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 Приказ № 99 от 26 февраля 2015 года
Об утверждении Методологии 

оценивания развития ребенка

Во исполнение  Решения Коллегии Министерства Просвещения № 6/4 от 23 декабря 2014 и в соответствии с Регламентом по организации и Функционированию Министерства Просвещения (Решение Правительства № 653 от 06 ноября 2009 года), Министерство Просвещения издает настоящий 

П Р И К А З:

1. Утверждается и допускается к применению с даты подписания настоящего приказа, Решение Коллегии Министерства Просвещения № 6/4 от 23 декабря 2014 об утверждении Методологии оценивания развития ребенка (Приложение 1).

2. Республиканский Центр Психолого-педагогической Помощи (г-жа Верджиния Руснак) доведет настоящий приказ до сведения местных специализированных органов в сфере образования / районных/муниципальных служб психопедагогической помощи.

3. Управление дошкольного образования (Валентина Кику) проведет мониторинг исполнения предписаний настоящего приказа.

4. Контроль исполнения предписаний настоящего приказа вменить в функции Лилианы Николоеску-Онофрей, вицеминистра.

Министр,

Майя Санду

Исп. Марц В.

Тел 022232207

    Приложение
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№ 99 от 26.02.2015г.

Методология оценивания развития ребенка

I. Общие положения

1. Методология оценивания развития ребенка (в дальнейшем - Методология) разработана в соответствии с пунктом 81(f) Программы Развития Инклюзивного Образования в Республике Молдова на 2011-2020 годы, утвержденной Решением Правительства № 523 от 11 июля 2011 года, Кодекса об Образовании, промульгированного Декретом Президента № 1345 от 03 октября 2014 года.

2. Настоящая методология устанавливает процедуру организации и реализации процесса оценивания развития ребенка, на разных этапах, и является обязательной к использованию соответствующими структурами.

3. В настоящей методологии обследование развития ребенка определяется как непрерывный, целостный, комплексный, динамический процесс определения индивидуальных особенностей развития ребенка, его способностей к обучению, а также его оптимального и текущего потенциала.
4. Конечный результат процесса оценивания – ориентирование образовательных действий и  решений и установление оптимальных образовательных услуг с учетом специфических нужд ребенка с особыми образовательными потребностями.

5. Особые образовательные потребности – это потребности в обучении, которые включают в себя адаптирование к индивидуальным особенностям или присущим определенному нарушению или сбою в обучении, а также  соответствующие реабилитационные и восстановительные мероприятия.

6. Бенефициарами процесса оценивания являются:

a) прямые бенефициары: дети с определенными трудностями в развитии, а также возникающими в процессе обучения.
b) косвенными бенефициарами являются семьи, дидактические кадры, другие специалисты, вовлеченные в воспитательный и образовательный процесс, учебные заведения, сообщество.  

II Цели и задачи оценивания развития ребенка

8. Процесс оценивания, во всех случаях, подчинен высшему интересу ребенка и осуществляется на основании следующих принципов:

a) Принцип индивидуального и комплексного подхода;
b) Междисциплинарный принцип вмешательства;
c) Принцип участия в процессе (ребенок/ родитель/ законный представитель ребенка);
d) Принцип актуальности и эффективности;
e) Принцип конфиденциальности.
9. Процесс оценивания/переоценивания развития ребенка преследует следующие задачи: 

a) сбор из разных источников (образовательных, медицинских, социальных, семьи), обработка и интерпретация информации, относящихся к определению уровня развития ребенка;

b) установление актуального уровня развития, потенциала и особых потребностей по областям его развития;

c) определение специальных образовательных потребностей и услуг поддержки, в соответствии с действующим законодательством;

d) установку оптимального образовательного маршрута ребенка путем применения соответствующих вспомогательных программ, отвечающих высшему интересу ребенка, его потребностям и интересам развития;
e) оценивание эффективности проводимых программ и прогресса в области развития детей.
10. В целях обеспечения качества процесса, оценивание развития ребенка объединит следующие характеристики:

a) ориентирована на соблюдение высшего интереса ребенка: избрание оптимальной  формы защиты ребенка, с учетом из его потребностей;
b) сотрудничество специалистов, вовлеченных в процесс проведения обследования, координацию их действий для обеспечения многоступенчатого подхода в процессе сбора, интерпретации и использования данных обследования;
c) направлена на развитие: оценивание поддерживает детей в процессе развития путем применения подхода, сосредоточенного на определении реального потенциала и потребностей развития ребенка;

 
d) доступность: результаты оценивания должны быть понятны всем, кто вовлечен в этот процесс и эффективно использоваться в процессе удовлетворения потребностей ребенка;
e) ясность: цели обследования должны быть ясны всем, детям и членам их семей, учебные заведения должны иметь доступ к соответствующей информации, относящейся к ним;
f) многопрофильное: требует комплексного подхода к образовательным проблемам, проблемам психологической адаптации, проблемам здоровья, социально-экономического статуса;
g) единое: обследование должно следовать и оперировать едиными критериями, методиками для всех детей;

