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АНАЛИЗ СОВРЕМЕННЫХ ПОДХОДОВ К ОЦЕНКЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ 
ОТДЫХА ДЕТЕЙ И ИХ ОЗДОРОВЛЕНИЯ (НАУЧНЫЙ ОБЗОР). СООБЩЕНИЕ II

 2020 © А.С. Седова

ФГАУ «Национальный медицинский исследовательский центр здоровья детей» 
Министерства здравоохранения Российской Федерации, г. Москва

Контактная информация: Седова Анна Сергеевна. E-mail: sedovas23@gmail.com

Статья посвящена анализу отечественных критериев эффективности работы организаций отдыха детей и их 
оздоровления (лагерей). Анализ нормативных документов 1970—2020 гг. (санитарных правил и норм, методи-
ческих рекомендаций), регламентирующих детский отдых, установил, что оценка эффективности работы лаге-
рей в России заключается в оценке эффективности оздоровления детей во время их организованного отдыха. 
Анализ научных публикаций, посвященных оценке эффективности оздоровления детей в период пребывания 
в лагерях, установил, что поиск критериев продолжается. Однако сделан вывод о том, что подходы к оценке эф-
фективности оздоровления требуют пересмотра, поскольку в настоящее время нет доказательной базы, подтвер-
ждающей зависимость показателей заболеваемости детей от эффективности проведения летней оздоровитель-
ной кампании, а имеющиеся методики не учитывают специфику современного организованного отдыха детей. 
Обсуждается вопрос целесообразности данной работы в установленном порядке (необходимость оценки эффек-
тивности оздоровления каждого ребенка, посещающего организацию отдыха и оздоровления, с последующим 
представлением отчетных данных в Федеральную службу по надзору в сфере защиты прав потребителей). Пред-
ложено оценку эффективности оздоровления включить в критерии оценки эффективности работы лагерей, раз-
работка которых может быть включена в План мероприятий в рамках Десятилетия детства, предусматривающий 
совершенствование нормативного-правового регулирования в сфере отдыха и оздоровления детей.

Ключевые слова: отдых и оздоровление детей; критерии эффективности отдыха; эффективность оздоровления.

ANALYSIS OF CURRENT APPROACHES TO EFFICACY ASSESSMENT OF 
CHILD REST AND HEALTH IMPROVEMENT (REVIEW). MESSAGE II

 2020 © A.S. Sedova

FSAI “National Medical Research Center for Children’s Health” of the Ministry of Health of 
the Russian Federation, Moscow

Contact: Anna S. Sedova. E-mail: sedovas23@gmail.com

The article analyzes the national criteria for functioning effectiveness of child recreational facilities for health improve-
ment (camps). The analysis of regulatory documents dated 1970—2020 (sanitary rules and norms, guidelines) regulat-
ing child recreational activities established that the efficacy assessment of camps’ functioning in Russia included eval-
uation of the effectiveness of child health improvement during planned recreational activities. Academic publications 
discussing the issue of the efficacy assessment of child health improvement during their staying in camps were also con-
sidered; the received conclusion was that the search for criteria is in process. However, approaches to efficacy assess-
ment of health improvement require revision since there is no evidence base confirming the correlation between the 
morbidity rates in children and the effectiveness of the summer health-promoting activities; the existing methods do not 
rely on the specifics of up-to-date planned child recreational activities. The relevance of performance according to the 
procedures is an issue under discussion (the demand to assess the effectiveness of recovery in each child having attend-
ed recreational camps with the subsequent submission of reporting data to the Federal Service for Surveillance on Con-
sumer Rights Protection and Wellbeing). Efficacy assessment of health improvement is proposed to be included in the 
criteria for effectiveness evaluation of camps’ functioning. The development of criteria list can become a part of the Ac-
tion Plan for the Decade of Childhood which provides basis for the improvement of legal regulation of child recreation-
al and health improvement facilities.
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Вопрос совершенствования методики оцен-
ки эффективности оздоровления детей и  под-
ростков в  период их организованного отдыха 
крайне актуален. В  сообщении I, посвященном 
анализу современных подходов к оценке эффек-
тивности отдыха детей и их оздоровления, был 
сделан вывод о  том, что критерии оценки эф-
фективности работы лагерей, основанные толь-
ко на оценке эффективности оздоровления де-
тей во время их пребывания в лагере, устарели 
[1]. В статье рассмотрен опыт разработки Аме-
риканской ассоциацией лагерей стандартов ла-
герей и  критериев эффективности их работы 
(Youth Outcomes Battery) [2—9]. Показано, что 
при создании новых критериев эффективности 
работы организаций отдыха необходимо учиты-
вать цели и задачи современных лагерей, пред-
почтения потребителей сферы детского отдыха, 
международный опыт. Отмечено, что необходи-
мость внедрения целевых индикаторов по мони-
торингу оценки качества работы лагерей при-
знана Международным сообществом лагерей на 
XI Международном конгрессе лагерей, состояв-
шемся в  России в  2017 г. [10]. Эффективность 
работы необходимо оценивать, исходя из задач 
и  программ, реализуемых в  лагере. При этом 
показатель эффективности оздоровления детей 
и  молодежи, находящихся на отдыхе, должен 
стать лишь одним из критериев оценки эффек-
тивности в случае реализации оздоровительных 
программ в лагере, но не единственным и обя-
зательным критерием, как это происходит в на-
стоящее время в нашей стране.

