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АДМИНИСТРАЦИЯ
МАХНЁВСКОГО МУНИЦИПАЛЬНОГО ОБРАЗОВАНИЯ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

14 октября  2013 года  № 937
п.г.т. Махнёво

Об организации и проведении тестирования обучающихся муниципальных общеобразовательных учреждений Махнёвского муниципального образования на выявление фактов употребления психоактивных веществ в 2013-2014 учебном году
В целях снижения количества лиц, вовлечённых в употребление психоактивных веществ, выявления в муниципальных общеобразовательных учреждениях обучающихся, имеющих факты употребления психоактивных веществ, повышения эффективности проводимой в муниципальных общеобразовательных учреждениях профилактической антинаркотической работы, во исполнение совместного приказа Министерства общего и профессионального  образования Свердловской области и Министерства здравоохранения Свердловской области от 03.09.2013 года № 572-и/1137-п, 

ПОСТАНОВЛЯЮ:

1. Руководителям общеобразовательных учреждений Махнёвского муниципального образования в период с 8 октября 2013 года по 15 мая 2014 года провести тестирование на выявление фактов употребления психоактивных веществ обучающихся 7-11 классов.
2. Утвердить План мероприятий по организации тестирования обучающихся на наличие психоактивных веществ в 2013-2014 учебном году (приложение № 1).

3.  Отделу образования Администрации Махневского муниципального образования:

3.1. обеспечить исполнение Плана мероприятий по организации тестирования обучающихся на наличие психоактивных веществ в 2013-2014 учебном году;

3.2. создать условия для проведения тестирования обучающихся, обеспечив конфедициальность процедуры тестирования и соблюдение санитарно-гигиенических норм и правил;
3.3. подвести итоги по результатам организации каждого этапа тестирования с руководителями общеобразовательных учреждений;

3.4. в срок до 20 мая 2014 года обеспечить сдачу отчёта в соответствующей форме (приложение № 2).

4. В срок до 20 октября 2013 года  руководителям общеобразовательных учреждений обеспечить оформление информированных добровольных согласий родителей (законных представителей) детей до 15 лет и обучающихся старше 15 лет на участие в тестировании в 2013-2014 учебном году (приложение № 3), в срок до 25 октября - направление информации в отдел образования Администрации Махнёвского муниципального образования (приложение №4).

5. Ежемесячно,  в срок до 01 числа месяца, следующего за отчетным, направлять информацию о ходе проведения тестирования в отдел образования Администрации Махнёвского муниципального образования на выявление фактов употребления психактивных веществ (приложение №4). 
6. В срок до 30 октября 2013 года организационному отделу Администрации Махнёвского муниципального образования  разместить на сайте Махнёвского муниципального образования нормативную базу по организации и проведению тестирования.

7. Контроль за исполнением постановления возложить заместителя главы Администрации Махнёвского муниципального образования по социальным вопросам Л.Б. Толмачеву.
Глава Администрации

Махнёвского муниципального образования                                       Н.Д. Бузань                                                                                     

Приложение № 1
к постановлению Администрации

Махнёвского муниципального образования

от  14 октября 2013 года № 937
УТВЕРЖДЕН
постановлением Администрации

Махнёвского муниципального образования

14октября  2013 года № 937
План

мероприятий по организации тестирования обучающихся на наличие психоактивных веществ в 2013-2014 учебном году
	№

п/п
	Наименование мероприятия
	Сроки
	Ответственные

	1.
	Проведение в общеобразовательных учреждений педагогических советов в целях разъяснения порядка организации и проведения тестирования обучающихся
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	2.
	Проведение в общеобразовательных учреждениях родительских собраний в целях разъяснения информации о тестировании и порядка организации
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	3.
	Проведение в общеобразовательных учреждениях информационных мероприятий с обучающимися в целях разъяснения информации о тестировании и порядка организации и проведения тестирования обучающихся
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	4.
	Оформление информационных стендов для обучающихся и родителей в муниципальных общеобразовательных учреждениях
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	5.
	Оформление информированного согласия от обучающихся, родителей, законных представителей
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	6.
	Обеспечение емкостями для сбора биологических образцов для проведения тестирования
	До 20 октября 2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	7.
	Обеспечение бланков информированного согласия (заявлений)
	До 20.10.2013 года
	Директора общеобразовательных учреждений

