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1. Общие полоя(ения
1.1. ОбУчающийся с ограниченными возможностями здоровья (далее - ОВЗ) -
физическое лицо, имеющее недостатки в физическом и (или) психологическом развитии,
подтвержденные психопого-медико-педагогической комиссией (далее ПМПК) и
препятствующие получению образования без создания специаJIьньж условий.
1.2. Организация обучения лиц с ограниченными возможностями здоровья производится
на основе:
Федерального закона от 29.12.2012 М 273-ФЗ (Об образовании в Российской Федерации>;
Федерального закона от 24.|1.1995 М 181-ФЗ <О социальной запIите инвitлидов в
Российской Федерации>;
Федерального закона от 1 декабря 2014 rода Ns 419-ФЗ кО внесении изменений в
отдельные законодательные акты РоссийскоЙ Федерации по воIIросам социальнOй запIиты
инвЕtлидов в связи с ратификацией Конвенции о правах инвалидов>;
ПРиКаза Минобрнауки России от 09.11.2015 NЬ 1309 кОб угверждении Порядка
обоспечения условий доступности для инвt}лидов объектов и предоставляемых услуг в
сфере образования, а также оказания им при этом необходимой помощи);
СаНПиН 2.4.2.3286-15 <Санитарно-эпидемиопогические требования к условиям и
ОРГанизации обучения и воспитания в организациях, осуществляющих образовательную
Деятельность по адаптированным основным общеобразовательным программам для
ОбУчающихся с ограниченными возможностями здоровьfl); локальньж нормативньIх
актов.

2. Организация образовательного процесса лиц с ОВЗ
2.1. Руководство ре€rлизацией образовательного процесса с лицами с ОВЗ в ЧУЩПО
кУчебный центр кПрестиж) осуществляет директор в соответствии с должностными
обязанностями.
2.2. Обучающиеся имеют право на предоставление условий для обучения с учетом
ОСобенностеЙ их психофизического рtввития и состояния здоровья, в том числе получениg
СОЦИаЛЬНО-пеДаГогическоЙ и психологическоЙ помощи, бесплатноЙ психолого-медико-
педагогической коррекции.
2.3. Слушатели с ОВЗ получают образование в следующих формах:
1) в образовательной организации;
2) вне образовательной организации.
2.4. Зачисление на обученио лиц с ОВЗ проводится в соответствии с Правилалли приема
слушателей в ЧУЩПО <Учебный центр <Престиж>.

.Щля обУчающихся с ОВЗ реализуются образовательные программы, одним из
требованиЙ которых, является наличие медицинского заключения, которое дол}кно
подтверждать состояние здоровья слушателя, допускаемого для занятий физической
и огневой подготовки.

Руководствуясь требованиями постановпения Правительства РФ от 19 февраля
2015 г. Ns |43 (Об утверждении перечня заболеваний, при наличии которьж
противопокzвано владение оружием, и о внесении изменения в Правила оборота
гРtDкДанского и служебного оружия и патронов к нему на территории РоссиЙскоЙ
Федерации>, кандидат на об1..rение в обязательном порядке проходит медицинскую
коМиссию в профильном медицинском учреждении и полrIает заключение по форме,
установленноЙ приказом Министерства здравоохранения РФ от 26 ноября202| r, Ns 1 104н
<Об утверждении порядка проведения модицинского освидетельствования на наJIичие
медицинских противопоказаний к владению оружием, в том числе внеочередного, и
поряДка оформления медицинских закJIючениЙ по его результатам, форм медицинского
заключения об отсутствии медицинских противопоказаниЙ к владению оружием и
медицинского закJIючения об отсутствии в организме наркотических средств,
психотропньж веществ и их метаболитов>.

