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2 1. O0ume noI0KeHHs!

1.1. Hacrosimee mososkeHne pazpaboTano B cooTBeTcTBHH ¢ (DejiepaibHbM 3aKOHOM OT
29 nexabps 2012 rona No 273-03 «O6 o6pasosannn B Poceniickoit deaeparium.

1.2. Tlcuxosoro-memuko-menarornyeckuit koncuinym (IIMIIk) smnsgercs dopmor
B3AUMOJICHCTBIS CIEIMATHCTOB 00pa3oBATEILHOTO YUPEKAEHUS (IIeIaroros, MEAULIHHCKOIro
pabOTHHKA M MCUXOJIOra) M0 KOOPJAHHAIMH CBOMX JeHCTBHUIl, BBIPAOOTKE COBMECTHOH
CTpATErnU IOMOLILE [IPOOJIEMHOMY YUEHUKY, BOCIHTAHHUKY.

1.3. TIIMIIk cosnaercs Ha 0Oase wmKodbl-uHTepHaTa Ne 11 mpn  HaIHIHH
COOTBETCTBYIOIIUX CHELHATHCTOB.

1.4. O6uee pyxosometeo [IMIIk Bo3maraeTcst Ha PYKOBOMUTEISI OOpasoBATEIBHOIO
YUPEIKICHUSL. :

1.5. TIMIIx 06pa3oBaTenpHOr0 YUpEKACHUs B CBOCH NESTENBHOCTH PYKOBOACTBYETCS
Yerasom yuapencienns, dejepalibHbiM 3akoHoM Pocentickoit Genepauun ot 29 aexabps 2012
roza Ne 273-®3 «O6 obpaszosarnn B Poceniickolt Denepariuin. 4

1.6. [IMIIx B nuue PYKOBOAMTENS. DPA3sBHBAET ¥ [MOJEPIKUBACT KOHTAKTBI CO
crienpanucTaMy  LIeHTpaibHOl  HCHX0J10r0-MeAnKo-nearornueckoit  kommueenit  (LITIMIIK),
spauamu-ricuxmarpamu LHOTTH/L

2. OcHosHble 3a1aun AesteabHocTH [TMITK

2.1. TIcHXOI0r0-MeIHKO-TIearorHueckKii KOHCHIIIYM CO3JaeTcst sl o0ecreueHus
[ICHXOIOT0-ME/IHKO-TIeAArOTHYECKOr0  COMPOBOIKACHHST  OOYUAIOIMXCsl, BOCIHUTAHHUKOB,
0COBEHHO, MMeloIMx [polieMbl B O0yYEHMH W [IOBEJEHHH, HCXOMS U3 PEeallbHBIX
BO3MOIKHOCTEH 00pPA30BATEALHOIO YUPEHK/ICHUS. W B COOTBETCTBUH C OO0pas0BATENbHBIMU
[OTPEGHOCTSMH,  BO3PACTHEIMH M HHJAMBHYQILHBIME — OCOOCHHOCTSMH, — COCTOSHUEM
COMATHYECKOr0 U HEPBHO-TICUXHUYECKOTO 310POBbsl 00y YaIOIMXCsl, BOCIUTAHHUKOB.

2.2. 3apavamu [IMIIK mIKOJIBI-MHTEPHATA SIBIISIOTCS:

- OpraHm3amys M NPOBEICHUE KOMIUIEKCHOTO H3YUEHMs JMYHOCTH PebeHKa HIl
MOAPOCTKA € MCIOJB30BAHHEM — JHATHOCTHYECKHX — METOAMK  [ICHXOJOIHYECKOro,
[1earOrMUYeCcKOro. KJAHHHUECKOro 00CNeI0BaHMS, BBIIBJICHHE YPOBHA H OCOOEHHOCTEH
PA3BUTHS  [O3HABATC/ALHON  ACATCABHOCTH, [aMATH. BHHMAaHHI, PabOTOCIOCOOHOCTH,
SMOIMOHATBHO-TMUHOCTHON 3PEIOCTH yUALIMXCs, BOCIIHTAHHHKOB;

- BbUIBJICHME MOTEHIMANLHLIX (PE3CpPBHBIX) BO3MOIKHOCTEH pedeHKa, MOAPOCTKa,
pa3paGoTka peKOMEHJALMil [eNarory. BOCIHTATENIO, POJMTENAM JUlsd OOeCIeUeHH s
HHIMBHAYATBHOTO [OJX0Aa B OPraHM3alud 00pasoBaTeNbHOTO ¥ BOCIHTATEIHHOIO
mporecca;

- npoduiakTuka  (QU3MUECKHX. HHTE/UIEKTYalbHLIX M [ICHXOJOIHYECKHX
Neperpysox, IMOLHOHAILHBIX CPLIBOB.

