
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ РЕСПУБЛИКИ КОМИ 
 

ПРИКАЗ 
 

от 17 декабря 2015 года N 12/584 
 
 

Об организации медицинского сопровождения выполнения нормативов 
Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса "Готов к труду и 

обороне" на территории Республики Коми 

(с изменениями на 19 марта 2018 года) 
(в ред. Приказа Минздрава Республики Коми от 19.03.2018 N 3/106) 

 
 
 

Во исполнение Указа Президента Российской Федерации от 24 марта 2014 г. 
N 172 "О Всероссийском физкультурно-спортивном комплексе "Готов к труду и 
обороне", Постановления Правительства Российской Федерации от 11 июня 2014 
г. N 540 "Об утверждении Положения о Всероссийском физкультурно-спортивном 
комплексе "Готов к труду и обороне" (ГТО)", распоряжения Правительства 
Российской Федерации от 30 июня 2014 г. N 1165-р о внедрении Всероссийского 
физкультурно-спортивного комплекса "Готов к труду и обороне" и в целях 
организации медицинского сопровождения выполнения нормативов 
Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса "Готов к труду и обороне" 
(далее - ВФСК ГТО) на территории Республики Коми приказываю: 
 
 

1. Утвердить: 
 
 

1.1. Временный порядок организации медицинского сопровождения 
выполнения нормативов Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса 
"Готов к труду и обороне" на территории Республики Коми (далее - Порядок ВФСК 
ГТО) согласно приложению N 1. 
 
 

1.2. Форму отчета об организации медицинского сопровождения выполнения 
нормативов ВФСК ГТО согласно приложению N 2. 
 
 

2. Руководителям медицинских организаций, функции и полномочия 
учредителя в отношении которых осуществляет Министерство здравоохранения 
Республики Коми: 
 
 

2.1. Обеспечить: 
 
 

2.1.1. Организацию медицинского сопровождения выполнения нормативов 
ВФСК ГТО в соответствии с Порядком ВФСК ГТО. 
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2.1.2. Оказание медицинской помощи участникам испытаний ВФСК ГТО 

специалистами подведомственных медицинских организаций, функции и 
полномочия учредителя в отношении которых осуществляет Министерство 
здравоохранения Республики Коми, и, в случае необходимости, их 
госпитализацию в медицинские организации в соответствии с медицинскими 
показаниями. 
 
 

2.1.3. Ведение медицинских и статистических форм учета и отчетности по 
заболеваемости и травматизму участников выполнения нормативов ВФСК ГТО. 
 
 

2.1.4. В срок до 5 числа месяца, следующего за отчетным, ввод и 
актуализацию данных отчета об организации медицинского сопровождения 
выполнения нормативов ВФСК ГТО по форме согласно приложению N 2 к 
данному приказу в систему отчетности "Парус", начиная с отчета за декабрь 2015 
года. 
 
 

2.2. В срок до 20 декабря 2015 года определить лицо, ответственное за 
организацию медицинского сопровождения выполнения нормативов ВФСК ГТО в 
медицинской организации. 
 
 

2.3. Организовать представление в ГУ "Республиканский врачебно-
физкультурный диспансер" по электронной почте: fizdispanser@yandex.ru: 
 
 

2.3.1. В срок до 20 декабря 2015 года персональных данных (ФИО, должность, 
контактный телефон, e-mail) ответственных лиц, указанных в пункте 2.2 
настоящего приказа. 
 
 

2.3.2. В течение 24 часов с момента наступления травмы, полученной 
участниками при выполнении нормативов ВФСК ГТО, извещения о спортивной 
травме (форма N 092/у). 
 
 

3. Директору ГКУ РК "Центр обеспечения деятельности Министерства 
здравоохранения Республики Коми" Е.Л.Борчаниновой: 
 
 

3.1. Обеспечить контроль за сроками и полнотой представления данных 
отчета об организации медицинского сопровождения выполнения нормативов 
ВФСК ГТО руководителями подведомственных медицинских организаций, 
функции и полномочия учредителя в отношении которых осуществляет 
Министерство здравоохранения Республики Коми. 
 
 

4. Главному врачу ГБУЗ РК "Сыктывкарская станция скорой медицинской 
помощи", главному врачу ГБУЗ РК "Ухтинская станция скорой медицинской 



помощи", главным врачам медицинских организаций, имеющих в своем составе 
службу скорой медицинской помощи, обеспечить организацию оказания скорой, в 
том числе специализированной скорой, медицинской помощи участникам 
испытаний ВФСК ГТО силами выездных бригад службы скорой медицинской 
помощи. 
 
