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Раздел 1. Общая характеристика вида профессиональной деятельности, трудовых функций
1.1. Информация о перспективах развития вида профессиональной деятельности

Утверждение профессионального стандарта «Няня (работник по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста)» (далее – ПС) является закономерным актом, отражением приоритетов государственной политики в интересах детства. 2018–2027 годы объявлены Десятилетием детства согласно указу Президента Российской Федерации В.В. Путина от 29 мая 2017 года № 240 «в целях совершенствования государственной политики в сфере защиты детства».
Приоритеты государственной политики действий в интересах детей, развитие социальной, демографической политики и мероприятий по поддержке материнства и детства, возрастающая потребность молодых семей в помощниках по уходу и присмотру за детьми актуализируют задачу разработки ПС.
Разработка, утверждение и применение профессиональных стандартов были определены в числе приоритетных задач в Указе Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 года № 597 «О мероприятиях по реализации государственной социальной политики».
В соответствии со статьей 195.1 Трудового кодекса Российской Федерации от 30.12.2001 № 197-ФЗ (ред. от 05.02.2018) профессиональный стандарт – характеристика квалификации, необходимой работнику для осуществления определенного вида профессиональной деятельности, в том числе выполнения определенной трудовой функции.
В статье 195.3 Трудового кодекса Российской Федерации от 30.12.2001 № 197-ФЗ (ред. от 05.02.2018), определяющей порядок применения профессиональных стандартов, указано, что, если настоящим Кодексом, другими федеральными законами, иными нормативными правовыми актами Российской Федерации установлены требования к квалификации, необходимой работнику для выполнения определенной трудовой функции, профессиональные стандарты в части указанных требований обязательны для применения работодателями. Характеристики квалификации, которые содержатся в профессиональных стандартах и обязательность применения которых не установлена в соответствии с частью первой настоящей статьи, применяются работодателями в качестве основы для определения требований к квалификации работников с учетом особенностей выполняемых работниками трудовых функций, обусловленных применяемыми технологиями и принятой организацией производства и труда.
Применение ПС позволит решать следующие задачи:
· установление и поддержание единых требований к содержанию и качеству профессиональной деятельности работников по уходу за детьми младенческого, раннего, дошкольного возраста, детьми с ограниченными возможностями здоровья и инвалидностью;
· разработка должностных инструкций и тарификация должностей;

· отбор, подбор кадров для осуществления деятельности по присмотру и уходу за детьми;

· разработка систем мотивации и стимулирования, планирование карьеры, повышения квалификации специалистов;

· формирование системы оценки квалификации и профессионального развития кадров.
ПС создаст необходимые условия для профессионального роста работников, осуществляющих деятельность по присмотру и уходу за детьми и достижения приоритетов государственной социальной политики по поддержке материнства и детства.

ПС несет в себе преимущества для населения, работодателей, учреждений социальной защиты и образовательных организаций, является одним из факторов обеспечения благоприятных условий для полноценного развития детей, в том числе детей младенческого, раннего, дошкольного возраста и детей с ограниченными возможностями здоровья и инвалидностью.
Деятельность по разработке ПС в сфере образования и социальной защиты актуализирует необходимость обращения к зарубежному и международному опыту создания и внедрения аналогичных документов. Интересны подходы к формированию требований к социально-педагогической деятельности в странах-участницах организации экономического сотрудничества и развития. Для анализа были отобраны Австралия, Австрия, Германия, Израиль и Финляндия. С одной стороны, большинство этих стран имеют основательные исторические традиции сотрудничества с Россией в сфере образования, с другой – они обладают разными моделями описания требований к профессиональной деятельности, разными подходами к ее стандартизации.
В Израиле нет профессиональных стандартов как самостоятельных документов, но существует гибкая система подготовки педагогических кадров для разных ступеней образования в колледжах, институтах, университетах. Требования к квалификации израильских преподавателей формулируются в рамках специально и часто очень узко разрабатываемых программ, отвечающих актуальному состоянию деятельности. Показательны примеры наименований педагогических специальностей, по которым ведется подготовка в высших учебных заведениях Израиля. Они дают представление о квалификационной структуре в этой области. В Школе педагогики гуманитарного факультета Тель-Авивского университета ведется подготовка бакалавров по специальностям: 0712 – Консультирование в сфере образования; 0713 – Преподавание в специальных классах; 0714 – Сурдопедагогика; 0715 – Социальные основы образования; 0716 – Организация и администрирование в системе образования; 0717 – Система преподавания и оценок. Школа педагогики готовит магистров по специальностям: 0712 – Консультирование в сфере образования; 0716 – Администрирование и организация в системе образования; 0731 – Разработка учебных программ; 0732 – Исторические и философские аспекты образования; 0733 – Системы исследований, измерений и оценок; 0734 – Социология в системе образования; 0761 – Подготовка педагогов. Как видим, просматриваются отдельные виды деятельности, связанные с руководством в сфере образования, консультационной, социальной работой, оцениванием, разработкой методического обеспечения, работой с обучающимися с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ).

Австрия, Германия и Финляндия – страны, в которых не принято разрабатывать профессиональные стандарты в силу традиционно сильных связей с работодателями при разработке учебных планов. Преподавательский корпус системы профессионального образования преимущественно формируется из работников организаций работодателей. Требования к преподавателям в Германии (по-немецки «тренерам» или «инструкторам») определяет «Директива о пригодности инструкторов». К ним относятся, например, следующие требования: разработка содержания обучения (разработка программы и учебно-методического комплекса); обеспечение достижения обучающимся положительных результатов (в том числе условий, которые способствуют успешному обучению и развитию мотивации деятельности (учебной и профессиональной), обратной связи с обучающимися); выбор методов и материалов обучения соответственно целевой аудитории и использование их в соответствии с учебной или рабочей ситуацией; определение потребностей в сотрудничестве с учреждениями-партнерами.

Требования к преподавателям высшего образования разрабатываются непосредственно вузами.

Национальное управление образования Финляндии совместно с Европейским центром развития профессионального образования и обучения (CEDEFOP) разработало «Рамку компетенций работников профессионального образования и обучения». В рамке представлены 4 вида деятельности: управление, обучение, повышение квалификации и саморазвитие, сетевое взаимодействие, описанные по трем уровням: преподаватель (учитель); мастер (инструктор) на производстве; руководитель. Стоит заметить, что это не должности, а именно квалификационные уровни в данной профессиональной деятельности. К каждому из этих уровней могут быть отнесены разные должности. По каждому виду деятельности рамка фиксирует основные функции, компетенции, знания и умения. Детализированное описание требований к компетенциям работников системы профессионального образования Финляндии происходит на уровне учебных планов их подготовки или на уровне должностных инструкций образовательных организаций.
Еще один подход к стандартизации деятельности преподавателей профессионального и дополнительного образования отражен в документах Австралии. В 2011 году Австралия утвердила национальную рамку квалификаций. Один из главных приоритетов развития образования Австралии – это развитие способности педагогов разрабатывать образовательные программы, реализовывать их в соответствии с последними достижениями информационных технологий, использовать эти технологии в работе. На всех ступенях образования чувствуется необходимость в развитии высокоуровневых квалификаций, которые обеспечивали бы поддержку (методическую, информационную, научную и т.д.) деятельности педагогов. Именно поэтому в новую версию пакета документов «Обучение и образование» вошли описание квалификаций, сгруппированных по разделам: оценивание; реализация, организация и поддержка образовательных процессов и процессов обучения; управление в системе образования; разработка учебно-методических материалов и информационных ресурсов; связи с работодателями и общественностью; повышение квалификации; сбор, обобщение, распространение эффективных образовательных практик; консультационные услуги в образовании и обучении и др.
В соответствии с этими разделами выделены отдельные квалификации. Например: разработка оценочных средств; планирование оценочных процедур; продвижение лучших практик оценивания; разработка внедрения стратегии признания образования и обучения; разработка методических материалов (программ, их элементов) в профессиональном обучении; планирование, организация и реализация обучения в группах; координирование и поддержка дистанционного обучения; наставник на рабочем месте; международные образовательные услуги и т.д. Предполагается, что эти квалификации могут быть соотнесены с такими должностями как учитель, руководитель, менеджер по образованию, консультант по организации образовательного процесса или процесса обучения, специалист (буквально «лидер») по развитию персонала, тьютор, социальный педагог, специалист по планированию потребностей в кадрах, менеджер, обеспечивающий прикладные исследования в сфере профессионального развития кадров и др.

Квалификации описаны так, что каждой из них соответствует набор критериев оценки квалификации. Например, компетенция «Определять параметры программы» для квалификации «Разработка образовательных программ» имеет следующие критерии: согласовывать цели и тип образовательной программы с ключевыми заинтересованными сторонами; выбирать стандарты и другие документы сферы обучения и образования, на основе которых будет разработана программа; определять требования к уровню сложности программы; определять и описывать характеристики целевой группы обучающихся по программе.
Проведенный анализ позволяет утверждать, что политика в интересах детства, по обеспечению прав детей, их защиты, развития, воспитания и образования, по поддержке семьи, материнства и детства интенсивно развивается, деятельность социально-педагогических работников прирастает новыми функциями, приобретает новый статус как фактор социализации, социальной адаптации детей. Это мировой тренд, который необходимо учитывать при разработке профессионального стандарта.

1.2.  Описание обобщенных трудовых функций, входящих в вид профессиональной деятельности, и обоснование их отнесения к конкретным уровням квалификации
Модернизация социальной сферы, приоритеты государственной политики по поддержке материнства и детства обусловливают обновление состава трудовых функций и профессиональных компетенций работников, осуществляющих присмотр и уход за детьми. При разработке проекта учитывалось объективное повышение требований к качеству деятельности по присмотру и уходу за детьми.
В основу разработки профессионального стандарта была положена методика функционального анализа деятельности путем ее последовательной декомпозиции. Выделение трудовых функций по обобщенным трудовым функциям (далее – ОТФ) проводилось в логике процессуального подхода (представлен цикл деятельности) и с учетом объектов (предметов) профессиональной деятельности. В качестве отправной точки анализа использовался перечень должностей работников, оказывающих социальные услуги по уходу за детьми. Эти материалы были дополнены анализом профессиональной деятельности с учетом мнения экспертов.
Проект профессионального стандарта сформирован на основе следующих принципов: учет возросших требований к адаптивности и профессиональным компетенциям специалистов, работающих с детьми; учет образцов лучшей практики, опыта организаций, являющихся лидерами в области социальной поддержки материнства и детства, и ориентированных на будущее; учет объективной структуры деятельности по присмотру и уходу, сложившегося в современной социальной практике; последовательная декомпозиция области профессиональной деятельности на ОТФ, трудовые функции (далее – ТФ) и трудовые действия (далее – ТД); измеряемость (возможность проверки) овладения видом трудовой деятельности и соответствующими ему ТФ; использования правил полноты перечня, точности формулировок ОТФ, ТФ и ТД, их относительной автономности, сертифицируемости и удобства применения в управлении персоналом.

Выделение ОТФ выполнено с учетом разделения труда, существующего в данной области трудовой деятельности. В результате логика ОТФ в ПС определяется, во-первых, спецификой деятельности по присмотру и уходу за детьми младенческого, раннего, дошкольного возраста, детьми с ОВЗ и инвалидностью, уровнем профессионального образования. Выделение ТФ по ОТФ в логике процессуального подхода с учетом цикла трудовой деятельности, особенностей и сферы профессиональной деятельности работников, должности которых включены в профессиональный стандарт, с учетом объектов профессиональной деятельности по присмотру и уходу за детьми.
В результате в проект ПС вошло описание следующих ОТФ и ТФ (таблица 1).

Совокупность представленных ТФ обеспечивает достижение основной цели вида профессиональной деятельности – присмотр и уход за детьми для обеспечения их психического и физического развития, охраны жизни и здоровья, социальной адаптации
ОТФ и ТФ специалистов всех должностей, включенных в ПС – няня, помощник воспитателя – отнесены на основе экспертного анализа к 3‑му уровню квалификации. Подуровни квалификации не вводились, так как логика раскрытия ОФТ и ТФ отражает логику развития деятельности работника и включает в себя одинаковой сложности ТД.
Действие ПС распространяется на социальную сферу, на некоммерческие и на коммерческие организации, сферу образования и самозанятых граждан.
Таблица 1. Описание трудовых функций, входящих в профессиональный стандарт
	Обобщенные трудовые функции
	Трудовые функции

	код
	наименование
	уровень квалификации
	наименование
	код
	уровень (подуровень) квалификации

	А
	Присмотр и уход за детьми в организациях и на дому
	3
	Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года)  
	А/01.3
	3

	
	
	
	Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет)  
	А/02.3
	3

	
	
	
	Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет  
	А/03.3
	3

	
	
	
	Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и детьми-инвалидами
	А/04.3
	3


Раздел 2. Основные этапы разработки проекта профессионального стандарта

2.1. Этапы разработки профессионального стандарта

1. Аналитический – изучение и анализ:
· российских и международных профессиональных стандартов и иных квалификационных характеристик по схожим видам профессиональной деятельности;

· состояния и перспектив развития профессиональной деятельности – группы занятий, к которой относится профессиональный стандарт;

· нормативных правовых актов, иных организационно-распорядительных документов, которыми определены требования к квалификации по профессиям, должностям, специальностям, соответствующим данному виду профессиональной деятельности;

· технологий и содержания профессиональной деятельности в области дошкольного образования.

2. Проектировочный:

· разработка требований к экспертам-разработчикам;

· формирование экспертной группы;

· планирование и ресурсное обеспечение работы группы;

· постановка задачи разработчикам;

· формирование репрезентативной выборки организаций, расположенных в разных субъектах Российской Федерации по разным федеральным округам Российской Федерации;

· составление анкет, позволяющих описать основные требования (ОТФ, ТФ, распределенные по уровням квалификации) к профессиональной деятельности, для проведения опроса работников соответствующих организаций разного типа;
· проведение опроса;

· обработка, обобщение, оформление результатов опроса;

· подготовка проекта ПС.
3. Апробационный:
· обсуждение проекта профессионального стандарта с представителями профессионального сообщества, заинтересованными организациями (работодателями и их объединениями, профессиональными союзами и профильными профессиональными ассоциациями), федеральными и региональными органами исполнительной власти и иными;

· сбор, анализ и систематизация замечаний и предложений по совершенствованию проекта ПС;

· принятие обоснованных решений о корректировке проекта ПС по результатам обсуждений: принятии, частичном принятии или отклонении предложений, замечаний;
· внесение корректив в проект ПС по результатам обсуждений.
4. Отчетный:

· представление проекта ПС на информационных сайтах разработчика, Минтруда России, в ведущих профильных профессиональных сообществах, профессионального союза работников образования, на научно-практических мероприятиях и профессиональном союзе работников образования;
· представление проекта ПС в Минтруда России.
2.2. Информация об организациях, на базе которых проводились исследования, и обоснование выбора этих организаций

Разработка ПС предполагала формирование рабочей группы экспертов – представителей различных организаций.
Выбор организаций осуществлялся на основе следующих критериев:

· организации работают со всеми субъектами Российской Федерации;

· среди организаций представлены государственные и общественные организации, область деятельности которых связана с реализацией государственных стратегий в интересах детства;

· организации обладают специалистами-экспертами в области социальной поддержки материнства и детства, дошкольного образования, организации деятельности по присмотру и уходу за детьми.
В итоге были отобраны следующие организации:
1. Межрегиональная благотворительная общественная организация «Социальная сеть добровольческих инициатив «СоСеДИ», город Москва.
2. Автономная некоммерческая организация оценки регулирующего воздействия управленческих решений «Институт научно-общественной экспертизы», город Москва.
3. Общественное движение «Гражданское достоинство», город Москва.
2.3. Описание требований к экспертам, привлекаемым к разработке проекта ПС
Разработка профессиональных стандартов предполагает формирование экспертной группы, в состав которой должны входить специалисты-эксперты в области разработки профессиональных стандартов, специалисты в области предоставления социальных услуг по присмотру и уходу за детьми, дошкольного образования, профессионального обучения, специалисты образовательных организаций профессионального образования, дополнительного профессионального образования, специалисты в области управления, обучения и развития персонала, нормирования и охраны труда, другие специалисты. В соответствии с данным положением были разработаны требования к экспертам, привлекавшимся к разработке профессионального стандарта.

