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СБОРНИК ЧЕК ЛИСТОВ ПО ХИРУРГИЧЕСКИМ МАНИПУЛЯЦИЯМ
ЧЕК ЛИСТМАНИПУЛЯЦИЯ № 1/ 212 «ИЗГОТОВЛЕНИЕ ПЕРЕВЯЗОЧНОГО МАТЕРИАЛА И СКЛАДЫВАНИЕ ОПЕРАЦИОННОГО БЕЛЬЯ»

	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пред-ставления

	А -1
	Сообщить о проводимой манипуляции в спецодежде м/с
	«Я медсестра хирургичес-кого отделения. Меня зовут (ФИО). Мне обходимо изготовить перевязочный материал.»: 
	Сказать

	2
	 Обработать руки гигиеническим способом и осушить их;

	«Обрабатываю руки гигиеническим способом и осушаю их;»
	
Сказать

	
	Изготовление салфеток.
	
	

	3
	Сложить марлю в несколько слоёв (длина каждого слоя 1 м, ширина 70-80 см) на широком столе;
	Сложить марлю в несколь-ко слоёв (длина каждого слоя 1 м, ширина 70-80 см)
	Выполнить

	4
	Приготовить отрезки разных размеров:
	  40 × 60 см или 50 ×70 см - большие салфетки, ; 30 × 37 см или 35 × 50 см - средние салфетки, 20 × 15 см - малые салфетки.
	Сказать




	5
	Взять один отрезок марли соответствующий размеру салфетки; 
	
	Выполнить 

	6
	Подвернуть внутрь верхний и нижний край салфетки не менее чем на 3-5 см для больших и средних салфеток, на 1-2 см для малых салфеток;
	
	 Выполнить

	7
	Загнуть по боковым краям каждый угол в виде треугольника
	
	Выполнить

	8
	Подвернуть боковые края салфетки по основанию треугольника;
	
	Выполнить

	9
	Сложить салфетку пополам по длине; 
	
	Выполнить

	10
	Сложить салфетку вдвое или втрое навстречу друг другу; 
	
	выполнить

	11
	Изготовить не менее 10 салфеток каждого размера.

	«Изготавливаю две упаковки по 5 больших салфеток, по 10 средних и малых салфеток;»
	Сказать

	12
	Сложить друг на друга общим сгибом вместе две упаковки по 5 больших салфеток, по 10 средних и малых салфеток; 
	«Складываю две упаковки по 5 больших салфеток, по 10 средних и малых салфеток;»
	Выполнить/ Сказать

	13
	 Перевязать каждую стопку салфеток. 
	
	Выполнить

	
	Изготовление тампонов
	
	

	1
	Взять один отрезок марли соответствующего размеру тампона; 
	
	Выполнить

	2
	Подвернуть внутрь верхний и нижний край салфетки не менее чем на 3-5 см для больших и средних салфеток, на 1-2 см для малых салфеток; 
	
	Выполнить

	3
	Загнуть по боковым краям каждый угол в виде треугольника; 
	
	Выполнить


	4
	Подвернуть боковые края тампона по основанию треугольника;
	
	Выполнить


	5


	Сложить тампон пополам по длине; образовавшуюся полоску длиной от 20 до 60 см и шириной от 2 до 10 см, 
	
	Сказать/ Выполнить


	
6
	Скатать так, чтобы нижняя половина была на 5 см длиннее верхней; 
	
	Выполнить


	7
	Сложить тампон еще раз пополам; свободный край нижнего слоя марли завернуть на тампон (служит для захватывания тампона); 
	
	Сказать

	
8
	Сложить друг на друга общим сгибом вместе две упаковки по 5 больших тампонов, по 10 средних и малых тампонов;
	
	Выполнить

	9
	Перевязать каждую стопку
	
	Выполнить

	
	Изготовление шариков
	
	

	
1
	Подготовка к выполнению манипуляции: сложить марлю в несколько слоёв (длина каждого слоя 1 м, ширина 70-80 см) на широком столе; 
	«Приготовить отрезки разных размеров: 17 × 17 см - большие шарики; 11 × 12 см - средние шарики; 8 × 9 см - малые шарики.
	Выполнить

