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ПЕТРІВСЬКА СІЛЬСЬКА РАДА
ВИШГОРОДСЬКОГО РАЙОНУ КИЇВСЬКОЇ ОБЛАСТІ

ВИКОНАВЧИЙ КОМІТЕТ

«02» жовтня 2025 року                                                                                     № 801

	      РІШЕННЯ

Про запровадження  соціальної послуги
супроводу під час інклюзивного навчання
в Петрівській сільській територіальній громаді

Розглянувши пропозицію директора комунального закладу Петрівської сільскої ради «Центр надання соціальних послуг» Кот Т.В., з метою створення оптимальних умов для навчання дітей з особливими освітніми потребами, у тому числі дітей з інвалідністю з урахуванням їхніх індивідуальних можливостей та забезпечення супроводу під час інклюзивного навчання в закладах дошкільної освіти та закладах освіти, які забезпечують здобуття повної загальної середньої освіти відповідно до статті 28 Закону України «Про соціальні послуги», пастанов  Кабінету Міністрів України від 01.06.2020 року № 587 «Про організацію надання соціальних послуг», від 01.06.2020 року № 450 «Деякі питання надання соціальних послуг шляхом соціального замовлення», наказу Міністерства соціальної політики України від 23.12.2021 року № 718 «Про затверження Державного стандарту соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання» та керуючись статтей 26 Закону України «про місцеве самоврядування в Україні», виконавчий комітет сільської ради

ВИРІШИВ:

1. Запровадити в Петрівській сільській територіальній громаді соціальну послугу супроводу під час інклюзивного навчання.
2. Затвердити Положення про порядок організації надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання, згідно з додатком.
3.  Контроль за виконанням даного рішення покласти на заступника сільського голови з питань діяльності виконавчих органів ради Басок К.А.  



Сільський голова                                                                   Радіон СТАРЕНЬКИЙ




Додаток
до рішення виконавчого комітету 
Петрівської сільської  ради 
від 02.10.2025 р. № 801 

ПОЛОЖЕННЯ 
Про порядок організації надання соціальної послуги супроводу
 під час інклюзивного навчання в
 комунальному закладі Петрівської сільської ради
 «Центр надання соціальних послуг»

І. Загальні положення
1.1.  Положення про порядок організації надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання в Петрівській сільській територіальній громаді (далі Положення)розроблено відповідно до Закону України «Про соціальні послуги», пункту 40 розділу ІІ Класифікатора соціальних послуг, затвердженого наказом Міністерства соціальної політики України від 23 червня 2020 року № 429, Державного стандарту соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання, затвердженого наказом Міністерства соціальної політики України від 23 грудня 2021 року № 718 для запровадження в Бучанській громаді соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання. 
1.2.  Мета Положення – визначення механізму надавання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання дітям з особливими освітніми потребами, які здобувають освіту в закладах дошкільної освіти та загальної середньої освіти в громаді. 
1.3.  Надавачем соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання можуть бути: Комунальний заклад Петрівської сільської ради «Центр надання соціальних послуг», фізичні особи – підприємці та інші організації, внесені в Реєстр надавачів та отримувачів соціальних послуг.
Асистент дитини може бути штатним працівником Комунального закладу Петрівської сільської ради «Центр надання соціальних послуг», або найнятий працівник за договором цивільно-правового характеру.
1.4.  Соціальна послуга супроводу під час інклюзивного навчання в громаді включає комплекс заходів, спрямованих на надання допомоги в пересуванні, самообслуговуванні, комунікації, харчуванні, орієнтації у просторі а також у забезпеченні безпеки для отримувача під час перебування в закладах дошкільної та загальної середньої освіти громади (далі – соціальна послуга супроводу).
1.5. Асистент особи з особливими освітніми потребами надавач соціальної послуги супроводу, який пройшов спеціальну підготовку (навчання), що підтверджується відповідним документом (далі – асистент дитини).
Надавач соціальної послуги/асистент дитини повинен проходити профілактичні медичні огляди не рідше одного разу на рік. 
1.6.  У разі залучення до надання соціальної послуги супроводу надавачів соціальних послуг недержавного сектору (шляхом соціального замовлення, державно – приватного партнерства) оплата послуг здійснюється шляхом компенсації вартості таких послуг. 