Требования к профессиональным компетенциям экспертов:
· разрабатывать профессиональный стандарт;

· оформлять профессиональный стандарт в соответствии с требованиями к данному типу документов;

· представлять разработанный документ общественности.

Требования к общим компетенциям эксперта

· реально оценивать ситуацию с точки зрения главной перспективы,
· решать задачи, метод решения которых полностью или частично неизвестен;

· следовать правилам делового этикета, ясно и свободно выражать свои мысли письменно и устно,
· усваивать и анализировать значительный объем разнообразной информации в области разработки профессиональных стандартов;

· работать в команде.

Требования к знаниям и умениям, обеспечивающим соответствующие компетенции
Эксперт должен знать:
· законодательство Российской Федерации в области образования и в области разработки профессиональных стандартов, включая:
· Трудовой кодекс Российской Федерации от 30 декабря 2001 г. № 197-ФЗ в части, регламентирующей трудовые отношения в области образования, разработку и применение профессиональных стандартов и иных квалификационных характеристик;

· Федеральный закон от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;
· Федеральный закон от 3 декабря 2012 г. № 236-ФЗ «О внесении изменений в Трудовой кодекс Российской Федерации и статью 1 Федерального закона «О техническом регулировании»;

· Указ Президента Российской Федерации от 7 мая 2012 г. № 597 «О мероприятиях по реализации государственной социальной политики»;

· приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 12 апреля 2013 г. № 147н «Об утверждении Макета профессионального стандарта»;
· приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 12 апреля 2013 г. № 148н «Об утверждении уровней квалификации в целях разработки проектов профессиональных стандартов»;

· приказ Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 29 апреля 2013 г. № 170н «Об утверждении Методических рекомендаций по разработке профессионального стандарта»;

· способы и методы работы со служебной информацией и персональными данными;

· методику и алгоритм разработки профессиональных стандартов;

· зарубежную и отечественную практику разработки профессиональных стандартов и иных квалификационных требований;

· содержание и структуру деятельности по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста, требования федерального государственного образовательного стандарта дошкольного образования; ТФ и ТД, выполняемые работниками дошкольного образования, профессиональные знания и умения, которыми должны обладать эти работники;

· принципы и методы командной работы, приемы эффективного общения.

Эксперт должен уметь:
· проводить функциональный анализ профессиональной деятельности;
· формулировать цель вида профессиональной деятельности;

· выделять ОТФ и сопоставимые с ними ТФ с учетом логики последовательной декомпозиции;
· формулировать перечень ТД, необходимых умений и знаний, раскрывающих содержание ТФ;
· определять уровень (подуровень) квалификации, требуемый для выполнения ТФ;
· взаимодействовать в процессе разработки ПС с другими экспертами

Требования к личностным качествам эксперта

· независимость, то есть способность противопоставлять предубеждениям и массовому мнению свою точку зрения;

· способность видеть проблему с различных точек зрения;

· широкий кругозор, логическое мышление, аналитический склад ума;

· принципиальность и объективность.

Критерии отбора экспертов
В соответствии с государственным контрактом и спецификой деятельности по разработке ПС основными критериями отбора экспертов были следующие:
· уровень компетентности эксперта в области разработки профессиональных стандартов, а также в области предоставления социальных услуг по присмотру и уходу за детьми, дошкольного образования, профессионального образования, дополнительного профессионального образования (учитываются: профиль и уровень образования, профиль деятельности (насколько тесная связь с обозначенной областью), предшествующий опыт работы в области разработки профессиональных и образовательных стандартов);
· полнота охвата группой разработчиков всех видов деятельности внутри профессионального стандарта;

· степень объективности эксперта-участника при оценке, обобщении и анализе данных, принятии решения по формированию содержания профессионального стандарта.

2.4. Общие сведения о нормативных правовых документах, регулирующих вид профессиональной деятельности, для которого разработан проект профессионального стандарта (приводится список нормативных правовых документов с указанием их реквизитов, конкретных статей и пунктов)
Проект профессионального стандарта разработан в соответствии с требованиями, изложенными в следующих нормативных документах:
· приказе Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 12 апреля 2013 г. № 147н «Об утверждении Макета профессионального стандарта»;

· приказе Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 12 апреля 2013 г. № 148н «Об утверждении уровней квалификации в целях разработки проектов профессиональных стандартов»;

· приказе Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 29 апреля 2013 г. № 170н «Об утверждении методических рекомендаций по разработке профессионального стандарта» и иных.

Профессиональная деятельность в проекте ПС описана в соответствии с положениями законодательства в сфере труда и образования, в том числе:
· Трудового кодекса Российской Федерации от 30 декабря 2001 г. № 197-ФЗ;

· Федерального закона от 29 декабря 2012 г. № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;
· приказа Минздравсоцразвития России от 12 апреля 2011 г. № 302н «Об утверждении перечней вредных и (или) опасных производственных факторов и работ, при выполнении которых проводятся обязательные предварительные и периодические медицинские осмотры (обследования), и Порядка проведения обязательных предварительных и периодических медицинских осмотров (обследований) работников, занятых на тяжелых работах и на работах с вредными и (или) опасными условиями труда»;

· постановления Правительства Российской Федерации от 8 августа 2013 г. № 678 «Об утверждении номенклатуры должностей педагогических работников организаций, осуществляющих образовательную деятельность, должностей руководителей образовательных организаций»;
· приказ Минобрнауки России от 17 октября 2013 г. № 1155 «Об утверждении федерального государственного образовательного стандарта дошкольного образования»
Проект ПС содержит информацию, связывающую разрабатываемый документ, с действующими классификаторами социально-экономической информации и квалификационными характеристиками:

· приказом Росстандарта от 12 декабря 2014 г. № 2020-ст «О принятии и введении в действие Общероссийского классификатора занятий (ОКЗ) ОК 010-2014 (МСКЗ - 08)»;
· приказом Росстандарта от 31 января 2014 г. № 14-ст (ред. от 29.11.2017) «О принятии и введении в действие Общероссийского классификатора видов экономической деятельности (ОКВЭД2) ОК 029-2014 (КДЕС Ред. 2) и Общероссийского классификатора продукции по видам экономической деятельности (ОКПД2) ОК 034-2014 (КПЕС 2008)»;
· приказом Минздравсоцразвития РФ от 26 августа 2010 г. № 761н «Об утверждении Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и служащих: раздел «Квалификационные характеристики должностей работников образования»;
· постановлением Главного государственного санитарного врача РФ от 15 мая 2013 г. № 26 (ред. от 27.08.2015) «Об утверждении СанПиН 2.4.1.3049-13 «Санитарно-эпидемиологические требования к устройству, содержанию и организации режима работы дошкольных образовательных организаций»;

· СанПиН 2.4.1.3049-13 «Санитарно-эпидемиологические требования к устройству, содержанию и организации режима работы дошкольных образовательных организаций» (Утверждены Главным государственным санитарным врачом Российской Федерации 15 мая 2013 г. № 26);
· постановлением Главного государственного санитарного врача РФ от 27 декабря 2013 г. № 73 (ред. от 22.03.2017) «Об утверждении СанПиН 2.4.4.3155-13 «Санитарно-эпидемиологические требования к устройству, содержанию и организации работы стационарных организаций отдыха и оздоровления детей».
Раздел 3. Обсуждение проекта профессионального стандарта

Для обсуждения проекта ПС были использованы следующие инструменты:
1) проведение опроса:
· подготовлен специальный опросник (см. Приложение №4), актуализирующий наиболее сложные вопросы, связанные с разработкой контента профессионального стандарта;
· проект ПС размещен на сайтах в сети Интернет, организовано интервьюирование специалистов дошкольных образовательных организаций и работников социальной сферы, предоставляющих услуги по уходу за детьми;
· в опросе приняли участие около 100 человек – руководителей и ведущих специалистов организаций высшего образования, профессиональных образовательных организаций, специалистов в области дошкольного образования, общественных организаций, социальной сферы.
На основе результатов опроса (см. Приложение №4) были приняты следующие решения:
· о редакционной коррекции наименований ОТФ и ТФ;

· о редакционной коррекции наименований ТД в соответствии с корректировкой ОТФ и ТФ;

· о минимально необходимых требованиях к образовательному цензу.
2) проведение межрегиональных круглых столов, семинаров и других публичных мероприятий.

Проведено общественное обсуждение характеристик квалификации «Няня (работник по присмотру и уходу за детьми)».
С целью обсуждения характеристик квалификации «Няня (работник по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста)» проведены консультации с организациями, заинтересованными в разработке и применении ПС, в формате обсуждений – «круглых столов» на базе ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» при участии специалистов Экспертного совета при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ»:

Вебинар 15 сентября 2017 года «Модельный стандарт социальной услуги по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста в организациях и на дому» – обсуждение проекта ПС.
Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».

Участники: специалисты из 23-х субъектов Российской Федерации, 150 человек;
Семинар-вебинар 22 июня 2017 года – обсуждение проекта ПС.
Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
Участники: специалисты из 25‑ти субъектов Российской Федерации, 127 человек.
Круглый стол 19 мая 2017 года «Разработка профессионального стандарта специалиста по оказанию услуг по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста» – обсуждение подходов к разработке ПС.
Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
Участники: специалисты из 16‑ти субъектов Российской Федерации, 86 человек.

В результате проведенных консультаций и обсуждений сформированы представления об актуальных механизмах правового, организационного и финансового обеспечения системы услуг по присмотру и уходу за детьми; определено, что применение ПС в системе дошкольного образования и в социальной сфере позволит решать комплекс актуальных задач, включая установление и поддержание единых требований к содержанию и качеству профессиональной деятельности работников по уходу за детьми дошкольного возраста; разработку должностных инструкций и тарификация должностей; отбор, подбор кадров для осуществления деятельности по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста; разработку систем мотивации и стимулирования, планирование карьеры, повышения квалификации работников; формирование системы оценки квалификации и профессионального развития кадров; формирование федеральных государственных образовательных стандартов и программ дополнительного образования работников по присмотру и уходу за детьми младенческого и раннего возраста.
Сделан вывод о том, что ПС создаст необходимые условия для профессионального роста работников, осуществляющих деятельность по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста, обеспечения качества услуг по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста в социальной сфере и повышения эффективности реализации стандарта дошкольного образования, достижения приоритетов государственной политики по поддержке материнства и детства.

В результате консультаций и обсуждений с организациями, заинтересованными в разработке и применении ПС, определены направления доработки проекта ПС на следующем этапе работ; подходы к организации публичного обсуждения ПС на августовских педагогических совещаниях, площадках образовательных и общественных организаций; актуальные вопросы для обсуждения проекта ПС и его последующего согласования с представителями работодателей, профессиональных сообществ, профессиональных союзов и других заинтересованных организаций.
Обсуждение проекта ПС в мае-октябре 2017 года проводилось как на федеральном, так и на региональном и институциональном уровнях. В обсуждении приняли участие более 200 человек из более чем 50‑ти субъектов Российской Федерации, включая Москву и Московскую, Ярославскую, Нижегородскую, Рязанскую, Томскую, Белгородскую области, Ставропольский край и иные. В периоды между федеральными мероприятиями организациями-участниками федеральных вебинаров и «круглых столов» были проведены обсуждения на региональном и институциональном уровнях в форме «круглых столов» областного формата (например, Белгородская область), заседаниях кафедр (например, кафедра педагогики и психологии Тамбовского областного государственного образовательного автономного учреждения дополнительного профессионального образования «Институт повышения квалификации работников образования»), заседаниях методических объединений работников образовательных организаций (например, дошкольного отделения ГБОУ Школа № 1279 г. Москвы) и др. (Приложение 2).

Участники обсуждений единодушно поддержали идею разработки профессиональных стандартов в обозначенной сфере, которые позволят укрепить кадровый потенциал деятельности по присмотру и уходу за детьми и создать благоприятные условия для развития детей младенческого, раннего, дошкольного возраста и детей с ОВЗ и инвалидностью.

Проект ПС был в целом одобрен участниками, рекомендована небольшая редакторская, корректорская правка, которая осуществлена в ноябре 2017 года.

В целях обсуждения проекта ПС он был размещен организацией-разработчиком на сайтах ряда государственных и общественных организаций, в том числе:
· ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» (организация-разработчик) http://ippdrao.ru/;
· Межрегиональной благотворительной общественной организации «Социальная сеть добровольческих инициатив «СоСеДИ», город Москва;

· Автономной некоммерческой организации оценки регулирующего воздействия управленческих решений «Институт научно-общественной экспертизы», город Москва;

· Общественного движения «Гражданское достоинство», город Москва.

	Директор ФГБНУ
«Институт изучения детства,
семьи и воспитания Российской
академии образования»
	
	Волосовец
Татьяна Владимировна


Приложение 1
к пояснительной записке

Сведения об организациях, привлеченных к разработке и согласованию проекта профессионального стандарта

1. Сведения об организациях, привлеченных к разработке проекта ПС
	№ п/п
	Организация
	Должность уполномоченного лица
	ФИО уполномоченного лица
	Подпись уполномо-ченного лица

	1. 
	Межрегиональная благотворительная общественная организация «Социальная сеть добровольческих инициатив «СоСеДИ», город Москва
	генеральный директор
	Гринь А.А.
	

	2. 
	Автономная некоммерческая организация оценки регулирующего воздействия управленческих решений «Институт научно-общественной экспертизы», город Москва
	генеральный директор
	Рыбальченко С.И.
	

	3. 
	Общественное движение «Гражданское достоинство», город Москва
	Врио председателя
	Вдовиченко П.И.
	


2. Сведения об организациях, привлеченных к согласованию проекта ПС
	№ п/п
	Организация
	Должность уполномоченного лица
	ФИО уполномоченного лица
	Подпись уполномо-ченного лица

	1. 
	Тамбовское  областное государственное образовательное автономное учреждение дополнительного профессионального образования «Институт повышения квалификации работников образования»
	проректор по инновационной деятельности
	Аверина И.В.
	

	2. 
	Министерство труда и социальной защиты населения Республики Башкортостан
	ведущий специалист-эксперт отдела организации социального обслуживания населения
	Даутова И.З.
	

	3. 
	МАДОУ «Детский сад № 77»
	заместитель заведующего по ВМР
	Вахрушева В.Н.
	

	4. 
	Департамент социальной защиты населения Вологодской области
	главный консультант отдела по вопросам семьи и детства управления по социальным вопросам, опеке и попечительству
	Гудкова Е.С.
	

	5. 
	ГК «ЭЛТИ-КУДИЦ»
	заместитель генерального директора по научно-методической работе
	Казунина И.И.
	

	6. 
	Тамбовское  областное государственное образовательное автономное учреждение дополнительного профессионального образования «Институт повышения квалификации работников образования»
	заведующий кафедрой педагогики и психологии
	Кожевникова И.В.
	

	7. 
	МАДОУ «Детский сад № 77»
	заведующий
	Пескишева Т.А.
	

	8. 
	ГБОУ «Школа № 1279», г. Москва
	руководитель дошкольного отделения
	Савелова О.А.
	

	9. 
	ГБОУ «Школа № 1279», г. Москва
	заместитель директора
	Анисимова А.В.
	

	10. 
	ГБОУ «Школа № 1279», г. Москва
	директор
	Анисимова Р.А.
	

	11. 
	МБДОУ «Детский сад № 5», п.г.т. Погар, Брянская обл.
	заведующий
	Толкачева Т.А.
	

	12. 
	МБДОУ «Детский сад № 5», п.г.т. Погар, Брянская обл.
	старший воспитатель
	Скабо С.В.
	

	13. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида № 4», п.г.т. Погар, Брянская обл.
	заведующий
	Любишина Т.А.
	

	14. 
	Тамбовское областное государственное образовательное автономное учреждение дополнительного профессионального образования «Институт повышения квалификации работников образования»
	доцент кафедры педагогики и психологии
	Самородова А.П.
	

	15. 
	Министерство образования Хабаровского края
	главный специалист управления общего образования
	Синишина В.Б.
	

	16. 
	УМЦ ЗАО «Элти-Кудиц»
	специалист
	Сухарева Н.В.
	

