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Ha sacenanun 3asenytowmit MBJIOY

TeIarorH4ecKoro coBeTa 1/c Ne 6 «310poBbe»

Tlporokon Ne 7/~ H Bpycennosa,

ot e 2017r, or I é;zamz 20171
MMOJIO)KEHUE

O IICHXO0JI0T O-MEIMKO-NIEJAT OT MYECKOM KOHCHJIUYME

1. OBIIME MOJIOKEHUS

L1, Hacrosimee TNONOXeHHE pPEryTHpyeT —JesTeTbHOCTH TICHXOJIOTO-Me KO-
JIEZIArOrieckoro  KOHCHIHYMa MyHHIMIIATHHOTO  GIO/DKETHOMO OIIKOMEHONO 06pa3oBaTeNbHOr0
YAPERICHHS JETCKOTO cafia KOMOHHMPOBAHHOTO BHzia No6 «3710poBbe» r.CraBpornosns.

1.2, Iesrensrocts TIMITk sBnsiercss oHOM w3 GopM B3aumoseiicTBUs criemmamucTOB
JETCKOro  caja, O00beAMHSIOMMAXCS IS IICHXOITOr0-MeIHKO-[IeJATOrHUeCKOro CONPOBOKIEHHS
BOCITHTAHHHKOB C OTPAHHYCHHBIMH BOSMOKHOCTSMH 3[10POBbSL /sl TIOTy4CHHS MMM KAYeCTBEHHOTO
00pa3soBaHus B COOTBETCTBHH C 0COGEHHOCTSME 1 BOMOKHOCTSIMH HX TTO3HTHBHOH COIHATH3AINH.

L3, Tlenxonoro-meauKo-nenarormaeckuit KOHCHIIUYM B CBOEH
ACATEILHOCTH  PYKOBOZICTBYETCA CIICIYIOIMMH HOPMATHBHO- [IPABOBBIMH JI0KYMEHTAMH:

Denepanbubrif 3akon PO ot 29.12.2012 Ne 273-®3 «O6 obpazoBannnu B PDy;
Tocranosnenne [MaBHOTO rocyNapCTBEHHOro CaHUTapHOro Bpada PP ot 15.05.2013 Ne 26
«O6 yrepkaennn CamlluH 2.4.13049 — 13 «CaHHTapHO -3IHIEMUOJIOTHYECKHE
TpeGOBAHHS K YCTPOMCTBY, CONEPKAHHIO M OpraHM3aLAU pexkuMa paboThl JOLIKOIBHEIX
06pa3oBaTeTbHEIX OpraHU3alHiiy.

Tlpuxas Munnctepetsa o6pasoBannst u Hayku Poccmm or 17.10.2013 Ne 1155 «06
YIBEHKICHHH  (eNepalbHOTO  IOCYJapCTBEHHOTO  0Gpa3soBaTeLHOTO CTaHzapra
JIOLIKOTBHOTO 0GPa30BAHHAS.

Ipukas Munncrepcrsa obpasoBanns u Haykd Poccuu or 30.08.2013 Ne 1014 «06
yreepxaennn [Topsiika opraHH3aIHiu i 0CYIIECTBIEHHS 06PA30BATEbHOM IeATeMBHOCTH 110
OCHOBHBIM ~ 00Ie06pa3oBaTeIbHEIM —POrpaMMaM  — 06pa3oBaTeNbHEIM  [porpaMmam
JIOLIKOLHOTO 06pa3oBaHusy.

IMucemo MurmcTepetsa 06pasosanus u Haykn PO ot 16.01.2002 r. Ne 03-51-518/23-03 «O6
MHTCTPHPOBAHHOM BOCTTHTaHHH H OOYYEHHH JeTei C OTKIOHEHMAMH B DasBUTHH B
JOLIKOJIbHBIX 06pa30BaTeIbHbIX YIPEKISHHAXY.

[TuceMo  MuHncTepeTBa 06pa3oBaHus u Hayka P® or 27.03.2000 Ne 27/901-6 «<O
TICHXOJI0r0-MeIMKO-TIe/IarOTHIeCKOM KOHCHITHYME 0Gpa30BaTEILHOTO YUPEXICHHASY.

