ბავშვთა ადრეული განვითარების მოდიფიცირებული ქვეპროგრამა

1. ბავშვთა ადრეული ქვეპროგრამის მოდიფიცირების მიზანი:
[bookmark: _GoBack]საქართველოში ახალი კორონა ვირუსით (SARS -CoV- 2) გამოწვეულ ინფექციასთან  (COVID- 19) დაკავშირებით საქართველოს მთავრობის 2020 წლის 2 მარტის №434 განკარგულების საფუძველზე შეჩერდა „სოციალური რეაბილიტაციისა და ბავშვზე ზრუნვის 2020 წლის სახელმწიფო პროგრამის“ სხვადასხვა ქვეპროგრამით გათვალისწინებული მომსახურებების ფუნქციონირება. აღნიშნული ცვლილების შედეგად შეწყდა ბენეფიციარების მომსახურება პირისპირ კონტაქტით. დღის ცენტრის ბენეფიციარებისთვის მომსახურების უწყვეტობის უზრუნველყოფის მიზნით, მნიშვნელოვანია განხორციელდეს ქვეპროგრამის მოდიფიცირება საგანგებო მდგომარეობის და ხანგრძლივობის შესაბამისად. 
ბავშვთა ადრეული განვითარების ქვეპროგრამის მოდიფიცირება მიზნად ისახავს ქვეპროგრამაში ჩართული ბენეფიციარების მხარდაჭერას დისტანციური მომსახურების მიწოდების გზით.   

2. მოდიფიცირებული ქვეპროგრამის სამიზნე ჯგუფი:
 სააგენტოს მიერ ქვეპროგრამაში ჩართული ბენეფიციარები,
3. მოდიფიცირებული ქვეპროგრამის ამოცანები: 
ოჯახების გაძლიერების გზით 0 – 7 წლამდე ბავშვთა:
· განვითარების შეფერხების პრევენცია და ასაკის შესაბამისი განვითარების სტიმულირება
· ოჯახის გაძლიერება, რომელიც მოიცავს მშობლების/კანონიერი წარმომადგენლების ინდივიდუალურ და ჯგუფურ ინფორმირებას, ტრენინგს და ინდივიდუალურ ქოუჩინგს 
·  
ბავშვთა ადრეული განვითარების პროგრამა ზოგადად გულისხმობს, 0 – 7 წლამდე ბავშვებისთვის ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტის უშუალო ზედამხედველობით,  მშობლით / აღმზრდელით / პედაგოგით გაშუალებული მომსახურების მიწოდებას. ხოლო მოდიფიცირებული ქვეპროგრამა ითვალისწინებს ამავე სახის მომსახურების მიწოდებას ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტის დისტანციური ჩართულობით.   

4. მოდიფიცირებული ქვეპროგრამის ღონისძიებები[footnoteRef:1]: [1:   წარმოდგენილი მომსახურების განხორციელების ეტაპები და ციკლი არ წარმოადგენს ხისტ თანმიმდევრობას, შესაძლებელია მათი გამოტოვება თუ ამის საჭიროება არ არის ან სპეციალისტი ოჯახთან მუშაობის მომდევნო ეტაპზე იყო მომსახურების შეწყვეტამდე.
] 

4.1 მოსამზადებელი სამუშაოები: 
პროგრამაში ჩართულ თითოეულ ოჯახთან თანამშრომლობა მომსახურების დისტანციური მიწოდების ფორმატსა თუ მეთოდებზე, ტექნიკურ მზაობაზე, საჭირო ტექნიკური დახმარების გაწევა.
მომსახურება მორგებული უნდა იყოს ოჯახის ინდივიდუალურ საჭიროებებსა და შესაძლებლობებზე. წინასწარ უნდა მოხდეს ოჯახის ტექნოლოგიური აღჭურვილობის კვლევა, შესაბამისი მომსახურების ფორმის დაგეგმვა, ოჯახის ინსტრუქტაჟი შეთანხმებული ტექნოლოგიების გამოყენებასთან დაკავშირებით.