ІІ. Умови надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання
2.1. Соціальна послуга супроводу надається на підставі рішення Відділу соціального захисту Петрівської сільської ради про надання/відмову в наданні соціальної послуги супроводу відповідно до Порядку організації надання соціальних послуг, затвердженого постановою Кабінету Міністрів України від 01 червня 2020 року № 587. Рішення відділу соціального захисту Петрівської сільської ради про відмову в наданні соціальної послуги має супроводжуватись письмовим повідомленням одного з батьків або іншого законного представника отримувача з обґрунтуванням підстав такої відмови.
2.2. Підставами для припинення надання соціальної послуги супроводу є:
- письмова відмова одного з батьків або законного представника отримувача послуги супроводу;  
- відрахування або переведення отримувача до закладу освіти іншої громади; 
- висновок про повторну комплексну психолого – педагогічну оцінку розвитку особи з особливими освітніми потребами, виданого Інклюзивно – ресурсним центром;
- зміна місця проживання/перебування отримувача соціальної послуги супроводу;
- закінчення строку дії договору про надання соціальної послуги супроводу або його дострокове припинення;
- смерть отримувача соціальної послуги супроводу; 
- наявність медичних протипоказань для надання соціальної послуги супроводу.
Після усунення протипоказань, надання послуги відновлюється. 
ІІІ. Порядок надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання
3.1. Визначення індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги та складання індивідуального плану надання соціальної послуги супроводу проводяться відповідно до додатків 1, 2 Державного стандарту соціальної послугу супроводу під час інклюзивного навчання. 
Індивідуальний план надання соціальної послуги супроводу переглядається через 30 календарних днів, з дня початку надання соціальної послуги супроводу та надалі за потреби, але не рідше одного разу на п’ять місяців. Ініціатором перегляду індивідуального плану надання соціальної послуги супроводу може бути надавач соціальної послуги/асистент дитини, один з батьків або інший законний представник отримувача. 
3.2. Договір надання соціальної послуги супроводу укладається з одним із батьків або іншим законним представником отримувача та надавачем соціальної послуги за формою, затвердженою наказом Міністерства соціальної політики від 23 грудня 2020 року  № 847 «Про затвердження Типового договору про надання соціальних послуг».
3.3. Щомісячно навчальним закладом, який відвідує дитина, надається інформація про фактичну кількість годин перебування дитини в навчальному закладі в супроводі асистента дитини. Відповідно до поданої інформації, відбувається відшкодування вартості наданої послуги.
3.4. Соціальна послуга супроводу підлягає оцінюванню (внутрішньому і зовнішньому) щодо якості її надання. Надавач соціальної послуги організовує виконання заходів щодо проведення внутрішнього оцінювання. Зовнішнє оцінювання проводить відділ соціального захисту Петрівської сільської ради. 
IV. Умови допуску асистента учня (дитини) до освітнього процесу виконання його функцій та вимог до нього
4.1. Ці Умови визначають вимоги до асистента учня (дитини) та порядок його допуску до освітнього процесу у закладах дошкільної та загальної середньої освіти.
4.2. Асистент учня (дитини) забезпечує в освітньому процесі соціальний та соціально – побутові потреби здобувача освіти з особливими освітніми потребами, у тому числі надає послуги супроводу під час інклюзивного навчання в закладах освіти. 
4.3. Вимогами до асистента учня (дитини) є:
1) проходження спеціальної підготовки обсягом не менше 15 годин з надання домедичної допомоги дітям, дотримання правил охорони праці та безпеки життєдіяльності в закладі освіти, що підтверджено документом про проходження підготовки (підвищення кваліфікації), виданим суб’єктом надання освітніх послуг з підвищення кваліфікації. У випадку, якщо асистентом є соціальний робітник, соціальна підготовка здійснюється за програмою, затвердженою наказом Міністерства соціальної політики України, та підтверджується документом про проходження такої підготовки (підвищення кваліфікації);
2) проходження профілактичного медичного огляду.
4.4. Умовами допуску асистента в освітньому процесі є:
1) заява в довільній формі одного з батьків, або іншого законного представника дитини щодо допуску асистента до участі в освітньому процесі (далі – заява);
2) підписання договору про участь асистента учня (дитини) в освітньому процесі в закладі освіти (далі – договір), форма якого додається згідно додатку 1;
3) наявність в закладі освіти висновку про комплексну психолого – педагогічну оцінку розвитку дитини, виданого інклюзивно – ресурсним центром, де зазначена потреба в асистенті учня (дитини) (супроводі під час інклюзивного навчання).
У випадку, якщо асистентом учня (дитини)є соціальний робітник, до заяви та договору додаються:
Договір про надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання між надавачем соціальних послуг та одним з батьків отримувача соціальної послуги, який укладається на основі Типового договору про надання соціальних послуг, затвердженого наказом Міністерства соціальної політики України від 23.12.2020 р. № 847 «Про затвердження Типового договору про надання соціальних послуг», зареєстрованим в Міністерстві юстиції України 19 лютого 2021 року за № 214/35836;
Індивідуальний план надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання. 
4.5. Керівник закладу освіти видає наказ про допуск асистента учня (дитини) до освітнього процесу. Контроль за виконанням умов допуску асистента учня (дитини) до освітнього процесу для виконання його функцій та  вимог до нього покладається на керівника закладу освіти.
V. Вартість відшкодування соціальної послуги – супроводу під час інклюзивного навчання
5.1. Вартість відшкодування соціальної послуги здійснюється відповідно до наказу Міністерства соціальної політики України від 23.12.2021 року № 718 «Про затвердження Державного стандарту соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання», наказу Міністерства соціальної політики України від 23.06.2020 року № 429 «Про затвердження Класифікатора соціальних послуг», наказу Міністерства соціальної політики України від 07.12.2015 р. № 1186 «Про затвердження Методичних рекомендацій щодо розрахунку тарифів на платні соціальні послуги», Закону України «Про державний бюджет України» згідно Додатку до Положення.
Даними для розрахунку є мінімальна заробітна плата в погодинному розмірі станом на 01 січня бюджетного року. 


