдауға әсер ететін факторлар: 
- ата-аналардың пікірі; 

- достарының пікірі; 
- басқа да маңызды адамдардың (әжелер, аталар» 

туыстар, таныстар және т.б. пікірі; 
- БАҚ арқылы алынатын ақпарат; 

227 Мамандық беделдігі, қоғамның мамандықты 
мойындауы; 

- мамандық бойынша өз пікірі. 
Адам үшін мамандықты қате таңдаудың салдары 

қандай: 
- өзіне деген сенімнің жоғалуы және күйзелістер; 
- өзінен және қоршаған адамдардан кӛңілі қалу; 

- стрестер және депрессия; жүйке бұзылыстары; 
- мамандыққа, ӛмірге қанағаттанбаушылық; 
- өмірге деген қызығушылықты жоғалту, ЖАС 

дағдарыстары. 
Мамандық таңдау кезіндегі қиындықтар себептері: 
- оқу орындары туралы нашар ақпараттану; 
" кәсіптер әлемі туралы нашар ақпараттану; 

" ӨЗ мүмкіндіктерін бағаламау; 
мәсет шері өз ретімен шешіледі деп ойлау, кәсіби Т аңдау 

у -солды қарау; 
- Ұнайтын варианттардың кӛп болуы; 

- қандай да бір қызметке қызығушылықтың болмауы» 
Қиындықтарды қалай жеңуге болады: 
- оқу орындары бойынша анықтамалықтың С9 

нұсқасымен танысу; 

ңғы 

- мамандық таңдау бойынша жеке кеңес алу. 

Жеке кеңес алу барысында: 

- өз мүдделері мен бейімділігін анықтау; 

- оларды бар мамандықтармен салыстыру, 

- қызығушылық танытқан кәсіптердің кәсіби ма
ңызды 

қасиеттерін анықтау; 

- тестілеу немесе өзін-өзі бақылау арқылы олар Сізд
е 

жеткілікті дәрежеде дамыды ма деген қорытындыға кел
у; 

- өз мүмкіндіктерін, қабілеттерін өлшеу; 

- еңбек нарығының талаптарын өлшеу, шамамен 

болжам жасау - қоғамның 3-5 жылдан кейін осы м
амандық 

Мамандарына деген қажеттілігі қандай болмак
? 

- тек қызмет саласын ғана емес, сонымен
 

жағдайларын, оның ерекшеліктерін де анықтаңы
з. 

Мамандық таңдау кезінде: 

- мүмкіндігінше көбірек мамандықты білу ке
рек; 

- өз қызығушылықтарын анықтау керек; 
қ 

- қандай оқу орындарында қандай мамандық алуғ 

болатынын білу керек; 

- кәсіптік таңдаудың е 

НҰсқаларының болуы керек (егер ойын 

Мүмкін болмай қалған жағдайда); к. 

кәсіптік сынамалардың тәжірибесі болуы кер 2У 

НеМесе ұнайтын мамандық өкілінің жұмыс күнін қадаға. 
В 

ІР күн бойы бақылау керек) немесе осы салада ір 

Ыс істеуге тырысу керек; 

олы 7 өзінің мүмкіндіктері мен қа 

таудың кәсіп қоятын талаптарға сәйк 

” кЕРКЕКІК ы 

Ерекше білім берілуіне қажеттіліктері бар бы бекке 
ӘҚытудың басым бағыттарының бірі - олард» ету. Бұл 

Лаярлаудың шынайы мүмкіндігімен қамтамасы, алық 

ӘПтеген түлектерді олардың ақыл-ой 
және нш кекке 

Дамуын түзетуге және өтеуге бағытталған 

қатар еңбек 

негізгі және қосалқы 

дағын жүзеге а
сыру 

қабілеттерін, с
ондай-ақ 

естігін бағалау к
ерек



даярлаудың ғана материалдық ӛндіріс аясында жұмысқа 
тұруға мүмкіндік беруімен түсіндіріледі. 