4.2 მომსახურების ინდივიდუალური გეგმის შემუშავება: მომსახურების მიმდინარე ინდივიდუალური გეგმების მოდიფიცირება ბენეფიციართა საჭიროებების და შექმნილი გარემოების გათვალისწინებით. თითოეული ბენეფიციარის ოჯახთან შეთანხმებული, დისტანციური მომსახურების მიმდინარეობის დეტალური აღწერა, რაც მოიცავს: მომსახურების განხორციელების ტექნიკურ პირობებს, ფიზიკურ გარემოს, პასუხისმგებელ პირებს, დისტანციური სესიის დროსა და ხანგძლივობას. (მნიშვნელოვანია დაცული იყოს მომსახურების განრიგი და სატელეფონო თუ ონლაინ კომუნიკაცია არ ატარებდეს სპონტანურ ხასიათს).

4.3 მომსახურების ციკლის განხორციელება: ბავშვთა ადრეული განვითარების ქვეპროგრამის მომსახურების სტანდარტის შესაბამისი მომსახურების ციკლის განხორციელება: 
· ბავშვის, გარემოს და მშობლობის უნარების შეფასება - მშობლის ინტერვიუს,   და შესაძლებლობის შემთხვევაში ბავშვის, გარემოს, მშობლის ინტერაქციის ვიდეოთვალით დაკვირვება; 
· სპეციალისტის მიერ, შეფასების დასკვნის დაწერა და მშობლისთვის გაზიარება, უკუკავშირის მიღება;
· ოჯახის პრიორიტეტების მიხედვით სამუშაო მიზნების გაწერა; 
· შეთანხმებული მიზნების მისაღწევი პროგრამის გაწერა და მშობლისთვის გაგზავნა; 
· მშობლის წინასწარი ინსტრუქტაჟი თუ რა რესურსის მობილიზება, გარემოს მოწყობა და რა აქტივობების განხორციელება დასჭირდება. აქტივობათა დეტალური წერილობითი აღწერილობის გაგზავნა, საჭიროების შემთხვევაში ვერბალური ახსნა.

4.4 მომსახურების რუტინულად განხორციელება:
· ყოველი მომდევნო ონლაინ / სატელეფონო სესიის სამუშაო აქტივობების / რესურსის შეთანხმება;
· შესაძლებლობის მიხედვით მშობლისა და ბავშვის ინტერაქციაზე, ერთობლივ აქტივობებზე დაკვირვება და პირდაპირი ან შემდგომი ქოუჩინგი, ან / და  ვიდეო ჩანაწერის განხილვა და მშობლის ქოუჩინგი, ან / და სატელეფონო საუბრის დროს გარჩევა და ქოუჩინგი; 
· უკუკავშირის მიცემა დაკვირვებისა თუ მოწოდებული ვიდეოს საფუძველზე;
· მშობლის უნარების თანმიმდევრული გაძლიერება რეფლექსიისა და უკუკავშირის საშუალებით (განხორციელებული აქტივობის მშობელთან ერთად განხილვა და რეფლექსია);
· შეთანხმება რაზე იმუშავებს ოჯახი ონლაინ სესიებს შორის;
· მიღწეული შედეგების განხილვა / ანალიზი, ახალი ამოცანების დასახვა.

5. პროგრამის განხორციელების გზები და პროცესი[footnoteRef:2]’[footnoteRef:3] [2:  დისტანციური მომსახურება გულისხმობს  ტექნოლოგიის გამოყენებით კომუნიკაციას, კერძოდ ელ - მისამართი და სხვა ინტერნეტ პროგრამები: Skype, Viber, Zoom, Messenger, ასევე სატელეფონო და ფიჭური  კავშირის გამოყენებას.  შესაძლებელია ახალი პლატფორმების მოძიება / შემუშავება.
]  [3:  დისტანციური ინტერვენციის დროს, ყოველ ინდივიდუალურ შემთხვევაში, ოჯახის და სპეციალისტის საჭიროებების გათვალისწინებით, შესაძლოა გამოყენებულ იქნას ჩამოთვლილ მომსახურებათა სახეებიდან და ტექნიკებიდან ერთ-ერთი ან კომბინირებულად რამდენიმე.
] 

5.1 დისტანციური ადრეული ინტერვენცია წარმოადგენს სახელმწიფო სტანდარტით განსაზღვრულ მომსახურებას, რომლის ფარგლებშიც ადრეული ინტერვენციის ციკლის შესაბამისი აქტივობების განხორციელება ხდება დისტანციურად -  ონლაინ ან სატელეფონო კავშირის გამოყენებით. დისტანციური ფორმატის მიხედვით, აქტივობებს ახორციელებს მშობელი, რომელსაც ინსტრუქციებს უწევს სპეციალისტი. 