В последние годы вопрос пересмотра не 
только критериев, но и подходов, методик оцен-
ки эффективности отдыха и оздоровления детей 
активно обсуждается в  профессиональном ме-
дицинском сообществе [11, 12].

В связи с этим представляет интерес анализ 
критериев эффективности оздоровления детей 
во время их организованного отдыха.

Изучение нормативных документов 1970—
1990‑х гг., регламентирующих детский отдых, 
показало, что в обязанности медицинского пер-
сонала в разные годы входило проведение оздо-
ровительных мероприятий, а  также анализ их 

эффективности [13—15]  1. Оценка эффективно-
сти оздоровления детей по итогам пребывания 
в  лагере проводилась на основании сопостав-
ления результатов медицинских обследований, 
проведенных в начале и конце смены.

Согласно разделу X «Основные принци-
пы организации работы медицинского персо-
нала в  пионерском лагере» Санитарных пра-
вил № 1355-75 «Устройство, содержание и  ор-
ганизация режима пионерских лагерей» (1975) 
в обязанности врача лагеря входил систематиче-
ский контроль за проведением оздоровительных 
мероприятий, в  том числе закаливающих про-
цедур, соблюдением режима дня, организацией 
и качеством питания, организацией физическо-
го воспитания, проведением санитарно-просве-
тительской работы и привитием детям санитар-
но-гигиенических навыков. Кроме того, врач 
должен был вести журнал ежедневно проводи-
мых оздоровительных мероприятий, а  в  кон-
це смены составлялся отчет с проведением ана-
лиза эффективности пребывания детей в лагере 
на основании данных результатов медицинских 
осмотров, проводимых в начале и конце смены.

Оценка эффективности оздоровления детей 
проводилась на основании данных динамики 
массы и длины тела, окружности грудной клетки, 
спирометрии, динамометрии согласно приложе-
нию 13 «Схема данных эффективности оздоров-
ления детей в пионерских лагерях». В методи-
ку не были включены количественные крите-
рии оценки динамометрии. Также неясно, как 
необходимо было учитывать и  анализировать 
жалобы на состояние здоровья (головная боль, 
слабость, утомляемость, плохой или понижен-
ный аппетит и др.). В медицинскую обменную 

1  Устройство, содержание и организация режима пио-
нерских лагерей  : Санитарные правила № 1355-75 (утв. 
Главным государственным санитарным врачом СССР 
30 сентября 1975 г.)  ; Устройство, содержание и органи-
зация режима пионерских лагерей  : Санитарные прави-
ла № 3042-84 (утв. Главным государственным санитар-
ным врачом СССР 13 июня 1984 г.)  ; Устройство, содер-
жание и  организация режима детских оздоровительных 
лагерей  : Санитарные правила и  нормы СанПиН № 42-
125-5204-90 (утв. зам. Главного государственного сани-
тарного врача СССР 5 декабря 1990 г.).
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справку (карту) на школьника, отъезжающего 
в  пионерский лагерь (приложение 12 СанПиН 
№ 1355-75), которая возвращалась ребенку для 
передачи врачу школы или поликлиники, врач 
по окончании смены должен был внести инфор-
мацию о перенесенных заболеваниях в течение 
смены и «Эффективность оздоровления в пио-
нерском лагере» по данным массы тела (вес при 
поступлении и выписке), динамометрии, спиро-
метрии, а также общего состояния ребенка. При 
этом неясно, какой показатель динамо- и спиро-
метрии необходимо вносить в справку (измере-
ния, проведенные в начале и конце смены, либо 
только в конце).

В 1984 г. были утверждены новые Санитар-
ные правила № 3042-84 «Устройство, содержа-
ние и организация режима пионерских лагерей». 
Оценка эффективности оздоровления детей так 
же, как и в предыдущих рекомендациях прово-
дилась на основании данных динамики массы 
и длины тела, окружности грудной клетки, спи-
рометрии, динамометрии от начала к концу сме-
ны. По-прежнему врач должен был вести жур-
нал ежедневно проводимых оздоровительных 
мероприятий и  в  конце смены составлять от-
чет об эффективности пребывания детей в лаге-
ре на основании данных результатов двух меди-
цинских осмотров. Однако из нового документа 
было изъято приложение «Схема данных эффек-
тивности оздоровления детей в пионерских ла-
герях», а  также новые критерии не учитывали 
жалобы ребенка на состояние здоровья.

В названии Санитарных правил и норм, ре-
гламентирующих работу детских лагерей, 
утвержденных в  1990 г., слово «пионерских» 
было заменено на «оздоровительных» (СанПиН 
№ 42-125-5204-90 «Устройство, содержание 
и  организация режима детских оздоровитель-
ных лагерей»). В данном документе помимо раз-
дела «Основные принципы организации работы 
медицинского персонала в оздоровительном ла-
гере», в котором указано, что медицинский пер-
сонал лагеря должен вести систематический 
контроль за проведением оздоровительных ме-
роприятий, появился новый раздел «Оценка эф-
фективности оздоровления детей в  условиях 
детского оздоровительного лагеря» (раздел 13).

