Утверждаю: 

приказ от 08.09.2015г. №24
заведующий МБКДУ «Психолого-медико-

педагогическая комиссия»
_____________Н.Н.Журавлёва

Положение  
о порядке приёма и обследования детей, обратившихся в МБКДУ

«Психолого-медико-педагогическая комиссия»
1. Общие сведения 
1.1.Муниципальное бюджетное  консультативно-диагностическое учреждение «Психолого-медико-педагогическая комиссия», именуемое в дальнейшем Учреждение, создано на основании решения исполнительного комитета Совета народных депутатов от 06.02.1991г. №27. На основании постановления администрации города Соликамска Пермской  области  от 28.06.1996г. № 1442   «Психолого-медико-педагогический центр» переименован в муниципальную общеобразовательную специальную  (коррекционно-диагностическую) школу для детей с задержкой психического развития. На основании постановления  администрации города Соликамска Пермской области от 09.09.1998г. № 1738 муниципальная общеобразовательная специальная (коррекционно-диагностическая) школа реорганизована путем преобразования в «Психолого-медико–педагогическую консультацию». На основании  приказа  управления  образования администрации города Соликамска от 04.10.2001г. № 909-А  « Психолого-медико-педагогическая консультация » переименована в муниципальное консультативно-диагностическое учреждение «Психолого-медико-педагогическая консультация». На основании приказа  управления образования администрации города Соликамска от 25.03.2004г № 275 муниципальное консультативно – диагностическое учреждение переименовано в муниципальное консультативно-диагностическое учреждение «Психолого-медико-педагогическая комиссия».

Учреждение создано путем изменения типа существующего муниципального консультативно-диагностического учреждения «Психолого-медико-педагогическая комиссия» на основании приказа  управления образования  администрации города Соликамска  от 07.11.2011 г.  № СЭД-010-01-07-296 

1.2.   Целью  деятельности Учреждения является своевременное выявление детей с особенностями в физическом и (или) психическом развитии и (или) отклонениями в поведении, проведение их  комплексного психолого-медико-педагогического обследования (далее - обследование)  и подготовка по результатам обследования рекомендаций по оказанию им психолого-медико-педагогической помощи и организации их обучения и воспитания, а также подтверждения, уточнения или изменения ранее данных рекомендаций. 

  1.3.  Основными направлениями деятельности  Учреждения являются:

а) проведение комплексного психолого-медико-педагогического обследования (далее - обследование) детей в возрасте от 0 до 18 лет с целью своевременного выявления особенностей в физическом и (или) психическом развитии и (или) отклонений в поведении детей, в том числе: 

- обследование детей раннего и старшего дошкольного возраста, имеющих отклонения в развитии, с целью выявления их уровня развития, и подбор условий их обучения;

- обследование детей дошкольного возраста с речевой патологией и определение специальных условий  воспитания, обучения.

- обследование детей школьного возраста с ограниченными возможностями здоровья, детей-инвалидов с отклонениями в развитии, подростков с  девиантным ( общественно опасным) поведением  и подбор адекватных условий их обучения.

б) проведение обследования и подготовка заключений с рекомендациями создания организационно - технологических условий для обучающихся с ограниченными возможностями здоровья (лиц, имеющих недостатки в физическом и (или) психическом развитии: глухих, слабослышащих, слепых, слабовидящих, с тяжелыми нарушениями речи, с нарушениями опорно-двигательного аппарата и других, в том числе детей-инвалидов, инвалидов), освоивших основные общеобразовательные программы среднего (полного) общего образования (далее – выпускники с ограниченными возможностями здоровья) при проведении государственной (итоговой) аттестации в форме ЕГЭ до 1 марта текущего года;

в) подготовка по результатам обследования рекомендаций по оказанию детям психолого-медико-педагогической помощи и организации их обучения и воспитания, подтверждение, уточнение или изменение ранее данных комиссией рекомендаций;

г) оказание консультативной помощи родителям (законным представителям) детей, работникам образовательных организаций, организаций социального обслуживания, здравоохранения, других организаций по вопросам воспитания, обучения и коррекции нарушений развития детей с ограниченными возможностями здоровья и (или) девиантным (общественно опасным)  поведением;

д) оказание федеральным государственным учреждениям медико-социальной экспертизы содействия в разработке индивидуальной программы реабилитации ребенка-инвалида;

е) участие в организации информационно-просветительской работы с населением в области предупреждения и коррекции недостатков в физическом и (или) психическом развитии и (или) отклонений в поведении детей;