h) многопрофильная команда определяет в каждом конкретном случае необходимость обследования всех аспектов развития ребенка, лишь некоторых аспектов или одного отдельно взятого аспекта.
III. Типы оценивания развития ребенка
11. В зависимости от преследуемых задач, уровня реализации, оценивание развития ребенка может быть первичным, комплексным и специфическим.
12. Первичное обследование осуществляется в случае выявления некоторых трудностей в развитии ребенка, отмечаемых родителями, педагогами, семейным врачом в результате наблюдения за поведением, школьной успеваемостью, поведением ребенка и применения Контрольного списка для первичного определения проблем в развитии ребенка (Приложение 1).
13. Первичное обследование осуществляется в учебном учреждении внутришкольной многопрофильной комиссии и предполагает:
a) определение текущего уровня развития ребенка, особенностей и потенциала его развития;
b) предположение о степени соответствия уровня развития ребенка с уровнем, соответствующим данному возрасту;
c) установление программ персонифицированного вмешательства.
14. С целью проведения комплексного, качественного и количественного  оценивания, служба психопедагогической помощи проводит комплексное обследование.
15. Комплексное обследование проводится с целью:

a) поиска и оценки количественных и качественных особенностей развития и потенциала ребенка;
b) выявления особых образовательных потребностей;
c) рекомендации наиболее подходящего типа инклюзивного образования;
d) составления и рекомендации вспомогательных, специфических программ образовательной поддержки (педагогическая, логопедическая, образовательная помощь).
16. В рамках комплексного оценивания развития ребенка, специалисты Службы психопедагогической помощи обследуют следующие области развития ребенка: 

a) физическое развитие;
b) обследование развития речи и коммуникативных навыков;
c) обследование познавательной сферы;
d) обследование социально-эмоционального развития;
e) обследование развития адаптивного поведения;
f) обследование других областей, в зависимости от конкретного случая.
17. Специфическое обследование осуществляется в случаях, когда во время комплексного обследования ребенка были выявлены трудности в развитии определенной области и установлена необходимость более глубокого обследования с применением специфических методов исследования и стандартизированных инструментов в процессе наблюдения за ребенком.
18. Обследование развития ребенка заверяется отчетом с учетом стандартов и норм, а также с учетом индивидуальных критериев.

19. Обследование развития ребенка, заверенное отчетом с учетом норм, а также с учетом индивидуальных критериев, измеряет успехи и достижения по одному отдельному критерию, основываясь на национальных стандартах.

20. Оценка с учетом критериев определяет сильные и слабые стороны с учетом набора отчетных навыков применимо к хронологическому возрасту, которые взяты за основу для гармоничного развития ребенка.
21. Оценка с учетом индивидуальных особенностей измеряет прогресс ребенка на протяжении его индивидуального развития, в условиях повседневной жизни, в зависимости от потенциала ребенка.
22. В отдельных случаях, в целях обеспечения комплексного характера обследования, у соответствующих учреждений могут быть затребованы дополнительные формы оценивания, медицинского и социального, которые бы выявили, соответственно:
a) состояние здоровья ребёнка, с выявлением факторов, которые могли бы поспособствовать трудностям в обучении, социальной интеграции и поведении;
b) проблемы семейного и школьного характера, социально-экономические проблемы, которые могли бы поспособствовать трудностям в обучении, социальной интеграции и поведении, а также отразиться на гармоничном развитии ребенка.
23. Медицинское и социальное обследование осуществляется специальными органами: семейным врачом, социальным ассистентом, специалистами управления социальной защиты и поддержки семьи, центром социальной защиты семьи и ребенка по месту жительства наблюдаемого ребенка.
24. Данные дополнительных исследований могут быть использованы в процессе установления услуг поддержки, оказываемых ребёнку и его семье.
25. Все типы обследования направлены на выявление положительных аспектов развития ребенка, как отправная точка в процессе восстановления (реабилитации) и определения непременных потребностей и потребностей развития.
IV. Организация процесса обследования
26. Обследование проводится после выявления ребенка, у которого предполагается наличие проблем в развитии и/ или который находится в ситуации незащищенности, отверженности, изолированности или трудностей.
27. Ситуации, при которых проводится обследование могут считаться следующие:
a) Случаи, выявленные представителями учебных заведений, медицинских учреждений, социальными службами, органами публичного управления, другими организациями, работающими в области прав ребенка;
b) Случаи обращения родителей/законных представителей ребенка;
c) Случаи обращения от собственного имени молодых людей в возрасте 16-18 лет.
28. Оценивание развития ребенка осуществляется, в обязательном порядке, с письменного согласия родителей или законных представителей, написанного на родном языке ребенка для обеспечения объективности и адекватного понимания.
29. В случае если родитель/законный представитель ребенка отказывается от необходимости обследовать ребёнка или согласиться с рекомендациями службы психопедагогической помощи, для соблюдения высших интересов ребенка, местные органы опеки и попечительства принимают решение о мерах воздействия в целях защиты ребенка.
30. В процессе обследования необходимо принимать во внимание:

 
a) обеспечение естественного процесса, в защищенном пространстве;
b) общее физическое и эмоциональное состояние ребенка в процессе проведения обследования;
c) собственный ритм и темп ребенка, способность слушать и понимать обращенную речь, жесты, изображения и т.д.;
c) особенности хронологического возраста и индивидуальные особенности развития ребенка.
31. Первичное обследование осуществляется в рамках учебного заведения Внутришкольной Многопрофильной Комиссией и предполагает анализ оценочных тестов, анализ способности к обучению, поведения в разных областях, психо-социо-эмоциональных проявлений, на основании которых учебное заведение устанавливает в каждом конкретном случае, что:
a) ребенок не имеет трудностей в обучении и развитии, поведении, которые требовали бы дополнительного вмешательства и могут быть устранены в обычном порядке в классе;
b) ребенок проявляет трудности в обучении и развитии, которые с определенной образовательной помощью могут быть устранены средствами учреждения;
c) ребенок проявляет трудности в развитии, обучении, поведении, которые должны быть проанализированы квалифицированными специалистами Службы Психопедагогической Помощи.
32. Первичное обследование осуществляется на протяжении не более чем семи рабочих дней с момента установления необходимости подобного обследования.
33. Результаты первичного обследования, проведенного внутришкольной Многопрофильной Комиссией, фиксируются в Протоколе оценки развития ребенка   (Приложение 2). Протоколы заседаний МВК регистрируются в специальном журнале.

34. Направление случая в СПП осуществляется учебным заведением на основании направления о запросе комплексного обследования развития ребенка. (Приложение 3).
35. Комплексное оценивание детей осуществляется СПП на основании разработанного плана о нижеследующем:
a) СПП оповещает в письменной форме учебные заведения об оценке детей, не менее чем за 2 недели, предоставляя список детей, включенных в данных процесс;
b) СПП планирует и оценку детей, в случаях непосредственного обращения родителей, обращения соответствующих органов и структур из сферы защиты и поддержки детей (органы местной власти, центры временного размещения и содержания) или ребенком/подростком (16-18 лет);
c) Комплексное обследование развития ребенка следует осуществлять не более чем через месяц после направления случая.
36. Комплексное оценивание развития ребенка может осуществляться в учебном заведении, по месту жительства ребенка или в рамках офиса СПП. Учебное заведение информирует родителей детей, которые будут обследованы о целях, дате и месте, где пройдет обследование.

37.  В зависимости от случаев обследования, оповещается и вовлекается Центр Семейных Врачей, Центр Социальной защиты семьи и ребенка/ орган социальной защиты, или другие службы/ органы, по необходимости.
38. Результаты комплексного обследования обсуждаются на общем заседании команды СПП путем взаимного информирования, обсуждения полученных данных и формулировки общего заключения обследования.
39. По результатам комплексного обследования СПП разрабатывает Отчет, который содержит выводы и рекомендации, общее заключение по выявлению/невыявлению ООП, дату повторного обследования и услуги по поддержке.
40. На основании результатов обследования развития ребенка, выявленных его потенциала и нужд, определяется форма включения на уровне класса и учебного заведения (общая, частичная и ситуационная).
41. Результаты комплексного оценивания развития ребенка лежат в основе разработки индивидуального учебного плана (ИУП), рекомендуемых услуг поддержки и рекомендаций для родителей/ законных представителей, дидактических кадров, других специалистов, которые помогают ребенку в процессе обучения и реабилитации.
42. В случае, если есть необходимость в строго направленном обследовании с применение стандартизированных инструментов и профильных специалистов будет проведено специфическое обследование (проблема антисоциального, агрессивного поведения, ситуации риска для ребенка и его сверстников, медицинские показатели); в случае, когда пределы компетентности СПП будут превышены, случай будет направлен для изучения в Республиканскую Службу Психопедагогической Помощи.
43. Время от времени МВК и, при необходимости, СПП осуществляет мониторинг  и дальнейшую оценку ребенка для установления прогрессов в процессе школьной успеваемости и его развитии.
V. Переоценивание
44. Повторное обследование развития ребенка осуществляется с целью:

a) констатации прогресса или регресса в развитии ребенка;
b) выявления новых потребностей;
c) изменения ранее запланированных вмешательств и/или разработки новых программ;
d) подготовки переходного периода (из класса в класс);
e) оценки качества оказанных услуг;
f) обеспечения прогрессивного развития ребенка.
45. Причинами к переобследованию развития ребенка могут стать:
a) успехи ребенка: школьный прогресс, прогресс в области адаптации, социализации, коммуникации, самореализации и т.д. улучшение состояния здоровья;
b) трудности ребенка: препятствия/проблемы в реализации задач ИУП; проблемы социального характера; проблемы в области адаптации и социализации, общения и самоутверждения; проблемы общего состояния здоровья.