 

5. Директору ГБУЗ РК "Республиканское бюро медицинской статистики" 
Н.Г.Иваненко обеспечить: 
 
 

5.1. В срок до 25 декабря 2015 года возможность сбора и актуализации отчета 
об организации медицинского сопровождения выполнения нормативов ВФСК ГТО 
(приложение N 2) в системе отчетности "Парус". 
 
 

5.2. Возможность для ГУ "Республиканский врачебно-физкультурный 
диспансер" просмотра отчета об организации медицинского сопровождения 
выполнения нормативов ВФСК ГТО в разрезе медицинских организаций и сводной 
по республике информации в системе сбора отчетности "Парус". 
 
 

5.3. В срок до 10 числа месяца, следующего за отчетным, формирование 
сводного по Республике Коми отчета об организации медицинского 
сопровождения выполнения нормативов ВФСК ГТО и представление его в 
Министерство здравоохранения Республики Коми. 
 
 

6. Главному врачу ГУ "Республиканский врачебно-физкультурный диспансер" 
В.Е.Ломову обеспечить: 
 
 

6.1. Организационную и методическую помощь по медицинскому 
сопровождению выполнения нормативов ВФСК ГТО лицам, ответственным за 
организацию медицинского сопровождения выполнения нормативов ВФСК ГТО в 
медицинских организациях, функции и полномочия учредителя в отношении 
которых осуществляет Министерство здравоохранения Республики Коми. 
 
 

6.2. Ведение статистических форм учета по травматизму участников при 
выполнении нормативов ВФСК ГТО. 
 
 

6.3. В течение 24 часов с момента получения извещения о спортивной травме 
- информирование Министерства здравоохранения Республики Коми обо всех 
случаях травм, полученных при выполнении нормативов ВФСК ГТО. 
 
 

6.4. В срок до 20 декабря 2015 года подготовку перечня медицинских 
организаций, функции и полномочия учредителя в отношении которых 
осуществляет Министерство здравоохранения Республики Коми, обязанных 
заполнять отчетные формы мониторинга в системе "Парус" в разрезе всех 



показателей, и представление данного перечня в адрес ГБУЗ РК 
"Республиканское бюро медицинской статистики" и ГКУ РК "Центр обеспечения 
деятельности Министерства здравоохранения Республики Коми". 
 
 

7. Назначить ответственными за координацию работы по организации 
медицинского сопровождения выполнения нормативов ВФСК ГТО начальника 
отдела организации медицинской помощи взрослому населению Министерства 
здравоохранения Республики Коми И.А.Кондратьеву, начальника отдела 
организации медицинской помощи матерям, детям и санаторно-курортного 
лечения Министерства здравоохранения Республики Коми В.В.Бакланова. 
 
 

8. Контроль за исполнением настоящего приказа возложить на заместителя 
министра здравоохранения Республики Коми Е.Г.Котову. 
 

 
 

И.о. министра 
Д.БЕРЕЗИН 

 
 

Утвержден 
Приказом 

Министерства здравоохранения 
Республики Коми 

от 17 декабря 2015 г. N 12/584 
     (приложение N 1) 

 
 

ВРЕМЕННЫЙ ПОРЯДОК ОРГАНИЗАЦИИ МЕДИЦИНСКОГО СОПРОВОЖДЕНИЯ 
ВЫПОЛНЕНИЯ НОРМАТИВОВ ВСЕРОССИЙСКОГО ФИЗКУЛЬТУРНО-

СПОРТИВНОГО КОМПЛЕКСА "ГОТОВ К ТРУДУ И ОБОРОНЕ" НА ТЕРРИТОРИИ 
РЕСПУБЛИКИ КОМИ 

(в ред. Приказа Минздрава Республики Коми от 19.03.2018 N 3/106) 
 
 
 

1. Основные понятия 

 
1.1. Всероссийский физкультурно-спортивный комплекс "Готов к труду и 

обороне" (далее - ВФСК ГТО) - программная и нормативная основа системы 
физического воспитания населения Российской Федерации, устанавливающая 
государственные требования к его физической подготовленности, уровню знаний 
и умений в области физической культуры и спорта. 
 
 

1.2. Участники ВФСК ГТО - граждане Российской Федерации в возрасте от 6 
до 70 лет и старше, изъявившие желание принять участие в выполнении 
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нормативов ВФСК ГТО. 
 