Оценку эффективности оздоровления де-
тей в  лагере согласно СанПиН № 42-125-5204-
90 «Устройство, содержание и организация ре-
жима детских оздоровительных лагерей» сле-

довало проводить на основании сопоставления 
данных медицинских осмотров в начале и кон-
це смены. Наиболее важными критериями оздо-
ровительной эффективности стали считаться 
функциональные (резервные) возможности ор-
ганизма детей. С этой целью проводилась оцен-
ка функциональных проб сердечно-сосудистой 
и  дыхательной систем организма и  физиче-
ская работоспособность детей. При этом необ-
ходимо было оценивать следующие показате-
ли: физическое развитие ребенка (соответствие 
массы длине тела по индексу Кетле), функцио-
нальное состояние сердечно-сосудистой систе-
мы (по данным ортостатической пробы), дыха-
тельной системы (по данным пробы Генчи), фи-
зическую работоспособность (по  показателям 
мышечной силы ведущей руки и мышечной вы-
носливости), уровень физической подготовлен-
ности (выполнение нормативов ГТО), внутрила-
герную заболеваемость.

Как положительное следует отметить, что 
документ 1990 г. содержит описание методик 
(за исключением оценки заболеваемости), а так-
же возрастно-половые нормативы по всем изме-
ряемым показателям. И, хотя, в отличие от пре-
дыдущих рекомендаций, данный документ со-
держит критерии динамики показателей, не 
всегда ясно, что следует считать за значимое 
изменение (индекс Кетле, мышечная выносли-
вость, тесты физической подготовленности).

Впервые в  данном документе описана ком-
плексная оценка эффективности оздоровления 
пребывания детей в лагере — при преобладании 
положительной динамики в большинстве тестов 
(более 50 %) эффективность оздоровления сле-
дует расценивать как выраженную, отдельных 
тестов — как слабую и  при отсутствии поло-
жительной динамики — как отсутствие оздоро-
вительного эффекта. Помимо индивидуальной 
анализировалась коллективная эффективность 
оздоровления детей (количество детей с  выра-
женным оздоровительным эффектом, с ухудше-
нием состояния и с отсутствием эффекта).

Обращает на себя внимание несоответствие 
критериев оздоровления, описанных в  разде-
ле 13 «Оценка эффективности оздоровления де-
тей в условиях детского оздоровительного лаге-
ря», и приложении 7 СанПиН № 42-125-5204-90. 
Так, таблица «Динамика показателей эффектив-
ности оздоровления» была дополнена показате-
лем ЖЕЛ, однако не содержала показателей за-
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болеваемости. Кроме того, медицинская справка 
на школьника, отъезжающего в лагерь (ф. 079/у), 
действовавшая в тот период, в качестве критери-
ев эффективности оздоровления по-прежнему 
включала следующие показатели: общее состоя-
ние, масса тела в начале и конце смены, данные 
динамометрии, спирометрии.

В рамках федеральной целевой програм-
мы «Организация летнего отдыха детей» [13] 
в 1998 г. были утверждены методические реко-
мендации «Организация оздоровительной ра-
боты в  учреждениях летнего отдыха детей» 
[14, 15]. В дополнение к методике, изложенной 
в СанПиН № 42-125-5204-90, в данных рекомен-
дациях указано, что физическое развитие следу-
ет оценивать согласно региональным стандар-
там, которые персоналу лагеря должны предо-
ставлять республиканские или местные органы 
здравоохранения, а по индексу Кетле проводить 
оценку только в  случае отсутствия региональ-
ных нормативов. При этом оценку динамики фи-
зического развития рекомендовалось проводить 
с учетом исходных показателей, то есть считать 
положительной в случае, если происходит гар-
монизация физического развития, а также сни-
жение массы тела у детей с избытком массы тела 
и  увеличение массы у  детей с  ее недостатком. 
Оценка функциональных резервов организма 
была дополнена показателями ЖЕЛ, за динами-
ку которого принималось значение ±10 %, и фи-
зической подготовленности (скорость — бег на 
30 и 60 м и выносливость — бег на 300 и 500 м). 
Кроме того, для оценки эффективности оздоров-
ления детей во время их пребывания в лагере ре-
комендовалось учитывать заболеваемость по по-
казателям острой заболеваемости, обострению 
хронических заболеваний, показателю госпита-
лизаций в изолятор и / или стационар и травма-
тизма, а также динамику самочувствия, настрое-
ния и активности детей.

Сводная таблица оценки оздоровительного 
эффекта по отрядам полностью повторяет таб-
лицу, указанную в  СанПиН № 42-125-5204-90, 
и не включает такие показатели, как заболевае-
мость и  самочувствие, активность, настроение 
ребенка.

Из санитарно-эпидемиологических правил 
и нормативов СанПиН 2.4.4.1204-03 «Санитар-
но-эпидемиологические требования к  устрой-
ству, содержанию и организации режима рабо-
ты загородных стационарных учреждений от-

дыха и оздоровления детей»  1, введенных взамен 
СанПиН № 42-125-5204-90, методика проведе-
ния оценки эффективности оздоровления де-
тей во время пребывания в лагере была изъята. 
Однако в обязанности медицинского персонала 
по-прежнему входили проведение взвешивания 
детей, измерение мышечной силы кистевым ди-
намометром в начале и в конце смены и подго-
товка отчета о работе и эффективности отдыха 
и оздоровления детей.

