[bookmark: _Toc101960128]Приложение № 1 «Примерная форма приказа общеобразовательной организации или профессиональной образовательной организации о проведении социально-психологического тестирования»

П Р И К А З №___ 
О проведении социально-психологического тестирования обучающихся
	
«___» ___________ 20__ г.

В соответствии с Порядком проведения социально-психологического тестирования в общеобразовательных организациях и профессиональных образовательных организациях, утвержденного Приказом Минпросвещения России от 20.02.2020 № 59, руководствуясь приказом Министерства образования Камчатского края от «__» ______20__г.  №___

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Создать комиссию по организации и проведению социально-психологического тестирования в ____/____ учебном году в составе:
	
	
	
	

	Председатель комиссии
	-
	ФИО
	директор

	Ответственный за организационное сопровождение проведения СПТ
	-
	ФИО
	должность

	Ответственный за техническое сопровождение проведения СПТ
	-
	ФИО
	специалист по информационным технологиям

	Ответственный за обеспечение конфиденциальности проведения СПТ и кодировку персональных данных
	-
	ФИО
	должность

	Члены комиссии:
	
	
	

	
	-
	ФИО
	должность

	
	-
	ФИО
	должность


2. Назначить ответственным за подготовку и проведение онлайн тестирования, для авторизации на площадке тестирования, составления графика и формирования отчетных данных ______________.
3. Организовать доступ в интернет к персональным компьютерам, на которых будет проводиться тестирование обучающихся (Отв.:____________)
4. Утвердить полномочия комиссии: 
- размещение информационного сообщения о проведении добровольного тестирования в образовательной организации;
- проведение информационно-разъяснительной работы с обучающимися, родителями (законными представителями) и педагогами по проведению социально-психологического тестирования в образовательной организации - совещания с педагогами, родительские собрания, классные часы, занятия с обучающимися в малых группах и индивидуальное консультирование, выпуск специальных бюллетеней и буклетов; 
- организация получения информационного добровольного согласия на участие в тестировании;
- составление расписания проведения социально-психологического тестирования обучающихся; 
- организация сбора поименных списков обучающихся, составленных по итогам получения от обучающихся либо родителей (законных представителей) информационных согласий на участие в тестировании;  
- обеспечение доступа обучающихся к системе онлайн тестирования в соответствии с графиком и планом проведения социально-психологического тестирования;
- проведение инструктажа участников тестирования об условиях и продолжительности проведения, в целях получения достоверных сведений;
- осуществление контроля за соблюдением сроков и принципов добровольности, конфиденциальности, прав и законных интересов несовершеннолетних, их родителей или иных законных представителей при проведении тестирования.
5.  По завершению проведения СПТ обеспечить получение информации по результатам тестирования и подготовить «Акт передачи результатов социально-психологического тестирования обучающихся» и своевременно региональному оператору (Отв.: ___________).
6. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.



Руководитель образовательной организации 		/Ф.И.О./ подпись


[bookmark: _Toc101960129]Приложение № 2 «Примерная форма приказа образовательной организации высшего образования о проведении социально-психологического тестирования»

П Р И К А З №___ 
О проведении социально-психологического тестирования обучающихся
	
«___» ___________ 20__ г.

В соответствии с Порядком проведения социально-психологического тестирования в образовательных организациях высшего образования, утвержденного Приказом Министерства науки и высшего образования Российской Федерации от 20.02.2020 № 239, руководствуясь приказом Министерства образования Камчатского края от «__» ______20__г.  №___

ПРИКАЗЫВАЮ:
1. Создать комиссию по организации и проведению социально-психологического тестирования в ____/____ учебном году в составе:
	
	
	
	

	Председатель комиссии
	-
	ФИО
	должность

	Ответственный за организационное сопровождение проведения СПТ
	-
	ФИО
	должность

	Ответственный за техническое сопровождение проведения СПТ
	-
	ФИО
	специалист по информационным технологиям

	Ответственный за обеспечение конфиденциальности проведения СПТ и кодировку персональных данных
	-
	ФИО
	должность