5.2 ონლაინ სესია / ვიზიტი - კომპიუტერის ან ტელეფონის  გამოყენებით ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტის ჩართვა სხვადასხვა პროცესებზე დაკვირვება, პირდაპირი მითითებების ან შემდგომი უკუკავშირის მიცემა მშობლისთვის, შესრულებული მითითებების ხელმეორე დაკვირვება - უკუკავშირი. ონლაინ სესია შეიძლება გამოყენებული იყოს ბავშვი - მშობლის ინტერაქციის, ბავშვის რუტინული აქტივობების შესრულების, რთული ქცევის, გარემოს შეფასების, ბავშვის განვითარების შეფასების და სხვა ადრეული ინტერვენციის სტანდარტით გათვალისწინებული აქტივობის დაკვირვების მიზნით.

5.3  მშობლის ონლაინ ან/და სატელეფონო კონსულტირება: 
5.3.1 ადრეული ინტერვენციის მიზნებიდან გამომდინარე, მშობლის კონსულტირება ბავშვისა და ოჯახის ინდივიდუალურ გეგმაში გაწერილი მიზნების შესასრულებლად, რაც შესაძლოა განხორციელდეს შემდეგი სახით: სპეციალისტი წინასწარ აგზავნის  გაწერილ რეკომენდაციებს, მშობელი ეცნობა და პირდაპირი ონლაინ ან სატელეფონო ჩართვის დროს ხდება გაწერილი რეკომენდაციების სიტყვიერი ახსნა, მშობლის კითხვებზე პასუხის გაცემა, შესაძლო წინააღმდეგობების გარჩევა, მიზნების დასახვა. შემდეგ მშობელი დამოუკიდებლად ახორციელებს შეთანხმებულ რეკომენდაციებს, და შემდეგ ონლაინ ან სატელეფონო კონსულტაციაზე ხდება განხორციელებული სამუშაოს გარჩევა და ახალი რეკომენდაციების მიღება.  
5.3.2 მშობლის ბავშვთან დაკავშირებული წუხილის, სხვადასხვა კითხვების წარმოშობის დროს სპეციალისტის მიერ მშობელთან გასაუბრება (ონლაინ, ტელეფონით), პრობლემის გარშემო ჩაღრმავებული კითხვების დასმა, საჭიროების შემთხვევაში სპეციფიური დაკვირვებისთვის რეკომენდაციების მიცემა / ან პრობლემის გადაჭრაზე მიმართული რეკომენდაციების მიცემა; საჭიროების შემთხვევაში, სპეციალისტის მიერ საკითხის დამუშავება და განმეორებითი კონსულტირების განხორციელება. 
5.3.3 ბავშვის და ოჯახის რუტინის, მშობელი - ბავშვის ინტერაქციის, ბავშვის პრობლემური ქცევის ან სხვა აქტივობის ამსახველი ვიდეოების სპეციალისტისთვის გაგზავნა, სპეციალისტის მიერ ვიდეოს დამოუკიდებელი გარჩევა, კითხვებისა და რეკომენდაციების მომზადება, ან ელ - ფოსტით ან ვიდეო ჩართვის დროს მშობლისთვის გაზიარება, ერთობლივი გარჩევა, რეფლექსია, უკუკავშირი. (მომსახურება მოიცავს ერთ საათიან მუშაობას, ყოველი შემდეგი საათი ჩაითვლება შემდეგ სესიად). 

5.4  მშობლის წერილობითი კონსულტირება
წერილობითი რეკომენდაციების გამოყენება, რომელიც ეგზავნება მშობელს ელ - ფოსტაზე, მშობელი განიხილავს, უბრუნებს კითხვებს ან უკუკავშირს ასევე წერილობით. კომუნიკაცია გრძელდება კონკრეტული საჭიროებიდან გამომდინარე. 
(მომსახურება მოიცავს ერთ საათიან მუშაობას, ყოველი შემდეგი საათი ჩაითვლება შემდეგ სესიად). 
იმ შემთხვევაში თუ ოჯახს არ აქვს წვდომა ინტერნეტთან, შესაძლებელია სატელეფონო კომუნიკაციით ჩანაცვლება, საჭიროების შემთხვევაში რეკომენდაციების კარნახი და მშობლის მიერ ჩაწერა ან  სმს შეტყობინების საშუალებით გაგზავნა ან ხმოვანი სმს შეტყობინების გაგზავნა. 