[bookmark: _Hlk208962546][bookmark: _Hlk209074725]Керуюча справами (секретар) 
виконавчого комітету                                                             Тетяна ПЕТРОВСЬКА



Директор комунального закладу                                          Тетяна КОТ
Петрівської сільскої ради 
«Центр надання соціальних послуг»









































Додаток 1
до Державного стандарту супроводу
під час інклюзивного навчання
(пункт 2 розділу ІІІ)
КАРТКА ОЦІНЮВАННЯ
 індивідуальних потреб отримувача соціальної послуги
1. Відомості про отримувача соціальної послуги
Місце проживання/перебування (адреса) _____________________________________________
	Прізвище, ім’я,
по батькові
(за наявності)
	Дата народження
	Родинний зв’язок
	Інвалідність
	Місце роботи/ навчання, посада
	Реєстрація за місцем проживання
	Контактний телефон/ e-mail

	
	
	
	
	
	так
	ні
	

	Отримувач соціальної послуги (дитина)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Батьки / інші законні представники

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Додаткова інформація
	 


 
2. Загальна характеристика отримувача соціальної послуги
	1) попередня підготовка
	Так
	Ні

	заклад дошкільної освіти
заклад загальної середньої освіти
реабілітаційний заклад
послуги раннього втручання
спортивні секції
гуртки
інше
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	Додаткова інформація
	 

	2) соціальні навички
	Так
	Ні

	будує стосунки без особливостей
уникає контактів з оточуючими
конфліктує з оточуючими
спілкується тільки з батьками
спілкується тільки з одним із батьків
може самостійно звертатися з проханням про допомогу (за потреби)
не може самостійно звертатися з проханням про допомогу
інше
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	Додаткова
інформація
	 

	3) емоційна та поведінкова складові
	Так
	Ні

	поведінка без особливостей
урівноважена(ний) та спокійна(ний)
активна(ний), рухлива(вий)
збуджена(ний), імпульсивна(ний)
поведінка непередбачувана, руйнівна
ляклива(вий), тривожна(ний)
замкнута(тий), мовчазна(ний)
здатна(ний) адекватно діяти відповідно до ситуації
неуважна(ний) / не може зосередитись / не може довго утримувати увагу
схильна(ний) до протестів через недостатнє розуміння вербальних інструкцій,
зверненої мови
інше
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	Додаткова інформація
	 


 
3. Потреби дитини
	1) мобільність
	Так
	Ні

	може без сторонньої допомоги підтримувати положення тіла
може без сторонньої допомоги змінювати основне положення тіла
може без сторонньої допомоги переносити, переміщувати та маніпулювати 
об’єктами
може без сторонньої допомоги ходити
може без сторонньої допомоги пересуватися приміщеннями/територією закладу 
освіти
може без сторонньої допомоги самостійно пересуватися приміщеннями/територією закладу освіти із застосуванням технічних засобів
пересувається самостійно за допомогою крісла колісного, милиць
потребує незначної сторонньої допомоги (чи нагляду) під час пересування 
приміщеннями/ територією закладу освіти
пересувається тільки зі сторонньою допомогою
може рухатись сходами самостійно
може рухатись сходами самостійно за допомогою технічних засобів
потребує багато часу для самостійного чи за допомогою технічних засобів підйому сходами
підніматися сходами може тільки зі сторонньою допомогою
не в змозі підніматися сходами навіть зі сторонньою допомогою
інше
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	Додаткова інформація
	 

	2) самообслуговування
	Так
	Ні

	потребує допомоги у виконанні гігієнічних процедур (умивання, миття рук тощо)
потребує допомоги під час одягання/взування
потребує допомоги під час користування туалетом
потребує допомоги під час проведення заходів при фізіологічних потребах
використовує підгузки
потребує допомоги при упорядкуванні та догляді за власними речами
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	потребує спостереження за станом здоров’я
інше
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	Додаткова інформація
	 

