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1. Общие положения

1.1. Настоящее положение регулирует вопросы деятельности психолого - медико-педагогический консилиума (ПМПк) МАДОУ «Детский сад № 11», определяет основные направления, регулирующие правовую, образовательную и коррекционную ПМПк ДОУ, гарантированы возможности для получения коррекционно – развивающего сопровождения воспитанников, имеющих нарушения речи, поведения, обеспечены условия для информационной и консультативной помощи родителям (законным представителям) воспитанников.

1.2. Психолого - медико-педагогический консилиум (ПМПк) является одной из форм взаимодействия специалистов образовательного учреждения, объединяющихся для психолого - медико-педагогического сопровождения воспитанников с отклонениями в развитии.

1.3. ПМПк создается приказом руководителя образовательного учреждения. Общее руководство ПМПк возлагается на руководителя образовательного учреждения. ПМПк образовательного учреждения в своей деятельности руководствуется Конвенцией о правах ребенка, Федеральный закон «Об образовании Федерации» № 273-ФЗ от 29.12.2012 г., Уставом образовательного учреждения, договором о взаимодействии с городской ПМПК.
2.     Цель, задачи, принципы и функции деятельности ПМПк.  

2.1.  Целью ПМПк является обеспечение диагностико – коррекционного  психолого-медико-педагогического сопровождения воспитанников с отклонениями в развитии, исходя из реальных возможностей образовательного учреждения и в соответствии со специальными образовательными потребностями, возрастными и индивидуальными особенностями, состоянием соматического и нервно-психического здоровья воспитанников.

2.2.  Задачами ПМПк образовательного учреждения являются:

· Выявление и ранняя (с первых дней пребывания ребенка в образовательном учреждении) диагностика отклонений в развитии.

· Профилактика физических, интеллектуальных и эмоционально-личностных отклонений.

· Выявление резервных возможностей развития.

· Определение характера, продолжительности и эффективности специальной (коррекционной) помощи в рамках, имеющихся в данном образовательном учреждении возможностей.

· Подготовка и ведение документации, отражающей актуальное развитие ребенка, динамику его состояния, уровень усвоения программы ДОУ. Перспективное планирование коррекционно-развивающей работы, оценка ее эффективности.

· Оказание консультативной помощи родителям (законным представителям), педагогическим  работникам, непосредственно представляющим интересы ребенка в семье и  ДОУ.

2.3. В основе работы ПМПк лежат следующие принципы:

· принцип объективности в определении образовательного маршрута (решение выносится после многократного проведения различных методик обследования с учетом медицинской документации);

· принцип качественного анализа (учет не только конечного результата, но и самого процесса работы с воспитанником – преодоление трудностей, восприятие помощи, заинтересованность и прочее);

· принцип доступности (задания должны отвечать возрастным возможностям ребенка и охватывать материал соответствующего обучения);

· комплексный характер в установлении диагноза клинико-психолого-педагогического  исследования с учетом всех видов медицинских исследований.

2.4. Функциями ПМПк являются:

· диагностическая – распознавание характера особенностей поведения или обучения, изучение социальной ситуации развития, положения в коллективе сверстников; определение потенциальных возможностей и способностей воспитанников;

· воспитательная – разработка проекта педагогической коррекции, рекомендации педагогам, родителям (законным представителям), непосредственное воздействие в процессе взаимодействия с воспитанником;

· реабилитирующая – защита интересов ребенка, попавшего в неблагоприятные семейные или воспитательно-образовательные условия.

3. Структура и организация деятельности ПМПк 

3.1.  В состав ПМПк входят заместитель руководителя образовательного учреждения по воспитательно - методической работе (председатель консилиума), воспитатели дошкольного образовательного учреждения, представляющие ребенка на ПМПк, воспитатели ДОУ с большим опытом работы, воспитатели коррекционных групп,  учителя – логопеды, фельдшер).

          При  отсутствии  специалистов в образовательном учреждении они могут привлекаться к работе  ПМПк на договорной основе. 

