
 
                                                         

НОРМАТИВНО-ПРАВОВЫЕ ДОКУМЕНТЫ, 

РЕГЛАМЕНТИРУЮЩИЕ БЕЗОПАСНОСТЬ ЗАНЯТИЙ 

ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРОЙ И СПОРТОМ 
(С ИСПОЛЬЗОВАНИЕМ СПОРТИВНЫХ СООРУЖЕНИЙ, ИНВЕНТАРЯ И ОБОРУДОВАНИЯ В ОБРАЗОВАТЕЛЬНЫХ УЧРЕЖДЕНИЯХ) 

 

В предлагаемый раздел включены извлечения и выдержки из основных нормативно-правовых 

актов, документов, инструкций государственных органов, регламентирующих деятельность 

руководителей, специалистов и работников, отвечающих за безопасность занятий физической 

культурой и спортом в образовательном учреждении. 

«Об основах охраны труда Российской Федерации» Федеральный закон РФ от 17.071999 г. № 181-

ФЗ (Извлечения) 

Статья I. Понятие охраны труда 

Охрана труда — система сохранения жизни и здоровья работников в процессе трудовой 

деятельности, включающая правовые, социально-экономические, организационно-технические, 

санитарно-гигиенические, лечебно-профилактические, реабилитационные и иные мероприятия. 

Должностные обязанности по охране труда являются дополнением к должностным инструкциям 

руководителей и специалистов образовательных учреждений, утверждаются руководителем по 

согласованию с профкомом или другим органом, представляющим интересы трудового коллектива, и 

доводятся до соответствующих работников, ежегодно под роспись. 

Извлечения из закона РФ «Об образовании», гл. III 

Статья 32. Пункт 22 

Образовательное учреждение несет в установленном законодательством РФ порядке 

ответственность за жизнь и здоровье обучающихся, воспитанников и работников образовательного 

учреждения во время образовательного процесса. 

Статья 51. Охрана здоровья обучающихся, воспитанников 

Образовательное учреждение создает условия, гарантирующие охрану и укрепление здоровья 

обучающихся, воспитанников. Учебная нагрузка, режим занятий обучающихся воспитанников 

определяются уставом образовательного учреждения на основе рекомендаций, согласованных с 

органами здравоохранения. 

Извлечения из закона РФ «О физической культуре и спорте в РФ», принятого 29.04 1999 г. № 80-ФЗ 

Статья 34 

Соблюдение правил безопасности, охраны здоровья, чести и достоинства граждан при проведении 

занятий физической культурой и спортом, спортивных соревнований и физкультурно-спортивных 

зрелищных мероприятий. 

Работники физкультурно-спортивных организаций обязаны соблюдать нормы и правила 

безопасности при проведении занятий физической культурой и спортом, спортивных соревнований и 

физкультурно-спортивных зрелищных мероприятий, не допускать причинения вреда здоровью. 

Должностные лица физкультурно-оздоровительных и спортивных сооружений обеспечивают 

надлежащее техническое оборудование мест проведения спортивных занятий и соревнований в 

соответствии с правилами безопасности и санитарно-гигиеническими нормами и несут ответственность 

за охрану здоровья при проведении занятий физической культурой и спортом, спортивных 

соревнований и физкультурно-спортивных зрелищных мероприятий в соответствии с 

законодательством РФ. 

Извлечения из санитарных правил и норм (СанПиН 2.4.2.-1178-02) 

Санитарные правила обязательны для соблюдения всеми государственными органами и 

общественными объединениями, предприятиями или иными хозяйственными субъектами, 

организациями и учреждениями, независимо от их подчиненности и форм собственности, 



должностными лицами и гражданами. 

Физкультурно-спортивная зона должна размещаться на расстоянии не менее 25 метров от здания 

учреждения, за полосой зеленых насаждений. Не допускается располагать ее со стороны окон учебных 

заведений. Оборудование спортивной зоны должно обеспечивать выполнение учебных программ по 

физическому воспитанию, а также для проведения секционных, спортивных занятий и оздоровительных 

мероприятий. 

Спортивно-игровые площадки должны иметь твердое покрытие, футбольное поле — травяной 

покров. 

Запрещается проводить занятия на сырых площадках, имеющих неровности и выбоины. 

Спортивный зал следует размещать на 1-м этаже в пристройке. Его размеры должны 

предусматривать выполнение полной программы по физическому воспитанию обучающихся и 

возможность внеурочных спортивных занятий. 

При размещении школы в приспособленном здании необходимо иметь обязательный набор 

помещений: учебные классы, помещения для занятий по физическому воспитанию, медпункт или 

помещение для медицинского обеспечения. 

Для предупреждения утомления обучающихся в малокомплектных школах необходимо сокращать 

продолжительность совмещенных уроков (особенно четвертых и пятых) на 5— 10 минут (кроме урока 

физкультуры). 

Основные причины травматизма  

при занятиях физкультурой и спортом 

и медицинский контроль за физическим воспитанием учащихся 

Работа по профилактике травматизма, заболеваний и несчастных случаев при занятиях физической 

культурой и спортом является одной из важнейших задач преподавателей, тренеров, инструкторов, 

медицинских работников, дирекции школ. Однако не все и не всегда проводят эту работу регулярно и 

последовательно. Множество случаев нарушений организационного, методического, санитарно-

гигиенического характера приводило и приводит учащихся к травмам. 

Учитель физкультуры проводил на уроке соревнования по встречной эстафете в зале, где совсем 

не было предусмотрено расстояние для гашения скорости. Ученик IX класса не смог затормозить, 

руками уперся в стену зала, по инерции тело сильно прогнулось. Исход— перелом позвоночника. 

Учитель физкультуры разделил ребят VIII класса на две шеренги, дал им гранаты, показал, как 

метать, и стал заниматься с девочками. Мальчики метали гранаты шеренга в шеренгу, пока не попали 

одному из учеников в голову. Исход— тяжелая черепно-мозговая травма. 

На занятиях по вольной борьбе в спарринге боролись два девятиклассника при разнице массы тела 

почти в 30 кг. В результате — тяжелая травма: перелом плеча. 

Учитель разрешил ребятам заниматься самостоятельно. Один из учащихся взобрался по канату, 

а другой раскрутил его конец. В результате — падение с высоты, перелом костей предплечья и 

сотрясение головного мозга. 

Ученик М. по болезни был отстранен от занятий по физкультуре на 6 месяцев. В конце срока 

освобождения учитель самостоятельно допустил ученика к зачетным прыжкам в длину. Печальный 

финал — перелом костей правой голени. 

При проведении школьных соревнований в морозную ветренную погоду в одном месте лыжня была 

проложена на спуске на открытом месте и при встречном ветре. В результате этих нарушений 

некоторые школьники получили отморожения I и II степени. 

На занятиях по физическому воспитанию учителя используют разнообразное спортивное 

оборудование. Безопасность таких занятий зависит прежде всего от твердых знаний учащимися правил 

установки в рабочее и исходное положение снарядов, обучения учителем приемам страховки и 

самостраховки. 

Во избежание возможных травм необходимо выполнять следующие правила: 

а) все действия учащихся по установке оборудования должны организовываться и осуществляться 

только в присутствии учителя и по его распоряжению; 

б) по окончании установки оборудования в рабочее положение необходимо обязательное 

опробование его снарядов. 

Важно также знать и некоторые особенности операций по установке секций, грифов перекладин и 

жердей брусьев, гимнастических лестниц, фиксаторов, хомутов, которые нужно наглядно показать всем 

учащимся. 



Так, при отодвигании секций от стены к центру зала учащиеся во избежание травмы стопы должны 

находиться сбоку секции, толкая ее одной рукой. 

Во время установки перекладин и брусьев при опускании хомутов, грифов и жердей, чтобы 

исключить травму кистей рук, нельзя держаться ими за вертикальную направляющую трубу секций, а 

при отведении в сторону грифа или жерди необходимо соблюдать осторожность, чтобы не задеть ими 

рядом стоящего учащегося. 

