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ПОЛОЖЕНИЕ

о службе персонального помощника
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1. Общие положения

1.1.Сryжба персонального помощника <Интеграционньй консультаIIт> (ла;lее-Служба) ЭтО

оргttнизационнаJI форма взаимодействия инвzшида, семьи, имеющей ребенка-инв€lJIида со спе-

циtlлистtlми Госуларственного бюджетного у{реждения социЕlльного обслуживания МоскОв-
ской области <<Комплексный центр социzlльного обслуживаниrI и реабилитации <Серпухов-
ский>> (да_пее - ГБУСО МО <КЦСОиР кСерпуховский>), осуществ.тrяющий деятельность в

сфере реабилитации инваJIидов, обеспечивающий условия дJuI создания доступа к МеДИКО-

социальной реабилитации, поддержания и укрепления здоровья инвЕIлидов (в том числе Детей-
инвалидов).

1.2. Служба создается в ГБУСО МО кКЩСОиР <Серпуховский>, осуществляющее деятель-
ность в сфере реабилитации инвалидов.

Интеграционный консультант - специarлист, который помогает инвzrлиду, семье, имеюЩеЙ

ребенка-инваJIида, решать проблемы, возникающие в процессе жизнедеятельности, связЕlнные

с инвЕrлидЕостью, BbuIBJuIeT проблемы коЕкретного инвzIлида, опредеJIяет пуtи их решения.2.3.
Организация KoHTpoJuI за использованием и возвратом технических средств реабилитации
осуществJuIется руководителем Учреждения.

1.3. Клиентами Службы (далее-клиент) явJIяются - инвzшиды, семьи; имеющие в своеМ со-
ставе инвЕ}лида, дети-инвz}лиды, дети и подростки с отклонониями в умственIIом и физическоМ
развитии в возрасте от рождения до 18 лет, а также семьи, в которьж эти дети воспитывtlются.

2. Щели создания п задачи службы персонального помощник

2.1. Основными целями создания Службы являются:
- обеспечение координации и эффективного взаимодействия рtlзличных ведомств, участвую-
щих в соответствии со своей компетенцией в реабилитации и социальноЙ интеграции инвuUIи-

дов, с учреждениямииорганизациями, окttзывающими реабилитационные услуги инвtIлиДаМ;

- обеспечение клиентtlN,I равного доступа к государственным услугам в сфере реабилитации, в

цеJuIх достижения ими возможно полной независимости.
2.2. Служба решает следующие основные задачи:

- тrодготовка клиентов к правильному осознаЕию и пониманию проблем, возникающих в сВяЗи

с инвitлидностью и окtвание помощи в определении пути решения проблем кJIиентов через

государственЕые и иные структуры;
- информиров.Iние кJIиентов о порядке предоставления мер социальной поддерЖки и обеСпе-

чение предстЕlвления интересов клиентов в органах государственной власти и иньж организа-

циях, уполномоченных на работу с инвалидами;
- формирование у кJIиентов, с участием профипьньIх специалистов, позитивноЙ установки на

активное участие в социапьной и трудовой.деятельности, на возможно Еезависимую жизнеде-
ятельность.

3. Организация и порядок работы персонального помощника

3.1 Информация о кJIиенте, поступЕtющая в службу, регистрируется в день ее поступления
специалистом учреждения в журнале первичного учета граждан, нуждa}ющихся в реабилита-
ции, по форме согласЕо приложению Nsl к настоящему Положению.

3.2. Интеграционный консультант гIри полrIении информации о кJIиенте в течение оДноГО

рабочего дня со дня ее регистрации устанавливает KoHTitKT с клиентом, уточняет его желаНИе

взаимодействовать с персонa}льным помощником, согласовывает время первичноЙ консУлЬТа-

ции.
Первичная консультация осуществJuIется Интеграционным консупьтaштом, по желанию кJIи-

ента по месту его жительства или в r{реждении. Во время первичной консультации кJIиенТ

оформляет заrIвление в у{реждение о необходимости нЕ}значения ему Интеграционного КОН-

сультанта, обсуждает с ИнтеграционЕым консультантом реабилитационные мероприятия, кО-

торые учреждение булет ему представлrIть.



