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MyHHUMIAIbHOE YIPEKIeHHe J0NO0THUTEeILHOT0 oGpasoBanus «/leTcko-IoHOMECKas
cniopruBHasi mKko1a «Cambo u J3romo»

CoryiacoBaHo:

PemenneM nexarorn4eckoro coBeTa
MYJIO «IIOCIHI «Cam60 u [[31010»
TIpotokoa Ne/ ot «fh ¢/ 2014 ron

0 MOpSIIKE U CPOKAX MPOBeIeH s 0083aTeILHOr0 U MEPHOJMICCKUX MOBTOPHBIX MeTHIIHCKHX
ocmoTpos obyqaromuxcs MY J1O «{HOCII «Cam00 u J[31010»

1. O0mue moJIoKeHust

1.1. Hacrosimee TMOJOXEHHE pETJIAMEHTHPYET MPOXOXKICHHE TPEABAPUTCIbHBIX U
TIEPHOJMYECKAX MEIOCMOTPOB 00YYarOIMMHUCS MyHULUIIATEHOTO YAPEKACHH JOTIOJTHUTEJIEHOTO
obpazoBanmsi  «JIeTCKO-FOHOIIECKAs CHOPTHBHAS IIKONA «Cam60 u JIzromo» (mamee JAIOCII) B
IeNsiX OXpaHbl 3/OPOBbS HACENEHMS, MPERYHPENICHHUS BOSHUKHOBEHMII H pacrpoCTpaHEHHs
3a00JIeBaHHMN.

1.2.06s3aTebHBE MEIUIMHECKAE OCMOTphI (0OcnenoBanus) MpH IOCTYIUICHHH B JIOCII
(maree — MpeBapUTENbHBIE OCMOTPBI) MPOBOMITCS C LENBIO ONPE/ICIICHIA COOTBETCTBHUS COCTOSHUS
06y4aromerocs, a TAakyKe ¢ LeIbI0 PAHHET0 BBIBICHUSA U Npo(HITAKTHKA 3a00IEBAHHH.

1.3. O6s3aTeNbHblE IEPUOJUYECKHE MEIUIUHCKHC OCMOTPEI (obcnemoBanus) (mamee —
TIEpUOIUYECKHIE OCMOTPbI) IPOBOJAATCA B HEIX:

1) muHAMAYECKOro HAOJIONEHHS 33 COCTOSHHEM 3N0POBBI 00y4aromuXcsl, CBOEBPEMEHHOTO
BBISBICHHS 3a00JIeBaHMi, HOPMUPOBAHUS IPYIIIT PHCKA MO0 Pa3BUTHIO 3a00JIeBaHU;

2) BEISBJIEHHS 3a00JI€BAHMH, COCTOSHUMN, ABIIOMIMXCA MEHIIMHCKIMH IPOTHBOIOKA3aHUSIMU
IS IPOJIOJDKECHHS 3aHATHEM CIIOPTOM.

3) CBOEBPEMEHHOrO MPOBEICHHU IPOMUIAKTAYECKAX ¥ PeabUINTaIHOHHBIX MEpOIIPUSATHH,
HaIpaBJIeHHBIX Ha COXPaHEHHE 37I0POBbS 00yJaroImuxcs;

4) CBOGBPEMEHHOIO BBISBJICHHS M IPEIYNPEKICHHS BOSHHUKHOBCHIT U pacIpoCTpaHEHUS
MHOEKIMOHHBIX U [[apasuTapHBIX 3a00/ICBAHU;

5) mpenymnpexaeHUs HECIACTHBIX CIIy4acs.

1.4, TrnaBuas OCOGEHHOCTh METMIMHCKOrO HAOMIONCHHS 32 IOHBIMH  CIOPTCMEHAMH
3aKIOUAETCS B KOMILIEKCHOM IIOJIXOZ€, HANPABJICHHOM HA H3Y4CHHE ajanTalliu OpraHmsMa K
dusuyecKuM Harpy3kam, COOTBETCTBHU DYHKIMOHANBHBIX BO3MOXKHOCTEH Harpy3oK, MPUMCHAEMBIX
B XOz€ TpeHHpoBouHOro mpouecca. C 3TOH LEIBIO COBMECTHO C TpeHepOM-TIPENoiaBaTeNieM Ha
TPEHHPOBOYHBIX 3aHATHSX IPOBOJATCS MEMKO-IIE/IAr OTAECKIE HAOTIOICHUS:

— CHCTEeMATHUECKUH KOHTPOJb COOMIONEHHUS] CaHUTapHO-TUTHCHMIECKIX YCIIOBUH IPOBEICHUS

TPEHUPOBOYHBIX 3aHATHH;

—KOHTPOIH COOMIOCHUS Mep IPOQHIAKTHKA CIIOPTUBHOTO TpaBMaTH3Ma;

_MeIUIMHCKUE HAOIIOICHNS Ha TPCHUPOBOYHbIX 3aHATHAX;

— MeIUIMHCKOe 00eCeYeHue COPEBHOBAHMI;

— MeIUIMHCKOoE 00ecedeHne TPEHHPOBOYHOTO MpOoLecea.

