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Расстройство аутистического спектра, его характерные черты3

Расстройства аутистического спектра (РАС) – это группа психических заболеваний, характеризующихся 

искажением процесса развития с дефицитом коммуникативных способностей, поведенческими и 

двигательными стереотипиями. 

Наиболее яркие внешние проявления синдрома (О.С. Никольская, 1997):

– предельное «экстремальное» одиночество ребенка, снижение способности к установлению 

эмоционального контакта, коммуникации и социальному развитию. Характерны трудности установления 

глазного контакта, взаимодействия взглядом, мимикой, жестом, интонацией. Ребенок с трудом выражает и 

понимает эмоции других людей;

– стереотипность в поведении. Она возникает от желания сохранить постоянные, привычные условия жизни, 

как знак сопротивления изменениям в обстановке, как страх перед внешним миром. Это монотонные движения, 

которые повторяются – потряхивания кистью, взмахивания руками, прыжки, звуки;

– особая характерная задержка в развитии речи – отсутствует ее коммуникативная функция, речь не 

используется для общения. Здесь присутствуют эхолалии (повторение слов и фраз за другими лудьми). Ребенок 

не задает вопросов, не согласует речь и мимику.   
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Варианты расстройства аутистического спектра4

В зависимости от количества симптомов и их выраженности выделяют три основных вида 

РАС: детский аутизм, атипичный аутизм и синдром Аспергера.

Ранний детский аутизм (синдром Каннера) - психопатологический синдром, основу которого составляют

стойкие нарушения социального взаимодействия, общения и поведения.

Частота раннего детского аутизма в популяции составляет 3-6 случаев на 10 тыс. детей за явным

преобладанием данного расстройства среди мальчиков (3-4:1). Ранний детский аутизм начинает проявлять себя

в первые 3 года жизни ребенка, обычно диагностируется у детей в возрасте 2-5 лет. Примерно в 0,2% случаев

ранний детский аутизм сочетается с умственной отсталостью.

Первыми симптомами являются: отказ от телесного контакта, пренебрежение опасностью, ходьба на

цыпочках, гиперактивность и истеричность, нетерпимость к громким звукам, депрессивное настроение.

Характерно, что ранний детский аутизм никогда не развивается у детей старше 5 лет, поэтому, начиная

со старшего дошкольного возраста, следует думать о возникновении у ребенка с отклонениями в поведении

других психических отклонений, прежде всего шизофрении.
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Варианты расстройства аутистического спектра5

Атипичный аутизм – это психоневрологическое расстройство, вызванное 

структурными нарушениями головного мозга и характеризующееся 

дизонтогенезом. У больных нарушено восприятие действительности, мышление 

конкретное, зачастую имеется интеллектуальное недоразвитие. Атипичный аутизм 

наиболее распространен среди больных с глубокой олигофренией, а также среди 

пациентов с тяжелыми специфическими нарушениями развития речи, 

обеспечивающей понимание грамматических структур, интонаций, жестикуляции.

Синдром Аспергера является наиболее мягкой формой РАС – интеллект не 

страдает, изменения могут расцениваться как особенности личности и не мешать 

профессиональному развитию и социальной адаптации человека.
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Причины расстройства аутистического спектра6

Причины аутизма
1.Ген аутизма. Хотя происхождение заболевания тесно связано с генетикой, в настоящее время научных 

подтверждений о существовании определенного гена, вызывающего болезнь нет. 
2. Вирусы. Научные исследования в области вирусологии выяснили, что вирусы простого герпеса, краснухи, 

мононуклеоза, ветряной оспы, розеолы и цитомегаловируса очень опасны для развивающегося мозга 
ребенка. 

3. Вакцинация детей. Одна из теории повествует о том, что аутизм вызывают прививки, сделанные детям в 
младенческом возрасте в процессе обязательной вакцинации. Однако, достоверных научных данных, 
указывающих на это нет.

4. Глютен (сложный белок, содержащийся в пшенице, ржи, ячмене, овсе) как провокатор отклонения в 
развитии. На сегодняшний момент есть научные факты, подтверждающие что иммунологическая 
непереносимость компонентов глютена может лежать в основах механизма развития РАС.  