	
2
	Взять один отрезок марли соответствующего размеру шарика; 
	
	Выполнить

	
3
	Подвернуть внутрь верхний и нижний край марли до соприкосновения друг с другом; 
	
	Выполнить

	4

	Перегнуть пополам по линии их соприкосновения;
	
	Выполнить

	5
	Сложить пополам образовавшуюся полоску;
	
	Выполнить

	6
	Полученную полоску сложить в виде кулечка; 
	
	Выполнить

	7
	Подвернуть внутрь кулечка свободные концы полоски; 
	
	Выполнить

	8

	Изготовить не менее 10 шариков каждого размера.
	
	Выполнить

	
9
	Уложить по 10, 50 или 100 шариков в марлевую салфетку 
	
	Выполнить

	10
	Связать все четыре угла салфетки
	
	Выполнить

	
	Изготовление турунд 
	
	

	1
	Подготовка к выполнению манипуляции: приготовить куски бинта шириной 5 см, длиной от 40-50 см до 2 метров.
	
	Выполнить

	2
	Подвернуть верхний и нижний край полоски марли до соприкосновения; 
	
	Выполнить

	3
	Натянуть двумя руками полученную полоску и загладить ее через край стола; 
	
	Выполнить

	4
	Сложить полоску вдвое по линии соприкос-новения и снова загладить через край стола; 
	
	Выполнить

	5
	Полученную полоску смотать клубком.
	
	Выполнить

	6
	Турунды уложить в марлевую салфетку по счету и завязать.
	
	Выполнить

	7


	Дальше будет проводиться «Закладка операционного белья, перевязочного материала перчаток в биксы (кскф, кспф)
	Закладываю операционное белье, перевязочный матер-иал, перчатки в биксы»
	Сказать

	
	Завершение процедуры
	

	
8
	Обработать рабочую поверхность манипуля-ционного стола дезинфицирующими салфет-ками двукратно с интервалом 15 минут методом протирания
	
	Выполнить

	
9
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	10
	Снять перчатки 
	
	Выполнить

	11
	Снять маску
	
	Выполнить

	12
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	13
	Сделать запись о результатах выполнения манипуляции медицинской документации\
	
	Сазать

	
	Материальные ресурсы: 
Марля, вата, деревянные палочки, ножницы. см-лента
Прочий расходный материал:
 жидкое мыло в дозаторах, одноразовое полотенце для рук м/с

	Критерии оценки: 
100%-90%  - ( 0-1)= «5»
          80% - (2 ) = «4»
          70 % -( 3 )=»3»
69 и менее % (4 и более)- = «2»

	

	
	Складывание операционного белья.
	
	

	А
	Складывание простыни
	
	

	1.
	Сложить простынь пополам (в ширину)
	
	Выполнить

	2
	Соединить все 4 угла простыни, складывая ее еще раз пополам
	
	Выполнить

	3
	Теперь подогнуть нижний край простыни, где можно просчитать слои до середины и верхний край простыни накрыть, получилась полоска
	
	Выполнить

	4
	Рыхло скатать эту полоску от «подола» в рулон 
	
	Выполнить

	5
	Сверху должен быть оставлен «захват» 
	
	Выполнить

	Б
	Складывание   хирургического 
	халата
	

	1
	Проверить наличие завязок, липучек на вороте и рукавах. Закрытые спереди, с завязками сзади, имеющие на рукавах по 2 длинные завязки; если халат не имеет пришитого пояса, то в карман кладут кусок бинта или марлевую тесемку, которые используют вместо пояса
	
	Выполнить

	2
	Положить халат лицевой стороной к себе, в правом кармане лежит пояс.
	