5.5 ონლაინ ჯგუფური მუშაობა მშობლებთან[footnoteRef:4] [4:  აღნიშნული ტექნიკა უფრო მეტად გამოიყენება ისეთ შემთხვევებში, როდესაც მაღალია ბავშვის ტექნიკაზე დამოკიდებულების რისკი და არ არის სასურველი მშობელი - სპეციალისტის ონლაინ კონსულტაცია მოხდეს ბავშვის თანდასწრებითა და მისი ჩართულობით.
] 

5.5.1 ადრეულ ინტერვენციაში ჩართული მშობლებისთვის შეიქმნება ონლაინ ჯგუფი, სადაც გამოცხადდება ბავშვის განვითარებასთან დაკავშირებული თემა, რასთან დაკავშირებითაც ჩატარდება სპეციალისტის ლექცია და თემასთან დაკავშირებული ონლაინ კითხვა - პასუხი; 
5.5.2 ადრეული ინტერვენციაში ჩართული მშობლები იკრიბებიან შეთანხმებულ დროს და საუბრობენ მათთვის აქტუალურ საკითხებზე, ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტი ახორციელებს ფასილიტაციას; 
5.5.3 ინიშნება სპეციალისტთან (პედიატრი, ენისა და მეტყველების თერაპევტი, ოკუპაციური თერაპევტი, ფსიქოლოგი და ა.შ.) ონლაინ კონსულტაცია, მსურველი მშობლები ერთვებიან ონლაინ კონსულტაციაში, სვამენ მათთვის საინტერესო კითხვებს. 
ჯგუფური მუშაობის ერთი საათი ინდივიდუალური მუშაობის ტოლფასია. 
 
6. მომსახურების სიხშირე და  ხანგრძლივობა:
საქართველოს მთავრობის #2018 დადგენილების მიხედვით (2020 წლის 3 აპრილი) მოდიფიცირებული ადრეული განვითარების ქვეპროგრამის ანაზღაურება  ხორციელდება 70%-ით. შესაბამისად, მომსახურების სიხშირე განისაზღვრება აღნიშნული დადგენილების მიხედვით თვეში 5 სესია. 
თითოეული სამუშაო საათი მოიცავს ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტის 60 წუთიან მუშაობას: 
6.1 ბენეფიციარებთან პირისპირ ონლაინ მუშაობას - ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტი ონლაინ ჩართვის მეშვეობით, პირდაპირ ინტერაქციაშია მშობელთან, ბავშვთან,  ორივესთან ერთად, ოჯახის სხვა წევრებთან;
6.2 ადრეული ინტერვენციის სპეციალისტის დამოუკიდებელ მუშაობას - რომლის შედეგადაც ოჯახს ეგზავნება წერილობითი მასალა (შეფასების დასკვნა, შეფასების კითხვარი, ინდივიდუალური გეგმა, რეკომენდაციები, მითითებები, ვიდეოს წერილობითი გარჩევა, კითხვები/ უკუკავშირი და ა.შ.);
6.3 ნახევრად დამოუკიდებელი მუშაობას - როდესაც 60 წუთის განმავლობაში განხორციელდა ნაწილობრივ პირდაპირი მუშაობა (20 წთ ბავშვის და მშობლის ინტერაქციის დაკვირვება ვიდეო თვალით) და შემდეგ სპეციალისტმა გააგრძელდა დამოუკიდებელი მუშაობა წერილობითი მასალის მომზადების მიზნით (დაკვირვების რეფლექსია, უკუკავშირი და რეკომენდაციების გაწერა მშობლისთვის).