	17. 
	ОГАОУ ДПО «Белгородский институт развития образования»
	заведующий кафедрой дошкольного и начального образования
	Серых Л.В.
	

	18. 
	МКДОУ детский сад № 6 «Белоснежка» р.п. Карсун, Ульяновская обл.
	психолог
	Еремина А.А.
	

	19. 
	Министерство образования Калининградской области
	ведущий консультант отдела модернизации образования
	Нестер О.В.
	

	20. 
	ГАУ КО ДПО «Институт развития образования»
	и.о. заведующего кафедрой педагогики и психологии
	Блохина О.А.
	

	21. 
	Реабилитационный центр для детей и подростков с ограниченными возможностями «Преодоление» 
	директор
	Дуборова С.Ю.
	

	22. 
	Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних «Феникс»
	директор
	Тройнич Ю.С.
	

	23. 
	Социально-реабилитационный центр для несовершеннолетних «Росток»
	директор
	Шихирина М.А.
	

	24. 
	МБУ СО «Территориальный центр социальной помощи семье и детям г. Вологды»
	директор
	Корчагина А.В.
	

	25. 
	Благотворительный фонд «Дорога к дому»
	директор
	Печникова М.А.,
	

	26. 
	Благотворительный фонд «Дорога к дому»
	заместитель директора
	Смирнова Е.А.
	

	27. 
	Управление образования и науки Липецкой области
	главный консультант отдела дошкольного и общего образования
	Муравьева Д.М.
	

	28. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	заведующий
	Рощина Е.В.
	

	29. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	старший воспитатель
	Кравченко Е.А.
	

	30. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	учитель-логопед
	Рощина Н.В.
	

	31. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Черковец Е.И.
	

	32. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Лосева Г.М.
	

	33. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Семенькова Н.М.
	

	34. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Носик О.Ф.
	

	35. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Афанасенко Е.В.
	

	36. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Сиваева С.В.
	

	37. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Племянник Л.А.
	

	38. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Рожкова С.Г.
	

	39. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Зубова В.Н.
	

	40. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Рассоленко Л.В.
	

	41. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	воспитатель
	Гилёк Т.В.
	

	42. 
	МБДОУ «Детский сад комбинированного вида №1»
	музыкальный руководитель
	Белоножко А.А.
	

	43. 
	Департамент образования Министерства образования Тульской области
	консультант отдела развития дошкольного, общего и дополнительного образования
	Коновалова Ж.В.
	

	44. 
	Межрегиональная ассоциация дошкольных организаций (МАДО, Красноярский край)
	президент
	Воронова М.В.
	

	45. 
	Дальневосточная ассоциация дошкольных организаций (ДВАДО)
	председатель
	Петрова М.Ю.
	

	46. 
	Ассоциация педагогов семейных детских садов (семейных дошкольных групп), семейного образования и воспитания
	президент
	Польскова Н.А.
	

	47. 
	Институт экономики РАН
	главный научный специалист
	Ржаницына Л.С.
	

	48. 
	АНО «Институт научно-общественной экспертизы»
	директор по коммуникациям
	Становая Т.Ю.
	


Приложение 2
к пояснительной записке

Сведения об организациях и экспертах, привлеченных к обсуждению проекта профессионального стандарта

	Мероприятие
	Дата

проведения
	Организации

 
	Участники

	
	
	
	Должность
	ФИО

	Вебинар – обсуждение проекта профстандарта работника по присмотру и уходу за детьми

«Модельный стандарт социальной услуги по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста в организациях и на дому»
	15 сентября 2017 г.


	ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» (далее – ФГБНУ «ИИДСВ РАО»)
совместно с Экспертным советом при Правительстве России,
АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
	директор ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
директор АНО «Институт научно-общественной экспертизы»,
зам. директора по научной работе ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
гл. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
специалисты из 23-х субъектов Российской Федерации 
	Волосовец Татьяна Владимировна 
Рыбальченко Сергей Игоревич 
Вагнер Ирина Владимировна 
Фришман Ирина Игоревна 

более 150‑ти чел.

	Семинар-вебинар – обсуждение проекта ПС
	22 июня 2017 г.
	ФГБНУ «ИИДСВ РАО»
совместно с Экспертным советом при Правительстве России,
АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
	директор ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
директор АНО «Институт научно-общественной экспертизы»,
зам. директора по научной работе ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
гл. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
специалисты более чем из 25‑ти субъектов Российской Федерации 
	Волосовец Татьяна Владимировна 
Рыбальченко Сергей Игоревич 
Вагнер Ирина Владимировна 
Фришман Ирина Игоревна 
более 120 чел.



	Круглый стол – обсуждение подходов к разработке ПС
	19 мая
2017 г.
	ФГБНУ «ИИДСВ РАО» совместно с Экспертным советом при Правительстве России,
АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
	директор ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
директор АНО «Институт научно-общественной экспертизы»,
заместитель директора по научной работе ФГБНУ «ИИДСВ РАО»
гл. науч. сотр. Института экономики РАН,
зам. директора по научной работе ФГБНУ «ИИДСВ РАО»,
гл. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»
гл. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»

вед. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»

ст. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»

вед. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»

вед. науч. сотр. ФГБНУ «ИИДСВ РАО»
 специалисты более чем из 16 субъектов Российской Федерации 
	Волосовец Татьяна Владимировна 
Рыбальченко Сергей Игоревич 
Вагнер Ирина Владимировна 
Ржаницына Людмила Сергеевна 
Кириллов Иван Львович 
Николаева Светлана Николаевна
Подольская Татьяна Афанасьевна
Кларина Любовь Матвеевна
Орлова Наталья Александровна
Сагайдачная Елена Александровна
Шатова Анна Демьяновна
более 80 чел.




Приложение 3
к пояснительной записке

Сводные данные о поступивших замечаниях и предложениях к проекту профессионального стандарта

	№

п/п
	ФИО

эксперта
	Организация, должность
	Замечание, предложение
	Принято, отклонено,

частично принято (с обоснованием принятия или отклонения)

	1
	Гудкова Е.С.
	главный консультант отдела по вопросам семьи и детства управления по социальным вопросам, опеке и попечительству Департамента социальной защиты населения Вологодской области
	Важно, чтобы действие профстандарта работника по присмотру и уходу распространялось не только на образовательные организации, но и на организации, действующие в сфере социальной защиты
	Замечание принято.

В ОКВЭДы наряду с дошкольным образованием включена социальная сфера


	2
	Даутова И.З.
	 Ведущий специалист-эксперт отдела организации социального обслуживания населения Министерства труда и социальной защиты населения Республики Башкортостан
	В перечень умений работника по присмотру и уходу за детьми надо включить умение оказывать детям разного возраста, включая детей с ОВЗ и инвалидностью, доврачебную помощь. Это умение необходимо зафиксировать во всех ОТФ, поскольку в них речь идет о разных категориях детей
	Замечание принято.

В перечень умений работника по присмотру и уходу за детьми включено умение оказывать детям разного возраста, включая детей с ОВЗ и инвалидностью, доврачебную помощь. Это умение зафиксировано во всех трех ОТФ

	3
	Серых Л.В.
	 Зав. кафедрой дошкольного и начального образования ОГАОУ ДПО «Белгородский институт развития образования»
	Квалификацию работника по присмотру и уходу целесообразно определить как 2 и 3, не только 3, чтобы работник имел какие-то возможности роста
	Замечание принято.

Уровень квалификации в проекте ПС определен с учетом перспектив профессионального роста: 2-3

	4
	Аверина И.В.
	проректор по инновационной деятельности Тамбовского областного института повышения квалификации работников образования
	Необходимо убрать такое трудовое действие как «обучение детей самообслуживанию» как несоответствующее квалификации 2-3. «Помощь в организации» или подобные формулировки возможны, но только не слово «обучение»
	Замечание принято.

В проект ПС включены формулировки «Осуществлять помощь детям дошкольного возраста от 3-х лет в самообслуживании»; «Формы и методы оказания помощи детям дошкольного возраста от 3-х лет в самообслуживании» и т.п., термин «обучение самообслуживанию» не употребляется

	5
	Смирнова Ю.В.
	Центр развития профессиональных квалификаций Российского союза промышленников и предпринимателей, г. Москва
	Из ПЗ непонятно, на какие категории персонала будет распространяться ПС. Обычно в ПЗ это описывается, указываются даже количественные и качественные характеристики. Так как этот ПС будет распространяться и на некоммерческие, и на коммерческие организации, а также на самозанятых граждан, об этом следует написать. Это в том числе будет важно при выстраивании инфраструктуры оценки


	Замечание принято.

С учетом того, что в ПС указаны должности специалистов, имеющиеся в действующих классификаторах «помощник воспитателя» и «няня» и с учетом ОКВЭДов, в ПЗ добавлена формулировка о том, что действие ПС распространяется «на некоммерческие и на коммерческие организации, а также на самозанятых граждан»

	6
	Смирнова Ю.В. 
	Центр развития профессиональных квалификаций Российского союза промышленников и предпринимателей, г. Москва
	Уровни квалификации нужно уточнить, указав только 1 уровень для конкретной ОТФ. Дефекты ПС № 1 лучше не переносить в другие стандарты. Да и Минтруда России их не пропускает. Уровень определяется по максимальным ТФ из ОТФ и из оптимальной образовательной траектории (или нескольких оптимальных, но выводящих к одному уровню квалификации)


	Замечание принято.

Указан уровень квалификации 3 в каждой ОТФ

	7
	Смирнова Ю.В. 
	Центр развития профессиональных квалификаций Российского союза промышленников и предпринимателей, г. Москва
	Минтруда России обращает внимание на то, чтобы описание профессионально- общественного обсуждения содержало признаки обсуждения, поэтому выступления на обозначенную тему – это хорошо, но не засчитывается. Нужно сделать описание в каких формах, с участием каких организаций проводилось обсуждение «на федеральном, так и на региональном и институциональном уровнях»
	Замечание принято.

Перечень сообщений о разработке ПС, который «не засчитывается», исключен из текста пояснительной записки.

Уточнен текст описания в каких формах, с участием каких организаций проводилось обсуждение на федеральном, региональном и институциональном уровнях, ссылки на приложения, в которых названы организации и мероприятия



	8
	Смирнова Ю.В. 
	Центр развития профессиональных квалификаций Российского союза промышленников и предпринимателей, г. Москва
	В самом ПС есть формулировки, смысл которых мне не совсем понятен (например, «Примерное содержание мероприятий по обеспечению санитарного состояния помещений и оборудования»), но может это что-то устоявшееся, и специалисты в уборке это понимают? Нужно сказать, что в ПС, связанных с уборкой помещений (их как минимум 2), были довольно подробные описания, в т.ч., по использованию различных средств в зависимости от типов помещений. Из этого ПС непонятно, любыми ли средствами можно убирать в детских
	Замечание принято.

Формулировка уточнена – показано, что уборка осуществляется в соответствии с требованиями СанПиН

	9
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	Проект ПС не соответствует Макету (не заполнены графы с наименованием классификатора; не приведены ссылки на нормативные правовые документы, определяющие особые условия допуска к работе)
	Замечание принято

Заполнены графы с наименованием классификатора.

Приведены ссылки на нормативные правовые документы, определяющие особые условия допуска к работе

	10
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	Вызывает сомнение проведенная декомпозиция вида профессиональной деятельности и выделение трех обобщенных трудовых функций (ОТФ). Все три ОТФ потенциально могут выполняться одним и тем же работником (няня, помощник воспитателя), т.к. в ОТФ предъявляются единые квалификационные требованиями, установлены единые требования к образованию, указаны одинаковые наименования должностей. Предлагается объединить все ОТФ в одну ОТФ
	Замечание принято.

Все ОТФ объединены в одну ОТФ

	11
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	В Разделе I проекта профессионального стандарта указываются коды того вида экономической деятельности, к которому относится проект профессионального стандарта
	Замечание принято

В Разделе I проекта ПС указан код того вида экономической деятельности, к которому относится проект профессионального стандарта

88.91 Предоставление услуг по дневному уходу за детьми
87.90 Деятельность по уходу с обеспечением проживания прочая

	12
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	Формулировки ОТФ, трудовых функций (ТФ) и трудовых действий (ТД) требуют существенной корректировки. Эти формулировки не должны дублировать друг друга, должны соотносится с друг другом и быть понятными.

Например, непонятно, что подразумевается под фразой «режимные моменты». Наименование ОТФ В уже, чем перечень входящих в нее ТФ. Формулировка ТФ «Обеспечение санитарного состояния помещений и оборудования» неконкретна, не учитывает специфику вида профессиональной деятельности (скорее, соответствует деятельности уборщика помещений)
	Замечание принято.

Формулировки ОТФ, ТФ и ТД уточнены

В новой редакции ОТФ В отсутствует в связи с изменением структуры ОТФ – объединением их в одну ОТФ.

	13
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	Проект не соответствует законодательству об образовании в Российской Федерации. В требованиях к образованию указаны противоречивые данные. Например, в ОТФ А указана необходимость профессионального образования, а в разделе «Дополнительные характеристики» указан код ОКСО, причем недействующего классификатора. В этой же ОТФ в необходимых знаниях указана формулировка «Требования ФГОС ДО…». И почему няня 3 уровня квалификации должна знать требования ФГОС?
	Замечание принято. 

Устранены технические ошибки:

· внесены правки в формулировки требований к образованию;

· исключен код ОКСО;

· исключены требования, связанные со знанием ФГОС ДО (дошкольного образования) в соответствии с отнесением работника к 3-му уровню квалификации 

	14
	Лобанова Е.В.
	ВНИИ труда

Минтруда России
	Из проекта профессионального стандарта непонятен статус няни – это педагогический работник или нет
	Замечание принято.

Няня – не педагогический работник. В проекте ПС отсутствуют положения о педагогическом образовании и педагогической деятельности

	15
	Яковлева Т.В. 
	Минздрав России
	В Трудовых функциях 3.1.1, 3.1.2, 3.1.3, 3.1.4 формулировка «Оказание первой помощи детям при ухудшении их самочувствия» в разделе Трудовые действия представляется некорректной. Согласно статье 31 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается гражданам при несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их жизни и здоровью, лицами, обязанными оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом и имеющими соответствующую подготовку. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, и перечень мероприятий по оказанию первой помощи утверждены приказом Минздравсоцразвития России от 04.05.2012 № 477н. При ухудшении самочувствия ребенка няне (работнику по присмотру и уходу за детьми) необходимо проинформировать об этом медицинского работника учреждения (если такой работник есть в штате организации) или законного представителя ребенка, по согласованию с которым при необходимости вызвать бригаду скорой медицинской помощи. Учитывая вышеизложенное, проект профессионального стандарта нуждается в существенной доработке и не может быть согласован в представленной редакции
	Замечание принято.

ТФ «Оказание первой помощи детям» исключена из всех разделов ПС, поскольку это трудовая функция медицинского работника.

Вместо этого включены формулировки об оказании первой помощи в разделах «Знания» и «Умения»:

«Оказать первую помощь детям младенческого возраста, осуществить вызов медицинских служб или сотрудников»;

«Способы оказания первой помощи детям младенческого возраста»

«Оказать первую помощь детям раннего возраста; осуществить вызов медицинских служб или сотрудников»

«Способы оказания первой помощи детям раннего возраста»

«Оказывать первую помощь детям дошкольного возраста от 3‑х лет»

«Способы оказания первой помощи детям дошкольного возраста»
«Оказывать первую помощь детям дошкольного возраста с ОВЗ и инвалидностью»

«Способы оказания первой помощи детям с ОВЗ и инвалидностью»

(Стр. 5, 6, 7, 8, 9 - ПС)

	16
	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Считаем целесообразным изменить наименование профессионального стандарта, так как в соответствии с ОКВЭД «Деятельность по уходу с обеспечением проживания прочая» включает в себя деятельность и с другими возрастными категориями: «деятельность, направленную на оказание помощи на дому престарелым и инвалидам с несколько ограниченными возможностями ухода за собой; круглосуточную деятельность по обеспечению социальной помощи детям и особым категориям людей с ограниченными возможностями, когда медицинское лечение и образование не являются основными; деятельность приютов для сирот; деятельность детских интернатов и общежитий; деятельность временных приютов для бездомных; деятельность по оказанию помощи матерям-одиночкам и их детям; деятельность групповых домов для совместного проживания людей с социальными или личными проблемами, домов для несовершеннолетних преступников и правонарушителей, исправительных учреждений для несовершеннолетних». Однако Трудовые функции проекта стандарта предусматривают присмотр и уход за здоровыми детьми от 0 до дошкольного возраста и только за детьми с ограниченными возможностями здоровья без ограничения детского возраста
	Замечание отклонено. 
В соответствии с частью 2 статьи 195.1 Трудового кодекса Российской Федерации от 30 декабря 2001 г. № 197-ФЗ профессиональный стандарт – это характеристика квалификации, необходимой работнику для осуществления определенного вида профессиональной деятельности, в том числе выполнения определенной трудовой функции.