Согласно статье 12 Закона РФ от 1 1.03.1992г. М 2487-1 кО частной детективной и
охранной деятельIIости в Российской Федерации), частные охранники обязаны ежегодIIо



ПРОХОдить медицинское освидетельствование на наличие или отсутствие заболеваний,
ПреПяТствующих исполнению обязанностей частного охранника. Медицинские
ЗаКЛЮЧеНИЯ Об Отсутствии медицинских противопоказаниЙ к исполнению обязанностеЙ
часТноГо охранника передаются частной охранной организацией в федеральный орган
исполнительноЙ власти, уполномоченный в сфере частlrой охранной деятельности, или
его территориальныЙ орган, выдавшие лицензию на осуществление частноЙ охранноЙ
деятельности. Аналогично, руководствуясь требованиями постановления Правительства
РФ от 19 мая 2007 г. М 300 кОб утверждении перечня заболеваний, препятств),Iощих
исполнению обязанностеЙ частного охранника), приказа Министерства здравоохранения
РФ от 26 ноября 2020 г. Jф l252H <Об утверждении Порядка проведения медицинского
освидетельствования на нzLпичие медицинских противопоказаний к исполнению
Обязанностей частного охранника, включающего в себя химико-токсикологические
исследования наJIичия в организме человека наркотических средств, психотропных
ВещеСтв и их метаболитов, формы медицинского заклIочения об отсутствии медицинских
противопоказаниЙ к исполнению обязанностеЙ частного охранника, формы журнала
Регистрации выданных медицинских заключений об отсутствии медицинских
ПРОТИВОПОКаЗаниЙ к исполнению обязанностеЙ частного охранника), кандидат на
ОбУчение в обязательном порядке проходит медицинскую комиссию в профильном
медицинском учреждении и получает заключение по соответствующей форме.

Такие же требования предусмотрены приказом Министерства здравоохранения
РФ от 30 апреля 2019 г. Jф 26бн <Об утверяtдении Порядка прохождения работниками
ВеДОМСТВенноЙ охраны ежегодного медицинского осмотра, предусмотренного статьеЙ 6
Федерального закона от \4 апреля 1999 г. Jф 77-ФЗ кО ведомственной охране),
ВКЛЮЧаЮЩего в себя химико-токсикологические исследования наличия в организме
ЧеЛОвека наркотических средств, психотропных веществ и их метаболитов, и формы
ЗаКлЮчения, выдаваемого по его результатам), которые в обязательном порядке
выполняются всеми кандидатами на обучение в качестве работниttов юридических лиц с
особыми уставными задачами.
2.4, Адаптированная образовательная программа - образовательная программа,
аДаПТироВанная для обучения лиц с ОВЗ с учетом особенностеЙ их психофизического
РаЗВИТИя, индивидуальных возмоя<ностей и при необходимости обеспечивающая
коррекцию нарушений развития и социirльную адаптациIо указанных лиц.
2.5. В случае обучения по адаптированным программам создаются специальные условия
для получения образования указанными обучающимися,

ПоД специальными условиями для получения образования обучающимися с
ОГРаниченными возможностями здоровья понимаются условия обучения, воспитания и
развития таких обучаlоrцихся, включающие в себя:

-иСпользование специальных образовательных программ и методов обучения и
воспитания;

-СПеЦИаПЬНЫх учебников, учебных пособиЙ и дидактических материалов;
-Специальных техниLIеских средств обучения коллективного и индивидуального

пользования;
-предоставление услуг ассистента (помощника), оказывающего обучающимся

необходимую техниLIескую помощь ;

-проведение групповых и индивидуальных коррекционных занятий;
-обеспечение доступа в здания организаций, осуществляющих образовательную

деятельность;
-другие условия, без которых невозможно или затруднено освоение

Образовательных программ обучающимися с ограниченными возмох(ностями здоровья.
.Щоступность образовательной среды предполагает (создание специальных

условий): доступность для обучающихся с ОВЗ всех помещений, где осуществляется
ОбРаЗОвательная деятельность; свободный доступ в помещения, к матери;uIам, пособиям;
2.6. Обржовательные программы для обучающихся с ОВЗ могут быть реаJIизованы в
следующих формах:



1) урочной и внеурочной деятельности;
2) С применением электронного обуrения и дистанционньж образоватепьньж
технологий.
3) сетевой и др.