46. Повторное обследование развития ребенка СПП осуществляется путем последовательного прохождения следующих этапов:

a) Анализ отчета о комплексном обследовании развития ребенка;
b) предварительный сбор информации из образовательных учреждений, где обучаются дети, подлежащие повторному обследованию;
c) разработка программы повторного обследования: расписание, команда /ы, инструменты;
d) реализация процесса как такового;
e) организация заседания по изучению результатов;
f) разработка отчета о повторном обследовании;
g) представление отчета о повторном обследовании и определение решений для преодоления трудностей, с которыми сталкивается ребенок на совместном заседании с членами оценочной команды из числа членов СПП и МВК. 
47. Ребенок с ООП, выявленный в учебном заведении, переосвидетельствуется МВК согласно очередности, установленной комиссией, но не реже чем один раз за семестр.
48. Ребенок, стоящий на учете в СПП, переобследуется, обычно один раз в год.  По мере необходимости, Служба может установить другую очередность переобследования. Результаты переобследования служат основанием для актуализации ИУП и услуг поддержки.
49. Преждевременное повторное обследование может быть затребовано:
a) родителем/законным представителем ребенка, в случае если они опровергают выводы первичного обследования;
b) учебным заведением, в случае проблем, превосходящих компетентность и ресурсы учреждения.
50. Повторному обследованию предшествует сбор данных о развитии ребенка, в соответствии с задачами ИУП. Основными источниками информации служат данные текущего мониторинга развития ребенка, сообщаемые учебным заведением, родителями, другими соответствующими источниками.
51. Повторное обследование планируется и реализуется по всем областям развития (когнитивная, психосоциальная, физическая) или лишь по некоторым, по мере необходимости и в зависимости от существующей информации о состоянии развития ребенка.
52. Повторное обследование детей со ступеней образовательного маршрута должно преследовать определение специальных условий по сдаче экзаменов об окончании данного образовательного цикла и способствовать переводу ребенка на другой образовательный уровень.

53. По итогам периодического повторного обследования ребенка, находящегося на учете в СПП, заполняется Отчет о Переобследовании, в соответствии с формуляром-приложением к данной методологии (Приложение 5).
54. В зависимости от результатов, пост-оценочные мероприятия сводятся к:

a) сохранению/не сохранению статуса ООП у ребенка;
b) пересмотру ИУП и/или иных планов/программ индивидуализированной поддержки;
c) другим вмешательствам.
VI. Методы и техники обследования 
55. Оценивание развития ребенка осуществляется на основе методов и инструментов, одобренных и апробированных в установленном порядке: апробированных на международном уровне, адаптированных и утвержденных Министерством Просвещения и иными авторизованными структурами.
56. В целях обеспечения целостности, а также установления и демонстрации уровня развития ребенка, применимы формальные и неформальные методы.
57. К формальным методам относятся: применение официально утвержденных, стандартизированных тестов и опросников, формальное наблюдение за деятельностью и поведением ребенка, структурированные интервью.
58. В качестве неформальных методов могут применяться: портфолио, наблюдение в различных контекстах, прямое и не прямое взаимодействие, анализ/изучение продуктов школьной деятельности, неструктурированные интервью.
59. К каждой методике применимы различные способы реализации. В качестве техник для оценки развития ребенка рекомендуется набор инструментов оценивания, который применяется по необходимости, как для первичного, так и для комплексного обследования (Приложение 4).
60. В зависимости от области, уровня и задач обследования, специалисты могут разрабатывать собственные инструменты (карточки для обследования, контрольные списки) или адаптировать уже существующие, перечисленные в Приложении 4 к данной Методологии.
61. Специалисты, вовлеченные в процесс оценки развития ребенка, отберут инструментарий оценивания соответствующей области с учетом возраста, особенностей развития обследуемого ребенка и задачами обследования.
62. В целях обеспечения соответствия методов и техник оценивания, в процессе применения, необходимо удостовериться, что они соответствуют основным из данных характеристик:
a) позволяют осуществлять сбор доказательств, которые были бы достаточными для выработки основных значимых предположений, которые могут быть одобрены;
b) обеспечивают функциональность инструментов и методов, применимых в конкретном контексте;
c) могут быть адаптированы в зависимости от особенностей личностей, подвергающихся обследованию;
d) не допускают дискриминацию испытуемых, предоставляют объективные данные, исключающие субъективность.
63. Стандартизированные оценочные инструменты могут применяться только специалистами в данной области, прошедшими соответствующее обучение в области применения и интерпретации данных.
64. По мере необходимости и в зависимости от того, какие документы находятся в распоряжении, предварительно или в процессе обследования, могут быть исследованы медицинские показатели, внутришкольные отчеты по ситуации ребенка (классного руководителя, психолога, медицинского работника школы, других специалистов), а также отчеты внешних специалистов (социального ассистента, семейного врача, других актеров сообщества), ИУП ребенка, иные соответствующие, относящиеся к делу документы.
VII. Обработка и интерпретация данных обследования