Veras pomkomsHOi opraHusamyy, a Takke HacTosmee [Tonoxkenue,

2. HEJTA M1 3AJIAYH TIMITx

2.1. Hem IIMIIx: o6ecnedenue JIMArHOCTHKO-KOPPEKIIMOHHOTO,  TICHXOJIOr0-Me/IHKO-
TI€1arOru9ecKoro COIIPOBOXIECHHUSA BOCIIHTAHHHKOB c OrpaHUYE€HHBIMHA BO3MOXXHOCTSMH
3I0POBbSl HCXOOS W3 PEaTBHBIX BO3MOXHOCTEH JIETCKOro calja M B COOTBETCTBHH CO
ClENHATLHEIME  06Pa30BaTeNbHEIME  IOTPeGHOCTMH, BO3PacTHBIMH ¥ HHIMBHIYaTbHBIMH
OCOﬁEHHOCTﬂM'H, COCTOSIHHEM COMaTU4eCKOro H HEPBHO-NICHXHYECKOTO 310pOBbA

BOCITHTAHHHUKOB.
2.2. 3anaun [IMT Ik:

1) cBOEBpeMEHHOE BHIBIIEHHE MIPOGIIEM B Pa3BUTHH JIeTei;
2) BBIABIICHHUE aKTya/TbHBIX H PE3ePBHBIX BOIMOKHOCTEH pebGEnKa;



3)            анализ и организация выполнения рекомендаций психолого-медико-педагогических комиссий, клинико-экспертных комиссий, отдельных специалистов, обследовавших детей;
4)            определение   и   конкретизация   специальных   условий,   содержания   и   способов   организации психолого-медико-педагогического      сопровождения      детей      
с      особыми      образовательными потребностями;
5)            разработка индивидуальных программ психолого-педагогической и медико-социальной помощи, а также их корректировка на основе анализа эффективности;
 
6)                консультирование   родителей   (законных   представителей), педагогических,   медицинских и социальных работников, представляющих интересы ребёнка;
7)                принятие административных решений по обеспечению доступности и адаптивности образования к уровням и особенностям развития детей;
8)       участие в просветительской деятельности, направленной на повышение психолого-педагогической, медико-социальной и правовой культуры педагогов, родителей, детей.
 
3. ПОРЯДОК СОЗДАНИЯ ПМПк
 
3.1.Психолого-медико-педагогический  консилиум  создаётся 
 образовательным  учреждением  на  основании приказа заведующего ДОО.
3.2. Председателем ПМПк назначается заместитель заведующей по УВР.
3.3. Состав ПМПк:
-      заместитель заведующей по УВР;
-      педагог-психолог;
-      воспитатели;
-      учителя-логопеды.
3.4.  Специалистами консилиума ведётся следующая документация:
-     планы сопровождения детей;
-     заключения и рекомендации специалистов;
-     протоколы заседаний консилиума;
-     аналитические материалы.
3.5. Упредседателя      консилиума      находятся      нормативные      документы,      регламентирующие деятельность ПМПк, список специалистов ПМПк, расписание работы специалистов.
3.6. Ответственность за организацию и результаты деятельности консилиума  в ДОО несёт председатель ПМПк.
 