ж) координация и организационно-методическое обеспечение деятельности психолого-медико-педагогических консилиумов муниципальных образовательных организаций (учреждений), подведомственных Учредителю;

з) проведение обследования детей по направлению организаций социальной защиты, здравоохранения, психолого-медико-педагогических консилиумов муниципальных образовательных организаций (учреждений), подведомственных Учредителю, а также в случае обжалования родителями (законными представителями); 

и) осуществление учета данных о детях с ограниченными возможностями здоровья и (или) девиантным (общественно опасным) поведением, проживающих на территории деятельности Учреждения.
2. Инициатор обращения.
Направление детей в Учреждение осуществляется по инициативе организаций (учреждений) образования, здравоохранения, социального обеспечения с согласия родителей, либо иного законного представителя, а также по инициативе родителей либо иного законного представителя. 
    2.1. Прием на ПМПК.

Прием детей и подростков в Учреждении проводится по предварительной записи у регистратора. Выезд специалистов Учреждения  в образовательные организации (учреждения)  и ДОО проводится в соответствии с заявками руководителей образовательных организаций (учреждений)  и дошкольных образовательных организаций (учреждений).
Прием детей на обследование осуществляется только с письменного согласия родителей (законных представителей) и в их  сопровождении.
Прием подростков старше 15 лет, обратившихся в Учреждение  по личной инициативе, допускается без сопровождения взрослых. 

Обследование детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей, в условиях Учреждения осуществляется в присутствии законного представителя (директора образовательной организации (учреждения), являющегося официальным опекуном).

2.2. Показания к направлению детей и подростков на ПМПК. 
Отклонения в развитии, проблемы в обучении, поведении (или предположение об их наличии), которые препятствуют (могут препятствовать) пребыванию, адаптации и образованию (обучению, воспитанию) детей и подростков от 0 до 18 лет в учреждениях системы образования, в семье, в социуме и требуют создания специальных условий для развития и образования ребенка. Устройство в дома-интернаты психоневрологического профиля. Направление на МСЭ для оформления или продления инвалидности. Освидетельствование детей-инвалидов.
3. Этапы обследования детей 
Диагностическое направление деятельности предполагает организацию работы по дифференциально-диагностическому обследованию, которое осуществляется в два этапа.

3.1. Предварительный (консультативный) прием детей.                                 

Предварительное освидетельствование детей с проблемами в обучении и отклонениями в развитии осуществляется с 01 сентября по 01 января текущего учебного года. Предварительное освидетельствование – это первичный (консультативный) прием детей без смены образовательного маршрута. По итогам данной работы педагогам образовательных учреждений, родителям выдаются рекомендации, где  прописываются направления коррекционной работы с учетом структуры дефекта. Таким образом, целью предварительного освидетельствования является  выявление особенностей и уровня развития ребенка, а результатом – выдача рекомендаций по организации коррекционной работы с ребенком на определенный срок с отслеживанием динамики развития и обучения.
3.2. Заключительная (комплексная) диагностика.

При отсутствии у ребенка положительной динамики по итогам проведенной коррекционной работы  специалисты ПМПк  ДОУ или ОУ направляют его на повторное обследование  в период с 1 января по 1 июня текущего учебного года. Таким образом, целью заключительного этапа диагностики является выбор образовательной программы, соответствующей психофизическому развитию ребенка, а результатом – выбор образовательного маршрута, соответствующего уровню развития и структуре дефекта.
4. Организация деятельности ПМПК 
4.1. По согласованию с Учредителем в Учреждении установлен пятидневный режим работы, выходные - суббота, воскресенье. 

4.2. График работы Учреждения составляется на календарный год и утверждается руководителем  с учетом пропускной способности не более     8-10 человек в день.

4.3. Учреждение проводит комплексное психолого-медико-педагогическое обследование (далее - обследование) детей в возрасте от 0 до 18 лет.

4.4. Обследование детей, в том числе обучающихся с ограниченными возможностями здоровья, детей-инвалидов до окончания ими образовательных организаций, реализующих основные или адаптированные общеобразовательные программы, осуществляется в комиссии по письменному заявлению родителей (законных представителей)  или по направлению образовательных организаций, организаций, осуществляющих социальное обслуживание, медицинских организаций, других организаций с письменного согласия  родителей (законных представителей).

Медицинское обследование детей, достигших возраста 15 лет, проводится с их согласия, если иное не установлено законодательством Российской Федерации.

