


2.4. Повышение иммунитета специфическими и неспецифическими
методами.
2.5. Интеллектуальное и личностное развитие детей с учётом
индивидуальныхособенностей.
2.6. Просветительская работа с родителями с целью повышения их роли в
профилактической работе по оздоровлению своих детей.
3. Порядок комплектования оздоровительных групп
3.1. Оздоровительная группа комплектуется по одновозрастному принципу
из числа детей, состоящих на  контроле у фтизиатра,   с предельной
наполняемостью:
- для детей, часто болеющих, от 3-х  до 5-ти  лет – 15 детей;
- для детей, часто болеющих, от 5-ти лет до 7 –ми  лет – 15 детей;
3.2. Прием детей в оздоровительную группу учреждения оформляется
приказомзаведующего МАДОУ на основании документов в соответствии с
Положением окомплектовании муниципальных дошкольных
образовательных учреждений имедицинского заключения о состоянии
здоровья ребенка с рекомендациями участковоговрача-фтизиатра.
3.3. Комплектование оздоровительной группы осуществляется
руководителем учреждениясовместно с медицинским персоналом
учреждения и врачом- фтизиатром.  Организации медицинской помощи
детям  в образовательных учреждениях  осуществляется на основании
медицинского заключения о состоянии здоровья ребенка с рекомендациями
участкового врача-педиатра.
3.4. Длительность пребывания детей в оздоровительной группе составляет
два года. Поистечении данного срока детей переводятся в группу
общеразвивающей направленности.При улучшении показателей здоровья у
ребёнка на основании оценки эффективностиоздоровительной работы по
истечении двухгодичного срока пребывания воздоровительной группе
ребенок переводится в группу общеразвивающейнаправленности.
3.5.  Детям, нуждающимся в дальнейшем оздоровлении после двух годичного
срокапребывания в оздоровительной группе по рекомендации врача -
фтизиатра назначаютсяпрофилактические мероприятия в индивидуальном
порядке.
3.6 Оценка эффективности оздоровления проводится врачом- фтизиатром
индивидуальнодля каждого ребенка. Эффективность определяется
следующими показателями:
- изменение группы здоровья ребенка на более высокую;
- снижение кратности острых заболеваний до трех и менее раз в течение года;
- перенесение ребенком на два и более острых заболеваний меньше;
- уменьшение длительности течения острого заболевания;
- отсутствие осложненного течения острых заболеваний;
- уменьшение числа дней, пропущенных по болезни на 1 ребенка за один год
посравнению с аналогичным периодом до посещения оздоровительной
группы.
4. Организация деятельности оздоровительной группы.



4.1. Режим работы оздоровительной группы устанавливается в соответствии
с Уставом МАДОУ № 1: с 7.00-19.00.
4.2. Обязательными мероприятиями в оздоровительной группе являются:
- создание оптимальных санитарно-гигиенических условий;
- организация периода адаптации на основе системы комплексной
реабилитации ипостоянного мониторинга состояния здоровья и поведения
детей;
- обеспечение индивидуального щадящего режима за счет рациональной
регламентациидеятельности, объема, интенсивности и содержания
деятельности, создания для ребенкаусловий психологического комфорта;
- рациональное питание с обогащением пищи витаминами, прием
поливитаминов,фитонцидов;
- обеспечение оптимальных методов закаливания: рационального сочетания
температурывоздуха и одежды ребенка, достаточное пребывание детей на
воздухе, рациональнаяорганизация сна;
- симптоматическая медикаментозная терапия по показаниям врача;
- физиотерапия по показаниям (в детской поликлинике);
- физическое воспитание в объеме программы по физическому воспитанию
длядошкольных образовательных учреждений с обеспечением
индивидуального подхода исоблюдением необходимой дозировки при
выполнении физических упражнений взависимости от состояния здоровья
детей; использование элементов дыхательнойгимнастики при проведении
утренней гимнастики, физкультурных занятий, физическихигровых
упражнений после дневного сна; обязательное включение
физическихупражнений с произношением звуков и слогов на выдохе и вдохе,
дыхание носом.
4.3. С целью целенаправленной работы по оздоровлению детей в
оздоровительной группена учебный год разрабатываются перспективный
план оздоровительных мероприятий ииндивидуальный план
оздоровительных мероприятий на каждого ребенка.
4.4.Медицинское обслуживание, коррекция здоровья детей в
оздоровительной группеосуществляется медицинской сестрой и врачом -
фтизиатром.
5. Организация образовательного процесса
в оздоровительной группе.
5.1. Содержание образовательного процесса в оздоровительной группе
осуществляется всоответствии с образовательной программой учреждения,
разрабатываемой, принимаемойи реализуемой им самостоятельно в
соответствии с федеральным государственнымобразовательным стандартом
к структуре Основной образовательной программе  дошкольного
образования  МАДОУ № 1  «Сказка» и условиям ее реализации, исходя  из
индивидуальных возможностей детей.
5.2. Образовательный процесс в оздоровительной группе включает гибкое
содержание ипедагогические технологии, обеспечивающие индивидуальное,



