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Koncumayme I'BY «HuxHekaMCKHi 1eTCKANR 10M».
1. OGImue HONOKEHU

Tcuxonoro-MeauKo-neaarorndeckuit KoHCMIMyM NETCKOro A0Ma CO3MAcTes B
COOTBETCTBHH C HACTOSIIVAM IIOJ0KEHUEM, YTBEPIKACHHBIM IUPEKTOPOM JETCKOTO
JoMa.
TIcuxoNOro-MeTuKo-nearornuecknit  Komcunmaym B gerckom  gmome (B
nansHeiimreM TIMIIK) siBisieTcss CTPYKTypOM AMAarHOCTHKO - KOPPEKIHOHHOTO
THITa, AeSTENBHOCTh KOTOPOTO HAaIpaBlieHa Ha pelreHue poGieM, CBA3AHHBIX CO
CBOGBPEMCHHEIM  BBIABICHHMCM,  BOCTIUTaHMEM,  OOydCHHEM, COLMAIBHOM
amanTanyelf M uWHTerpaipedl B OOINECTBE BOCHUTAHHMKOB C  PasiHHBIM
OTK/IOHEHWSIMY B DA3BUTHW, [PHBOMAIMMH K COLMAIBHOM [e3a/anTalun
(upoGrrema B 06yUeHHH 1 IOBEICHIECKOM PACCTPOHCTBE).
Tlopsinok mestensHocTs IIMIIK omperenseTcs NpUKa3soM IMPEKTOpa JACTCKOTo
oMa.
Mertoxmaeckoe pykosogcrso IIMITK ocymiecTBiseTcs melaroroM — ICHXOI0ToM
IETCKOTO J0Ma.
[IMIIK B cBOeil [AEATEIHHOCTH PYKOBOICTBYETCS Kousenuumeit OOH o mpaBax
peberka, ®enepansHpiM 3axoHoM or 29.12.2012r. Ne273 «O6 ofbpa3oBaHMU B
Poccuiickoit desepalmy, JOKYMEHTaMHU BEIIIECTOSTINX OPraHOB 0Gpa30BaHus 110
HOpMATHBHO-MeTOAMYecKol  Gasze  y4eGHO-BOCIHUTATENLHOTO Iporecca,
pemeruamu MurucTepeTRa 06pasoBanms Poccniickoi Oenepanyy, [Tonoxenuem
0 CITyXk6€ COLMATbHO-TICHXO0JIOTHYECKOTO COIPOBOXKICHIA.
TIMIIK meTckoro moMa Ijis o0ecIedeHrs CBOEH AesTeIbHOCTH MOXKET IPUBJICKATh
CICIUATICTOR 0011e0Gpa30BaTENbHEIX KON, ICHXONOTHIECKUX CIYXKO M Ap.
YUPEXKJEHHUH.

2. Ilenu u 3agaun

Lle/bi0 KOHCHIMYMa SBISETCS CO3NAHME LIENOCTHON CHCTEMBL, obecreynBaroieit
ONTUMAJBHEIE  COIMANBHO-IICHXOJIOTHYECKHEe W IIEJaroru4ecKue  yCJIOBUSL
KU3HENEATENBHOCTH  JUI1  JeTed ¢  aJanTalWOHHBIMK — TPYIHOCTAMH, B
COOTBETCTBHY C MX BO3PACTHBIMHU ¥ MHIMBUIYATBHEIMU OCOOEHHOCTAMH, YPOBHEM
AKTYalIbHOTO DPA3BUTHA, COCTOSHHEM COMAaTHYECKOTO M HEPBHO-IICHXHISCKOro
3/I0POBBSL.

B 3amaun KoHcuTiryMa BXOJMT:

Kommiexcuoe o6cienoBaHde JAETeil JIOMKOJBHOTO M IIKOJBHOTO BO3pacTa,
HMEIOIIMX OTKIOHEHHWS B PAasBUTHH, TPYAHOCTH B OOydYeHMH M aJaNTalluH, C




ПОЛОЖЕНИЕ

о психолого-медико-педагогическом

Консилиуме ГБУ «Нижнекамский детский дом».

1. Общие положения

1.1 Психолого-медико-педагогический Консилиум детского дома создается  в соответствии с настоящим положением, утвержденным директором детского дома.

1.2 Психолого–медико-педагогический Консилиум в детском доме (в дальнейшем ПМПК) является структурой диагностико - коррекционного типа, деятельность которого направлена на решение проблем, связанных со своевременным выявлением, воспитанием, обучением, социальной адаптацией и интеграцией в обществе воспитанников с различным отклонениями в развитии, приводящими к социальной дезадаптации (проблема в обучении и поведенческом расстройстве).

1.3 Порядок деятельности ПМПК определяется приказом директора детского дома.

1.4 Методическое руководство ПМПК осуществляется педагогом – психологом детского дома.

1.5 ПМПК в своей деятельности руководствуется Конвенцией ООН о правах ребенка, Федеральным Законом от 29.12.2012г. №273 «Об образовании в Российской Федерации», документами вышестоящих органов образования по нормативно-методической базе учебно-воспитательного  процесса, решениями Министерства образования Российской Федерации, Положением о службе социально-психологического сопровождения.