7. სხვა შესაძლო მომსახურებათა ჩამონათვალი:
აღნიშნულ მომსახურებათა მიწოდება შესაძლებელია მხოლოდ იმ შემთხვევაში თუ მომსახურების მიმწოდებელ ორგანიზაციას აქვს შესაბამისი ადამიანური / ტექნიკური რესურსი ან ცენტრალიზებულად მოხდება საჭირო ცოდნითა და რესურსებით სპეციალისტების აღჭურვა: 

· მშობლის / ოჯახის ემოციური მხარდაჭერა Covid19 - ით გამოწვეულ შესაძლო სტრესულ მდგომარეობასთან დაკავშირებული (ექსპერტების მიერ შემუშავებული სახელმძღვანელოს მიხედვით);
· Covid19 - ის შემთხვევაში პრევენციული ღონისძიებების, სწორი ქცევისა და ოჯახის რეფერირების რეკომენდაციებით მხარდაჭერა;
· მშობელთათვის ოჯახის სხვადასხვა საჭიროებებთან დაკავშირებით ელექტრონული რესურსების გაზიარება;
· ვირტუალურ პლატფორმით სარგებლობისას წარმოქმნილ ტექნიკური სირთულეებთან დაკავშირებით ოჯახების ტექნოლოგიების სპეციალისტის მიერ დამატებითი მხარდაჭერა;
· ყრუ და სმენადაქვეითებული ბავშვების / მშობლების ჟესტურ ენაზე მომსახურება (შესაბამისი პროფესიული რესურსის არსებობის შემთხვევაში);
· ბავშვის რთული ქცევის დაკვირვება და მშობლის კონსულტირება, მითითებების შესრულების დაკვირვება, რეფლექსია და უკუკავშირი.



8. პროგრამის განხორციელებისათვის  რესურსები:
· მოდიფიცირებულ ქვეპროგრამაში ჩართული სპეციალისტისა და  ჩართულ ოჯახში ტექნიკური აღჭურვილობის არსებობა: კომპიუტერი, ტელეფონი და ინტერნეტით სარგებლობის შესაძლებლობა;
· ელექტროენერგიის და მაღალსიხშირიანი ინტერნეტის უწყვეტობა;
· ადრეული ინტერვენციის განხორციელებისთვის საჭირო შეფასებისა და პროგრამირების, სასწავლო კურიკულუმის ელექტრონული ვერსიაზე სპეციალისტების წვდომა; 
· ოჯახში ბავშვთან სამუშაო რესურსების მობილიზება ან / და საჭირო რესურსების ოჯახურ პირობებში დამზადებისთვის იდეების მიწოდება.

9. მომსახურების ხარისხის უზრუნველყოფა პროფესიული სუპერვიზიის საშუალებით
9.1  სპეციალისტის რეფლექსიური, ინდივიდუალური სუპერვიზია: 
· ტელე სესიის პირდაპირი დაკვირვება და ქოუჩინგი (შესაძლებელია, რომ სუპერვიზორი აკვირდებოდეს სესიას და პარალელურად სპეციალისტთან ახორციელებდეს პირდაპირ ქოუჩინგს), ტელე ვიზიტის დასრულების შემდგომ სპეციალისტთან ვიზიტის გარჩევა და რეფლექსია;
· სპეციალისტი მშობლის ტელე სესიის ჩანაწერის დაკვირვება, რეფლექსია - უკუკავშირი;
· სატელეფონო კონსულტაცია სპეციალისტისთვის საჭირბოროტო საკითხებზე ბავშვთან / ოჯახთან მიმართებაში.
9.2  ადმინისტრაციული სუპერვიზია: 
· ბავშვისა და ოჯახის ინდივიდუალური გეგმის, პროგრამის და სხვა დოკუმენტების განხილვა - უკუკავშირი;
· მომსახურების სტანდარტის შესაბამისი დოკუმენტების განხილვა - უკუკავშირი.

9.3 ჯგუფური სუპერვიზია: 
· ქეისების ჯგუფური განხილვა, რეფლექსია, უკუკავშირი;
· ბავშვთან / მშობელთან მუშაობის ვიდეოების ჯგუფური განხილვა, რეფლექსია - უკუკავშირი;
· გუნდის პროფესიულ საჭიროებებთან დაკავშირებული ონლაინ ტრენინგი (ბავშვებთან / მშობლებთან მუშაობის ტექნიკები, ეფექტური კომუნიკაციის ტრენინგი, ონლაინ ქოუჩინგის ტრენინგი და ა.შ.).
9.4 მომსახურების ხარისხის უზრუნველყოფა  კმაყოფილების კვლევის საშუალებით
· მშობლების კმაყოფილების კვლევა და ანალიზი;
· სპეციალისტების კმაყოფილების კვლევა და ანალიზი;
· ანალიზის შედეგების დამუშავება და მომსახურების დახვეწა.