Обследование детей, консультирование детей и их родителей (законных представителей) специалистами комиссии осуществляется бесплатно.

4.5. Для проведения обследования ребенка его родители (законные представители) предъявляют в Учреждение документ, удостоверяющий их личность, документы, подтверждающие полномочия по представлению интересов ребенка, а также следующие документы: 

- заявление о проведении или согласие на проведение обследования ребенка в Учреждении;

- согласие на обработку персональных данных;

- копию паспорта или свидетельства о рождении ребенка (предоставляются с предъявлением оригинала или заверенной в установленном порядке копии);

- направление образовательной организации  (учреждения), осуществляющей социальное обслуживание, медицинской организации, другой организации при наличии;

-  заключение (заключения) организации (учреждения) о результатах ранее проведенного обследования ребенка (при наличии);

- копию постановления об установлении опеки ( для опекунов);

- амбулаторную карту из поликлиники по месту жительства ребёнка или подробную выписку из истории развития ребенка с заключениями врачей, наблюдающих ребенка в медицинской организации по месту жительства  (регистрации), в том числе заключение врача - психиатра с шифром  предварительного клинического диагноза. На заключительном этапе диагностики  врач- психиатр в направлении отражает динамику развития ребёнка и выставляет шифр клинического диагноза в соответствии со структурой дефекта ребёнка

- заключения:

врача-педиатра;

врача-офтальмолога;

врача-отоларинголога;

врача-невропатолога;

врача-ортопеда   (при необходимости)

врача-сурдолога (при наличии проблем со слухом)

Срок действия заключений врачей должны быть не позднее одного года.

Результаты различных исследований головного мозга и других органов при наличии хронических заболеваний (УЗИ, ЭЭГ, ЭМРТ, аудиограмма и.т.д);

             -  копию справки МСЭ  (если ребёнок- инвалид): 

 При необходимости получения дополнительной медицинской информации о ребенке Учреждение направляет запрос в детскую поликлинику по месту жительства ребенка.

    - индивидуальную программу реабилитации ребёнка-инвалида при её наличии;

    - заключение  (заключения)  психолого - медико - педагогического консилиума образовательной организации (учреждения) или специалиста  (специалистов), осуществляющего психолого-медико-педагогическое сопровождение обучающихся в образовательной организации (для обучающихся образовательных организаций) (при наличии); 
   - выписку из решения ПМПк образовательной организации (учреждения)  и дошкольной образовательной организации  (учреждения);

  - копию личного дела обучающегося;

  - табель успеваемости на детей школьного возраста, заверенный подписью директора образовательной организации (учреждения);

  - рабочие тетради по русскому языку и математике, рисунки (до 3 штук);

  - копии контрольных работ по русскому языку и математике, заверенные печатью образовательной организации (учреждения) и подписью руководителя, и другие виды самостоятельной продуктивной деятельности ребёнка;

  - педагогическую характеристику на   детей раннего и  дошкольного возраста,   школьного возраста, отражающую программу обучения,  продолжительность нахождения ребенка в учреждении, анализ его развития, усвоение знаний умений и навыков, особенности поведения. Педагогическая характеристика предоставляется только на обучающегося воспитанника образовательной организации, составляется педагогом, непосредственно работающим с ребенком, и заверяется директором (заведующим) образовательной организации (учреждения);

4.6.На детей, находящихся в социальных учреждениях, предоставляются дополнительно к основному пакету документов  следующие документы:

- ходатайство администрации образовательной организации на имя руководителя Учреждения;

- копия решения суда о лишении или ограничении родителей родительских прав (для детей-сирот и детей, оставшихся без попечения родителей);

- доверенность от родителей или руководителя для комплексного обследования ребёнка и получения заключения ПМПК;

- социальный анамнез;

- амбулаторная карта или выписка из истории развития ребенка с заключениями врачей, наблюдающих ребенка в медицинской организации по месту жительства (регистрации);

- заключения врачей: психиатра, отоларинголога, офтальмолога;
 - копия справки МСЭ (если ребёнок-инвалид);

- индивидуальная программа реабилитации ребёнка-инвалида (при её наличии);

- согласие на обработку персональных данных.