СанПиН 2.4.4.3155-13 «Санитарно-эпиде-
миологические требования к устройству, содер-
жанию и организации работы стационарных ор-
ганизаций отдыха и оздоровления детей», регла-
ментирующий работу современных загородных 
лагерей, не содержит методики оценки эффек-
тивности оздоровления  2.

Отсутствие методики оценки эффектив-
ности оздоровления детей в  лагерях начиная 
с 2000‑х гг. привело к разработке двух методиче-
ских рекомендаций, утвержденных Роспотреб-
надзором в 2009 и 2010 гг.

Методические рекомендации МР 01/6989-
9-34 «Оценка эффективности оздоровления де-
тей и  подростков в  летних оздоровительных 
учреждениях» (утв. Роспотребнадзором 22 мая 
2009 г.)  3 носят рекомендательный характер. 
Однако в общих положениях указано, что дан-
ные методические рекомендации обязательны 
для исполнения загородными оздоровительны-
ми учреждениями, в том числе спортивно-оздо-
ровительными, оборонно-спортивными лагеря-
ми, лагерями труда и отдыха, лагерями дневного 
пребывания. Кроме того, методические реко-
мендации должны выполнять и детские санато-
рии, хотя они являются лечебными, а не оздоро-
вительными организациями.

Для оценки эффективности оздоровления 
рекомендуется использовать данные динами-
ки четырех показателей: длины и  массы тела, 

1  СанПиН 2.4.4.1204-03 «Санитарно-эпидемиологи-
ческие требования к устройству, содержанию и организа-
ции режима работы загородных стационарных учрежде-
ний отдыха и оздоровления детей».

2  СанПиН 2.4.4.3155-13 «Санитарно-эпидемиологи-
ческие требования к устройству, содержанию и организа-
ции работы стационарных организаций отдыха и оздоров-
ления детей».

3  Оценка эффективности оздоровления детей и под-
ростков в летних оздоровительных учреждениях. Методи-
ческие рекомендации № 01/6989-9-34 (утв. Роспотребнад-
зором 22 мая 2009 г.).
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мышечной силы, ЖЕЛ. В  рекомендациях ука-
зано, что могут применяться и  дополнитель-
ные критерии (функциональные пробы сердеч-
но-сосудистой системы, дыхательной системы, 
общей физической работоспособности). В дан-
ных методических рекомендациях предложена 
балльная оценка индивидуальной и  коллектив-
ной эффективности оздоровления (высокая эф-
фективность оздоровления — 7—8 баллов, низ-
кая — 3—6, отсутствие — менее 3). Критерии 
оценки приведены только по обязательным по-
казателям. Методика проведения измерений по-
казателей и  возрастные нормативы приведе-
ны только по одному показателю (индекс мас-
сы тела), что затрудняет использование данного 
документа. В случае, если ребенок покинул ла-
герь до окончания смены, оценка эффективно-
сти оздоровления не проводится и он попадает 
в группу «отсутствие оздоровительного эффек-
та».

Методические рекомендации МР 2.4.4.0011-
10 «Методика оценки эффективности оздоров-
ления в  загородных стационарных учреждени-
ях отдыха и  оздоровления детей» (утв. Роспо-
требнадзором 24  сентября 2010 г.) разработаны 
для загородных стационарных учреждений от-
дыха и предназначены для оценки эффективно-
сти оздоровления детей во время летних и зим-
них каникул  1.

В качестве критериев оценки эффективности 
оздоровления детей рекомендуется использо-
вать данные динамики показателей физического 
развития, функционального состояния организ-
ма, физической подготовленности и  заболевае-
мости детей за период смены. Оценка показа-
телей физического развития, функционально-
го состояния организма, заболеваемости детей 
за период смены выполняется медицинскими 
работниками загородного стационарного учре-
ждения отдыха. Оценка уровня физической под-
готовленности проводится физкультурными ра-
ботниками данного учреждения.

Для оценки динамики показателей применя-
ется система баллов: положительная динамика 
показателей (улучшение) оценивается в 2 балла, 

1  Методика оценки эффективности оздоровления в за-
городных стационарных учреждениях отдыха и оздоров-
ления детей. Методические рекомендации МР 2.4.4.0011-
10. 2.4.4. (утв. Роспотребнадзором 24 сентября 2010 г.).

отсутствие динамики — 1 балл, отрицательная 
динамика (ухудшение) — 0.

Оценку физического развития выполняют 
по региональным стандартам, которые должны 
предоставляться медицинскому персоналу за-
городного стационарного учреждения отдыха 
местными органами управления здравоохране-
нием или органами управления здравоохране-
нием в субъектах Российской Федерации.

Для оценки функционального состояния сер-
дечно-сосудистой системы рассчитывается ин-
декс «двойное произведение» (ДП):

,

где ЧСС  — частота сердечных сокращений; 
САД — систолическое артериальное давление 
в покое.