	Выполнить

	3

	Вначале складывают продольно халату рукава внутри него, 
	

	Выполнить

	4
	Завязки собрать и положить на рукава
	
	Выполнить

	5
	Сверху покрыть рукава полами халата
	
	выполнить

	6
	Ворот подогнуть на 10-15 см, завязки аккуратно сложить рядом
	
	Выполнить

	7
	Теперь подогнуть нижний край халата до середины и верхним краем накрыть, подогнутый край, чтобы получилась полоска
	
	Выполнить

	8
	Рыхло скатать эту полоску с «подола» в рулон
	
	Выполнить

	9
	Сверху должен быть оставлен «захват»в бикс ставят захватом к крышке 
	
	Выполнить

	В
	Складывание полотенец
	
	

	1
	Сложить полотенце пополам в ширину
	
	Выполнить

	2
	Соединить все 4 угла полотенца вместе 
	
	Выполнить

	3
	 Сложить еще раз пополам.
	
	Выполнить

	4
	Свободный угол полотенца находится слева
	
	Выполнить

	5
	 В бикс укладывают «горбушечкой» вверх к крышке бикса
	
	Выполнить

	Г
	Складывание перчаток 
	
	

	1
	Резиновые перчатки перед стерилизацией необходимо проверить на целостность растя-гивают двумя руками и перчатку несколько раз перекручивают, вследствие чего воздух задерживается в полости перчатки
	
	Выполнить

	2
	Затем делают попытку сдавить раздув-шуюся перчатку, причем легко обнаружи-ваются отверстия, пропускающие воздух.
	
	Выполнить

	3

	Перчатки внутри и снаружи опудривают кукурузным крахмалом для предохранения их от склеивания
	
	Выполнить

	4

	Излишки крахмала стряхивают руками с перчаток
	
	Выполнить

	5
	Каждую перчатку заворачивают в марлю(бязь), чтобы они не соприкасались расстояние между ними 2-3 см
	
	Выполнить

	6

	Затем подворачивают марлю(бязь) сверху, затем снизу 
	
	Выполнить

	7
	Сложить еще раз пополам упаковку
	
	Выполнить

	8

	В бикс укладывают «горбушечкой» вверх к крышке бикса
	
	

	Д
	Складывание бахил
	
	Выполнить

	1
	Подвернуть носок бахила
	
	Выполнить

	2
	Сложить завязки внутрь полоски
	
	Выполнить

	3
	Свернуть полоску пополам один бахил 
	
	Выполнить

	4
	затем второй бахил свернуть в той же последовательности
	
	

	5
	Пару бахил укладывают в бикс «горбушками» вверх к крышке бикса
	
	Выполнить

	
	 Дальше будет проводиться «Закладка операционного белья по правилам (кскф, кспф)»
	«Закладываю операционное белье, перчатки в биксы (кскф, кспф)»
	Сказать

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-1) –«5»
                                 80% - (2-3) –«4»
                                 70 % -( 4-5)- «3»
                    69 и менее % (10 и более)- «2»
	
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 2/ 213 «ЗАКЛАДКА ОПЕРАЦИОННОГО БЕЛЬЯ, ПЕРЕВЯЗОЧНОГО МАТЕРИАЛА ПЕРЧАТОК В БИКСЫ (КСКФ, КСПФ)»
	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Сообщить о проводимой манипуляции Подготовка видовой укладки -перевязочный материал

	«Я медсестра хирургического отделения» «Меня зовут (ФИО) я буду выполнять видовую укладку  операционного белья и перевязочного материала».
	Сказать

	2
	 Обработать руки гигиеническим способом и осушить их;
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом и осушаю их;»
	
Сказать

	 3
	Проверить бикс на рабочее состояние
	
	Выполнить

	 4


	Обработать бикс дез.раствором (изнутри -дно, стенки, крышка и снаружи-крышка, стенки и дно)
	
	Выполнить

	

5

	Видовые укладки операционного белья:
	
	

	
	Подготовить нужного размера бикс (см. выше) - большой бикс для простыней (5 штук), халатов-5 шт ;
 средний - для полотенец (5-10 шт), клеенок, бахил, перчаток (5-10 шт),
	
	Выполнить

	6
	Выстелить внутри бикса пеленкой так, чтобы края свисали за края бикса и полностью закрывали стенки;
	
	Выполнить

	7

	Уложить рыхло в бикс нужный вид операционного белья - простыни, 
	ИТПС -132 
	Выполнить

	8
	Уложить на дно и в центр бикса индикатор стерильности в большой бикс!!!; в средний - 2 контроля стерильности (на дно)!!!
	