Большое внимание необходимо уделить установке учащимися стопорных болтов, которые должны 

до упора вставляться в свои гнезда-отверстия с последующим загибом фиксатора, находящегося на 

конце каждого болта, тем самым исключая возможность его выпадения при работе на снарядах. 

После установки снарядов в рабочее положение нужно под каждый снаряд положить необходимое 

количество гимнастических матов. 

Если многокомплектное спортивное оборудование установлено на открытой площадке, то важным 

условием безопасной работы является предварительная подготовка мягкого грунта (песок с опилками) 

под снарядами. Перед занятиями необходимо разрыхлить песок и немного его увлажнить. 

При выполнении учащимися физических упражнений на снарядах возле спортивного оборудования 

не должно быть каких-либо посторонних предметов. 

В целях предупреждения травмы учащихся необходимо осуществлять технический уход за 

спортивным оборудованием. Он заключается в систематическом контроле со стороны учителя 

физического воспитания за целостностью элементов снарядов, узлов их креплений, а также в 

периодической смазке всех трущихся деталей (шарниры, подшипники и др.) 

Все занятия на спортивном оборудовании должны проходить организованно и под 

непосредственным контролем учителя физического воспитания. 

Для предупреждения травматизма необходима прежде всего систематическая проверка прочности 

установки снарядов, подвесных колец, растяжек для креплений снарядов к полу, страхующих 

устройств. Для защиты ладоней используют специальные накладки, для профилактики повреждений 

лучезапястных суставов — кожаные манжеты, для предохранения от ушибов о снаряды отдельных 

частей тела — поролоновые прокладки. 

В целях безопасной работы на спортивных снарядах важное значение имеет физическая помощь, 

страховка и самостраховка учащихся на занятиях. 

Помощь заключается в физических усилиях, прилагаемых учителем или учащимся в целях 

правильного и успешного завершения части или всего изучаемого упражнения. К основным видам 

физической помощи относятся: помощь «проводкой»; поддержка «фиксаций»; помощь 

подталкиванием. 

Страховка — это готовность учителя или учащегося оказать помощь занимающемуся, неудачно 

исполняющему упражнение. Страховка и помощь связаны между собой. Физическая помощь сводится к 

минимуму или прекращается на уроках совершенствования физических упражнений, когда учащиеся 

выполняют их самостоятельно. 

Самостраховка — способность занимающихся самостоятельно выходить из опасных ситуаций, 

прекращая при этом выполнение упражнения или изменяя его для предотвращения возможной травмы. 

Например, при выполнении стойки на плечах на брусьях в случае падения вперед учащийся должен 

сделать кувырок вперед ноги врозь; при соскоках со снарядов, влекущих за собой падение, также 

выполнить кувырки. 

Одна из важнейших функций физкультурных работников — это профилактика спортивного 

травматизма. Причины травматизма заключаются, как правило, в нарушениях учебно-тренировочного 

процесса и правил соревнований, а также в нарушениях санитарно-гигиенического характера. 

Зачастую учащиеся получают травмы из-за неудовлетворительного состояния покрытий в местах 

занятий: неровный, твердый грунт площадок, неисправный или скользкий пол гимнастических залов, 

неровный лед, плохое состояние мест отталкивания и приземления для прыжков и т. д. 

К недостаткам оборудования мест занятий относятся: 

- плохое качество или изношенность снарядов, матов; 

- наличие на местах занятий посторонних предметов; 

- плохое качество, неисправность спортивного инвентаря или его неправильное хранение; 

- несоответствие размеров и массы инвентаря индивидуальным особенностям занимающихся. 

При занятиях гимнастикой возможны ссадины, потертости, срывы мозолей в области кистей, 

ушибы и растяжения связочно-суставного аппарата преимущественно верхних конечностей. 

Используют такие технические средства: поролоновые ямы, тренажеры с поясом для изучения 



оборотов на перекладине, амортизирующие пояса для страховки при обучении и выполнении сложных 

комбинаций. 

Травматизм при занятиях легкой атлетикой различается в зависимости от узкой специализации в 

видах спорта. Спринтеры, например, чаще страдают от растяжений и надрывов двуглавой мышцы 

бедра, икроножной мышцы, ахиллова сухожилия, растяжений связок голеностопного сустава. 

Барьерный бег дополняется ушибами и растяжениями связок коленного и голеностопного суставов, 

травматических радикулитов. При беге на средние и длинные дистанции возникают потертости стоп и 

промежности, хронические заболевания сухожилий и мышц стопы и голени. 

Для баскетболистов характерны травмы связочного аппарата голеностопного сустава, ушибы, 

растяжения боковых, крестообразных связок, повреждения менисков коленного сустава, а также ушибы 

и растяжения связок пальцев и кистей рук. 

Травматизм у волейболистов: ушибы пальцев кисти лучезапястного, плечевого и локтевого 

суставов, ушибы туловища, чаще связанные с дефектами оборудования, неудовлетворительным 

санитарным состоянием залов. 

При занятиях футболом травмируются, как правило, нижние конечности, возникают хронические 

артриты коленного сустава, растяжение связок коленного и голеностопного суставов, ушибы, надрывы 

и разрывы мышц задней поверхности бедра и приводящих мышц, травматические периоститы большой 

берцовой кости голени. Нужно обязательно следить, чтобы на поле, как и в других местах занятий, не 

было камней, стекол и других предметов, которые могут привести к травмам и падениям. 

Травматизм у лыжников. Занятия на открытом воздухе при низких температурах опасны из-за 

возможности обморожения. Сильный ветер, повышенная влажность воздуха, тесная и мокрая обувь 

могут вызвать обморожение даже при нулевой температуре. 

Для профилактики спортивного травматизма учителя физического воспитания должны строго 

соблюдать правила рациональной методики обучения и тренировки, учитывать индивидуальные 

особенности занимающихся, обеспечивать необходимую страховку при выполнении упражнений, 

обучать учащихся правилам страховки, само- и взаимостраховки.  

Итак, основными причинами травматизма являются: 

Организационные недостатки при проведении занятий и соревнований. Это нарушения 

инструкций и положений о проведении уроков физкультуры, соревнований, неквалифицированное 

составление программы соревнований, нарушение их правил; неправильное размещение участников, 

судей и зрителей при проведении соревнований по метаниям, скоростным спускам, при проведении 

велогонок; перегрузка программы и календаря соревнований; неправильное комплектование групп(по 

уровню подготовленности, возрасту, полу), многочисленность групп, занимающихся сложными в 

техническом отношении видами спорта в зале, на площадке; неорганизованные смена снарядов и 

переход с места занятий; проведение занятий в отсутствие преподавателя и тренера. 

Ошибки в методике проведения занятий, которые связаны с нарушением дидактических 

принципов обучения (регулярность занятий, постепенность увеличения нагрузки, последовательность), 

отсутствие индивидуального подхода, недостаточный учет состояния здоровья, половых и возрастных 

особенностей, физической и технической подготовленности школьников. 

Часто причиной повреждения является пренебрежительное отношение к вводной части урока, 

разминке; неправильное обучение технике физических упражнений, отсутствие необходимой 

страховки, самостраховки, неправильное ее применение, частое применение максимальных или 

форсированных нагрузок; перенос средств и методов тренировки квалифицированных спортсменов на 

учащихся средней школы. Кроме этого, причинами травм являются недостатки учебного планирования, 

которое не может обеспечить полноценную общефизическую подготовку и преемственность в 

формировании и совершенствовании у учащихся двигательных навыков и психофизических качеств. 

