
 

 

 



I. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

   Настоящее положение регулирует деятельность городской психолого-медико-

педагогической комиссии «Центра диагностики и консультирования №7» ГУО 

администрации города Красноярска (в дальнейшем ГПМПК). 

   ГПМПК является структурным подразделением «Центра диагностики и 

консультирования №7», выполняет функции головной по отношению к районным 

ПМПК. 

   ГПМПК в своей деятельности руководствуется Конвенцией ООН о правах ребенка, 

действующим законодательством Российской Федерации в области образования. 

Приказом МО и Н РФ от 24.03.2009 г. №95 «Об утверждении положения о психолого-

медико-педагогической комиссии» приказами Главного управления образования 

администрации г. Красноярска, Уставом ЦД и К №7. 

 

II. ЦЕЛЬ И ОСНОВНЫЕ ЗАДАЧИ ГПМПК 

   В соответствии с Положением комиссия создается в целях выявления детей с 

ограниченными возможностями здоровья (далее детей с ОВЗ) и (или) отклонениями в 

поведении, проведение их комплексного обследования и подготовки рекомендации по 

оказанию детям психолого-медико-педагогической помощи и организации их 

обучения и воспитания. 

    

III. ОСНОВНЫЕ НАПРАВЛЕНИЯ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ГПМПК 

   Проведение комплексного психолого-медико-педагогического обследования детей в 

возрасте от 0 до 18 лет с целью своевременного выявления недостатков в физическом 

и (или) психическом развитии и (или) отклонений в поведении детей. 

   Подготовка в результате обследования рекомендаций по организации детям 

психолого-медико-педагогической помощи и организации их обучения и воспитания; 

подтверждение, уточнение или изменение ранее данных комиссией рекомендаций. 

   Оказание консультативной помощи детям, родителям (законным представителям) 

детей, работникам образовательных учреждений, учреждений социального 

обслуживания, здравоохранения, других организаций по вопросам воспитания, 

обучения и коррекции нарушений развития детей с ОВЗ и (или) отклонениями в 

поведении. 

   Оказание муниципальным образовательным учреждениям медико-социальной 

экспертизы содействия в разработке индивидуальной программы в реабилитации 

ребенка инвалида и ребенка с ОВЗ. 

   Участие в организации информационно-просветительской работы с населением, в 

области предупреждения и коррекции недостатков в физическом и (или) психическом 

развитии и (или) отклонений в поведении детей. 

   Рассмотрение спорных и сложных диагностических случаев, возникающих в работе 

районных ПМПК. 



   Ведение учета обследуемых детей и подростков, внесение в соответствующие 

органы предложений по комплектованию и развитию сети детских коррекционных 

учреждений. 

   Выездная диагностика детей в специальных ДОУ (для детей с нарушениями ОДА, 

зрения, слуха, интеллекта), детей-инвалидов на дому. 

   Консультирование специалистов педагогических консилиумов образовательных 

учреждений разных типов и видов по вопросам интеграции детей с нарушениями 

развития в общеобразовательную школу, разработки содержания сопровождения. 

 

IV. СОСТАВ ГПМПК 

   По своему составу ГПМПК является межведомственной.  

   В состав входят: председатель, врач-психиатр, врач-невропатолог, врач-педиатр, 

врач-ортопед, учитель-логопед, учитель-дефектолог, педагог-психолог. Специалисты 

Центра работают как в помещении Центра, так и на выезде. 

   ГПМПК работает в сотрудничестве с органами и учреждениями образования, 

здравоохранения, социальной защиты населения, комиссиями по делам 

несовершеннолетних, общественными организациями (ассоциациями, фондами и др.) 

по вопросам комплексной и всесторонней помощи детям с отклонениями в развитии, 

детям-инвалидам, опекаемым и сиротам. 

 

V. ОРГАНИЗАЦИЯ РАБОТЫ ГПМПК 

   Прием детей и подростков (от 0 до 18 лет) ГПМПК осуществляет по инициативе 

родителей (законных представителей), а также по инициативе специалистов 

учреждений образования, здравоохранения, социальной защиты населения. 

   В случае инициативы сотрудников учреждения образования, здравоохранения, 

социальной защиты населения на предмет обследования ребенка должно быть 

получено согласие родителей (законных представителей). 

