	Приложение к приказу

МБДОУ «Детский сад № 61»

от 02.09.2013г.  № 60/17


Положение 

о психолого-медико-педагогическом консилиуме

МБДОУ «Детский сад № 61»

I. Общие положения

1.1. Данное Положение о психолого-медико-педагогическом консилиуме (далее ПМПК) МБДОУ «Детский сад № 61» (далее Детский сад) регулирует деятельность ПМПК, которая сочетает образовательные, медицинские и социальные подходы в решении проблем воспитанников и оказывает им помощь.
1.2. ПМПК представляет собой объединение специалистов Детского сада, осуществляющих комплексное всестороннее, динамическое диагностико-коррекционное сопровождение воспитанников, у которых возникают трудности в обучении и воспитании.
1.3. ПМПК не является самостоятельным учреждением и не имеет статуса юридического лица. Специалисты ПМПК выполняют соответствующую работу в рамках основного рабочего времени, имеющихся у них функциональных обязанностей, оплаты труда, корректируя индивидуальный план работы в соответствии с реальным запросом в работе консилиума.

1.4. ПМПК в своей деятельности руководствуется Конвенцией ООН о правах ребенка, Законом РФ «Об образовании», федеральными законами, указами и распоряжениями Президента РФ, постановлениями и распоряжениями Правительства РФ, приказами и инструкциями департамента образования Кемеровской  об​ласти, Уставом  Детского  сада,  настоящим    Положением.
1.5. ПМПК Детского сада обеспечивает:
1.5.1. Защиту прав и интересов ребёнка;
1.5.2. Диагностику по проблемам развития;
1.5.3. Выявление групп детей, требующих внимания специалистов;
1.5.4. Консультирование всех   участников  воспитательно-образовательного процесса;  
1.5.5. Групповые   занятия,  семинары   с   педагогами  и  воспитанниками  по из​менению стереотипов поведения, формированию и коррекции познавательной деятельности, коммуникативных навыков.
II. Цель и задачи ПМПК

      
2.1.Целью ПМПК является создание системы психолого-медико-педагогического сопро​вождения, обеспечивающей оптимальные условия для воспитанников, с трудностями в обучении и воспитании в соответствии с их возрастными и индивидуальными особенностями, уровнем развития, состоянием со​матического и нервно-психического здоровья, исходя из реальных возможностей Детского сада.
2.2.Задачи ПМПК:
2.2.1.  Информировать педагогический коллектив Детского сада о работе ПМПК, её целях и задачах.

2.2.2.Обеспечивать разработку и планирование единой стратегии сопровождения для каждого ребёнка, нуждающегося в психолого-педагогической и медико-социальной помощи в процессе его обучения и воспитания.

2.2.3.Осуществлять комплексный подход к решению вопросов, связанных с организацией и содержанием воспитательно-образовательной работы, направленной на успешное обучение, воспитание и полноценное развитие воспитанников в условиях Детского сада.

2.2.4.Выявлять особенности развития воспитанника и его резервных возможностей.

2.2.5.Выявлять характер и причины отклонений в поведении воспитанников.

2.2.6.Отслеживать динамику и уровень социально-педагогической адаптации в процессе обучения и воспитания ребёнка.

2.2.7.Разрабатывать программы воспитательных и  коррекционных мер для воспитанников.

2.2.8.Содействовать организации сопутствующей или основной помощи (меди​цинской, педагогической).
2.2.9.Разрабатывать рекомендации и консультировать воспитателей  с целью обеспечения индивидуального подхода в процессе коррекционно-развивающего сопровождения.

2.2.10.Организовывать взаимодействие педагогов Детского сада, медиков на основе равноправного сотрудничества и личной ответст​венности, объединяющихся для психолого-медико-педагогического сопровожде​ния воспитаннико с трудностями в обу​чении и воспитании.