Недостаточное материально-техническое оснащение занятий: малые спортивные залы, тесные 

тренажерные комнаты, отсутствие зон безопасности на спортивных площадках, жесткое покрытие 

легкоатлетических дорожек и секторов, неровность футбольных и гандбольных полей, отсутствие 

табельного инвентаря и оборудования (жесткие маты), неправильно выбранные трассы для кроссов и 

лыжных гонок. Причиной травм может явиться плохое снаряжение занимающихся (одежда, обувь, 

защитные приспособления), его несоответствие особенностям вида спорта. Вероятность получения 

травм возрастает при плохой подготовке мест и инвентаря для проведения занятий и соревнований 

(плохое крепление снарядов, не выявленные дефекты снарядов, несоответствие массы снаряда возрасту 

занимающихся). 

Неудовлетворительное санитарно-гигиеническое состояние залов и площадок: плохая вентиляция, 



недостаточное освещение мест занятий, запыленность, неправильно спроектированные и построенные 

спортивные площадки (лучи солнечного света бьют в глаза), низкая температура воздуха и воды в 

бассейне. Неблагоприятные метеорологические условия: высокие влажность и температура воздуха; 

дождь, снег, сильный ветер. Недостаточная акклиматизация учащихся. 

Низкий уровень воспитательной работы, который приводит к нарушению дисциплины, 

невнимательности, поспешности, несерьезному отношению к страховке. Зачастую этому способствуют 

либерализм или низкая квалификация учителей физкультуры, судей и тренеров. 

Отсутствие медицинского контроля и нарушение врачебных требований. Причинами травм, 

иногда даже со смертельным исходом, могут стать допуск к занятиям и участию в соревнованиях 

учащихся без прохождения врачебного осмотра, невыполнение преподавателем, тренером и 

спортсменом врачебных рекомендаций по срокам возобновления тренировок после заболевания и 

травм, по ограничению интенсивности нагрузок, комплектованию групп в зависимости от степени 

подготовленности. 

Как видно из вышеизложенного, причины травм и несчастных случаев — это нарушения правил, 

обязательных при проведении занятий по физическому воспитанию и тренировок в учебном заведении. 

В основе борьбы с травматизмом и заболеваниями лежит строгое выполнение этих требований 

учителем физкультуры, тренером, учащимися.  

Еще об одной, важнейшей причине травм — гипокинезии — необходимо сказать особо. 

В общеобразовательной школе более 70 % детей страдают от последствий малоподвижного образа 

жизни (доклинические изменения, заболевания, травматизм). 

Отрицательные последствия гипокинезии общеизвестны: в первую очередь страдают 

энергетический обмен и основные физиологические системы растущего организма. 

Малоподвижный образ жизни способствует развитию у учащихся различных отклонений в 

состоянии здоровья, таких как нарушение осанки, зрения, повышение артериального давления, 

накопление избыточной массы тела. Наиболее распространенными недугами у школьников средних и 

старших классов являются хронические заболевания верхних дыхательных путей, бронхов, воспаление 

легких, бронхиальная астма. Часто встречаются и другие отклонения — неврозы, нарушения в работе 

сердечно-сосудистой системы, в обмене веществ, а также аллергия, дефекты зрения, нарушение осанки 

и заболевания позвоночника. 

Наблюдаемый контингент школьников составлял 28—30 % детей, которые занимались 

физкультурой и спортом 6 часов и более в неделю, и 70—72 % детей, организованная двигательная 

активность которых ограничивалась только уроками физкультуры. Наблюдения показали, что учащиеся 

с недостаточной двигательной активностью обладают плохой координацией движений, недостаточно 

хорошо ориентируются в пространстве в статике и в динамике. Реакция на внешние раздражители у них 

замедленная и неадекватная, нет ловкости в движениях. И, что характерно, для таких детей случайные 

падения во время игр в школе, в быту, на уроках физкультуры оборачивались травмами разной степени 

тяжести. 

Причинную роль гипокинезии в возникновении травм подтвердил и анализ более 150 тыс. травм, 

полученных в школах на уроках физкультуры и при занятиях в спортивных секциях. Из числа 

травмированных 84 % детей получили травмы при падении с высоты своего роста. Эти дети 

воспитывались в условиях недостаточной двигательной активности. И только 16 % из числа 

получивших травмы составляли дети с неадекватным поведением или форсированной спортивной 

специализацией. 

Существенную роль в профилактике спортивного травматизма играет хорошо организованный 

медицинский контроль. Медицинский персонал школы должен содействовать использованию всех 

средств физической культуры и спорта в интересах укрепления здоровья учащихся, повышения их 

физической подготовленности и улучшения физического развития; обеспечивать распределение 

учащихся на медицинские группы для занятий физической культурой, контролировать соответствие 

физической нагрузки состоянию здоровья учащихся; проводить врачебно-педагогические наблюдения 

на уроках, определять моторную плотность уроков, совместно с учителем физкультуры составлять 

оздоровительные программы для ослабленных детей, страдающих различными хроническими 

заболеваниями, после травм, при нарушениях опорно-двигательного аппарата, при ожирении и др.; 

принимать участие в организации физкультурно-оздоровительных мероприятий, контролировать их 

проведение; следить за обеспечением надлежащих условий для физического воспитания учащихся; 

осуществлять их медицинское обслуживание; постепенно вести работу по профилактике спортивного 

травматизма. 



Роль медицинской сестры в проведении всей этой работы особенно велика, так как она 

непосредственно (под руководством врача) осуществляет контроль за строгим соблюдением всех 

медицинских требований в организации при проведении мероприятий, связанных с физическим 

воспитанием школьников. 

Медицинская сестра школы должна быть хорошо осведомлена в вопросах организации и 

проведения всех форм физического воспитания от урока физкультуры, гимнастики до учебных занятий, 

физкультурных минут на уроках, подвижных игр и физических упражнений на удлиненных переменах, 

а также ежедневных занятий физкультурой и спортом, условно названных «спортивным часом», с 

учащимися групп продленного дня. 

Медицинская сестра должна выявлять первые признаки утомления школьников во время урока 

физкультуры, информировать об этом учителя и врача; определять плотность урока, кривую 

физиологической нагрузки; проверять наличие необходимых материалов и средств для оказания первой 

помощи в случае травмы. 

В определении соответствия физической нагрузки состоянию здоровья и уровню подготовленности 

учащихся по внешним признакам утомления медицинскому работнику и учителю поможет таблица 1. 

 

Таблица 1  

Внешние признаки утомления при физических напряжениях 
 

Признаки 
Небольшое физическое 

утомление 

Значительное утомление 

(острое переутомление 1 степени) 

Резкое переутомление (острое 

переутомление II степени) 

Окраска 

кожи 
Небольшое покраснение Значительное покраснение 

Резкое покраснение, побледнение, 

синюшность 

Потливость Небольшая Большая (выше пояса) 
Особо резкое (ниже пояса), выступление 

солей 

Дыхание 

Учащенное (до 22—26 в 

мин на равнине и до 3—6 на 

подъеме) 

Учащенное (38—46 в мин), 

поверхностное 

Резкое (более 50—60 в 1 мин), учащенное, 

через рот, переходящее в отдельные вдохи, 

сменяющееся беспорядочным дыханием 

Движение Бодрая походка 
Неуверенный     шаг, легкое   

покачивание, отставание на марше 

Резкие покачивания, появление 

некоординированных движений. Отказ от 

дальнейшего движения 

Общий вид, 

ощущения 
Обычный 

Усталое   выражение лица,       

нарушение осанки    (сутулость, 

опущенные    плечи). Снижение 

интереса к окружающему 

Изможденное выражение лица, резкое 

нарушение осанки («вот-вот упадет»), 

апатия, жалобы на резкую слабость (до 

прострации), сильное сердцебиение, 

головная боль, жжение в груди, тошнота, 

рвота 

Мимика Спокойная Напряженная Искаженная 

Внимание 
Хорошее, безошибочное 

выполнение указаний 

Неточность в выполнении команд, 

ошибки при перемене направления 

Замедленное, неправильное выполнение 

команд. Воспринимается только громкая 

команда 

Пульс, 

уд./мин 
110—150 160—180 180—200 и более 

В обязанности медицинского персонала школы входит обучение школьников оказанию первой 

помощи при различных травмах и несчастных случаях, обмороках, утомлении, а также наложению 

повязок, остановке кровотечения, проведению искусственного дыхания, самоконтроля. Медицинский 

персонал школы должен обеспечить врачебный контроль за школьниками, занимающимися 

физкультурой и спортом, — это одно из важнейших звеньев профилактики травматизма. 

