




                                                           Приложение  

                                                                                                            к Постановлению Главы Чесменского    

                                                                                                            муниципального района 

                                                                                                            № ____ от «___» __________ 2019 г.  

 
                 

Положение  

о компенсации затрат родителей (законных представителей) детей  - инвалидов в 

части организации обучения по основным общеобразовательным  программам на 

дому 

 

1. Настоящее Положение разработано в целях реализации Федерального закона от 24 

ноября 1995 года № 181-ФЗ «О социальной защите инвалидов в Российской Федерации» и 

определяет размер и порядок компенсации затрат родителей (законных представителей) 

детей-инвалидов в части организации обучения по основным общеобразовательным 

программам на дому (далее именуется - компенсация), Закона Челябинской области от 

27.09.2007 № 201-ЗО «О наделении органов местного самоуправления государственными 

полномочиями по воспитанию и обучению детей-инвалидов на дому, в дошкольных и 

общеобразовательных учреждениях, а также по предоставлению компенсации затрат 

родителей (законных представителей) на воспитание и обучение детей-инвалидов», 

постановления Губернатора Челябинской области от 27 сентября 2007 г. N 309 "О 

компенсации затрат родителей (законных представителей) детей-инвалидов в части 

организации обучения по основным общеобразовательным программам на дому" (с 

изменениями и дополнениями). 

2. Получателем компенсации является один из родителей (законных представителей) 

ребенка-инвалида, осуществляющий организацию его обучения по основным 

общеобразовательным программам на дому, предоставивший документы, предусмотренные 

пунктом 5 настоящего Положения, обязанность по предоставлению которых возложена на 

родителя (законного представителя) ребенка-инвалида (далее именуется – получатель 

компенсации). 

3. Размер компенсации затрат родителей (законных представителей) детей-инвалидов в 

части организации обучения по образовательным программам дошкольного образования на 

дому рассчитывается по установленным Правительством Челябинской области базовым 

нормативам фонда оплаты труда на одного воспитанника по образовательным программам 

дошкольного образования в муниципальных дошкольных образовательных организациях, 

расположенных на территориях сельских поселений Челябинской области, 

корректирующим коэффициентам фонда оплаты труда за работу в группах 

кратковременного пребывания (5 часов в день) детей и за работу в группах с детьми-

инвалидами, посещающими муниципальные дошкольные образовательные организации 

полного дня (12-часового пребывания), применяемым в зависимости от местожительства 

ребёнка-инвалида, базовым нормативам на приобретение учебников и учебных пособий, 

средств обучения, игр, игрушек (за исключением расходов на содержание зданий и оплату 

коммунальных услуг) (далее именуются - учебные расходы) на одного воспитанника по 

образовательным программам дошкольного образования в муниципальных дошкольных 

образовательных организациях, расположенных на территории Челябинской области. 

Размер компенсации затрат родителей (законных представителей) детей-инвалидов в части 

организации обучения по образовательным программам начального общего, основного 

общего, среднего общего образования на дому рассчитывается по установленным 

Правительством Челябинской области базовым нормативам фонда оплаты труда на одного 

учащегося по образовательным программам начального общего, основного общего, 

среднего общего образования в муниципальных общеобразовательных организациях, 



расположенных на территориях сельских поселений Челябинской области, 

корректирующим коэффициентам фонда оплаты труда за обучение детей-инвалидов на 

дому, применяемым в зависимости от местожительства ребёнка-инвалида, базовым 

нормативам учебных расходов на одного учащегося по образовательным программам 

начального общего, основного общего, среднего общего образования в муниципальных 

общеобразовательных организациях, расположенных на территории Челябинской области. 

Предоставление компенсации в части организации обучения по образовательной программе 

дошкольного образования для детей в возрасте от трех лет и старше осуществляется с 

момента исполнения ребенку трех лет. 