10. მონიტორინგის ფორმები
გაწეული საქმიანობის მონიტორინგი განხორციელდება შემდეგი დოკუმენტაციის გათვალისწინებით: 
10.1 ბავშვისა და ოჯახის ინდივიდუალური გეგმის შევსებულ, ელექტრონული ვერსია, რაც მოიცავს სტანდარტით გათვალისწინებული ყველა დოკუმენტს, გასაწევი მომსახურების რაოდენობას და ხანგრძლივობას;
10.2 წერილობითი სახით წარმოდგენები მშობლებისთვის მიწოდებული დავალებები და რეკომენდაციები;
10.3 გაწეული დისტანციური მომსახურების მოკლე ჩანაწერი; 
10.4 ბავშვისა და ოჯახის პროგრესის ამსახველი დოკუმენტაცია;  
10.5 მშობლებთან ჩატარებული შეხვედრის / ტრენინგის მოკლე ანგარიშები;
10.6 მომსახურების მიმწოდებელი ორგანიზაციის მიერ მომზადებული ანგარიში, რომელიც აღწერს გაწეული მომსახურების რაოდენობას, ასევე განსაკუთრებული სიტუაციების, გამონაკლისების არსებობასა და მიზეზებს.

























დანართი 1
1. მომსახურების დისტანციურ ფორმატზე გადასვლასთან დაკავშირებული რისკები:
· მშობლის და სპეციალისტის დაბალი ინფორმირებულობა და მოტივაცია სერვისის დისტანციურად მიღებასთან დაკავშირებით;  მშობლის უნდობლობა ამ ტიპის სერვისის მიმართ; თავის არიდება;
· ოჯახების, სპეციალისტების მატერიალური - ტექნიკური რესურსი (შესაბამისი ტელე მოწყობილობის  არ ქონა, მაღალი ხარისხის ინტერნეტთან წვდომა და ა.შ.);
· ოჯახის, სპეციალისტების სხვა რესურსები: დისტანციური მუშაობისთვის ემოციური მზაობა; სახლის პირობებში დისტანციური მუშაობის ფიზიკური შესაძლებლობა (პატარა სივრცე, დიდი ოჯახი და ა.შ.);
· სპეციალისტების და მშობლების მომატებული სტრესი (კორონა ვირუსთან, ახალი ფორმატით მუშაობასთან, ტექნოლოგიების გამოყენებასთან და სხვა პროფესიულ საკითხებთან დაკავშირებით);
· ბავშვების ქცევის ცვლილება ტექნოლოგიების მომატებულ გამოყენებასთან დაკავშირებით.

