
Peureuuev fle.aarorrqecKoFo coBera M6Oy
<Haqarsuat LUKoJIa - Ae'rcruft caa Ns44)> r. Belropo4a

Ilporoxon Nl2 or ( > ox'rs6pq 2019 roxa

\
flo.noxeHue

o flcrrxoJrofo-[eAafofnqecKoM KoHcrIJr

MyHr{rrurraJrbuoro droAxcerHoro o6uteo6pa3oBareJrbHoro yqpe}r(AeHrrtr <<Ha.ra.rrbHatr rrrKoJra -
AercKrrfi caA J\b 44>) r. Eerropola

cocmnlneHo Ha ocHone pacnopfluceHufl Muuucmepcmna npoclelqeHufl. Poccuitcxoil @edepaquu
(nuctuo om 09.09.2019 z. NgP - 93)

I. O6urue rloJloxteHnfl

1 .1 . floloxenue o rrcuxoJroro--treAarorurrecKoM KoHcLInLIyMe (aalee tro reKcry - lllk)
MEOy <Haqa,rtHafi rrrKorra - Aercxuft cal J\b 44>> r. Eenropo4a pernaMeHTllpyer AetrenbHocrb
flflx ro co3AaHr4ro vr peurnlr3aur4r,r COy Anq pe6enra c OB3, paspa6orxe v peanv3arryru

r4Htrr4Bvrryansuofi [porpaMMbr colpoBo)KAeHr{fl B paMKax ero o6yrleHl{t Id BoclluraHvrfl, s OY e

co orB erc rBvrr4 c peKoM e HAalrrqnrpr TIIMilK (UnMilK) .

I.2. lIMlIx co3Aaercs. c qenbro co3AaHr{s onrrlM€ulbHbrx ycnonufi o6yuenufl, pa3Brrvrfl.,

coquaJrr.r3aur{u vr a[arrrag:ar o6yuaroulvrxcfl. rlocpeAcrBoM Ircl4xoJloro-[eAarorl{qecKoro
corrpoBo)KAeHLIs.

1 .3. B ceoefi AeflTeJrbHocrr4 llflx pyKoBoAcrByerct Qe4epalbHblM vr pefHoHaJIbHbIM

3aKoHoAareJrbcrBou o6 o6pasonaukrr4, B ToM rlucJre Aerefi-uHBaJIuAoB LI Aerefi c OB3, JIoKtuIbHbIMI4

HopMarHBHbrMH aKTaMpr, ycraBoM Oy, AoroBopaMl4 MelKAy Oy u poArlTenflMvr (saroHurnuu

npeAcraBurenf,Mra) o6yuarourerocs, Me)KAy OyO u TIIMIIK (UIIM|IK), Me)KAy OV ra ApyrI4MH

opraHr{3aur4rMr,r r4 yr{pex(Ile:e^vrfll.rr:r. B paMKax cereBoro B3al4MoAeficrnvfl,, lg.aeroflurHM norlo)KeHl4eM.

1.4. lllk co3Aaercs npHKa3oM Ar.rpeKropa Oy Ha 6ase opraHI43aWV mo6oro 'rvila
He3aBr4cHMo or ee opraHr43arlnoHHo-upanonofi Sopnasl npu laaJrvrqvrkr coorBercrByloulux
cneuuanr4croB. llllx Bo3rJraBrr.rrer 3aMecrr.ITeJIb AI4peKTopa vlrkr, rtpu orcyrcrBun B IrITarHoM

pacilkrcaHuu rurarsofi eAr,rHLrIIbr 3aMecrl4TeJrs AI{peKTopa, neAaror-rlctlxoJlor, yr{urenb-nororleA

( yur,rrerrr -4e S e xroror), Ha3 H ar{aevrtfi ALIpeKropoM.
1.5. B cocraB llllx Moryr BXoAr4Tb: rreAaror-rrcuxoJlor, yqr{Tenb-Jloro[eA, Bocrll4Tarerlb.

yrrr,rrens-4eSelcroJrorlr (no coorBercrByrorueMy npoSunrc: omroSpeHorleAaror, rHSnoneAaror,

cypAoneAaror - rpu r{x HaJrr{.ruu e OY utvt pa1orarolql,Ie ilo AoroBopy), coqualssrtfi reAaror,
ceKperapb IIIIx (onpe4elestrfi vs qvrcila rrJreHoB lllftc), Apyme creul4aJlplcrbl BKrIoqeHHbIe B

o6yueHrze, Bocnr4TaHr{e, coquaru{3aur{rc r{ corpoBoxAeHlle KoHKperHoro pe6enxa c OB3.
| .6. B cnyqae, KorAa B Oy HeAocraroquo crequarllcroB 1ilfl opraHl{3 ar\Lrr4 llllt<