Разработка проекта ПС осуществляется во исполнение указания Президента Российской Федерации от 31 мая 2017 г. № Пр-1078, а также поручений Правительства Российской Федерации от18 мая 2017 г. № ДМ-П12-3169, от 2 июня 2017 г. № ОГ-П12-3541, от 7 ноября 2017 г. № ОГ-П12-265пр, от 7 марта 2018 г. № ОГ‑П12‑1269 о поддержании инициативы Уполномоченного при Президенте Российской Федерации по правам ребенка А.Ю. Кузнецовой по внедрению новых мер поддержки молодых и многодетных семей за счет повышения доступности дошкольного образования, а также услуг по присмотру и уходу за детьми раннего возраста через создание системы «сертифицированных» нянь.
Учитывая изложенное, проект ПС не предусмотрен для выполнения трудовой функции присмотра и ухода за престарелыми гражданами, людьми с социальными или личными проблемами, несовершеннолетними преступниками и правонарушителями и иным категориям, относящимся к коду вида экономической деятельности 88 «Предоставление социальных услуг без обеспечения проживания»

Проектом ПС предусмотрено предоставление услуг по присмотру и уходу только за детьми дошкольного возраста.

Трудовые функции для осуществления присмотра и ухода за иными категориями, указанными СПК, могут быть утверждены иными профессиональными стандартами, разработанными в соответствии с законодательством Российской Федерации.

Так, приказом Минтруда России от 12 апреля 
2017 г. № 351н утвержден профессиональный стандарт «Ассистент (помощник) по оказанию технической помощи инвалидам и лицам с ограниченными возможностями здоровья» (зарегистрировано в Минюсте России 4 мая 2017 г. № 46612) (далее – приказ Минтруда России № 351н).

Общероссийской общественной организацией «Ассоциация медицинских сестер России» разработан проект профессионального стандарта «Об утверждении профессионального стандарта «Специалист по уходу (сиделка)», предусматривающий помощь по уходу за больными в домашних условиях. Проект приказа Минтруда России размещен в информационных правовых системах


	17
	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Раздел I проекта Общие сведения:

- в соответствии с видом профессиональной деятельности проект профессионального стандарта «Няня (работник по присмотру и уходу за детьми)», как видно из пояснительной записки», относится к сфере образования и социальной защиты. На сайте Минтруда в разделе «Реестр уведомлений о разработке/пересмотре профессиональных стандартов» от 28.11.2017 г – область применения профессиональной деятельности заявлена в категории 01 Образование и наука
	Замечание отклонено, т.к. относится не к тексту проекта ПС, а к информации, размещенной на официальном сайте Минтруда России.

Информация на сайт Минтруда вносилась на этапе заявления об инициативной разработке проекта ПС. Сайт организован так, что он не позволял выбирать 2 области применения проекта ПС.

Применение кода вида экономической деятельности ОКВЭД является дискуссионной темой проекта ПС.

Дальнейшая разработка и обсуждение проекта ПС вносит коррективы в документ.

Вместе с тем на официальном сайте Минтруда России область применения профессиональной деятельности няни будет указана в утвержденном профессиональном стандарте.

	18
	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Раздел II проекта Описание трудовых функций, входящих в профессиональный стандарт (функциональная карта вида профессиональной деятельности):

- в проекте профессионального стандарта выделена одна обобщенная трудовая функция с единым 3-м уровнем квалификации с учетом специфики деятельности по присмотру и уходу за детьми младенческого, раннего, дошкольного возраста, детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью, хотя работники со средним профессиональным образованием, такие как Младшая медицинская сестра по уходу за больными, тоже отнесена к 3-му уровню квалификации, а няне требуется профессиональное обучение.

Вместе с тем в приказе Министерства образования и науки РФ от 2 июля 2013 г. № 513 «Об утверждении Перечня профессий рабочих, должностей служащих, по которым осуществляется профессиональное обучение», для профессии/должности «Няня» определен 1 уровень квалификации
	Замечание отклонено. 

В приказе Минобрнауки от 2 июля 2013 года № 513 (в редакции Приказов Минобрнауки России от 16 декабря 2013 г. № 1348, от 28 марта 2014 г. № 244, от 27 июня 2014 г. № 695, от 3 февраля 2017 г. № 106) отсутствует указание на должность «Няня» и 1‑й уровень квалификации
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Раздел III проекта Характеристика обобщенных трудовых функций»:

- в части «Требования к образованию и обучению» предлагаем дополнить словами «дополнительное профессиональное образование – программы повышения квалификации, профессиональной подготовки».

Считаем, что трудовая функция 3.1.4. «Присмотр и уход за детьми с ОВЗ и инвалидностью в повседневной деятельности» с достаточным уровнем ответственности и отличается от всех предыдущих специальными умениями и знаниями, поэтому можно отнести к более высокому уровню квалификации
	Замечание отклонено.

Проект ПС предполагает образовательный ценз: среднее общее образование (11 классов) и профессиональное обучение по программам профессиональной подготовки по профессии «Няня; помощник воспитателя».

Обращаем внимание, что требования повышения квалификации к категории работников, которым требуется профессиональное обучение, быть не может
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Внести изменения в цель вида профессиональной деятельности: присмотр и уход за детьми, создание оптимальных условий для их физического и психического развития, охраны жизни и здоровья, социальной адаптации
	Замечание отклонено.

Предложенная редакция формулировки не соответствует требованиям Минтруда (не допускается наличие однородных членов предложения, иначе это рассматривается как 2 цели, 2 действия и т.п.)
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику обобщенные трудовые функции в графе наименования и код такими трудовыми функциями, как присмотр за детьми младшего школьного возраста в повседневной деятельности, присмотр и уход за детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью (до 1 года) в повседневной деятельности;

присмотр и уход за детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности;

присмотр и уход за детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью дошкольного возраста (от 3 до 7 лет) в повседневной деятельности; присмотр и уход за детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью младшего школьного возраста (от 7 до 11 лет) в повседневной деятельности; присмотр и уход за детьми с ограниченными возможностями здоровья (далее – ОВЗ) и инвалидностью старшего школьного возраста (от 11 до 17 лет) в повседневной деятельности
	Замечание отклонено. 

Возрастные особенности детей младенческого, раннего возраста и возраста от 3-х лет отражены в соответствующих ОТФ. Выделение ОТФ по работе с детьми с ОВЗ сделано для того, чтобы отразить специфику работы с данной категорией детей, что не исключает знания возрастных особенностей, предусмотренных другими ОТФ, в повторе их для детей с ОВЗ нет необходимости. С детьми с ОВЗ от 11‑ти до 17‑ти лет работает не няня, а ассистент-помощник (приказ Минтруда России № 351н)
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья.
	Замечание принято.
Дополнения внесены по всему тексту проекта ПС.
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику необходимые знания в трудовой функции для детей всех возрастов, в том числе детей с ОВЗ: оказывать помощь в организации мероприятий оздоровительного характера, способствующих профилактике возникновения заболеваний и укреплению здоровья; осуществлять взаимодействие с врачами-педиатрами участковыми, врачами-специалистами медицинской организации, психологами и педагогами образовательной организации
	Замечание принято

Внесены положения об организации мероприятий оздоровительного характера.

В проекте ПС предусмотрено взаимодействие няни со всеми другими специалистами, работающими с детьми.

В ПС дополнения внесены в рубрику «Необходимые умения».
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику необходимые знания в трудовой функции для детей дошкольного и школьного возраста, в том числе детей с ОВЗ: оказывать помощь в обеспечении психологической адаптации несовершеннолетних в образовательной организации; принимать участие и реализовывать мероприятия по пропаганде здорового образа жизни
	Замечание принято частично: в текст проекта ПС включены мероприятия по пропаганде здорового образа жизни.

Вместе с тем, психологическая адаптация – это сфера деятельности психолога, педагога-психолога, а не няни. Приказом Минтруда России от 18 ноября 2013 г. № 682н утвержден профессиональный стандарт «Психолог в социальной сфере» (зарегистрировано в Минюсте России 25 декабря 2013 г. № 30840).

Приказом Минтруда России от 24 июля 2015 г. № 514н утвержден профессиональный стандарт «Педагог-психолог (психолог в сфере образования)» (зарегистрировано в Минюсте России 18 августа 2015 г. № 38575)
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Удалить в рубрике необходимые умения в трудовой функции для детей всех возрастов: термин «выявлять», оставить только учитывать индивидуальные потребности и особенности детей младенческого возраста в организации ухода за ними в повседневной деятельности. 
	Замечание принято.

Оставлено слово «учитывать»
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику необходимые знания для детей всех возрастов, в том числе детей с ОВЗ: общие современные представления о закономерностях психического развития детей; общие сведения о роли биологического и социального факторов в психическом развитии детей и социальной адаптации; общие представления о нарушениях психического развития детей, трудностях социализации, причинах дезадаптации, методах выявления и видах медицинской, педагогической и социальной помощи по их коррекции и устранению; представления о правилах взаимодействия с детьми и родителями в стрессовых ситуациях; знание методов и форм организации воспитательной, педагогической и профилактической работы
	Предложение отклонено.

Предложенные формулировки относятся к компетентности специалистов более высокой квалификации, включенных в другие профстандарты, а именно:

· «Специалист в области воспитания» (должность «социальный педагог», квалификация 6) http://classdoc.ru/profstandart/01_education/professionalstandarts_571/ (Приказ Минтруда России от 10.01.2017 г. № 10н «Об утверждении профессионального стандарта «Специалист в области воспитания»);
· «Педагог-психолог» (квалификация 7) http://classdoc.ru/profstandart/01_education/professionalstandarts_509/ (Приказ Минтруда России от 24.07.2015 г. № 514н «Об утверждении профессионального стандарта «Педагог-психолог (психолог в сфере образования))»;

· профессиональный стандарт педагога (Приказ Минтруда России от 18.10.2013 г. № 544н) (должность «воспитатель», функция 3.1.1, квалификация 5)
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	Рошаль Л.М.
	Совет по профессиональным квалификациям в здравоохранении, председатель
	Дополнить рубрику необходимые знания для детей дошкольного и школьного возраста, в том числе детей с ОВЗ: общие представления о психофизической адаптации детей к образовательному процессу, обучению в школе, причинах дезадаптации; методах выявления и видах помощи; основные представления о психологических особенностях детей с ОВЗ, их особых образовательных потребностях, направлениях и формах медицинской, педагогической и социальной помощи. 
	Предложение отклонено.

Предложенные формулировки относятся к компетентности специалистов более высокой квалификации, включенных в другие профстандарты, а именно:

· «Специалист в области воспитания» (должность «социальный педагог», квалификация 6) http://classdoc.ru/profstandart/01_education/professionalstandarts_571/ (Приказ Минтруда России от 10.01.2017 г. № 10н «Об утверждении профессионального стандарта «Специалист в области воспитания»);
· «Педагог-психолог» (квалификация 7) http://classdoc.ru/profstandart/01_education/professionalstandarts_509/ (Приказ Минтруда России от 24.07.2015 г. № 514н «Об утверждении профессионального стандарта «Педагог-психолог (психолог в сфере образования))»;

· профессиональный стандарт педагога (Приказ Минтруда России от 18.10.2013 г. № 544н) (должность «воспитатель», функция 3.1.1, квалификация 5)
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	Петрова С.В.
	Департамент Демографической политики и социальной защиты населения Минтруда России, директор
	Указанный проект в представленной редакции не может быть согласован, так как в нем не учтены замечания департамента, направленные ранее служебной запиской от 11 января 2018 года №12‑3/Вн-23 в части исключения из проекта ПС кода ОКВЭД 88.91 «Предоставление услуг по дневному уходу за детьми»
	Замечание учтено.
Требование Минтруда России об исключении из проекта ПС кода 88.91 «Предоставление услуг по дневному уходу за детьми» ОКВЭД (Л.Ю. Ельцова, письмо от 10 апреля 2018 г. № 14-3/10/В-2510) противоречит позиции Минэкономразвития (О.В. Фомичев, письмо от 11 апреля 2018 г. № 9690-ОФ/Д04и), которое опровергает возможность создания нового кода ОКВЭД, полагая возможным указание в проекте ПС код 88.91, т.к. он соответствует международным стандартам и не вступает в противоречие с законодательством Российской Федерации, в том числе с Федеральным законом от 28 декабря 2013 г. № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации».

В соответствии с предложением представителей Минтруда России, на основании протокола от 17 апреля 2018 г. № Д08‑11/08пр, в графе «Отнесение к видам экономической деятельности» раздела I «Общие сведения» проекта ПС код ОКВЭД не указан



	Замечания и предложения на проект профессионального стандарта, представленными комиссией по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года (письмо №120 от 09 июля 2018 г. на имя Заместителя министра труда и социального развития Российской Федерации Л.Ю.Ельцовой)
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	Литвинова Н.И.
	ОГБПОУ «Рязанский медицинский колледж», директор


	В наименовании Профессионального стандарта указано «работник по присмотру и уходу за детьми», в наименовании вида профессиональной деятельности дана формулировка «деятельность по присмотру и уходу за детьми». Согласно ст. 54 п.1 Семейного кодекса РФ от 29.12.1995 г № 223-ФЗ (СК РФ) и ст. 1 Федерального закона от 24.07.1998 г № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в РФ» ребенок (дети) - лицо до достижении им возраста 18 лет (совершеннолетия).
Кроме того, в предложенном проекте Профессионального стандарта в разделе группа занятий обозначена группа 5311 Работники по уходу за детьми. Однако в Общероссийском классификаторе занятий в разделе 5311 Работник по уходу за детьми сказано, что данные работники «... обеспечивают уход и наблюдение за детьми в приютах и в учреждениях для присмотра за детьми перед школой, после школы, на каникулах и в дневное время», т.е. как за детьми дошкольного, так и школьного возраста Предложение:
Название Профессионального стандарта и наименование вида профессиональной деятельности требует уточнения и коррекции.
В проекте Профессионального стандарта деятельность няни, описанная в трудовых функциях, осуществляется в отношении только детей дошкольного возраста. В связи с этим считаем необходимым использовать следующую формулировку в наименование стандарта «работник по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста», а также формулировку вида профессиональной деятельности «деятельность по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста».
	Предложение принято. 

В наименовании Профессионального стандарта использована следующая формулировка: «работник по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста».
Формулировка вида профессиональной деятельности также уточнена, использована следующая: «деятельность по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста».
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	Левина И.А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент
	Раздел I. Общие сведения.
Вид профессиональной деятельности: деятельность по присмотру и уходу за детьми изменить на: деятельность по наблюдению и уходу за детьми (ОКЗ ОК 010-2014 (МСКЗ-08: ... работники по уходу за детьми обеспечивают уход и наблюдение ...)
	Предложение отклонено.

1.В данном предложении содержится новый вариант формулировки вида профессиональной деятельности – второе предложение по одной и той же формулировке. Эта формулировка уже была отредактирована на основании вышеизложенного первого варианта Левиной И.А. (см. п.1).

2. По сути предложенной корректировки. В описании ОКЗ 5311 «Работники по уходу за детьми» используются оба термина – и «наблюдение», и «присмотр». Если продолжить цитируемую фразу, мы увидим: «Работники по уходу за детьми обеспечивают уход и наблюдение за детьми в приютах и в учреждениях для присмотра за детьми перед школой, после школы, на каникулах и в дневное время»
 При этом понятие «присмотр», как более широкое, полнее отражает изложенные далее в ОКЗ обязанности: «помощь детям…», «игра с детьми…», «наблюдение и контроль», «чтение…», сопровождение детей… во время прогулок» и т.д. 