3. Oprasusaiiast JesTebHOCTH NCHXO0NOr0-MEAUKO-1EAarOrHIeCKOro KOHCHIHyMa
3.1. Cocras [IMIIk: mpencenarens KOHCHIMyMa - 3aMECTHTEIb PYKOBOJAUTEIS
06pa3oBaTENLHOrO  yUpes/ieHnst 10  yueOHo# paGoTe, mejaror-mcuxoIor, —Y4HTElb-
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дефектолог, логопед, социальный педагог, фельдшер учитель, воспитатель, представляющий ребенка, подростка на ПМПк.
3.2. Специалисты, включенные в ПМПк, выполняют работу в рамках основного рабочего времени, составляя индивидуальный план работы в соответствии с плановыми заседаниями ПМПк и с реальным запросом ОУ.
3.3.  Специалистам ПМПк может быть установлена доплата за увеличение объема работ, размер которой в соответствии со ст. 28, п. 3 пп. 4) и 42 Федерального закона Российской Федерации от 29 декабря 2012 года № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации» определяется школой-интернатом самостоятельно.
3.4. Обследование ребенка, подростка осуществляется по инициативе родителей (законных представителей) или по инициативе сотрудников ОУ только с согласия родителей (законных представителей) или письменного согласия самого подростка в возрасте 15 лет и старше.
3.5. Медицинский работник, представляющий интересы ребенка в ОУ, при наличии показаний и с согласия родителей (законных представителей) или самого подростка в возрасте 15 лет и старше готовит направление по рекомендации ПМПк в ШОПНД или детскую поликлинику на обследование.
3.6. По данным обследования ребенка, подростка или же изучения
представлений специалистов (врача, психолога, педагога) составляется коллегиальное заключение, и разрабатываются рекомендации педагогам и родителям. 
3.7. При отсутствии в школе-интернате условий, адекватных индивидуальным особенностям ребенка или подростка, а также при необходимости углубленной диагностики и/или разрешения конфликтных и спорных вопросов специалисты консилиума рекомендуют родителям (законным представителям) обратиться в Центральную психолого-медико-педагогическую комиссию.
3.8. Заседания консилиума подразделяются на плановые и внеплановые и проводятся под руководством председателя.
3.9. Периодичность проведения консилиума определяется реальным запросом ОУ на комплексное, всестороннее обсуждение проблем детей и подростков; плановые ПМПк проводятся не реже 1 раза в квартал.
3.10. На период подготовки к консилиуму и последующей реализации рекомендаций ребенку или подростку назначается специалист: учитель, классный руководитель, воспитатель. Специалист отслеживает динамику развития ребенка и эффективность оказываемой ему помощи и выходит с инициативой повторных обсуждений на ПМПк.
3.11. Представление данных ребенка или подростка на консилиум следует осуществлять по специальным формам представления психолога, педагога, логопеда (сурдопедагога), медицинского работника.
3.12. С целью учета деятельности консилиума ведется следующая
документация секретарем консилиума:
- журнал записи детей и подростков на ПМПк;
- журнал регистрации заключений и рекомендаций специалистов консилиума;
- личные дела воспитанников, которые рассматриваются на ПМПк;
- индивидуальные программы сопровождения и представления специалистов;
- архив ПМПк и журнал регистрации архива.
4. Основное содержание деятельности специалистов ПМПк
4.1. Специалисты консилиума вырабатывают коллективные обоснованные рекомендации по основным направлениям работы с проблемными учащимися; воспитанниками.
4.2. Организует комплексное воздействие на личность ребенка, подростка.
4.3. Оказывают консультативную помощь семье в вопросах организации обучения, воспитания проблемного ребенка или подростка.
4.4. Организует социальную защиту ребенка или подростка в случае неблагоприятных условий жизни, при психотравмирующих обстоятельствах: жестокое обращение в ОУ или дома, пьянство родителей и т.д.
4.5. Специалисты консилиума, опираясь на знание возрастных особенностей, проводят динамическое наблюдение и обследование учащихся, воспитанников для выявления пробелов предшествующего обучения и развития, их характера и причин, изучают социальную ситуацию развития ребенка или подростка, условия, которые созданы ему в семье.
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