	Члены комиссии:
	
	
	

	
	-
	ФИО
	должность

	
	-
	ФИО
	должность


2. Назначить ответственным за подготовку и проведение онлайн тестирования, для авторизации на площадке тестирования, составления графика и формирования отчетных данных ______________.
3. Организовать доступ в интернет к персональным компьютерам, на которых будет проводиться тестирование обучающихся (Отв.: ____________)
4. Утвердить полномочия комиссии: 
- размещение информационного сообщения о проведении добровольного тестирования в образовательной организации;
- проведение информационно-разъяснительной работы с обучающимися и кураторами студенческих групп (при их наличии) по проведению социально-психологического тестирования в образовательной организации; 
- организация получения информационного добровольного согласия на участие в тестировании;
- составление расписания проведения социально-психологического тестирования обучающихся; 
- организация сбора поименных списков обучающихся, составленных по итогам получения от обучающихся информационных согласий на участие в тестировании;  
- обеспечение доступа обучающихся к системе онлайн тестирования в соответствии с графиком и планом проведения социально-психологического тестирования;
- проведение инструктажа участников тестирования об условиях и продолжительности проведения, в целях получения достоверных сведений;
- осуществление контроля за соблюдением сроков и принципов добровольности, конфиденциальности, прав и законных интересов обучающихся при проведении тестирования.
5.  По завершению проведения СПТ обеспечить получение информации по результатам тестирования и подготовить «Акт передачи результатов социально-психологического тестирования обучающихся» и своевременно передать его региональному оператору – КГАУ «Камчатский ЦППРиК» (Отв.:___________).
6. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.



Руководитель образовательной организации 		/Ф.И.О./ подпись


[bookmark: _Toc101960130]Приложение № 3 «Примерная форма обращения к родителям (законным представителям) обучающихся о проведении социально-психологического тестирования в образовательной организации»

Уважаемые родители!
В последние годы в Российской Федерации, практически во всех регионах, ситуация, связанная со злоупотреблением наркотическими средствами и их незаконным оборотом, имеет тенденцию к утяжелению. 
С распространением злоупотребления психоактивными веществами в детско-подростковой среде наблюдается абсолютный рост числа детей и подростков, вовлекаемых в криминальную деятельность. Специалисты указывают на устойчивую взаимосвязь между ростом случаев наркоманий среди несовершеннолетних и ростом правонарушений, совершаемых детьми и подростками в связи со злоупотреблением наркотиками.
Попасть в зависимость от многих наркотиков можно после первых же приемов. Безопасных доз не существует. А вот отказаться от наркотиков практически невозможно.
Подросток должен осознавать, что немедицинское потребление наркотических средств, психотропных веществ не только опасно для здоровья и жизни, оно противоправно и ведет человека вниз по социальной лестнице к преступлениям. Известно, что человеку с пагубными привычками для удовлетворения своего пристрастия необходимы деньги и не малые. Как правило, деньги молодой человек берет у родителей либо добывает преступным путем: ворует и совершает другие преступления. 
Вы, безусловно, самые близкие и значимые для ребенка люди. 
Вы стремитесь сделать всё, чтобы Ваши дети были счастливы. Вы испытываете тревогу и беспокойство за будущее и настоящее своего ребенка. Вы часто задаете себе вопросы: «Правильно ли я воспитываю своего ребенка? Как оградить ребенка от «плохой» компании? Как спасти ребенка от употребления алкоголя и наркотиков?».
Сейчас Вам, взрослым, предстоит принять решение: «Мой ребенок будет принимать или не будет принимать участие в социально-психологическом тестировании».
Неравнодушные родители задают себе вопросы: «Что это? Зачем нужно это тестирование?».
Тестирование помогает найти ответы на следующие вопросы:
· Насколько подростки способны управлять своим поведением?
· Насколько они могут контролировать свои эмоции?
· Склонны ли подростки к каким-либо зависимостям?
· Склонны ли подростки к рискованному поведению?
· Как подростки справляются с трудными жизненными ситуациями?
· Насколько они стремятся решать возникающие проблемы?
Таким образом, будут получены данные для изучения и анализа степени рискогенности социально-психологических условий, формирующих психологическую готовность к зависимому поведению у лиц подросткового и юношеского возраста в конкретной образовательной организации.
Тестирование проводится анкетно-опросным методом с использованием единой методики социально-психологического тестирования, являющейся обязательным для образовательных организаций всех субъектов Российской Федерации.
 Важно отметить, что мероприятия, реализуемые в рамках тестирования, носят выраженный профилактический характер и не ставят целью наказание за употребление наркотиков.
Задача обследования – оказание своевременной помощи обучающимся и корректировка профилактической работы в образовательных организациях. 
Тестирование проводится при наличии информированного согласия в письменной форме одного из родителей (законного представителя) обучающихся, не достигших возраста пятнадцати лет. Согласие фиксирует разрешение Вашему ребенку участвовать в тестировании, а также подтверждает Вашу осведомленность о цели тестирования, его длительности и возможных результатах. 
Обращаем Ваше внимание, что тестирование является конфиденциальным.
Ваше согласие на участие в тестирование означает: «Я не хочу, чтобы в нашей школе были наркотики. Я не хочу, чтобы их употребление было возможным, где бы то ни было. И в качестве общего вклада в эту борьбу мой ребенок готов пройти добровольное тестирование».
Специалисты образовательных организаций Камчатского края призывают обучающихся и их родителей серьезно отнестись к этой инициативе: только при наличии объективной и полноценной информации можно выстроить систему противостояния наркотикам, которая действительно будет эффективной.