3. Особенности реализации образовательных программ в урочной и внеурочной
форме

3.1. Образование обучающихся с ОВЗ организовано совместно с другими
обrrающимися (инклюзивно).
З.6. Психолого-педагогическое сопровождение обучающегося с ОВЗ осуществляют
педагог_психолог, социz}льный педагог.

4. Особенности реализации образовательных программ с применением
ЭлекТронного обучения и дистанционных образовательных технологиЙ

4.1. Примонение электронного обуrения, дистанционньж образовательньIх технологий
Может осуществJuIться при реализации образовательньIх прогрilп{м в любой форме
ОбУЧения (очной, очно-заочной, заочной), а также при сочетании р€lзличных форм
обуrения.

5. Работники Организации, при посещении Учебного центра лицtlп{и с ОВЗ,
руководствуются Инструкцией по обслуlкиванию инвалидов и других
маломобильньш граждан (Приложение Nsl к настоящему Положению).

Прилоlкение NЪl
к положению об организации

обучения лиц с ограниченными
возмохtностями здоровья

в ЧУffПО <Учебный центр <Престилс>

Инструкция по обслуживанию инвалидов и других маломобильных
граждан при посещении учреждения

1. оБщиЕ положЕния

1.1. Настоящая инструкция определяет правила поведения сотрудников учреждения при
предоставлении услуг инваJIидам (иным категориям маломобильных граждан).
|.2. Инвалид - лицо, которое имеет нарушение здоровья со стойким расстройством
функций организма, обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами,
приводящее к ограничению жизнедеятельности и вызывающее необходимость его
социаJIьной защиты.

Маломобильные граждане (МГ) люди испытывающие затруднения при
самостоятельном передви}Itении, получении услуги, необходимой информации или при
ориентировании в пространстве (люди с временным нарушением здоровья, беременные
женщины, люди старших возрастов, лIоди с детскими колясками и т.п.).
1.3. Инструкция разработана в соответствии с Федеральным закоFIом
От 1 декабря 2014 года Np 419-ФЗ <О внесении изменений в отдельные законодательные
аКты Российской Федерации по вопросам социальной защиты иIIвалидов в связи с
ратификацией Конвенции о правах инваJIидов).
1.4. Инструкция разработана в целях обеспечения доступа инвалидов к услугам и
объектам, на которых они предоставляIотся, оказания при этом необходимой помощи, и
может быть использована при инструктировании работников учреждения при
непосредственном оказании услуг инвалидам,



1.5. Требования к уровню подготовки персонала:
а) Знание понятия (доступная среда для инвалидов) и основных требований доступности
объектов И услуг для маломобильных граждан; основных видов архитектурных,
ИНфОРМаЦИОнных и ситуационных барьеров, препятствующих получению услуг
ИНВаЛИДаМи (МГ) наравIIе с другими лицами, а также возмо}кIlых способов их уатрапеIIия
в зависимости от категории инвалидности;
б) осведомленность о перечне предоставляемых услуг в организации, формах и порядке
предоставления услуг (в организации, на дому, эпектронно и дистанционпо);
в) информированность о специitльном (вспомогательном) оборудовании и
ПРИСПОСОблениях для инвалидов, имеющихся в распоряжении учреждения, наличии
ДОСТУПа к ним, порядке их эксплуатации (включая требования безопасности);
Г) Ознакомление с порядком эвакуации граждан на объекте, в том числе маломобильных, в
экстренных случаях и чрезвычайных ситуациях;
Д) Наличие разработанных правил взаимодействия сотрудников учреrltдения при
предоставлении услуг инвалиду.