 

1.3. Нормативы ВФСК ГТО - количественные значения показателей 
выполнения испытаний (тестов) ВФСК ГТО, которые позволяют оценить 
разносторонность (гармоничность) развития основных физических качеств и 
прикладных двигательных умений и навыков в соответствии с половыми и 
возрастными особенностями развития человека. Подразделяются на 
обязательные испытания (тесты) и испытания по выбору. 
 
 

1.4. Знак отличия ВФСК ГТО - награда, вручаемая гражданам Российской 
Федерации за выполнение нормативов, овладение знаниями и умениями 
определенных ступеней ВФСК ГТО. Знаки подразделяются на бронзовый, 
серебряный и золотой внутри каждой ступени ВФСК ГТО. 
 

 
 

2. Общие положения 

 
2.1. Настоящий Порядок организации медицинского сопровождения 

выполнения нормативов Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса 
"Готов к труду и обороне" на территории Республики Коми (далее - Порядок ВФСК 
ГТО) разработан в соответствии с Приказом Министерства здравоохранения 
Российской Федерации от 1 марта 2016 г. N 134н "О порядке организации 
оказания медицинской помощи лицам, занимающимся физической культурой и 
спортом (в том числе при подготовке и проведении физкультурных мероприятий и 
спортивных мероприятий), включая порядок медицинского осмотра лиц, 
желающих пройти спортивную подготовку, заниматься физической культурой и 
спортом в организациях и (или) выполнить нормативы испытаний (тестов) 
всероссийского физкультурно-спортивного комплекса "готов к труду и обороне", 
методическим пособием для медицинских работников "Организация медицинского 
сопровождения и выполнения нормативов Всероссийского физкультурно-
спортивного комплекса "Готов к труду и обороне", утвержденным Протоколом 
Президиума Российской Ассоциации по спортивной медицине и реабилитации 
больных и инвалидов N 12 от 21 ноября 2014 г. главным специалистом по 
спортивной медицине Минздрава России Б.А.Поляевым, 
информационным письмом Министерства здравоохранения Российской 
Федерации от 5 февраля 2015 г. N 14-4/93-1. 
 
 

(п. 2.1 в ред. Приказа Минздрава Республики Коми от 19.03.2018 N 3/106) 
 
 

2.2. Настоящий Порядок ВФСК ГТО определяет правила оказания 
медицинской помощи при выполнении нормативов ВФСК ГТО. 
 
 

2.3. Оказание медицинской помощи при выполнении нормативов ВФСК ГТО 
включает организацию: 
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- первичной врачебной и специализированной медико-санитарной помощи с 

целью выдачи допуска к выполнению нормативов ВФСК ГТО лицам, изъявившим 
желание принять участие в выполнении нормативов ВФСК ГТО; 
 
 

- оказания первичной медико-санитарной помощи и скорой, в том числе 
скорой специализированной, медицинской помощи при выполнении нормативов 
ВФСК ГТО участникам выполнения нормативов ВФСК ГТО. 
 

 
 

3. Организация выдачи допуска к выполнению нормативов ВФСК ГТО 

 
3.1. Медицинский осмотр для допуска к выполнению нормативов ВФСК ГТО 

осуществляется в рамках территориальной программы государственных гарантий 
бесплатного оказания гражданам медицинской помощи на территории Республики 
Коми в медицинских организациях, функции и полномочия учредителя в 
отношении которых осуществляет Министерство здравоохранения Республики 
Коми, врачом-терапевтом, врачом-педиатром, врачом общей практики, врачом по 
лечебной физкультуре, врачом по спортивной медицине на основании 
результатов диспансеризации и медицинских профилактических осмотров. 
 
 

3.2. Допуск к выполнению нормативов ВФСК ГТО учащихся образовательных 
учреждений дошкольного, общего среднего, начального и среднего 
профессионального образования осуществляется на основании отнесения 
ребенка к основной медицинской группе для занятий физической культурой 
врачами-педиатрами медицинских организаций, функции и полномочия 
учредителя в отношении которых осуществляет Министерство здравоохранения 
Республики Коми, в соответствии с Правилами комплексной оценки состояния 
здоровья несовершеннолетних (приложение N 2 к Порядку проведения 
профилактических медицинских осмотров несовершеннолетних, 
утвержденному приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 10 августа 2017 г. N 514н). 
 