[bookmark: _Toc101960131]Приложение № 4 «Пример Памятки для обучающихся о социально-психологическом тестировании в образовательных организациях»

Ребята, девушки и юноши!
По всей России в образовательных организациях проводится процедура социально-психологического тестирования с целью выявления вашей психологической устойчивости в трудных жизненных ситуациях.
Каждый человек в жизни сталкивается с трудностями, но все их преодолевают по-разному. В условиях трудных жизненных ситуаций нужно проявлять психологическую устойчивость. Научиться этому можно, если хорошо в себе разобраться.
Социально-психологическое тестирование не выявляет подростков, употребляющих наркотики. Оно не предполагает постановки какого-либо диагноза. Задача тестирования – выявить у обучающихся психологические «факторы риска» и организовать соответствующую деятельность специалистов, осуществляющих воспитательную, профилактическую, психолого-педагогическую и социальную помощь обучающимся.
Понимание себя позволит избежать импульсивных, неконтролируемых решений, быть более подготовленным к возможным ситуациям риска.
При желании вы можете обратиться за консультацией к психологу и узнать результаты тестирования.
Акцентируем Ваше внимание, что социально-психологическое тестирование является добровольным. В социально-психологическом тестировании принимают участие только те обучающиеся в возрасте 15 лет и старше, которые дали письменное информированное согласие. Если обучающемуся нет 15 лет, он участвует в тестировании исключительно при наличии письменного информированного согласия одного из родителей (законных представителей). 
Тестирования не стоит бояться, конфиденциальность личных данных гарантируется! О результатах тестирования не узнают ни ваши сверстники, ни учителя, они сообщаются только лично Вам или родителям (законным представителям), если Вам еще не исполнилось 15 лет.
Социально-психологическое тестирование - это лишь первый этап выявления затруднений, который поможет выполнить функцию «старта работы над собой», поэтому процедура тестирования очень важна, а участие в ней – необходимо.
 Мы уверены, что вы способны самостоятельно сделать выбор и принятие вашего решения будет разумным!
[bookmark: _Toc101960132]Приложение № 5 «Примерная форма информированного согласия/отказа обучающегося, достигшего возраста 15 лет»