2.2.11.Способствовать развитию профессиональной среды общения, направлен​ной на повышение психолого-педагогической компетентности (психологической культуры) субъектов воспитательно-образовательного процесса.

III. Организация деятельности и состав ПМПК

3.1.ПМПК организуется на базе Детского сада.

3.2.ПМПК утверждается приказом заведующей Детского сада.


3.3.Общее   руководство  ПМПК   возлагается  на  заведующую  Детским садом.


3.4.ПМПК   работает  во  взаимодействии  с  вышестоящими   структурными подразделениями психолого-медико-педагогической службы.


3.5.Обследование   воспитанника   специалистами ПМПК осуществляется     по распоряжению заведующей Детским садом.


3.6.Обследование воспитанника осуществляется с учетом требований   профессиональной этики. Специалисты ПМПК обязаны хранить профессиональную тайну, в том числе соблюдать   конфиденциальность  информации, содержащейся в заключении.

3.7.Обследование воспитанника проводится каждым специалистом ПМПК индивидуально.


3.8.ПМПК имеет право затребовать следующие документы:
3.8.1. Свидетельство о рождении ребенка;

3.8.2.Подробную выписку из истории развития ребенка с заключениями врачей;

3.8.3.Педагогическое представление (характеристику);

3.8.4.Письменные работы, рисунки и другие результаты самостоятельной продуктивной деятельности ребенка.

3.9.В диагностически сложных случаях специалисты ПМПК направляют ребенка на областную ПМПК.
3.10.В состав ПМПК входят:

3.10.1.Заведующая Детским садом (председатель ПМПК);

3.10.2. Старший воспитатель;

3.10.3.Учитель-логопед;

3.10.4. Старшая медицинская сестра;

3.10.5.Воспитатели;

3.10.6. Другие специалисты, привлекаемые к работе ПМПК по   необходимости.   
3.11.Документация ПМПК:

3.11.1.Приказ о создании ПМПК;

3.11.2.План работы ПМПК;

3.11.3.Протоколы заседаний ПМПК;

3.11.5.Списки детей, направленных на областную ПМПК;

3.11.6.Карты развития воспитанников.

IV. Подготовка и проведение ПМПК
4.1.ПМПК подразделяются на плановые и внеплановые.

4.2.Заседания ПМПК проводятся не реже двух раз в течение учебного года. 

4.3.Внеплановые консилиумы собираются по запросам специалистов, непосредственно работающих с ребенком. Поводом для проведения внепланового ПМПК является выявление или возникновение новых обстоятельств, отрицательно влияющих на развитие ребенка.

4.4.В течение трех дней с момента поступления запроса председатель ПМПК организует проведение планового или внепланового ПМПК (в соответствии  с графиком плановых ПМПК).

4.5.В период с момента поступления запроса и до ПМПК каждый специалист ПМПК проводит индивидуальное обследование ребенка, планируя время этого обследования с учетом реальной возрастной и психофизической нагрузки.

4.7.ПМПК  проводится  под руководством председателя (в его отсутс​твие -   заместителем председателя).

4.8.Каждый  специалист   ПМПК  готовит  своё  представление  на    ребёнка. Последовательность  представлений  специалистов  определяется    председателем ПМПК.

4.9.Заключения всех   специалистов   являются   равнозначными  для ПМПК. На  основании  заключений  всех   специалистов    составляется коллеги​альное заключение ПМПК. 
4.10.Рекомендации по проведению дальнейшей коррекционно-развивающей работы,   утверждённые   ПМПК,   являются  обязательными   для   всех  специали​стов, работающих с ребёнком.
4.11. Три раза в год (сентябрь, январь, май) на основании устных представлений специалистов, непосредственно работающих с ребенком, в Карту развития ребенка вносятся сведения об изменениях в его состоянии в процессе реализации рекомендаций. 

4.12.Протокол  ПМПК оформляется  не позднее  чем через  2 дня  после его   проведения и подписывается секретарём  ПМПК. 
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