
Заключение
психолого-медико-педагогического консилиума дошкольной образовательной организации №____________________
от «_____»__________________20    г.
ФИО ребёнка_____________________________________________________________________________
Дата рождения____________________________________________________________________________
Группа ___________________________________________________________________________________
Срок коррекционной работы в образовательной организации _________________________________
Образовательная программа (полное название)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Динамика усвоения образовательной программы (положительная, отрицательная, волнообразная, незначительная, недостаточная, малопродуктивная и др.) _____________________________________
__________________________________________________________________________________________

Социально-коммуникативное развитие________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

Познавательное развитие____________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

Речевое развитие___________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

Художественно-эстетическое развитие ________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

Соматическое состояние (физическое развитие, группа здоровья, «Д» учет)
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Особенности поведения, общения___________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Заключение педагога-психолога (с указанием варианта развития тотального/парциального/искажённого)

Заключение учителя-дефектолога (соответствие интеллектуального развития возрастной норме)____________________________________________________________________________________
Заключение учителя-логопеда______________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________


Цель направления ребёнка на ПМПК (определение, уточнение, изменение, подтверждение и др. образовательного маршрута)____________________________________________________

Руководитель образовательной организации________________________________________
Председатель психолого-медико-педагогического консилиума ____________________________
Члены психолого-медико-педагогического консилиума 
__________________________________________________________________________________

М.П. 
1. 
Заключение учителя-логопеда на ребенка дошкольного возраста

ФИО ребенка_______________________________________________________________________________
Возраст ___________________________________________________________________________________
Дата проведения обследования______________________________________________________________

Указать использованный методический комплекс____________________________________
Речевое окружение (недостатки речи у взрослых членов семьи, двуязычие)
__________________________________________________________________________________
Раннее речевое развитие (первые слова, фразы, ЗРР) ______________________________________
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Общая характеристика общения (активен, многословен, навязчив, избирателен, пассивен, агрессивен и др.) _____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Состояние просодической стороны речи (темп, ритм, выразительность, голос)__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Особенности строения и подвижности артикуляционного аппарата
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Звукопроизношение (изолированное произнесение, в словах, фразах; замены, смешение, пропуски, искажения звуков; ВАЖНО! примеры речи) _____________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Фонематический слух (какие звуки не дифференцирует по акустическим признакам на уровне слога, слова; состояние фонематического анализа и синтеза)_________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Состояние словаря (понимание уровня обращенной речи, соответствие возрасту пассивного и активного словарного запаса, точное значение слов, употребление частей речи и т.д.)______________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Грамматический строй речи (на уровне слогового состава, словосочетания, фразы; владение функциями словоизменения, словообразования; ВАЖНО! примеры речевых нарушений)_______________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Связная речь (какие фразы использует, качество рассказа, наличие языковых и выразительных средств)___________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Состояние общей и мелкой моторики (ведущая рука, подготовка руки к письму)
__________________________________________________________________________________
Симптоматика заикания____________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Заключение учителя-логопеда_______________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

«______» _____20___г.                 Подпись специалиста:_____________________________/расшифровка
				Подпись руководителя ОО:_________________________/расшифровка
М.П.


Заключение учителя-логопеда на ребенка с заиканием
ФИО ребенка______________________________________________________________________________
Возраст __________________________________________________________________________________
Дата проведения обследования______________________________________________________________

Общая характеристика речи
Общая характеристика общения (активен, многословен, навязчив, избирателен, пассивен, агрессивен и др.)_____________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Состояние просодической стороны речи (темп, ритм, выразительность, голос) __________________________________________________________________________________________
Характеристика дыхания:
физиологического__________________________________________________________________________
речевого_________________________________________________________________________________
Локализация и тип судорог_______________________________________________________________
Сопутствующие движения:
а) произвольные (уловки)______________________________________________________________
б) непроизвольные___________________________________________________________________
в) эмболофразия_____________________________________________________________________
Особенности течения заикания:
периоды ухудшения___________________________________________________________________
периоды улучшения___________________________________________________________________
Наиболее легкая ситуация__________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Наиболее трудная ситуация________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Состояние речи на высоте эмоционального подъема:_________________________________________
Оценка собственной речи__________________________________________________________________
Отношение родителей к речевому дефекту___________________________________________________
Строение и подвижность артикуляционного аппарата________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Звукопроизношение_______________________________________________________________________
Состояние общей и  мелкой моторики_______________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

Состояние речи при обследовании:
1. Сопряженная речь________________________________________________________________________
2. Отраженная речь________________________________________________________________________
3. Автоматизированная речь_________________________________________________________________
4. Чтение, стихи, проза______________________________________________________________________
5. Пересказ прочитанного____________________________________________________________________
6. Ответы на вопросы_______________________________________________________________________
7. Составление рассказа по картинке__________________________________________________________
8. Самостоятельная речь_____________________________________________________________________

Заключение учителя-логопеда___________________________________________________________
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


«______» _____20___г.                 Подпись специалиста:_____________________________/расшифровка
				Подпись руководителя ОО:_________________________/расшифровка

М.П.