2. ОБЩИЕ ПРАВИЛА ЭТИКЕТА

2.1. Обращение к LIеловеку: при встрече обращайтесь с инвалидом вежливо и
УВажиТеЛьно, вполне естественно пожать инвалиду руку. Когда вы разговариваете с
инвалидом любой категории, обращайтесь непосредственно к нему) а не к
сопровождающему или сурдопереводчику, которые присутствуIот при разговоре.
2,2. Адекватность и вежливость: относитесь к другому человеку, как к себе самому, точно
так же его увахсай и тогда оказание услуги в учреждении
(организации) и общение булут эффективными.
2.3. Называйте себя и других: когда вы встречаетесь с человеком, который плохо видит
или совсем не видит, обязательно называйте себя и тех людей, которые пришли с вами.
Если У вас общая беседа в группе, не забывайте пояснить, к кому в данный MoMeI{T вы
обращаетесь, и назвать себя.
2.4. ПРедложение помощи: если вы предлагаете помощь) )Itдите, пока ее примут, а затем
СПРаШиваЙте, что и как делать; всегда предлагаЙте помощь, если нужно открыть тяжелую
дверь или обойти препятствие.
2.4, ОбеспеЧение доступности услуг: всегда лично убеirtдайтесь в достуIIности мест, где
преДУсМотрено оказание услуг и прием граждан. Заранее поинтересуйтесь, какие могут
возникнуть проблемы или барьеры и как их можно устранить.
2.5. ОбРаЩение с кресло-коляской: инвалидная коляска * это часть неприкасаемого
пространства человека, который ее использует, Не облокачивайтесь на нее и не толкайте.
НаЧаТЬ КаТить коляску без согласия инваJIида 

- 
то же самое, что схватить и понести

ЧеЛоВека без его разрешения. Если вас попросили помочь инвалиду, передвигающемуся на
коляске, сначала катите ее медленно. Коляска быстро набирает скорость, и неожиданный
толчок может привести к потере равновесия.
2.6. ВНИмательность и терпеливость: когда вы разговариваете о человеком,
ИСПЫТЫВаIОЩим трудности в общении, слушаЙте его внимательно, Будьте терпеливы,
Ждите, когда человек сам закончит фразу. Не поправляйте его и не договаривайте за него.
ПОвтОрите, что вы поняли, это поможет человеку ответить вам, а вам - понять его.
2.7. Расположение для беседы: когда вы говорите с человеком, пользуюtцимся инвалидной
КОЛЯСКОЙ или костылями, расположитесь так, чтобы ваши и его глаза были на одном
УРОВНе, тОгда вам будет легче разговаривать. Разговаривая с теми, кто может, читать по
губам, расположитесь так, чтобы на Вас падал свет, и Вас было хорошо видно.
2.8. Привлечение внимания человека: чтобы привлечь внимание человека, который плохо
СЛышит, помашите ему рукой или похлопайте по ппечу. Смотрите ему прямо в глаза и
говорите четко, но имейте в виду, что не все люди, которые плохо слышат, могут читать
по губам.