Осындай мәселелерді шешуде кәсіптік бағдар беру, 
кәсіптік іріктеу, оқушылардың кәсіби өзін-өзі анықтауы 
бойынша ұйымдастыру-әдістемелік және практикалық іс- 
шаралар жүйесі маңызды рөл атқарады, ол кәсіптер әлемі 
туралы ақпарат берумен, кәсіптік бағдар беруді негіздеумен 
шектелмейді, сонымен қатар оқушылардың тұлғалық 
дамуына, олардың жеке-психологиялық ерекшеліктері мен 
мүмкіндіктерін кәсіп талаптарымен сәйкестендіру қабілетін 
қалыптастыруға ықпал етеді. 

Мектепте кәсіби бағдар жұмысының басты 
мақсаттарының бірі оқушылардың жеке кәсіптік бағдарын 
құру болып табылады. Жеке білім беру бағыты 
педагогтардың өзін-өзі анықтауы мен ӛзін-өзі іске асыруын 
педагогикалық қолдауды жүзеге асыруы кезінде білім беру 
бағдарламасын таңдау, әзірлеу және іске асыру 
субьектісінің ұстанымдарын қамтамасыз ететін мақсатты 
жобаланатын сараланған білім беру бағдарламасы ретінде 
айқындалады (30). 

балаладылайша, зутистік спектр “бұзылыстары бар 

барлық спектрін” ескере 5 клей қиындықтары у ааа ре отырып, кәсіптік бағдар ер? 
рын жүзеге асыру үшін келесі негізгі міндеттерді 

шешу қажет: 

- еңбек дағдыларын Й ІН 
» Сондай- етте 

дамыту; р ндай-ақ еңбек қасиеттер 

- өзін-өзі тану қырларын кеңейту; і амандықтар, олардың маңыздылығы, ерекшеліктер! және кәсі ы кәсіби дайындық жол дары туралы қолжетімді а қпарат 

беру; 
- еңбекке оң көзқарасты қалыптастыру. 

ы өрсетілген міндеттерді жүзеге асыру кезінде 

Жұмысты кезеңдерге сәйкес жүргізу қажет: 

1) білім алушылардың ерекше қажеттіліктері мен 

жеке мнмкіндіктеріне сәйкес мамандық таңдау алаңын 

анықтау. Ол үшін баланың психофизикалық жағдайына 

Мұқият талдау жүргізу керек, сондай-ақ ПМПК 
Ұсыныстарымен танысу қажет, барлық кӛрсетімдер мен 

қарсы кӛрсетімдерді ескеру қажет. 

2) білім алушының бейімділігі мен қалауын анықтау. 

Ол үшін қабілеттер мен жасырын таланттарды анықтауға 

Мүмкіндік беретін арнайы әдістемелердің үлкен арсеналын 

Пайдалану қажет. 
3) мамандықтармен танысу. Бұл кезеңде кәсіби 

Диагностика, кәсіби сынамалар арқылы мамандықтармен 

Танысу қажет. Осының негізінде мұғалімдер мен ата- 

аналармен бірлесіп кәсіби қызметтің ықтимал 

НҰсқаларының тізімі жасалады. Содан кейін КӘСІПТІ 

Меңгеруге қажетті маңызды қасиеттер анықталады, ЕБҚ бар 

алаларға арналған кәсіби дайындықтың түрлері мен ең 

Тиімді жолдары таңдалады. 
Б 4) ЕБҚ бар балалардың жеке 
Ұл кезеңде мақсатқа қол жеткізу еге 

Қатысты жоспарлар құрылады: білім алу жолдарын, КӘСІПТІК 
Ыспен қамту түрлерін, жұмысқа орналасу 

кіндіктерін анықтау, бұл ретте 
таңдап алынған кәсіптік 

Қызметке байланысты мамандар мен дәрігерлерге міндетті 

Косымша кеңес беру жосп
арлануда. 

