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Положение 

о специальных медицинских группах 
1. Основные положения  

1.1. Настоящее положение разработано в соответствии с письмом министерства 

образования и науки Российской Федерации от 30 мая 2012 г. N МД-583/19 "Медико-

педагогический контроль за организацией занятий физической культурой обучающихся с 

отклонениями в состоянии здоровья". 

1.2.  Настоящее положение регламентирует порядок и формы организации работы учителей 

физической культуры с учащихся различных групп здоровья. 

1.3. Положение разработано в целях наиболее полного и гибкого удовлетворения 

современных запросов учащихся на уроках физической культуры и во внеурочных занятиях 

физической культурой и спортом. 

2. Комплексная оценка состояния здоровья и определение медицинской группы 

2.1. На основании результатов медицинского осмотра учащихся врач делает заключение о 

состоянии здоровья и уровне физического развития каждого ученика, обращая внимание на 

особенности состояния опорно-двигательного аппарата и других органов, участвующих в 

выполнении отдельных упражнений. Оценку уровня физической подготовленности дают 

на основе спортивного анамнеза, анализа успеваемости и наблюдений, проведенных во 

время выполнения тестовых физических упражнений. На основании оценки уровней и 

гармоничности физического и нервно-психического развития ребенка; степени 

резистентности и реактивности организма (степень сопротивляемости организма 

неблагоприятным факторам); функционального состояния основных систем организма; 

наличия или отсутствия хронических заболеваний (в т.ч. врожденной патологии). учащиеся 

со сходным состоянием могут быть отнесены к группам здоровья: 

группа здоровья I – дети здоровые, с нормальным развитием и нормальным уровнем 

функций, и дети, имеющие внешние компенсированные врожденные дефекты развития;  

группа здоровья II – дети здоровые, но с факторами риска по возникновению патологии, 

функциональными и некоторыми морфологическими отклонениями, хроническими 

заболеваниями в стадии стойкой клинико-лабораторной ремиссии не менее 3–5 лет, 

врожденными пороками развития, не осложненными заболеваниями одноименного органа 

или нарушением его функции, а также со сниженной сопротивляемостью к острым 

хроническим заболеваниям;  

группа здоровья III – дети с хроническими заболеваниями и врожденными пороками 

развития разной степени активности и компенсации, с сохраненными функциональными 

возможностями;  

группа здоровья IV – дети, имеющие значительные отклонения в состоянии здоровья 

постоянного (хронические заболевания в стадии субкомпенсации) или временного 

характера, но без выраженного нарушения самочувствия, со сниженными 

функциональными возможностями;  



группа здоровья V – дети, больные хроническими заболеваниями в состоянии 

декомпенсации, со значительно сниженными функциональными возможностями.  

Для занятий физической культурой и спортом школьники распределяются на три 

группы: основную, подготовительную и специальную. Основным критерием для 

включения в ту или иную медицинскую группу являются уровень здоровья и 

функциональное состояние организма. Для распределения в специальную медицинскую 

группу необходимо установление диагноза с обязательным учетом степени нарушения 

функций организма.  

К основной медицинской группе при занятиях физической культурой целиком относится 

группа здоровья I, а также частично группа здоровья II (в тех случаях, когда имеющееся 

заболевание не накладывает существенных ограничений на двигательный режим). Это 

школьники без отклонений в состоянии здоровья и физическом развитии, имеющие 

хорошее функциональное состояние и соответствующую возрасту физическую 

подготовленность, а также учащиеся с незначительными (чаще функциональными) 

отклонениями, но не отстающие от сверстников в физическом развитии и физической 

подготовленности. Например, умеренно выраженная избыточная масса тела, некоторые 

функциональные нарушения органов и систем, дискинезия некоторых органов, кожно-

аллергические реакции, уплощение стоп, слабо выраженная нейроциркуляторная дистония, 

легкие астенические проявления.  

Отнесенным к этой группе разрешаются занятия в полном объеме по учебной программе 

физического воспитания, подготовка и сдача тестов индивидуальной физической 

подготовленности. Им рекомендуются занятия видом спорта в спортивных кружках и 

секциях, группах ДЮСШ и ДЮКФП с подготовкой и участием в спортивных 

соревнованиях, турнирах, спартакиадах, спортивных праздниках и т.п.  

К подготовительной медицинской группе относятся дети II группы здоровья, имеющие 

отставание в физическом развитии; недостаточную физическую подготовленность; 

незначительные отклонения в состоянии здоровья. Специальная цель физического 

воспитания детей с недостаточным физическим и двигательным развитием 

(подготовительная группа) состоит в том, чтобы повысить их физическую 

подготовленность до нормального уровня. Ослабленное состояние здоровья можно 

наблюдать как остаточные явления после перенесенных острых заболеваний, при переходе 

их в хроническую стадию, при хронических заболеваниях в стадии компенсации. Дети 

занимаются физическими упражнениями по общей программе, но при этом требуется 

соблюдение ряда ограничений и специальных методических правил, в частности, им 

противопоказаны большие объемы физических нагрузок с высокой интенсивностью.  