2. Iopsok NpoBEIEeHUsT 0CMOTPOB

2.1. Tpu 3auncnennn B JIOCIHI obydaromuecs: MPpenoCTaBIAoT MICEMEHHOE pa3pelIeHHe
(cmpaBKy) Bpada-Ie/MaTpa IONMKIMHUKA IO MECTY JKHUTEIHCTBA O JOIYCKE K 3aHATHAM
COOTBETCTBYIOIIUM BHUIOM CIIOPTA.
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ПОЛОЖЕНИЕ 
о порядке и сроках проведения обязательного и периодических повторных медицинских осмотров обучающихся МУ ДО «ДЮСШ «Самбо и Дзюдо»
1. Общие положения
1.1. Настоящее положение регламентирует прохождение предварительных и периодических медосмотров обучающимися муниципального учреждения дополнительного образования  «Детско-юношеская спортивная школа «Самбо и Дзюдо» (далее ДЮСШ) в целях охраны здоровья населения, предупреждения возникновения и распространения заболеваний.

1.2.Обязательные медицинские осмотры (обследования) при поступлении в ДЮСШ (далее – предварительные осмотры)  проводятся с целью определения соответствия состояния обучающегося, а также с целью  раннего выявления и профилактики заболеваний.

1.3. Обязательные периодические медицинские осмотры (обследования) (далее – периодические осмотры) проводятся в целях:

1) динамического наблюдения за состоянием здоровья обучающихся, своевременного выявления заболеваний, формирования групп риска по развитию заболеваний;

2) выявления заболеваний, состояний, являющихся медицинскими противопоказаниями для продолжения занятием спортом.

3) своевременного проведения профилактических и реабилитационных мероприятий, направленных на сохранение здоровья обучающихся;

4) своевременного выявления и предупреждения возникновения и распространения инфекционных и паразитарных заболеваний;

5)  предупреждения несчастных случаев.

1.4. Главная особенность медицинского наблюдения за юными спортсменами заключается в комплексном подходе, направленном на изучение адаптации организма к физическим нагрузкам, соответствии функциональных возможностей нагрузок, применяемых в ходе тренировочного процесса. С этой целью совместно с тренером-преподавателем на тренировочных занятиях проводятся медико-педагогические наблюдения:

· систематический контроль соблюдения санитарно-гигиенических условий проведения тренировочных занятий;

· контроль соблюдения мер профилактики спортивного травматизма;

· медицинские наблюдения на тренировочных занятиях;

· медицинское обеспечение соревнований;

·  медицинское обеспечение тренировочного процесса.
2. Порядок проведения осмотров
2.1. При зачислении  в ДЮСШ обучающиеся предоставляют письменное разрешение (справку) врача-педиатра поликлиники по месту жительства о допуске к занятиям соответствующим видом спорта. 
2.2. Заместитель директора по УВР составляет график прохождения медицинского осмотра учащихся и утверждает у директора школы, а также совместно с тренерами-преподавателями по видам спорта осуществляет контроль за своевременным прохождением диспансерного обследования учащихся.

2.3. Диспансерные обследования проходят  два раза  в год обучающиеся,  посещающие тренировочные  занятия   более одного года.

       Врачебное обследование включает:

· анамнез;

· физикальное обследование;

· клинические анализы крови и мочи;

· электрокардиография;

· обследование у врачей-специалистов (хирург, окулист, невропатолог, отоларинголог, дерматолог).

Кроме того, два раза в год проводится определение «биологического возраста»:

·  соматоскопия (кожа, мускулатура, жироотложение, осанка, форма ног, форма грудной клетки);

· антропометрия (рост стоя, масса тела, окружность грудной клетки, динамометрия).

· ля определения уровня функционального состояния применяют:

· функциональные пробы сердечно-сосудистой системы (для детей на этапе предварительной подготовки);

 2.4. По окончании диспансерного обследования проводится анализ данных диспансеризации, травматизма и заболеваемости и на тренерских советах докладывает о результате медицинского обследования, анализирует состояние здоровья, физического развития обучающихся, и при необходимости доводятся сведения по лечению и профилактике выявленных отклонений или заболеваний.

3. Проведение восстановительных мероприятий.
       В спорте средства восстановления делятся на три основные группы:

· педагогические;

· психологические;

· медико-биологические.

  Педагогические средства считаются основными. Медико-биологические средства для стимуляции процессов восстановления рассматривают только как вспомогательные, поскольку содействуют ускорению восстановления и повышению спортивных результатов только при рациональном построении тренировки.

 В детском и юношеском спорте в начале тренировочного процесса на этапе  начальной  подготовки и   тренировочном этапе целесообразно ограничиться педагогическими средствами восстановления и лишь с повышением нагрузок в группах спортивного совершенствования используются медико-биологические методы.

 Медико-биологические методы восстановления включают в себя: рациональное питание, витаминизацию, физиотерапию, массаж, гидротерапию (баня, душ), необходимое количество лекарств и препаратов для оказания первой доврачебной медицинской помощи при обслуживании  тренировочного процесса и соревнований.

4. Санитарно-просветительская работа.
4.1. Согласно дополнительных общеобразовательных  программ по видам спорта, учащимся даются знания в области гигиены личной и общественной, режиме труда и отдыха, закаливания организма, питания.

4.2. Юным спортсменам в процессе подготовки даются начальные сведения о врачебном контроле, самоконтроле, формировании культуры здоровья, профилактике травм и заболеваний. Знание навыков, практическое их применение даётся в форме индивидуальных и групповых занятий, бесед, в форме практических занятий.

4.3. Занятия и беседы проводятся по темам:

«Формирование культуры здоровья», «Личная и общественная гигиена», «Восстановительные мероприятия»,  «Предупреждение инфекционных заболеваний», «Травматизм и заболеваемость в процессе занятий физкультурой и спортом», «Закаливание организма юных спортсменов», «Гигиенические требования к питанию юных спортсменов»,  «Восстановительные мероприятия в спорте», «О вреде наркомании, алкоголя и табакокурения», «О вреде пассивного образа жизни».