ЕБҚ бар балаларға арналған 

Таңдау бірінші кезекте олардың психофизикалық 
е | 22 : айланысты 

бекшеліктері мен жеке мүмкіндіктеріне 04 олардың Лғанды іптік бағдар беру ыс дықтан, КӘСІПТІК бағдар Оер мамандықтардың 

“Рекшеліктеріне сәйкес ұсынылатын 

ІЗІМін ескеру қажет |301. 

Қаж Білім берудегі ИНКЛЮЗИ
Я - 

қабы ететін адамдарға сапалы 

ілдау. Инклюзивті білім беруді да 

кәсіби жоспарын қгь
ру- 

үшін негізгі қадамдар
ға 

мамандықты дұрыс 

м беруді 

құқығын 

бар білім 

бұл ерекше білі 

білім беру 

мыту қолда



беру жүйесін сапалы өзгертуді және еліміздің жалпы білім 

беру ұйымдарында ерекше білім беруді қажет ететін 

адамдарды оқыту үшін жағдай жасауды көздейді. Жалпы 

білім беру ұйымдары білім алушылардың, оның ішінде 
аутистік спектр бұзылыстары бар ерекше білім беру 

қажеттіліктерін ескере отырып, оқу бағдарламаларын 

бейімдеумен байланысты дағдыларды игерудің шұғ ЫЛ 

қажеттілігі жағдайында болды. Осыған байланысты 

еліміздің педагогтеріне көмектесу үшін кәсіптік бағдар беру 
және әлеуметтендіру мәселелерін қоса алғанда, аутистік 

спектр бұзылыстары бар балаларға арналған білім беру 

процесін ұйымдастыру үшін ұсынымдар ұсынылады. ) 
Кәсіби таңдау және жұмысқа орналасу мүмкіндігі 

БҰҰ-ның Мүгедектердің құқықтары туралы 
Конвенциясында көрсетілген негізгі құқықтардың бір! 
болып табылады. Қоғамның міндеті - бұл құқықтарды 

сақтау, бірақ іс жүзінде көптеген елдерде ерекше 
қажеттіліктері бар адамдарға, соның ішінде аутистік спектр 
бұзылыстары бар балаларға қажетті қолдаудың болмауы 

байқалады. Ғылыми әдебиеттерге шолу сонымен қатар 

аутистік спектр бұзылыстары бар адамдарды болашак 

мамандықты саналы түрде таңдауда және жұмыска 
орналасуда қолдау әдістерін зерттеуге арналған 
рттеулердің жетіспеушілігін көрсетеді. Дереккөздерде 

мұндай адамдарда проблемалар санының өсуі туралы 
рат көп кездеседі, олардың негізгі себебі мемлекет пен 

қоғам тарапынан қажетті қолдаудың болмауы болып 
табылады. Осыған байланысты олар іс жүзінде қоғам 
енен. шығарылады, нәтижесінде олардың көпшілігі 

онына алғыз және қоғамнан алшақ сүреді. арға 
ааа нон ар аутизмнен туындаған проблемал ы 
өздерінің ң, ұл бұзылысы бар көптеген адамдард 

( Үшті жақтары мен дағдылары бар, олар бірқат?», 
кәсіптер үшін өте пайдалы болуы мүмкін. Бұл әлеует?! 

елемеу әділетсіз факт болып табылады және таза 

кемсітушілікті білдіреді. 

Осыған байланысты мамандар мен жұртшылықтың 

назарын осы адамдар мамандық таңдағанда және жұм
ысқа 

орналасуға тырысқанда, тек жұмыс іздеу кезінде ғана емес, 

сонымен қатар жұмыс барысында да көптеген кедергілерге 

Тап болатын қолайсыз жағдайға аудару қажет. 

Еуропалық Одақ және оның құрамына кіретін 

барлық мүше мемлекеттер мүгедектердің құқықтары 

туралы БҰҰ Конвенциясына қол қой
ды, оларды өміІрдің 

барлық салаларында, соның іші
нде жұмысқа орналасуда 

бұзушылықтары бар адамдардың құқықтарын 16 жүзінде 

Жүзеге асыру үшін шаралар қабылдауға міндеттеді. 