личностно-ориентированное развитие личности  каждого отдельного
ребенка.
5.3. Организация воспитательной работы предусматривает создание условий
для развитияразличных видов деятельности с учетом потребности детей и
возможностей учреждения: активизация  всех видов деятельности в ходе
педагогического процесса;
6. Штат, руководство, распределение функциональныхобязанностей
педагогическихработников учреждения и медицинских работников по
организации оздоровительной.
6.1. Общее руководство оздоровительной группой осуществляется
заведующимучреждением, старшей медицинской сестрой и заместителем
заведующей по УВР.
6.2. Комплектование кадров производится в соответствии со штатным
расписаниемучреждения на основании методики расчета штатной
численности.
6.3. Распределение функциональных обязанностей педагогических и
медицинскихработников учреждения по организации оздоровительной
работы в оздоровительнойгруппе осуществляется согласно перечню
функциональных обязанностей, разработанныхна основании
квалификационных требований и должностных инструкций.
6.3.1. Заведующий учреждением:
- осуществляет общее руководство группой;
- обеспечивает создание условий, необходимых для функционирования
оздоровительнойгруппы;
- обеспечивает охрану жизни и здоровья во время образовательного
процесса, соблюдениеправ и свобод воспитанников и работников
учреждения;
- осуществляет контроль за организацией и проведением комплекса лечебно-
оздоровительных мероприятий, направленных на коррекцию отклонений в
состоянииздоровья детей.
6.3.2. Заместитель заведующего по УВР:
- осуществляет координацию работы всех специалистов, работающих на
группе;
- осуществляет контроль за организацией и проведением образовательной
работы с детьмис учётом оздоровительной направленности.
6.3.3. Врач-педиатр:
- проводит в конце отчетного периода оценку эффективности оздоровления
детей (см.пункт 3.6. настоящего положения);
- разрабатывает перспективный план оздоровительных мероприятий с детьми
на учебныйгод и индивидуальный план оздоровительных мероприятий на
каждого ребенка;
- осуществляет контроль за проведением комплекса оздоровительных
мероприятий воздоровительных группах;
- проводит санитарно - просветительскую работу с детьми, родителями,
педагогами.



6.3.4.Медицинская сестра:
- проводит совместно с врачом-педиатром отбор детей в оздоровительную
группу;
- выполняет медицинские назначения в соответствии с указаниями врача;
- контролирует соблюдение санитарно-гигиенического режима в
оздоровительной группе;
- контролирует проведение комплекса оздоровительных мероприятий в
учреждении сучетом возрастных и индивидуальных особенностей каждого
ребенка;
- проводит ежемесячный анализ оздоровительной работы;
- проводит санитарно просветительскую работу с детьми, родителями,
педагогами;
- отвечает за выписку, хранение и использование медикаментов,
применяемых дляпроведения оздоровления детей;
- заполняет необходимую учетно-отчетную документацию;
6.3.5. Воспитатель:
- соблюдает режим дня;
- планирует и организует жизнедеятельность воспитанников на основе их
индивидуальных особенностей;
- следит за состоянием здоровья каждого ребенка в группе, выполняет
требованиямедицинского персонала, рекомендации врача по листам
здоровья;
- создает благоприятную микросреду и морально-психологический климат
для каждоговоспитанника в группе;
- провидит общеразвивающую, дыхательную гимнастики;
- проводит оздоровительные процедуры под контролем медицинских
работниковучреждения;
- осуществляет взаимодействие с медицинскими, педагогическими
работникамучреждения, родителями воспитанников;
- проводит работу по физическому воспитанию согласно перспективному и
календарномуплану;
- обеспечивает безопасность воспитанников при проведении занятий
физическимиупражнениями;
- совместно с медицинскими работниками контролирует состояние здоровья
воспитанников и регулирует их физическую нагрузку;
- обеспечивает охрану жизни и здоровья воспитанников во время
образовательногопроцесса;
- проводит диагностику и анализ физической подготовленности детей;
- организует консультативную помощь и просветительную работу с
родителями повопросам здорового образа жизни и использования средств
физической культуры воздоровлении детей.
6.3.6.Младший воспитатель;
- создает санитарно-гигиенические условия, необходимые для
функционированияоздоровительной группы;



- совместно с медицинскими работниками и под руководством воспитателя
обеспечиваетсохранение и укрепление здоровья воспитанников, проведение
мероприятий,способствующих их психофизическому развитию, соблюдению
ими распорядка дня;
- оказывает помощь воспитателю группы при проведении комплекса
оздоровительныхмероприятий;
- организует с учетом возраста воспитанников их работу по
самообслуживанию,соблюдение ими требований охраны труда, оказывает им
необходимую помощь.
7. Документация
7.1. Воспитатель в оздоровительной группе ведет следующую
документацию:
- журнал учёта посещаемости детей в группе;
- перспективный и календарный план учебно-воспитательной работы;
-табель учёта закаливающих процедур.
7.2. Перечень медицинской документации медицинской сестры:
- комплексный перспективный план оздоровительной работы на учебный
год;
-индивидуальные планы оздоровительных мероприятий;
- план проведения витаминотерапии в оздоровительных группах;
- журнал учета заболеваемости в оздоровительных группах;
7.3.Педагогическим работникам дошкольных образовательных учреждений,
работающим в группах оздоровительной направленности, тарифные ставки
(должностные оклады) повышаются на 20%; младшим воспитателям - 15%.