	3) харчування
	Так
	Ні

	харчування відповідно до віку
має специфічну дієту
має алергії/обмеження/непереносимість
має потребу у частому вживанні їжі*
харчується самостійно
потребує повного годування
потребує часткового годування
має специфічні харчові уподобання / специфічну харчову поведінку
потребує пиття / вживання рідини за графіком чи в певній кількості*
потребує допомоги / нагадування про вживання їжі чи пиття
інше
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	Додаткова інформація
	 

	4) комунікація
	Так
	Ні

	Спілкування - продукування повідомлень
здатна(ний) розмовляти
здатна(ний) підтримувати діалог
здатна(ний) продукувати невербальні повідомлення
здатна(ний) продукувати повідомлення мовою формальних символів
здатна(ний) продукувати письмові повідомлення
Спілкування - отримання повідомлень
здатна(ний) сприймати усні повідомлення
здатна(ний) сприймати невербальні повідомлення
здатна(ний) сприймати повідомлення мовою формальних символів
здатна(ний) сприймати письмові повідомлення
Використання засобів комунікації, техніки і прийомів спілкування
здатна(ний) вести дискусію
використовує засоби комунікації, техніку і прийоми спілкування:
володіє жестовою мовою
володіє односкладовою жестовою мовою
розуміє жестову мову
користується шрифтом Брайля
володіє альтернативними засобами комунікації:
має спеціальні картки з позначками
може спілкуватися письмово
може спілкуватися за допомогою технічних засобів
розуміє звернену мову:
називає речі
виконує короткі вказівки
відповідає на запитання
розуміє послідовність дій/подій, що відбуватимуться
може попросити допомоги та/або повідомити про потребу в ній
схильна(ний) до монологів без комунікативних функцій
інше
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	Додаткова інформація
	 

	5) безпека
	Так
	Ні

	потребує допомоги у прийманні ліків** (за призначенням та/або рекомендаціями лікаря щодо прийому препаратів)
може виявляти агресію
може виявляти самоагресію (аутоагресію)
має схильність до самоушкодження
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	має схильність до провокування конфліктів
надмірно контактна(ний), не відчуває меж
може гризти/з’їсти неїстівне
схильна(ний) до втеч, переховування та/або блукання
не здатна(ний) концентрувати увагу, зосереджуватися
неуважна(ний) та схильна(ний) до травмування через неуважність
реагує на звукові/світлові подразники, можливий напад через перенавантаження
має певні звички заспокоюватись (аутостимуляція)
знає певні дорожні знаки («пішохідний перехід», «світлофор»,
«зупинка громадського транспорту», «туалет» тощо)
має електронні засоби для безпеки
вміє користуватися електронними засобами для безпеки
здатна(ний) самостійно дочекатися батьків та/або особу,
що супроводжує після закінчення занять (в разі наявності заяви від батьків)
здатна(ний) дістатися додому самостійно (в разі наявності заяви від батьків)
інше
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	Додаткова
інформація
	 

	6) орієнтація в просторі та навколишньому середовищі
	Так
	Ні

	може орієнтуватися в класній кімнаті
може орієнтуватися у просторі / на території, де знаходиться
може користуватись громадським транспортом, придбати проїзний документ
може розпізнати потрібний маршрут, вийти на потрібній зупинці
інше
	[image: ]
[image: ]
[image: ]
[image: ]
[image: ]
	[image: ]
[image: ]
[image: ]
[image: ]
[image: ]

	7) інша важлива інформація
	 


__________
  *  Графік вказати у графі «Додаткова інформація».
** Графік та рекомендації лікаря вказати у графі «Додаткова інформація».
	Підпис працівника, який оцінював
індивідуальні потреби
	 
____________
(підпис)
	 
__________________________
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)

	Батько / мати / інший законний представник отримувача соціальної послуги
	 
____________
(підпис)
	 
__________________________
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)

	Керівник надавача соціальної послуги
	____________
(підпис)
	__________________________
(Власне ім’я ПРІЗВИЩЕ)


 










Додаток 2
до Державного стандарту супроводу
під час інклюзивного навчання
(пункт 1 розділу VIII)

[bookmark: n131]
ОСНОВНІ ЗАХОДИ,
що складають зміст соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання
	[bookmark: n132]№ з/п
	Назва заходу
	Орієнтовний час виконання 1 заходу, людино-годин*
	Періодичність
	Кількість заходів на 1 послугу
	Загальний час на 1 послугу, годин

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	1.
	Допомога в самообслуговуванні