Еуропалық Одақта аутистік спектр 
бұзылыстары бар 

адамдар саны 3,3 миллион адамды құрайды. Мұндай 

балаларға диагностика мен медициналық қолдаудың Қ
ол 

Жетімділігі артып келе жатқанына қарамастан, 

ҚҰрамына кіретін елдердің көпшіл
ігінде аутистік спектр 

наласу МҮМКІН 
бұзы 
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ілыстары бар ересектер жұмысқа
 орнеге 

гіне және өте уға немесе Тіпті оның 

Олмауына тап болады. 
| 

Зерттеулер көрсеткендей, аутистік спектр 

ЗҰзылыстары бар 
ересектердің 76-90

 пайызы жұмыссыз.
 

статистика таңқаларлық болмауы мүмкін, Се 

ЗӘутистік спектр бұзылыстары бар адамдар” жұмыстың 

Әлеуметтік және комму
никациялық аспектілері

нде, со ның 

Шінде сұхбаттасуда, басшылардың нұсқауларын нақты 

Сінуде, уақытты 
басқаруда және 

әріптестерімен қа
р 

Қатынаста қиындықтарға тап болады
. алылыстары 

Аутизм-Еуропа - бұл 
аутистік спектр 0Ұз кейіне 

ар. адамдардың (аутизм, А5р) және рар уға 

асыларының өмір сүру сапасын Қола
 

ӘМектесетін құқықтарын қорғауға 

Злықаралық бірлестік
.



Бұған мыналар арқылы қол жеткізіледі: 

ш Еуропалық Одақтың барлық мекемелерінде аутистік 

спектр бұзылыстары бар адамдардың мүдделерін білдіру; 

2. ш аутистік спектр бұзылыстары бар адамдарға дұрыс 
күтім, білім және әл-ауқат туралы хабардар болу; 

2 аутизм туралы ақпарат, озық тәжірибелер мен 

тәжірибелермен бөлісуге ықпал ету. 
Аутизм-Еуропа-- Еуропаның 30 елінде аутистік спектр 

бұзылыстары бар адамдардың ата-аналарының 80-нен 
астам қауымдастығы желісі үшін қолдау ұйымы. Аутизм ” 

Еуропа аутизммен ауыратын адамдардың құқықтарын 

қорғау үшін Еуропалық Одақ институттарымен ЖӘНе 
Дүниежүзілік денсаулық сақтау ұйымымен құрылымдык 
диалог орнатты. Еуропалық Одақ саясатына әсерін 
барынша арттыру үшін Аутизм-Еуропа басқа да тиісті 
ұйымдармен, соның ішінде Еуропалық мүгедектік 
ұйымымен стратегиялық одақтарда жұмыс істейді. 

Еуропалық әлеуметтік ҮЕҰ форумы мен платформасы- 
у/улу.ашівтешйгоре,оге 

ба Бүкіл Еуропа бойынша аутистік спектр бұзылыстары 
р адамдарды жұмысқа орналастырудың оң тәжірибесі 

құралы қАугизм және жұмыс» есебін Ашвівт-Ечгор% 

жоны әрт қауымдастығы 2014 жылы басып шығарды 

аударды |33), іздің Күн әлеміміз» ҮБҰ орыс Ті 

ЖУ М ТИСтік СПЕКТР БҰЗЫЛЫСТАРЫ БАР АДАМДА, 
ЖҰМЫС ОРНАЛАСУ КЕЗІНДЕ КЕЗДЕСЕ 

к АР МЕН ҚИЫНДЫҚТАР 
баылылеУметтік өзара әрекеттесу: аутистік спектр 
делега, І бар адамдар жазылмаған әлеуметі, 

бейсаналы түсінбеуі мүмкін, оны басқалар 9Де қа 
адамда кн түрде қабылдайды. Мысалы, олар басы, 
бойы р тым жақын болуы немесе орынсыз тақырыпт 

нша әңгіме бастауы мүмкін. Олар мұндай жағда” 

сұхбаттасушының ыңғайсыздығын байқамай, сезімнен 

жұрдай көрінуі мүмкін. Сонымен қатар, олар уақытты 

жалғыз өткізуді және жұмыстағы әңгімелер мен іс- 

шараларға қатыспауды жөн көруі мүмкін. 