Особое внимание следует уделять физическому воспитанию детей, ослабленных в результате 

перенесенных ими различных заболеваний или травм. На практике часто встречаются 

отрицательные последствия и различные осложнения при раннем назначении двигательных 

режимов после перенесенных заболеваний или травм. 

Так, например, при воспалительном процессе в бронхах, легких, под действием сильных 

лекарств смазывается клиническая картина. Подросток чувствует себя здоровым, а 

патологический процесс скрыто продолжается и на высоте физической нагрузки (особенно 

соревновательной — лыжные гонки, кросс, бег на коньках) и может дать молниеносное 

обострение с явлениями острой сердечно-сосудистой недостаточности, вплоть до смертельного 

исхода. 

Поэтому следует строго выполнять предписания лечащих врачей по срокам начала занятий 



физкультурой. В практической работе школьные медицинские работники могут пользоваться таблице 2, 

где указаны примерные сроки возобновления занятий физкультурой после некоторых заболеваний и 

травм. 

 

 

 

Таблица 2 

Примерные сроки возобновления занятий физкультурой 

учащимися основной медицинской группы после некоторых 

заболеваний и травм (от начала посещения школы) 
 

Наименование 

болезни 
Сроки Примечание 

Ангина 2—4 недели 
Для возобновления занятий необходимо дополнительное медицинское 

обследование. Избегать охлаждения во время занятий лыжами, плаванием и т.п. 

Острые 

респираторные 

заболевания 

1—3 недели 
Избегать охлаждения. Лыжи, коньки, плавание могут быть временно исключены. 

Зимой при занятиях на открытом воздухе дышать только через нос 

Острый отит 3—4 недели 

Запрещается плавание. Избегать охлаждения. При хроническом отите 

противопоказаны все водные виды спорта. При вестибулярной неустойчивости, 

наступающей часто после операции, исключаются также упражнения, которые 

могут вызвать головокружение (резкие повороты, вращения, перевороты и т.д.) 

Пневмония 1—2 месяца 

Избегать переохлаждения. Рекомендуется шире использовать дыхательные 

упражнения, а также плавание, греблю и зимние виды спорта (из-за чистоты 

воздуха, отсутствия пыли и положительного влияния на систему дыхания) 

Наименование 

болезни 
Сроки Примечание 

Плеврит 1—2 месяца 

Исключаются сроком до полугода упражнения на выносливость и упражнения, 

связанные с натуживанием. Рекомендуются плавание, гребля, зимние виды 

спорта 

Грипп 2—3 недели Необходимо наблюдение врача, контроль ЭКГ 

Острые 

инфекционные 

заболевания (корь, 

скарлатина, 

дифтерия, 

дизентерия и др.) 

1—2 месяца 

Лишь при удовлетворительной реакции сердечнососудистой системы на 

функциональные пробы. Если были изменения со стороны сердца, то 

исключаются сроком до полугода упражнения на выносливость, силу и 

связанные с натуживанием. ЭКГ-контроль 

Острый нефрит 2—3 месяца 

Навсегда запрещаются упражнения на выносливость и водные виды спорта. 

После начала занятий физкультурой необходим регулярный контроль за составом 

мочи 

Ревмокардит 2—3 месяца 
Занятия разрешаются лишь при условии санации очагов хронической инфекции. 

Не менее года занимаются в специальной группе. Необходим ЭКГ-контроль 

Гепатит 

инфекционный 

6—12 месяцев (а 

зависимости от 

течения и формы 

заболевания) 

Исключаются упражнения на выносливость. Необходим регулярный контроль за 

функцией печени 

Аппендицит 

(после операции) 
1—2 месяца 

В первое время следует избегать натуживания, прыжков и упражнений, дающих 

нагрузки на мышцы живота 

Перелом костей 

конечностей 
3 месяца 

Не менее трех месяцев следует исключать упражнения, дающие резкую нагрузку 

на поврежденную конечность 

Сотрясение мозга 

2—3 месяца (в 

зависимости от 

тяжести и характера 

травмы) 

В каждом случае необходимо разрешение врача-невропатолога. Следует 

исключить упражнения, связанные с резким сотрясением тела (прыжки, футбол, 

волейбол, баскетбол и др.) 

Растяжение мышц 

и связок 
1—2 недели 

Увеличение нагрузки и амплитуды движений в поврежденной конечности 

должно быть постепенным 

Разрыв мышц и 

сухожилий 

Не менее 6 месяцев 

после операционного 

вмешательства 

Предварительное длительное применение лечебной гимнастики 

 



ПРАВИЛА ОКАЗАНИЯ ПЕРВОЙ ДОВРАЧЕБНОЙ ПОМОЩИ ПРИ 

ХАРАКТЕРНЫХ ТРАВМАХ И ПОВРЕЖДЕНИЯХ  

 

УШИБЫ И РАСТЯЖЕНИЯ  

При ударе о твердый предмет или при падении может произойти повреждение мягких тканей, 

растяжение связок. Проявляется это в виде припухлости в месте ушиба, появлении синяка.  

Для оказания первой медицинской помощи необходимо создать по кой поврежденному месту и 

положить на него холод на один час с перерывами по 15 минут 3-4 раза.  

При ушибах носа, сопровождающихся кровотечением, нельзя разрешать сморкаться. Голову 

наклонить вперед, зажав крылья носа пальцами в течение 10-15 минут. При ушибе головы необходимо 

обеспечить по кой. При транспортировке уложить на спину, положив под голову подушку. Нельзя 

разрешать учащемуся при этой травме идти в больницу самостоятельно.  

 

ПЕРЕЛОМЫ И ВЫВИХИ  

Диагноз перелома костей может ставить только врач.  

Основными признаками перелома являются резкая боль, усиливающаяся при попытке движения, 

постепенно нарастающая припухлость в месте повреждения, деформация.  

При подозрении на перелом, вывих подвывих, растяжение связок не делать попытки к вправлению, 

тянуть за поврежденное место. Необходимо создать максимальный покой, неподвижность 

поврежденной части тела с помощью транспортной шины — твердого материала, обернутого в мягкую 

ткань. Шину необходимо прибинтовать так, чтобы она захватывала суставы ниже и выше повреждения. 

При переломе костей голени две шины укладывают по наружной и внутренней поверхностям ноги от 

стопы до верхней трети бедра.  

При переломе бедра одну шину располагают по наружной стороне от подмышечной впадины 

поврежденной стороны до стопы. Шины туго прибинтовывают к ноге бинтом или полотенцами в 3-4 

местах. Стопу фиксируют тугой повязкой.  

При переломе руки, ключицы или вывихе костей в плечевом или локтевом суставе руку 

прижимают к туловищу, закрепляют повязкой. Пострадавший должен быть доставлен в лечебное 

учреждение.  

РАНЕНИЯ  

При ранении происходит повреждение кожи, слизистых оболочек, а иногда и глубоколежащих 

тканей.  

Оказывая первую помощь при ранении, необходимо остановить кровотечение, наложить 

стерильную повязку и доставить пострадавшего к врачу.  

При кровотечении в виде капель и ровной непрерывной струей достаточно прикрыть рану 

стерильной салфеткой, положив сверху комок ваты и туго забинтовать, а затем приподнять конечность.  

При кровотечении толчками или выходе струи под давлением кровоточащий сосуд следует 

прижать к кости выше места ранения, а если это кровотечение на руке или ноге, то после этого 

максимально согнуть конечность в суставе и забинтовать ее в таком положении. Затем накладывается 

жгут на 5- 10 сантиметров выше раны. При наложении жгута следует подложить под него ткань. Жгут 

нельзя оставлять на конечности более 1 часа 30 минут.  