Чем ниже ДП в покое, тем выше максималь-
ные аэробные возможности и  уровень сомати-
ческого здоровья. Для оценки функциональных 
возможностей дыхательной системы определя-
ется показатель внешнего дыхания — жизнен-
ная емкость легких (ЖЕЛ).

Для оценки физической подготовленности 
согласно методике необходимо измерять мы-
шечную силу по показателю кистевой динамо-
метрии ведущей руки, прыжок в длину с места, 
бег на 30 метров, для мальчиков — подтягива-
ние на перекладине, для девочек — подъем ту-
ловища в сед за 30 с.

При анализе эффективности оздоровления, 
согласно методическим рекомендациям, так-
же необходимо учитывать показатели острой 
и хронической заболеваемости у ребенка за пе-
риод смены, используя систему баллов: отсут-
ствие острой заболеваемости и обострений хро-
нических болезней — 2 балла, наличие острой 
заболеваемости и/или обострение хронических 
болезней — 0 баллов.

Комплексная оценка эффективности оздо-
ровления ребенка зависит от суммы баллов всех 
показателей: выраженный оздоровительный эф-
фект — 12—16 баллов; слабый оздоровитель-
ный эффект — 8—11; отсутствие оздоровитель-
ного эффекта — 0—7.

Как положительное следует отметить, что 
в данных методических рекомендациях подроб-
но описаны все методики проведения исследо-
вания, приведены примеры анализа динамики 
показателей, а также содержатся все протоколы 
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для индивидуальной и коллективной оценки эф-
фективности пребывания детей в лагере.

Анализ различных методик оценки эффек-
тивности оздоровления детей во время их пре-
бывания в лагере показал, что в них не совсем 
корректно проводится оценка динамики показа-
телей физического развития и функционального 
состояния организма. Так, не во всех рекоменда-
циях указаны данные критерии. Для каждого по-
казателя следует указывать минимальное значе-
ние, которое необходимо считать за изменение, 
а  также возрастно-половые нормативы. Напри-
мер, масса тела ребенка к  концу смены возра-
стет более чем на 1  кг, что, согласно рекомен-
дациям, должно быть расценено как положи-
тельная динамика. Однако при этом масса тела 
может стать избыточной, что является критери-
ем отрицательной динамики. 

С  другой стороны, мышечная сила может 
увеличиться менее чем на 10 %, однако стать 
соответствующей нормальным возрастно-по-
ловым значениям, в отличие от исходной вели-
чины. В данном случае динамика должна быть 
расценена как положительная. Отсутствие дина-
мики показателя, остающегося в пределах нор-
мы, на наш взгляд, должно иметь иную оценку, 
нежели отсутствие динамики показателя, исход-
ное значение которого было отлично от нормы. 
Также некорректным является вывод об удовле-
творительной оценке динамики показателей на 
основании прибавки значений относительно ис-
ходного состояния менее значения, соответству-
ющего погрешности измерительной аппаратуры 
(например, повышение массы тела от 0 до 1 кг, 
менее 2 см для длины тела и т. д.). 

Такие изменения показателей должны быть 
расценены как отсутствие динамики. Исполь-
зование длины тела как критерия эффективно-
сти оздоровления вызывает сомнение. Соглас-
но закономерностям роста и  развития детей 
в  течение смены (21 день) маловероятно уве-
личение длины тела на 2 см. Следует полагать, 
что при регистрации положительной динамики 
длины тела в течение смены (увеличение пока-
зателя на 2 см) в этот период у ребенка проис-
ходит пубертатный спурт, либо, что более ве-
роятно, измерения показателя проводятся не-
корректно. Также нецелесообразно оценивать 
мышечную силу обеих рук, поскольку показа-
тели мышечной силы кистей обеих рук корре-
лируют между собой.

С другой стороны, у  детей с  нарушениями 
здоровья продолжаются естественные процессы 
роста и развития. Так, к концу смены у ребенка 
может быть зарегистрировано увеличение мас-
сы тела, мышечной силы кистей рук, и при этом 
он может неоднократно жаловаться на головные 
боли, проявление аллергической реакции, ост-
рое заболевание либо обострение хронического, 
травму, испытывать трудности адаптации к но-
вому коллективу, что нельзя не учитывать при 
оценке эффективности оздоровления.

Не совсем ясно, как проводить оценку эф-
фективности оздоровления ребенка в  случае, 
если он за лето отдыхал в  течение нескольких 
смен. При анализе эффективности его оздоров-
ления к концу третьей смены оцениваемые по-
казатели должны увеличиваться три раза (масса 
тела — на 3 кг, длина тела — на 6 см, мышечная 
сила кистей рук — на 6 кг, ЖЕЛ — на 300 мл от 
начала первой к концу третьей смены), что ма-
ловероятно.

Кроме того, ни в  одних рекомендациях не 
оценивается реадаптация после возвращения 
детей из лагеря, а также продолжительность эф-
фекта оздоровления.

В 2018 г. были внедрены в  практику мето-
дические рекомендации «Методика оценки эф-
фективности оздоровления в  стационарных 
организациях отдыха и  оздоровления детей» 
(МР 4.2.2.0127-18). Впервые в методику оценки 
эффективности оздоровления детей во время от-
дыха введена оценка условий пребывания детей 
во время их отдыха  1.