3. СОПРОВОЖДЕНИЕ ИНВАЛИДОВ НА ПРИЁМЕ В УЧРЕЖДЕНИИ
И ПРИ ОКАЗАНИИ ИМ УСЛУГ

3.1. При отсутствии пандусов (рамп), невозможности преодоления рiвновысотных
препятствий на инвалидных и детских колясках посетителями IIа входе таItих
помещений устанавливаются кнопки вызова персонала. При поступлении такого сигнала
работники, сотрудники охраны здания, в течение одной минуты оказывают необходимуlо
помощь лицам с ОВЗ по преодолению препятствий на инвалидных и детских колясках.
З.2. Инвалидам оказывается необходимая помощь при входе в здание (выходе из здания),
сдаче верхней одежды в гарлероб (получении и одевании верхней одежды).
З.З. В первоочередном порядке уточняется, в какой помощи нуждается инвалид, цель
посещения учреждения (организации), необходимость сопрово}кдения.
3.4. Щля обеспечения доступа инвалидов к услугам специалисту при приёме инвалида в
учрехtдении (организации) необходимо:
а) рассказать инвалиду об особенностях здания учреждения (организации):
-количестве этажей, поручней, других приспособлений и устройств для инвtlлидов
ПРИменительно к его функционалы{ым ограничениям; расположении саIiитарных комнат,
возмоя(ных препятствиях на пути и т.д.;
-необходимых для оказания услуги структурных подразделениях учреждения и местах их
РаСположения в здании, в каком кабинете и к кому обратиться по вопросам, которые
могут возникнуть в ходе предоставления услуги;
б) познакомить инваJIида со всеми специаJIистами, задействованными в работе с ним,
Лично, представив по фамилии, имени и oTLIecTBy специаJIиста и инваJIида друг другу.
Информировать, к кому он должен обратиться во всех случаях возникающих затруднений.
в) при оказании услуги в учреждении чётко разъяснить график оказания услуги (выдать
расписание приема граждан, записать на лист время и место оказания услуги и т.д.);
Указать место её проведения (показать нух(ныЙ кабинет), акцентировав внимание на путь
ПО УЧРеЖдению от входа до кабинета, при необходимости сопроводить до места оказания
услуги.
г) обеспечить допуск в здание собаки-поводыря, сопрово}кдающей инвалида по зрению.
3.5. Особенности обrцения с инваJIидами, имеющими нарушение зренияили
незрячими:
- оказывая свою помощь незрячему человеку' направляйте его, не стискивая его руку,
ИДИТе таК, как вы обычно ходите. Не нужно хватать слепого человека и тащить его за
СОбоЙ. Если вы заметили, что незрячий человек сбился с маршрута, не управляйте его
движением на расстоянии, подойдите и помогите выбраться на нужный путь.
-Опишите кратко, где вы находитесь. Предупреrкдайте о препятствиях: ступенях, лужах,
яМах, низких притолоках, трубах и т.п. Используйте фразы, характеризующие цвет,
расстояние, окру}кающую обстановку.
-Не команд}йте, не трогайте и IIе играйте с собакой-поводырем.
-Если вы собираетесь читать незрячему человеку, сначала предупредите его об этом.
ГОвОРите обычным голосом. Когда незрячий человек дол)Itен подписать документ,
прочитаЙте его обязательно полностью. Инвалидность не освобождает слепого человека
от ответственности, обусловленной законодательством.
-Itогда вы общаетесь с группой незрячих людей, не забывайте каждый раз называть того, к
кому вы обращаетесь.
-Не заставляйте вашего собеседника обращаться в пустоту: если вы перемещаетесь,
предупредите его об этом.
-Избегайте расплывчатых определений и инструкций, которые обычно сопровождаются
жестами, старайтесь быть точными в определениях.
-Оказывая помощь незрячему, двигайтесь не торопясь, и при спуске или подъеме по
ступенькам ведите незрячего перпендикулярно к ним. Не делайте рывков, резких
движений, предупреждайте о препятствиях.
З.6. Особенностями общения с инвалидами, имеIощими нарушение слуха:



-РаЗГОваривая с человеком, у которого плохой слух, смотрите прямо на него. Не
ЗаТеМняЙте свое лицо и не загораживаЙте его руками, волосами или какими-то
ПРеДМеТаМи. Ваш собеседник дол}кен иметь возмоlltность следить за выражением вашего
лица.

