
Организация взаимодействия 
специалистов ДОУ 

при работе с детьми 
с тяжёлыми нарушениями речи



ЗДОРОВЬЕ  ДЕТЕЙ – В  НАШИХ  РУКАХ

«Если нельзя вырастить ребёнка, чтобы он 
совсем не болел, 

то во всяком случае, 
поддерживать его высокий

уровень здоровья 
вполне возможно»

Академик, хирург Н.М. Амосов



Проблема воспитания и обучения детей дошкольного возраста 
с особыми образовательными потребностями является 

весьма острой и актуальной на сегодняшний день. 

Как показывают исследования ученых, этот процесс должен быть 
комплексным, проходить с участием специалистов различного профиля: 

учителей-логопедов, педагога-психолога, инструктора по физическому 
воспитанию, музыкального руководителя, воспитателей. 

Успешное преодоление различных нарушений у детей с ограниченными 
возможностями здоровья возможно при создании личностно-

ориентированного взаимодействия всех специалистов дошкольного 
учреждения на интегративной основе.



ЕДИНОЕ КОРРЕКЦИОННО-ОБРАЗОВАТЕЛЬНОЕ ПРОСТРАНСТВО

Единое коррекционно-образовательное
пространство – это пространство, в рамках
которого осуществляется психолого-
медико-педагогическое сопровождение
дошкольников с проблемами в развитии.

Сопровождение – это система профессиональной деятельности,
поддержка в проблемных ситуациях , направленная на создание
социально-психологических условий для успешного воспитания,
обучения и развития на каждом возрастном этапе дошкольника,
успешной социализации развивающейся личности ребёнка.



В детском саду в течение года работает психолого-медико-педагогический
консилиум (ПМПк). Одним из основных принципов диагностики является
комплексный подход, который включает всестороннее обследование,
оценку особенностей развития ребенка всеми специалистами.
По результатам диагностики специалисты составляют на каждого ребенка,
требующего коррекционного подхода в обучении, психолого-
педагогические характеристики.
Составляется психолого-медико-педагогическое заключение, с которым
знакомится родитель (законный представитель) ребёнка.
 С учётом рекомендаций заключения ПМПК специалисты ДОУ совместно
оформляют адаптированные образовательные программы (АОП).
Каждый из специалистов, учитывая индивидуальные особенности ребенка
с ОВЗ (ТНР), разрабатывает ИНДИВИДУАЛЬНЫЙ ПЛАН – МАРШРУТ
КОРРЕКЦИОННОЙ РАБОТЫ, который является приложением к АОП.



МОДЕЛЬ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ СПЕЦИАЛИСТОВ В ДОУ



Воспитатели, учителя-логопеды, педагог-
психолог  и другие специалисты работают в 

тесном контакте друг с другом. Они 
стремятся к тому,  чтобы иметь единый 
подход к воспитанию каждого ребенка 

и единый стиль работы в целом.

Комплексное сопровождение – это  система 
профессиональной «команды» специалистов, направленной на 
создание социально-психологических условий для успешного 
развития и обучения каждого ребёнка, независимо  от уровня 
его способностей и жизненного опыта, в конкретной 
социальной среде.



Для обеспечения единства в работе всех педагогов и специалистов в 

нашем дошкольном образовательном учреждении выработана следующая 

система деятельности:

- тесная взаимосвязь педагогов и специалистов для совместного 

планирования работы (выбора темы и разработки занятий, определения 

последовательности занятий и задач);

- совместное обсуждение и составление планов фронтальных, групповых 

и индивидуальных занятий;

- совместное планирование реализации образовательных областей в 

соответствии ФГОС ДО.

- одновременное решение коррекционно- образовательных задач 

воспитателями и специалистами.



ИГРОВЫЕ  ТЕХНОЛОГИИ  

Артикуляционная гимнастика с биоэнергопластикой

Дыхательная гимнастика по системе Стрельниковой

Интонационно-фонетические упражнения

Музыкальные игры 

Логоритмика

Ритмические игры (с палочками, стаканчиками, с мячом и др.)

Кинезиологичские упражнения

Музыкально-театрализованные этюды



Практика показала, что наиболее эффективным является 
комплексный подход в работе с детьми с ТНР, 

когда все службы детского сада, все специалисты 
концентрируют свою деятельность на развитии 

дошкольников и планируют свою работу, прежде всего, 
обращая внимание на сохранение физического 

и психического здоровья воспитанников. Наша команда нашла 
для себя оптимальную форму взаимодействия специалистов в 

работе с детьми с ТНР- Оздоровительно-игровой  час



Организация взаимодействия различных специалистов 
в условиях дошкольного образовательного учреждения 
в целях здоровьесбережения воспитанников с ТНР 
с учётом их индивидуальных особенностей

ЦЕЛЬ  создания оздоровительно-игрового часа



 Создавать психолго-педагогические условия для формирования 
основ здорового образа жизни;
 Воспитывать потребность воспитанников в двигательной активности;
 Формировать умения понимать цели игры и игровых задач и действовать
в соответствии с ними;
 Совершенствовать адаптационные и функциональные возможности 
детского организма;
 Повышать у воспитанников умственную и физическую работоспособность;
 Воспитывать потребность в совместной коллективной деятельности

ЗАДАЧИ  оздоровительно-игрового часа

















Профилактика заболеваний опорно-двигательного 
аппарата   

Профилактика плоскостопия

Профилактика Гриппа и ОРВИ

Валеологическое направление («Изучаем свое тело», 
«Полезные и вредные привычки», «Что такое здоровье», 
«Чистота – залог здоровья»,«Здоровое питание»)