Қарым-қатынас: аутистік спектр бұзылыст
ары бар 

көптеген адамдар сөзді тікелей түсінеді. және 

метафораларды, идиомаларды, ирония м
ен сарказмды үлкен 

қиындықпен қабылдайды. Мысалы,
 Олар «мұрнынан алыс 

көрмеу» сияқты сөзді тура түсінуі мүмкін. Сондықтан 

Мұндай адамдар нұсқауларды түсіну мен түсіндіруде 

Қиындықтарға тап болуы мүмкін. Аутистік спектр 

бұзылыстары бар басқа адамдар мүлдем сөй
лей алмауы 

Мүмкін; бұл жағдайда олар сөздердің орн
ына қимылдар 

Немесе бейнелер арқылы басқалармен 
байланысады. 

Әлеуметтік қиял: аутистік спектр бұзыл
ыстары бар 

Кейбір адамдар қиялға бай, өте тапқыр және табысты 

Музыканттар, суретшілер мен жазу
шылар бола алатын болса 

Да, көбінесе бұл бұзылысы бар адамдарда әлеуметтік қиял 

Жетіспейді. Оларға басқа ад
амдардың сезімдерін, ойлары 

Мең әрекеттерін түсіну және түсіндіру қиын болуы мүм
кі. 

Онымен қатар олар көбінесе әрі қарай не болатын 

Олжай алмай қиналады жӘне кейбір жағдайлардың 

қауіптілігін түсінуі қиын. меті бойынша, 

Халықаралық Еңбек 
мәліметі бойы! ше» 

Әңбек нарығында сұранысқа ие еме
с мүгедектердің пай» 

қарапай 
мыссыздар са

нынан 

пай 
асындағы жҰ 

іна 

мы ыны ене 4 
і р сияқты кейб

ір 

Кемінде екі есе және аутиз
мі бар адамда 

Мүгедектер топтарынд
ағы жұмыссыздық д

еңгейі одан Да 

Жоғары (331. 
РЫ. БАР 

АУТИСТІК СПЕКТР БҰЗЫЛЫСТА ЕДЕРГІ 

АДАМДАРҒА ЖҰМЫСҚА ОРНАЛАСУҒ 

КЕЛТІРЕТІН КЕДЕРГІЛЕР | 
д Білім берудің және кӘСІ!

 

Өңгейлеріне қолжетімді
ліктің 

барлык 
і ярлықтың птік даяр 

балалық 

жеткіліксіз
дігі:



шағында және жас кезінде аутистік спектр бұзылыстары бар 

көптеген ересектер өздерінің қажеттіліктеріне сәйкес 

келетін жаттығуларға қол жеткізе алмады. 2006 жылы 

Ұлыбританияда жүргізілген зерттеу аутистік спектр 

бұзылыстары бар әрбір бесінші баланың көптеген 

жағдайларда бірнеше рет мектептен шығарылғанын 

көрсетті. Дәл осы зерттеу аутистік спектр бұзылыстары бар 

балалардың 50 пайыздан астамы ата-аналарының пікірінше, 

ең жақсы сапалы көмек алатын мектептерде оқымайтынын 

анықтады. 
Ересек өмірге көшу кезінде қолдаудың болмауы: 

бүкіл Еуропада аутистік спектр бұзылыстары бар 

ересектерге көмек көрсету қызметтерінің жетіспеушілігі 

байқалады, олар мектептен ересек өмірге ауысады. Бұл 
ауысу тек кәсіптік немесе жоғары білім алуды ғана емес, 

сонымен қатар тәуелсіз өмір сүру үшін қажетті дағдыларды» 
сондай-аа жұмыс істеу үшін әлеуметтік және 