3.З. Интеграционньй консультант совместно с клиентом, с rIетом медицинских рекомен-

даций, укtванньIх в индивидуальной прогрilNIме реабилитации инвtIлида, формирует проект

индивидуЕrльного плана интеграционньD( мероприятий (персонаrrьный плtlн мероприятий по

социz}льной реабилитации и адаптации), который утверждается руководителем rфеждения.
Индивидуальный план интецрационньD( мероприятий (приложение Jф 2 к настоящему Поло-

жению), включает мероприятия по профессиона;rьной реабилитации, по воспитttнию и обуче-

нию, по социчrльной реабилитации и адаптации, по психологической реабилитации) а также

предусматривает сроки их реализации. Общий срок реализации индивиду€rльного плана инте-

грационных мероприятий устанавливается от 3 до 12 месяцев в зависимости от количества ин-

теграционньD( мероприятий и сроков их проведения.
3.4. После окончiшIия реабилитации Интеграционный консультант оформляет зaIкJIючение о

выполнениииндивиДуального плана интеграционньIх мероприяТий (приложению Ns 3 к насто-

ящему Примерному положению).

4. Оценка социальной эффектпвности деятельности службы

персонального помощника

4.1. []елевым показателем эффективности деятельности службы явJIяется соотношение чис-

ла инвалидов, полуtIивших усJIуги ИнтеграционньD( консульт{tнтов к общему tмслу инвали-

дов, проживающих в зоне обс.тryжившrия.

4.2. Эффективность работы службы оценивается Министерством социапьной защиты насе-

лениrI Московской области на осIIовании закJIючений о реапизации индивидуtшьного плаЕа

интеграционньD( мероприятий.



Журнал первичного учета граждан, нуждающихся в реабилитации

Информация о клиенте Щата, время
поступления
информации

сточник
информации

Примечание

Фаrчrилия.

имя,
отчество

адрес контактный
телефон

Приложение Jф 1

утвЕрхtдЕн
приказом директора

ГБУСО МО кКЩСОиР кСерпуховский>>
от 28.10 .2022 г. .J\b106-p



К индивидуЕlJIьной процрамме реабилитации инвЕtлида J\b

()

Приложение Jtlb 2
УТВЕРЖДЕН

прик€lзом директора
ГБУСО МО кКt]СОиР кСерпуховский>

от 28.10 .2022 г. .J\bl06-p

от

Индивидуальный план интеграционных мероприятий }{Ь

20_ г., выданной федеральным уIреждением медико-социальной
экспертизы

1. Фамилия, имя, отчество
2. Лата рождения
З. IVIecTo жительства (по регистрации)

4. Место фактического проживания:

5. Контактные телефоны:
6. VIecTo работы, учебы (указать):
7. Общее образование: не имеот, начЕIльное общее, основное общее, среднее общее (нужное
подчеркнуть)
8. ПрофессионаJIьное образование: не имееt, начальное профессионzlJIьное, средное професси-
oнzulbнoe, высшее профессиональное (нужное подчеркнуть)
9 . Основная профессия (специапьность):
1 0. Группа инвЕLпидности
1i. Ограничения способности к: сztп,Iообслуживанию, самостоятельному передвижению, обще-
нию, обу.rению, труловой деятельности, ориеЕтации, контролю за своим поведением (нужное
подчеркнуть)
1 2. Причина инвалидности
13.Количество
семьи, фактически проживаюIцих совместно
14. Состав семьи (указать фаrrлилию, имя, отчество и степень родства):
а) ........оо..

членов

6)
в)
г)
д)
15. Количество неработаюIцих членов семьи

|7 . Контактные телефоны лица, указанного в п.16
18. Фамилид имя) отчество лица, осуществляющего постоянЕо или временно (нужное под-
черкнуть) уход
1 9. Контактные телефоны законного представитеJuI ребёнка-инвzIлида:
20. Место прикрепления на медицинское обслуживание (указать наименование, адрес и кон-
тактный телефон учреждения здравоохранения)

2|. Фамилия, имя, отчество лечаIцего врача



22.Контактные телефоны лечащего врача
23. Постоянно посещаемые другие оргЕшизации (указать наименование, адрес, контактное ли-

цо и его координаты

24. Фамилия, имя, отчество персонального помощника (интеграционного консультан-

та

25. Контактные телефоны персонzшьного помощника (интеграuиоЕного кон-

сультанта):

2б. Нужлаемость в дополнительньD( мероприятил( медицинской р"ud"о"ruцииi да, нет (нуж-