	

	9
	Белье укладывают от крышки, «гор-бушкой» вверх; захватом от себя ; рыхло
	
	Выполнить

	10
	Последовательно застелить перевязочный материал или белье четырьмя углами пеленки, поместить третий индикатор стерильности, сверху на четвертом углу пеленки;
	
	выполнить

	  11
	Закрыть плотно крышку бикса. (зафиксировать замки бикса)
	
	Выполнить

	  12
	Привязать на ручку бикса бирку 
	
	Выполнить

	  13
	Оформить бирку- с названием или номером отделения и содержимым бикса, датой стерилизации и затем вскрытия;
	
	Выполнить



	 14
	Поместить бикс в мешок для отправки в ЦСО (бикс без фильтра с открытыми окошками)
	
	Выполнить

	 15
	Доставить в ЦСО на каталке
	«Доставляю в ЦСО на каталке»
	Сказать

	 16
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфициру-ющими салфетками двукратно с интер-валом 15 минут методом протирания
	«Обрабатываю рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками двукратно»
	Сказать

	 17
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	 18
	Снять перчатки 
	
	Выполнить

	 19
	Снять маску
	
	Выполнить

	 20
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	1
	 Подготовка видовой укладки -перевязочный материал

	«Я медсестра хирургического отделения» «Меня зовут (ФИО) я буду выполнять видовую укладку перевязочного материала».
	Сказать

	2
	Обработать руки гигиеническим способом и осушить их;
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом и осушаю их;»
	
Сказать

	3







	Приготовить перевязочный материал  


	«Подготавливаю упаковки : салфетки трех размеров 30 штук, 
тампоны трех размеров 30 штук,
шарики трех размеров 50 штук,
помазки (тупферы) 10 штук, 
турунды 1 клубок. Бинт»
	Сказать/
Выполнить







	 4
	Проверить бикс на рабочее состояние
	
	Выполнить

	 5


	Обработать бикс дез.раствором (изнутри-дно, стенки, крышка и снаружи-крышка, стенки и дно)
	
	Выполнить/ сказать

	 6
	Бикс выстилают пеленкой так, чтобы края свисали за края бикса и полностью закрывали стенки
	
	Выполнить

	7
	Сложить перечисленное в бикс, секторами
	 «Складываю две упаковки по 5 больших салфеток-секторами ;  по 10 средних и малых салфеток; две упаковки по 5 больших тампонов по 10 средних и малых тампонов; тупферы 10 штук, 
турунды 1 клубок и бинт »
	Выполнить

	8
	Поместить индикаторы стерильности в большой бикс 3 шт, средний и малый 2 шт;
	
	Выполнить 

	9
	Закрыть плотно крышку бикса, зафиксировать замок бикса.
	
	Выполнить

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-1)-«5»;  80% - (2)- «4» ; 70 % -( 3-4 )-«3»
      69 и менее % (7 и более)- «2»
	
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 3/214 «ОБРАБОТКА РУК ХИРУРГИЧЕСКОЙ БРИГАДЫ»

	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1

	Поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	«Здравствуйте! Я операционная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать


	2
	 Сообщить о проводимой манипуляции 
	«Обработка рук хирургической бригады»
	Сказать

	3
	Объяснить ход и цель процедуры
	
	Сказать

	
	Подготовка к поведению процедуры
	

	4
	Лекарственные средства (в дозаторах): 
АХД-2000-специаль, АХДЗ-3000 и другие современные кожные антисептики для обработки рук в ЛПО
	«Для обработки кожи рук гигиеническим  и хирургическим способом;»

	Сказать


	5
	Вскрыть упаковку со стерильным пинцетом и разместить его в штанглазе так, чтобы пинцет можно было легко извлекать из упаковки
	
	Выполнить

	  6
	Надеть колпак и стерильную маску;
	
	Выполнить

	7
	Снять часы, ювелирные украшения с рук;
	 
	Выполнить

	8
	Освободить предплечья и нижнюю треть плеча от одежды;
	
	Выполнить

	
	Подготовка к поведению процедуры
	

	9
	1 этап– мытье рук мылом и водой
Открыть воду с помощью специального крана-рычага и отрегулировать температуру (теплая) и напор
	
	Выполнить


	10
	Засечь время, перевернув песочные часы (2 минуты)
	
	Выполнить

	11
	Нанести жидкое мыло на кисти рук из дозатора.
	