   При несогласии родителей   (законных представителей) с ними проводится 

просветительская работа по формированию адекватного понимания проблемы.  

   Во всех случаях согласие родителей (законных представителей) подтверждается их 

заявлением. 

   Прием детей осуществляется только в присутствии родителей (законных 

представителей). 

  Дети, достигшие 14 лет, имеют право на самостоятельное обращение в ГПМПК для 

решения возникших проблем. 

   Обследование детей проводится каждым специалистом комиссии индивидуально 

или несколькими специалистами одновременно. 

   Состав специалистов комиссии, участвующих в проведении обследования, 

процедура и продолжительность обследования определяется, исходя из задач 



обследования, а также возрастных, психофизических и иных индивидуальных 

особенностей детей. 

   В ходе обследования ребенка ведется протокол, в котором указываются сведения о 

ребенке, специалистах комиссии, перечень документов, представленных для 

проведения обследования, результаты обследования подписываются специалистами 

комиссии, проводившими обследования, руководителем комиссии (лицом, 

исполняющим его обязанности) и заверяются печатью комиссии. 

    В сложных случаях комиссия может провести дополнительное обследование 

ребенка в другой день, а районная ПМПК может направить ребенка для проведения 

обследования в ГПМПК. 

   Протокол и заключение комиссии оформляется в день проведения обследования, 

подписываются специалистами комиссии, проводившими обследование, и 

руководителем комиссии (лицом, исполняющим его обязанности) и заверяется 

печатью комиссии. 

   Копия заключения ГПМПК и копии особых мнений специалистов (при их наличии), 

по согласованию с их родителями (законными представителями) детей, выдаются им 

под роспись или направляются по почте, с уведомлением о вручении.  

   В случае несогласия родителей с решением ПМПК и (или) его рекомендациями, что 

регистрируется в протоколе, и в случае настаивания родителями на своем желании, 

документы возвращаются родителям или лицам, их замещающих (о чем родители 

ставят подпись в журнале регистрации документов), а дело, в том числе копия 

протокола ПМПК, передается в ПМПК вышестоящего уровня для разбора данного 

конфликтного случая (об этом делается соответствующая запись в журнале). 

    

VI. ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ЗАДАЧИ СПЕЦИАЛИСТОВ ГПМПК  

   Диагностические задачи педагога-психолога: 

   Оценка уровня и особенностей развития ребенка, его поведения, критичности, 

адекватности в ситуации, развития коммуникативной, регуляторной, когнитивной и 

эмоционально-аффективной сфер в соответствии с возрастом ребенка. 

   Оценка ресурсных возможностей ребенка, в том числе особенностей его 

работоспособности и темпа деятельности, оценка возможностей социально-

эмоциональной адаптации в детском сообществе и образовательном учреждении в 

целом. 

   Типологизация варианта отклоняющегося развития. 

 

   Диагностические задачи учителя-логопеда: 

   Оценка коммуникативной и просодической стороны речи и ее лексико-

грамматической стороны, особенностей понимания обращенной речи. Эта оценка 

возможна не только при непосредственном контакте логопеда с ребенком, но и при 

взаимодействии другого специалиста с ребенком. 



   Оценка звукопроизносительной стороны речи, удержание слоговой структуры, 

особенностей фонетико-фонематического восприятия, возможностей 

словообразования, признаков дизартрических нарушений и т.п. 

   Диагностические задачи учителя-дефектолога: 

   Оценка уровня сформированности знаний, умений и навыков в их соотнесении с 

возрастом ребенка и программных материалов ДОУ, СОШ, СКОШ; оценка уровня 

обучаемости ребенка, возможности переноса сформированных навыков на 

аналогичный материал. 

   Диагностические задачи врача-психиатра: 

   Оценка характера контакта, адекватность поведения и его соответствие возрасту 

ребенка, наличие признаков каких-либо отклонений в психическом здоровье, в том 

числе соотнесенных с данными медицинских документов и историей развития 

ребенка. 

   Врачом (также как и всеми другими специалистами ГПМПК) оценивается 

вероятность адаптации ребенка в образовательном учреждении и необходимые для 

этого условия, в том числе необходимость сопровождение ребенка врачом-

психиатром, необходимость дополнительных исследований и (или) медикаментозного 

лечения. 