	1.1
	Вмивання, миття рук
	0,15
	У разі потреби
	2
	0,30

	1.2
	Вдягання, роздягання, взування
	0,25
	У разі потреби
	2
	0,50

	1.3
	Зміна натільної білизни
	0,25
	У разі потреби
	1
	0,25

	1.4
	Допомога у користуванні туалетом (унітаз, пісуар)
	0,33
	У разі потреби
	2
	0,66

	1.5
	Допомога у користуванні сечо-, калоприймачами
	0,67
	У разі потреби
	2
	1,34

	1.6
	Допомога в чищенні зубів/ догляді за порожниною рота і зубними протезами
	0,25
	У разі потреби
	1
	0,25

	1.7
	Заміна та навчання використання підгузка, гігієнічних прокладок, гігієнічних серветок та інших засобів особистої гігієни
	0,33
	У разі потреби
	2
	0,66

	1.8
	Навчання використання необхідних засобів для гігієнічних процедур (мило, губка, шампунь, крем, носові хустинки, дезодоранти інше)
	0,5
	У разі потреби
	1
	0,50

	1.9
	Допомога у складанні портфеля
	0,25
	У разі потреби
	1
	0,25

	2
	Допомога в спілкуванні та комунікації з дітьми, педагогами та іншими особами

	2.1
	Підтримка в усному спілкуванні
	0,3
	Постійно в освітньому процесі та в спілкуванні
	3
	0,90

	2.2
	Допомога в розпізнаванні невербальних сигналів (дитина знає або може повідомити) міміка, тон голосу, жести і пози
	0,15
	Постійно в освітньому процесі та в спілкуванні
	6
	0,90

	2.3
	Допомога у користуванні альтернативними засобами комунікації
	0,15
	4-6 разів на день / постійно
	6
	0,90

	3
	Організація харчування та допомога у прийнятті їжі

	3.1
	Допомога у прийнятті їжі та рідини (напоїв), включаючи жування та ковтання
	0,3
	У разі потреби
	2
	0,60

	3.2
	Годування
	0,3
	У разі потреби
	2
	0,60

	3.3
	Допомога у вживанні їжі за визначеним графіком
	0,3
	У разі потреби
	2
	0,60

	3.4
	Контроль за дотриманням специфічної дієти дитиною
	0,3
	У разі потреби
	2
	0,60

	4
	Організація пересування та допомога під час пересування (мобільність)

	4.1
	Допомога в фізичному пересуванні в приміщеннях закладу освіти та на його території
	0,1
	У разі потреби
	3
	0,30

	4.2
	Допомога в фізичному пересуванні сходами, ліфтом, підйомником та навчання у набутті навичок такого пересування
	0,1
	У разі потреби
	2
	0,20

	4.3
	Нагляд за пересуванням приміщеннями закладу освіти, сходами, ліфтом, підйомником
	0,1
	Постійно під час перерв та у разі потреби в інший час
	2
	0,20

	4.4
	Супровід під час прогулянок, на перервах, між уроками/ заняттями
	0,25
	У разі потреби та постійно під час перерв і між заняттями
	2
	0,50

	4.5
	Супровід під час навчальних і виробничих екскурсій, заходів що передбачені освітньою програмою закладу освіти або індивідуальним планом розвитку дитини
	1,0
	Постійно під час/ протягом заходів та занять
	1
	1,00

	5
	Безпека та спостереження за станом здоров’я, допомога у проведенні необхідних процедур

	5.1
	Нагляд і координація дій дитини:

	
	постійно
	6-8
	Постійно
	1
	6-8

	
	під час перерви
	0,2
	У разі потреби, під час перерв
	4
	0,80

	
	під час заходів, передбачених навчальним планом та/або індивідуальним планом розвитку
	4-6
	Постійно
	1
	4-6

	5.2
	Контроль за прийманням ліків відповідно до призначення лікаря
	0,25
	У разі потреби
	1
	0,25

	5.3
	Вимірювання артеріального тиску
	0,17
	У разі потреби
	1
	0,17

	5.4
	Закапування крапель
	0,08
	У разі потреби
	1
	0,08

	6
	Допомога у виконанні лікувально-фізичних вправ
	0,75
	У разі потреби
	1
	0,75

	7
	Допомога під час дозвілля

	7.1
	Допомога під час занять у гуртках, секціях, клубах, культурно-освітніх, спортивно-оздоровчих, науково-пошукових об’єднаннях на базі закладів загальної середньої освіти
	0,5
	У разі потреби
	2
	1,00

	7.2
	Допомога під час ігрової діяльності для дітей дошкільного віку, інших видів діяльності під час освітнього процесу
	0,25
	У разі потреби
	2
	0,50

	7.3
	Допомога під час здійснення рухової активності
	0,25
	У разі потреби
	2
	0,50

	8
	Організація денного відпочинку (сну) у закладах дошкільної освіти
	1
	У разі потреби
	1
	1,00


[bookmark: n133]__________
*  Час, необхідний для виконання заходів з надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання, є орієнтовним і застосовується як середній показник, може змінюватись з урахуванням індивідуальної потреби отримувача соціальної послуги.


