4.7.В Учреждение на детей с речевыми нарушениями предоставляется  следующий пакет документов: 

- заявление родителей (законных представителей) о проведении обследования или согласие на проведение обследования ребенка в комиссии;

- согласие на обработку персональных данных;

-копия свидетельства о рождении ребенка (предоставляются с предъявлением оригинала);
- копия постановления об установлении опеки (для опекунов);

-амбулаторная карта или подробная  выписка из истории развития ребенка с заключениями врачей, наблюдающих ребенка в медицинской организации по месту жительства (регистрации);

- заключения:

- врача-педиатра об общем состоянии ребёнка;

- врача-офтальмолога;
- врача-отоларинголога;

- врача-психоневролога (невропатолога)   о состоянии интеллекта;

- первичное заключение логопеда из поликлиники по месту жительства об уровне развития речевой деятельности ребёнка  (в том случае, когда ребёнок не посещает ДОО);

- выписка из решения ПМПк  ДОО (в том случае, когда ребёнок посещает дошкольные образовательные организации (учреждения);
 - представления специалистов (педагога-психолога, учителя- логопеда);

-педагогическая характеристика составляется воспитателем, непосредственно работающим с ребёнком, и заверяется заведующим ДОО;

- рисунки  (не более 2-3).

Все документы заверяются заведующим дошкольной образовательной организации (учреждения).

4.8. При обследовании и подготовке заключений с рекомендациями создания организационно - технологических условий для выпускников с ограниченными возможностями здоровья дополнительно к вышеперечисленным документам

предоставляются:

- выписка из решения заседания педагогического совета образовательной организации с рекомендацией прохождения государственной (итоговой) аттестации в форме ГВЭ или ЕГЭ;

- копия медицинской справки об индивидуальном обучении;

При необходимости Учреждение запрашивает у соответствующих органов и организаций или родителей  (законных представителей) дополнительную информацию о ребенке.

4.9. Информирование родителей  (законных представителей) ребенка о дате, времени, месте и порядке проведения обследования, а также об их правах и правах ребенка, связанных с проведением обследования, осуществляется комиссией в 5-дневный срок с момента подачи документов для проведения обследования.

4.10.  Обследование детей проводится в помещениях  Учреждения, при необходимости и наличии соответствующих условий обследование детей может быть проведено по месту их проживания и (или) обучения.

4.11.  Дети-сироты и дети, оставшиеся без попечения родителей, обследуются специалистами психолого-медико-педагогической комиссии на базе Учреждения, в котором они воспитываются. Дети-инвалиды, не имеющие возможности передвигаться, обследуются на дому.

4.12. Дети с нарушением слуха и зрения обследуются специалистами  на
базе сурдологического кабинета (отделения, центра), в котором ребенок
находится на диспансерном учете, или на базе специальных (коррекционных) образовательных организаций с участием врача сурдолога и врача офтальмолога.

4.13.  Обследование детей проводится каждым специалистом Учреждения индивидуально или несколькими специалистами одновременно. Состав специалистов комиссии, участвующих в проведении обследования, процедура и продолжительность обследования определяются исходя из задач обследования, а также возрастных, психофизических и иных индивидуальных особенностей детей.

4.14.При решении Учреждения о дополнительном обследовании оно проводится в другой день.

4.15.Территориальная комиссия в случае необходимости направляет ребенка для проведения обследования в центральную психолого-медико-педагогическую комиссию.

4.16.В ходе обследования ребенка ведется протокол, в котором указываются сведения о ребенке, специалистах Учреждения, перечень документов, представленных для проведения обследования, результаты обследования ребенка специалистами, выводы специалистов, особые мнения специалистов (при наличии) и другая информация, послужившая основанием для вынесения заключения Учреждения.

4.17.Обсуждение результатов обследования и вынесение заключения Учреждения проводятся в  отсутствии детей.      

4.18.  По результатам обследования каждый специалист заполняет определенную часть в протоколе  обследования ребёнка  и  составляет заключение. На основании заключений специалистов составляется коллегиальное заключение комиссии, которое является документом, подтверждающим право ребенка с ограниченными возможностями здоровья, ребёнка - инвалида на обеспечение оптимальных условий для получения ими образования.

4.19. В заключении Учреждения, заполненном на бланке, указываются:

4.20.Обоснованные выводы о наличии либо отсутствии у ребенка особенностей в физическом и (или) психическом развитии и (или) отклонений в поведении и наличии либо отсутствии необходимости создания условий для получения ребенком образования, коррекции нарушений развития и социальной адаптации на основе специальных педагогических подходов.
4.21.Рекомендации по определению формы получения образования, образовательной программы, которую ребенок может освоить, форм и методов психолого-медико-педагогической помощи, созданию специальных условий для получения образования.