ИНФОРМИРОВАННОЕ СОГЛАСИЕ/ОТКАЗ
 обучающегося, достигшего возраста 15 лет 

Я__________________________________________________________________,
                                                     (фамилия, имя, отчество)                                                      (дата рождения)
обучающий (ая) ся ___________________________________________________,
(наименование образовательной организации, класса/группы)
добровольно даю 
· СОГЛАСИЕ
· ОТКАЗ___________________________________________________________________________________________________________________________________________
                                                               (в случае отказа указать причину)
на участие в социально-психологическом тестировании, направленном на раннее выявление психологических факторов риска возможного вовлечения в зависимое поведение.
Мне даны полные и всесторонние разъяснения о цели, условиях и процедуре проведения социально-психологического тестирования в образовательных организациях в соответствии с Порядком проведения социально-психологического тестирования обучающихся, утвержденным приказом Минпросвещения России от 20.02.2020 №59/приказом Минобрнауки России от 20.02.2020 №239.
О конфиденциальности проведения тестирования осведомлен(а), а также информацию о возможных результатах тестирования получил(а). 
Мне была предоставлена возможность задавать вопросы, касающиеся тестирования. 
Я полностью удовлетворён(а) полученными сведениями.

«_____»__________20___г.                              ________________/_____________
                                                                                                                    (подпись/расшифровка)



[bookmark: _Toc101960133]Приложение № 6 «Примерная форма информированного согласия/отказа родителей (законных представителей) обучающегося, не достигшего возраста 15 лет»

ИНФОРМИРОВАННОЕ СОГЛАСИЕ/ОТКАЗ
родителей (законных представителей) обучающегося, не достигшего возраста 15 лет 

Я__________________________________________________________________,
                                                                  (ФИО законного представителя)
являюсь родителем (законным представителем) обучающегося
____________________________________________________________________
                                       (фамилия, имя, отчество ребенка до 15 лет)                                              (дата рождения)
____________________________________________________________________,
(наименование образовательной организации, класса/группы)
даю добровольное 
· СОГЛАСИЕ
· ОТКАЗ_______________________________________________________________________________________________________________________
                                                               (в случае отказа указать причину)
на участие моего ребенка в социально-психологическом тестировании, направленном на раннее выявление психологических факторов риска возможного вовлечения в зависимое поведение.
Мне даны полные и всесторонние разъяснения о цели, условиях и процедуре проведения социально-психологического тестирования в образовательных организациях в соответствии с Порядком проведения социально-психологического тестирования обучающихся, утвержденным приказом Минпросвещения России от 20.02.2020 № 59.
О конфиденциальности проведения тестирования осведомлен(а), а также информацию о возможных результатах тестирования получил(а). 
Мне была предоставлена возможность задавать вопросы, касающиеся тестирования. 
Я полностью удовлетворён(а) полученными сведениями.

«_____»__________20___г.                              ________________/_____________
                                                                                                                    (подпись/расшифровка)
[bookmark: _Toc101960134]
Приложение № 7 «Примерная форма утверждения списка обучающихся в образовательной организации, подлежащих социально-психологическому тестированию в учебном году»

УТВЕРЖДАЮ
Руководитель образовательной
организации
_______________________________
«___» _______ 20__ г.


Список обучающихся
 _________________________________________________________________, 
(наименование образовательной организации)
подлежащих социально-психологическому тестированию, 
оформивших письменное информированное согласие
в 20__/20__ учебном году

	№
п/п
	Ф.И.О
	Класс/группа
	Количество полных лет
	Примечание
согласен/отказался

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	





[bookmark: _Toc101960135]Приложение № 8 «Примерная форма расписания проведения социально-психологического тестирования обучающихся в образовательной организации»


УТВЕРЖДАЮ
Руководитель образовательной
организации
_______________________________
«___» _______ 20__ г.

Расписание проведения социально-психологического тестирования
[bookmark: _Toc39318710]в ________________________________________________________________
(наименование образовательной организации)

	№
п/п
	Класс/группа
	Кабинет/аудитория
	Дата проведения
	Время начала проведения тестирования

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
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