65. Информация, собранная в результате применения различных инструментов оценивания развития ребенка подвергается процессу обработки, которые предполагает структурирование собранных данных, их аналитический анализ, синтез и систематизацию по соответствующим категориям, в электронном формате, включительно.
66. Обработка может быть:

a) количественной: упорядочивание статистических данных отобранных в результате опросов применения контрольных списков, проведение подсчетов (частота проявления, процентное соотношение, среднее арифметическое) определение учетных записей, которые бы опровергли или подтвердили, определенные гипотезы.

67. Интерпретация данных, как часть процесса обследования, предполагает включение отобранной информации в определенный набор критериев, норм, стандартов, относительно к данной личности и выдвижение значимых предположений относительно проведенного обследования.
68. Интерпретация может быть:

a) специфической: осуществленной специалистом в данной области, не позднее чем через два дня после окончания обследования, с формулированием выводов и рекомендаций по данной области. Специфическая интерпретация предшествует заседанию по оценки данных комплексного обследования;
b) многопрофильной: осуществленной в команде, в процессе совместных заседаний по результатам обследования, в рамках которых каждый специалист высказывает ключевые заключения и соответствующие данные, представляя выводы и рекомендации по оцениваемой области. Многопрофильная интерпретация должна быть осуществлена не позже пяти дней с момента окончания обследования.
VIII.    Отчет о комплексном оценивании развития ребенка
69. Отчет о комплексном оценивании развития ребенка (Приложение 5) заполняется СПП с целью зарегистрировать соответствующую информацию о развитии ребенка, его особых потребностях и нуждах, а также рекомендуемых формах поддержки для обеспечения его развития.
70. Отчет включает следующую информацию:

a) общие сведения о ребенке;
b) данные о семье ребенка (родители, братья, сестры) / законные представители;
c) условия проживания семьи (краткое описание соответствующих аспектов);
d) данные о состоянии здоровья ребенка (краткое описание);
e) образовательный маршрут ребенка;
f) оцененные области (заключение);
g) общий вывод;
h) конкретные рекомендации для семьи и специалистов;
i) состав оценочной команды.
71. Заполнение Отчета о комплексном оценивании – процесс, осуществляемый в команде специалистами СПП. Специалисты СПП вносят в отчет результаты оценивания, по областям, выводы и рекомендации, исходя из результатов обследования.
72. Для полного заполнения отчета, Начальник СПП назначает ответственного из числа специалистов Службы.
73. Разработка/заполнение Отчета осуществляется в следующем порядке:
a) пункты I-V заполняются ответственным за отчет на основании документов, содержащихся в личном деле ребенка, других соответствующих данных, собранных в беседе с родителями, законными представителями, представителями учебного заведения,  членами расширенной семьи, из других источников;
b) пункт VI заполняется специалистами Службы по результатам комплексного оценивания специфических областей и отбора соответствующей информации из источников, указанных в пункте a);
c) пункты VII-VIII заполняются ответственным за отчет совместно со специалистами и начальником Службы.
74. Отчет разрабатывается/заполняется в течение максимум 15 дней с момента проведения оценивания.
75. Все, подписавшие отчет об оценивании развития ребенка, несут ответственность за достоверность данных, включенных в отчет.
76. Отчет разрабатывается в двух экземплярах, которые хранятся, соответственно, в СПП и в личном деле обследуемого ребенка в учебном заведении, к которому он относится.
77. Отчет о комплексном оценивании развития ребенка, зарегистрированный в Журнале Регистрации СПП под отдельным номером, передается учебному заведению на подписание.
78. Учебное заведение доводит содержание Отчета до сведения родителей/законных представителей, которые заверяют его подписью.
79. Отчет разрабатывается в двух экземплярах, которые хранятся, соответственно, в СПП и в личном деле обследуемого ребенка в учебном заведении, согласно действующему законодательству.
IX. Деонтологические и этические предписания в процессе оценки развития ребенка
80. Лица, вовлеченные в процесс обследования развития ребенка, обязаны знать и соблюдать Этический кодекс, а также специфические этические и поведенческие нормы, которые исходят из профессиональных обязанностей и моральной ответственности об удовлетворении нужд и интересов бенефициаров, без того, чтобы в процессе своей деятельности причинять им физический, психический или моральный ущерб и без ущемления их достоинства.
81. В соответствии с профессиональной деонтологией, в основе которой лежит принцип соблюдения прав и свобод любой личности, специалисты, проводящие обследование развития ребенка, должны удостовериться в соблюдении следующих правил:

a) уважение ценности личности ребенка, безотносительно к национальности, этносу, религии, полу, физических или интеллектуальных возможностей, социально-экономического положения;
b) уважение родителей/законных представителей ребенка, представителей различных учреждений, с которыми сотрудничают в процессе оценивания;
d) получение договора/соглашения  с родителями/законными представителями ребенка для его комплексного оценивания, без оказания давления на них;
e) предоставление информации о ребенке, основанной на объективном оценивании с научной и методической основой, с обоснованием утверждений, выводов и рекомендаций.
82. Специалисты, в чьи обязанности входит оценка развития ребенка обязаны проявлять высокий уровень моральной и профессиональной целостности в отношениях с прямыми и непрямыми бенефициарами, коллегами по работе и другими партнерами. В целях продвижения данного принципа будут соблюдены следующие правила: 

a) недопущение упущений и ложного информирования в процессе оценки и интерпретации результатов оценивания;
b) недопущение вовлечение личностей, которые могут спровоцировать конфликт интересов или снизить процент объективности и безраздельности;
с) воздержание от осуществления профессиональных обязанностей в тех случаях, когда по личным мотивам или мотивам иного характера может быть ущемлена объективность или эффективность профессиональной деятельности;
d) объективность и достоинство в профессиональной деятельности, в отношениях с бенефициарами, коллегами и иными партнерами в области профессиональной деятельности;
e) положительная предрасположенность, стимуляция инициативных способностей, автономии и ответственности прямых и непрямых бенефициаров;
f) исключение авторитарной позиции в процессе обследования;
g) продвижение взаимоуважения, утверждение профессиональных отношений на адекватном и конструктивном общении;
h) соответствующий представительный внешний вид.  
83. В соответствии с принципом профессиональной и социальной ответственности, специалисты, вовлеченные в процесс комплексного оценивания развития ребенка способствуют обеспечению продвижения прямых и непрямых бенефициаров и обязаны в процессе работы в данной области:

a) квалифицированно и качественно выполнять функциональные обязанности, и соблюдать предписания должностной инструкции;
b) использовать самые адекватные технологии в области профессиональной компетентности;
c) вовлекать вышестоящие компетентные органы в случае выявления определенных ситуаций риска для жизни и безопасности ребенка;
d) консультироваться с другими специалистами, включая специалистов других учреждений, в целях обеспечения целостного и разностороннего обследования

e) быть постоянно нацеленным на повышение профессионализма через обучение.
84. Специалисты, ответственные за обследование развития ребенка обеспечивают конфиденциальность личной информации, использованной в процессе обследования, в соответствии с действующим законодательством.   
Приложение 1

Контрольный перечень для первичного определения проблем в развитии ребенка

	№ п/п
	Проверка аспектов
	да
	нет
	частично

	1
	Ребенок знает основные данные о своей личности
	
	
	

	2
	Возрастные нормы развития соответствуют (вес, рост, моторика)
	
	
	

	3
	Движения ребенка скоординированы
	
	
	

	4
	Ребенок использует письменные инструменты или выполняет специфические моторные операции (вырезает, клеит, лепит, конструирует)
	
	
	

	5
	Ребенок обладает навыками самообслуживания
	
	
	

	6
	Ребенок ориентируется в пространстве школы и класса
	
	
	

	7
	Ребенок ориентируется во времени
	
	
	

	8
	Ребенок легко устанавливает контакт с другими людьми
	
	
	

	9
	Ребенок соблюдает школьные и социальные нормы
	
	
	

	10
	Ребенок уравновешен и доброжелателен
	
	
	

	11
	Ребенок понимает ситуацию, в которой находится и ведет себя соответственно ей
	
	
	

	12
	Ребенок вовлечен во вне куррикулярную деятельность
	
	
	

	13
	Ребенок реагирует на внешние стимулы (оклик по имени, шум, звуки)
	
	
	

	14
	Ребенок понимает обращенную речь с большой дистанции от собеседника
	
	
	

	15
	Ребенок держит книгу слишком далеко/близко при чтении
	
	
	

	16
	Ребенок читает и списывает с доски не пропуская слова или бкувы
	
	
	

	17
	Ребенок различает/соотносит цвета
	
	
	

	18
	Ребенок пользуется невербальным языком общения (жесты, мимика)
	
	
	

	19
	Ребенок может верно передать сообщение
	
	
	

	20
	Ребенок понимает сообщение только после нескольких повторений
	
	
	

	21
	Ребенок имеет проблемы с произношением
	
	
	

	22
	Ребенок внимателен при выполнении определенного задания
	
	
	

	23
	Ребенок нуждается в дополнительном времени для выполнения задания
	
	
	

	24
	Ребенок пропускает буквы или слова при чтении фрагментов текста
	
	
	

	25
	Ребенок различает графемы
	
	
	

	26
	Ребенок различает парные фонемы: б-д д-т к-х м-н  ж-ш 
	
	
	

	27
	Ребенок может найти букву или слово в данном тексте
	
	
	

	28
	Ребенок использует пунктуационные знаки в процессе чтения-письма
	
	
	

