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Организация работы по социальному патронату специалистов 

службы патронатного воспитания
В сборнике "Профилактика беспризорности несовершеннолетних. Инновационные технологии работы учреждений социального обслуживания семьи  и детей Московской области", Министерство социальной защиты населения Московской области, 2005 г.

Мы начали свою работу по установлению социального па​троната после приказа по центру о переименовании службы семей​ного устройства детей в службу патронатного воспитания. Измени​лись наши должностные обязанности. В соответствии с ними при​шлось много работать и над выработкой механизма установления социального патроната. Рекламная компания по внедрению соци​ального патроната не ограничилась выступлением специалистов в СМИ. Нами были проведены совещания:

· с главами сельских администраций;
· с педагогическими работниками образовательных учреж​дений.
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Наибольший отклик и поддержку мы получили в учрежде​ниях образования. Им было предложено проанализировать условия проживания в семьях учеников и составить списки детей, нуждающихся в установлении социального патроната. Здесь же просили указать ФИО сотрудников, желающих стать патронатными воспита​телями. Школы выполнили задание, и оказалось, что везде есть де​ти, нуждающиеся в государственной поддержке, но не везде есть взрослые, желающие работать с ними. Нами был сделан выбор в пользу тех школ, где сотрудники оказались мотивированными на работу с нами.
Механизм установления социального патроната выглядит следующим образом:

· образовательное учреждение заявляет в форме ходатайства о рассмотрении вопроса установления социального патроната над конкретно взятым ребенком, с указанием причин;

· специалисты службы патронатного воспитания обследуют совместно с кандидатом в патронатные воспитатели семью, рас​сматривают причины, побудившие образовательное учреждение обратиться с просьбой, и выходят с ходатайством в КДН и ЗП с просьбой рассмотреть вопрос установления социального патроната над ребенком;

· к ходатайству центра прикладывается личное заявление родителей об установлении патроната, и ребенка (если ему уже ис​полнилось 10 лет), о том, что ребенок не возражает против установ​ления над ним социального патроната;

· после согласования с КДН орган опеки и попечительства готовит проект распоряжения Главы Каширского района о призна​нии ребенка нуждающимся в государственной поддержке;

· в это время специалисты центра и воспитатель готовят со​вместно личное дело воспитателя в соответствии с документами, указанными в законе; патронатный воспитатель проходит медицин​скую комиссию установленного образца.

За образец взята комиссия врачей в том же составе, как и для установления опеки. Прохождение медицинской комиссии в та​ком объеме проблематично для работников образовательных уч​реждений, занимает в общей сложности времени более месяца. Мы считаем, что в этом нет необходимости, т.к. все учителя прохо​дят свою профессиональную комиссию ежегодно, ребенок не про​живает в семье патронатного воспитателя, не питается вместе с ним и т.д.

Патронатный воспитатель проходит курс обучения по про​грамме подготовки патронатных воспитателей, разработанной спе​циалистами центра.

Специалисты центра совместно с кандидатом в патронатные воспитатели готовят паспорт семьи и собирают сведения для прове​дения установочного консилиума по работе с ребенком. С момента подписания распоряжения заключается трехсторонний договор об установлении социального патроната над ребенком между администрацией центра, патронатным воспитателем и родителями ребенка.

Затем между воспитателем и администрацией центра заклю​чается договор оказания услуг.

Проходит первичный консилиум с оформлением протокола заседания, где разрабатывается план индивидуального развития ребенка.

В плане индивидуального развития ребенка по результатам диагностики определяются мероприятия по следующим направле​ниям работы специалистов с ребенком:

- cоматическое - цель и содержание работы намечается с помощью врача-педиатра школы. Сведения собирает па​тронатный воспитатель;
- эмоционально-психологическое - на основе рекомендаций школьного педагога-психолога, в отсутствии его - может поработать педагог-психолог центра;
- поведенческое - аналогично, педагог-психолог;
- социальное - определяет социальный педагог школы со​вместно с патронатным воспитателем;
- образовательное - классный руководитель или учитель начальных классов;
- семейное - патронатный воспитатель + специалисты служ​бы патроната;
- внешкольное - патронатный воспитатель. 
В соответствии с намеченными пунктами плана индивиду​ального развития ребенка патронатный воспитатель проводит рабо​ту и оформляет ее результаты в журнале работы патронатного вос​питания.

Специалисты службы намечают график патроната.

В личном деле ребенка появляется контрольный лист, в ко​тором указываются основные мероприятия, проведенные патронат​ным воспитателем или специалистами службы патронатного воспи​тания, и полученный результат работы, акты посещений семьи ре​бенка специалистами центра (2 раза в год), анализ динамики инди​видуального развития ребенка.

В 2004 году с нами активно стали сотрудничать 4 образова​тельных учреждения района, 3 из них - это сельские школы. Дети из 34 семей признаны нуждающимися в поддержке государства. 50 договоров заключено специалистами по установлению социального патроната.

Ситуация, при которой устанавливается социальный патро​нат, означает определенную стадию неблагополучия, когда:
✓ семья уже или еще не обращается за помощью;
✓ еще не наладила или уже теряет связь с родными и окру​жением, так, что без контроля патронатного воспитателя ребенок будет подвергаться опасности в такой семье.

Главная функция патронатного воспитателя в данном случае - не опека, не компенсация, а актуализация внутренних ре​сурсов ребенка, основанная на:

✓ осознании самого себя - «Я имею право на мнение, на собствен​ную жизнь, на ошибку, на учет моих интересов и потребностей, на создание условий для самореализации»;
✓расширении связей с окружающим миром (нахождение нужных контактов с людьми, возможность войти в новый мир и т.д.);

✓  на социальном закаливании (формирование у детей готовности к преодолению трудностей, создание условий для собственного поиска путей их преодоления, формирование волевых усилий). 
На 1 апреля 2005 года социальный патронат установлен над 42 несовершеннолетними. Это дети из 23 семей нашего района. Как видим из статистических данных, количество договоров уменьши​лось на 8. Уменьшение произошло по объективным причинам:

- 4 несовершеннолетних сменили место жительства, уехали из района.
- 1 ребенок переведен в государственное учреждение на полное государственное обеспечение.
- 3 договора не были перезаключены по инициативе родителей - одна семья после кодирования взрослых посчитала, что может выполнять родительские обязанности без посторонней помощи. 
Патронатное воспитание позволяет расширить круг детей, защиту прав и законных интересов которых осуществляют специа​листы центра «Семья». Наряду с категорией детейсирот и детей, оставшихся без попечения родителей, сюда входят также и роди​тельские дети, дети, имеющие законного представителя, но нуж​дающиеся в государственной защите.
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