4.22. Протокол и заключение Учреждения оформляются в день проведения обследования, подписываются специалистами, проводившими обследование, и руководителем  (лицом, исполняющим его обязанности) и заверяются печатью Учреждения.

4.23.В случае необходимости срок оформления протокола и заключения комиссии продлевается,  но не более чем на 5 рабочих дней со дня проведения обследования.

4.24.Копия заключения комиссии и копии особых мнений специалистов (при их наличии) по согласованию с родителями (законными представителями) детей выдаются им под роспись или направляются по почте с уведомлением о вручении.

4.25.  Родители (законные представители)  детей присутствуют при обследовании детей , обсуждении результатов обследования и вынесении Учреждением  заключения, имеют право высказывать своё мнение относительно рекомендаций по организации обучения и воспитания детей, получать консультации специалистов  Учреждения  по вопросам обследования детей  в Учреждении и оказания им психолого-медико-педагогической помощи, в том числе информацию о своих правах и правах детей.

4.26. В образовательные и специальные (коррекционные) организации (учреждения) с согласия родителей (законных представителей) направляются заключения Учреждения.
4.27.Информация о проведении обследования детей в Учреждении, результаты обследования, а также иная информация, связанная с обследованием детей в Учреждении, является конфиденциальной. 

4.28.Предоставление указанной информации без письменного согласия родителей (законных представителей) детей третьим лицам не допускается, за исключением случаев, предусмотренных действующим законодательством Российской Федерации.

4.29. Заключение Учреждения носит для родителей (законных представителей) детей рекомендательный характер.

4.30. Представленное родителям (законным представителям) детей заключение Учреждения  является основанием для создания органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющими государственное управление в сфере образования, и органами местного самоуправления, осуществляющими управление в сфере образования, образовательными организациями ( учреждениями), иными органами и организациями в соответствии с их компетенцией рекомендованных в заключении  условий, для обучения и воспитания детей.

4.31.Заключение  Учреждения действительно для представления в указанные органы, организации в течение календарного года  с    даты   его подписания.

4.32. Учреждение сотрудничает с организациями (учреждениями) образования, здравоохранения, социальной защиты населения, бюро медико-социальной экспертизы, комиссиями по делам несовершеннолетних, общественными организациями по вопросам комплексной помощи детям и подросткам с ограниченными возможностями здоровья и (или) отклонениями в поведении и детям-инвалидам на основании заключенных договоров о сотрудничестве.

4.33.С  организациями (учреждениями) муниципального образования Соликамского городского округа  Учреждение осуществляет взаимодействие на безвозмездной основе. В соответствии с уставными целями и задачами Учреждение может осуществлять взаимодействие   с органами управлением образованием Соликамского, Красновишерского и Чердынского районов на возмездной основе.

4.34.Порядок проведения обследования детей с ограниченными возможностями здоровья и (или) отклонениями в поведении Учреждение  проводит в два этапа.

I этап:

- предварительное (консультативное) обследование детей комиссия проводит с 01 сентября  по 01 января учебного года с целью выявления имеющейся структуры дефекта, без смены образовательного маршрута;

- по итогам предварительного (консультативного) обследования детей
 комиссия разрабатывает индивидуально-коррекционные рекомендации по оказанию детям психолого-медико-педагогической помощи:
II этап:

- заключительное  (комплексное) психолого-медико-педагогическое обследование детей  комиссия проводит с 01 января  по 01 июня учебного года;

- по итогам обследования осуществляется подбор образовательной программы, адекватной психофизическому развитию ребенка.

4.35. В конце учебного года Учреждение направляет в территории списки детей и подростков с ограниченными возможностями здоровья и (или) отклонениями в поведении, детей-инвалидов, прошедших обследование на  комиссии, в органы управления образованием, здравоохранением с целью оказания детям и подросткам соответствующей помощи. Контроль эффективности пребывания ребенка в рекомендованных образовательных условиях осуществляется психолого-медико-педагогической комиссией не реже одного раза в год.

 Учреждением ведется следующая документация:

а) журнал записи детей на обследование;

б) журнал учета детей, прошедших обследование;

в) карта ребенка, прошедшего обследование;

г) протокол обследования ребенка ( далее- протокол);

д) журналы учета выдачи заключений Учреждения и справок;

е) алфавитная книга

 Журнал учета детей, прошедших обследование хранится не менее 10 лет, после окончания их ведения. Карта ребенка, прошедшего обследование и протокол обследования хранятся в Учреждении не менее 10 лет после достижения обследованных детей возраста 18 лет.