Понятия «наблюдение» и «присмотр» в толковых словарях иногда рассматриваются как синонимы, но «наблюдение» по сути своей предполагает пассивную позицию наблюдающего, это внимательное рассматривание, прежде всего. Те действия, которые перечислены в описании ОКЗ 5311 предполагают активную позицию работника, именно действие, а не только созерцание и констатацию ситуации, состояний, событий.

В современном законодательстве (Закон «об образовании в Российской Федерации») устоявшимся понятием стало «присмотр и уход за детьми». Согласно статье 2 п.34 Закона «Об образовании в Российской Федерации № 273-ФЗ от 29.12.2012 (с изменениями и дополнениями, вступившими в силу вступившими в силу с 08.07.2018) «присмотр и уход за детьми - комплекс мер по организации питания и хозяйственно-бытового обслуживания детей, обеспечению соблюдения ими личной гигиены и режима дня».

Этому соответствуют и положения других законодательных актов, например, согласно ЕКС приказ Минздравсоцразвития РФ №7614 от 26.08.2010. Помощник воспитателя осуществляет проведение мероприятий, способствующих психофизическому развитию детей, соблюдению ими распорядка дня и др. (очевидно, что это соответствует понятию «присмотр и уход за детьми»)

В проекте ПС оставлено понятие «присмотр и уход за детьми»
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	Левина И.А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент
	Раздел I. Общие сведения.
Основная цель: присмотр и уход .... изменить: наблюдение и уход
	Предложение отклонено.

В описании ОКЗ 5311 «Работники по уходу за детьми» используются оба термина – и «наблюдение», и «присмотр». Если продолжить цитируемую фразу, мы увидим: «Работники по уходу за детьми обеспечивают уход и наблюдение за детьми в приютах и в учреждениях для присмотра за детьми перед школой, после школы, на каникулах и в дневное время»
 При этом понятие «присмотр», как более широкое, полнее отражает изложенные далее в ОКЗ обязанности: «помощь детям…», «игра с детьми…», «наблюдение и контроль», «чтение…», сопровождение детей… во время прогулок» и т.д. 

Понятия «наблюдение» и «присмотр» в толковых словарях иногда рассматриваются как синонимы, но «наблюдение» по сути своей предполагает пассивную позицию наблюдающего, это внимательное рассматривание, прежде всего. Те действия, которые перечислены в описании ОКЗ 5311 предполагают активную позицию работника, именно действие, а не только созерцание и констатацию ситуации, состояний, событий.

В современном законодательстве (Закон «об образовании в Российской Федерации») устоявшимся понятием стало «присмотр и уход за детьми». Согласно статье 2 п.34 Закона «Об образовании в Российской Федерации № 273-ФЗ от 29.12.2012 (с изменениями и дополнениями, вступившими в силу вступившими в силу с 08.07.2018) «присмотр и уход за детьми - комплекс мер по организации питания и хозяйственно-бытового обслуживания детей, обеспечению соблюдения ими личной гигиены и режима дня».

Этому соответствуют и положения других законодательных актов, например, согласно ЕКС (приказ Минздравсоцразвития РФ №7614 от 26.08.2010). Помощник воспитателя осуществляет проведение мероприятий, способствующих психофизическому развитию детей, соблюдению ими распорядка дня и др. (очевидно, что это соответствует понятию «присмотр и уход за детьми»)

В проекте ПС оставлено понятие «присмотр и уход за детьми»
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент
	Раздел I. Общие сведения.
В представленном проекте код в ОКЗ 5311 прописан не в соответствии с формулировкой ОКЗ ОК 010-2014 (МСКЗ-08)6 - Помощник по уходу за детьми Предложение:
изменить на: Работники по уходу за детьми
	Предложение учтено, хотя оно буквально не соответствует тексту проекта ПС. В разделе I. Общие сведения нет слова «помощник», в таблице «Группа занятий» указано «Работники по уходу за детьми». Вместе с тем, проверен весь текст ПС, на стр. 4 «помощник» исправлен на «работники».
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	Левина И.А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент
	Раздел I. Общие сведения.
Не указано наименование вида экономической деятельности в соответствии с Общероссийским классификатором видов экономической деятельности (ОКВЭД) Предложение:
Указать наименование вида экономической деятельности в соответствии с Общероссийским классификатором видов экономической деятельности (ОКВЭД): 87.90 Деятельность по уходу с обеспечением проживания прочая

88.91 Предоставление услуг по дневному уходу за детьми
	Предложение отклонено

По данному предложению изменения не внесены, т.к. вопрос вышел из сферы компетенции разработчика. 

Вопрос являлся дискуссионным, что было описано на стр. 38 пояснительной записки к проекту ПС, а именно:

Требование Минтруда России об исключении из проекта ПС кода 88.91 «Предоставление услуг по дневному уходу за детьми» ОКВЭД (Л.Ю. Ельцова, письмо от 10 апреля 2018 г. № 14-3/10/В-2510) противоречило позиции Минэкономразвития (О.В. Фомичев, письмо от 11 апреля 2018 г. № 9690-ОФ/Д04и), которое опровергает возможность создания нового кода ОКВЭД, полагая возможным указание в проекте ПС код 88.91, т.к. он соответствует международным стандартам и не вступает в противоречие с законодательством Российской Федерации, в том числе с Федеральным законом от 28 декабря 2013 г. № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации». В соответствии с предложением представителей Минтруда России, на основании протокола от 17 апреля 2018 г. № Д08‑11/08пр, в графе «Отнесение к видам экономической деятельности» раздела I «Общие сведения» проекта ПС код ОКВЭД не указан.
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	Неженцева  Л. Г.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам
	Раздел I. Общие сведения.
В представленной версии проекта ПС вообще не указаны коды ОКВЭД, необходимо указать.
Деятельность няни относится к сфере социального обслуживания:
87.90 Деятельность по уходу с обеспечением проживания прочая
Предоставление прочих социальных услуг без обеспечения проживания


	Предложение отклонено

По данному предложению изменения не внесены, т.к. вопрос вышел из сферы компетенции разработчика. 

Вопрос являлся дискуссионным, что было описано на стр. 38 пояснительной записки к проекту ПС, а именно:

Требование Минтруда России об исключении из проекта ПС кода 88.91 «Предоставление услуг по дневному уходу за детьми» ОКВЭД (Л.Ю.  Ельцова, письмо от 10 апреля 2018 г. № 14-3/10/В-2510) противоречило позиции Минэкономразвития (О.В.  Фомичев, письмо от 11 апреля 2018 г. № 9690-ОФ/Д04и), которое опровергает возможность создания нового кода ОКВЭД, полагая возможным указание в проекте ПС код 88.91, т.к. он соответствует международным стандартам и не вступает в противоречие с законодательством Российской Федерации, в том числе с Федеральным законом от 28 декабря 2013 г. № 442-ФЗ «Об основах социального обслуживания граждан в Российской Федерации». В соответствии с предложением представителей Минтруда России, на основании протокола от 17 апреля 2018 г. № Д08‑11/08пр, в графе «Отнесение к видам экономической деятельности» раздела I «Общие сведения» проекта ПС код ОКВЭД не указан.
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	Раздел I. Общие сведения.
Возможные наименования должностей: помощник воспитателя, Няня В ОКЗ ОК 010-2014 (МСКЗ-08) примеры занятий, отнесенных к группе 5311 - Работники по уходу за детьми включают:
Младший воспитатель Няня
Няня в яслях Помощник воспитателя
Работник по присмотру за детьми в семьях в дневное время Работник по присмотру за детьми во внешкольное время Работник по уходу за детьми Сиделка с детьми
	Предложение отклонено.

Указанные «должности» приведены в ОКЗ как «примеры занятий…»

В классификаторах всех должностей нет. В ЕКС имеются только «помощник воспитателя» (включен в проект ПС) и «младший воспитатель» (не может быть включен в этот ПС, т.к. это уже педагогический работник);

В ОКПДТР имеется только «няня», других должностей в классификаторах нет.
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	ФГБУ «ЦНИИОИЗ» Минздрава России, ученый секретарь


	Раздел II. Описание трудовых функций...
ДОБАВИТЬ: Оказание медицинской помощи в экстренной форме А/06.6
	Предложение отклонено

Согласно статье 31 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается гражданам при несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их жизни и здоровью, лицами, обязанными оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом и имеющими соответствующую подготовку. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, и перечень мероприятий по оказанию первой помощи утверждены приказом Минздравсоцразвития России от 04.05.2012 № 477н.
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	Раздел II. Описание трудовых функций...
Рекомендуется уточнение наименования ОТФ, изложить в редакции: «Осуществление присмотра и ухода за детьми в повседневной деятельности в организациях и на дому, дополнив словами «в организациях и на дому» в соответствии с описанием вида профессиональной деятельности в классификаторах ОКЗ и ОКВЭД и далее по тексту
	Предложение принято. 

Формулировка ОТФ дополнена словами «в организациях и на дому»
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	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	Раздел И. Описание трудовых функций...
ТФ «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» предполагает знание особенностей заболеваний, приводящих в ОВЗ, форм и видов ограничений жизнедеятельности и требует, с учетом огромной ответственности за здоровье и даже жизнь ребенка, дополнительного обучения, не нужного основной массе специалистов.
Предложение:
Выделить трудовую функцию «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» в отдельную ОТФ с присвоением уровня квалификации 4
	Предложение отклонено.

Приказ МТ об уровнях (3-й уровень квалификации  предусматривает индивидуальную  ответственность)

Квалификация 4 требует среднего профессионального образования
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Требования к образованию и обучению изложить в следующей редакции: «Профессиональное обучение по программам профессиональной подготовки по одной из профессий «Няня», «Помощник воспитателя»
	Предложение будет учтено после утверждения ПС, когда будет инициирован процесс внесения профессии «Няня» в приказ МОН №513. В соответствии с законодательством об образовании профессиональное обучение возможно в соответствии с приказом МОН № 513 от  2.07.2013.   
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	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций Другие характеристики дополнить:
Соблюдение морально-этических норм и правил в рамках профессиональной деятельности
Прохождение обучения оказанию первой помощи
	Предложение принято  
В разделе «другие характеристики» добавлено:

«Соблюдение правовых, нравственных и этических норм, требований профессиональной этики»

и «Прохождение обучения оказанию первой помощи детям дошкольного возраста»
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» указано трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья»
Трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» не входит в должностные обязанности помощника воспитателя (Приказ Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761:
Совместно с медицинскими работниками и под руководством воспитателя обеспечивает сохранение и укрепление здоровья воспитанников.... Взаимодействует с родителями воспитанников (лицами, их заменяющими)
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информировать о самочувствии ребенка»  



	42
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста, оценивать их физическое и психическое состояние».
Предложение:
Исключить из формулировки необходимого умения «Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста, оценивать их физическое и психическое состояние» фразу «Оценивать их физическое и психическое состояние»
Оценка физического и психического состояния не входит в компетенцию работников по уходу за детьми
(ОКЗ ОК 010-2014 (МСКЗ-08, Приказ Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761)
	Предложение принято

Формулировка изменена на:

«Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста с учетом их физического и психического состояния»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей младенческого возраста».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей младенческого возраста»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.
Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информировать о самочувствии ребенка»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций В трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Правила и способы оказания первой помощи детям младенческого возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния». Информирование родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния Предложение:
Исключить из формулировки необходимого знания фразу «Информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций В трудовой функции «Уход за детьми младенческого возраста (до 1 года) в повседневной деятельности» указаны необходимые знания «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей младенческого возраста о состоянии их здоровья»,
Предложение:
Исключить необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей младенческого возраста о состоянии их здоровья
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информировать о самочувствии ребенка»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Устанавливать контакт с детьми раннего возраста, оценивать их физическое и психическое состояние».

Предложение:
Исключить из формулировки необходимого умения «Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста, оценивать их физическое и психическое состояние» фразу «Оценивать их физическое и психическое состояние»
Оценка физического и психического состояния не входит в компетенцию работников по уходу за детьми
(ОКЗ ОК 010-2014 (МСКЗ-08, Приказ Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761)
	Предложение принято

Формулировка изменена на:

«Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста с учетом их физического и психического состояния»
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей раннего возраста».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности» необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей раннего возраста»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информировать о самочувствии ребенка»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Способы оказания первой помощи детям раннего возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния». Предложение:
Исключить из формулировки необходимого знания фразу «Информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «в случае ухудшения его самочувствия»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Уход за детьми раннего возраста (от 1 года до 3-х лет) в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей

раннего возраста о состоянии их здоровья».
Предложение:
Исключить необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей раннего возраста о состоянии их здоровья»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирования о самочувствии ребенка»  

	50
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент 


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» указано трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  

	51
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей дошкольного возраста».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей дошкольного возраста»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Способы оказания первой помощи детям дошкольного возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния»

Предложение:
Исключить из формулировки необходимого знания «Способы оказания первой помощи детям дошкольного возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния» фразу «Информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «в случае ухудшения самочувствия ребенка»  
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	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей дошкольного возраста о состоянии их здоровья».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр за детьми дошкольного возраста от 3-х лет в повседневной деятельности» необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) детей дошкольного возраста о состоянии их здоровья»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирования о самочувствии ребенка»  
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	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» указано трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей с ОВЗ о состоянии их здоровья». Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» трудовое действие «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей с ОВЗ о состоянии их здоровья»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Устанавливать контакт с детьми с ОВЗ и инвалидностью, оценивать их физическое и психическое состояние». Предложение:

Исключить из формулировки необходимого умения «Устанавливать контакт с детьми с ОВЗ и инвалидностью, оценивать их физическое и психическое состояние» фразу «Оценивать их физическое и психическое состояние»
	Предложение принято.

Формулировка уточнена на:

«Устанавливать контакт с детьми с ОВЗ и инвалидностью с учетом их физического и психического состояния»

	56
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» указано необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей с ОВЗ».
Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» необходимое умение «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей с ОВЗ»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» указано необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей с ОВЗ». Предложение:
Исключить из трудовой функции «Присмотр и уход за детьми дошкольного возраста с ограниченными возможностями здоровья (ОВЗ) и инвалидностью в повседневной деятельности» необходимое знание «Способы информирования родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей с ОВЗ»
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирования о самочувствии ребенка»  

	58
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
в трудовых функциях З.1.1.; 3.1.2., З.1.З.: трудовое действие Проведение
развивающих игр и упражнений с детьми
в помещении и на свежем воздухе
Предложение:
внести коррекцию в формулировку: Участие в проведении развивающих игр и упражнений с детьми
 в помещении и на свежем воздухе
(Приказ Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761)
	Предложение отклонено,

поскольку игра – это не отдельное мероприятие, а неотъемлемый компонент организации повседневной жизнедеятельности детей

	59
	Левина И. А.
	Ассоциация специалистов с высшим сестринским, средним медицинским и фармацевтическим образованием «Союз медицинских профессиональных организаций», Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
в трудовой функции 3.1.1. необходимое умение: Оказывать первую помощь детям младенческого возраста, осуществлять вызов медицинских служб или сотрудников, информировать родителей (законных представителей) ребенка Предложение:
изменить на запятую: .... осуществлять вызов медицинских служб, сотрудников, исключить из формулировки «... информировать родителей (законных представителей) ребенка» (Приказ Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761)
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информировать о самочувствии ребенка»  

	60
	Гажева А.В.
	ФГБУ «ЦНИИОИЗ» Минздрава России, ученый секретарь


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Необходимы более глубокие теоретические знания у работника по присмотру и уходу за детьми (няня) о:
анатомо-физиологических и психических особенностях детей в возрасте от 0 до 1 года, от 1 года до 3 лет, от 3 до 7 лет и детей с ОВЗ и инвалидностью; роли биологических, психолого-педагогических и социальных, семейных факторов в формировании физического и психического развития детей и их социальной адаптации;
о возможных нарушениях физического и психического развития детей, трудностях социализации и адаптации к образовательной организации;
4) о правилах взаимодействия с детьми и родителями в благоприятных и стрессовых ситуациях.
Предложение:
Дополнить рубрику «необходимые знания» (для детей всех трех возрастов и детей с ОВЗ и инвалидностью):
- общие современные представления об анатомо-физиологических и психических особенностях детей в возрасте от 0 до 1 года, от 1 года до 3 лет, от 3 до 7 лет и детей с ОВЗ и инвалидностью;

· общие сведения о роли биологических, психолого-педагогических, социальных и семейных факторов в формировании физического и психического развития детей и их социальной адаптации;
· общие представления о возможных нарушениях физического и психического развития детей, трудностях социализации и адаптации к образовательной организации;
представления о правилах взаимодействия с детьми и родителями в благоприятных и стрессовых ситуациях.
	Предложение отклонено

В профессиональный стандарт вносятся положения о знаниях и умениях, которые максимально конкретно отражают выполнение определенных трудовых функций, действий. Другие, более общие, теоретические знания, специальные образовательные модули, как, например, содержащиеся в других предложениях основы оказания первой помощи детям и т.п., включаются в содержание образовательной программы профессионального обучения. Текст профстандарта не может быть образовательной программой.