(orcyrcrBylor rreAaror-rrcr4xoJror, yrrr,rrenb-JrororreA, yrrl{TeJr-4e$exronor) Bo3Mo)KHo co3AaHIIe

IIIIx B paMKax Mex(cereBoro B3ar,rMoA eitcrnus,, T.e. coBMecrHo c 4pyroft o6pa:oearelrsoff
opraHu3a\ueit (o6ueo6pa3oBarelsuoft vrrr4 AorrrKonrHofr), urueroulefr TaKI{x c[euHaJIHcroI].

B orou cnyqae llllx co3Aaercq rpr4Ka3oM MyHHrIr.rr€rJIbHoro opraHa yrpaBneHrEr o6pa3oBaHl4eM.

1.7. Irln$opnrar\ufl, o pe3ynbrarax o6creAoBanvrfl, pe6eura c OB3 cnelrl4anl4craMn IlIIx,
oco6eHuocrsx KoppeKrlr{oHHo-pa3Br4Barouefi pa6otrt, oco6ensocrqx vrlnllkrBvr!}zutrHofi

nporpaMMbr co[poBo)KAeHkrfl., araKxe krnafl raH$opvrar\vrfl' cBs3aHHas, a oco6eunocr.ttMl{ pe6euxa c

OB3, cnerlu$uxofi AerrerrbHocrra crreI1uaflLrcroB llllx ro ero co[poBo)KAeHl4ro, flBIrfl.ercs.

xoH$ra4eHuraalrsofi. llpegocraBJreHue yxasauuofi uuSopnral!;r.v 6eg nl4cbMeHHoro coulacl4q

poArarenefi (sarouHrx rpeAcraemetrefi) aerefi c OB3 rperbllM nI{IIaM He AonycKaerc.fl, 3a

r4cKrroqeHrreM cnyqaeB, rpeAycMorpeHHbrx 3aKoHoAarenbcrBoM Poccnftcnofi (Delepauldl4 ($opvru

rplrnaralorcx).
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II. Основные задачи деятельности ППк 

 

2.1. Задачами ППк являются: 

- выявление детей, нуждающихся в СОУ, в том числе оценка их резервных возможностей 

развития, и подготовка рекомендаций по направлению их на ТПМПК (ЦПМПК) для 

определения СОУ, формы получения образования, образовательной программы, которую 

ребенок с ОВЗ может освоить, форм и методов психолого-педагогической помощи, в том 

числе коррекции нарушений развития и социальной адаптации на основе специальных 

педагогических подходов по созданию СОУ; 

-создание и реализация СОУ, рекомендованных ТПМПК (ЦПМПК), для получения 

дошкольного и начального образования; 

- разработка и реализация  специалистами ППк программы психолого-педагогического 

сопровождения как компонента образовательной программы, рекомендованной ТПМПК 

(ЦПМПК); 

- оценка эффективности реализации программы сопровождения, в том числе психолого-

педагогической коррекции особенностей развития и социальной адаптации ребенка с ОВЗ в 

образовательной среде; 

- изменение при необходимости компонентов программы сопровождения, коррекции 

необходимых СОУ в соответствии с образовательными достижениями и особенностями 

психического развития ребенка с ОВЗ; 

- подготовка рекомендаций по необходимому изменению СОУ и программы психолого-

педагогического сопровождения в соответствии с изменившимся состоянием ребенка с ОВЗ и 

характером овладения образовательной программой, рекомендованной ТПМПК (ЦПМПК), 

рекомендаций родителям (законным представителям) по повторному прохождению ТПМПК 

(ЦПМПК); 

- подготовка и ведение документации, отражающей актуальное развитие ребенка с ОВЗ, 

динамику его состояния, уровень достигнутых целевых ориентиров, эффективность 

коррекционно-педагогической деятельности специалистов ППк; 

- консультативная и просветительская работа с родителями (законными представителями), 

педагогическим коллективом ОУ в отношении особенностей психического развития и 

образования ребенка с ОВЗ, характера его социальной адаптации в образовательной среде; 

- координация деятельности по психолого-медико-педагогическому сопровождению детей с 

ОВЗ с другими образовательными и иными организациями (в рамках сетевого 

взаимодействия), осуществляющими сопровождение (психолого-медико-педагогическую 

помощь) детей с ОВЗ, получающих дошкольное и начальное образование в данной 

организации; 

- организационно-методическая поддержка педагогического состава ОУ  в отношении 

образования и социальной адаптации сопровождаемых детей с ОВЗ. 

