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Согласие родителей (законных представителей или лиц их замещающих) 
на психолого-педагогическое обследование и сопровождение воспитанника образовательного учреждения
Я, ____________________________________________________________________
ФИО родителя (законного представителя) полностью
________________________________________________________________________________________________
(номер, сери паспорта, когда и кем выдан)

согласен (согласна) на психолого-педагогическое обследование и сопровождение моего ребенка

Фамилия, имя ребенка, группа

Психолого-педагогическое обследование и сопровождение включает в себя:
- диагностику (распознавание характера отклонений в поведении, изучение социальной ситуации развития, положения в коллективе, выявление доминанты нравственного развития, определения потенциальных возможностей и способностей воспитанников).
- коррекцию (разработку программы педагогической коррекции в виде ряда воспитательных мер, рекомендуемых воспитателю, родителям, специалистам МБДОУ №47 "Вишенка", непосредственное воспитательное воздействие на личность ребенка в ходе взаимодействия с ним).
Специалисты ППк имеют право:
- выбирать и использовать методические средства в рамках своей профессиональной компетенции и квалификации;
- предоставлять информацию о результатах психолого-педагогического обследования ребенка по запросу родителей (законных представителей или лиц их замещающих).
Специалисты ППк обязуются:
- руководствоваться в своей деятельности профессиональными, этическими принципами, нравственными нормами;
- сохранять конфиденциальность сведений, некорректное использование которых может нанести ущерб здоровью, психологическому состоянию ребенка и его семье;
- защищать всеми законными средствами на любом профессиональном, общественном и государственном уровне права и интересы детей и их родителей (законных представителей или лиц их замещающих).
Родители (законные представители или лица их замещающие) имеют право:
- обратиться в ППк с целью раннего выявления (с первых дней пребывания ребенка в образовательном учреждении) отклонений в развитии и/или состояний декомпенсации;
- на получение консультации.


«_______»_______________20_____г.        _________________________________________ 
(подпись ФИО)

Контактный телефон: +7(978 ) ________________________________




