


Выявление характера и причин отклонений в учении и поведении учащихся, обобщение причин 
отклонений. 
3.2. создание и реализация рекомендованных ТПМПК СОУ для получения образования; 
3.3. разработка и реализация программы психолого-педагогического сопровождения как компонента 
образовательной программы, рекомендованной ТПМПК; 
3.4. оценка эффективности реализации программы сопровождения, в том числе психолого-
педагогической коррекции особенностей развития и социальной адаптации ребенка с ОВЗ в 
образовательной среде; 
3.5. подготовка рекомендаций по необходимому изменению СОУ и программы психолого-
педагогического сопровождения в соответствии с изменившимся состоянием ребенка, рекомендаций 
родителям по повторному прохождению ТПМПК; 
3.6. подготовка и ведение документации, отражающей актуальное развитие ребенка, динамику его 
состояния, уровень достигнутых образовательных компетенций; 
3.7. консультативная и просветительская работа с родителями, педагогическим коллективом ОО в 
отношении особенностей психического развития и образования ребенка с ОВЗ; 
3.8. координация деятельности по психолого-педагогическому сопровождению детей с ОВЗ с 
другими образовательными и иными организациями (в рамках сетевого взаимодействия); 
3.9. организационно-методическая поддержка педагогического состава организации в отношении 
образования и социальной адаптации сопровождаемых детей с ОВЗ. 
 

IV. Регламент деятельности консилиума 
4.1. После периода адаптации детей, поступивших в ОО, проводится их скрининговое 
обследование с целью выявления детей, нуждающихся в организации для них СОУ. Обследование 
проводится методами, не требующими согласия родителей на обследование (наблюдение и 
педагогическое анкетирование). 
4.2. Скрининговое обследование проводится основным педагогом и психологом ОО. По 
результатам скрининга проводится коллегиальное обсуждение специалистами консилиума, на 
котором принимается предварительное решение о необходимости создания для некоторых детей 
СОУ. Родителям таких детей консилиум дает рекомендации пройти территориальную ТПМПК. 
4.3. При направлении ребенка на ТПМПК копия коллегиального заключения консилиума выдается 
родителям (законным представителям) на руки или направляется по почте. 
4.4. В случае несогласия родителей (законных представителей) с решением консилиума о 
необходимости прохождения ТПМПК, отказа от направления ребенка на ТПМПК родители 
выражают свое мнение в письменной форме в соответствующем разделе протокола консилиума, 
обучение и воспитание ребенка осуществляется по образовательной программе, которая реализуется 
в данной ОО в соответствии с федеральным государственным образовательным стандартом. 
4.5. В ситуации прохождения ребенком ТПМПК (в период не ранее одного календарного года до 
момента поступления в ОО) и получения ОО его заключения каждым специалистом консилиума 
проводится обследование ребенка с целью уточнения и конкретизации рекомендаций ПМПК по 
созданию СОУ и разработке психолого-педагогической программы сопровождения. 
4.6. По результатам обследований специалистов проводится коллегиальное заседание консилиума, 
на котором определяется и конкретизируется весь комплекс условий обучения и воспитания ребенка 
с ОВЗ, принимается заключение.  
4.7. В ходе обсуждения результатов обследования ребенка специалистами консилиума ведется 
протокол, в котором указываются краткие сведения об истории развития ребенка, о специалистах 
консилиума, перечень документов, представленных на консилиум, результаты углубленного 
обследования ребенка специалистами, выводы специалистов, особые мнения специалистов (при 
наличии). Протокол и заключение консилиума оформляются в день коллегиального обсуждения, 
подписываются специалистами консилиума, проводившими обследование, и руководителем 
консилиума (лицом, исполняющим его обязанности). Родители (законные представители) ребенка с 
ОВЗ подписывают протокол и заключение консилиума, отмечая свое согласие или несогласие с 
заключением консилиума. 