5. Духовная депривация ребенка. Отсутствие полноценного внимания и любви к ребенку в первые месяцы 
и годы жизни может привести к РАС.

6. Психологические состояния и образ жизни матери – стрессы, как до беременности так и после нее, 
перенесенные заболевания, вредные привычки. 

7. Возраст родителей. И мать и отец старше 40 лет являются группой риска. 
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Научно-теоретическое обоснование 

психолого-педагогической помощи детям с РАС
7

На сегодняшний день проблемами коррекционной работы с аутичными

детьми занимается Институт коррекционной педагогики Российской 

академии образования (Москва). На его базе функционируют две 

лаборатории:

– Содержания  и обучения детей с эмоциональными нарушениями 

(заведующая Ольга Сергеевна Никольская).

– Лаборатория дошкольного воспитания детей с проблемами в развитии 

(заведующая Елена Анатольевна Стребелева).
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Научно-теоретическое обоснование 

психолого-педагогической помощи детям с РАС
8

Российские ученые предлагают направить усилия на коррекцию поведения 
аутичного ребенка, его обучение и социализацию. Путем специального 

обучения и воспитания корректируется нарушенное поведение ребенка и ему 
дается возможность выйти в большой мир. 

В перечень процедур при аутизме входят:
- контроль агрессивного поведения;
- терапия в семье;
- прикладные методики поведенческой терапии;
- трудотерапия;
- лечение с помощью общения с животными;
- музыкальная терапия.
- коррекция речевых дефектов;
- массаж;
- развивающие упражнения.
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АВА-терапия 9

Аббревиатура «АВА» расшифровывается как «прикладной анализ поведения». 
Подход очень популярен и является отличным коррекционным методом для людей с 
ОВЗ, а особенно – для детей-аутистов. 

Терапия направлена на внесение в жизнь ребенка необходимых отсутствующих 
навыков. Основной ее принцип довольно прост: если малышу нравятся результаты и 
последствия его действий, то он будет с радостью их повторять. Поэтому в процессе 
занятий каждое достижение поощряется (похвалой, оценкой, игрушкой, конфетой), а 
неудача не одобряется или игнорируется. 

Для того, чтобы ребенок с расстройством аутистического спектра мог справиться с 
заданиями, их разбивают на небольшие блоки, каждый блок содержит навык, 
который необходимо освоить. Со временем блоки соединяют, чтобы ребята могли 
решать более сложные задачи. Таким образом дети учатся слушать, воспринимать 
информацию, доносить до собеседника свои мысли, вести себя в разных ситуациях. 

Самый базовый блок выглядит примерно так: 
задание/запрос; 
реакция ребенка; 
«приз» или «наказание».
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Методика сенсорной интеграции10

Сенсорная интеграция (от лат. «sensus» - ощущение, «integratio» -
восстановление) – это определенный процесс во время которого 
нервная система получает информацию от рецепторов органов 
чувств и, анализируя их, использует для выполнения 
целенаправленной деятельности. Это своего рода способность 
нервной системы продуктивно свести воедино информацию, 
поступающую от разных каналов. Условно сенсорная интеграция 
«заставляет» мозг воспринимать информацию от рецепторов (и 
реагировать на неё) быстрее, соответственно, процессы 
воспроизведения различных функций ускоряются. Итогом таких 
занятий становятся правильное сенсомоторное развитие и 
мгновенные рефлексы на внешние раздражители.
Впервые возможности сенсорной интеграции описала американский 
эрготерапевт, психолог и педагог Энн Джин Айрес. Разработанные 
методики на основе сенсорно-интегративного подхода она 
представила в 1963 году в Университете Южной Калифорнии в 
рамках своей диссертации по педагогической психологии.
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Глубокое сенсорное давление при помощи груза
11
Сенсорная перегрузка у больных аутизмом приводит к повышенной 
тревожности. Глубокое давление основано на принципе объятий: когда 
человек чем-то расстроен, его нужно просто обнять, чтобы успокоить. 
Объятия дают нам ощущение безопасности.
Равномерное воздействие веса на организм успокаивает нервную 
систему, расслабляет мышцы, нормализует кровообращение. 
Качественное утяжеленное одеяло обеспечивает глубокое сенсорное 
давление.