Предоставление компенсации в части организации обучения по образовательным 

программам начального общего образования детей, достигших возраста шести лет и шести 

месяцев и подлежащих приему в образовательную организацию, осуществляется с 1 

сентября при наличии заключения и рекомендаций психолого-медико-педагогической 

комиссии (далее именуется - ПМПК), создаваемой в соответствии с Положением о 

психолого-медико-педагогической комиссии, утвержденным приказом Министерства 

образования и науки Российской Федерации от 20 сентября 2013 г. N 1082 "Об утверждении 

Положения о психолого-медико-педагогической комиссии". 

Заключение ПМПК предоставляется на каждый уровень общего образования. 

4. Дополнительные расходы, связанные с организацией обучения детей-инвалидов по 

основным общеобразовательным программам на дому, сверх установленного в пункте 3 

настоящего Положения размера компенсации производятся родителями (законными 

представителями). 

5. Компенсация предоставляется по месту проживания ребенка-инвалида Управлением 

образования администрации Чесменского муниципального района Челябинской области, 

уполномоченным на предоставление компенсации (далее именуется - уполномоченный 

орган): 

1) письменное заявление с указанием одного из способов получения компенсации, 

предусмотренного пунктом 6 настоящего Положения, по форме, установленной 

уполномоченным органом (приложение1), а также о выборе формы обучения: семейного 

или самообразования; 

2) копия документа, удостоверяющего личность; 

3) копия свидетельства о рождении ребенка, на которого предоставляется компенсация; 

4) документ, подтверждающий установление ребенку инвалидности; 

5) справка органа управления образованием по месту проживания ребенка-инвалида о том, 

что ребенок-инвалид не обучается в образовательной организации; 

6) реквизиты банковского счета, открытого получателем компенсации в банковских 

учреждениях; 

7) заключение ПМПК, составленное в соответствии с пунктом 21 Положения о психолого-

медико-педагогической комиссии, утвержденного приказом Министерства образования и 

науки Российской Федерации от 20 сентября 2013 г. N 1082 "Об утверждении Положения о 

психолого-медико-педагогической комиссии", выданное на территории Российской 

Федерации; 

8) копия пенсионного страхового свидетельства (СНИЛС) ребенка, на которого 

предоставляется компенсация; 

9) справка о регистрации ребенка по месту проживания; при ее отсутствии - справка органа 

местного самоуправления, осуществляющего управление в сфере образования, 

муниципального образования, где ребенок зарегистрирован по месту жительства, о том, что 

в данном муниципальном образовании родители (законные представители) компенсацию не 

получают. 

10) Заявление-согласие на обработку персональных данных. 



Опекун (попечитель) дополнительно к перечисленным документам представляет копию 

решения органа местного самоуправления об установлении опеки (попечительства) над 

ребенком. 

Если получатель компенсации не представил документы, указанные в настоящем пункте, 

которые в соответствии с нормативными правовыми актами Российской Федерации, 

нормативными правовыми актами Челябинской области и муниципальными правовыми 

актами находятся в распоряжении органов местного самоуправления, предоставляющих 

государственную услугу, иных органов местного самоуправления, государственных 

органов и (или) подведомственных государственным органам и органам местного 

самоуправления организаций, участвующих в предоставлении государственных или 

муниципальных услуг, за исключением документов, указанных в части 6 статьи 7 

Федерального закона от 27 июля 2010 года N 210-ФЗ "Об организации предоставления 

государственных и муниципальных услуг", уполномоченный орган запрашивает сведения в 

рамках межведомственного информационного взаимодействия. 

Копии указанных в настоящем пункте документов заверяются специалистом Управления 

образования на основании представленных получателями компенсации оригиналов. 

В случае изменения сведений, предусмотренных в настоящем пункте, получатель 

компенсации уведомляет об этом уполномоченный орган с предоставлением 

подтверждающих документов. 

Компенсация выплачивается с месяца подачи заявления со всеми необходимыми 

документами. 

Управление образования приостанавливает выплату компенсации, если получатель 

компенсации не представил документы, подтверждающие изменения сведений, 

предусмотренных в настоящем пункте. После представления документов, подтверждающих 

изменения сведений, предусмотренных в настоящем пункте, выплата компенсации 

возобновляется (при наличии оснований для выплаты компенсации). 