 

III. Регламент деятельности ППк 

 

3.1. С целью выявления детей, нуждающихся в организации СОУ, по окончании 

периода адаптации детей, поступивших в ОУ, проводится их скрининговое обследование с 

использованием методов, не требующих согласия родителей (законных представителей) 

(наблюдение, педагогическое анкетирование родителей (законных представителей). 

3.2. В целях выявления детей, имеющих речевые патологии, ежегодно перед началом 

комплектования логопункта  (в феврале-марте) учитель-логопед  проводит логопедическое 

обследование обучающихся с письменного согласия родителей (законных представителей). 

По письменному заявлению родителей (законных представителей) логопедическое 

обследование может быть проведено также в течение года.  

3.3. По итогам психолого-педагогического и логопедического обследования 

проводится заседание ППк, где происходит обсуждение полученных результатов и 

принимается предварительное решение о необходимости создания для некоторых 



обучающихся СОУ, индивидуальной программы психолого-педагогического сопровождения 

и/или их обучения по АООП ДО (АОП ДО), рекомендованной ТПМПК (ЦПМПК).  

3.4. Обучающихся, испытывающих трудности в адаптации, но не нуждающихся в СОУ, 

педагог-психолог сопровождает в рамках деятельности ППк: определяет факторы, 

препятствующие развитию личности обучающихся, и принимает меры по оказанию им 

различных видов психологической помощи; оказывает консультативную помощь родителям 

(законным представителям) обучающихся, педагогическому коллективу в организации 

сопровождения и коррекции выявленных факторов. 

3.5. Родителям (законным представителям), дети которых по итогам скринингового 

обследования нуждаются в организации СОУ, рекомендуется пройти ТПМПК (ЦПМПК) с 

целью уточнения необходимости создания для них СОУ, коррекции нарушений развития и 

социальной адаптации на основе специальных педагогических подходов, определения формы 

получения образования, образовательной программы дошкольного и начального образования, 

форм и методов психолого-медико-педагогической помощи. 

При направлении обучающегося на ТПМПК (ЦПМПК) оформляется Представление на 

обучающегося (Приложение 1), а так же  копия коллегиального заключения ППк (Приложение 

2) и выдается родителям (законным представителям) на руки или направляется по почте, 

копии заключений специалистов направляются только по почте или сопровождаются 

представителем ППк. В другие учреждения и организации заключения специалистов или 

коллегиальное заключение ППк могут направляться только по официальному запросу либо в 

ситуации заключения соответствующего договора о взаимодействии. 

3.6. В случае несогласия родителей (законных представителей) с решением ППк о 

необходимости прохождения ТПМПК (ЦПМПК), отказа от посещения ТПМПК (ЦПМПК) 

родители (законные представители) выражают свое мнение в письменной форме (Приложение 

3), а обучение и воспитание обучающегося осуществляется по ООП ДО или ООП НОО, 

реализуемых  в данной ОУ. 

В случае наличия у обучающегося статуса «ребенок-инвалид» и несогласия родителей 

(законных представителей) с мнением ППк о необходимости создания для него СОУ для 

освоения ООП ДО или ООП НОО, родители (законные представители) также выражают свое 

мнение в письменной форме в соответствующем разделе протокола ППк. Дошкольное 

образование ребенка-инвалида осуществляется по ООП ДО, начальное образование ребенка-

инвалида осуществляется по ООП НОО,  реализуемых  в ОУ. ППк несет ответственность за 

реализацию ИПРА ребенка-инвалида в части образования. В ситуации, когда в ИПРА ребенка-

инвалида зафиксировано «сопровождение ТПМПК (ЦПМПК)», но родители (законные 

представители) в письменной форме отказались от ее прохождения, ОУ  несет ответственность 

за реализацию ИПРА в той части, реализация которой возможна без сопровождения ТПМПК 

(ЦПМПК). 

3.7. В ситуации прохождения ребенком ТПМПК (ЦПМПК) (заключение ТПМПК 

(ЦПМПК) действительно в течение календарного года) и получения ОУ его заключения об 

особенностях ребенка с ОВЗ с соответствующими рекомендациями по созданию СОУ, 

каждым специалистом ППк проводится углубленное обследование ребенка с ОВЗ с целью 

уточнения и конкретизации рекомендаций ТПМПК (ЦПМПК) по созданию СОУ и разработке 

психолого-педагогической программы сопровождения. 