 

(п. 3.2 в ред. Приказа Минздрава Республики Коми от 19.03.2018 N 3/106) 
 
 

3.3. Допуск к выполнению нормативов ВФСК ГТО взрослого населения 
осуществляется врачом-терапевтом, врачом общей практики, врачом по 
спортивной медицине на основании результатов диспансеризации и 
профилактических медицинских осмотров в медицинских организациях, функции и 
полномочия учредителя в отношении которых осуществляет Министерство 
здравоохранения Республики Коми, по месту прохождения обследования. 
 
 

3.4. В ГУ "Республиканский врачебно-физкультурный диспансер" 
осуществляется допуск к выполнению нормативов ВФСК ГТО лиц, занимающихся 
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спортом и находящихся на диспансерном наблюдении в учреждении. 
 
 

3.5. По результатам медицинского обследования давностью не более одного 
года врач медицинской организации, функции и полномочия учредителя в 
отношении которой осуществляет Министерство здравоохранения Республики 
Коми, ответственный за проведение медицинского осмотра для допуска к 
выполнению нормативов ВФСК ГТО: 
 
 

3.5.1. Определяет группу состояния здоровья (первая, вторая, третья) в 
соответствии с приказами Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 26 октября 2017 г. N 869н "Об утверждении порядка проведения 
диспансеризации определенных групп взрослого населения", от 6 декабря 2012 г. 
N 1011н "Об утверждении порядка проведения профилактического медицинского 
осмотра", либо медицинскую группу для занятий несовершеннолетним 
физической культурой (общая, подготовительная, специальная) в соответствии с 
Правилами комплексной оценки состояния здоровья несовершеннолетних 
(приложение N 2 к Порядку проведения профилактических медицинских осмотров 
несовершеннолетних, утвержденному приказом Министерства здравоохранения 
Российской Федерации от 10 августа 2017 г. N 514н). 
 
 

(п. 3.5.1 в ред. Приказа Минздрава Республики Коми от 19.03.2018 N 3/106) 
 
 

3.5.2. Оформляет медицинское заключение о допуске (недопуске) к 
выполнению нормативов ВФСК ГТО в течение 5 рабочих дней после получения 
всех необходимых исследований по форме согласно приложению 1 к Порядку 
ВФСК ГТО. 
 
 

3.6. Гражданину в возрасте 18 лет и старше, которому установлена первая 
группа состояния здоровья, либо несовершеннолетнему гражданину, которому 
установлена основная медицинская группа для занятий физической культурой, 
выдается справка о допуске к испытаниям ВФСК ГТО по установленной форме 
(приложение 1 к Порядку ВФСК ГТО), подписанная врачом и заверенная печатью 
медицинской организации, функции и полномочия учредителя в отношении 
которой осуществляет Министерство здравоохранения Республики Коми. В 
случае оформления коллективной заявки (приложение 2 к Порядку ВФСК ГТО) 
отметка "Допущен" ставится напротив каждой фамилии участника с подписью 
врача, заверенной личной печатью, обязательно наличие подписи с 
расшифровкой ФИО врача в конце заявки, заверенной печатью допустившей 
медицинской организации. 
 
 

3.7. Если гражданину, желающему пройти тестирование, установлена вторая 
или третья группа состояния здоровья, в том числе инвалидность или 
подготовительная медицинская группа для занятий несовершеннолетним 
физической культурой, врач-терапевт или врач-педиатр учреждения, 
оказывающего первичную медико-санитарную помощь по территориально-
участковому принципу, заполняет направление (приложение 3 к Порядку ВФСК 
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ГТО) и направляет гражданина к врачу по спортивной медицине (специальность 
"лечебная физкультура и спортивная медицина"). Целью осмотра врача по 
спортивной медицине является оценка реакции сердечно-сосудистой системы на 
повышение нагрузки и определение возможности прохождения тестирования в 
соответствующей группе. Заключение с решением о допуске в данном случае 
принимается врачом по спортивной медицине. Финансовое обеспечение допуска 
взрослых со второй или третьей группой состояния здоровья, в том числе 
инвалидностью, или несовершеннолетних с подготовительной медицинской 
группой для занятий физической культурой осуществляется за счет средств 
республиканского бюджета Республики Коми. 
 
 

3.8. В случае несогласия гражданина (его законного представителя) с 
результатами определения допуска к сдаче нормативов ВФСК ГТО он вправе 
обратиться в врачебную комиссию медицинской организации по территориально-
участковому принципу. 
 