Родителям (законным представителям) детей-инвалидов, получивших документ об 

образовании, подтверждающий получение основного общего образования, среднего общего 

образования, или свидетельство об обучении, компенсация после получения указанных 

документов не предоставляется. 

6. Получатель компенсации имеет право выбрать один из следующих способов получения 

компенсации: 

1) компенсация перечисляется уполномоченным органом на счета, открытые получателем 

компенсации в банковских учреждениях; 

2) компенсация выплачивается получателю компенсации уполномоченным органом по 

месту жительства через отделения федеральной почтовой связи. 

8. Управление образования администрации Чесменского муниципального района до 25 

числа месяца, следующего за отчетным, перечисляет средства, предусмотренные на 

выплату компенсации, на счет, открытый получателем компенсации в банковских 

учреждениях, или в отделение федеральной почтовой связи по месту жительства 

получателя компенсации. 

9. Расходы на доставку, пересылку компенсации, а также расходы на оплату банковских 

услуг по зачислению банками компенсации на счета получателей компенсации в размере 

1,5 процента от суммы компенсации без учета налога на добавленную стоимость 

осуществляются за счет средств областного бюджета. 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

                                         

                                                                                                                                                             

                                                                       Начальнику Управления образования                      
                                                                                                       

                                                                                                                     _______________________________________________ 

                                                                    (Ф.И.О. начальника УО) 

                                                                      от_________________________________ 

                                                                                          __________________________________  
                                                                                                                                                                         (ФИО родителя полностью) 

                                                                          проживающего_____________________ 

                                                                                           _________________________________ 
                                                                                                                                     (адрес полностью) 

                                                                                         тел.______________________________       

 

Заявление 

Прошу выделить причитающуюся мне компенсацию затрат на обучение и воспитание 

ребенка-инвалида 

___________________________________________________________________ 
(ФИО ребенка, дата рождения) 

Прошу назначенную мне компенсацию затрат представлять следующим способом: 

- перечислять ее на счет, открытый в банковском учреждении    _____________ 
                                                                                                               Да/ нет 

№ банковского счета____________________________________________________________ 
                               (номер лицевого счета родителя, открытого в банковском учреждении) 

- выплачивать по месту жительства через отделения федеральной почтовой связи  ________. 
                                                                                                                                                                                                   Да/ нет 
 

А так же выбираю форму обучения: ________________________________________________ 

                                                                                      семейная или самообразования 

 
К заявлению прилагаются: 

1. копия документа, удостоверяющего личность родителя (законного представителя); 

2. копия свидетельства о рождении ребенка, на которого предоставляется компенсация; 

3. документ, подтверждающий установление ребенку инвалидности; 

4. справка органа управления образованием по месту проживания ребенка-инвалида о 

том, что ребенок-инвалид не обучается в образовательной организации; 

5. реквизиты банковского счета, открытого получателем компенсации в банковских 

учреждениях; 

6. заключение психолого-медико-педагогической комиссии; 

7. согласие на обработку персональных данных; 

8. справка о регистрации ребенка по месту проживания; при ее отсутствии - справка 

органа местного самоуправления, осуществляющего управление в сфере 

образования, муниципального образования, где ребенок зарегистрирован по месту 

жительства, о том, что в данном муниципальном образовании родители (законные 

представители) компенсацию не получают. 

9. копия пенсионного страхового свидетельства (СНИЛС) родителя (законного 

Приложение 1 

к Положению о компенсации затрат 

родителей (законных представителей) 

детей  - инвалидов в части организации 

обучения по основным 

общеобразовательным  программам на 

дому 
 



 

представителя) и ребенка, на которого предоставляется компенсация; 

 Обязуюсь сообщать об обстоятельствах, связанных с изменением моих персональных 

сведений и персональных сведений о моем ребенке (если ребенок пошел в детский сад, 

закончился срок справки об инвалидности и др.) не позднее чем в месячный срок после 

наступления данных обстоятельств. 

 Ответственность за достоверность предоставленных мною сведений несу лично. 

Обязуюсь сумму компенсации использовать на воспитание и обучение ребенка-

инвалида. 