3.8. По результатам обследования специалистов проводится коллегиальное заседание 

ППк, на котором определяется и конкретизируется весь комплекс условий дошкольного 

образования ребенка с ОВЗ. Результаты обследования ребенка с ОВЗ специалистами ППк 

заносятся в протокол с указанием кратких сведений об истории развития ребенка с ОВЗ, 

специалистах ППк, перечня документов, представленных на ППк, результатах углубленного 

обследования ребенка с ОВЗ специалистами, выводов и особых мнений специалистов (при 

наличии). 

3.9. Итогом коллегиального заседания является заключение ППк, в котором 

конкретизируются пакет СОУ и программа психолого-педагогического сопровождения 

ребенка с ОВЗ на определенный период реализации АООП ДО (АОП ДО) или АООП НОО 

(АОП НОО), рекомендованной ТПМПК (ЦПМПК). 



3.10. Протокол и заключение ППк оформляются не позднее пяти календарных дней 

после проведения заседания и подписывается всеми специалистами ППк, проводившими 

обследование, и руководителем ППк (лицом, исполняющим его обязанности). Родители 

(законные представители) ребенка с ОВЗ подписывают протокол и заключение ППк, отмечая 

свое согласие или несогласие с заключением. 

3.11. В течение 5 рабочих дней программа психолого-педагогического сопровождения 

детализируется каждым специалистом ППк, принимающим участие в комплексном 

сопровождении ребенка с ОВЗ, согласовывается с родителями (законными представителями), 

руководителем ППк и руководителем ОУ и подписывается ими.  

3.12. В случае несогласия родителей (законных представителей) с заключением ППк о 

предлагаемых СОУ и программой психолого-педагогического сопровождения, дошкольное 

образование и начальное образование ребенка осуществляется по ООП ДО или ООП НОО, 

реализующейся в данной ОУ. 

3.13. В конце периода, на который были конкретизированы СОУ, реализовывалась 

АООП ДО (АОП ДО) и АООП НОО (АОП НОО) и программа психолого-педагогического 

сопровождения ребенка с ОВЗ, проводится консилиумная сессия, основной задачей которой 

является оценка эффективности деятельности специалистов сопровождения, включая 

реализацию пакета СОУ. Последовательность и содержание консилиумной сессии 

аналогичны п.3.7. – 3.10. 

По итогам оформляется заключение с обоснованием необходимости продолжения 

обучения по АООП ДО (АОП ДО) и АООП НОО (АОП НОО), ее индивидуализации, 

корректировки программы психолого-педагогического сопровождения, определением 

следующего периода дошкольного и начального образования ребенка с ОВЗ. 

3.14. Уточненная индивидуализированная образовательная программа дошкольного и 

начального образования, программа психолого-педагогического сопровождения, включая 

программы коррекционной деятельности специалистов, продолжительность периода 

сопровождения согласовываются с родителями (законными представителями), с 

руководителем ППк и руководителем  ОУ и подписываются ими. 

3.15. В ситуации, когда эффективность реализации АООП ДО  

(АОП ДО) и АООП НОО (АОП НОО), программы психолого-педагогического сопровождения 

ребенка с ОВЗ минимальны, отсутствуют или имеют негативную направленность, а состояние 

ребенка с ОВЗ ухудшается, ППк может быть принято решение о необходимости повторного 

прохождения ТПМПК (ЦПМПК) с целью изменения пакета СОУ. 

3.16. Заключение о необходимости изменения в целом образовательной траектории и 

ее компонентов подписывается специалистами ППк, проводившими обследование, и 

руководителем ППк (лицом, исполняющим его обязанности). Родители (законные 

представители) ребенка с ОВЗ подписывают заключение ППк, отмечая свое согласие или 

несогласие с ним. 

3.17. Заключение ППк носит для родителей (законных представителей) 

рекомендательный характер. 

3.18. При поступлении в ОУ  от уполномоченного органа по координации исполнения 

мероприятий, предусмотренных ИПРА ребенка-инвалида в сфере образования (ОГБУ 

«Белгородский региональный центр психолого-медико-социального сопровождения») 

выписки из ИПРА ребенка-инвалида в сфере образования ППк в трехдневный срок 

разрабатывает перечень мероприятий с указанием исполнителей и сроков исполнения. 