	29
	Ребенок правильно использует математические символы и понимает отношения между числами и величинами
	
	
	

	30
	Ребенок может понять сложные инструкции типа: «Найди желтый предмет в правой части стола, в верхнем углу»
	
	
	


Приложение 2

Протокол оценки развития ребенка №__________

(первичное обследование)

Дата____________________

	Общие сведения о ребенке

	Фамилия имя
	
	Возраст
	
	Класс
	

	

	Результаты обследования



	Заключения в области физического развития (положение, крупная и мелкая моторика, способ передвижения)

	

	Заключения в сфере речевого развития / общения (невербальное и вербальное общение, уровень развития и использования)

	

	Заключения в сфере когнитивного развития  (общее развитие, восприятие, ориентирование, внимание, память, мышление)

	

	Заключение в эмоционально-социальной сфере/взаимодействия (социальные компетенции, аффективность, эмотивность, уровень и способ взаимодействия со сверстниками и взрослыми) 

	

	Заключение о развитии адаптивного поведения (уровень школьной, социальной адаптации, уровень самообслуживания)



	Выводы/Рекомендации

	


МВК  (ФИО, подпись)
Приложение 3

Направление на комплексное оценивание развития ребенка

_______________________________________________________________________________________

(учебное заведение)

№  _________________
От _________________
Служба психопедагогической помощи

На основании решения Внутришкольной Многопрофильной Комиссии, протокол №___ от ___ _____________ 20___, направляется на комплексное обследование учащийся /яся __________________________________, класса __________, год рождения _____________.

Приложения:

1. Протокол обследования развития ребенка

2. ______________________________________

3. ______________________________________
В учебном заведении

есть                               нет

согласие родителей на проведение процесса обследования
Председатель МВК                                                         Директор учебного заведения

_________________________________                        _________________________________
Подпись __________________________                       Подпись __________________________
М.П.

Направление на комплексное оценивание развития детей

_______________________________________________________________________________________

(учебное заведение)
№___________________
От __________________
Служба психопедагогической помощи

На основании решения Внутришкольной Многопрофильной Комиссии, протокол №___ от ___ _____________ 20___, направляется на комплексное обследование учащиеся _________________________________, класса/ов __________, год рождения _____________.

Приложения:

1. Протокол обследования развития ребенка

2. ______________________________________

3. ______________________________________

В учебном заведении

есть                               нет

согласие родителей на проведение процесса обследования

Председатель МВК                                                         Директор учебного заведения

_________________________________                        _______________________________
Подпись __________________________                       Подпись ________________________
М.П.

Примечание: Список должен содержать: фамилию и имя каждого ребенка, дату рождения, класс, № протокола, приложения











Приложение № 5

ОТЧЕТ О КОМПЛЕКСНОМ ОБСЛЕДОВАНИИ РАЗВИТИЯ РЕБЕНКА
(заполняется в электронном варианте)

№ ______ от ________________ 20____г.

I. Общие сведения о ребенке
	Фамилия, Имя:

	Дата, место рождения:

	Место жительства:

	Учебное заведение:

	Класс/ группа:


II. Данные о семье ребенка (родители, братья, сестры) и законные представители

	Мама:


	Папа:



	Дата рождения:
	Дата рождения:  



	Образование (неполное, гимназическое, профессиональное, высшее):


	Образование (неполное, гимназическое, профессиональное, высшее):



	Место работы/ занятие:


	Место работы/ занятие:


	Братья, сёстры (фамилия, имя, возраст): 



	Законный представитель: 

Место жительства: 

Место работы/ занятие:


III.   Условия жизни семьи (краткое описание)
	Соответствующие данные о семейном климате, отношениях между членами семьи:

	

	Соответствующие данные о доходах семьи, экономической ситуации, жилье:

	

	Соответствующие данные о расширенной семье:

	


IV. Данные о состоянии здоровья 
	Данные о развитии ребенка/ анамнез (источник):

	Медицинский диагноз (источник):


V.  Образовательный маршрут (дошкольное/ школьное обучение)

	Период
	Наименование учебного заведения/ класса
	Основные моменты

	
	
	


VI. Области анализа

а) Физическое развитие (физическое положение, крупная/мелкая  моторика, способ передвижения)

	Компетенции

(знания, способности, умения, отношения/ навыки)
	Потребности
	Рекомендации

	
	
	


в) Развитие речевых навыков/ навыков общения 

(Вербальное/невербальное общение, уровень развития и использования)

	Компетенции

(знания, способности, умения, отношения/ навыки)
	Потребности
	Рекомендации

	
	
	


с) Когнитивное развитие (уровень общих знаний, восприятие, ориентирование, внимание, память, мышление и т.д.)

