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Изучение частоты и интенсивности использования различных видов электронных устройств 229 учащимися стар-
ших классов показало, что усредненная продолжительность использования компьютера и ноутбука в каникулярный 
период составляет около четырех часов, что в два раза выше, чем в учебные дни (р < 0,05), а длительность непрерыв-
ной работы с ними – около трех часов, в то время как в учебные дни она не превышала двух часов (р < 0,05). Учитывая 
недостаточность оздоровительных мероприятий, проводимых в течение учебного года, целесообразно распростра-
нить имеющийся положительный опыт работы в этом направлении и на каникулярный период. Высокий удельный 
вес учреждений дневного пребывания детей в Российской Федерации (81,3 %) с числом детей в них около 50 % от 
общего числа детей, охваченных организованным летним отдыхом, позволяет рекомендовать эти учреждения как 
платформу для проведения оздоровительных мероприятий. Разработанные методические подходы по оздоровлению 
детей с функциональными нарушениями и хроническими заболеваниями органа зрения были апробированы в учрежде-
нии дневного пребывания детей в условиях одной оздоровительной летней смены и показали достоверную положитель-
ную динамику остроты зрения в 81 % случаев (р < 0,05), улучшение результатов выполнения теста Малиновского. 
Ключевые слова: летняя оздоровительная кампания, учреждения дневного пребывания, электронные устройства, 
усредненная продолжительность использования электронных устройств, непрерывное время работы с электронными 
устройствами, оздоровление школьников.
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A study of the frequency and intensity of using various types of electronic devises by 229 senior students showed that the 
average duration of using a computer and a laptop for the holiday period is about 4 hours. This is two times higher than on school 
days (p < 0.05), the duration of continuous operating time with them is about 3 hours, while on school days it did not exceed 
more than 2 hours (p < 0.05). We believe that it is necessary to extend the positive experience of health improving activities for 
the holiday period. The high proportion of child care institutions in the Russian Federation (81.3 %), with about 50 % of the 
total number of children enrolled in summer health improvement company, allows to be recommended these institutions as a 
platform for health improving activities. Our methods showed positive results in the children health improving with functional 
disorders and chronic diseases of the vision organ in the child care institution during the one summer health improvement 
company. They showed significant positive dynamics of visual acuity in 81 % of cases (p < 0.05), and improved results of the 
Malinovsky test.
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Задачами летней оздоровительной кампании 
традиционно являются не только обеспечение 
занятости детей, присмотра и ухода за ними, но 
и создание условий, обеспечивающих их отдых и 
главное – оздоровление. В субъектах Российской 
Федерации эти задачи решаются в неравнозначных 
объемах, используются традиционные и доступные 
для региона формы и средства. Отдельные регионы 
справляются своими силами и средствами, неко-
торые, особенно те, что расположены севернее, 
организовывают отдых и оздоровление своих детей 
в регионах, находящихся южнее. Совершается вывоз 
детей в загородные и санаторные оздоровительные 
лагеря, в том числе расположенные на морском 
побережье.

Даже в годы экономического кризиса в ряде 
регионов в период летней оздоровительной кам-
пании проводилось комплексное оздоровление 
детей и подростков на базах функционирующих 
лечебно-профилактических учреждений, санато-
риев, профилакториев, где дети получали сеансы 
массажа, занимались корригирующей гимнастикой, 
применяли ингаляции и орошение носоглотки 

минеральной водой, настоями трав и получали 
физиотерапевтические процедуры, диетическое 
питание, грязелечение, витаминные комплексы, 
минеральную воду др. Было предоставлено це-
левое финансирование на летний отдых детей из 
малообеспеченных семей, детей-сирот, детей-ин-
валидов, детей, находящихся в особо трудных 
социальных условиях. Широкое распространение 
получили профильные лагеря (экологические, 
туристические), организовывались лагеря труда 
и отдыха [7].

С 1998 по 2002 г. число летних детских оздо-
ровительных учреждений, функционирующих на 
территории Российской Федерации, увеличилось 
более чем на 25 000, в 1,5 раза возросло количество 
санаторных оздоровительных лагерей, в 1,4 раза –  
профильных лагерей. Однако, основной прирост 
числа учреждений летнего отдыха был отмечен 
среди лагерей дневного пребывания, число которых 
увеличилось за этот период в два раза. Особенно 
интенсивно количество учреждений летнего отдыха 
росло в 2000–2002 гг. Организованным летним 
отдыхом даже в условиях экономического кризиса 
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были наделены дети и подростки, число которых 
за этот период увеличилось более чем на 1,5 млн1.