Додаток 1
до Положення

[bookmark: 42] ДОГОВІР
про участь асистента дитини (учня) в освітньому процесі в закладі освіти
	[bookmark: 43]__________________________
               (місце укладення)
	[bookmark: 44]"___" ____________ 20__ року
(дата укладення)


	[bookmark: 45][bookmark: 46][bookmark: 47] Орган управління освітою/заклад освіти                                      ______________________________________________________________________________
                                                        (повне найменування юридичної особи )
в особі керівника _______________________________________________________________
                                                 (фізична особа / прізвище, ім'я, по батькові (за наявності)
______________________________________________________________________________,
[bookmark: 48]який (яка) діє на підставі  Положення   ____________________________________________
                                                                        (назва та реквізити установчого документу)
[bookmark: 49]Статуту, затвердженого(погодженого) рішення (розпорядження)_______________________
______________________________________________________________________________,
(найменування органу місцевого самоврядування (місцевої держадміністрації, МОН)

                                                                           (дата і номер)
[bookmark: 50][bookmark: 51](далі - керівник) з однієї сторони та громадянин (громадянка) ______________________________________________________________________________,
                                                     (прізвище, ім'я, по батькові (за наявності))
                          
[bookmark: 52][bookmark: 53]паспорт серія _____номер_______________________, виданий_________________________
                                                                                                                        (ким і коли)
______________________________________________, дата народження________________,
Реєстраційний номер облікової картки платника податків (у разі наявності)______________
_____________________________, адреса фактичного проживання _____________________
_____________________________, зареєстроване місце проживання ___________________

______________________________________________________________________________,

контактний телефон ____________________________________(далі – асистент), з іншої сторони, за згодою одного з батьків (інших законних представників) дитини з особливими 

потребами ____________________________________________________________________
                                                         (прізвище, власне ім’я, по-батькові (за наявності)


паспорт серія ____ номер______________, виданий__________________________________, 
                                                                                                                        (ким і коли)
(далі – Сторони) уклали цей договір про допуск асистента до участі в освітньому процесі.



[bookmark: 54]I. Предмет Договору
	[bookmark: 55]   Допуск асистента до освітнього процесу з метою забезпечення соціальних та соціально-побутових потреб здобувача освіти ________________________________________________________________                                                                                          (прізвище, власне ім’я, по-батькові ( за наявності)____________________ класу (групи) ________ строком на _______рік(роки).