 

 
«____»____________201__г.                            _______________/____________________/ 

                        (дата)                                                           (подпись)                   (расшифровка подписи)   
 

 

 

 

 

 

Документы представлены в полном объеме и проверены: 

 

Начальник Управления образования             _______________/____________________/ 
                                                                          (подпись)                   (расшифровка подписи)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Начальнику Управления образования 

Чесменского муниципального района 

________________________________________ 

 

 

Заявление – согласие 
субъекта на обработку персональных данных подопечного 

(для родителей или иных законных представителей детей - инвалидов) 
 

 

Я, 

_______________________________________________________________________________ 

паспорт: серия _________, номер ____________, выданный ___________________________ 

_______________________________________________________________________________,  

дата выдачи __________________,           

 В соответствии Федеральным законом от 27.07.2006 года № 152 – 03 «О 

персональных данных», Федеральным законом от 06.10.2003 № 131 –ФЗ «Об общих 

принципах организации местного самоуправления в РФ», Федеральным законом от 

24.07.1998 №124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребёнка в Российской Федерации», 

Законом Российской Федерации от 10.07.1992 № 3266-1 «Об образовании», Законом 

Челябинской области от 27.09.2007 №  201-30 «О наделении органов местного 

самоуправления государственными полномочиями по воспитанию и обучению детей-

инвалидов на дому, в дошкольных общеобразовательных учреждениях, а также по 

предоставлению компенсации затрат родителей (законных представителей) на воспитание и 

обучение детей-инвалидов», (457220 с. Чесма, ул. Советская, 47) в  лице  ответственного 

за  обработку  персональных  данных _________________________________, 

далее «Оператор», на обработку персональных данных моего/ей сына, дочери, подопечного 

_______________________________________________________________________________ 

(Ф.И.О. сына, дочери, подопечного)  

далее «Субъект», на следующих условиях: 

1. ___________________________________________________________________________, 

(ФИО родителя, представителя подопечного) 

дает согласие на обработку Оператором персональных данных Субъекта, то есть 

совершение, в том числе, следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, 

хранение, уточнение (обновление, изменение), использование, распространение (в том 

числе передачу), обезличивание, блокирование, уничтожение персональных данных, при 

этом общее описание вышеуказанных способов обработки данных приведено в ФЗ № 152 

от 27.07.2006 г., а также право на передачу такой информации третьим лицам, если это 

необходимо для оформления выплаты компенсации затрат родителей (законных 

представителей) по воспитанию и обучению детей-инвалидов, для контроля за воспитанием 

детей-инвалидов и в случаях, установленных нормативными документами вышестоящих 

органов и законодательством. 

2. Оператор обязуется использовать данные Субъекта для оформления выплаты 

компенсации затрат родителей (законных представителей) по воспитанию и обучению 

детей-инвалидов, для контроля за воспитанием детей-инвалидов, а также исполнение иных 

полномочий в соответствии с законодательством Российской Федерации и Челябинской 

области, Уставом Чесменского муниципального района Челябинской области. Оператор 

может раскрыть правоохранительным органам любую информацию по официальному 

запросу в случаях, установленных законодательством в стране проживания Субъекта. 

3. Типовой перечень персональных данных, передаваемых Оператору на обработку:  

фамилия, имя, отчество; 



 дата рождения Субъекта; 

место рождения Субъекта; 

фамилия, имя, отчество матери; 

фамилия, имя, отчество отца; 

номер и серия свидетельства о рождении; 

дата выдачи свидетельства о рождении; 

сведения о месте регистрации, проживания Субъекта; 

контактный телефон; 

документ, подтверждающий установление ребенку инвалидности; 

СНИЛС Субъекта. 

4. Субъект по письменному запросу имеет право на получение информации, 

касающейся обработки персональных данных Субъекта (в соответствии с п.4 ст. 14 ФЗ 

№152 от 27.06.2006г.). 

5. Настоящее письменное согласие может быть отозвано путем предоставления в 

Управление образования администрации Чесменского муниципального района Челябинской 

области заявления в простой письменной форме в соответствии с требованиями 

законодательства Российской Федерации. 