Нельзя промывать рану водой, трогать ее руками.  

Рану смазывают йодом по краям и накрывают стерильным материалом.  

 

ОТМОРОЖЕНИЕ  

Признаки отморожения — онемение поврежденной части тела, побледнение, а затем — посинение 

кожи и отечность. Боль вначале не ощущается, но при отогревании отмороженного участка появляется 

резкая боль.  

При оказании помощи необходимо пострадавшего внести в теплое помещение; водой или 

разведенным спиртом необходимо растереть побелевшее место до появления чувствительности кожи, а 

затем наложить повязку с вазелином. Пострадавшего нужно напоить горячим чаем.  

Если кожа в месте отморожения и приняла красно-синюшный оттенок — растирать нельзя. 

Необходимо протереть теми же растворами и наложить сухую стерильную повязку.  



Признаками замерзания являются сонливость, ослабление памяти, исчезновение сознания, 

расстройство дыхания и сердечной деятельности. Замерзшего следует внести в теплое помещение, 

растереть и поло жить в ванну с температурой воды 30-32°С, а после погружения довести до 37-38°С. 

Если пострадавший в сознании следует дать ему горячую пищу и питье, если он не дышит, следует 

делать искусственное дыхание.  

 

СОЛНЕЧНЫЙ И ТЕПЛОВОЙ УДАРЫ  

При солнечном и тепловом ударе пострадавший ощущает жажду, чувствует усталость, лицо 

краснеет, а затем покрывается бледностью, повышается температура, наступают судороги, потеря 

сознания.  

Для оказания первой помощи при солнечном или тепловом ударе необходимо перенести 

пострадавшего в прохладное место, снять с него одежду, облить водой, положить холод на голову и 

грудь, обтереть тело холодной водой. Если отсутствует дыхание, то следует начать его искусственно.  

 

ИСКУССТВЕННОЕ ДЫХАНИЕ  

Пострадавшего укладывают на спину, запрокинув голову, открытый рот накрывают носовым 

платком и вдувают воздух. Важно сохранить ритм вдоха: вдувают воздух в рот 18-20 раз в минуту. Если 

челюсти пострадавшего сомкнуты, то вдувают воздух через зубы или нос. При вдувании через нос 

зажимают рот. Искусственное дыхание делают до момента восстановления собственного дыхания 

пострадавшего.  

 

НЕПРЯМОЙ МАССАЖ СЕРДЦА  

Необходимо занять место сбоку от пострадавшего и, сложив кисти рук одна на другую, положить 

их на область грудины так, чтобы основание ладони приходилось на мочевидный отросток. Ритмически 

надавливая на грудину, массировать сердце, делая 50-60 толчков детям младшего возраста и 60-70 — 

детям старшего школьного возраста. Если сердечная деятельность возобновилась, массаж продолжать 

до прибытия скорой помощи. Непрямой массаж сердца и искусственное дыхание проводятся синхронно 

— 2 вдувания воздуха в легкие чередуется с 15 толчками на грудину (если помощь оказывает один 

человек); 3-4 вдувания на 15 толчков (если это делают двое).  



ТРЕБОВАНИЯ БЕЗОПАСНОСТИ И САНИТАРИИ 

К МЕСТАМ ПРОВЕДЕНИЯ УЧЕБНОГО ПРОЦЕССА 

И СПОРТИВНОМУ ИНВЕНТАРЮ 

Извлечения из Правил по безопасности занятий по физической культуре и спорту в 

общеобразовательной школе СНиПП-65, 73; СНиПП-М-3-68 и СНиПП-Л-П-70 

1. Требования к крытым спортивным сооружениям (спортивным залам ) 

Помещения спортивных залов, размещенное в них оборудование должны удовлетворять 

требованиям строительных норм и правил, а также правилам по электробезопасности (ПЭЭП, ПУЭ) и 

пожаробезопасности (ППБ-01-99) для общеобразовательных школ. 

Спортивный зал, как правило, размещается на первом этаже в пристройке. Его размеры 

предусматривают выполнение полной программы по физическому воспитанию и возможность 

спортивных внеурочных занятий. 

Количество и типы спортивных залов предусматриваются в зависимости от вида 

общеобразовательного учреждения и его вместимости. 

Площадь спортивного зала должна быть 9х18м, 12х24м, 18 х 30 м, при высоте не менее 6 м. 

Количество мест в спортивном зале во время проведения занятий должно устанавливаться из 

расчета 0,7 м
2
 на одного учащегося. Заполнение зала сверх установленной нормы запрещается. 

Полы спортивных залов должны быть упругими, без щелей и застругов, иметь ровную, 

горизонтальную и нескользкую поверхность, окрашенную эмульсионной или силикатной краской. 

Полы не должны деформироваться от мытья и к началу занятий должны быть сухими и чистыми. 

Полезная нагрузка на полы должна быть не более 400 кг/м
2
. Допускается в полу спортивного зала в 

соответствии с нормативной документацией оборудовать место приземления после прыжков и 

соскоков. 

При спортзалах должны быть предусмотрены снарядные, площадью 16—32 м
2
, в зависимости от 

площади спортзала; раздевальные для школьников не менее 0,18 м
2
 площади на каждого, площадью 

10,5 м
2
 каждая; душевые, площадью 9 м

2
 каждая; уборные для девочек и мальчиков, площадью 8 м

2
 

каждая; комната для инструктора, площадью 9 м
2
. 

Проем, связывающий спортивный зал с инвентарной, должен быть шириной и высотой не менее 2 

м и не иметь выступающего порога. 

Шкафы в раздевалках устанавливаются в один ярус. Ширина проходов между скамьями и шкафами 

должна быть не менее 1,5 м. В проходах нельзя устанавливать зеркала, предметы оборудования, 

загромождать их инвентарем. 

Температура в раздевальных для детей должна быть не менее 20 "С, в душевых +25 °С, кратность 

обмена воздуха в раздевальных — 1,5, в душевых — 5,0 м
3
/ч. 

Стены спортивных залов должны быть ровными, гладкими, окрашенными в светлые тона на всю 

высоту панелей красками, позволяющими легко производить влажную уборку помещения. Окраска 

должна быть устойчивой к ударам мяча, не осыпаться и не пачкаться при касании стен. 

Стены спортивного зала на высоту 1,8 м не должны иметь выступов, а те из них, которые 

обусловлены конструкцией зала, должны быть закрыты панелями на ту же высоту. Приборы отопления 

должны быть закрыты сетками или щитами и не должны выступать из плоскости стены. 

Оконные проемы спортивного зала должны располагаться по продольным стенам, остекленение 

окон должно иметь защитное ограждение от ударов мяча, окна должны иметь фрамуги, открывающиеся 

с пола, и солнцезащитные приспособления. 

Потолок зала должен иметь неосыпающуюся окраску, устойчивую к ударам мяча. В зданиях школ 

перекрытия над спортзалом должны быть трудносгораемыми и с пределом огнестойкости не менее 0,75. 

Не допускается создавать утепление перекрытий спортзала торфом, деревянными опилками и другими 

легкозагорающимися материалами. 

Чердачные помещения гимнастического зала должны содержаться в чистоте и запираться на замок. 

Ключи от чердачных помещений должны храниться в определенном месте, доступном для получения 

их в любое время суток. В чердачных помещениях запрещается устанавливать склады спортивного 

инвентаря и учебного оборудования. 

Освещенность физкультурного зала должна быть не менее величин, приведенных в таблице 3. 