ное подчеркнуть)
27. НужлаемостЬ В дополЕительньIХ мероприятияХ профессиональной реаби-
литации: да, нет (нужное подчеркIтуть), в том Iмсле:
- в образовании да, нет (нужное подчеркнуть);
- в профориентации да, нет (нужное подчеркнуть);
- в трудоустройстве да, нет (нужное подчеркнуть);
28. Нужлаемость в дополнительньD( мероприятиях социutльной реабилитации: да, нет

(нужное подчеркнуть)
29. Нуждаемость в дополнительньD( мероприrIтиях социокульryрной реабилитации: да, нет

(нужное подчеркнуть)
iO. Ну*дu"*ост" 

" дополнительньD( мероприятиrrх реабилитации методzlп{и физической куль-

ти)ы и сtrорта: да, нет (нужное подчеркнуть)
З1. Нужлаемость в дополнительньD( мероприrlтиrtх психологической реабилитации: да, нет

(нужное подчеркнуть)
32. Иное.



План мероприятий по социально-медицинской реабилптации

VIероприятия, услуги, технические
средства реабилитации, необходимые
дJuI устранения причин, условий и

факторов, обусловливающих инвчLпид-

ность

исполнитель отп,tетка о

выполнении

В осстановительная тер апия

Р еконструктивная хирургия

Протезно -ортопедическая помоIць

Санаторно-курортное лечение

Технические средства медицинской
реабилитации

VIедико-социапьный патронаж семьи,
имеющей инв€Iпида

Иное



План мероJ;риятий по профессиональной реабилитации
ffiffi (для лиц в возрасте 14 лет и старше)

Мероприятия, услуги, технические
средства реабилитации, необходимые
дJUI устранения причин, условий и

факторов, обусловливаюIцих инва-
лидность

Срок-
проведения

исполнитель отметка
выполнении

Рекомендации о противопоксванньtх
оступных условиях и видах труда

Профессион€Lпьная ориентация

Профессион€lJIьное обуlение
(переобучение)

Содействие в трудоустройстве

Технические средства реабилитации
для профессион€uIьного обучения (пе-

реобучения) или труда

Иное



ПЛаП МеРоприятий по воспитанию и обучепию (для лиц в возрасте до 18 лет)

I VIероприятия, услуги, технические
средства реабилитации, необходимые
дJI,I устранения причин, условий и

факторов, обусловливаюIцих инва-
лидность

Срок проведения исполнитель отметка
выполнении

Рекомендации о доступньD( условиях
и формах воспитания

Рекомендации о доступньIх условиях
и формах обучения

Рекомендации по профессионiulьному
обучению или дальнейшей трудовой
еятельности

Полуrение дошкольного воспитания и
обучения

Получение общего образов ания

С оцисlльно -педагогический патронаж
семьи, имеющей ребенка-инвztJIида

Содействие в воспитании, обучении
или дальнейшей трудовой деятельно-
сти

Технические средства реабилитации
для обучения

Иное



План мероприятий по социальной реабилитации

I\4ероприятия, услуги, технические
средства реабилитации, необходимые
дJuI устранения причин, .условий и

факторов, обусловливаюIцих инва-
лидность

Срок
проведения

исполнитель отметка
выполнении

Информирование и консультирование
по вопросам реабилитации

Оказание юридической помоIци

Услуги по соци€lJIьному патронажу
соци€tпьным работником

Услуги по периодическому временно
му сопровождению для осуществле
ния бытовой и общественной деятель
ности

Адаптационное обучение для осу-
Iцествления бытовой и общественной
деятельности

Технические средства реабилитации
для бытовой и общественной деятель-
ности

Маптация жилого помеIцения и мест
общего пользования в жилом доме

Адаптация прилегающей к жилому
дому территории

Услуги службы кСоци€lJIьное такси))

С оциокультурная реабилитация

Реабилитация средстваN{и физической
культуры и спорта

Иное



План мероприятий по психологической реабилитации

Vlероприятия, услуги, технические средства
реабилитации, необходимые' дJIlt устранения
причин, условий и факторов, обусловливаю-
ших инв€[пидность

Срок проведения исполнитель отметка о
выполнении

Комплексн ая диагностика познавательной
сферы, нейропсихологическ€ш диагностика
высших психических функций, вьuIвление
структуры психического развития, особенно-
стей познавательной деятеJIьности, соотноше-
ния нарушенных и сохранных фу"кций, ком-
пенсаторных возможностей