	Выполнить

	  12
	Провести гигиеническое мытье рук 
	(выполнить 6 движений с повтором не менее 5 раз)
	Выполнить


	13
	Потрите одну ладонь о другую ладонь возвратно-поступательными движениями.
	
	Выполнить

	14
	Правой ладонью разотрите тыльную поверхность левой кисти, переплетая пальцы
	
	Выполнить

	15
	Левой ладонью разотрите тыльную поверхность правой кисти, переплетая пальцы
	
	Выполнить

	16
	Соединить пальцы одной руки в межпальцевых промежутках другой, тереть внутренние поверхности пальцев движениями вверх и вниз. 
Поменять руки!!!
	
	Выполнить

	17
	Соедините пальцы в "замок", тыльной стороной согнутых пальцев растирайте кончики пальцев другой руки, поменяйте руки
	
	Выполнить

	18
	Охватите большой палец левой руки правой ладонью и потрите его круговым движением
	
	Выполнить

	19
	Охватите большой палец правой руки левой ладонью и потрите его круговым движением
	
	Выполнить

	20
	Круговым движением в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами правой руки потрите левую ладонь
	
	Выполнить

	21
	Круговым движением в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами левой руки потрите правую ладонь
	
	Выполнить

	22
	Вымыть правое предплечье до верхней трети ладонной поверхностью левой кисти
	
	Выполнить

	23
	Вымыть левое предплечье до верхней трети ладонной поверхностью правой кисти
	
	Выполнить

	24
	Убедиться, что пена белоснежна
	
	Выполнить

	25
	Проверить время мытья рук – не менее 2 минут
	
	Выполнить

	26
	Ополоснуть руки
	
	Выполнить

	
	Закрыть кран локтем 
	
	Выполнить

	27
	Извлечь стерильным пинцетом стерильное полотенце (или салфетку) из бикса (или упаковки)
	
	Выполнить

	28
	Осушить руки стерильным полотенцем (большой салфеткой) от пальцев кисти до локтя
	
	Выполнить

	29
	Скинуть использованное полотенце в емкость для отходов класса «Б»;
	
	Выполнить

	  30
	2 этап–обработка антисептиком рук, запястий и предплечий
Выполнить последовательно следующие действия: получить порцию антисептического средства в углубление сухой ладони
	Количество антисептика – адекватное, в соответствии с инструкцией мл: нанести на ладони из дозатора 3-5 мл кожного антисептика
	Выполнить
сказать

	31
	Засечь время или перевернув песочные часы(санитарка)
	
	Выполнить

	32
	Смочить антисептическим средством кисти рук, нижние и средние трети предплечий Втирать в кожу рук (от кончиков пальцев до локтевого сгиба) до высыхания; 
	«АХД -2000 и специаль, ОЛСЕПТ ПРО-2 мин; СОФТА-МАН ГЕЛЬ -3 мин; СОФТА-МАН ИЗО 3 мин,через 1,5 мин»
	Выполнить/ Сказать

	33
	Повторить обработку через 2-3 минуты с новой порцией кожного антисептика.
	При втирании антисептика кисти рук держать выше локтевых сгибов
Каждое движение повторить 5 раз
	Выполнить



	34
	Тереть одну ладонь о другую ладонь возвратно-поступательными движениям
	

	Выполнить


	
	Правой ладонью растирать тыльную поверхность левой кисти
	
	Выполнить

	
	Левой ладонью растирать тыльную поверхность правой кисти
	

	Выполнить


	
	Соединить пальцы одной руки в межпальцевых промежутках другой, тереть внутренние поверхности пальцев движениями вверх и вниз
	