Данные методические рекомендации были 
введены взамен МР 2.4.4.0011-10 «Методика 
оценки эффективности оздоровления в загород-
ных стационарных учреждениях отдыха и оздо-
ровления детей».

Авторами предложена методика оценки эф-
фективности оздоровления детей и подростков 
в  стационарных организациях отдыха и  оздо-
ровления (раздел 3) и методика оценки эффек-
тивности организации оздоровления с  учетом 
соблюдения санитарного законодательства и за-
конодательства в сфере защиты прав потребите-
лей (раздел 4).

1  Методические рекомендации «Методика оценки эф-
фективности оздоровления в  стационарных организаци-
ях отдыха и оздоровления детей» (МР 4.2.2.0127-18) (утв. 
Главным государственным санитарным врачом РФ 11 мая 
2018 г.).
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Для оценки эффективности оздоровления 
детей во время их отдыха авторами предложе-
ны традиционные показатели: масса и  длина 
тела, показатели мышечной силы правой и  ле-
вой руки, функции внешнего дыхания — жиз-
ненная емкость легких (ЖЕЛ), которые необхо-
димо оценивать в  динамике смены. В  данный 
раздел методики заложен ряд ошибок, описан-
ных выше.

Для оценки эффективности организации 
оздоровления предложена методика, основанная 
на регистрации во время смены нарушений са-
нитарного законодательства и законодательства 
в  сфере защиты прав потребителей. При этом 
эффективность организации оздоровления вы-
ражается в показателях недополученного оздо-
ровительного эффекта.

Следует отметить, что авторами сделана по-
пытка разработки методики для межведомствен-
ной оценки организации оздоровительной рабо-
ты организаций отдыха детей и  оздоровления. 
Впервые в  методику введена оценка условий 
пребывания детей во время их отдыха. Одна-
ко термин «недополученный оздоровительный 
эффект» применять также некорректно. Боль-
шинство показателей, включенных в  методику 
оценки организации оздоровительной работы, 
правильнее было бы отнести к факторам, харак-
теризующим безопасность пребывания детей 
в  организации отдыха и  оздоровления. Кроме 
того, термин «недополученный оздоровитель-
ный эффект» не используется ни в гигиене де-
тей и подростков, ни в восстановительной меди-
цине и курортологии, и подразумевает неудовле-
творительную работу лагеря, а  следовательно, 
и возможность получения компенсации за нека-
чественно предоставленную услугу по органи-
зации отдыха.

Вопрос совершенствования методики оцен-
ки эффективности оздоровления детей и  под-
ростков в  период их организованного отдыха 
крайне актуален. Однако необходимо решить во-
прос о целесообразности данной работы в уста-
новленном порядке (необходимость оценки эф-
фективности оздоровления у  каждого ребенка, 
посещающего организацию отдыха и  оздоров-
ления, с  последующим представлением отчет-
ных данных в Федеральную службу по надзо-
ру в сфере защиты прав потребителей). Перво-
очередной задачей методики оценки какой-либо 
деятельности должно быть содействие совер-

шенствованию организации этой деятельности. 
Однако в настоящее время такой показатель, как 
«доля детей, получивших выраженный оздоро-
вительный эффект» с  анализом ежегодной ди-
намики данного показателя является одним из 
критериев качества работы региона. При подоб-
ном подходе собрать достоверную информацию 
для анализа работы конкретной организации не 
представляется возможным.

По данным официальной статистики, 
в 1999 г. выраженный оздоровительный эффект 
в  загородных лагерях получили 65,0 % детей 
[16], а в 2005 г. — 73,7 % [17]. При этом пока-
затели эффективности оздоровительной рабо-
ты использовали для оценки организации физи-
ческого воспитания, режима дня [14]. В случае 
отсутствия оздоровительного эффекта меди-
цинскому персоналу совместно с руководством 
лагеря необходимо было проанализировать при-
чины и  выявить недостатки в  организации его 
работы. В  2019 г. доля детей, получивших вы-
раженный оздоровительный эффект, достигла 
95,0 % [18]. Учитывая негативные тенденции 
в состоянии здоровья современных детей [19—
24], этим данным доверять не представляется 
возможным. Об этом свидетельствуют и резуль-
таты исследования, проведенного НИИ гигие-
ны и охраны здоровья детей и подростков ФГАУ 
«НМИЦ здоровья детей» Минздрава России 
в одном из стационарных лагерей в летний пе-
риод [25]. Согласно документации медицинско-
го пункта лагеря во время отдыха выраженный 
оздоровительный эффект был отмечен у 78,4 % 
детей. При анализе и  коррекции данных уста-
новлено, что для большинства детей (89,1 %) 
характерен низкий оздоровительный эффект, то-
гда как выраженный оздоровительный эффект 
выявлен всего у 8,1 % детей. Данные свидетель-
ствуют о формальном подходе к оценке эффек-
тивности оздоровления детей сотрудниками ор-
ганизации отдыха и оздоровления.