	Компетенции

(знания, способности, умения, отношения/ навыки)
	Потребности
	Рекомендации

	
	
	


d)  Эмотивно-социальное поведение/Взаимодействие

(социальные  компетенции,  аффективность,  эмотивность,  уровень и способ  взаимодействия  со сверстниками  и взрослыми)

	Компетенции

(знания, способности, умения, отношения/ навыки)
	Потребности
	Рекомендации

	
	
	


е) Развитие адаптационного поведения

(уровень адаптации, школьного и социального самообслуживания, воздействие среды на ребенка)

	Компетенции

(знания, способности, умения, отношения/ навыки)
	Потребности
	Рекомендации

	
	
	


VII. Общие выводы
	Особые образовательные потребности (отметить):

да                                                                    нет          

            

	Форма инклюзии (отметить):

полная               частичная                периодическая



	Индивидуальный учебный план (отметить):

да                                                                                     нет



	Услуги поддержки

	Услуги/ формы поддержки
	Мероприятия/ место проведения
	Период
	Специалист/ ответственный

	ВДК (в классе/ РЦИО)
	
	
	

	Образовательная помощь (терапия, помощь в подготовке домашнего задания)
	
	
	

	Психологическая помощь
	
	
	

	Логопедическая помощь
	
	
	

	Специфические терапии развития (лудотерапия, кинетотерапия, эрготерапия )
	
	
	

	Другое (персональный ассистент, бесплатное питание, учебники и др.)
	
	
	

	Переоценивание:

Запланированное (период, дата)


По требованию 


	Цель переоценивания:
	Область  (и) переоценивания:


VIII. Рекомендации
	Вовлеченные специалисты/ родители
	Меры/ мероприятия
	Период, на который устанавливаются
	Ответственный за реализацию

	Рекомендации для вспомогательного педагога
	
	
	

	Рекомендации для дидактических кадров
	
	
	

	Рекомендации для школьного психолога
	
	
	

	Рекомендации для других специалистов в специфических терапиях развития
	
	
	

	Рекомендации для родителей (необходимость персонального ассистента, консультация семейного врача, консультация/ обследование социального ассистента)
	
	
	

	Рекомендации по подготовке физической среды
	
	
	


Состав оценочной команды:
Начальник СППП ___________________________________________________________________

(Ф.И.О. подпись)
Ответственный за отчет ______________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Психолог __________________________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Психопедагог ______________________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Педагог ___________________________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Логопед ___________________________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Кинетотерапевт ____________________________________________________________________
(Ф.И.О. подпись)

Дата подписания отчета _____________________________________________________________
Доведен до сведения родителя/законного представителя__________________________________
Фамилия, имя _____________________________________________________________________
Дата _____________________________________________________________________________
Подпись __________________________________________________________________________

Представлен в учебное заведение: ____________________________________________________

Дата ___________________

Получен (Ф.И.О., должность, подпись) ________________________________________________

Приложение № 6

ОТЧЕТ О ПОВТОРНОМ ОБСЛЕДОВАНИИ РАЗВИТИЯ РЕБЕНКА

Приложение к отчету о комплексном обследовании развития ребенка № _____ от ___________ 201____

Дата повторного обследования_______________________________

1. Ребенок (фамилия, имя): __________________________________

Возраст ____________________________ класс/группа ________________

Учебное заведение ________________________________________________

2. Цель повторного обследования _____________________________________________________

3. Результаты повторного обследования

	Область
	Компетенции
	Потребности
	Выводы/рекомендации
	Комментарии

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


4. Общее заключение

	Особые образовательные потребности

(отметить):

Да                            Нет
	Форма инклюзии

(отметить):

Полная          

Частичная

Периодическая
	Индивидуальный Учебный план 

(отметить):

Да                            Нет
	Услуги поддержки:


5. Состав команды повторного обследования:

Начальник СППП ______________________________________________________________






      (Ф.И.О. подпись)
Ответственный за отчет __________________________________________________________
                                                                                                                                   (Ф.И.О. подпись)

Психолог ______________________________________________________________________
                                                                                                                                    (Ф.И.О. подпись)

Психопедагог ___________________________________________________________________
                                                                                                                                     (Ф.И.О. подпись)

Педагог ________________________________________________________________________
                                                                                                                                     (Ф.И.О. подпись)

Логопед ________________________________________________________________________
                                                                                                                                     (Ф.И.О. подпись)

Кинетотерапевт __________________________________________________________________
                                                                                                                                     (Ф.И.О. подпись)

Дата подписания отчета ___________________________________________________________
Доведен до сведения родителя/законного представителя________________________________
Фамилия, имя ____________________________________________________________________
Дата ____________________________________________________________________________
Подпись _________________________________________________________________________
Представлен в учебное заведение: ___________________________________________________
Дата ___________________

Получен (Ф.И.О., должность, подпись) _______________________________________________
Примечание: В случае если произошли изменения в следующих разделах комплексного отчета: 1. Общие сведения о ребенке, II. Данные о семье ребенка (братья, сестры, родители/ законные представители), III. Условия жизни семьи (краткое описание), IV.  Данные о здоровье ребенка (краткое описание), они вносятся в рубрику «Комментарии»