3.2. Обследование ребенка специалистами ПМПк осуществляется по инициативе родителей (законных представителей) или сотрудников образовательного учреждения с согласия родителей (законных представителей) на основании договора между образовательным учреждением и родителями (законными представителями) воспитанников. 
3.3. Для обследования ребенка на консилиуме должны быть представлены следующие документы:

· Педагогическое представление (характеристика) на ребенка, в котором должны быть отражены проблемы, возникающие у педагога (воспитателя), работающего с ребенком.

· Логопедическое представление (заключение).

· Медицинское представление.

3.4. По данным обследования коллегиально составляется  заключение,  и  разрабатываются рекомендации.

3.5. Коллегиальное заключение ПМПк доводится до сведения родителей (законных представителей) в доступной для понимания форме, предложенные рекомендации
3.6. При отсутствии в данном образовательном учреждении условий, адекватных индивидуальным особенностям ребенка, а также при необходимости углубленной диагностики и/или разрешения конфликтных и спорных вопросов специалисты ПМПк рекомендуют родителям (законным представителям) обратиться в городскую психолого-медико-педагогическую комиссию (ПМПК).

3.7. В ПМПк ведется следующая документация:

· План - график плановых заседаний ПМПк;

· журнал записи детей на ПМПк;

· журнал регистрации заключений, рекомендаций специалистов и коллегиального заключения и рекомендаций ПМПк;

· протоколы заседаний ПМПк.
4. Порядок подготовки и проведения ПМПк.  

4.1 Заседания  ПМПк  подразделяются на плановые и внеплановые и проводятся под руководством председателя.
   ПМПк работает по плану, составленному на один учебный год. Плановые  ПМПк проводятся не реже одного раза в четверть (квартал). Деятельность планового консилиума ориентирована на решение следующих задач:

· Определение путей психолого-медико-педагогического сопровождения ребенка;

· Выработка согласованных решений по определению коррекционно-образовательного маршрута ребенка.
     Внеплановые ПМПк собираются по запросам специалистов, ведущих с данным ребенком коррекционно-образовательную работу, а также родителей (законных представителей) ребенка. Поводом для внепланового ПМПк является отрицательная динамика обучения и развития ребенка.

4.1.  Порядок проведения консилиума.

4.4.1.  Консилиум проводится под руководством председателя консилиума, а в его отсутствие – заместителя председателя консилиума.

4.4.2.   Председатель консилиума имеет право по согласованию с руководителем образовательного учреждения в разовом порядке назначить временного председателя данного консилиума из числа высококвалифицированных специалистов консилиума. 

4.4.3.   При направлении ребенка на психолого-медико-педагогическую комиссию (ПМПК) копии коллегиального заключения ПМПк ДОУ, заключения специалистов прилагаются.  В другие учреждения и организации заключения специалистов, коллегиальное заключение ПМПк могут направляться только по официальному запросу.

4.4.4.  Протокол  ПМПк  оформляется секретарем консилиума не позднее чем через 3 дня после его проведения и подписывается председателем, всеми членами ПМПк.

5. Права и обязанности специалистов ПМПк
5.1. Специалисты ПМПк имеют право:

· Самостоятельно выбирать средства, оптимальные формы и методы работы с детьми, решать вопросы приоритетных направлений своей деятельности;

· Обращаться к педагогическим работникам, администрации образовательного учреждения, родителям (законным представителям) для координации коррекционной работы с воспитанниками; проводить в образовательном учреждении индивидуальные и групповые обследования;
· Обращаться за консультацией в образовательные, медицинские, дефектологические учреждения, привлекать к работе в ПМПк специалистов ПМПК;

· Вести просветительскую деятельность по пропаганде психолого-медико-педагогических знаний;

· Обобщать и распространять опыт своей работы, методические разработки, рекомендации и т.д.

5.2. Специалисты ПМПк обязаны:

· 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, чести и достоинству воспитанников, родителей (законных представителей), педагогических кадров.