-Существует I{есколько типов и степеIIей глухоты. Соответственно, сущеотвует много
способов общения с людьми, которые плохо слышат. Если вы не знаете, какоЙ
предпоtIесть, спросите у них. Некоторые люди могут слышать, но воспринимаIот
отдельные звуки неправильно. В этом случае говорите более громко и четко, подбирая
ПОДхоДяЩиЙ уровень. В другом случае понадобится лишь снизить высоту голоса, так как
человек утратил способность воспринимать высокие частоты.
-Чтобы привлечь внимание человека, который плохо слышит, назовите его по имени. Если
ответа нет, мох(но слегка тронуть человека или же помахать рукой.
-Говорите ясно и ровно. Не HyrKHo излишне подчеркивать LITo-To. Кричать, особенно в ухо,
не надо.
-Если вас просят повторить что-то, попробуйте перефразировать свое предлох(ение.
ИСпользуйте жесты. Убедитесь, что вас поняли, Не стеспяйтесь спросить, понял ли вас
собеседник.
-Если вы сообщаете информацию, которая включает в себя номер, технический или
ЛРУГОЙ СлотtныЙ термин, адрес, напишите ее, сообщите по факсу или электронной почте,
или любым другим способом, но так, чтобы она была точно понята.
-Если существуют трудности при устном общении, спросите, не булет ли проще
переписываться.
-Не забывайте о среде, которая вас окружает. В больших или многолюдных
ПОМеЩениях трудно общаться с людьми, которые плохо слышат. Яркое солнце или тень
тоже могут быть барьерами.
-Очень часто глухие люди используют язык жестов. Если вы общаетесь через
ПеРеВОдчика, FIe забудьте, что обращаться надо непосредственно к собеседнику, а не к
переводчику.
-Не все люди, которые плохо слышат, могут читать по губам. Вам лучше всего спросить
об этом при первой встрече. Если ваш собеседник обладает этим навыком, нух(но
Соблюдать несколько важных правил. Помните, что только три из десяти слов хорошо
прочитываются.
-НУжно смотреть в лицо собеседнику и говорить ясно и медленно, использовать простые
фРаЗы и избегать несущественных слов; использовать вырarкение лица, жесты,
телодвижения, если хотите подчеркнуть или прояснить смысл сказанного.

3.7. Виды барьеров при оказании услуг инвалидам.

Основные категории
маломобильных граждан

Значимые барьеры окружающей среды (для учета и
устранения на обьекте)

Инвалиды, передвигающиеся
на кресло-колясках

Высокие пороги, ступени. Отсутствие поручlrей,
нарушение их высоты. Неровное, скользкое и мягrсое (с
высоким ворсом, крупнонасыпное и прочее) покрытие.
Неправильно установленные пандусы, отсутствие
скатов, Узкие дверные проемы и коридоры.
Неадаптированные санитарные комнаты. Отсутствие
места для разворота в помещениях. Высокое
расположение информации на стойках и стендах.

Инвалиды с поражением
нижних конечностей
(использующие трости,
костыли, опоры)

Высокие пороги, ступени. Неровное и скользкое
покрытие. Неправильно устаIIовленные пандусы.
Отсутствие поручней. Отсутствие мест отдыха на пути
движения.

Инвалиды с поражением
верхних конечностей

Трулности в открывании дверей. Трулности
пользовании выключателями" кранами и

в
дD.



Невозможность, сложность в написании текстов. Иные
ограничения действия руками.

Слепые и слабовидящие
инвалиды

Преграды на пути движения (колонны, тумбы, стойки и
прочее). Ступени, особенно разной геометрии, без
цветового, тактильного обозна.rения. Отсутствис
контрастной и тактильной информации и указателей.
Отсутствие информационных табличек, выполненных
шрифтом Брайля. Отсутствие поручней, иных
направляющих. Неорганизованность доступа на объект
и места ожидания собаки-проводника. Отсутствие
лублирующей звуковой информации при экстренньIх
случаях.

Глухие и слабослышащие Отсутствие и недостаточность зрительной информации.
Отсутствие сурдо- и тифлооурлоперевода и
переводчика. Отсутствие аудиоконтура, индукционных
петель. Электромагнитные помехи. Иные
информационные барьеры и отсутствие дублирующей
световой информации при чрезвычайных ситуациях.

Инвалиды с особенностями
интеллектуального развития

Отсутствие (недостаточность) понятной информации,
информации на простом языке. Отсутствие ограrкдений
опасных мест. Трудности ориентации при
неоднозначности информации, Неорганизованность
сопрово}кдения на объекте.