   Диагностическая задача врача-невролога: 

   Оценка состояния ребенка, определение наличия знаков текущего или имевшего 

места ранее неврологического заболевания. 

   Ориентировочная оценка особенностей моторного, речевого и психического 

развития, в соотнесении с неврологическим статусом ребенка. 

 

VII. ДОКУМЕНТАЦИЯ ГПМПК 

   Комиссией (в соответствии с Положением о психолого-медико-педагогической 

комиссии, утвержденным приказом Министерства и науки Российской Федерации от 

24 марта 2009 за № 95) ведется следующая документация: 

1. Журнал предварительной записи детей на обследование; 

2. Журнал учета детей, прошедших обследование; 

3. Карта ребенка, прошедшего обследование; 

4. Протокол обследования ребенка (далее – протокол). 

   Документы, указанные в подпунктах «1» и «2» настоящего пункта, хранятся не менее 

5 (пяти) лет после окончания их ведения. Документы, указанные в подпунктах «3» и 

«4» настоящего пункта, хранятся не менее 10 лет после достижения детьми возраста 18 

лет. 

   На ГПМПК представляются следующие документы: 

- свидетельство о рождении ребенка; 

- паспорт одного из родителей (законного представителя); 



- направление от специалиста по основному нарушению с указанием диагноза; 

- педагогическая характеристика ребенка; 

- заключение ПМП консилиума образовательного учреждения, в котором находится 

ребенок (ДОУ или ОУ) или решение педагогического совета ОУ; 

- амбулаторная карта (история развития ребенка) из детской поликлиники по месту 

прописки; 

- индивидуальная карта (форма 26) с заключениями врачей: педиатра, невролога, 

сурдолога, офтальмолога, ортопеда и др.; 

- справка от врача-психиатра; 

- характеристика ребенка, в которой указывается уровень усвоения образовательных 

программ; 

- для учеников: тетради рабочие и контрольные (по русскому языку и математике), для 

дошкольников – «продукты» творческой деятельности (рисунки, поделки и др. 

   Результаты обследования ребенка протоколируются, отражаются в заключении, 

которое является основанием для учреждений образования, здравоохранения, 

социальной защиты по реализации соответствующих рекомендаций по обучению, 

воспитанию, медицинской поддержке. Результаты обследований, рекомендации, 

заключения ГПМПК действительны в течение 1 (одного) года. 

 

VIII. ОБЯЗАННОСТИ И ПРАВА СПЕЦИАЛИСТОВ ГПМПК 

   Председатель ГПМПК: 

- отвечает за соответствие деятельности специалистов целям и основным задачам 

ГПМПК; 

- организует взаимодействие между специалистами, направляет и контролирует их 

деятельности, обеспечивает подбор и расстановку кадров; 

- обеспечивает соблюдение правил внутреннего распорядка, санитарно-гигиенического 

режима, охраны труда и техники безопасности; 

- отчитывается о работе ГПМПК перед учредителем; 

- отвечает за надлежащее ведения документации. 

   Сотрудники ГПМПК обязаны: 

- руководствоваться в своей деятельности профессиональными этическими 

принципами, нравственными нормами, интересами детей и их семей, сохранять 

конфиденциальность сведений, неадекватное использование которых может нанести 

ущерб здоровью, психологическом и моральному состоянию ребенка и его семье; 

- защищать всеми законными средствами права и интересы обратившихся в комиссию 

детей и их родителей (законных представителей) как на профессиональном, так и 

общественном и государственном уровнях; 



- предоставлять государственным и негосударственным организациям и учреждениям 

сведения, необходимые для оказания помощи детям, обследованным или находящимся 

под наблюдением ГПМПК, в рамках предусмотренных законодательством РФ. 

   Сотрудники ГПМПК имеют право: 

-  на защиту своих профессиональных интересов, чести и достоинства, вплоть до 

обращения в судебные органы; 

 - на свободы выбора и использования методических, диагностических средств в 

рамках своей профессиональной компетенции и квалификации; 

- на требование от администрации создания надлежащих условий для 

профессиональной деятельности и повышении квалификации. 

 


