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3.  Задачи психолого-медико-педагогического консилиума
3.1. Выявление характера и причин отклонений в учении и поведении обучающихся, обобщение причин отклонений.
3.2. Практическое решение проблемы предупреждения школьной дезадаптации обучающихся.
3.3. Принятие коллективного решения о специфике содержания образования и обучения для ученика (группы учеников).
3.4. Разработка плана совместных психолого-медико-педагогических мероприятий в целях коррекции образовательного процесса.
3.5. Консультации в решении сложных, конфликтных ситуаций.

4. Функции психолого-медико-педагогического консилиума
4.1. 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 обучающегося.
4.2. Реабилитирующая функция:
· защита интересов ребенка, попавшего в неблагоприятные учебно-воспитательные условия;
· выявление и выработка мер по развитию потенциальных возможностей ученика;
· выбор наиболее оптимальных форм обучения, коррекционного воздействия;
· выработка рекомендаций по медицинской реабилитации обучающихся;
· 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.
4.3. Воспитательная функция:
· разработка стратегии педагогического воздействия на обучающихся «группы риска»;
· интеграция воспитательных воздействий педагогического коллектива, родителей и сверстников на ученика.

5. Организация деятельности психолого-медико-педагогического консилиума
5.1. ПМПК создаётся в образовательном учреждении приказом директора гимназии.
5.2. Приём детей и подростков на консилиуме осуществляется как по инициативе родителей (законных представителей), так и по инициативе педагога класса, в котором обучается ребёнок, при письменном согласии родителей.
5.3. Заседания ПМПК проводятся по мере необходимости и готовности диагностических и аналитических материалов, необходимых для решения конкретной психолого-медико-педагогической проблемы.
5.4. Заседание ПМПК может быть созвано его руководителем в экстренном порядке.
5.5. Для обследования на консилиуме должны быть представлены документы:
· педагогическое представление с описанием возникших проблем;
· выписка из истории развития ребёнка;
· письменные работы по русскому языку, математике, рисунки.
5.6. Заседания ПМПК оформляются протоколом.
5.7. Организация заседаний проводится в два этапа:
· подготовительный: сбор, обобщение диагностических, аналитических данных, формирование предварительных выводов и рекомендаций;
· основной: обсуждение аналитических данных и предварительных выводов, выработка коллективных рекомендаций.
· рекомендации по проведению дальнейшей коррекционно-развивающей работы, утверждённые консилиумом, являются обязательными для всех специалистов, работающих с ребёнком.
5.8. В ситуации диагностически сложных случаев ребёнок направляется на районную ПМПК.

6.  Обязанности участников ПМПК
	Участники
	Обязанности

	Руководитель (председатель) ПМПК — заместитель директора гимназии
	· организует работу ПМПК;
· формирует состав участников для очередного заседания;
· формирует состав учащихся, которые обсуждаются или приглашаются на заседание;
· координирует связи ПМПК с участниками образовательного процесса;
· контролирует выполнение рекомендаций ПМПК

	Социальный педагог
	· дает характеристику неблагополучным семьям;
· вырабатывает предварительные рекомендации

	Учителя, работающие в классах
	· дают развернутую педагогическую характеристику на ученика по предлагаемой форме;
· формулируют педагогические гипотезы, выводы, рекомендации

	 Медсестра   
	· информирует о состоянии здоровья обучающегося;



7. Документация и отчетность ПМПК
1. Журнал записи и учёта детей, нуждающихся в психолого-педагогической и медико-социальной помощи.
2. Заключения и рекомендации специалистов.
3. Протоколы заседаний консилиума.
4. Аналитические материалы.
Документация и отчётность ПМПК, нормативные правовые документы, регламентирующии деятельность ПМПК, список специалистов ПМПК хранятся у председателя консилиума.