[bookmark: 56]II. Порядок оплати
[bookmark: 57][bookmark: 71]Договір діє на безоплатній основі.
[bookmark: 72][bookmark: 86][bookmark: 95][bookmark: 99]III. Обов’язки сторін
1. Асистент зобов’язується:
1) Надати відповідний документ, що підтверджує проходження спеціальної підготовки для виконання його функцій в освітньому процесі; 
2) Вільно володіти державною мовою;
3) Проходити обов’язкові профілактичні медичні огляди відповідно до законодавства; 
4) Додержуватись правил внутрішнього розпорядку закладу освіти;
5) Дотримуватись правил охорони праці, безпеки життєдіяльності, пожежної безпеки;
6) Дотримуватись принципу конфіденційності стосовно стану здоров’я та іншої особистої інформації про учасника освітнього процесу;
7) Невідкладно повідомляти керівника закладу освіти про факти булінгу (цькування), свідком якого він був особисто або інформацію про які отримав від інших осіб, приниження честі та гідності, дискримінації за будь-якою ознакою; 
8) Поважати гідність, права, свободи і законні інтереси всіх учасників освітнього процесу;
9) Дбати про фізичне і психічне здоров’я дитини з особливими освітніми потребами;
10) Не допускати будь-які форми фізичного і психологічного насильства, приниження честі та гідності, дискримінації за будь-якою ознакою;
11) Не здійснювати пропаганду та агітацію, що заборонена чинним законодавством;
12) Не вживати на території закладів освіти алкогольні напої, наркотичні засоби, інші шкідливі речовини;
13) Не перешкоджати педагогічним працівникам у впровадженні освітнього процесу та здійсненні педагогічної діяльності;
14) Своєчасно інформувати відповідальних осіб про потреби учня (дитини), зокрема про потребу у придбанні необхідного дитині обладнання;
2. Керівник закладу освіти зобов’язується:
1) Допускати асистента до освітнього процесу;
2) Створювати умови для забезпечення в освітньому процесі соціальних та соціально – побутових потреб здобувачів освіти;
3) Залучати асистента до роботи команди психолого – педагогічного супроводу дитини з особливими освітніми потребами;
4) Вчасно інформувати асистента про зміну режиму роботи закладу освіти, розкладу занять/уроків, введення карантинних обмежень;
5) Запрошувати асистента до тренінгів, семінарів та інших форм навчання, які здійснюються в закладі освіти з питань організації освітнього процесу;
6) Інформувати одного з батьків (інших законних представників) дитини про порушення асистентом обов’язків, визначених цим договором.
3. Один з батьків (інших законних представників) дитини з особливими освітніми потребами зобов’язується: 
1) Попереджати не менше ніж за три робочих дні заклад освіти про відмову бути асистентом або зміну уповноваженої ним особи;
2) Попереджати не менше ніж за три робочих дні про розірвання договору про надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання між надавачем соціальних послуг та одним з батьків отримувача соціальної послуги;
3) Інформувати про фізичне і психічне здоров’я дитини з особливими освітніми потребами, що може вплинути на забезпечення соціальних та соціально-побутових потреб здобувача освіти;
4) Своєчасно інформувати про невідвідування дитиною закладу освіти, зміну режиму дня дитини.    
IV. Права сторін
1.	Асистент має право:
1)	отримувати вичерпну інформацію про правила внутрішнього розпорядку закладу освіти, правила охорони праці, безпеки життєдіяльності, пожежної безпеки закладу освіти;
2)	бути проінформованим про фізичне і психічне здоров’я дитини з особливими освітніми потребами, якщо воно впливає на забезпечення соціальних та соціально – побутових потреб здобувача освіти;
3)	отримувати своєчасно інформацію про потребу проходження обов’язкового профілактичного медичного огляду відповідно до законодавства;
4)	отримувати своєчасно інформацію про невідвідування дитиною закладу освіти, зміну режиму дня дитини;
5)	отримувати своєчасно інформацію про зміну режиму роботи закладу освіти, розкладу занять/уроків, введення карантинних обмежень;
6)	брати участь у роботі команди психолого – педагогічного супроводу дитини з особливими освітніми потребами;
7)	брати участь у тренінгах, семінарах та інших формах навчання, які здійснюються в закладі освіти з питань організації освітнього процесу.
2.	Керівник закладу освіти має право:   
1)	не допускати асистента до освітнього процесу у випадку не проходження ним профілактичного медичного огляду відповідно до законодавства; перебування у стані алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння або інших станах, що загрожують безпеці та здоров’ю учасників освітнього процесу;
2)	отримувати своєчасно інформацію про неможливість забезпечення асистентом соціальних та соціально – побутових потреб здобувача освіти;
3)	отримувати своєчасно інформацію про відсутність або можливу відсутність здобувача освіти у закладі освіти;
4)	отримувати своєчасно інформацію про відсутність або можливу відсутність у закладі освіти асистента;
5)	отримувати від одного з батьків (іншого законного представника) дитини не менше ніж за три робочих дні інформацію про відмову бути асистентом або зміни уповноваженої ним особи;
6)	отримувати від одного з батьків (іншого законного представника) дитини не менше ніж за три робочих дні інформацію про розірвання договору про надання соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання між надавачем соціальних послуг та одним з батьків отримувача соціальної послуги;
7)	бути проінформованим не менше ніж за три робочих дні про зміну надавачем соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання особи соціального робітника;               8)	бути проінформованим про фізичне та психічне здоров’я дитини з особливими освітніми потребами, що може вплинути на забезпечення соціальних та соціально – побутових потреб здобувача освіти.
3.	Один з батьків (інших законних представників) дитини з особливими освітніми потребами має право:
1)	отримувати своєчасно інформацію про зміну режиму роботи закладу освіти, розкладу занять/уроків, введення карантинних обмежень;
2)	отримувати своєчасно інформацію про відсутність або можливу відсутність у закладі освіти асистента;
3)	отримувати своєчасно інформацію про не допуск асистента до освітнього процесу у випадку не проходження ним профілактичного медичного огляду відповідно до законодавства;
4)	отримувати інформацію про виявлення закладом освіти стану алкогольного, наркотичного чи іншого сп’яніння асистента або інших станів, що загрожують безпеці та здоров’ю учасників освітнього процесу;
5)	отримувати своєчасно інформацію про порушення асистентом визначених договором обов’язків.     
                          V. Відповідальність сторін про розв’язання спорів
1. Сторони несуть відповідальність за невиконання або неналежне виконання своїх зобов’язань за цим договором.
2. Сторона, яка порушила умови цього договору, звільняється від відповідальності, якщо вона доведе, що це порушення сталося не з її вини.
3. Спори, що виникають під час виконання цього договору, розв’язуються сторонами шляхом проведення переговорів, а в разі унеможливлення досягнення згоди – в порядку визначеному законодавством.
[bookmark: 100][bookmark: 121] VI. Строк дії Договору, порядок внесення змін до нього та припинення його дії
1. Цей договір набирає чинності, з дня його підписання сторонами та діє до ____ ______________ 20__ року.
2. Зміна умов цього договору здійснюється за взаємною згодою сторін. Одностороння зміна умов цього договору не допускається.
 У разі виникнення обставин та обов’язків, що зумовлюють необхідність зміни умов цього договору сторони повинні письмово попередити про це одна одну за  ____ днів. У такому разі укладається додаткова угода про зміну умов договору, яка підписується сторонами і є невід’ємною його частиною. 
3. Дія цього Договору припиняється у разі:
1)  закінчення строку, на який його було укладено;
2) достроково припинення договору за ініціативою однієї із сторін;
3) на підставі порушення однією зі сторін договору розділів ІІІ і IVцього договору.
	[bookmark: 122] 