В 2018 г. по сравнению с данными 2013 г. 
было отмечено сокращение общего количества 
учреждений летнего отдыха и оздоровления для 
детей и подростков, темп убыли составил 11,3 % 
за счет уменьшения числа функционирующих па-
латочных лагерей (темп убыли – 45,8 %), детских 
санаториев – 24,9 %, стационарных загородных 
оздоровительных организаций санаторного типа 
– 11,6 %, лагерей дневного пребывания – 10,6 %1.

В Государственном докладе2 отмечено отсутствие 
стационарных загородных оздоровительных орга-
низаций санаторного типа для детей в гг. Москве и 
Санкт-Петербурге, республиках Карелия и Адыгея, 
Калининградской, Кировской областях, Хабаровском 
крае. В то же время значительный прирост этих 
организаций отмечен в 14 субъектах Российской 
Федерации, в том числе Брянской, Смоленской, 
Ульяновской, Свердловской областях, Республике 
Саха (Якутия).

Проблема недостаточности объема выполняе
мых лечебно-профилактических мероприятий, 
особенно среди детей и подростков, остается весьма 
напряженной [11].

Продолжается увеличение числа детей с заболева
ниями глаза, уха, опорно-двигательного аппарата, 
нервно-психическими нарушениями, ожирением [3,  
5, 8]. Ситуация обусловлена целым рядом факторов, 
среди которых к первостепенным можно отнести 
широкое распространение информационно-ком-
муникационных технологий, повышение инфор-
мационных потоков у населения в целом и детей 
в частности, интенсификация образовательного 
процесса, снижение двигательной активности, 
сокращение времени пребывания на открытом 
воздухе, недостаточная продолжительность ночного 
сна, повышение психоэмоционального напряжения, 
несоблюдение принципов рационального питания, 
режима труда и отдыха [6, 12, 13].

Цель исследования – оценка эффективности 
работы «Кабинета охраны зрения» в каникуляр-
ный период. 

Материалы и методы. Проведены исследования 
по определению частоты и интенсивности исполь-
зования старшими школьниками различных видов 
электронных устройств (ЭУ) в каникулярный и 
учебный периоды посредством анкетирования 229 
учащихся старших классов общеобразовательных 
учреждений с использованием опросников, раз-
работанных НИИ гигиены и охраны здоровья 
детей и подростков ФГАУ «НМИЦ здоровья де-
тей» Минздрава России при условии соблюдения 
принципов биомедицинской этики, изложен-
ных в Хельсинкской декларации и Директивах 
Европейского сообщества (8/609ЕС). Выполнен 
осмотр в динамике врачом офтальмологом 28 детей 
в АОУ гимназии № 12 г. Долгопрудного Московской 
области в условиях работы «Кабинета охраны 
зрения» в каникулярный период. Статистическую 
обработку данных проводили с использованием 
пакета статистического анализа Statistica 13.0.

Результаты исследования. Анализ полученных 
данных свидетельствует о достоверном увеличении 
в каникулярный период суммарной продолжитель-
ности использования в течение суток и длитель-
ности непрерывного использования компьютера 
и ноутбука старшими школьниками. Усредненная 
продолжительность использования этих ЭУ в 

каникулярный период составляет около 4 ч, в то 
время как в учебные дни длительность работы с 
компьютером составляла около 2 ч, с ноутбуком –  
2,5 ч (р < 0,05). При этом длительность непрерыв-
ной работы в каникулярный период составляла 
около 3 ч, а в учебные дни не превышала двух 
часов (р < 0,05). Также были высокими значения 
усредненной продолжительности за сутки исполь-
зования школьниками в каникулярный период 
планшета – 3 ч, мобильного телефона – более 5 ч, 
плеера – около 3 ч.

В проведенных исследованиях было показано, 
что работа с мобильным телефоном сопровожда-
ется использованием плеера в 45,3 %, планшета – 
в 41,1 %, ноутбука – в 27,0 %, компьютера – в 
24,2 % случаев соответственно, что свидетельствует 
о высокой интенсивности и многофакторности их 
воздействия на пользователя.

По итогам проведенной в образовательной 
организации профилактической и оздоровительной 
работы в условиях одной оздоровительной смены у 
81 % школьников опытной группы была отмечена 
коррекция остроты зрения (р < 0,03), улучшились 
результаты выполнения теста Малиновского. У 
контрольной группы школьников достоверных 
изменений остроты зрения выявлено не было 
(р > 0,05).

Обсуждение результатов исследования. Зарегис
трированное увеличение продолжительности исполь-
зования электронных устройств в каникулярный 
период, а также увеличение продолжительности 
непрерывного их использования можно объяснить  
замещением времени, затрачиваемого учащимися 
на выполнение домашних заданий и обучение в 
учебные дни, на досуговое времяпрепровождение 
с электронными устройствами в каникулярный 
период.