	61
	Гажева А.В.
	ФГБУ «ЦНИИОИЗ» Минздрава России, ученый секретарь


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Не ясен пункт «Организация питания детей дошкольного возраста (от 3-х лет)»
Предложение:
Изменить формулировку: Помощь детям в возрасте от 3-х лет в самостоятельном приеме пищи.
	Предложение принято.

Формулировка «Организация питания детей дошкольного возраста (от 3-х лет)» заменена на формулировку: 
«Помощь детям в возрасте от 3-х лет в самостоятельном приеме пищи».

	62
	Неженцева  Л. Г.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
ТД добавить слово «Проведение» Смены белья и одежды детей младенческого возраста в соответствии с режимом дня
ТД добавить слово «Проведение» Кормления детей младенческого возраста
	Предложение отклонено

«Смена» или «Проведение смены» суть действия не меняют, но стилистически корректнее «смена», «кормление»

	63
	Косарева Н.Н.
	 Самарская региональная общественная организация медицинских сестер, Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
Необходимые знания изложить в следующей редакции:
Формы и методы проведения оздоровительных мероприятий, способствующих профилактике заболеваний у детей младенческого возраста и укреплению их здоровья (по решению врача специалиста, при установленной группе здоровья)
	Предложение принято частично, так как в формулировке речь идет о знании форм и методов, а не о принятии самостоятельного решения об их проведении. Не знания даются по решению врача-специалиста, а действие должно осуществляться по решению врача. 

Поэтому в формулировку добавлено: «с учетом группы здоровья» (т.к. о группах здоровья можно дать знания)

	64
	Косарева Н.Н.
	 Самарская региональная общественная организация медицинских сестер, Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
Необходимые знания изложить в следующей редакции:
Правила и способы оказания первой помощи детям младенческого возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния после осмотра медицинским работником
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  



	65
	Неженцева Л. Г.
	 Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
Добавить ТД Оказание первой помощи. При отсутствии трудового действия, необходимые знания и умения оказываются невостребованными
ТД Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья. О состоянии здоровья по ФЗ имеет право давать информацию только врач, а няня только о самочувствии и поведении
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  



	66
	Неженцева Л. Г.
	 Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
Знания и умения необходимо соотнести с трудовыми действиями, т.е. умение должно занимать ту же позицию, например, если трудовое действие оказание первой помощи занимает позицию № 8, то и умения и знания по первой помощи должны находиться в позиции № 8
	Предложение отклонено (соблюсти соответствие нумерации строк невозможно и даже не принято, т.к. согласно рекомендациям Минтруда России - знания, к примеру, могут носить более общий характер, умения тоже могут быть подан, например, в ракурсе описания технологий, не обязательно это умение осуществлять указанное трудовое действие «под копирку»)

	67
	Неженцева Л. Г.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
Необходимые умения. Устанавливать контакт с детьми младенческого возраста, оценивать их физическое и психическое состояние. Правильнее функциональное состояние и далее по тексту
	Предложение принято.

С учетом выше изложенных замечаний (см, например замечания №№ 14, 18, 27) по данной позиции, формулировка уточнена из-за слова «оценивать», в проект ПС включено следующее «Устанавливать контакт с детьми… с учетом их физического и психического состояния».

 В ситуации воспитывающего взаимодействия, установления психологического контакта с детьми важно видеть перед собой не только функционирующий организм, сколько Человека. Кроме того, «функциональное состояние» - термин, требующий разъяснений для работников 3-го уровня квалификации.
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	Неженцева Л. Г.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», эксперт по профессиональным стандартам


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
В Необходимых умениях, Необходимых знаниях Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей младенческого возраста Заменить на самочувствие и поведение далее по тексту.
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  



	69
	Литвинова Н.И.
	ОГБПОУ «Рязанский медицинский колледж», директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.1. Трудовая функция
В числе трудовых действий Няни, предусмотрено «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья». Однако, согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении».
Няня не является медицинским работником, предлагаем использовать формулировку трудового действия в следующей редакции «Информировать родителей (законных представителей/ родственников) о самочувствии их детей».
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  



	70
	Гажева А.В.
	 ФГБУ «ЦНИИОИЗ» Минздрава России, ученый секретарь


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций Оказание медицинской помощи в экстренной форме Код А/05.6 Трудовые действия:
Распознавание состояний, представляющих угрозу жизни, включая состояние клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания)), требующих оказания медицинской помощи в экстренной форме
Вызов бригады скорой медицинской помощи и оказание медицинской помощи в экстренной форме при состояниях, представляющих угрозу их жизни, в том числе клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания)) до приезда бригады скорой медицинской помощи
Необходимые умения:
Распознавать состояния, представляющие угрозу жизни, включая состояние клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания)), требующие оказания медицинской помощи в экстренной форме
Оказывать медицинскую помощь в экстренной форме при состояниях, представляющих угрозу их жизни, в том числе клинической смерти (остановкажизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или) дыхания)) Необходимые знания:
Клинические признаки внезапного прекращения кровообращения и (или) дыхания Правила проведения базовой сердечно-легочной реанимации, включая дефибрилляцию
Порядки оказания медицинской помощи в экстренной форме
	Предложение отклонено

1. Из предыдущей версии проекта ПС по предложению специалиста Минздрава России Яковлевой Т.В. (пояснительная записка к проекту ПС стр. 27) было исключено трудовое действие «Оказание первой помощи детям» и все вариации этой формулировки в связи с тем, что согласно статье 31 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается гражданам при несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их жизни и здоровью, лицами, обязанными оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом и имеющими соответствующую подготовку. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, и перечень мероприятий по оказанию первой помощи утверждены приказом Минздравсоцразвития России от 04.05.2012 № 477н.

2. Поскольку няня не является медицинским работником, вряд ли возможно требовать от нее знания «правил проведения базовой сердечно-легочной реанимации, включая дефибрилляцию» и т.п. Вместе с тем, в программу профессиональной подготовки няни должен быть включен образовательный модуль, связанный с оказанием доврачебной помощи, его содержание – отдельный документ – образовательная программа, в котором возможна детализация, характеристика, к примеру, состояний, представляющих угрозу жизни.

	71
	Замлякова В.И.
	ГБУЗ Самарской области
«Тольяттинская городская клиническая больница № 5», старшая медицинская сестра хирургических отделений


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1. Требования к опыту практической работы:
1. Предоставление в письменном виде (рекомендации) с предыдущего места работы.
Прохождение тестирования необходимых навыков, знаний, умений
	Предложение отклонено

На работу могут быть приняты работники без стажа практической работы.

Тестирование – это метод оценки имеющихся знаний, умений и навыков, который может быть выбран или не выбран работодателем или который применяется в процессе профессиональной подготовки. 

Данное предложение может быть учтено при разработке процедуры сертификации нянь.



	72
	Косарева Н.Н.
	Самарская региональная общественная организация медицинских сестер, Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.2. Трудовая функция
Необходимые знания изложить в следующей редакции:
Способы оказания первой помощи детям раннего возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния после осмотра медицинским работником
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Косарева Н.Н.
	Самарская региональная общественная организация медицинских сестер, Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.3. Трудовая функция
Необходимые знания изложить в следующей редакции:
Способы оказания первой помощи детям раннего возраста, информирования родителей (законных представителей) ребенка в случае ухудшения его физического состояния после осмотра медицинским работником
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Косарева Н.Н.
	Самарская региональная общественная организация медицинских сестер, Президент


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 3.1.4. Трудовая функция
Необходимые знания изложить в следующей редакции:
Формы и методы проведения оздоровительных мероприятий, способствующих профилактике заболеваний у детей с ОВЗ и укреплению их здоровья по назначению педиатра
	Предложение учтено частично, так как в формулировке речь идет о знании форм и методов, а не о принятии самостоятельного решения об их проведении. Не знания даются по решению педиатра, а действие должно осуществляться по назначению педиатра. Поэтому слова «по назначению педиатра» добавлены в необходимые умения

	75
	Литвинова Н.И.
	 ОГБПОУ «Рязанский медицинский колледж», директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В трудовой функции с кодом А/04.3 как в наименовании самой функции, так и в содержании трудовых действий, необходимых умений и знаний, встречается следующая формулировка «дети с ограниченными возможностями здоровья и инвалидностью». Согласно п 7 Постановления Правительства РФ от 20.02.2006 г.№ 95 «О порядке и условиях признания лица инвалидом» гражданину в возрасте до 18 лет устанавливается категория «ребенок-инвалид». В ст. 1 Федерального закона от 24.07.1998 г № 124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребенка в РФ» к числу детей, находящихся в трудной жизненной ситуации относятся дети-инвалиды и дети с ограниченными возможностями здоровья.
Предложение:
Наименование трудовой функции с кодом А/04.3 и в ее содержание необходимо внести понятие «ребенок-инвалид» вместо Формулировки дети с инвалидностью
	Предложение является дискуссионным, необходимо дополнительное обсуждение
Профессиональный стандарт является документом, определяющим трудовые функции, действия, знания и умения работников, он не относится к числу базовых юридических документов, регламентирующих порядок и условия признания лица инвалидом или соблюдение прав этой категории детей. Поэтому разработчикам ПС представляется целесообразным использовать ту лексику, которая будет заимствована из ПС работниками и будет использоваться ими в профессиональной деятельности. С учетом современных тенденций гуманизации, конвенции о правах инвалидов и этики, считаем более приемлемым, гуманным термин «ребенок с инвалидностью» нежели «инвалид», тем более в детской среде необходимо избегать отождествления личности с инвалидностью.

	76
	Литвинова Н.И.
	 ОГБПОУ «Рязанский медицинский колледж», директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
В числе необходимых умений трудовой функции с кодом А/03.3 указаны «выполнять правила по охране труда», «выполнять правила пожарной безопасности».
Считаем, что данные формулировки должны быть внесены в перечень умений остальных трудовых функций и дополнены соответствующими трудовыми действиями и необходимыми знаниями.
	Предложение учтено.

Текст ПС проверен на наличие позиций об охране труда и пожарной безопасности во всех 4-х ТФ. В разделы «умения» добавлено: «Выполнять правила по охране труда и пожарной безопасности»

В знаниях это положение имелось.

В трудовых действиях во всех разделах имелось положение о содействии обеспечению безопасности детей без конкретизации.

	77
	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Непонятна дефиниция «повседневная деятельность» - какую деятельность следует считать повседневной? Какие ситуации в жизни ребенка не входят в сферу деятельности няни и, следовательно, уход ее силами не может быть осуществлен? (напр. может ли няня оставаться с ребенком в больнице? или сопровождать его в поездке?)
Предложение:
Исключить в тексте не имеющую конкретного определения формулировку «повседневная деятельность»
	Предложение принято
Формулировка «повседневная деятельность» исключена из всего текста ПС
 

	78
	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
ТД в формулировке « Кормление детей младенческого возраста» не включает приготовление пищи Предложение:
Расширить формулировку «Приготовление пищи и кормление ребенка»
	Предложение принято

Формулировка  « Кормление детей младенческого возраста» заменена на формулировку «Приготовление пищи и кормление детей младенческого возраста»
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	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «Укладывание детей младенческого возраста в постель» не соответствует критерием ТД, предполагая по формулировке механическое движение - помещение ребенка в кровать Предложение:
Изменить формулировку на «Укладывание ребенка, наблюдение за ним в процессах засыпания и сна»
	Формулировка уточнена
В тексте ПС имеется формулировка «Укладывание детей младенческого возраста в постель и присмотр за ними во время сна». Вторая часть, которая в замечании почему-то опущена, по сути и соответствует предложенному дополнению «наблюдение за ним в процессах засыпания и сна» без излишней конкретизации.

	80
	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «Содействие в обеспечении безопасности» исключает личную ответственность няни за безопасность ребенка в период, когда она остается с ним Предложение:
Разделить на два ТД «Содействие в создании безопасной среды» и «Обеспечение безопасности ребенка в период ухода»
	Предложение отклонено

1. Очевидно, что няня не может нести личную ответственность за пожарную безопасность, службу охраны и т.д.

2.  Формулировки «Содействие в создании безопасной среды» недостаточно, т.к. есть еще «взаимодействие», «деятельность», «общение» и тп.

3. Формулировка «…в период ухода» непонятна – кого? куда? Если речь о завершении дня, то тогда исключаются начало дня и другие режимные моменты…
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Информирование родителей (законных представителей) о состоянии здоровья - функция медицинского работника (ст. 22 323-ФЗ)
Информация о состоянии здоровья не может предоставляться родственникам, как составляющая «врачебной тайны» (сохранение которой распространяется и на няню п. 2 ст. 1 323-ФЗ - лицо, которому сведения стали известны при исполнении трудовых обязанностей)
Предложение:

Изложить в следующей формулировке «информировать родителей (законных представителей) о самочувствии ребенка»
	Предложение принято

Предложение принято с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций 

В числе необходимых умений всех трудовых функций предложенного проекта предусмотрено оказание первой помощи детям. Согласно ст. 31 Федерального закона от 21.11.2011 №323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» сказано, что первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается лицом, имеющим соответствующую подготовку.

Предложение:

Считаем необходимым добавить в раздел «Требования к образованию и обучению» формулировку «Прохождение профессионального обучения по оказанию первой помощи до оказания медицинской помощи» как, например, в Профессиональном стандарте Социальный работник


	Предложение принято
В ПС включены положения об оказании первой помощи с учетом того, что предусмотрено обучение работников по присмотру и уходу за детьми оказанию первой помощи детям дошкольного возраста
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Добавить текст ПС трудовым действием «Оказывать первую помощь»
	Предложение учтено
Положения об оказании первой помощи добавлены в текст ПС с учетом того, что предусмотрено обучение няни оказанию первой помощи детям дошкольного возраста
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка необходимого умения «Осуществлять замену белья и одежды детей младенческого возраста при их приеме» вероятно содержит опечатку – при приеме кого? При каком «приеме»?