4. ОРГАНИЗАЦИЯ РАБОТЫ ПМПк
 
4.1. Обследование ребёнка специалистами ПМПк осуществляется по инициативе родителей (законных представителей) или сотрудников дошкольного образовательного учреждения с согласия родителей (законных представителей) на основании их письменного заявления, в присутствии родителей.
4.2. Обследование проводится каждым специалистом ПМПк индивидуально. По данным обследования каждым специалистом составляется заключение и разрабатываются рекомендации.
4.3. На каждого ребёнка заполняются аналитические материалы индивидуального обследования, заключения и рекомендации специалистов, а также разрабатывается план сопровождения ребенка в ДОУ.
4.4. На   заседании ПМПк обсуждаются результаты обследования ребёнка каждым специалистом, составляется коллегиальное заключение ПМПк. Коллегиальное заключение содержит обобщённую характеристику состояния психофизического развития ребёнка и программу специальной помощи, обобщающую рекомендации специалистов. Коллегиальное заключение ПМПк и рекомендации подписываются председателем и всеми членами ПМПк (разборчиво).
4.5. Заключения обследования специалистов, коллегиальное заключение и рекомендации доводятся до сведения родителей (законных представителей) и педагогов в доступной для понимания форме. Предложенные рекомендации реализуются только с письменного согласия родителей.
4.6.В  случае  необходимости  обследования  ребёнка  в  лечебных  учреждениях,  психолого-медико-педагогических комиссиях копии заключений и рекомендаций специалистов ПМПк выдаются только родителям (законным представителям).
4.7.Периодичность   проведения   консилиумов  определяется   реальным             запросом   на   комплексное, всестороннее обсуждение  проблем, связанных с индивидуальными особенностями развития детей.
4.8. Специалисты ПМПк выполняют работу в рамках основного рабочего времени, составляя план работы в соответствии с реальным запросом на осуществление психолого-медико-педагогического сопровождения детей с проблемами в развитии. 

5. ПОРЯДОК ПРОВЕДЕНИЯ ПМПк
 
5.. 1.  Консилиум проводится под руководством председателя ПМПк.
5.2. Ведущий специалист докладывает своё заключение по результатам обследования на консилиуме и оформляет    протокол.    Каждый    специалист,    участвующий    в    коррекционно-развивающей    и консультативной работе, в устной форме даёт своё заключение о ребёнке.
5.3. Последовательность представлений специалистов определяется председателем ПМПк.
5.4. Заключения всех специалистов, проводящих коррекционно-развивающую работу       с ребёнком или проконсультировавших его, являются равнозначными для ПМПк.
5.5         Рекомендации  по проведению дальнейшей коррекционно-развивающей работы, утверждённые ПМПк, являются обязательными для всех специалистов, работающих с ребёнком.
5.6       Протокол ПМПк оформляется не позднее 2-х дней с момента его проведения и подписывается председателем ПМПк, ведущим специалистом и педагогом.
 
6. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ЧЛЕНОВ ПМПк
 
6.1.  Специалисты ПМПк имеют право:
§     самостоятельно выбирать средства, оптимальные формы и методы работы с детьми и взрослыми, решать вопросы приоритетных направлений своей деятельности;
§     обращаться к педагогическим работникам, администрации ДОО, родителям (законным представителям) воспитанников для координации коррекционно-развивающей работы с детьми;
§     Проводить в образовательном учреждении индивидуальные и групповые обследования (логопедические, психологические);
§     Обращаться за консультацией в образовательные, медицинские, специальные (коррекционные) учреждения, привлекать к работе ПМПк специалистов городской психолого-медико-педагогической комиссии.
§     Вести просветительскую деятельность по пропаганде психолого-медико-педагогических знаний.
 
6.2. Специалисты ПМПк обязаны:
§    Оказывать помощь всем участникам образовательного процесса в решении проблем, связанных с обеспечением полноценного развития интеллектуальной, эмоционально-волевой, коммуникативной сфер личности ребенка.
§    Рассматривать вопросы и принимать решения строго в рамках своей профессиональной компетенции.
§    В решении вопросов исходить из интересов ребенка, задач его обучения, воспитания и развития, работать в соответствии с профессионально-этическими нормами, обеспечивая полную конфиденциальность получаемой информации.
§    Принимать решения и вести работу в формах, исключающих возможность нанесения вреда здоровью (в т.ч. психологическому), чести и достоинству воспитанников, их родителей (законных представителей), педагогических работников.
 
6.3. Специалисты ПМПк несут ответственность за:
§      Адекватность используемых диагностических и коррекционных методов работы;
§      Обоснованность рекомендаций;
§      Конфиденциальность полученной при обследовании информации;
§      Соблюдение прав и свобод личности ребенка;
§      Ведение документации и её сохранность