                                               5. Процедура обследования 
5.1. Обследование детей проводится в помещениях  Учреждения, при необходимости и наличии соответствующих условий обследование детей может быть проведено по месту их проживания и (или) обучения. Дети-инвалиды, не имеющие возможности передвигаться, обследуются на дому. Дети с нарушением слуха и зрения обследуются специалистами  на базе сурдологического кабинета (отделения, центра), в котором ребенок находится на диспансерном учете, или на базе специальных (коррекционных) образовательных учреждений с участием сурдолога и офтальмолога.

5.2. Обследование детей проводится в присутствии родителей (законных  представителей). Обследование детей, достигших 15 лет, обратившихся по собственной инициативе, допускается без сопровождения родителей (законных  представителей).

5.3. Обследование детей проводится каждым специалистом Учреждения индивидуально или несколькими специалистами одновременно. Состав специалистов Учреждения, участвующих в проведении обследования, процедура и продолжительность обследования определяются исходя из задач обследования, а также возрастных, психофизических и иных индивидуальных особенностей детей.

5.4. В ходе обследования ребенка ведется протокол, в котором указываются сведения о ребенке состав специалистов комиссии, перечень документов, представленных для проведения обследования, результаты обследования ребенка специалистами, выводы специалистов, особые мнения специалистов (при наличии) и другая информация, послужившая основанием для вынесения заключения комиссии, заключение комиссии.

    5.5. По результатам обследования каждый специалист составляет заключение. На основании заключений специалистов составляется коллегиальное заключение , которое является документом, подтверждающим право ребенка с ограниченными возможностями здоровья на обеспечение оптимальных условий для получения им образования. Коллегиальное заключение состоит из двух частей: собственно заключения, содержащего характеристику рекомендуемых образовательных программ, и рекомендаций, исходящих от конкретных специалистов, с уточнением особенностей сопровождения ребёнка соответствующими специалистами или родителями   Адресатом коллегиального заключения Учреждения является руководитель образовательной организации  (учреждения), в которое направляется ребёнок.    

5.6.Протокол и коллегиальное заключение Учреждения оформляются в день проведения обследования, подписываются специалистами, проводившими обследование, и руководителем  (лицом, исполняющим его обязанности) и заверяются печатью Учреждения. 

     5.7.  По итогам комплексного психолого-медико-педагогического обследования детей  родителями  (законными представителями) дается письменное согласие  на рекомендованную  образовательную программу. На руки родители (законные представители) получают  справку определенного образца под роспись. Содержание Заключения разъясняется родителям в доступной форме.  Справка  имеет учетный номер и передается родителями (законным представителям)  в управление образования в отделы ОРОО или ОРДО в зависимости от возраста ребенка (дошкольный, школьный). В образовательное учреждение  с согласия родителей (законных представителей), передается  заключение Учреждения  с рекомендациями специалистов по коррекционной работе.

    5.8. В диагностических сложных случаях ребенок может быть приглашен на дополнительное обследование повторно  или направлен в краевую психолого-медико-педагогическую комиссию.

    5.9.Окончательный диагноз обследуемому ребенку или подростку
устанавливается только коллегиально по результатам предварительного и заключительного обследований с интервалом между обследованиями не менее полугода.

5.10. Обследование детей раннего, дошкольного возраста  с  речевыми нарушениями проводится ежегодно с апреля по май, при необходимости с  августа по 01 сентября учебного года, в соответствии с графиком приёма детей в Учреждении.
Основной целью комплексного обследования детей раннего дошкольного возраста с речевыми нарушениями является определение речевого статуса и подбор образовательной программы  в соответствии со структурой речевого дефекта ребёнка.

Логопедические группы формируются из детей, имеющих задержку речевого развития, общее недоразвитие речи- 1, 2, 3, 4 уровней при дизартрии, алалии, ринолалии, заикании  при нормальном слухе и первично сохранном интеллекте  (в соответствии с Международной классификацией болезней 10-го  пересмотра (МКБ-10, раздел F- 80» Специфические расстройства развития речи и языка»:  F-80-1.  (расстройства экспрессивной речи).