 



 

Таблица 3  

Освещенность физкультурного зала 
 

Наименование вида спорта 
Освещенность 

наименьшая, в лк 
Плоскость и зона, в которой нормируется освещенность 

Баскетбол, волейбол, ручной мяч 300 100 
Горизонтальная на уровне пола Вертикальная на высоте 2 м 

от пола 

Гимнастика, борьба 200 Горизонтальная на уровне пола, ковра 

Легкая и тяжелая атлетика 150 Горизонтальная на уровне пола, беговой дорожки 

Учебные занятия по физической 

культуре: 

а) при люминесцентных лампах 

б) при лампах накаливания 

200 75 100 50 

Горизонтальная на поверхности пола Вертикальная на высоте 

2 м от пола Горизонтальная на поверхности пола 

Вертикальная на высоте 2 м от пола 

В качестве источников света для залов должны быть использованы люминесцентные светильники 

типа потолочных плафонов, снабженные бесшумными пускорегулирующими аппаратами, либо 

светильники с лампами накаливания полностью отраженного или преимущественно отраженного 

светораспределения, при этом применение светильников с защитными углами менее 30 градусов не 

допускается. 

Управление освещением должно обеспечивать возможность частичного отключения светильной 

установки. Для этой цели электрическая сеть, снабжающая физкультурный зал, должна быть 

оборудована рубильниками или двухполюсными выключателями. 

Рубильники должны устанавливаться вне помещений — в коридоре, на лестничной площадке и др. 

Для механизированной уборки в спортивном зале должно предусматриваться не менее двух 

штепсельных розеток в двух противоположных концах зала. На всех штепсельных розетках должны 

быть установлены предохранительные заглушки. 

Вспомогательные помещения могут иметь только искусственное освещение, причем в санитарных 

узлах освещенность на горизонтальной поверхности на высоте 0,8 м от пола должна быть при 

люминесцентных лампах не менее 75 лк, а при лампах накаливания — 30 лк. 

В крытых спортивных сооружениях должно быть оборудовано аварийное освещение, 

обеспечивающее освещенность не менее 0,5 лк на полу по линии основных проходов и ступенях 

лестниц. При этом сеть аварийного освещения должна быть либо раздельной, либо с автоматическим 

переключением при аварийной ситуации на источники питания аварийного освещения. 

Чистка светильников должна производиться электромеханическим персоналом не менее 2 раз в 

месяц. 

Вентиляция крытых спортивных сооружений должна осуществляться естественным сквозным 

способом проветривания зала через окна и фрамуги, а также с помощью специальных вентиляционных 

устройств, при этом устройства должны быть всегда исправны, подвергаться планово-

предупредительному ремонту, периодическому техническому и санитарно-гигиеническому испытанию. 

Результаты испытаний заносятся в специальный журнал. Вентиляция и отопление должны обеспечивать 

воздухообмен при занятиях физкультурой 80 м
3
/ч на одного человека и температуру воздуха не ниже 14 

°С. 

В помещении основных спортивных сооружений на видном месте должен быть вывешен план 

эвакуации занимающихся на случай пожара или стихийного бедствия. В данном плане должно быть 

предусмотрено спасение детей с территории всех помещений и мест проведения занятий по 

физическому воспитанию, в том числе из всех вспомогательных помещений. В спортивном зале должно 

быть не менее двух дверей, одна из которых должна выходить на улицу. Двери эвакуационных выходов 

в спортивных залах допускается запирать только изнутри с помощью легко открывающихся запоров, 

задвижек или крючков. Категорически запрещается забивать наглухо или загромождать двери запасных 

выходов из спортивного зала. 

Спортивный зал в прилегающих к нему рекреациях должен быть оборудован пожарным щитом с 

набором ручного противопожарного инвентаря в количестве: огнетушителей — 2 шт.; ведер пожарных 

— 2—4 шт.; топоров — 2—4 шт.; ломов — 1—2 шт.; багров — 2—4 шт. Использование пожарного 

инвентаря и оборудования для хозяйственных и прочих нужд, не связанных с пожаротушением, 

категорически запрещается. 



2. Требования к открытым спортивным площадкам 

Открытые спортивные площадки должны быть расположены в спортивной зоне на расстоянии не 

менее 10 м от учебных корпусов. Оборудование спортивной зоны должно обеспечивать выполнение 

учебных программ по физическому воспитанию, а также проведение секционных, спортивных занятий 

и оздоровительных мероприятий (СП 2.4.2.782-99 п. 2.4). 

Спортивная зона пришкольного участка должна иметь ограждение по периметру высотой 0,5—0,8 

м. Допускается в качестве ограждения использовать кустарники с неядовитыми, неколючими и 

непылящими плодами. 

Спортивно-игровые площадки должны иметь твердое покрытие, футбольное поле — травяной 

покров. Занятия на сырых площадках, имеющих неровности и выбоины, не проводятся. Площадки для 

подвижных игр должны быть установленных размеров, ровными, очищенными от камней и других 

инородных предметов. Площадки для подвижных игр должны располагаться вблизи выходов из здания 

(для максимального использования их во время перемен) и разделены для учащихся каждой ступени 

школьного обучения (СП 2.4.2.782-99 п. 2.2). Площадки нельзя ограждать канавами, устраивать 

деревянные или кирпичные бровки. Не менее чем на 2 м вокруг площадки не должно быть деревьев, 

столбов, заборов и других предметов, могущих причинить травму. 

Беговые дорожки не должны иметь бугров, ям, скользкого грунта. Дорожка должна продолжаться 

не менее чем на 15 м за финишную отметку. 

Прыжковые ямы должны быть заполнены взрыхленным на глубину 20—40 см песком. Песок 

должен быть чистым, грунт выровнен. 

Места, предназначенные для метаний, располагаются в хорошо просматриваемом месте, на 

значительном расстоянии от общественных мест (тротуаров, дорог и т. д.). 

Длина секторов для приземления снарядов должна быть не менее приведенной в таблице 4. 

Таблица 4 

Длина секторов для приземления снарядов (м) 
 

Категория занимающихся Снаряды 

диск молот ядро копье граната и мяч 

Юноши и мальчики 50 60 17 70 60 

Девушки и девочки 26 — 9,5 29 35 

Место проведения занятий по лыжной подготовке (профиль склонов, рельеф местности), 

дистанция и условия проведения должны тщательно выбираться и соответствовать возрастным 

особенностям и физической подготовленности занимающихся. 

Учебная площадка для начального обучения катанию на лыжах должна быть защищена от ветра, 

иметь уклон не более 4 градусов. Размер площадки выбирается с таким расчетом, чтобы постоянная 

дистанция между двигающимися лыжниками была не более 10 м. 

Учебный и тренировочный склоны должны иметь уплотненный снег без каких-либо скрытых под 

ними камней или деревьев, глубоких ям и выбоин, образующих трамплины. Склон не должен иметь 

обледенел остей и обнаженных участков земли. 

Катки с искусственным ледяным покрытием должны иметь толщину льда не менее 15 см, уклон 

должен быть не более 10 мм/м. Толщина льда на естественном водоеме, оборудованном для обучения 

катанию на коньках, должна быть не менее 25 см. 

Катки и конькобежные дорожки должны иметь ровную, без трещин и выбоин, поверхность. 

Все возникающие повреждения поверхности льда немедленно ограждаются. Катки и конькобежные 

дорожки должны иметь площадки не менее 8 м
2
 на одного учащегося. 

3. Требования к спортивному инвентарю и оборудованию 

Все спортивные снаряды и оборудование, установленные в закрытых или открытых местах 

проведения занятий, должны находиться в полной исправности и быть надежно закреплены. 

Надежность установки и результаты испытаний инвентаря и оборудования должны быть 

зафиксированы в специальном журнале. Размещение оборудования должно предусматривать 

безопасную зону вокруг каждого гимнастического снаряда. Гимнастические снаряды не должны иметь 

в узлах и сочленениях люфтов, качаний, прогибов, детали крепления (гайки, винты) должны быть 

надежно завинчены. 

Жерди брусьев каждый раз перед началом учебного года должны ремонтироваться по всей длине. 

При обнаружении трещины жердь необходимо заменить. 

Гриф перекладины необходимо протирать сухой тряпкой и зачищать шкуркой. Пластины для 



крепления крюков, растяжек должны быть плотно привинчены к полу и заделаны заподлицо. 