Тяжелое одеяло разделено на карманы, внутри которых находятся 
грузики — это полигранулы, стеклянные бусины или натуральный 
наполнитель. Благодаря лоскутной методике сшивания утяжеленное 
одеяло обеспечивает равномерное давление на тело.

Для достижения терапевтического эффекта важно правильно выбрать 
утяжеляющее одеяло. Вес этой продукции составляет 2−22 кг. 
Оптимальный вес — 10 процентов от массы тела. 
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Мозжечковая стимуляция12

Мозжечковая стимуляция — современный метод коррекции различных

нарушений в речевом и интеллектуальном развитии. Несмотря на то, что

применяется он всего пару десятилетий, специалисты видят за ним большое

будущее, называя его буквально «ключом к обучению мозга».

Для работы над стимуляцией мозжечка применяется специально

разработанное устройство — балансирующая доска Бильгоу (Белгау).

Ребенок стоит на поверхности доски, которая, в свою очередь, укреплена на

округлой основе, что и заставляет его балансировать в попытках удержать

равновесие. Основание конструкции очень похоже на основание детских

игрушек-качалок. Отличие в том, что здесь ребенку приходится не сидеть и

раскачиваться, а, наоборот, балансируя в положении стоя, выполнять

различные упражнения.
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Общие правила работы педагога с аутичными детьми13

Специалист, работающий с аутистом должен:

1. Четко понимать, что эти дети беспомощны и зависят от близких, они социально не приспособлены и неадекватны.

2. Да же если эти дети талантливы в чем-то, самой большой проблемой будет научить их использовать этот талант.

3. Внешняя агрессия и негативизм при начале педагогического взаимодействия является признаком того, что ребенок 

боится нового человека, переживает по поводу того, что с ним будут делать. Это протест против вмешательства в его личный 

мир.  Педагог должен корректно относиться к миру ребенка.

4. Перед тем, как начать работать с аутичным ребенком, специалист должен понять меру ответственности такой работы. 

Нельзя начинать педагогический процесс, если нет уверенности в его продолжительности.

5. Педагог должен реально оценить свои силы – такая работа забирает много физических и психических сил, требует 

терпения. 

6. Поиск контакта с ребенком может занять от нескольких занятий, до нескольких недель. Педагогу нужно будет 

«раствориться» в ребенке, понять смысл его поведения, начать играть с ним в его игры.  Это длительный процесс, без 

грубого вмешательства.

7. Педагог должен быть всегда в поиске, гибко применять различные методики и оценивать их результат. Нужен 

постоянный анализ проделываемой работы. 

8. Нужно быть готовым к агрессии, спокойно на нее реагировать и анализировать причину возникновения. 

9. Нужно создать атмосферу доброжелательности на занятии, каждое действие должно проговариваться и положительно 

эмоционально окрашиваться. 

10. Нужно быть готовым, что одно и то же занятие в другой день может пройти совершенно по другому, нежели в 

предыдущий день. 

11. Нужно быть готовым долго ждать результата. 
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Структура АФК для детей с РАС14

Цель: укрепление здоровья, нормализация 
психофизического и физического состояния, социализация

Средства ФК: 
основные виды движений, 

упражнения с предметами, силовая 
гимнастика, работа на силовых и 

кардио- тренажерах, танцы, батуты, 
велосипеды, самокаты,  

оздоровительные силы природы

Методы:
строгой регламентации упражнений,  

пассивно-активного выполнения, 
постоянного контроля педагогом, 

вербального сопровождения 
выполнения упражнений, 

многократного разучивания материала, 
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Требования к помещению15

При установлении педагогического контакта спортивный зал должен 

быть максимально укомплектован оборудованием, или тренажерами.
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Требования к помещению16

При построении обучающих занятий 

спортивный зал должен:

- отвечать требованиям безопасности;

- иметь приятную окраску, световое освещение;

-в нем не должно быть лишних предметов, 

всего того, что может отвлекать ребенка от 

занятия;

- стены и полы зала должны быть «пустыми», 

предполагающими модернизацию по замыслу 

педагога;

- помещение должно быть небольшим, оно не 

должно пугать ребенка своими просторами и 

давать ощущение защищенности.
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Обязательное наличие тьюторов или волонтеров17

При глубоком нарушении у ребенка РАС обязательно 

нужен дополнительный педагог (тьютор, волонтер)

Так же дополнительные педагоги нужны в рамках 

коллективных занятий.

Наличие дополнительного педагога позволяет:

- сохранить структуру взаимодействия – педагог 

обучает, а ребенок выполняет;

- дать ребенку понять, что педагог главный на 

занятии и его необходимо слушать;

- контролировать внимание ребенка;

-контролировать качество  движений;

- поставить обучающий процесс в целом. 
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Методический прием визуальной  поддержки двигательной 

деятельности детей с РАС 
18
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Методический прием визуальной  поддержки двигательной деятельности 

детей с РАС 
19
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Методический прием визуальной поддержки 

двигательной деятельности детей с РАС
20

Специфика методического приема визуальной поддержки 

двигательной деятельности детей с РАС заключается в:
– наглядном проецировании предстоящей двигательной работы (в виде картинок на стене, они

находятся в зоне визуального восприятия детьми);

– акцентировании педагога внимания детей на картинке, указывающей конкретный вид деятельности

(подойти и указать пальцем на картинку. Педагог несколько раз повторяет суть задания: «Прыгать!»);

– выполнении задания детьми самостоятельно или с помощью. Обязательная похвала результатов

деятельности (ребенок должен видеть, что он молодец и работал не зря);

– снимании со стены картинки, схематичное изображение задания которой, выполнено (педагог

акцентирует внимание детей: «Выполнили, снимаем!»);

– рассматривании следующей картинки, демонстрирующей новое двигательное задание.

Методический прием позволяет:

– повысить активность детей, осознанность их поведения;

– научить их планировать двигательную деятельность, контролировать ее;

– отдавать свое внимание внешнему миру, контактировать с ним.



Специальная

Олимпиада

России

Методический прием установления контакта «глаза в глаза» 21

Контакт «глаза в глаза» обязателен. Он позволяет 

поймать внимание ребенка, показать ему 

необходимость работать. 

Способами установления контакта являются:

- сед на пол, на уровень ребенка;

- сед на колени перед ребенком, сидящим на скамейке;

- поставить ребенка на скамейку и встать перед ним;

- поставить ребенка спиной к стене и встать перед ним;

- поставить ребенка выше себя (на стул).

Методический прием позволяет:

– повысить активность детей, осознанность их поведения;

– приучить их работать на занятии.
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России

Методический прием – некуда деваться22

Суть приема заключается в том, что ребенка ставят 

такое в исходное положение, при котором ему ничего 

больше не остается, как смотреть на педагога.  

Примером такого положения может быть:

-поставить ребенка спиной к стене, встать перед ним и

начать выполнять упражнения;

- поставить ребенка на скамейку, встать перед ним и

начать выполнение упражнения;

- поставить ребенка на BOSU платформу, встать перед

ним и начать выполнение упражнения;

- поставить ребенка в узкий коридор (построенный из

матов), встать перед ним и начать делать упражнение.



Специальная

Олимпиада

России

Чередование развивающих упражнений с упражнениями на силовую выносливость23

Для поддержания активности ребенка аутиста на занятии необходимо развивающие 

(обучающие задания) чередовать с работой на силовую выносливость (2-3 раза).

После выполнения работы на силовую выносливость 

наблюдается повышенное внимание детей с РАС!
Примерами таких упражнений являются:

1. Бег в утяжелителях по полосе препятствий (2-3 минуты).

Полоса препятствий:

- по скамейке;

- по ступенчатой преграде;

- с перашагиванием через планки;

- с перепрыгиванием через обручи.