Комплексн ая диагностика эмоцион€шьнойво -

певой и личностной сферы

Комплексн ая диагностика
социальнокоммуникативной сф еры

Коррекционные N4ероприятия по преодолению
и шрофилактике нарушений познавательной
сферы

Коррекционные мероприятия по преодолению
и профилактике нарушений эмоцион€lJIьно-
волевой и личностной сферы на основе ан€ши-
за результатов комплексного изучения
Групповые сеансы психокоррекции

Индивидуaльные сеансы психокоррекции

Коррекционные мероприятия по преодолению
и профилактике нарушений соци€шьно- ком-
муникативной сферы

Психологическое консультирование членов
семей по вопросам
внутрисемейных отношений,

Психологическое консультирование роди-
телей по вопросам семейного воспитания,
взаимоотношений в семье, трудностей в,

в оспитании ребенкаинвЕrлида

Психологическое консультирование по во-
просу профессионапьного самоопределе-
ния, проф ессионапьн€ш ориентация

Психологическое сопровождение семей

Иное

С содержанием индивидуального плана интеграционньIх мероприятий согпасен.
В соответствии с ч. l ст. б Федера-пьного зtжона от 27.07.2006 J& 152-ФЗ кО персоншIьных

данных) я даю свое согласие на обработку, включaul сбор, запись, систематизацию,,накопле-
ние, хранение, утоtIнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передачу (рас-
пространение, предостttвление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение
IIерсонtIльЕьD( данных.



Согласие на обработку вышеукванными способаrrли персонarльньD( дtlнньIх, укtванных в
плане, действует до момента отзыва мной дaшного согласия в письменной форме, за исключе-
нием случаев, предусмотренньD( Федеральным законом от 27.07.2006N9152-ФЗ кО персональ-
ньж дtlнньD().

(Фамrшия, имя. отчество инвzIлида,
закоЕного цредставителя ребенка - инвалида) (подпись) (расшифровка подписи)

(Фамшtия, имя. отчество интеграционного консультанта) (полпись) (расшифровкаподписи)

(Фамилия, имя. отчество руководителя учреждения) (подпись) (расшифровка подписи)

(( )) 20 г.



Приложение J\b 3

утвЕрхtдЕн
прикitзом директора

ГБУСО N4O кКI]СОиР кСерпуховский>
от 28.1 0.2022 г. .J\b106-p

Зак.rючеНие о выпОлнении индивидуального плана интеграционных мероприятий

(запо;rняется по окончании выполнения индивидуirльного плана интеграционных мероприятий)

1. Оценка результатов социально-медицинской реабилитации:

2.0ценка результатов профессиональной реабилитации:
(нужное подчеркнуть) получена HoBrUI профессия, повышена квшlификация; повышен уровень
общего (профессионаJIьного) образования; подобрано подходящее рабочее место;создано спе-
циЕrльное рабочее место, обеспечена занятость (полная, неполная); положительные результа-
ты отсутствуют.

З. Оценка результатов социальцой реабилитации:
(нужное подчеркнУть) достиГнута спосОбность к самообслуживанию (полная, частичная);
достигнута возможность сtlп,Iостоятельного проживания, обеспечена интеграция в общество;
положительные результаты отсутствуют.

4.0ценка результатов психологической реабилитации:
(нужное rrодчеркнуть) восстаrrовлена (компенсирована) мотивация к обучению; восстанов-
лена (компеЕсирована) функция общения и контроля за своим поведением; восстановлена
(компенсирована) мотивация к игровой (трудовой) деятельности; реЕIлизована возможность
получения начаJIьного, среднего, высшего профессионЕtльного образования, получения про-
фессии; положительные результаты отсутствуют.

5. Особые отметки о выполнении индивилуального плана интеграционных
мероприятий и работе персонального помощника (интеграционного консультанта):

б. Необходпмость внесения изменений и дополнений в индивидуальный план интегра-
ционных мероприятий: есть, нет (нужное подчеркнуть)

(Фами лия, имя. отчество инв аJIида,
законного представителя ребенка - инв€Lпида) (подписъ)

(ФаМИ ЛИЯ, имя. отчество интеграционного консультанта) (полписъ)

(расшифровка подписи)

(расшифровка подписи)

(расшифровка подписи)(Фами лия) имя. отчество руководителя учреждения) (полпись)
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