 

3.9. Дети, не достигшие возраста 15 лет, допускаются к сдаче нормативов 
ВФСК ГТО при наличии письменного согласия родителей или иного законного 
представителя. 
 
 

3.10. Дети со специальной медицинской группой здоровья для занятий 
физической культурой к сдаче нормативов ВФСК ГТО не допускаются. 
 
 

3.11. Перед началом тестирования медицинский работник медицинской 
организации, функции и полномочия учредителя в отношении которой 
осуществляет Министерство здравоохранения Республики Коми, приглашенный 
организаторами тестирования на основании заключенного договора, проверяет 
наличие медицинского заключения о допуске к сдаче нормативов ВФСК ГТО и 
проводит опрос и осмотр, включающий измерение артериального давления, 
пульса и температуры тела. 
 

 
 

4. Организация оказания первичной медико-санитарной помощи и скорой, в 
том числе скорой специализированной, медицинской помощи при 

выполнении нормативов ВФСК ГТО непосредственно лицам, специалистам, 
обслуживающим 

 
4.1. Оказание первичной медико-санитарной помощи и скорой, в том числе 

специализированной, медицинской помощи при выполнении нормативов ВФСК 
ГТО включает оказание скорой и первичной медико-санитарной помощи 
участникам мероприятий: непосредственно лицам, сдающим нормативы ВФСК 
ГТО, специалистам, обслуживающим мероприятия, организаторам мероприятий, 
зрителям, персоналу спортивных сооружений. 
 
 



Организация медицинского сопровождения сдачи нормативов ВФСК ГТО 
осуществляется за счет средств организатора ВФСК ГТО. 
 
 

4.2. Оказание первичной медико-санитарной помощи и скорой, в том числе 
специализированной, медицинской помощи при выполнении нормативов ВФСК 
ГТО проводится с целью сохранения здоровья и предупреждения травматизма. 
 
 

4.3. Оказание скорой, в том числе специализированной, медицинской помощи 
при выполнении нормативов ВФСК ГТО осуществляется силами выездной 
бригады скорой медицинской помощи. 
 
 

Организация дежурства бригады скорой медицинской помощи на спортивных 
объектах обеспечивается за счет средств организатора ВФСК ГТО. 
 
 

4.4. Все случаи оказания медицинской помощи при проведении мероприятий 
ВФСК ГТО регистрируются сразу же в первичной медицинской документации: в 
журнале регистрации медицинской помощи, оказываемой на занятиях физической 
культурой и спортивных мероприятиях (форма N 067/у) медицинским работником, 
обеспечивающим оказание первичной медико-санитарной помощи при 
выполнении нормативов ВФСК ГТО. 
 

 
 

Приложение 1 
к Порядку 
ВФСК ГТО 

 
 

     (форма) 
 

                          МЕДИЦИНСКОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ  

                О ДОПУСКЕ К ВЫПОЛНЕНИЮ НОРМАТИВОВ ВФСК ГТО  

 

    Выдано 

________________________________________________________________ 

                    (полное наименование медицинской организации) 

__________________________________________________________________________

_ 

        (фамилия, имя, отчество в дательном падеже, дата рождения) 

о том, что он (она) допущен(а) (не допущен(а)) к выполнению нормативов 

ВФСК  

ГТО  

                           (нужное подчеркнуть) 

    Группа состояния здоровья 

_____________________________________________ 

    Медицинская группа для занятий физической культурой 

___________________ 

    Результаты дополнительного медицинского осмотра  



(по показаниям) 

___________________________________________________________ 

 

    _________________________   ______________   _________________________

_ 

        (должность врача,         (подпись)       (фамилия, имя, отчество) 

      выдавшего заключение) 

 

    Срок действия до ___ ____________ 20__ г. 

    Дата выдачи      ___ ____________ 20__ г. 

 

    МП (медицинской организации) 

 
 

Приложение 2 
к Порядку 
ВФСК ГТО 

 
 

     (форма) 
 

                          МЕДИЦИНСКОЕ ЗАКЛЮЧЕНИЕ  

                О ДОПУСКЕ К ВЫПОЛНЕНИЮ НОРМАТИВОВ ВФСК ГТО         

N 

п/

п 

ФИ

О 

Дата 

рождени

я 

Место 

жительств

а 

Место 

работы 

(учебы

) 

Результат 

осмотра 

ДОПУЩЕН(а)/Н

Е ДОПУЩЕН(а) 

ФИО 

врача, 

лична

я 

печать 

Срок 

действи

я 

(указать 

месяц, 

год) 

 

    _________________________   ______________   _________________________

_ 

        (должность врача,         (подпись)       (фамилия, имя, отчество) 

      выдавшего заключение) 

 

    Дата выдачи      ___ ____________ 20__ г. 