2. Сочетание бега по полосе препятствий с приседаниями - 1-2 мин. бег и 20 приседаний – 2-3

подхода.
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СРЕДСТВА АФК 24

Направленность 

упражнений

Содержание упражнений

Упражнения на тренировку тела Определение частей тела, обнимание гимнастического мяча, упражнения для

стоп, кистей.

Положение тела Растяжка голени, сгибание бедра, упражнения с гимнастическим валиком, поза

«собака мордой вниз»

Упражнения на развитие моторной

координации

Перекрестные шаги (кистью и локтем к колену), упражнения на

координационной лестнице, поймай разный по размеру мяч, прыжки по буквам

Укрепление мышц Жим гантелей, тяга гантелей, упражнения с эспандером, упражнения с

набивным мячом

Укрепление мышц брюшного пресса Планка, скручивания в парах, упражнение «Супермен»

Тренировка сердца и сосудов Разные техники бега, беговая дорожка, велотренажер, батут

Классификация упражнений по АФК английского педагога Дэвида С. Геслак, 2019 г.
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Проприоцептивно ориентированные упражнения25

В практике двигательной подготовки обязательно должны быть упражнения, 

направленные на обучение ребенка способности чувствовать свое тело.  

Примерами таких упражнений являются:

1. Сочетание упражнений с ощупыванием части тела:

– ощупали руки, назвали их, затем выполнили движение;

- ощупали ноги, назвали их и выполнили движение;

- ощупали спину, живот, голову и т.д.

2. Выполнение упражнений с различной нагрузкой на конечностях (утяжелитель сначала

на одной руке, а потом на другой).

Видео 1
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Упражнения психомоторики26

В практике двигательной подготовки 

обязательно должны быть упражнения, 

направленные на формирование 

психической сферы детей через специальные 

двигательные задания

Примерами таких упражнений являются:

1. Перекрестные движения:

- пятку правой ноги поставить скрестно

влево и наоборот;

- коснуться правой рукой левого плеча и

наоборот;

- правой рукой стукнуть по левому колену

и наоборот.

2. Выполнение упражнений по внешним

ориентирам (геометрическим фигурам,

отпечаткам стоп и ладошек и пр. ) видео 2
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Упражнения на согласование двигательных действий27

Для формирования психической сферы детей 

должны быть упражнения на согласование 

движений 

Примерами таких упражнений являются:

1. Перепрыгивания из обруча в обруч с

ловлей мяча.

2. Приседания на Bosu c ловлей мяча.

3. Ходьба по скамейке с отбиванием шара.

4. Разновысотные приседания с ловлей и

мяча.

5. Разновысотные перешагивания с работой

рук.

6. Перешагивания через ступеньки с

отбиванием шара.

7. Прыжки на фитболе с отбиванием шара и

пр. Видео 3
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Упражнения с ограничением сенсорного восприятия28

Для формирования активности внимания 

подойдут упражнения с ограничением 

сенсорного восприятия

Примером таких упражнений являются:

1. Ловля фитбол-мяча с открытыми и

закрытыми глазами (глаза завязаны)

Педагог сопровождает командой «Лови».

2. Отбивание воздушного шара с

открытыми и закрытыми глазами.

Педагог сопровождает командой «Отбей».

3. Отбивание мяча ногой с открытыми и

закрытыми глазами. Педагог

сопровождает командой «Бей ногой».
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Олимпиада
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Задания на тренировку внимания и активности в движениях29

В практике двигательной подготовки обязательно должны быть двигательные задания 

на тренировку внимания детей (Отдай мне свое внимание!).  

Примерами таких упражнений являются:

1. Ходьба с отбиванием воздушных шаров при перемещении по полосе препятствий.

2. Ходьба по неустойчивой поверхности с отбиванием шаров только определенного

цвета.

3. Разновысотные перешагивания вперед и назад с работой руками (подниманием

гимнастической палки разного веса, отбиванием воздушного шара).

4. Перешагивания через степы лицом и спиной вперед с работой руками (подниманием

гимнастической палки разного веса, отбиванием воздушного шара).