Бревно гимнастическое не должно иметь трещин и заусенцев на брусе, заметного искривления. 

Опоры гимнастического козла должны быть прочно укреплены в коробах корпуса. Ноги козла 

должны свободно устанавливаться и прочно закрепляться в заданном положении. 

Гимнастические маты не должны иметь порывов. 

Мостик гимнастический должен быть подбит резиной, чтобы исключить скольжение при 

отталкивании. 

Канат для лазания должен быть изготовлен из пенькового или хлопчатобумажного трех- или 

четырехпрядного волокна диаметром 35—40 мм. Щеки, сдавливающиеся двумя болтами, должны 

плотно, без зазоров, обхватывать канат fro всей площади прилегания. Нижний конец каната должен 

быть туго обмотан шпагатом на длину 100 мм и обтянут кожаным или матерчатым чехлом. Канат не 

должен иметь порывов и узлов. 

Шведская стенка должна надежно крепиться к стене, а поперечины не должны иметь трещин и 

люфтов в местах крепления. 

Гимнастическая скамейка должна иметь хорошую устойчивость. В узлах креплений гайки и болты 

должны быть надежно завинчены. 

Гимнастическая палка должна иметь ровную поверхность без трещин, заусениц и закругленные 

концы. 

Мячи набивные используются по номерам строго в соответствии с возрастом и физической 

подготовленностью учащихся. 

Вес спортивных снарядов для метания должен соответствовать возрасту и полу согласно правилам 

соревнований. 

Лыжный инвентарь должен быть подобран в соответствии с ростовесовыми данными учащихся и 

подогнан индивидуально: палки должны быть легкими, прочными и удобными, иметь петли для хвата 

руками, острие для упора и ограничительное кольцо; поверхность лыж не должна иметь перекосов и 

боковых искривлений, трещин, заусенцев и сколов, скользящая поверхность должна быть просмолена и 

смазана специальной мазью в соответствии с погодными условиями. 

Баскетбольный щит должен быть изготовлен из соответствующего прозрачного материала 

(предпочтительно — закаленного небьющегося стекла), представляющего собой монолитный кусок. 

Если он изготовлен из другого непрозрачного материала, то должен быть выкрашен в белый цвет. 

Размер щита должен быть 1,80 м по горизонтали и 1,05 м по вертикали. Нижняя часть щита должна 

быть гладкой. Щит должен жестко монтироваться к стене или к опоре и выступать от лицевой линии на 

1,20 м. Кольца должны иметь диаметр 45 см и быть окрашены в оранжевый цвет. Приспособления для 

крепления сеток не должны иметь острых краев и щелей. 

Баскетбольный мяч должен иметь сферическую форму и вес не менее 567 г и не более 650 г. Он 

должен быть накачан до такой степени воздушного давления, чтобы при падении с высоты 1,80 м, 

измеренной от нижней поверхности мяча, отскакивал на высоту, измеренную до верхней поверхности 

мяча, не менее 1,20 м и не более 1,40 м. 

Волейбольные стойки должны устанавливаться на расстоянии не ближе 50 см от боковых линий, а 

их крепление не должно представлять опасность для игроков. Высота стойки должна обеспечивать 

крепление сетки на необходимом уровне. 

Волейбольная сетка должна иметь ширину 1 м, длину — 9,5 м. Высота, на которую натягивается 

сетка в центре площадки, составляет для мужчин 2,43 м, для женщин 2,24 м. На сетке под боковыми 

линиями устанавливаются так называемые антенны, высота которых превышает высоту сетки на 80 см. 

Волейбольный мяч должен быть изготовлен из мягкой кожи, круглый и одноцветный. Вес мяча — 

270—280 г., окружность — 64—66 см. Давление воздуха внутри камеры должно составлять максимум 

0,051 кг/см
3
. 

Извлечения из методических рекомендаций по контролю состояния охраны труда в 

образовательных учреждениях (Приказ Министерства образования РФ от 27.021995 г. №92) 

Состояние охраны труда в спортивном зале 

Наличие инструкций по охране труда. (В спортивном зал должны быть инструкции по охране 

труда при занятиях гимнастикой, легкой атлетикой, лыжами, по спортивным и подвижным играм, при 

проведении соревнований, которые утверждаются руководителем образовательного учреждения, 

согласовываются с председателем профсоюзного комитета и пересматриваются не реже одного раза в 



пять лет.) 

Наличие акта-разрешения на проведение занятий в спортивном зале. 

Наличие и заполнение журнала регистрации инструктаж учащихся по охране труда, носилок и 

укомплектованность медицинской аптечки. (Медицинская аптечка должна быть укомплектована в 

соответствии с ГОСТом. На упаковках медикаментов проставляется порядковый номер согласно описи. 

Н дверце медицинской аптечки или рядом с ней вывешиваете: краткая инструкция по оказанию первой 

помощи при трав мах, а также адрес и номер телефона ближайшего лечебной учреждения.) 

При оказании первой доврачебной помощи могут быть использованы все находящиеся под руками 

оказывающего данную помощь стерильные средства, а также препараты, лекарства, инструменты из 

аптечки, которая должна храниться в специально отведенном месте в каждом спортивном сооружении и 

должна содержать: 

- бинт или марлю (стерильные); 

- вату гигроскопическую (стерильную); 

- йодную настойку 3—5 % (спиртовая); 

- перманганат калия (свежеприготовленный раствор); 

- нашатырный спирт; 

- валериановые капли; 

- инструментарий (ножницы медицинские, ланцет, булавки, жгут). 

После оказания первой доврачебной помощи следует направить пострадавшего в лечебное 

учреждение или сообщить в соответствующий отдел здравоохранения. 

Спортивный зал должен быть обеспечен носилками, иметь адрес и телефон ближайшего лечебного 

учреждения, где может быть оказана медицинская помощь. 

Расследование и учет несчастных случаев с учащимися во время учебно-воспитательного процесса 

проводится в соответствии с Положением о расследовании и учете случаев, происшедших с учащимися 

общеобразовательных школ всех типов и детей, находящихся во внешкольных и дошкольных 

учреждениях системы Министерства образования. 

Наличие записей в специальном журнале «Акт испытания гимнастических снарядов и 

оборудования» о результатах испытаний спортивного инвентаря, оборудования и вентиляционных 

устройств, (Испытание спортивного инвентаря, оборудования и вентиляционных устройств и запись их 

результатов в специальном журнале производится перед началом нового учебного года.) 

Соблюдение нормы освещенности в спортивном зале. [Наименьшая освещенность должна быть: 

при люминесцентных лампах — 200 лк (13 Вт/м
2
), при лампах накаливания — 100 лк (32 Вт/м

2
).] 

Наличие защитного ограждения окон и светильников от ударов мячом. 

Наличие плана эвакуации из спортивного зала в случае возникновения пожара, двух 

огнетушителей; оборудование запасного выхода из зала легко открывающимся запором. 

Соблюдение санитарно-гигиенических норм. (Температура воздуха в спортивном зале должна быть 

15—17 °С, в раздевалках — 19—23 °С, в душевых — 25° С. Влажная уборка спортивного зала должна 

проводиться не менее двух раз в день, выколачивание матов на открытом воздухе — не реже одного 

раза в неделю. Спортивный зал перед началом занятий, после каждого урока, в конце рабочего дня 

должен тщательно проветриваться.) 

Санитарное состояние раздевальных, туалетных, душевых помещений. Оборудование 

раздевальных крючками (шкафами) и скамейками для раздевания, душевых — индивидуальными 

смесителями холодной и горячей воды, решетками для мытья; возможность внеурочных, спортивных 

занятий. 

Меры безопасности при организации и проведении занятий по физической культуре и 

спорту в образовательной школе 

1. Настоящие Правила безопасности занятий являются обязательными при организации и 

проведении учебных, внеклассных и внешкольных занятий по физической культуре и спорту в 

общеобразовательных школах, внешкольных учреждениях и оздоровительных лагерях 

различного типа. 