6. Настоящее Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение 

срока хранения  персональных  данных   Субъекта.
 

 

 

«____»____________201__г.                            _______________/____________________/ 
   (дата)                                                           (подпись)                   (расшифровка подписи)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 



 

 

 

Начальнику Управления образования 

Чесменского муниципального района 

_______________________________ 

 

 

Заявление – согласие 
субъекта на обработку персональных данных  

(для родителей или иных законных представителей детей - инвалидов) 
 

 

Я, 

_______________________________________________________________________________ 

 

паспорт: серия _________, номер ____________, выданный ____________________________ 

_______________________________________________________________________________

______________________________________________________,  дата выдачи ____________,           

 

 В соответствии Федеральным законом от 27.07.2006 года № 152 – 03 «О 

персональных данных», Федеральным законом от 06.10.2003 № 131 –ФЗ «Об общих 

принципах организации местного самоуправления в РФ», Федеральным законом от 

24.07.1998 №124-ФЗ «Об основных гарантиях прав ребёнка в Российской Федерации», 

Законом Российской Федерации от 10.07.1992 № 3266-1 «Об образовании», Законом 

Челябинской области от 27.09.2007 №  201-30 «О наделении органов местного 

самоуправления государственными полномочиями по воспитанию и обучению детей-

инвалидов на дому, в дошкольных общеобразовательных учреждениях, а также по 

предоставлению компенсации затрат родителей (законных представителей) на воспитание и 

обучение детей-инвалидов», (457220 с. Чесма, ул. Советская, 47) в  лице  ответственного 

за  обработку  персональных  данных ___________________________________, 

далее «Оператор», на обработку персональных данных, то есть совершение, в том числе, 

следующих действий: сбор, систематизацию, накопление, хранение, уточнение (обновление, 

изменение), использование, распространение (в том числе передачу), обезличивание, 

блокирование, уничтожение персональных данных, при этом общее описание 

вышеуказанных способов обработки данных приведено в ФЗ № 152 от 27.07.2006 г., а также 

право на передачу такой информации третьим лицам, если это необходимо для оформления 

выплаты компенсации затрат родителей (законных представителей) по воспитанию и 

обучению детей-инвалидов, для контроля за воспитанием детей-инвалидов и в случаях, 

установленных нормативными документами вышестоящих органов и законодательством. 

2. Оператор обязуется использовать данные Субъекта для оформления выплаты 

компенсации затрат родителей (законных представителей) по воспитанию и обучению 

детей-инвалидов, для контроля за воспитанием детей-инвалидов, а также исполнение иных 

полномочий в соответствии с законодательством Российской Федерации и Челябинской 

области, Уставом Чесменского муниципального района Челябинской области. Оператор 

может раскрыть правоохранительным органам любую информацию по официальному 

запросу в случаях, установленных законодательством в стране проживания Субъекта. 

3. Типовой перечень персональных данных, передаваемых Оператору на обработку:  

фамилия, имя, отчество; 

 дата рождения Субъекта; 

место рождения Субъекта; 

фамилия, имя, отчество матери; 

фамилия, имя, отчество отца; 



номер и серия свидетельства о рождении; 

дата выдачи свидетельства о рождении; 

сведения о месте регистрации, проживания Субъекта; 

СНИЛС Субъекта; 

контактный телефон. 

4. Субъект по письменному запросу имеет право на получение информации, 

касающейся обработки персональных данных Субъекта (в соответствии с п.4 ст. 14 ФЗ 

№152 от 27.06.2006г.). 

5. Настоящее письменное согласие может быть отозвано путем предоставления в МКУ 

Управление образования администрации Чесменского муниципального района Челябинской 

области заявления в простой письменной форме в соответствии с требованиями 

законодательства Российской Федерации. 

6. Настоящее Согласие вступает в силу со дня его подписания и действует в течение 

срока хранения персональных данных Субъекта. 
 

 

 

«____»____________201__г.                            _______________/____________________/ 
      (дата)                                                           (подпись)                   (расшифровка подписи)   



 