коммуникациялық дағдыларды дамытуды қамтиды. 
Жұмысқа қабылдау кезіндегі кедергілер: жұмыс 

берушілерде қабылданған әдеттегі жұмысқа орналасу 
процедурасы аутистік спектр бұзылыстары бар адамдарға 
қолжетімді емес екенін ескере отырып, жұмысқа орналасу 
өте қиын болуы мүмкін. Аутистік спектр бұзылыстары бар 
адам үшін күрделі мәселелер түйіндеме жазудан және 
сұхбаттасудан басталады және бұл олардың қарым” 
қатынаста және әлеуметтік қарым-қатынаста болған 
қиындықтарын ескере отырып, олар үшін нағыз сынак 
болуы мүмкін. 

Жұмысқа орналасу кезіндегі кемсітушілік: бұл 
еңбек процесінің әртүрлі кезеңдерінде көрінуі мүмкін және 
әртүрлі формада болуы мүмкін. Аутистік спек! Рр 
бұзылыстары бар адамдар кездесетін кемсітушіліктің ей 
айқын. түрі - жұмысқа орналасу кезінде әлеуетті жұмыс 
берушілерді кемсіту және үміткерлерге мұны дәлелдеу өт 

қиын болуы мүмкін (331. 
АУТИЗМІ. БАР АДАМДАРДЫҢ ЖҰМЫСҚА 

ОРНАЛАСУ КЕЗІНДЕ СЕНУГЕ БОЛАТЫН КҮШТІ 

ЖАҚТАРЫ ) 
Бірнеше | рет қайталауды қажет ететін 

тапсырмаларға назар аударудың және тамаша 
жұмыс 

істеудің ерекше қабілеті. Әдетте, аутистік спектр 
бұзылыстары бар адамдар ұсақ-түйектерге назар аударуды 

Қажет ететін тапсырмаларды қуана орындайды және 

алаңдатпай және егжей-тегжейге барынша назар 
аудармай, 

Мақсатты е жұмыс істей алады. 
Сенімділік, олар жұмыс істейтін компанияға 

деген 

адалдық және жұмыс орнында болудың Жоғ бар 
көрсеткіштері. Көбінесе аутистік спектр 

бұзылыстар ДЫ 

адамдар өздеріне берілген тапсырмаларды орындауға ал 
адал және байыпты қарайды, сонымен қатар ұқы 

ы мыс 

Және шынайы орындайды. Мысалы, олардың езіне 

Орнында болу көрсеткіштері әдеттегі әрі 
Қараған і жоғары. қи лінді 

Қажетті а саладағы терең нақты білім» бей ыл ы 

Техникалық дағдылар мен тиісті мүдделер өздерін 
Утистік спектр бұзылыстары бар дан дықтан, 

ҚЫзықтыратын салаға терең бойлауға бейім ЕН сонымен 

Олар таңдаған салада кең нақты білімге Ие болал әрі дамыта 

Қатар олар бейіндік салада дағдыларды о қалық саласы 
ады, әсіресе егер бұл жұмыстың 71Х тарында, нақты 
Әлса, сонымен қатар олар жүйелеу даға, аларды түсінуде 

ер “Желерге негізделген жүйелер мен схем 
Керемет қабілеттерге Ие. асау мүмкіндігі. 

Тамаша жады және хаттама Ж дың есте сақтау 

АУтистік спектр бұзылыстары бар адамды еі дамыған. 