2. საჭირო რესურსები და რისკების შემცირების გზები
2.1 სამინისტროს მხრიდან საჭირო მხარდაჭერა
· ოფიციალური საინფორმაციო განცხადების გაკეთება მომსახურების ფორმატის დროებით ცვლილებასთან დაკავშირებით;
· მომსახურების მიმწოდებელი ორგანიზაციებისა და მშობლების პასუხისმგებლობების განსაზღვრა: (სავალდებულო იქნება თუ არა ალტერნატიული ფორმატის მომსახურებაში ჩართვა? რა მოხდება თუ ოჯახი არ ჩაერთო ტელე სერვისში თუნდაც მხოლოდ ფიჭური კავშირის (მობილურის) მეშვეობით? დაკარგავენ თუ არა ვაუჩერს 2 თვე ზედიზედ განულებული ვიზიტების შემთხვევაში? ახალი ინფორმირებული თანხმობა ტელე სერვისში მონაწილეობასთან დაკავშირებით)?;
· განხორციელებული დისტანციური მუშაობის დასადასტურებლად,  მშობლისათვის ხელმისაწვდომი საშუალებების მოძიება/შემუშავება მაგ: ელექტრონული ხელმოწერის  პროგრამის / აპლიკაციის შექმნა, რათა მშობლებმა მარტივად შეძლონ ხელმოწერის გაკეთება ან სხვა ალტერნატიული მეთოდის შემუშავება;
· დისტანციურ მომსახურებაზე გადასასვლელად, სამინისტროს მხრიდან მოხდეს ინფორმაციის გავრცელების უზრუნველყოფა და დამატებითი ტექნიკური მხარდაჭერის განხორციელება (მომსახურების მიმღები ოჯახების საჭირო ტექნიკით აღჭურვა, ონლაინ ხელმოწერები, ა.შ.);
· მაქსიმალურად დეტალურად იყოს  გაწერილი ტელე მომსახურება და წინასწარ გაანალიზებული რისკები და მათი გადაჭრის გზები;
· რეალისტური მოლოდინების შექმნა, ტელე სესიების უპირატესობისა და სუსტი მხარეების შესახებ სპეციალისტებისა და მშობლების ინფორმირების, მათთან დისკუსიების გზით;
· მოხდეს გარკვეული პერიოდის შემდეგ სპეციალისტებისა და მშობლების გამოკითხვის ჩატარება, დაგროვილი გამოცდილების ანალიზი, ძლიერი მხარეების,  სირთულეების, წუხილების განხილვა, პრობლემების მოგვარების გზების დასახვა;
· ხარისხის მხარდაჭერა და მონიტორინგი სუპერვიზიების მეშვეობით;
· განხორციელებული დისტანციური მუშაობის დასადასტურებლად, ელექტრონული ხელმოწერის  პროგრამის / აპლიკაციის შექმნა, რათა მშობლებმა მარტივად შეძლონ ხელმოწერის გაკეთება;
· საჭიროების შემთხვევაში საკურიერო მომსახურების უზრუნველყოფა, მაგ: როდესაც ოჯახს არ აქვს საშუალება მიიღოს მომსახურება ინტერნეტის საშუალებით, და მხოლოდ სატელეფონო მომსახურებას იღებს, ამ ოჯახებისთვის საჭირო დოკუმენტაციის და წერილობითი რეკომენდაციების კურიერის საშუალებით გაგზავნა (ისეთი დოკუმენტაცია, რაც აუცილებელია ხელმოწერილი იყოს მშობლის მიერ, მაგ: ინფორმირებული თანხმობა).
2.2 მშობლების და სპეციალისტების წინასწარი ინფორმირება მომსახურების დისტანციურ პლატფორმაზე გადასვლასთან დაკავშირებით:
· მშობლებისა და სპეციალისტების პოზიციისა და შეხედულებების გარკვევა, მომსახურების ალტერნატიული ფორმატზე დროებით გადასვლასთან დაკავშირებით, ალტერნატიული შემოთავაზებების განხილვა;
· შეთანხმებული დისტანციური მომსახურების შესახებ საინფორმაციო ბროშურის / მიმართვის მომზადება მშობლებისა და სპეციალისტებისთვის;
· დისტანციური მომსახურების განხორციელების, პასუხისმგებლობებისა და საწარმოებელი სტანდარტული დოკუმენტების შესახებ დეტალური წერილობითი ინსტრუქცია;
· სამუშაო სტანდარტული დოკუმენტების ელექტრონული ვერსიების / სპეციალური პროგრამის შექმნა, არსებულის დახვეწა (შეფასების ფორმები, ინდ. გეგმა, ინფორმირებული თანხმობა და ა. შ.).

3. სპეციალისტების, ოჯახების ტექნიკური აღჭურვილობის ვერსიები
	ტექნიკური უზრუნველყოფა
	ფიჭური კავშირგაბმულობა
	ვიდეო თვალიანი ტელეფონი/
კამერა
	ვიდეო თვალიანი ნოუთბუქი
	ინტერნეტი

	მინიმალური
	☑️
	
	
	

	საშუალო
	☑️
	☑️ 
(ტელე ჩართვისთვის)
	
	☑️ 
(8 სთ-იანი საშუალო სისწრაფის)

	მაქსიმალური
	☑️ 
(ულიმიტო) 
	☑️ 
(ტელე ჩართვისა და ვიდეოების გასაზიარებლად და მისაღებად)
	☑️ 
(რეკომენდაციების გასაზიარებლად, ტელე ჩართვისა თუ ონლაინ ქოუჩინგისთვის)
	☑️ 
(8 სთ-იანი სწრაფი და დამატებითი მეგაბაიტები ვიდეობის მისაღებად) 
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