	8.
	Проведение тестирования в образовательных учреждениях:

- медицинское сопровождение тестирования;

- заполнение форм по результатам тестирования
	В период с 8 октября 2013 года по 15 мая 2014 года
	Главный врач ГБУЗ СО «Махнёвская районная больница» Р.Н. Ветошкин (по согласованию)

	9.
	Подготовка статистических отчётов по результатам тестирования
	До 25 мая 2014 года
	Директора общеобразовательных учреждений


Приложение № 2
к постановлению Администрации

Махнёвского муниципального образования

от  14 октября  2013 года № 937
Отчет о результатах тестирования

обучающихся в общеобразовательных учреждениях 
Свердловской области

на выявление фактов употребления психоактивных веществ

(наименование муниципального образования)

	№ п/п
	Образовательное учреждение (наименование, адрес)
	Отчетные показатели

	
	
	Количество учащихся, подлежащих тестированию
	Количество полученных информированных согласий
	Количество отказавшихся от тестирования * 
	Количество учащихся, принявших участие в тестировании (всего)
	Количество учащихся, включенных по результатам тестирования в «группу риска»
	Количество учащихся, давшие информированное согласие, но не принявшие участие в тестировании *

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	


*В пояснительной записке указать причины отказа 
Приложение № 3
к постановлению Администрации

Махнёвского муниципального образования

от  14  октября 2013 года № 937
Информированное добровольное согласие

на проведение тестирования 

Я, нижеподписавшийся (аяся), __________________________________________

_______________________________________________________________________

                               фамилия, имя, отчество гражданина (законного представителя)

настоящим подтверждаю, что в соответствии со статьей 22 «Информация о состоянии здоровья» Федерального закона от 21 ноября 2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», в соответствии с моей волей, в доступной для меня форме, проинформирован (а) о предстоящем тестировании обучающихся  в муниципальных общеобразовательных учреждениях Махнёвского муниципального образования на наличие психоактивных веществ в 2013-2014 учебном году, его целях и формах.    
Получив полные и всесторонние разъяснения, включая исчерпывающие ответы на заданные мной вопросы, подтверждаю, что мне понятны используемые термины, суть предстоящей процедуры. Добровольно,  в соответствии со статьей 20 «Информация о состоянии здоровья» Федерального закона от 21 ноября 2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» даю свое согласие на проведение тестирования _______________(моему сыну, дочери, опекаемому) методом (нужное подчеркнуть):

социально-психологического тестирования;

иммунохроматографического анализа (экспресс-тест);

электропунктурного вегетативного резонансного теста («Имедис-БРК-ПК»).

Я удостоверяю, что текст моего информированного добровольного согласия на проведение тестирования мною прочитан, мне понятно назначение данного документа, полученные разъяснения понятны и меня удовлетворяют. 
           Настоящее согласие действительно на протяжении 2013-2014 учебного года
__________________________________________________________________

«___» ____________ 20__ г. ________________________ /_____________________/

                                                               подпись гражданина                     (расшифровка подписи)

                                                         ____________________________/ _________________________ /

                                                          (законного представителя)               (расшифровка подписи)

Настоящий документ оформлен мною:

_______________________________________________________________________

(медицинский работник, ФИО, место работы)
Приложение № 4
к постановлению Администрации

Махнёвского муниципального образования

от  14 октября 2013 года № 937
Отчет о ходе проведения тестирования

обучающихся в общеобразовательных учреждениях Свердловской области на выявление фактов употребления психоактивных веществ
____________________________________________________________

(наименование образовательного учреждения)
	№ п/п
	Образовательное учреждение (наименование, адрес)
	Отчетные показатели

	
	
	Количество учащихся, подлежащих тестированию
	Количество полученных информированных согласий
	Количество отказавшихся от тестирования * 
	Количество учащихся, принявших участие в тестировании (всего)
	Количество учащихся, включенных по результатам тестирования в «группу риска»
	Количество учащихся, давшие информированное согласие, но не принявшие участие в тестировании *

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	


*В пояснительной записке указать причины отказа 