[bookmark: 139]VII. Інші умови
1. Усі правовідносини, що виникають у зв’язку з виконанням умов цього договору і не врегульовані ним, регулюються відповідно до законодавства.
2. Цей договір складено на ____ аркушах у ____примірниках, що мають однакову юридичну силу, по одному примірнику для кожної зі сторін.
[bookmark: 140][bookmark: 143]VIII. Реквізити сторін

Керівник                                             Асистент                              Батьки (інші законні представники)
___________________        _________________________       _________________________________
___________________       __________________________     __________________________________
(повне найменування органу 
управління освітою/закладу освіти)       (прізвище, ім’я, по-батькові(за наявності)              (прізвище, ім’я, по-батькові(за наявності)              


___________________________         ______________________________________        ___________________________________________________

__________________________         _____________________________________        ___________________________________________________
(адреса)                                                    (адреса фактичного проживання)                           (адреса фактичного проживання)

__________________________      ______________________________________        ___________________________________________________

__________________________      ______________________________________        ____________________________________________________
                                                             (зареєстроване місце проживання)                               (зареєстроване місце проживання)


_________________________       ______________________________________        ____________________________________________________
(контактний телефон)                                              (контактний телефон)                                                    (контактний телефон)



Керівник                                              Асистент                            Батьки

________  ______________    _________   _____________     ________     _______________________
(підпис)            (прізвище та ініціали)             (підпис)                 (прізвище та ініціали)             (підпис)             (прізвище та ініціали)   





МП  (за наявності)          


Додаток 2 
до Положення

Розрахунок вартості відшкодування соціальної послуги-супроводу під час             інклюзивного навчання на 2025 рік
         Здійснюється відповідно до наказу Міністерства соціальної політики України від 23.12.2021 року.№718” Про затвердження державного стандарту соціальної послуги супроводу під час інклюзивного навчання”,наказу Міністерства соціальної політики України від 23.06.2020 року №429 “Про затвердження Класифікатора соціальних послуг”,наказу Міністерства соціальної політики України від 07.12.2015 №1186 “Про затвердження Методичних рекомендацій щодо розрахунку тарифів на платні соціальні послуги”,Закони України “Про Державний бюджет України”,відповідно до ст.8 Закону України “Про Державний бюджет України  на 2025 рік” з 01.09.2025року згідно штатного розпису заробітна плата у місячному розмірі становить 8665,00 грн.(у погодинному розмірі -51,98 грн.)
У 2025 році кількість навчальних днів з жовтня  по грудень –66 днів .
жовтень-23,листопад-20,грудень-23.
максимальний час перебування у навчальному закладі-6 годин. 
Витрати на заробітну плату
	Назва показника
	Розмір грн..
	Витрати на рік,грн..

	Оклад надавача послуг
	4633,00
	13899,00

	Премія
	4032,00
	12096,00

	Всього заробітна плата
	8665,00
	25995,00

	Єдиний соцвнесок 22%
	1906,30
	5718,90

	Разом
	
	31713,90



Прямі Витрати  у 2025 році становлять:
середньомісячна кількість робочих годин:
2000год;12=166,67год.
8665,00грн.:166.67=51.98грн.
При визначенні вартості соціальної послуги враховуємо тариф на оплату послуги: 51,98грн./год.

Керуюча справами (секретар) 
виконавчого комітету                                                               Тетяна ПЕТРОВСЬКА



Директор комунального закладу                                           Тетяна КОТ
Петрівської сільскої ради 
«Центр надання соціальних послуг»
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