 Срок действия положения не ограничен. При изменении законодательства, в акт вносятся изменения в установленном порядке.
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1. O61mue noaoxeHus!
1.1. Hacrosimee noJoxkeHue pa3paboTaHO B COOTBETCTBUMM ¢ 3akoHOM P® «O6 obpasoBaHuu B
Poccuiickoit @enepauuny» Ne273-®3 ot 29.12.2012 r., nucbMOM MUHHCTEpCTBa obpasoBaHus PO ot 27
mapra 2000 r. Ne27/901-6 «O mncuxonoro-meauko-negarornyeckom kKoncunuyme (ITMIIK)
00pa3oBaTebHOrO yupexaeHus», Y craom MOBY I'nmuasus Ne 14 r.Benopeuk.
1.2.  Tlcuxonoro-meauko-nenarornyeckuii  koHcuiuym  (IIMIIK) —  3to0  coBewaresbHbIi,
CHCTEMaTHYeCKHU NeHCTBYIOMHUI OpraH NPy aIMUHUCTPALUHA THMHA3UH.
1.3. OcHoBras uenp [IMITK — BbIpaloTka KOJUIEKTHMBHOIO PELICHHUS O COAEPKaHUM OOydeHHs u
crnocob6ax NpodecCHOHANbHO-NeJarorTHYeCKOro  BIMSHUA Ha oOydaiomuxcs. Takue pelneHus
MPUHUMAIOTCS. HAa OCHOBE NpEJCTaBICHHBIX YYHTEISIMH, COLMAIbHBIM NEIaroroM AWAarHOCTUYECKHX U
AHATUTHYECKUX JAaHHBIX 00 OCOOSHHOCTSIX KOHKPETHOIO O0Y4YaloIIerocs, rpynmbl 00y4aroluXcs Wi
KJj1acca.
1.4. B cocras [IMIIK BX0IST MOCTOSIHHbIE Y4aCTHUKM — 3aMECTUTEINb AUPEKTOpA FTMMHA3MHU 110 yueOHOH
paboTe, 3aMecTUTeNb AMPEKTOpa TMMHA3MM MO BOCIMTAaTeIbHOH paboTe, COLMABHBIA Meaaror u
JOTIOTHUTENIPHO TPHBIEKaeMble CIELHATNCTH B 3aBUCUMOCTH OT Crelu(pUKH paccMaTpHBaeMOro
BOMpOCa.
1.5. O6uee pykoBoactBo aesitenbHocThio [IMIIK ocylecTBAAIOT 3aMeCTUTENb JUPEKTOpa M0 y4edHO
pabore.

2. Ipunnunet geareasHoctu IIMITK
OcHoBononaratouum B pabore IIMITK sBist0TCS NPUHLMIIBIL
- yBa)KeHUs JIMYHOCTH K ONOpHl Ha IIOJOXKHTEJbHBlE KadecTBa pebeHka. CobOecenoBaHus ¢
ofy4arolMMKCA B XOJ€ 3ace[aHuii HallelleHbl Ha paclo3HaBaHME B OJMHAKOBOH CTeneHM Kak
HEI0CTaTKOB Pa3BUTHS, TaK M MOJIOKHUTENBHOIO NOTEHLMaNa peOeHKa;
- MaKCUMaJbHOM Mefaroru3anuy AMarHoCTUKH, KOTOPBIN onpee/iseT NPUOPHTET NeJarornueckux
sagau [IMIIK u npeanosnaraer, YTO CMBICH KOHCHJIMyMa — B MHTErpaldd ICHXOJOTMYECKUX U
nejaroruyeckux 3HaHuil. Kaxnas BbIABIEHHAs 0COOEHHOCTh Pa3BUTHUSI JOKHA ObITh MOC/IEA0BATENBHO
OCMBICJICHA C TOYKH 3PEHHUs TeHASHLUH OIMKaiillero pa3sBUTHs U C y4eTOM 3TOr0 TpaHC(HOPMUpPOBaHa B
KOHKPETHYIO BOCIIUTATENBHYIO MEPY;  °
- 3aKpBITOCTH MH(OpMaLMyY, MpEANnoaaraloluii cTporoe cobiroJeHHe STUYECKUX MPUHLMIOB
yuactHrkamu [IMIIK. Konkperusanus 1 oGHapyxeH1e NPOTUBOPEU Uit TPYAHOCTEH Pa3BUTHUS HE JOIKHBI
NPUBECTH K CHIDKEHHIO CaMOOLICHKH OOydJarollerocs, yriayOuTh NpoOieMbl B3aMMOOTHOLICHHS CO
CBEPCTHUKaMK U yuutensMu. CTporo Jo/KHA COOMIONAThCS TaiiHa NCHX0J10r0-MeMKO-TeJaroruueckoi
JnarHocTuki. MHpopmanys o NCHXWueckoil MmaTonoruy, HeGIaronpusTHOM CTaTyce B KOJUIEKTHUBE M
JIpyrue JaHHble, pasrialleHhe KOTOPhIX MOJKET INOBpPEIUTh pebeHKy, He MOJIexaT MyOauuHOMY
obcyxaenuto BHe 3acenanus [IMITK.