Видео 4,5,6
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Выполнение заданий по методу круговой тренировки 30
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Выполнение заданий по методу круговой тренировки 31
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32 Выполнение заданий по методу круговой тренировки 

Специфика выполнения заданий по методу круговой 

тренировки для детей с РАС заключается в:
– постоянной активности (они не имеют возможности отвлекаться);

– на каждом этапе педагог дает свое задание и контролирует его

выполнение;

– частой смене выполнения заданий, что не дает ребенку с РАС

возможности отвлечься, уйти в себя;

– возможности похвалить детей.

Метод представляет собой несколько станций выполнения заданий,

дети их выполняют индивидуально на каждой станции несколько

раз. Затем они меняются станциями.

Методический прием позволяет:

– повысить активность детей, осознанность их поведения;

– приучить их работать на занятии.
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Двигательная сказкотерапия34

В практике работы с детьми аутистами необходимо использовать двигательную 

сказкотерапию. Это позволяет:

-приобщить их к культурно-историческому наследию;

- передать им опыт игровой подражательной деятельности;

- расширить их кругозор;

- поработать над подражательными движениями;

- потренировать их эмоциональную сферу.

Занятие строится по сюжету одной из самых распространенных сказок. К нему готовится

визуальный ряд картинок в поддержку активности ребенка. Подбираются

имитационные движения к каждому герою сказки и она воспроизводится.

Видео 7
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Чтобы ребенок точно выполнял движения33

Чтобы ребенок точно выполнял движения, внимательно наблюдал за инструктором,

следует:

- четко и медленно комментировать движения, выполняя их;

- частично или полностью выполнять действия вместе с ребенком;

- просить ребенка называть выполняемые движения;

- начинать с простых упражнений на перемещение и постепенно переходить к более сложным

на преодоление и обход препятствий (хлопки в ладоши, махи руками, растирания рук или ног,

наклоны туловища);

- легкие движения выполнять в виде перемещений по прямой, а после переходить к

направлениям по дуге или кругу;

- выполнять только одно или несколько упражнений в один момент, повторяя их;

На занятиях АФК инструктору следует научить ребенка Я-концепции, а для этого все
действия следует проговаривать от первого лица, чтобы у детей сформировалось
представление о себе.
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Диагностический инструментарий 35

Баллы Характеристика

5 высокая активность – ребенок точно выполняет все двигательные 

задания

4 значительная активность – ребенок выполняет упражнения с 

незначительными ошибками 

3 средняя активность на занятии – ребенок выполняет упражнения с 

грубыми ошибками, но старается их исправить

2 низкая активность на занятии – с грубыми ошибками в выполнении 

двигательных заданий, без стремления к исправлению

1 активность отсутствует – ребенок отказывается выполнять 

двигательные задания

Шкала определения уровня активности на занятиях АФВ детей с РАС 
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36 Диагностический инструментарий 

Баллы Характеристика

5 высокий уровень внимания - ребенок сконцентрирован, смотрит на 

педагога, выполняет все двигательные задания

4 уровень внимания выше среднего – ребенок отвлекается, выполняет 

упражнения с незначительными ошибками

3 среднее – внимание рассеяно, ребенок отвлекается, выполняет 

упражнения с грубыми ошибками

2 низкий уровень внимания – концентрация снижена, отвлекается, не 

может переключиться с одного вида деятельности на другой

1 внимание отсутствует – ребенок не проявляет интереса к 

выполнению заданий, не реагирует на команды педагога и тьютора

Шкала определения уровня внимания на занятиях АФВ детей с РАС
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Оценка общей двигательной (моторной) функциональности

А.В. Алоин, 2018
37

№

п/

п

Вид двигательного задания

1. Прыжок в длину с места толчком двумя ногами на расстояние 30 см

2. Передвижение приставными шагами влево/вправо на расстояние 3 м

3.
Ходьба на расстояние 10-15 м со сменой направления «змейкой», огибая 

конусы- буйки или другие предметы на полу

4.
Умение подняться/спуститься по гимнастической стенке на высоту 1,2-

1,5 м от пола

блок «Основные двигательные умения, 

связанные с перемещением тела и ориентацией в пространстве»
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38
Оценка общей двигательной (моторной) функциональности