абілеті өте жақсы және хаттама жасау қа ыш ешімдерді 

Қойылған міндеттер үшін отаны ы бар адамдар Табу мүмкіндігі. Аутистік спектр бұзылыст р



жұмысқа логикалық және құрылымдық көзқарасты қалайды 

және бейнелі ойлауға бейім. Олар көбінесе тапсырмалар 
үшін ең жақсы шешімдерді табуды ұнатады және ӨЗ 

жұмыстарын орындау үшін бірқатар жаңа идеялар мен 

тәсілдерді ұсына алады. 
Бір лауазымда қалуға бейімділік. Аутистік спектр 

бұзылыстары бар адамдар бір рет белгіленген тәртіпті 

ұстанғанды ұнатады және көбінесе жұмысқа орналасқаннан 

кейін басқа қызметкерлерге қарағанда бір лауазымда 

қалады. 
Тапқырлық. Аутистік спектр бұзылыстары бар 

көптеген адамдар күтпеген қиындықтарға тап болды және 

тапқырлықты дамытуға ықпал ететін оларды жеңу 

жолдарын іздеді. 
Аутистік спектр бұзылыстары бар адамдар көбінесе 

көптегее қарапайым адамдарға сәйкес келмейтін 
лауазымдарға өте жақсы сәйкес келуі мүмкін, мысалы,» 
қайталанатын әрекеттерді қажет ететін монотонды 

жұмысты немесе жұмыстың сипатына немесе оның 
орналасқан жеріне байланысты қоғамнан оқшаулануды 
көздейтін лауазымдарға сәйкес келуі мүмкін (331. 

АУТИЗМІ БАР. АДАМДАРДЫ ЖҰМЫСКА 
ОРНАЛАСТЫРУ КЕЗІНДЕ ОЛАРДЫ ҚОЛДАУ ШАРАЛАР: Ы 

Аутистік спектр бұзылыстары бар адамдар қарым” 
қатынаста және әлеуметтік өзара әрекеттесуде тән 
қиындықтарға ие болғандықтан, сұхбаттасу кезінде және 
олардың жұмысының тиімділігін тексеру кезінде оларға 
арнайы көмек қажет. 

рыаыаы менде келтірілген қарапайым шаралар, жұмысқы 
екі, ық ң! ! нде қабылданған, бұл процесті аутие, |, 

ы ры бар адамдар үшін олдеқайд 
қолжетімді ете алады. 

Үмкіндік беру, мысалы, оған қойылат» 

сұрақтар тізімімен танысу ) 

- тікелей сұрақтар мен нақты мысалдар келтіруді 

сұрайтын нақты сұрақтардан тұратын қысқаша сұхбат, 

содан кейін бірқатар практикалық сынақ тапсырмалары 
аутистік спектр бұзылыстары бар жұмыс іздеушінің 

дағдылары мен жарамдылығын тексерудің жақсы әдісі 

болып табылады. 2. 

- әңгімеде идиомалар мен тым абстрактілі 

Пайымдаулардан аулақ болу керек, өйткені аутистік спектр 

бұзылыстары бар адамдар оларға айтылғанның бәрін сөзбе- 

сөз түсінуге бейім. тү этистік спектр бұзылыстары бар адамдарға 
ын 

Гипотетикалық немесе дерексіз сұрақ
тарға жауап беру қи 

ңізді кім көресіз:»,
 

болуы мүмкін: «Сіз 10 жылдан кейі
н өзі 

Өйткені оларға болашағын елестету қиы
нға соғады. і 

- егжей-тегжейлі жауап беруді 
қажет ететін қалқы 

Да қиындық тудыруы мүмкін, өйткені. аутистік н5 

бұзылыстары бар адамдар өз тәжірибелері туралы! акт г
 

айту керектігін және 
қаншалықты егжей-тегже

йлі 

еру керектігін анықтау қиынға соғады. бұзылыстары бар 
- өтініш берушіге аутистік спек

тр 9Ұз ды сойылған 

Здам оларды дәл және дұрыс түсінуі үші баттасуға 

“Ұрақтарды қайта құр
а алатын көмекшімен 

сұх 

Келуге рұқсат берген жөн. 

- өтініш берушіге қысқа 

ТҰратын жазбаша тапсырмалард
ы 0 

еру керек. ірқата 
АСЕ бар балалар өсетін отбасылардың бірле ні 

“Рекшеліктері бар. Олардың ішінде - отбасы ні ык және 

<Тресс деңгейінің жоғарылауы, олардың 
ФИЗ 

Психикалық денсаулығының әлсіреу, ы 

Уелділіктерге ұшырауы. Бұл оларды 
1 бу қолдау 

Йесінде мұқият бақылау ЖӘНе 
олар 

Қ Ү- 2 
Әрсету қажеттілігін анықтай

ды. 