Предложение:

Внести корректировку в формулировку
	Предложение учтено

 Имевшаяся в ПС формулировка «Осуществлять замену белья и одежды детей младенческого возраста при их приеме, прогулках, подготовке ко сну и в иных ситуациях» (имелся ввиду прием в группу в начале дня) заменена на менее конкретизированную: «Осуществлять замену белья и одежды детей младенческого возраста по мере необходимости»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка необходимого умения «Следить за личной гигиеной детей младенческого возраста» некорректна - ребенок в этом возрасте еще не имеет «личной гигиены», не выполняет гигиенических действий, за которыми надо было бы «следить»
Предложение:
Изложить в следующей формулировке «следить за чистотой ребенка»
	Предложение принято частично

Формулировка «Следить за личной гигиеной детей младенческого возраста…» заменена на «следить за соблюдением гигиены детей младенческого возраста и проводить гигиенические процедуры »
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Некорректна формулировка «осуществлять вызов медицинских служб или сотрудников» - правовая терминология не содержит дефиниции «медицинский сотрудник»
Предложение:
Изложить в формулировке «осуществлять вызов медицинских служб или работников»
	Предложение принято

Вместо «медицинских служб или сотрудников» добавлено «медицинских служб или работников»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «Соблюдать санитарно-гигиенический режим в соответствии с требованиями Санитарных Правил и Норм (далее - СанПиН) к осуществлению ухода за детьми младенческого возраста» требует уточнения - система СанПиН не содержит требований к уходу за младенцами на дому Предложение:
Изложить в формулировке «Соблюдать санитарно-гигиенический режим в соответствии с требованиями Санитарных Правил и Норм (далее - СанПиН) к осуществлению ухода при осуществления ухода в организованных группах»
	Предложение учтено,

Формулировка «Соблюдать санитарно-гигиенический режим в соответствии с требованиями Санитарных Правил и Норм (далее – СанПиН) к осуществлению ухода за детьми младенческого возраста» заменена на «Соблюдать санитарно-гигиенический режим  к осуществлению ухода за детьми младенческого возраста»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка необходимого умения «Осуществлять информирование родителей (законных представителей/ родственников) о состоянии здоровья детей» требует переформулировки по причинам, изложенным выше.
При этом отсутствует необходимое умение «определять показатели жизнедеятельности ребенка (температура, пульс, частоты дыхательных движений) Предложение:
	Предложение принято частично

Предложение принято с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года.

Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка необходимого знания «Требования СанПиН к осуществлению ухода за детьми младенческого возраста» некорректна Предложение:
Изложить в формулировке «Требования СанПиН к осуществлению ухода за детьми при осуществления ухода в организованных группах»
	Предложение принято

Формулировка необходимого знания «Требования СанПиН к осуществлению ухода за детьми младенческого возраста» заменена на формулировку «Требования СанПиН к осуществлению ухода за детьми при осуществления ухода в организованных группах»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «способы распознания опасных ситуаций» стилистически некорректна Предложение:
Изложить в формулировке «способы распознавания опасных ситуаций»


	Предложение учтено, но формулировку сняли полностью, т.к. она конкретизирует предыдущую
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Предлагаемое необходимое умение «оценивать показатели жизнедеятельности ребенка» требует соответствующих необходимых знаний Предложение:
Дополнить «Правила определения показателей жизнедеятельности ребенка, возрастные нормы»
«Правила организации безопасной среды для ребенка первого года жизни»
	Предложение отклонено, т.к. оно не соответствует тексту ПС – в тексте ПС нет формулировки «оценивать показатели жизнедеятельности ребенка»;

Формулировки «Правила определения…» и «Правила организации…» не подходят к разделу «Умения».

В разделе «Знания» имеется формулировка «Основы охраны жизни и здоровья детей в повседневной деятельности»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
ТД «Смена белья и одежды детей раннего возраста при приходе, уходе, прогулках, подготовке ко сну и по необходимости в других ситуациях» вызывает много разночтений (надо ли всегда менять белье перед прогулкой) - излишняя детализация
Предложение:
Изложить в формулировке «Смена одежды и белья по мере необходимости»
	Предложение принято

Формулировка «Смена белья и одежды детей раннего возраста при приходе, уходе, прогулках, подготовке ко сну и по необходимости в других ситуациях» заменена на «Смена одежды и белья по мере необходимости»
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Термин «приучение» (к приему пищи) нельзя рассматривать, как ТД Предложение:
Изложить в формулировке «... формирование навыка самостоятельного приема пищи»
	Предложение принято

Формулировка «приучение» заменена на «формирование навыка» самостоятельного приема пищи
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций ТФ 3.1.2 требует дополнения об организации безопасной среды см. п.7
	Предложение отклонено

1. Очевидно, что няня не может нести личную ответственность за пожарную безопасность, службу охраны и т.д.

2.  Формулировки «Содействие в создании безопасной среды» недостаточно, т.к. есть еще «взаимодействие», «деятельность», «общение» и тп.

3. Формулировка «…в период ухода» непонятна – кого? куда? Если речь о завершении дня, то тогда исключаются начало дня и другие режимные моменты…
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций ТД «содействие в обеспечении безопасности» см. п.7
	Предложение отклонено

1. Очевидно, что няня не может нести личную ответственность за пожарную безопасность, службу охраны и т.д.

2.  Формулировки «Содействие в создании безопасной среды» недостаточно, т.к. есть еще «взаимодействие», «деятельность», «общение» и тп.

3. Формулировка «…в период ухода» непонятна – кого? куда? Если речь о завершении дня, то тогда исключаются начало дня и другие режимные моменты…
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» см. п.8
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года 
Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций вызов медицинских служб или сотрудников см. п.8
	Предложение принято

«Сотрудников» заменено на «работников»
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	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Помощь детям дошкольного возраста (от 3-х лет) в одевании и раздевании при приходе, уходе, прогулках, подготовке ко сну и по необходимости в других ситуациях см. п.18
	Предложение принято

Формулировка «Помощь детям дошкольного возраста (от 3-х лет) в одевании и раздевании при приходе, уходе, прогулках, подготовке ко сну и по необходимости в других ситуациях» заменена на «Помощь детям дошкольного возраста (от 3-х лет) в одевании и раздевании по мере необходимости»
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	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья см. п.8
	Предложение принято частично с учетом следующего:

1) ТД «Информирование родителей (законных представителей/ родственников) детей о состоянии их здоровья» было внесено в проект ПС по предложению СПК в здравоохранении (письмо от 16 февраля 2018 г. № 058) за подписью Рошаля Л.М.: «Дополнить рубрику трудовые действия в трудовой функции для детей всех возрастов и детей с ОВЗ: информирование родителей (родственников/законных представителей) детей о состоянии их здоровья»

2) В новом письме  №120 от 09 июля 2018 г. имеется несколько подходов к изложению этой позиции в ПС разными специалистами комиссии по разработке профессиональных стандартов по профессиональным квалификациям в здравоохранении, утвержденной 18 мая 2018 года  
Анализ подходов к изложению данной позиции показал, что специалисты стремятся избежать противоречий с Приказом Минздравсоцразвития РФ от 26.08.2010 № 761
(согласно ст. 22 Федерального закона от 21Л 1.2011 № 323- ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в РФ» информация о состоянии здоровья предоставляется «... лечащим врачом или другими медицинскими работниками, принимающими непосредственное участие в медицинском обследовании и лечении»)…

Однако, согласно ч. 2 ст. 20 Федерального закона от 21.11.2011 N 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство в отношении детей дает один из родителей или иной законный представитель.

В итоге в проекте ПС сделано уточнение «информирование о самочувствии ребенка»  
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	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций Замечания к ТФ 3.1.3 идентичны замечаниям к ТФ 3.1.2
	Уточнения внесены идентично корректировке по предложениям к ТФ 3.1.3
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	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Уход за детьми с ОВЗ может потребовать использования технических средств (колясок, костылей, перекладчиков и т.д.)
Предложение:
Дополнить список ТД формулировкой «Использовать технические средства реабилитации при организации ухода за детьми с ОВЗ»
	Предложение учтено, но это не может быть отнесено к стандартным ТД, предложенная формулировка нужна в описании умений, она добавлена:

«Использовать технические средства реабилитации при организации ухода за детьми с ОВЗ»
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	Самойленко В.В.
	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «Способы наблюдения за взаимодействием детей» некорректна - способ наблюдения по сути один - визуальный Предложение:
Изменить формулировку на необходимые знания «формы конструктивных взаимоотношений детей и подростков»
	Предложение принято частично

Формулировка сокращена: «Способы поддержки положительных взаимоотношений в группе детей от 3-х лет» (Предложенное словосочетание «конструктивные взаимоотношения» к детям до 3-х лет неприемлемо, «подростков» в ПС нет, в ТФ обозначен возраст детей - дошкольный, а подростки (младшие) – это 10-12 лет…)
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	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Формулировка «Способы оказания первой помощи» некорректна Предложение:
Изложить в формулировке «Объем и алгоритмы оказания первой помощи»
	Предложение отклонено

Няня не является медицинским работником, вряд ли целесообразно усложнять лексику профстандарта такими терминами как «алгоритм» и «объем оказания первой помощи» с учетом того, что согласно статье 31 Федерального закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» первая помощь до оказания медицинской помощи оказывается гражданам при несчастных случаях, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их жизни и здоровью, лицами, обязанными оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом и имеющими соответствующую подготовку. Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, и перечень мероприятий по оказанию первой помощи утверждены приказом Минздравсоцразвития России от 04.05.2012 № 477н.
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	Общероссийская общественная организация «Ассоциация медицинских сестер России», исполнительный директор


	В разделе III Характеристика обобщенных трудовых функций
Иные замечания к ТФ 3.1.4 идентичны замечаниям к ТФ 3.1.2
	Уточнения внесены идентично корректировке по замечаниям к ТФ 3.1.2


Приложение 4.  
к пояснительной записке

Сведения об инструментарии, использованном для обсуждения проекта ПС  
Опросник 

Уважаемые коллеги, 

перед Вами текст проекта профстандарта. 
Разработчикам важно Ваше мнение по указанным ниже позициям.

1. Наименование профстандарта. Достаточно ли точно оно отражает содержание ПС? (оцените 1-10 баллов, при необходимости уточните)

2. Наименование вида профессиональной деятельности. Насколько точно предложенная формулировка отражает главное содержание профессиональной деятельности няни? (оцените 1-10 баллов, исправьте или предложите иной вариант)

3. Основная цель профессиональной деятельности. Насколько точно предложенная формулировка отражает цель профессиональной деятельности няни? (Оцените 1-10 баллов, исправьте или предложите иной вариант)

4. ОТФ. Есть ли необходимость в выделении 2-х или 3-х ОТФ? (да/нет, если «да», то поясните, пожалуйста)
5. ОТФ конкретизируется в трудовых функциях, в основу которых положена возрастная периодизация и сделан акцент либо на уходе, либо на присмотре. Согласны ли Вы с таким подходом? (да/нет, если «нет», то поясните пожалуйста)

6. Возможные наименования должностей: няня и помощник воспитателя. Есть ли необходимость в расширении перечня возможных наименований должностей (да/нет, ели «да», то назовите необходимые для включения в ПС должности)

7. Требования к образованию и уровень квалификации. Правильно ли на Ваш взгляд определен уровень квалификации и требования к образованию? (да/нет, если «нет», то поясните, пожалуйста)

8. В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены трудовые действия. Проанализируйте их, сопоставьте и ответьте на вопрос: Отражают ли предложенные формулировки специфику работы с детьми разного возраста и детьми с ОВЗ и инвалидностью? (да/нет, если «нет», то поясните пожалуйста)
9. В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены необходимые умения, которые обеспечат выполнение трудовых действий. Сопоставьте их,  пожалуйста, с трудовыми действиями. Есть ли необходимость уточнить/дополнить/исключить какие-либо умения? (да/нет, если «да», то сформулируйте Ваши предложения

10. В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены необходимые знания, которые обеспечат выполнение трудовых действий. Сопоставьте их, пожалуйста, с трудовыми действиями. Есть ли необходимость уточнить/дополнить/исключить какие-либо умения? (да/нет, если «да», то сформулируйте Ваши предложения

Укажите, пожалуйста, Вашу должность:

Укажите, пожалуйста, Ваш стаж работы с детьми:

Результаты опроса участников обсуждения
	№ п.п.
	Позиции опросника


	Результаты

	1. 
	Наименование профстандарта. Достаточно ли точно оно отражает содержание ПС? (оцените 1-10 баллов, при необходимости уточните)
	10 баллов – 72 % респондентов

9 баллов – 25 % респондентов

5 баллов – 7% респондентов

В уточнениях содержатся предложения не ограничивать возраст детей, с которыми работает няня дошкольным; есть предложения о разделении ПС на 2 профстандарта – ПС помощника воспитателя для дошкольной организации – отельно, а няня для социальной сферы – отдельно и т.п., что противоречит установкам Минтруда России на укрупнение профстандартов

	2. 
	Наименование вида профессиональной деятельности. Насколько точно предложенная формулировка отражает главное содержание профессиональной деятельности няни? (оцените 1-10 баллов, исправьте или предложите иной вариант)
	10 баллов – 88%

7-9 баллов – 12 % респондентов дали предложения на уровне редакторских правок, по сути не меняющих характеристику вида профессиональной деятельности

	3. 
	Основная цель профессиональной деятельности. Насколько точно предложенная формулировка отражает цель профессиональной деятельности няни? (Оцените 1-10 баллов, исправьте или предложите иной вариант)
	10 баллов – 80% респондентов

6-9 баллов – 20% респондентов дали предложения на уровне дополнений к данной формулировке, по сути не меняющих цель профессиональной деятельности, но детализирующих ее, что нецелесообразно

	4. 
	ОТФ. Есть ли необходимость в выделении 2-х или 3-х ОТФ? (да/нет, если «да», то поясните, пожалуйста)
	92% респондентов ответили «нет», подчеркивая, что нежелательно усложнять стандарт

8% респондентов предположили, что можно разделить «присмотр» и «уход» на разные ОТФ, предусмотрев таким образом ОТФ для 2-х должностей – «присмотр» - помощник воспитателя, а «уход» - няня, что невозможно, т.к. это взаимосвязанные виды деятельности

	5. 
	ОТФ конкретизируется в трудовых функциях, в основу которых положена возрастная периодизация и сделан акцент либо на уходе, либо на присмотре. Согласны ли Вы с таким подходом? (да/нет, если «нет», то поясните пожалуйста)
	98% респондентов выразили согласие

2% респондентов предложили структурировать ОТФ по содержанию деятельности, что дублировало бы трудовые действия

	6. 
	Возможные наименования должностей: няня и помощник воспитателя. Есть ли необходимость в расширении перечня возможных наименований должностей (да/нет, ели «да», то назовите необходимые для включения в ПС должности)
	72% респондентов ответили «нет необходимости в расширении перечня должностей»

18% респондентов предложили включить должность «младший воспитатель», что неверно, т.к. младший воспитатель – педагогический работник
10% респондентов предлагали должности, которых нет в действующих классификаторах



	7. 
	Требования к образованию и уровень квалификации. Правильно ли на Ваш взгляд определен уровень квалификации и требования к образованию? (да/нет, если «нет», то поясните, пожалуйста)
	84% выразили согласие

16% респондентов предлагали либо наименования программ, либо введение «двойных уровней квалификации» для того, чтобы дать работнику возможность роста (например, 2-3 или 3-4), или конкретные блоки содержания образования для программы обучения

	8. 
	В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены трудовые действия. Проанализируйте их, сопоставьте и ответьте на вопрос: Отражают ли предложенные формулировки специфику работы с детьми разного возраста и детьми с ОВЗ и инвалидностью? (да/нет, если «нет», то поясните пожалуйста)
	78% респондентов отметили – в целом «да, отражают»,

22% респондентов предлагали редакторские правки  в формулировки трудовых действий в направлении их детализации и расширения

	9. 
	В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены необходимые умения, которые обеспечат выполнение трудовых действий. Сопоставьте их,  пожалуйста, с трудовыми действиями. Есть ли необходимость уточнить/дополнить/исключить какие-либо умения? (да/нет, если «да», то сформулируйте Ваши предложения
	76% респондентов отметили – в целом «да, отражают»,

24% респондентов предлагали редакторские правки  в формулировки необходимых умений в направлении их детализации и расширения



	10. 
	В разделах 3.1.1., 3.1.2, 3.1.3 и 3.1.4 изложены необходимые знания, которые обеспечат выполнение трудовых действий. Сопоставьте их, пожалуйста, с трудовыми действиями. Есть ли необходимость уточнить/дополнить/исключить какие-либо умения? (да/нет, если «да», то сформулируйте Ваши предложения
	82% респондентов отметили – в целом «да, отражают»,

18% респондентов предлагали редакторские правки  в формулировки необходимых знаний в направлении их детализации и расширения


Приложение 5. 
к пояснительной записке 

Сведения о мероприятиях,
на которых обсуждался профессиональный стандарт,
вносимые в проект изменения, доработка ПС по замечаниям экспертов
Проект профстандарта обсуждался более чем на 30 мероприятиях, организованных разработчиками профстандарта или проведенных с их участием в Москве и регионах РФ.
В их числе следующие мероприятия:

15 сентября 2017 года вебинар «Модельный стандарт социальной услуги по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста в организациях и на дому» – обсуждение проекта ПС.

Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
Место проведения: Москва

Участники: специалисты из 23-х субъектов Российской Федерации, 150 человек;
22 июня 2017 года семинар-вебинар– обсуждение проекта ПС.

Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».
Место проведения: Москва
Участники: специалисты из 25‑ти субъектов Российской Федерации, 127 человек.
19 мая 2017 года круглый стол «Разработка профессионального стандарта специалиста по оказанию услуг по присмотру и уходу за детьми дошкольного возраста» – обсуждение подходов к разработке ПС.

Место проведения: Москва

Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» совместно с Экспертным советом при Правительстве Российской Федерации, АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональной благотворительной общественной организацией СоСеДИ».

Участники: специалисты из 16‑ти субъектов Российской Федерации, 86 человек.
16 июня 2017 года открытое совместное заседание рабочей группы «Социальная политика и повышение качества социальных услуг» Экспертного совета при Правительстве Российской Федерации и отдела по социальным вопросам Посольства Франции в России. В заседании принял участие Кристиан Мутье, международный эксперт Национальной кассы семейных пособий Франции.
Место проведения: Москва

Организаторы: АНО «Институт научно-общественной экспертизы», Межрегиональная благотворительная общественная организация СоСеДИ».
Участники: представители рабочей группы «Социальная политика и повышение качества социальных услуг» Экспертного совета при Правительстве Российской Федерации и отдела по социальным вопросам Посольства Франции в России (35 чел)

23 июня 2017 года семинар «Модельный стандарт предоставления услуги по присмотру и уходу за детьми». 
Место проведения: Калининград

Участники: представители  министерств социальной политики и образования, руководители и специалисты Центров помощи детям, оставшимся без попечения родителей, социальных приютов для детей  и  подростков,  ГБУСО  КО «Центр социальной помощи семье и детям», ГАУКО «Областной кризисный центр помощи женщинам» (50 чел.)

Сентябрь 2017 – сентябрь 2018 гг. – обсуждение проектов профстандарта, вносимых в них изменений на расширенных заседаниях научных лабораторий ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» с участием научных сотрудников лабораторий и приглашенных специалистов (Москва)
16-18 апреля 2018 г. I Всероссийская научно-практическая конференция «Современное детство: психолого-педагогическая поддержка семьи и развитие образования»
Организаторы: ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования».

Участники: более 200 чел (Москва, Санкт-Петербург, Тула, Киров, Воронеж, Тамбов, Красноярск, Республика Карелия, Калужская область, Ярославль, Чебоксары, Сургут, Орел, Пермь, Петрозаводск, Чебоксары, Омская область, Республика Марий Эл, Брянск, Чита, Самара, Екатеринбург, Липецкая область, Саратовская область, гг. Орехово-Зуево и Коломна Московской области и др.) 
20 апреля 2018 г. Московский международный салон образования ВДНХ. Основной темой открытого заседания c участием ведущих экспертов в области дошкольного образования и представителей законодательной и исполнительной власти станет профессиональная подготовка нянь. Главный вопрос - профстандарт для нянь.
Модератор: Волосовец Татьяна Владимировна, кандидат педагогических наук, профессор, директор, Институт изучения детства, семьи и воспитания РАО
Спикеры: Кутепова Елена Николаевна, кандидат педагогических наук, обладатель почетной грамоты Министерства образования РФ (2004), заместитель директора, ФГБНУ «ИИДСВ РАО»; Кириллов Иван Львович, кандидат психологических наук, заместитель директора по научной работе, Институт изучения детства, семьи и воспитания РАО; Рыбальченко Сергей Игоревич, кандидат экономических наук, заместитель генерального директора, Руссобалт; Дон Виктория Вадимовна, кандидат политических наук, автор проекта, Нянина школа; Казарновский Максим, директор АНО «Дирекция Московского международного салона образования», продюсер деловой программы ММСО-2018, председатель управляющего совета ГБУСОШДО г. Москвы «Класс-центр»; Малеванная Юлия, руководитель Агентства домашнего персонала, Агентство Clever   http://2018.mmco-expo.ru/program/s/73949/?lang=ru
Сентябрь 2017 – сентябрь 2018 гг. – обсуждение проектов профстандарта, вносимых в них изменений на расширенных заседаниях Ученого совета ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» с участием всех научных сотрудников института и приглашенных специалистов  (Москва)

Приложение 6 
к пояснительной записке

Сведения о размещении проекта профстандарта
и информации о его разработке и обсуждении в открытом доступе в сети «Интернет»

 В ходе разработки и обсуждения проект профстандарта «Няня. Работник по присмотру и уходу за детьми» и сообщения о ходе обсуждения профстандарта размещались на сайтах разработчиков.  
Ответственная организация-разработчик: 

ФГБНУ «Институт изучения детства, семьи и воспитания Российской академии образования» (организация-разработчик)  

Актуальная версия ПС имеется на сайте:

http://ippdrao.ru/novosti/novosti-instituta/rabochij-proekt-professionalnogo-standarta-nyanya
Организация-разработчик:
· Автономная некоммерческой организации оценки регулирующего воздействия управленческих решений «Институт научно-общественной экспертизы», город Москва
Актуальная версия ПС имеется на сайте:

· http://www.inoe.org/http://www.inoe.org/news/1832/

 HYPERLINK "http://www.inoe.org/news/1832/" \t "_blank" news/1832/
Организация-разработчик:

· Межрегиональная благотворительная общественная организация «Социальная сеть добровольческих инициатив «СоСеДИ», город Москва

Актуальная версия ПС имеется на сайте: 

http://sosedi.org.ru/wp-content/uploads/2018/09/ПС-НЯНЯ-20.09.2018.pdf
На сайте также размещались материалы об обсуждении проекта профстандарта, мнения, интервью, материалы.
Например, статьи – сообщения-обсуждения:
Профстандарт для няни http://sosedi.org.ru/zashhita-prav/profstandart-dlya-nyani/
Ясли и няни: обмен опытом http://sosedi.org.ru/zashhita-prav/yasli-i-nyani-obmen-opytom/
Универсальный стандарт: обучение няни займет не более 148 часов http://sosedi.org.ru/zashhita-prav/universalnyj-standart-obuchenie-nyani-zajmet-ne-bolee-148-chasov/
Спецподготовка нянь: в России разработали профессиональный стандарт для помощников воспитателей http://sosedi.org.ru/zashhita-prav/specpodgotovka-nyan-v-rossii-razrabotali-professionalnyj-standart-dlya-pomoshhnikov-vospitatelej/
и др.
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Письма поддержки
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3amectutento MUHUCTpa TpyAaa
N COUMANbHOM 3aLLUUTDI
Enbuosou J1.10.

YBaxkaemasn J/ltobosb HOpbeBHa!

MpoeKT npodeccuoHanbHoro crtaHgapta «HaHa (paboTHMK MO NPUCMOTPY M yxody 3a AeTbMMU)» npeacTtaBnaeT
ceroaHa ocobblii MHTepec ANs couuanbHoM M obpa3oBaTenibHOM NPAKTUKU. [TPOCUM NPUHATDL K CBEAEHMIO HaLly BbICOKYIO
OLLeHKY MNOAroTOBAEHHOro MPOEeKTa, ero NoAAepXKy WU MnpocbOy paccMoTpeTb BO3MOMHOCTb €ro YTBEepP)KAEHUs B
banxKanwen nepcnexkTmse.

MpoeKT npodeccnoHanbHoro ctraHaapta «HaHa (paboTHUK NO NPUCMOTPY M yxoay 3a AeTbMU)» (Aanee — NPoekT
MNC) BkntoyaeTr B ceba Bce HeobXxoAumble KOMMOHEHTbl MNpPO¢PCTaHAAPTa, OTparkaeT cneuudPuky npodeccMoHanbHO
NesaTeNIbHOCTU NO NPUCMOTPY M YX0A4y 33 AeTbMU M1aJeHYEeCKoro, paHHero, A0LWKObHOro Bo3pacta 1 3a aetbMmu ¢ OB3 1
MHBannaHocTblo. MpoeKTt MNMC BKAtoYaeT B cebsa onncaHne obobuweHHon Tpyaoson dyHKUmMM (OTD), Tpyaosbix GyHKUUN
(T®), Tpynosbix agencteuia (TA), TpeboBaHMIM K 06pa3oBaHMIO PabOTHUKA, €r0 3HAHUAM U YMEHUAM, YTO B COBOKYMHOCTU
NO/IHOLEHHO U NOTUYHO PACKPbIBAET COAEPKaHWE AeATeNbHOCTU HAHW (MOMOLLUHMKA BOCNUTATeNA) NO NPUCMOTPY U
yxoay 3a AetbMmu. CoBOKynHOCTb npeactaBaeHHbix OTP, TO n Tl no3BoanT obecneymntb AOCTUKEHUE OCHOBHOM Lenu
BMAa nNpodeccnoHanbHOM AeATeNbHOCTU - MPUCMOTP M yxo4 3a AeTbMM AnAa obecneyeHUA UX NCUXUYECKOTO U
dUN3nNYECKoro pa3BUTUA, OXPaHbl }KU3HU U 340P0BbA, COLMANBHOM aganTauun.

MpoeKT MNC mmeeT ocobyto 3HAUYMMOCTb, MOCKOJIbKY OTparkaeT MNOTPeOBHOCTM MOAoAbIX CEMEN U ABASETCA
BaXXHbIM MeponpuATMEM NO NoAAEPKKEe MATEPUHCTBA M AeTcTBa: nonoxenus MNC no3BonaT obecneyntb 6e3onacHoOCTb
neTen B CUTyauMM OCYLLECTB/IEHMA 3@ HUMW NPUCMOTPA M yXo4a B OTCYTCTBME poauTenen, co3aaBaTb braronpuAaTHble
YCNOBUA ANA UX MCUXUYECKOTO U PU3NYECKOTO Pa3BUTUA.

Cumtaem, yto npoeKTt lNC 3acnyxmMBaeT BbICOKOM OUEHKWU, TpebyeT Noaaep:KKu U Ao/iKeH ObiTb YyTBEpPXKAeH,
BHeAPEH B MNPaKTUKy B OamKallien nepcrnekTMBe C LUENbl YKPenIeHUMs KagpoBOro nOTEHUWasna CcouManbHbIX
MHCTUTYTOB, OCYLLECTBAAKOLWMX AEATENbHOCTb MO NPUCMOTPY U yxoay 3a aetbmun. Peanunsauma MC ctana 6bl BarKHbIM
LLArom B CUCTEMe AeATEIbHOCTU B MHTEpPEecax AeTCTBa.

Ilpe3naeHT Acconuanuu
CeMEHHBIX JIETCKHUX CAA0B o
¥ T
(ceM(inglx AOIIKOJIbHBIX I'PYIIII), o ( /%@{ O
ceMEeMHOro o0pa3oBaHUsI U BOCIIMTAHMSA H.A. IloabckoBa
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Ne 312-A
oT «20» nexadops 2017 r. 3amecturesno MunucTpa Tpyaa
U COHAJLHOU 3aIUTLI
Easnoson JL.IO.

YBaxaemas JIrvoooBs IOpbeBHa!

Coobmraem Bam o Hamrer nmojaep:kke mpoeKkTa Npo(eCcCHOHAIBLHOIO CTaHaapTa
«HsHs (paOOTHHUK MO MPUCMOTPY U YXOAYy 3a JAETBbMHU)», YTBEepKICHHE U BHEIPCHUE
KOTOPOI'0 B MPAKTHUKY CTajo Obl Ba)XHBIM MEPOIPUATHEM B paMKaX IoCyJapCTBEHHOM
NeITEIbHOCTH B HHTEpecax JeTel, IIOCKOJbKY OH ompeaeisieT TpeOOBaHUsI K
pabOTHHUKAM II0 MPUCMOTPY M YXOAY 3a JAeTbMH (HSHS, HOMOIIHUK BOCIIMTATENS), UX
3HAHWSM U YMEHUSIM.

IIpodeccnoHallbHBIM ~ CTAaHAAPT  OTBEYAET  aKTyallbHbIM  ITOTPEOHOCTSIM
COBPEMEHHOM MpaKTUKH, MOTPEOHOCTSIM MoOJIoAbIX ceMmeil. B dopmynnpoBkax
TPYJAOBBIX (MYHKIMA MW TPYIOBBIX [JIEHCTBHH OTpPaX€HO OCHOBHOE COJEpIKaHHe
AESITEIbHOCTU MO0 MPUCMOTPY M YXOJy 3a JACTbMH, CJeJIaH HEOOXOJMMBIM aKIEHT Ha
BO3PACTHBIC PA3IAYMs JeTeH, yIeaeHo BHUMaHue AeTsM ¢ OB3 1 MHBaJIUMIHOCTHIO.

IIpodeccnoHallbHBIM CTaHAAPT 3aciyXKHMBaeT Nojjepkku. Hameemcss Ha ero
CKOpellllee yTBEPkKJIeHUE KaK JOKYMEHTa, 00eCIeUNBAIOIIEro HeOOXOAUMbIE YCIIOBHS
s O0€30IacHOM KHM3HEACSITENIbHOCTH JIeTe, HX MCHXMYECKOro M (DU3HYECKOIo

Pa3BUTUA.

C yeaowceruem, o 0 1

IIpesngent CCOIIuP M.A. OcTpoBckas
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5. Onpenenennbiii B 1IC 3-i ypoBeHb KBalM(PUKAIIMKM pPaOOTHHKA COOTBETCTBYET

TpeOOBaHUSIM K 00pa30BaHUIO U COJACPKAHUIO JIEITSIIbHOCTH.

6. IIC comepXuT KOoppeKTHbIe (OPMYJHPOBKH TPeOOBAHMU K 3HAHUSM W YMEHMSIM
paOOTHHKA IO OPUCMOTPY U YXOY 3a AECTbMHU, KOTOPhIE COOTBETCTBYIOT cojepkaHuio OTO,
T® u TJI, ycTaHOBIEHHOMY YpPOBHIO KBaIW(pHUKALIUHA W SBJISIOTCS TeM MHHHUMAaJbHO
HeOOXOIWMBIM IIepEYHEM 3HaHWMW W YMEHMH HSHH, KOTOpble oOecrnedaTr [AeTsIM
OnaronpusTHBIE YCJIOBHS pPa3BUTHS, O€30IACHOCTh B ITOBCEIHEBHON NEITEIBHOCTH MO

IIPUCMOTPOM HSIHHU.

7. Baxno, uto B IIC yaeneHo crienuanibHO€ BHUMAHHUE IIPUCMOTPY U YXOAY 34 A€ThbMH
¢ OB3 u HWHBaIMIHOCTHIO, OTpakeHa CIIEIM(HUKA IIPUCMOTpAa M yXOAYy 3a JdaHHBIMU

KaTerOpUsIMHU JIETEM.

O6mmuii BbIBOA. IIpoekt IIC oOmamaer o0co0Ol aKTyaJdbHOCTBIO M COLMAIbHOM
3HAYMMOCTBIO, IIOATOTOBJICH Ha BBICOKOM IPO(dEeCCHOHAIBHOM YPOBHE, €ro CoAepKaHue
MIOJIHOLIEHHO pPacKphIBAeT CoJep>KaHHe paccMaTpUBAaEeMOIro BHAA MOPOPEeCCHOHATBHON
nesteabHocT. B Tekcte IIC HeT mpotuBopeuuit m ayonupoBaHus. KoppekTeH BBIOOP
OKBDJl ¢ ydyeroMm Bo3MoXHOCTHM mnpumeHeHus [IC B oOpa3oBaTellbHBIX, HWHBIX
OpraHu3alMsaX, OCYIIECTBISIONNUX ASSITEIbHOCTh MO IIPUCMOTPY M YXOAY 3a HETBMHU U Y
WHIUBUAYaAJIbHBIX — npeanpuauMarene. Ilpoext IIC  3aciyxuBaeT NOAACPKKH U

YTBEPKICHUS.

C yBaXeHHEM,

IIpencenarens MOO JIBA 1O / y M.IO.IleTpoBa

20.12.2017




