
 
Министерство 

образования, науки и 

молодежной политики 

Нижегородской области  
 

ул. Ильинская, д. 18, г. Нижний Новгород,603950 

тел. 433-24-51, факс 434-11-90 

е-mail: official@obr.kreml.nnov.ru 
 

__________№_________________ 
 

на № ________________от________ 

 
  

 

Уважаемый Иван Михайлович! 

 

В рамках реализации п.4.3. плана мероприятий по реализации концепции 

комплексного сопровождения людей с расстройством аутистического спектра 

(далее – РАС) в Нижегородской области на 2020-2022 годы (далее – План), 

утверждённого распоряжением Правительства Нижегородской области 25 

октября 2019 г. № 1117-р, необходимо собрать данные по актуальным 

образовательным условиям и образовательным потребностям детей с РАС 

дошкольного возраста. 

Просим Вас провести мониторинг в соответствии с прилагаемой формой. 

Информацию по мониторингу предоставить до 31 марта 2020г. 

 

Приложение на 1 л. в 1 экз. 

 

 

 

Заместитель министра                             Е.Л.Родионова 

 

 

 

 
Кузнецова Светлана Николаевна 

434-17-79 

   
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

 

 

 
 

 
 

 
 

 Ректору ГБОУ ДПО "НИРО" 

 

Павленкову И.М. 

              

               

  

О проведении мониторинга  

 

 

mailto:official@obr.kreml.nnov.ru


Приложение 

 

Форма для детей, посещающих дошкольные организации  

 
Район № дошкольной 

образовательно

й организации 

Количество 

детей с РАС 

Группа 

компенсирующая / 

кол-во детей с РАС  

Группа 

комбинированная/ 

кол-во детей с РАС  

Группа 

общеразвивающая

/ кол-во детей с 

РАС  

Наличие 

инвалидности 

Уровень 

образовательной 

программы (по 

заключению 

ПМПК) 

Необходимо

сть в 

сопровожде

нии 

Реализуемое 

сопровождение 

Общее 

кол-во 

кол-во по 

организациям 

     Кол-во по 

уровням 

программ 

Кол-во чел, 

нуждающих

ся в 

тьюторе 

Кол-во чел, 

обеспеченных 

тьюторами 

 

 

Форма для детей с РАС, не посещающих дошкольные организации  

 
Район возраст Запрос родителей на 

группу  

(компенсирующая, 

комбинированная, 

общеразвивающая, 

оздоровительная)  

Наличие 

инвалидности 

Уровень 

образовательной 

программы (по 

заключению 

ПМПК) 

Необходимость в 

сопровождении 

(по заключению 

ПМПК) 

Общее 

кол-во 

кол-во по 

организациям 

кол-во по группам Кол-во человек, 

с установленной 

инвалидностью  

кол-во по 

уровням 

программ 

Кол-во человек, с 

рекомендациями 

ПМПК  

 

 

 

 

 

 

 