	Выполнить




	
	Поменять руки
	
	Выполнить

	
	Соединить пальцы в «замок», тыльной сторо- Выполнить ной согнутых пальцев растирать ладонь другой руки
	

	
Выполнить


	
	Круговым движением тереть ладонь правой кисти кончиками пальцев левой руки
	

	Выполнить 


	
	Поочередно круговыми движениями тереть большие пальцы рук
	

	
Вполнить

	
	Тереть левой кистью нижнюю треть 
	
	Выполнить

	
	правого Выполнить предплечья до локтевого сгиба
	

	Выполнить


	
	Тереть правой кистью нижнюю треть левого предплечья до локтевого сгиба
	

	Выполнить

	
	Втирать антисептик до полного высыхания 
рук

	«Высушить   руки на воздухе. 
Полотенца, салфетки НЕ ИСПОЛЬЗОВАТЬ!»
	Выполнить /сказать


	
	Завершение процедуры
	
	

	30
	Кисти рук держать выше локтевых сгибов на уровне груди
	
	Выполнить

	 31
	Затем надеть стерильные перчатки
	
	Выполнить

	
	Критерии оценки: 
100%-90%  - ( 0-3)-«5»
 80% - (4 - 6) –«4»
70 % -( 7-9 )- «3» 
 69 и менее % (10 и более)-«2»
	
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



Материальные ресурсы: 
· Приборы, инструменты, изделия медицинского назначения: 
· дозатор и жидкое мыло в нем, 
· стерильное полотенце или салфетка предпочтительно одноразовые.
· Стерильные медицинские маски; стерильные полотенца или салфетки
· песочные часы или настенные часы

ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 4/215 «НАДЕВАНИЕ СТЕРИЛЬНОГО ХАЛАТА»
	№
	Перечень практических       действий       
	Примерный текст
	Форма представления

	1

	Поздороваться, представиться,

	«Здравствуйте! Меня зовут ___ (ФИО)»
	Сказать


	2
	 Обозначить свою роль
	«Я, операционная медицинская сестра»
	Сказать

	3
	Сообщить о проводимой манипуляции
	«Надевание стерильного халата перед операцией»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры

	«Халат надевают соблюдая строго асептику и антисептику»
	Сказать

	5
	Надеть колпак, маску, бахилы в предоперационной.
	
	Выполнить

	6
	Бикс стоит со стерильными халатами на подставке, проверена бирке: дату и время стерилизации, поставить дату и время вскрытия бикса.
	«Проверена бирке: дату и время стерилизации, поставить дату и время вскрытия бикса.»
	Сказать

	
	Надевание стерильного халата «на себя».
	Сказать

	7
	В штанглазе корнцанг ,его можно легко извлекать из упаковки
	
	Выполнить

	8
	Руки подготовлены на хирургическом уровне (поднять руки в вверх на уровне плеча и не опускать их)
	 «Обработаны руки; на хирургическом уровне. Поднимаю  руки в вверх на уровне плеча»
	Выполнить

	9
	Открыть крышку бикса, используя ножную педаль (кисти рук держать на уровне груди); 
	
	Выполнить

	10
	На верхнем слое пеленки, выстилаю-щий бикс, достать при помощи стерильного корнцанга из штан-глаза, индикатор стерильности
	
	Выполнить

	11
	Проверить индикатор стерильности;
затем индикатор вклеивается в журнал контроля работы стерилизаторов
	
	Выполнить

	12
	Развернуть слои пеленки (четыре угла), корнцангом так, чтобы они полностью накрыли края бикса; 
	
	Выполнить

	13
	Одной рукой с помощью стерильного корнцанга осторожно достать стерильный халат из бикса
	
	Выполнить

	14
	Взять халат другой рукой, не касаясь рабочей поверхности инструмента; 
	
	Выполнить

	15
	Вернуть инструмент в стерильный штан-глаз; 
	
	Выполнить


	16
	Взять халат в области плеча, отпустить скатку халата, чтобы он развернулся по длине, ничего не касаясь;
	