При оценке эффективности оздоровления 
требует научного обоснования вопрос о количе-
стве выборки, контингенте обследуемых детей, 
кратности проведения обследования в организа-
ции отдыха для подтверждения статуса оздоро-
вительной. 

Рекомендуемые штатные нормативы меди-
цинского пункта организаций отдыха детей и их 
оздоровления предусматривают одного врача-
педиатра или врача общей практики на 200 не-
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совершеннолетних и  одной медицинской се-
стры на 100 несовершеннолетних. На обследо-
вание одного отряда в 25 человек с соблюдением 
методики обследования и анализом данных по-
требуется несколько часов работы бригады спе-
циалистов. При этом, учитывая необходимость 
выполнения текущей работы медицинским пер-
соналом лагеря, невозможно качественно про-
вести индивидуальную оценку эффективности 
оздоровления каждого ребенка.

Научного обоснования также требует про-
должительность оздоровительного отдыха. Со-
гласно гигиеническим требованиям оздорови-
тельным может быть лагерь, продолжительность 
смены которого составляет не менее 21 дня  1. 

Возможна организация коротких смен (20 
и менее дней), однако в этом случае лагерь дол-
жен считаться только организацией отдыха 
и  досуга детей. Во многих современных орга-
низациях отдыха продолжительность смены со-
ставляет менее 21 дня, что, согласно действую-
щим документам, свидетельствует о невозмож-
ности достижения оздоровительного эффекта. 
Вместе с тем исследования, проведенные НИИ 
гигиены и охраны здоровья детей и подростков 
ФГАУ «НМИЦ здоровья детей» Минздрава Рос-
сии, установили, что при соответствии устрой-
ства и организации, а также режима работы ла-
геря гигиеническим требованиям, повышении 
двигательной активности детей, максимальном 
пребывании детей на открытом воздухе, бла-
гоприятной психологической адаптации детей 
к новым условиям возможно получение оздоро-
вительного эффекта у детей в условиях укоро-
ченной смены (14—17 дней) [25], в  том числе 
в палаточном лагере [26]. При этом положитель-
ная динамика функционального состояния орга-
низма за период пребывания детей в организа-
ции отдыха и оздоровления выявлена практиче-
ски по всем показателям более чем у половины 
детей (до 65,0 %).

С целью изучения современных научных 
исследований, посвященных организации дет-
ского отдыха в России, в том числе оценке эф-
фективности его работы, был проведен анализ 
литературы по алгоритму, предложенному Ark-

1  СанПиН 2.4.4.3155-13 «Санитарно-эпидемиологи-
ческие требования к устройству, содержанию и организа-
ции работы стационарных организаций отдыха и оздоров-
ления детей».

sey  &O’Malley [27]. Поиск на русском языке 
проводился по публикациям научной электрон-
ной библиотеки elibrary.ru базы данных РИНЦ 
с 2000 г. по названиям, аннотациям и ключевым 
словам в  статьях, опубликованных в журналах 
с 2000 г., и патентах по следующим ключевым 
словосочетаниям: «критерии работы детско-
го лагеря», «критерии оценки детского отды-
ха», «оценка эффективности детского отдыха», 
«эффективность оздоровления детей в лагере», 
«оценка эффективности оздоровления детей 
в  лагере», «образование детей в  лагере», «вос-
питание детей в лагере». Поиск по каждому сло-
восочетанию проводился по разделам «Меди-
цина и  здравоохранение» и  «Народное образо-
вание. Педагогика» с  учетом морфологии слов 
и возможных синонимов (лагерь — организация 
отдыха, организация отдыха и оздоровления, ор-
ганизация отдыха детей и их оздоровления). По-
сле нескольких проведенных поисковых запро-
сов из полученного списка были исключены 
дублирующиеся статьи и  не отвечающие крите-
риям включения материалы. 

По результатам запроса в научной электрон-
ной библиотеке elibrary.ru по ключевым сло-
вам «критерии работы детского лагеря», «кри-
терии оценки детского отдыха», «оценка эффек-
тивности детского отдыха» было найдено всего 
7 статей.

По результатам запроса по ключевым сло-
вам «эффективность оздоровления детей в  ла-
гере», «оценка эффективности оздоровления 
детей в лагере» было найдено 84 статьи в раз-
деле «Медицина и здравоохранение» и 186 ста-
тей в разделе «Народное образование. Педагоги-
ка». Исключение дублирования привело к объ-
единенному списку, в  который была включена 
171 статья. После анализа названий и аннотаций 
найденных статей на предмет описания имен-
но оздоровления детей в период их пребывания 
в лагере количество их сократилось до 37 статей 
22 авторских коллективов.

Анализ полных текстов и литературных ис-
точников статей показал, что до утверждения 
МР 01/6989-9-34 «Оценка эффективности оздо-
ровления детей и подростков в летних оздорови-
тельных учреждениях» (2009) и МР 2.4.4.0011-
10 «Методика оценки эффективности оздоров-
ления в загородных стационарных учреждениях 
отдыха и оздоровления детей» (2010) разные ис-
следователи предлагали использовать помимо 
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традиционных показателей такие, как адаптаци-
онный потенциал [28], вариабельность сердечно-
го ритма [29]; показатели спироартериокардио-
ритмографии и  контроля измерения движений 
[30]; показатели регистрации частоты сердеч-
ных сокращений, ударного и минутного объема 
кровообращения, сердечного индекса до и после 
дозированной физической нагрузки [31, 32], дан-
ные пробы Мартине—Кушелевского [33].