А.В. Алоин, 2018

№

п/

п

Вид двигательного задания

1.
Удержание положения – стоя на линии одна нога за другой, руки прямые 

разведены в стороны (упрощенная поза Ромберга)

2.
Ходьба по обозначенной линии на полу вперед длиной 3 м и шириной 5 

см

3.
Продвижение по бревну вперед длиной 3 м и шириной 12 см, поднятой 

над уровнем пола на высоту 30 см

4.
Продвижение приставными шагами боком по бревну длиной 3 м и 

шириной 12 см, поднятой над уровнем пола на высоту 30 см

блок «Вестибулярная компетентность (статическое и динамическое равновесие)»
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39 Оценка общей двигательной (моторной) функциональности

А.В. Алоин, 2018

№

п/

п

Вид двигательного задания

1.
Подражает и имитирует движения других людей в «зеркальной» 

демонстрации

2.
Выполнение двигательного акта испытуемым по словесному 

запросу/объяснению педагога/тьютора

3.

Управление верхними конечностями: круговые вращения кистей рук, 

предплечий симметрично/попеременно в и.п. - о.с., руки прямые в 

стороны

4.

Управление нижними конечностями: круговые движения в 

голеностопном суставе симметрично/попеременно, в и.п.- сидя на полу в 

упоре сзади, ноги прямые

блок «Чувство тела и его границ»
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40 Оценка общей двигательной (моторной) функциональности

А.В. Алоин, 2018

№

п/

п

Вид двигательного задания

1. Умение поймать волейбольный мяч двумя руками с расстояния 3-4 м

2.
Бросок-передача волейбольного мяча двумя руками от груди 

преподавателю на расстояние 3-4 м

3.
Остановка катящегося в сторону испытуемого футбольного мяча ногой с 

расстояния 6-8 м

4. Удар футбольного мяча ногой в ворота с расстояния 6-8 м

блок «Основные двигательные умения с мячом»
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41 Оценка общей двигательной (моторной) функциональности 

А.В. Алоин, 2018

№

п/

п

Вид двигательного задания

1.
Тест «Кольцо»: поочередно пальцы руки прижимаются к большому 

пальцу, образуя с ним кольцо

2. Нанизывание бус разного диаметра на леску: 0,3; 0,5; 0,8 см

3.
Тест Круглера: обведение карандашом по контуру основных 

геометрических фигур - квадрат, треугольник, круг

4. Лепка из пластилина фигур: шарик, змейка, бублик.

блок «Тонкая моторика, графомоторика»
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42 Оценка общей двигательной (моторной) функциональности

А.В. Алоин, 2018

Критерии оценки выполнения двигательных тестов:
0 баллов – испытуемый не способен, активно отказывается или не проявляет интереса к выполнению
предложенного теста;
1 балл - испытуемый проявляет интерес и мотивацию, самостоятельно пытается начать выполнение теста, но
затрудняется самостоятельно его выполнить или закончить (менее 10 % объёма завершения теста);
2 балла - испытуемый выполняет тест с физической поддержкой или вербальным сопровождением
преподавателя/тьютора/эксперта (от 10 до 90 % объёма завершения теста);
3 балла - испытуемый самостоятельно начинает, выполняет и заканчивает выполнение теста по команде/жесту
эксперта/преподавателя/тьютора (100 % объём завершения теста);
NT - не протестировано – 0 баллов (используется в том случае, когда тест не применяется либо, когда
испытуемый отказывается предпринять попытку выполнить тест. Например, не удается вызвать реакцию
испытуемого на выполнение теста ввиду отсутствия мотивационной составляющей или интереса к данному
виду деятельности).
Оценка двигательной (моторной) функциональности (по результатам тестирования):
низкий уровень моторной функциональности от 0 до 20 баллов включительно;
средний - от 21 до 40 баллов включительно;
высокий - от 41 до 60 баллов включительно.
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