1.6 ПМПК детского дома для обеспечения своей деятельности может привлекать специалистов общеобразовательных школ, психологических служб и др. учреждений.

2. Цели и задачи

2.1 Целью консилиума является создание целостной системы, обеспечивающей оптимальные социально-психологические и педагогические условия жизнедеятельности для детей с адаптационными трудностями, в соответствии с их возрастными и индивидуальными особенностями, уровнем актуального развития, состоянием соматического и нервно-психического здоровья.

2.2 В задачи Консилиума входит:

2.2.1 Комплексное обследование детей дошкольного и школьного возраста, имеющих отклонения в развитии, трудности в обучении и адаптации, с целью организации приемов реабилитации и обучения в соответствии с индивидуальными возможностями.

2.2.2 Выявление резервных возможностей ребенка, разработка рекомендаций по оптимизации учебно-воспитательной работы.

2.2.3 Составление оптимальной для развития воспитанника детского дома программы индивидуально-психологического сопровождения.

2.2.4 Отслеживание динамики в психофизическом развитии детей.

2.2.5 Профилактика физических, интеллектуальных и эмоциональных перегрузок и срывов, организация здоровьесберегающего пространства в детском доме и школе.  

2.2.6 Подготовка и ведение документации, отражающей  актуальное развитие ребенка, динамику его состояния.

2.2.7 Организация взаимодействия между специалистами ССПС, воспитателями детского дома, педагогическим коллективом школы.

3. Структура и организация деятельности 
психолого-медико-педагогического Консилиума детского дома

3.1  Психолого-медико-педагогический Консилиум создается в детском доме приказом директора детского дома. В его состав входят заместитель директора по учебно-воспитательной работе, психолог, социальный педагог, логопед, воспитатели, врач-педиатр (старшая медицинская сестра).

3.2 Обследование ребенка до Консилиума и подготовка заключения проводится каждым специалистом Консилиума индивидуально.

3.3 По результатам обследований (психологом, логопедом, врачом, соц. педагогом) составляются представления по определенной схеме.

3.4 На основании полученных данных (представление специалистов) коллегиально выявляется актуальная проблема в развитии ребенка, составляется заключение Консилиума и разрабатывается индивидуальная программа социально-психологического сопровождения.

3.5 Индивидуальная программа социально-психологического сопровождения ребенка заносится   в психосоматическую  карту развития ребенка.


Карта психосоматического развития ребенка хранится у председателя Консилиума и выдается только специалистам службы СПС и воспитателям. Председатель Консилиума и специалисты, участвующие в работе консилиума, несут ответственность за конфедициальность информации о ребенке. 

3.6 Через два месяца, на повторном Консилиуме, обсуждается степень решенности индивидуальной проблемы ребенка и эффективность индивидуальной программы сопровождения. В случае необходимости проектируются новые методы предупреждения и коррекции.

3.7 В Консилиуме ведется следующая документация:

· журнал записи и учета детей, прошедших консультацию;

· психосоматическая карта развития ребенка;

· индивидуальные программы социально-психологического сопровождения;

· список специалистов;

· журнал регистрации архива Консилиума;

· архив Консилиума.

3.8 Архив Консилиума хранится в течение 5 лет после выхода ребенка из детского дома в специально оборудованном месте и выдается только членам Консилиума, о чем в журнале регистрации архива Консилиума делается запись.

4. Порядок подготовки и проведения Консилиума

4.1 Консилиумы подразделяются на плановые и внеплановые.

4.2 Плановые Консилиумы проводятся три раза в месяц, в соответствии с графиком обследования.

Деятельность планового Консилиума ориентирована на решение следующих задач:

а) определение путей психолого-медико-педагогического сопровождения детей, имеющих   проблемы в развитии;

б) выработка согласованных решений по определению коррекционно-развивающего маршрута ребенка;

в) динамическая оценка состояния ребенка и коррекция ранее намеченной программы.

4.3 Внеплановые Консилиумы собираются по запросам специалистов, ведущих с данным ребенком коррекционно-развивающую работу, и воспитателей семей. Поводом для внепланового Консилиума является выявление или возникновение новых обстоятельств, влияющих на обучение и развитие ребенка, отрицательная динамика  его развития и обучения.

Задачами внепланового Консилиума являются:

· решение вопроса  о принятии каких-либо необходимых экстренных мер по выявленным обстоятельствам;

· изменение ранее проводимой социально-психологической программы в случае её неэффективности.

4.4 Обсуждение ребенка на Консилиуме планируется не позднее 14 дней до даты проведения Консилиума.

4.5 Специалисты докладывают свои заключения по ребенку, после чего оформляется протокол Консилиума. Каждый специалист, участвующий в коррекционно-развивающей и консультационной работе, в устной форме дает свое заключение о ребенке. Последовательность устанавливает председатель.

4.6 Рекомендации по проведению дальнейшей коррекционно-развивающей работы, утвержденные Консилиумом, являются обязательным для всех специалистов, работающих с ребенком.

4.7 Протокол Консилиума оформляется не позднее, чем через 2 дня после его проведения и подписывается всеми специалистами, участвующими в Консилиуме. 

 5. Заключительные положения

5.1. Настоящее Положение вступает в силу с момента утверждения.

5.2. Срок действия данного Положения не ограничен.

5.3. Настоящее Положение может быть изменено и дополнено.