   Дети с тяжелыми нарушениями речи принимаются в логопедические группы только с согласия родителей (законных представителей) на основании заключения Учреждения. Согласие родителей фиксируется подписью в протоколе, в заключении Учреждения,   и справке, которая передается родителями ( законными представителями) в органы управления образованием. На основании справки (заключения) Учреждения органы управления образованием (ОРДО) выдают на каждого ребёнка направление в логопедическую группу при наличии свободных мест.
5.11. Длительность пребывания ребёнка в логопедической группе зависит от структуры речевого дефекта.
5.11.1.Детям с ОНР 1, 2 уровней речевого развития рекомендуются  логопедические группы с 3-4 летнего возраста на 3 года.  Детям с задержкой речевого развития  рекомендуется  логопедическая  группа с 2-х летнего возраста сроком на 1 год. Детям с ОНР 3 уровня рекомендуется  логопедическая ГРУ

ппа сроком на 2 года. Детям  с заиканием рекомендуется  логопедическая группа на 1-2 года с 2-х лет. Срок пребывания ребёнка в группе может быть изменён в зависимости от состояния речи, возраста и других показаний. 
5.11.2.  Если в период пребывания в логопедической группе у ребёнка выявляются дефекты слуха, умственная отсталость, задержка психического развития или другие противопоказания, то ребёнок подлежит обязательному отчислению, или, при наличии соответствующих учреждений специального назначения, - переводу в них. В случае необходимости уточнения диагноза дети ПМПк ДОО с согласия родителей направляются  в соответствующие лечебно- профилактические учреждения для обследования врачами-специалистами  (невропатологом, психиатром, сурдологом, тифлопедагогом, отоларингологом, офтальмологом) и в муниципальную психолого-медико-педагогическую комиссию. Вопрос о переводе ребёнка в другое учреждение или группу другого профиля решается ПМПК.
5.11.3. По итогам обучения и воспитания дети логопедических групп обследуются на ПМПк  дошкольного образовательной организации  (учреждения) с целью подбора образовательной программы, адекватной психофизическому развитию ребёнка.

5.11.4. Наполняемость детей в логопедической группе предусмотрена Типовым положением о дошкольном образовательной организации (учреждении).

5.12.Противопоказания к приему в логопедические группы следующие:
·  наличие у ребёнка снижения слуха;
·  наличие таких нарушений зрения, которые определяют ребёнка в категорию слепых или слабовидящих;
·   снижение интеллектуального развития;
·   нарушения опорно-двигательного аппарата, приводящие к ограничению самообслуживания ребёнка;
·   наличие психопатоподобного поведения;
·   наличие эпилептических припадков;
·   наличие у ребёнка заболеваний, являющихся противопоказаниями к зачислению в дошкольные образовательные учреждения.
5.13. Образцы рекомендаций специалистов Учреждения  на детей дошкольного возраста:

- рекомендация «Обучение и воспитание по адаптированной основной общеобразовательной программе дошкольного образования»  
·   для детей с нарушениями слуха;
·   для детей с нарушениями зрения;
·   для детей с нарушениями опорно-двигательного аппарата;

·   для детей с тяжелыми нарушениями речи;
·   для детей с задержкой психического развития;
·   для детей с легкой  умственной отсталостью  (интеллектуальными нарушениями).
Образцы рекомендаций на детей школьного возраста:

· «Обучение по   адаптированной основной  общеобразовательной программе для детей с задержкой психического развития начального общего образования или основного общего образования»;

·  для детей с легкой  умственной отсталостью;  

· с  интеллектуальными нарушениями  («Особый ребенок»);
·   для детей и подростков с девиантным ( общественно опасным) поведением».

· при рекомендации «Устройство в психоневрологический дом-интернат», родителям (законным представителям) на руки выдается заключение для Территориального управления Министерства социального развития Пермского края по Соликамскому городскому округу. 
5.14. В образовательные и специальные (коррекционные)  организации (учреждения) с согласия родителей (законных представителей) выдаются заключения специалистов по результатам психолого-педагогического и логопедического обследований.

5.15. В сложных диагностических случаях ребенок может быть приглашен на дополнительное обследование повторно  или направлен в   Центральную психолого-медико-педагогическую комиссию.

5.16.Окончательный диагноз обследуемому ребенку или подростку
устанавливается только коллегиально по результатам предварительного и заключительного обследований с интервалом между обследованиями не менее полугода.

5.17. В конце учебного года Учреждение  направляет в органы управления образованием, здравоохранением (врачам – психиатрам) списки детей и подростков с ограниченными возможностями здоровья и (или) отклонениями в поведении, прошедших обследование в Учреждении,  с целью оказания детям и подросткам соответствующей помощи.

5.18. Контроль эффективности пребывания ребенка в рекомендованных образовательных условиях осуществляется Учреждением не реже одного раза в год.