К специальной медицинской группе (СМГ) относят тех детей, чье состояние здоровья 

требует занятий физическими упражнениями по отдельной программе, учитывающей 

особенности их здоровья. Это ни в коей мере не означает, что их нужно освобождать от 

занятий физической культурой, что так широко практикуется, потому что позволяет 

отмахнуться от проблем детей, которым физические упражнения (правильно 

организованные!) еще нужнее, чем здоровым. Занятия физической культурой для детей, 

отнесенных к СМГ, являются обязательными и включаются в структуру общей учебной 

нагрузки учащегося.  

2.2. Основные задачи физического воспитания учащихся, отнесенных к СМГ: 

• Укрепление здоровья, ликвидация или стойкая компенсация нарушений, вызванных 

заболеванием.  

• Улучшение показателей физического и моторного развития.  

• Освоение жизненно важных двигательных умений, навыков и качеств.  

• Постепенная адаптация организма к физическим нагрузкам, расширение диапазона 

функциональных возможностей организма.  

• Закаливание организма, повышение его защитных сил и сопротивляемости.  

• Воспитание сознательного и активного отношения к ценности здоровья и здоровому 

образу жизни.  



• Воспитание навыка регулярного выполнения оздоровительных упражнений, 

рекомендованных учащемуся с учетом особенностей имеющегося у него заболевания.  

• Обучение способам самоконтроля при выполнении физических нагрузок.  

• Освоение правил личной гигиены, рационального режима труда и отдыха, полноценного 

и рационального питания.  

3. Формы работы с учащимися спецмедгруппы. 

Основной вопрос в методике занятий со спецмедгруппами - определение исходного и 

необходимого уровня физической нагрузки с учетом состояния здоровья, пола, физической 

подготовки. Величина физической нагрузки зависит от ряда компонентов: подбора 

физических упражнений и их количества, исходных положений, темпа, ритма и амплитуды 

выполнения, от продолжительности урока и других факторов. Составленный комплекс 

должен обеспечивать равномерное распределение физической нагрузки на все группы 

мышц, служить общему укреплению организма, развитию и поддержанию таких 

физических качеств, как сила, быстрота, выносливость. 

Занятия по физической культуре со школьниками этой группы должны проводиться по 

специально разработанной программе в условиях обычного режима школы. Дети и 

подростки со значительными отклонениями в состоянии здоровья нуждаются в занятиях 

лечебной физической культурой (ЛФК). 

Результаты врачебных исследований и практический опыт показывают, что при многих 

заболеваниях (в периоды между приступами ревматизма, при хроническом воспалении 

легких и др.) у школьников, отнесенных к специальной группе, имеются сходные 

нарушения в организме: примерно одинаково снижены уровень работоспособности, 

функциональные возможности сердечно-сосудистой, дыхательной других систем. Поэтому 

для них можно организовать групповые учебные занятия, несмотря на различный характер 

заболеваний. 

При выраженных нарушениях функций опорно-двигательного аппарата (паралич парезы и 

пр.), а также при более значительных отклонениях в состоянии здоровья необходимы 

занятия лечебной физической культурой. 

В случаях обострения хронического заболевания учитель ограничивает физические 

нагрузки, учитывая при этом характер течения, частоту, тяжесть и причины обострений. 

Для учащихся с выраженными проявлениями болезни следует применять лечебную 

физическую культуру. 

При некоторых заболеваниях противопоказаны занятия в неблагоприятных 

метеорологических условиях. Так, при заболеваниях верхних дыхательных путей, 

ревматизме, циститах (воспаление мочевого пузыря) необходимо избегать резких 

колебаний температуры воздуха и переохлаждения. Вместе с тем следует правильно, 

методически закаливать детей и подростков для повышения уровня естественного 

иммунитета (невосприимчивости организма к болезням) и активизации приспособитель-

ных механизмов к меняющимся условиям окружающей среды. 

В рамках спецмедгруппы выделяют подгруппу А с отклонениями в состоянии здоровья 

постоянного или временного характера (после травм и перенесенных заболеваний), 

требующими ограничения объема и интенсивности физических нагрузок, но 

допускающими выполнение специализированной учебной программы по физической 

культуре в учебных заведениях в щадящем режиме. Если здоровье и показатели 

физического развития этих детей будут улучшаться, впоследствии их можно перевести в 

подготовительную группу. Учащиеся, отнесенные к подгруппе А, занимаются физической 

культурой по специальной программе в учебном заведении под руководством 

преподавателя физической культуры.  

Подгруппа Б – дети, имеющие значительные отклонения в состоянии здоровья постоянного 

или временного характера, в том числе серьезные хронические заболевания, требующие 

существенного ограничения объема и интенсивности физических нагрузок (в зависимости 

от характера и тяжести заболевания) и выполнения физических упражнений лечебного 

(ЛФК) или оздоровительного характера под контролем квалифицированного педагога и 

врача. Учащиеся, отнесенные к подгруппе Б, занимаются физической культурой в 



поликлинике, врачебно-физкультурном диспансере или в учебном заведении под 

руководством квалифицированного педагога и специально подготовленного медицинского 

работника по индивидуальным программам.  

При прогрессирующем улучшении состояния здоровья дети подгруппы Б могут быть по 

рекомендации лечащего врача переведены в подгруппу А. Перевод из одной медицинской 

группы в другую производится после дополнительного врачебного обследования и 

педагогического тестирования по итогам учебной четверти, полугодия, учебного года.  

 

 

Рассмотрено на заседании Управляющего совета,  

протокол № 2 от 23.01.2020 г. 
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