1. Заключение  учителя-дефектолога на ребёнка дошкольного возраста

ФИО ребенка______________________________________________________________________________
Возраст __________________________________________________________________________________

Состояние моторики (общие движения, мелкие движения) (умение держать карандаш)________________________________________________________________________________

Уровень развития детской деятельности
Особенности игровой деятельности (интерес к игрушкам, самостоятельные действия, отсутствие игры и др.)_____________________________________________________________
Изобразительная деятельность (описание особенностей с учётом возрастной группы. ВАЖНО! На конкретных примерах):
Рисование ________________________________________________________________________________
Лепка_____________________________________________________________________________________
Апплиация________________________________________________________________________________
Конструирование (работа с разрезными картинками, кубиками, графическая деятельность: соотносит сам – соотносит с помощью, действует методом проб и ошибок)__________________________________
Самообслуживание________________________________________________________________________

Уровень развития психических процессов
(ВАЖНО! с указанием конкретных показателей в ходе обследования на используемом диагностическом материале).
Восприятие (цвет, величина, целостный образ, форма, знание названий дней недели, времени года, месяцев, частей суток, их соотнесение; знание возраста, адреса, родственных отношений)
__________________________________________________________________________________________
Память (удержание словесной инструкции, заучивание и воспроизведение стихов, сказок)
__________________________________________________________________________________________
Мышление (преобладающий тип: наглядно-действенное, наглядно-образное, словесно-логическое)_______________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________

Сформированность предпосылок учебной деятельности (для детей старшего дошкольного возраста)
наличие устойчивых познавательных интересов (способность принимать и удерживать учебную задачу, степень интереса к заданию, мотивы)_________________________________________________________
овладение общими способами действий (способы, позволяющие решать ряд практических и познавательных задач, выделять новые связи и компоненты)____________________________________
________________________________________________________________________________________
самостоятельное нахождение способов выполнения практических и познавательных задач (осмысленность своих действий и их результатов, способность переносить усвоенный способ действия в новые, изменённые условия)_________________________________________________________________
контроль способа выполнения собственных действий (умение действовать по инструкции, в соответствии с образцом, умение находить рассогласование между заданными и полученными результатами, осуществлять коррекцию своего действия)_________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Характер и способ общения ________________________________________________________________
Эмоционально-волевая сфера (личностные особенности ребенка, его поведения)
_________________________________________________________________________________________
Заключение учителя-дефектолога (соответствие интеллектуального развития возрастной норме)___________________________________________________________________________________


«______» _____20___г.                 Подпись специалиста:_____________________________/расшифровка
				Подпись руководителя ОО:_________________________/расшифровка
М.П.



1. Заключение  педагога-психолога на ребёнка

ФИО ребенка______________________________________________________________________________
Возраст __________________________________________________________________________________
Дата и время проведения обследования________________________________________________________
Присутствие третьего лица__________________________________________________________________
Перечень использованных методик ___________________________________________________
Особенности контакта (контакность, ориентация на совместную работу, понимание инструкции простой/сложной, соблюдение дистанции/бездистантность, целенаправленность и импульсивность поведения, расторможенность/тормозимость)__________________________________________________
_________________________________________________________________________________________
Эмоционально-волевая сфера 
(адекватность эмоциональных реакций и наличие немотивированных колебаний в настроении (аффективные вспышки, проявление негативных реакций, эйфория/дифория), проявление волевых качеств и др.)______________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
Особенности деятельности 
Работоспособность_________________________________________________________________________
темп деятельности,  утомляемость____________________________________________________________
перенос на аналогичный материал ____________________________________________________________
принимаемая помощь и её объём_____________________________________________________________

Сформированность пространственных и временных представлений (различие право/лево, верх/низ, части суток, дни недели, месяцы, времена года, часы, распознавание местоположения объектов в окружающей среде или по отношению друг к другу, знание родственных отношений и др.)______________________________________________________________________________________

Особенности интеллектуально-мнестической деятельности 
Характеристика понимания инструкций_____________________________________________________
Ориентировка в заданиях разного уровня сложности__________________________________________
Удержание цели___________________________________________________________________________
Целенаправленности и осмысленности производимых действий________________________________
Восприятие (избирательность, осмысленность, особенности восприятия цвета, формы, величины) __________________________________________________________________________________________
Внимание (объем, устойчивость, переключаемость, концентрация и др.)
__________________________________________________________________________________________
Память (преобладающая память: слуховая/зрительная/моторная, особенности запоминания и воспроизведения) __________________________________________________________________________
Мышление
Протекание мыслительных процессов (преобладающий тип: наглядно-действенное, наглядно-образное, словесно-логическое; процессы анализа и синтеза, обобщения; установление последовательности событий; установление причинно-следственных связей, выделение существенных признаков при классификациях и сравнении предметов; обоснованность выделения лишнего предмета; понимание переносного смысла загадок, пословиц и метафор и др.)_______________________________________________________________________________________

Заключение педагога-психолога (с указанием варианта развития тотального/парциального/искажённого)________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

«______» _____20___г.                 Подпись специалиста:_____________________________/расшифровка
				Подпись руководителя ОО:_________________________/расшифровка
М.П.