Высокие значения этих показателей не могут не 
вызывать озабоченность, поскольку уже установлен 
факт нарушений состояния здоровья пользовате-
лей ЭУ, обусловленный длительным (3 ч в сутки 
и более) их воздействием [4, 11].

Высокие показатели средней продолжительности 
непрерывного использования мобильного телефо-
на (смартфона) – более 5 ч – свидетельствуют в 
пользу многофункциональности его применения: 
телефонный разговор, поисковая система, плеер, 
ридер, электронное средство общения в социальных 
сетях, блогах, группах по интересам и др. Учитывая 
небольшую площадь экрана, затрудняющую считы-
вание информации, использование этого средства 
общения, в т. ч. в неприспособленных местах, 
можно предположить высокий уровень зрительной, 
психоэмоциональной нагрузки на пользователя. 
А в случае использования его как плеер, еще и 
высокий уровень звука, превышающий фоновый, 
что, в свою очередь, может являться причиной 
развития нарушений со стороны органа слуха.

В проведенных исследованиях было показано, 
что работа с мобильным телефоном сопровожда-
ется использованием плеера в 45,3 %, планшета –  
в 41,1 %, ноутбука – в 27,0 %, компьютера – в 
24,2 % случаев соответственно, что свидетельствует 
о высокой интенсивности и многофакторности их 
воздействия на пользователя.

В сложившейся ситуации, когда отмечается 
рост распространенности нарушений состояния 
здоровья современной молодежи заболевания-
ми, обусловленными в т. ч. использованием ЭУ, 

1 Итоги летней оздоровительной кампании 2002 г.: Информационный сборник статистических и аналитических 
материалов. М.: Федеральный центр госсанэпиднадзора Минздрава России, 2003. 35 с.
2 Защита прав потребителей в Российской Федерации в 2018 г.: Государственный доклад. М.: Федеральная служба 
по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, 2019. 324 с.
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увеличение частоты и интенсивности их исполь-
зования в каникулярный период, становится оче-
видной необходимость повышения эффективности 
проводимой лечебно-профилактической работы 
со школьниками как в течение учебного года, так 
и в период каникул. При этом учитывая, что на 
долю учреждений дневного пребывания детей в 
Российской Федерации приходится 81,3 % от общего 
числа учреждений летнего отдыха, с количеством 
детей в них 47,6 %2, то учреждения этого вида мо-
гут являться хорошей платформой для проведения 
профилактических и лечебно-оздоровительных 
мероприятий в среде детей и подростков.

Наиболее эффективной формой оздоровления в 
этих условиях является привлечение специалистов 
из районных поликлиник, стационаров, диспан-
серов, в том числе и спортивных, к проведению 
профилактических осмотров, выявлению групп 
риска среди контингента детей и оказанию лечеб-
но-профилактических мероприятий.

Такие формы работы имели место 20 лет назад1, 
на данный момент они также актуальны.

Профилактической работе в условиях детского 
образовательного учреждения посвящены работы 
авторов [1, 2, 9, 10]. В 2008 г. был получен патент 
на изобретение «Способ лечения рефракционных 
заболеваний глаз»3, метод которого был адапти-
рован к условиям образовательной организации 
для осуществления массовой профилактической 
и оздоровительной работы со школьниками. 

Однако, изменяющаяся социально-экономиче-
ская ситуация, темпы развития научно-технического 
прогресса оказывают существенное влияние на 
изменение образа жизни современной молодежи, 
ухудшение ее здоровья, что требует проведения 
постоянной работы по поиску и внедрению более 
эффективных форм, средств и методов лечеб-
но-профилактических мероприятий, особенно 
среди детей и подростков.

Заключение. Отмеченная положительная дина-
мика остроты зрения у школьников из опытной 
группы, посещавших «Кабинет охраны зрения» в 
каникулярный период, свидетельствует об эффек-
тивности проводимой профилактической работы. 

Таким образом, было показано, что рацио-
нальная организация каникулярного периода, 
направленная на ведение здорового образа жизни, 
сокращение продолжительности использования 
детьми ЭУ, проведение эффективных лечебно-
оздоровительных мероприятий, разъяснительная 
работа, обучение техникам и приемам снижения 
зрительного напряжения способны даже в условиях 
одной оздоровительной смены в учреждении днев-
ного пребывания детей привести к достоверному 
улучшению остроты зрения среди основного числа 
оздоравливаемых. 

Внедрение полученного опыта в практику 
позволит существенно повысить эффективность 
оздоровления детей и подростков, привить им 
навыки ведения здорового образа жизни, в том 
числе по охране зрения, снизить число функци-
ональных отклонений органа зрения и замедлить 
процессы прогрессирования уже имеющихся 
заболеваний глаза.
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