қты сұрақтардан әне на 
ж уақыт 
рындауға көбірек



АСБ бар адаммен тиімді жұмыс істеу үшін оның 
бүкіл (отбасын араласуға қосу керек, егер оған тиісті 

жағдайлар жасалса, ол өзі күшті терапевтік құрал бола 
алады. Балаға тиімді араласуды қамтамасыз ету 212- 

аналарға емдік әсер етеді, олардың әл-ауқатын жақсартады. 
Егер ата-ана тиімді кәсіби көмек алса, бұл жанама түрде 

АСБ бар баланың дамуына көмектеседі, өйткені ата-ананың 

әл-ауқаты мен өзін-өзі бағалауы оған баланы тиімдірек 
қолдауға көмектеседі |331. 

ҚОРЫТЫНДЫ 

Қазіргі уақытта еліміздің жалпы білім беретін 

мектептерінде оқушылардың” жеке қабілеттерін дамыту,
 

ЕБҚ бар білім алушылардың, соның ішінде АСБ бар 

балалардың сұраныстары мен бейімділіктеріне сәйкес 

сараланған оқытуды ұйымдастыру мүмкіндікте
рін кеңейту 

үшін оқу процесін ұйымдастыру 
қажеттілігі өзекті бола 

Түсуде. Бұл міндеттер қазіргі жағдайда білім алу
шылармен 

Кәсіптік бағдар беру жұмысының жүйесін Инновациял
ық 

Дамытуға бағытталған. 
Аутистік спектр бұзылыстары бар білім 

алушыларды 
іксіз процесс 

Кәсіптік бағдарлау және әлеуметтендіру Ү
зД 

болып табылады және барл
ық жас кезеңдерінде мақсат

ты 

Түрде жүзеге асырылады, 
қазіргі мектеп оқушыларының 

ерте кәсіптік бағдарлануы 
ерекше назар аударуды 

талап 

етеді. АСБ бар білім 
алушылардың кәсіби 

өзін-өЗІ анықтау 

Процесі олардың жеке дамуының 
өТе маңызды сәті болып 

Табылады. Қазіргі динами
калық әлеуметтік-экономикал

ық 

Жағдайда бейімделу, әлеуметтік-еңбек, зияткерлік, 

Психологиялық-педагогикалық 
және ақпараттық" 

Коммуникациялық құзыреттіліктерд
ің жоғары деңгейіне ие 

Жалпы білім беру ұйымдарының 
кәсіби” бағдарланған 

Түлектеріне сұраныс артып 
келеді. Олар негізгі білім. е

ру 

ан ыреттерінің 
кейбір түрлері ретінде кәсіби ӨЗІН 

Ықтау арқылы қалыптасады. 
кекке 

Осықайша, кәсіптік 
бағдар беру және кәсіп

тік өзін-өзі 

анықтау «өмір бойы 
білім беру» парадигмасын 

іске асыру 

Үшін ілі ы қажет ететін білім алушылардың, 
» ерекше білім беруді қаж ңбек нарығына 

аоның ішінде АСБ бар балалардың қазір
гі қалыптастыру 

іруіне обьективті әлеуметтік көзқар
асы ші ттары 

Үшін қажетті құзыреттерге ие болудың маңызды 
Олуы 

. 

керек. ік 
аладағ Ы әлемд 

Осыған байланысты осы с



тәжірибені імлі 

әдісбамалық тәсі мыса
лдарына сүйене отыр

ып, ғылыми 

ескере отырып, АСБ 
бар психологиялық әзірлемелерді 

әлеуметтендіру АСБ
 бар балаларды 

кәсіби бағдарлау 
және 

й ша жүйелі педагоги кал 

ұйымдастыру қажет 
|301. 
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