2. Административный, педагогический и медицинский персонал образовательных школ должен 

руководствоваться настоящими Правилами, знать и соблюдать их в практической деятельности 

по физическому воспитанию учащихся (воспитанников) и при занятиях с ними спортом. 

3. На администрацию школ возлагается ответственность за исправность спортивного инвентаря и 

оборудования, в соответствии с санитарно-гигиеническими условиями требований, 



предъявляемым к месту проведения занятий настоящими Правилами. 

4. На медицинский персонал возлагается ответственность за проведение в установленном порядке 

лечебно-профилактических мероприятий, содействующих сохранению здоровья учащихся, а 

также осуществление санитарного надзора за местами и условиями проведения учебно-

воспитательного процесса по физической культуре. 

5. Решение о невозможности проведения спортивных мероприятий на открытом воздухе в связи с 

метеорологическими условиями выносится местными органами. 

6. Разрешение на проведение занятий по физкультуре в школе вьщается комиссией 

образовательного учреждения при приеме школы к новому учебному году. Разрешение 

оформляется актом. 

7. Проведение занятий с применением неисправного оборудования или спортинвентаря, без 

специальной спортивной одежды не допускается. 

8. Учитель физической культуры или лицо, проводящее занятие по физическому воспитанию по 

внешкольной работе несут прямую ответственность за охрану жизни и здоровья учащихся и 

обязаны: 

- перед началом занятий провести тщательный осмотр места проведения занятия, убедится в 

исправности спортивного инвентаря, надежности установки и закрепления оборудования, в 

соответствии с санитарно-гигиеническими условиями требований, предъявленных к месту проведения 

занятий настоящими Правилами, инструктировать школьников о порядке, последовательности и мерах 

безопасности при выполнении физических упражнений; 

- обучать школьников безопасным приемам выполнения физических упражнений и следить за 

соблюдением мер безопасности, при этом строго придерживаться принципов доступности и 

последовательности обучения; по результатам медицинских осмотров знать физическую 

подготовленность и функциональные возможности каждого учащегося, в необходимых случаях 

обеспечивать страховку, при появлении у учащегося признаков утомления или при жалобе на 

недомогание и плохое самочувствие немедленно направлять его к врачу; 

- после окончания занятий тщательно осмотреть место проведения занятий, убедиться в отсутствии 

напряжения в электросети и устранить обнаруженные недостатки. 

Перед проведением первого урока в новом учебном году учитель физической культуры обязан 

провести инструктаж по мерам безопасности с учениками. Инструктажи по охране труда с 

обучающимися проводятся в следующем порядке: 

а) вводный инструктаж проводится с вновь прибывшими школьниками один раз за все время 

обучения; 

б) инструктаж на рабочем месте (первое занятие в I четверти в сентябре и первое занятие в III 

четверти) и инструктаж по видам спорта, которые запланированы в этих четвертях, проводится со всеми 

учениками не менее двух раз в год. После проведения инструктажей они фиксируются в журнале 

установленной формы; 

в) во II и IV четвертях, когда учащиеся переходят заниматься со спортивных площадок в 

спортивный зал, с ними проводится повторный инструктаж на рабочем месте и доводится до сведения 

инструкция по виду спорта. В классном журнале в графе «тема занятия» записывается «беседа по мерам 

безопасности» и ставится подпись учителя. 

9. Порядок действий в случае, если учащийся во время учебного процесса получил травму: 

а) оказать первую медицинскую помощь; 

б) доставить пострадавшего в лечебное учреждение; 

в) немедленно сообщить о несчастном случае руководителю учреждения (дежурному 

администратору) и родителям пострадавшего; 

г) при необходимости, принять участие в расследовании несчастного случая. 



МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ  

ПО РАЗРАБОТКЕ ПРАВИЛ И ИНСТРУКЦИЙ 

ПО МЕРАМ БЕЗОПАСНОСТИ 
 

На основании Постановления Министерства труда Российской Федерации от 6 

апреля 2001 г. № 30 утверждено Положение о порядке разработки и утверждения правил и 

инструкций по охране труда. 

В каждом спортивном зале, на стадионе, комплексной спортивной площадке, в 

тренажерном зале, плавательном бассейне, на лыжной базе необходимо иметь инструкции 

по мерам безопасности при занятиях гимнастикой, легкой атлетикой, лыжами, плаванием, 

по спортивным и подвижным играм, при проведении соревнований, которые 

утверждаются руководителем образовательного учреждения, согласовываются с 

председателем профсоюзного комитета и пересматриваются не реже одного раза в пять 

лет. 

Типовая инструкция и инструкция для работников должны содержать 

следующие разделы: 

- общие требования безопасности; 

- требования безопасности перед началом работы; 

- требования безопасности во время работы; 

- требования безопасности в аварийных ситуациях; 

- требования безопасности по окончании работы. 

Примечание. При необходимости в инструкции можно включать дополнительные 

разделы. Например, в типовых инструкциях может быть предусмотрен раздел «Введение», 

отражающий соответствующие положения, указания директивных органов, особенности 

методики изложения требований безопасности в инструкциях для работников, 

разрабатываемых на основе данной типовой инструкции. В этом же разделе могут быть 

приведены ссылки на нормативные акты, которые учтены при разработке инструкций, дан 

перечень этих актов, а также перечень актов, утративших силу. 

В разделе «Общие требования безопасности» должны быть отражены: 

- условия допуска лиц к самостоятельной работе или выполнению соответствующей 

работы (возраст, пол, состояние здоровья, проведение инструктажей и т. п.);  

- указания о необходимости соблюдения правил внутреннего распорядка; 

- характеристики опасных и вредных производственных факторов, воздействующих 

на работника; 

- нормы ношения спецодежды, спецобуви;  

- требования по обеспечению пожаро- и взрывобезопасности; 

- правила личной гигиены, которые должен знать и соблюдать учащийся при 

выполнении работы; 

- ответственность учащегося за нарушение требований инструкций. 

В разделе «Требования безопасности перед началом работы» должны быть 

изложены: 

- порядок подготовки рабочего места; 

- порядок проверки исправности оборудования, приспособлений, вентиляции, 

местного освещения и т. п.; 

- требования производственной санитарии. 

В разделе «Требования безопасности во время работы» должны быть 

изложены: 

- способы и приемы безопасного выполнения работ, правила использования 



спортивного инвентаря и оборудования; 

- указания по безопасному содержанию рабочего места; 

- основные виды нарушений и методы их устранения; 

- действия, направленные на предотвращение аварийных ситуаций. 
В разделе «Требования безопасности в аварийных ситуациях» должны быть изложены: 

- действия учащихся при возникновении аварий и ситуаций, которые могут привести 

к нежелательным последствиям; 

- действия по оказанию медицинской помощи пострадавшим при травмировании, 

отравлении и внезапном заболевании. 
В разделе «Требования безопасности по окончании работы» должны быть изложены: 

- порядок сдачи рабочего места; 

- порядок уборки рабочего места; 

- требования соблюдения личной гигиены и производственной санитарии; 

- порядок извещения о всех недостатках, обнаруженных во время работы. 

 
 

Примечание. Инструкции не должны содержать ссылок на какие-либо нормативные 

акты, кроме ссылок на другие инструкции для работников, действующие в данном 

учреждении. Требования упомянутых нормативных актов должны быть учтены 

разработчиками инструкций. При необходимости требования этих актов следует 

воспроизводить в инструкциях в изложении. 

В инструкциях не должны применяться слова, подчеркивающие особое значение 

отдельных требований (например, «категорически», «особенно», «обязательно», «строго», 

«безусловно» и т. п.), так как все требования инструкции должны выполняться 

работниками в равной степени. Замена слов в тексте инструкции буквенным сокращением 

(аббревиатурой) допускается при условии его полной расшифровки. 

Если безопасность выполнения работы обусловлена определенными нормами, то они 

должны быть указаны в инструкции (величина зазоров, расстояния и т. п.). 



 