После 2010 г., несмотря на наличие действу-
ющих методических рекомендаций по оцен-
ке эффективности оздоровления детей во время 
их пребывания в лагере, поиск новых критери-
ев продолжается. Авторы разных методик пред-
лагают дифференцированно подходить к  оцен-
ке эффективности оздоровления детей с разным 
состоянием здоровья, в зависимости от направ-
ленности лагеря. Так, на основании опыта ра-
боты специализированного лагеря для детей 
с  девиантным поведением в  Казани Кондрать-
ев А.С.  с  соавторами предлагают использовать 
динамику показателей качества жизни на осно-
вании опроса по методике MOS SF‑36 [34].

Учитывая разную оздоровительную направ-
ленность работы дневных лагерей, организован-
ных в Северодвинске, Колесникова И.А. и Мень-
шикова Л.И. (2012) разработали методические 
рекомендации для оценки эффективности оздо-
ровления детей в летних оздоровительных учре-
ждениях с дневным пребыванием детей [35, 36]. 
Для всех лагерей авторы предлагают в  каче-
стве критериев оздоровления использовать по-
казатели физического развития, заболеваемость 
и травматизм, при наличии в штате лагеря спор-
тивного инструктора — физическую подготов-
ленность; в  лагерях спортивной направленно-
сти дополнительно измеряют мышечную силу 
кистей рук, ЖЕЛ либо проводят пробу на устой-
чивость к гипоксии (пробу Генчи), рассчитыва-
ют ДП (двойное произведение). В  лагерях для 
детей с  нарушением опорно-двигательного ап-
парата или с нарушением зрения в конце смены 
дополнительно с  общими показателями анали-
зируют индивидуальные данные динамики спе-
цифических показателей, представленные ор-
топедом или офтальмологом. Подобный опыт 
оценки оздоровления в дневном лагере для де-
тей с нарушением зрения описывает в своей ра-
боте Маркелова С.В. [37].

Кузина Е.Н. (2012) наряду с  показателями 
физического развития, адаптационного потен-

циала и функционального состояния сердечно-
сосудистой и дыхательной систем в покое и по-
сле физической нагрузки предлагает проводить 
количественную оценку уровня физического 
здоровья по Г.Л. Апанасенко [38].

Кроме того, разные исследователи предла-
гают оценивать в  динамике смены биоимпе-
дансный анализ состава тела [39, 40], должную 
ЖЕЛ, жизненный индекс и индекс силы, индекс 
Робинсона, индекс Руфье, индекс Скибинской, 
проводить функциональную пробу по Шалкову, 
Мартине—Кушелевского, координаторную про-
бу [41—46], жалобы на состояние здоровья [47], 
умственную работоспособность [48], уровень 
двигательной активности [49].

Описанные исследования, несомненно, пред-
ставляют научный интерес, однако зачастую 
они трудновыполнимы в рамках текущей рабо-
ты лагеря. Предполагается, что оценка эффек-
тивности оздоровления детей во время их пре-
бывания в организациях отдыха и оздоровления 
должна проводиться медицинскими работника-
ми, однако в  их функциональные обязанности 
данный вид деятельности не входит  1. Представ-
ление некорректных данных в отчетные формы, 
возможно, является следствием большой загру-
женности медицинских работников, дефицита 
кадров.

Таким образом, анализ научных публикаций, 
методических рекомендаций, международного 
опыта по организации отдыха детей свидетель-
ствует о  том, что критерии эффективности ра-
боты организаций отдыха детей и  их оздоров-
ления, предлагаемые в нашей стране, устарели 
и требуют современного научного обоснования. 
В настоящее время критерии работы организа-
ций отдыха детей и их оздоровления основаны 
только на оценке эффективности оздоровитель-
ной деятельности, которая не является основной 
в современных организациях отдыха. Выявлено, 
что подходы к оценке эффективности оздоров-
ления также нуждаются в пересмотре, посколь-
ку в  настоящее время нет доказательной базы, 
подтверждающей зависимость показателей за-
болеваемости детей от эффективности проведе-
ния летней оздоровительной кампании, а  име-

1  Об утверждении Порядка оказания медицинской по-
мощи несовершеннолетним в период оздоровления и ор-
ганизованного отдыха : Приказ № 327н Минздрава России 
от 13 июня 2018 г.
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ющиеся методики не учитывают специфику со-
временного организованного отдыха детей. При 
создании новых критериев необходимо учиты-
вать цели и задачи современных лагерей, пред-
почтения потребителей сферы детского отдыха, 
международный опыт. Разработка критериев эф-
фективности работы современных организаций 
отдыха детей должна быть включена в План ме-

роприятий в рамках Десятилетия детства, в ко-
тором предусмотрено совершенствование нор-
мативного-правового регулирования в сфере от-
дыха и оздоровления детей  1.

1  Об объявлении в Российской Федерации Десятиле-
тия детства : Указ Президента Российской Федерации от 
29 мая 2017 г. № 240.
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