5.19. В Учреждении ведутся следующие документы:

          а) журнал предварительной записи детей на обследование;

          б) журнал учета детей, прошедших обследование;

          в) журналы учета выдачи заключений, справок;

           г) протокол с заключениями специалистов и коллегиальным заключением ПМПК;

          д) алфавитная книга.
6. Участники консультативно-диагностического процесса 
6.1. Порядок комплектования Учреждения педагогическими, медицинскими и другими работниками регламентируется ее Уставом.
6.2. Численный состав Учреждения определяется штатным расписанием в соответствии с целями, задачами и объемом деятельности.

6.3. Общее управление деятельностью Учреждения осуществляет заведующий Учреждением.


6.4. В целях обеспечения комплексности обследования детей с отклонениями в развитии состав Учреждения всех уровней должен обязательно включать следующих специалистов: педагога-психолога, специального психолога, учителя-логопеда, учителя-дефектолога ( по соответствующему профилю); социального педагога, специалиста по дошкольному воспитанию, специалистов медицинского профиля (детского врача-психиатра, невропатолога, офтальмолога, отоларинголога, медицинской сестры).

6.5. Другие специалисты: сурдопедагог, тифлопедагог, врачи: ортопед и другие могут привлекаться для работы в Учреждение  на условиях почасовой оплаты по трудовому договору, для чего планируются дополнительные средства.

6.6.На педагогическую, медицинскую, психологическую работу принимаются лица, имеющие необходимую профессиональную квалификацию (далее специалисты), которая соответствует требованием квалификационной характеристики по должности и полученной специальности и подтверждена документами об образовании.

К педагогической деятельности не допускаются лица, указанные в пункте 2 статьи 53 Закона «Об образовании».

6.7. Аттестация сотрудников Учреждения проводится в соответствии с общим порядком, предусмотренным для проведения аттестации служащих учреждений, находящихся на бюджетном финансировании.

Права и гарантии детей.

6.8.
Учреждение обеспечивает права и свободы детей в соответствии с законодательством. 

Несовершеннолетним гарантируется:

- охрана жизни и здоровья, безопасность;

- защита от всех форм физического и психического насилия;

- конфиденциальность сведений, полученных в ходе обследования.

Несовершеннолетние имеют право:

- на уважение своего человеческого достоинства;

- на свободу совести, информации, на свободное выражение собственных мнений и убеждений.

Запрещается и не допускается:

- принуждение несовершеннолетних к прохождению обследования без согласия родителей (законных представителей);

- принуждение несовершеннолетних к прохождению обследования без согласия несовершеннолетнего, достигшего возраста 15 лет;

- принуждение воспитанников к вступлению в общественные, общественно-политические организации (объединения), движения, а также принудительное привлечение их к деятельности в этих организациях и участию в агитационных кампаниях и политических акциях. 

Права и обязанности родителей (законных представителей).

6.9. Родители (законные представители) ребенка имеют право:

- защищать права и интересы ребенка;

- знакомиться с Уставом и другими документами, регламентирующими деятельность Учреждения;

- присутствовать на диагностическом обследовании ребёнка;

- давать согласие на реализацию программ обучения, выданных Учреждением.

6.10. Предварительная запись на обследование в условиях Учреждения осуществляется с согласия родителей (законных представителей). Родители (законные представители) ставятся в известность о необходимости предоставления в Учреждение  всех необходимых документов.

6.11. По результатам обследования Заключение выдается на руки под роспись родителям (законным представителям) ребенка, о чем в журнале учета выдачи заключений, делается соответствующая отметка.

6.12. Для родителей (законных представителей) Заключение Учреждения носит рекомендательный характер. Представленное родителями (законными представителями) детей заключение является основанием для создания органами исполнительной власти субъектов Российской Федерации, осуществляющими государственное управление в сфере образования, и органами местного самоуправления, осуществляющими управление в сфере образования, образовательными организациями, иными органами и организациями в соответствии с их компетенцией рекомендованных в заключении условий для обучения и воспитания детей.

Заключение комиссии действительно для представления в указанные органы, организации в течение календарного года с  даты его подписания.

6.13.Родители (законные представители) могут оказывать материальную, организационную, техническую  и иную помощь Учреждению в целях наиболее эффективной реализации уставных целей.

6.14. Родители (законные представители) обязаны:

- выполнять устав Учреждения и иные локальные нормативно-правовые акты Учреждения.
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