Лексические темы

НАПРАВЛЕНИЯ  оздоровительно-игрового часа



СТРУКТУРА  оздоровительно-игрового часа

1. ВВОДНАЯ  ЧАСТЬ (знакомство с сюжетной линией, 
игровая физразминка)

2. ОСНОВНАЯ  ЧАСТЬ (оптимизация развития высших психических 
функций путём воздействия на сенсорную и моторную сферы ребенка. 
Упражнения, направленные на улучшение контроля над: тонусом 
мышц, процессом дыхания, координацией движений, чувством 
равновесия;  музыкально-ритмические игры)

3. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНАЯ  ЧАСТЬ (упражнения на снятие 
психоэмоционального напряжения)













МОДЕЛЬ  ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ  ПЕДАГОГОВ  ДОУ

Старший  
воспитатель

Систематизация тематического материала в сценарий

Воспитатели 
группы

Предварительная работа с детьми по отработке 
материала к ОИЧ

Инструктор по 
физкультуре

Вводная часть ОИЧ, ОРУ, подвижные игры, зрительная 
гимнастика

Учитель-дефектолог Подвижные игры на познавательное развитие

Учитель-логопед Логоритмические упражнения, пальчиковая и 
дыхательная гимнастика, артикуляционная гимнастика

Музыкальный 
руководитель

Логоритмические упражнения, музыкальная игра, 
танцевальные этюды

Педагог-психолог Психогимнастика, элементы релаксации, дыхательные
упражнения



Элемент сценария Краткое содержание Описание Ответственный 

Предварительная работа 
с детьми

Разучивание пальчиковых игр и закличек Текст… Воспитатели 

ОРУ, гимнастика Скоморох предлагает отправиться в путь на 
поиски Весны

Ходьба, извилистая дорожка  с препятствиями, 
гимнастика под музыку    подробнее…

Инструктор
по физкультуре

Артикуляционная 
гимнастика, 
пальчиковые игры

Дети пришли на солнечную полянку и второй 
Скоморох предлагает испечь блины, чтобы 
подкрепиться.  «Я пеку», «Блинчик», «Стала 
Маша гостей созывать…»

Текст… Учитель-логопед

Музыкальная игра Появляется Масленица и играет с детьми 
«Гори солнце ярче»

Дети встают хороводом и играют в игру
содержание…

Музыкальный 
руководитель

Стихотворение с 
движениями (заклички)

Скоморох с детьми зовут Весну «Приходи, весна!-дети и мамы поднимают руки 
вверх.
Все мы ждем тебя!-(прижимают руки к груди)
Солнышко ,свети!-( вращают «фонарики»)
Пусть бегут ручьи!-(делают волнообразные 
движения руками)
Пусть птички летят (взмахивают кистями рук, как 
крыльями)
О весне кричат!

Учитель-логопед

Релаксация, снятие 
напряжения

Появляется Весна  и с детьми радуется 
весеннему теплу, солнышку

«Смотрит солнышко в окошко прямо в нашу 
комнату. Мы поднимем вверх  ладошки – очень 
рады солнышку! Солнце посылает нам своё тепло,
ласково греет шею, спинку, - как будто мамины 

Педагог-психолог

ОИЧ в младшей группе «МАСЛЕНИЦА»





















Детские стрессы - это следствие дефицита положительных эмоций у
ребенка и отрицательной психологической обстановки в семье,
излишнего шума и нервности в детском учреждении из-за
"заорганизованности" воспитательно-образовательного процесса,
отсутствия гибких режимов дня и рационального чередования
умственной нагрузки с физическими упражнениями, отдыхом и т.д.



ПСИХОГИМНАСТИКА

Помогает создать условия для успешного обучения каждого
ребенка. Коррекционная направленность занятий
предполагает исправление двигательных, речевых,
поведенческих расстройств, нарушение общения,
недостаточности высших психических функций. Эти задачи
успешно решаются на занятиях, в игровой форме.
Используется, как метод психокоррекции.



РЕЛАКСАЦИЯ

(от лат. Relaksation – ослабление, расслабление)

глубокое мышечное расслабление, сопровождающееся 

снятием психического напряжения

ЦЕЛЬ – способствование снятия у детей  внутреннего 
мышечного  напряжения, приведение  нервной  системы  и  

психики дошкольников  в  нормальное  состояние  покоя  



1 этап
Лечь удобно и расслабиться.
2 этап
Прочувствовать и «осмотреть» всё своё тело мысленным 
взором, вызывая чувство тепла, и последовательно 
«осмотрев» все его части: голову, руки, ноги, туловище. 
Желательно при этом закрыть глаза.
3 этап
Ощущение приятного тепла, удовольствия, покоя, комфорта от 
расслабленного тела.

ЭТАПЫ  РЕЛАКСАЦИИ



* Упражнения на релаксацию выполняются в тихой, спокойной обстановке.
* Расслабляться лучше с закрытыми глазами.
* В зависимости от условий применения данных упражнений используются
различные позы: поза отдыха, поза алмаза и др.
* Во время выполнения упражнений на релаксацию учить детей
распознавать ощущение напряженности и расслабленности.
* Не спешить заканчивать релаксацию. Дети могут полежать,
если им хочется.
* Выходить из этого состояния нужно медленно, спокойно: сначала
потянуться, словно после пробуждения ото сна, затем открыть глаза
и потихоньку сесть.

Рекомендации по применению техники релаксации







ЧТО  НАШИ  
ВОСПИТАННИКИ 
ЛЮБЯТ  В  ОИЧ ? 

играть



СПАСИБО  ЗА  ВНИМАНИЕ!