3.19. На протяжении всего срока реализации мероприятий ППк отслеживает их 

результативность, осуществляет контроль за соблюдением сроков, вносит необходимые 

изменения. В течение десяти дней с даты исполнения мероприятий ИПРА, но не позднее 1,5 

месяцев до окончания срока действия ИПРА, ППк предоставляет в уполномоченный орган по 

координации исполнения мероприятий, предусмотренных ИПРА ребенка-инвалида в сфере 

образования, сводную информацию по установленной форме (Приложение 4). 

3.20. ППк ведется следующая документация: 

-  положение о ППк ОУ (разработанное на основе примерного); 

- график  проведения плановых заседаний консилиума на учебный год;  

- журнал учета заседаний ППк и обучающихся, прошедших ППк  (Приложение 5); 



- журнал регистрации коллегиальных заключений психолого-педагогического консилиума 

(Приложение 6); 

- журнал направлений обучающихся на ТПМПК (Приложение 7); 

- протоколы заседаний ППк (Приложение 8); 

- карта развития обучающегося, получающего психолого-педагогическое сопровождение 

(Приложение 9); 

- представления на обучающихся, детей с ОВЗ специалистов ППк (первичные при 

поступлении обучающихся в ОУ) (Приложение 10); 

- заключения каждого из специалистов, принимающих участие в консилиумной деятельности 

по конкретному ребенку (первичное заключение с компонентами индивидуальной программы 

сопровождения; заключение по итогам каждого периода индивидуальной программы 

сопровождения и АООП ДО (АОП ДО), АООП НОО (АОП НОО) на данный период; итоговое 

заключение по результатам реализации АООП ДО (АОП ДО) и АООП НОО (АОП НОО) в 

целом) (Приложение 11); 

- индивидуальная программа психолого-педагогического сопровождения (Приложение 14); 

- согласие родителей (законных представителей) на обследование ребенка (Приложение12); 

-согласие родителей (законных представителей) на обучение ребёнка по АООП (Приложение 

13). 

IV. Права и обязанности 

 

4.1. Родители (законные представители) ребенка-инвалида и ребенка с ОВЗ имеют 

право: 

- присутствовать при обследовании ребенка специалистами ППк; 

- участвовать в обсуждении результатов обследования и формулировки как заключения 

каждого из специалистов ППк, так и коллегиального заключения; 

- участвовать в создании СОУ, АООП ДО (АОП ДО), АООП НОО (АОП НОО)  

рекомендованной ТПМПК (ЦПМПК), разработке программы психолого-педагогического 

сопровождения, направлений коррекционно-развивающей работы (в соответствии с 

рекомендациями ТПМПК (ЦПМПК); 

- получать консультации специалистов ППк по вопросам обследования обучающихся, 

создания и реализации индивидуальной программы сопровождения, в том числе информацию 

о своих правах и правах детей в рамках деятельности ППк; 

- в случае несогласия с заключением ППк об особенностях создания и реализации СОУ и 

индивидуальной программы сопровождения обжаловать их на ТПМПК (ЦПМПК), в 

вышестоящих организациях. 

4.2. Родители (законные представители) обязаны: 

- неукоснительно следовать рекомендациям ППк (в ситуации согласия с его решением); 

- регулярно посещать занятия специалистов в рамках реализации коррекционной деятельности 

с ребенком; 

- принимать участие в реализации программы психолого-педагогического сопровождения, 

коррекционной деятельности специалистов на правах полноправных участников 

образовательного и коррекционно-развивающего процессов.  

4.3. Специалисты ППк имеют право: 

- иметь свое особое мнение по особенностям сопровождения ребенка с ОВЗ в рамках 

собственной профессиональной компетенции, отражать его в документах ППк; 

- требовать от родителей (законных представителей) выполнения своих обязанностей в 

соответствии с п.4.2.; 

- представлять и отстаивать свое мнение об особенностях ребенка и направлениях собственной 

деятельности в качестве представителя ОУ при обследовании ребенка на ТПМПК (ЦПМПК). 

4.4. Специалисты ППк  обязаны: 

- руководствоваться в своей деятельности законодательством в области образования детей с 

ОВЗ, профессиональными и этическими принципами, подчиняя ее исключительно интересам 

ребенка и его семьи; 



- исходить в своей деятельности из принципов инклюзивного образования детей, применяя все 

необходимые современные психологические и социально-педагогические подходы для 

обучения и воспитания детей в открытой социальной среде; 

- в пределах своей компетенции защищать всеми средствами, на любом, профессиональном, 

общественном и государственном уровне права и интересы детей и их семей; 

- соблюдать конфиденциальность и не допускать несанкционированного разглашения 

сведений о детях  и их семьях. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