 

    МП (медицинской организации) 

 
 

Приложение 3 
к Порядку 
ВФСК ГТО 

 
 

     (форма) 
 

                            НАПРАВЛЕНИЕ К ВРАЧУ  

              ПО СПОРТИВНОЙ МЕДИЦИНЕ ДЛЯ ОПРЕДЕЛЕНИЯ ДОПУСКА  

                        К СДАЧЕ НОРМАТИВОВ ВФСК ГТО  



 

__________________________________________________________________________

_ 

       (фамилия, имя, отчество в именительном падеже, дата рождения) 

    Диагноз 

_______________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

    Анамнез заболевания (с указанием даты начала заболевания, течения, 

даты  

последнего обострения, получаемой терапии) 

________________________________ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

    Результаты проведенного обследования 

__________________________________ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

__________________________________________________________________________

_ 

    Консультации специалистов 

_____________________________________________ 

 

    _________________________   ______________   _________________________

_ 

        (должность врача,         (подпись)       (фамилия, имя, отчество) 

      выдавшего направление) 

 

    Дата выдачи      ___ ____________ 20__ г. 

 

    МП (медицинской организации) 

 
 



Утверждена 
Приказом 

Министерства здравоохранения 
Республики Коми 

от 17 декабря 2015 г. N 12/584 
     (приложение N 2) 

 
 

Форма 
 
 

ОТЧЕТ 
 об организации медицинского сопровождения выполнения нормативов 
Всероссийского физкультурно-спортивного комплекса "Готов к труду и 

обороне" 

за ____________ 20__ г. 
               

N 

п/п 

Параметры 6 

- 

8 

ле

т 

I 

ст

. 

9 

- 

10 

ле

т 

II 

ст

. 

11 

- 

12 

ле

т 

III 

ст

. 

13 

- 

15 

ле

т 

I

V 

ст

. 

16 

- 

17 

ле

т 

V 

ст

. 

18 

- 

29 

ле

т 

V

I 

ст

. 

30 

- 

39 

ле

т 

V

II 

ст

. 

40 

- 

49 

ле

т 

VI

II 

ст. 

50 

- 

59 

ле

т 

I

X 

ст

. 

60 

- 

69 

ле

т 

X 

ст

. 

70 

лет 

и 

бол

ее 

XI 

ст. 

все

го 

1. Прошли 

осмотр 

(человек) 

 

            

1.1. из них 

допущено 

 

            

2. Группы 

здоровья: 

 

- - - - - - - - - - - - 

2.1. 1 группа 

здоровья 

 

0 0 0 0 0 
       

2.2. 2 группа 

здоровья 

 

0 0 0 0 0 
       

2.2.1

. 

из них 

допущено 

 

0 0 0 0 0 
       

2.3. 3 группа 

здоровья 

 

0 0 0 0 0 
       



2.3.1

. 

из них 

допущено 

 

0 0 0 0 0 
       

2.3.2

. 

в т.ч. 

инвалиды (3 

гр. здоровья) 

 

0 0 0 0 0 
       

2.3.2

.1. 

из них 

допущено 

 

0 0 0 0 0 
       

3. Медицински

е группы 

 

- - - - - - - - - - - - 

3.1. Основная 

медицинская 

группа для 

занятий 

физической 

культурой 

 

     
0 0 0 0 0 0 

 

3.2. Подготовите

льная 

медицинская 

группа для 

занятий 

физической 

культурой 

 

     
0 0 0 0 0 0 

 

3.2.1

. 

из них 

допущено 

 

     
0 0 0 0 0 0 

 

3.3. Специальная 

медицинская 

группа 

 

     
0 0 0 0 0 0 

 

 
Примечание: Стр. 1. = Стр. 2.1. + Стр. 2.2. + Стр. 2.3. + Стр. 3.1. + Стр. 3.2. + 

Стр. 3.3. 
 
 

Стр. 1.1. = Стр. 2.1. + Стр. 2.2.1. + Стр. 2.3.1. + Стр. 3.1. + Стр. 3.2.1. 
 