4.8. В конце периода, когда реализовывалась образовательная программа, рекомендованная 
ТПМПК, 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 деятельности аналогичны п. 4.5–4.8. 
Итогом деятельности консилиума на этом этапе является заключение, в котором обосновывается 
необходимость продолжения обучения ребенка по образовательной программе, рекомендованной 
ТПМПК, корректировки программы сопровождения, компонентов деятельности специалистов, 
определяется следующий период обучения и воспитания ребенка. 
4.9. Уточненная индивидуализированная образовательная программа, программа психолого-
педагогического сопровождения, включая программы коррекционной деятельности специалистов, 
продолжительность периода сопровождения согласовываются с родителями, с руководителем 
консилиума и руководителем ОО и подписываются ими. 
4.10. В ситуации, когда эффективность реализации образовательной программы, рекомендованной 
ТПМПК, программы психолого-педагогического сопровождения ребенка с ОВЗ и эффективность 
деятельности специалистов минимальны, отсутствуют или имеют негативную направленность, а 
состояние ребенка ухудшается, консилиумом может быть принято решение о необходимости 
повторного прохождения ТПМПК. 
4.11. Заключение о необходимости изменения в целом образовательной траектории и ее 
компонентов подписывается специалистами консилиума, проводившими обследование, и 
руководителем консилиума (лицом, исполняющим его обязанности). Родители (законные 
представители) ребенка с ОВЗ подписывают заключение консилиума, отмечая свое согласие или 
несогласие с ним. 
4.12. Заключение консилиума носит для родителей (законных представителей) детей 
рекомендательный характер. 
4.13. Консилиумом ведется следующая документация: 
– положение о психолого-педагогическом консилиуме ОО; 
– представления на ребенка специалистов консилиума (первичные при поступлении ребенка в ОО); 
– план и регламент порядка проведения заседаний консилиума; 
– протокол заседаний консилиума (по каждому ребенку); 
– 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 адаптированной образовательной программы на данный период; итоговое заключение по 
результатам реализации адаптированной образовательной программы в целом); 
– журнал учета детей, прошедших обследование; 
– журнал регистрации заседаний консилиума; 
– согласие родителей на обследование ребенка и передачу информации о родителях и ребенке. 
 

V. Функции психолого-педагогического консилиума 
5.1. Диагностическая функция: 
— распознание причин и характера отклонений в поведении и учении; 
— изучение социальной ситуации развития ученика, его положения в коллективе; 
— определение потенциальных возможностей и способностей учащегося. 
5.2. Реабилитирующая функция: 
— защита интересов ребенка, попавшего в неблагоприятные учебно-воспитательные или семейные 
условия; 
— выявление и выработка мер по развитию потенциальных возможностей ученика; 
— выбор наиболее оптимальных форм обучения, коррекционного воздействия; 
— выработка рекомендаций по медицинской реабилитации учащихся; 
— семейная реабилитация: повышение статуса ребенка в глазах родителей, повышение его ценности 
как члена семьи; выработка рекомендаций для эффективных занятий с ребенком, развития его 



потенциальных возможностей методами семейного воспитания; запрещение или предупреждение 
методов психического и физического воздействия на ребенка. 
5.3. Воспитательная функция: 
— разработка стратегии педагогического воздействия на учащихся «группы риска»; 
— интеграция воспитательных воздействий педагогического коллектива, родителей и сверстников на 
ученика. 
 

VI. Обязанности участников ППк 

Участники Обязанности 

Руководитель 
(председатель) 
ППк — 
заместитель 
директора 
школы 

— организует работу ППк; 
— формирует состав участников для очередного заседания; 
— формирует состав учащихся, которые обсуждаются или приглашаются на 
заседание; 
— координирует связи ППк с участниками образовательного процесса, 
структурными подразделениями школы; 
— контролирует выполнение рекомендаций ППк. 

Педагог-
психолог 
социальный 
педагог 

— организует сбор диагностических данных на подготовительном этапе; 
— обобщает, систематизирует полученные диагностические данные, 
готовит аналитические материалы; 
— формулирует выводы, гипотезы; 
— вырабатывает предварительные рекомендации. 

Социальный 
педагог 

— дает характеристику неблагополучным семьям; 
— предоставляет информацию о социально-педагогической ситуации в 
микрорайоне 

Учителя, 
работающие в 
классах 

— дают развернутую педагогическую характеристику на ученика по 
предлагаемой форме; 
— формулируют педагогические гипотезы, выводы, рекомендации 

Школьный 
врач 
(медсестра),  
   

— информирует о состоянии здоровья учащегося; 
— дает рекомендации по режиму жизнедеятельности ребенка; 
— обеспечивает и контролирует направление на консультацию к 
медицинскому специалисту (по рекомендации консилиума либо по мере 
необходимости) 

 

VII. Документация и отчетность ППк 
1. Протоколы заседаний ППк хранятся в делопроизводстве заместителя директора по УВР. 
2. Рекомендации ППк доводятся до администрации на совещаниях при директоре, затем выносятся на 
педагогические советы, оперативные совещания с педагогическим коллективом, заседания МО. 

Срок действия положения не ограничен. При изменении законодательства, в акт вносятся 
изменения в установленном порядке. 

 
 PACCMOTPEHO  

На педагогическом  совете  
с учётом мнения  родительского комитета 
лицея и ассоциации старшеклассников 
Протокол № ___ от 
_____________20_____г. 
 

 