	Выполнить

	17
	Повернуть внутреннюю сторону халата к себе
	
	Выполнить

	18
	Обе руки вдеть одновременно в рукава халата, держа его на весу; 
	
	Выполнить

	19
	Максимально набросить халат на себя; (руки вверх не поднимать!) и движением рук в стороны надеть халат
	
	Выполнить

	20
	Попросить младшую медицинскую сестру завязать тесемки на вороте сзади халата, не касаясь наружной стороны халата
	
	Выполнить

	21
	Взять тесемки на рукаве халата
	
	Выполнить

	22
	Обернуть тесемки у рукавов вокруг обшлага 2-3 раза; на обеих рукавах
	
	Выполнить

	
23
	Завязать их бантиком, убрав концы под тесемки, а не за край рукава к коже предплечья.
	
	Выполнить

	
24


	Достать из кармана пояс и, держа его на расстоянии 30-40 см от себя (свободные края висят, не касаясь стерильного халата и ваших рук) 
	
	Выполнить

	

25


	Подать его младшей медицинской сестре так, чтобы она могла взять его за концы сначала один конец пояса затем другой и завязать сзади, не касаясь ваших рук и стерильного халата спереди (мягкая фиксация).
	Отвести от себя на 30 см, оставив по 15 см с каждого конца
	Выполнить

	26
	Кисти рук держать выше локтевых сгибов Затем надевают стерильные перчатки
	«Затем надевают стерильные перчатки»
	сказать

	
	Надевание одноразового стерильного халата
	

	1

	Надеть колпак, маску, бахилы. 
в предоперационной
	
	Выполнить

	

2
	Обработать руки в предоперационной, хирургическим методом с использова-нием антисептика (обрабатываем руки до полного высыхания);
	
	Выполнить

	3
	Пройти в операционную (стерильная зона)
	«Прохожу в операционную»
	Сказать

	4
	 Помощница берет и проверяет сроки годности упаковки, затем открывает стерильный халат; 
	«Упаковка со стерильным хала-том: целостность сохранена, сроки годности соответствуют срокам хранения»
	Выполнить/
сказать

	5
	Удостовериться по линиям шва упаковки в их стерильности (непрямой контроль)
	
	Выполнить

	6
	Вскрыть внутреннюю упаковку
	
	Выполнить

	7
	Не касаясь краев упаковки вынуть ха-лат при помощи стерильного пинцета или вытряхнуть его на стерильный столик, в другой упаковке и скинуть упаковку в отходы класса А
	
	Выполнить

	8
	Развернуть внутреннюю упаковку с халатом соблюдая асептику; 
	
	Выполнить

	9
	Взять халат за ворот и на вытянутых руках на уровне груди, не касаясь себя и окружающих предметов, развернуть его; 
	
	Выполнить

	10
	 Поочередно завести руки в рукава халата и движением рук в стороны, халат начнет разворачиваться, надеть его;
	
	Выполнить 

	11
	Кисти рук остаются внутри рукавов
	
	Выполнить

	12
	Попросить помощника, который должен всегда находиться позади медсестры, подтянуть халат за края и завязать пояс и внутренние завязки на спине; 
	
	Выполнить

	13
	Взять за бумажный фиксатор спереди в левую руку левую завязку
	
	Выполнить

	14
	Правой рукой передать бумажный фиксатор помощнику
	
	Выполнить

	15
	Убедиться, что помощник не касается рукой завязки, а держит ее за бумажный фиксатор
	
	Выполнить

	16
	Кисти рук остаются внутри рукавов
	
	Выполнить

	17
	Попросить помощника, не касаясь стерильного халата, обойти операционную медсестру слева сказать направо и подать ей завязку, крепко держа фиксатор
	
	Выполнить

	18
	Завязать тесемки халата спереди и слева
	
	Выполнить

	19
	Кисти рук держать выше локтевых сгибов
	
	Сказать

	20
	Одеть стерильные перчатки на себя;
	«Надеваю стерильные перчатки»
	Сказать

	21
	Подать стерильный халат хирургу
	«Подаю стерильный халат хирургу»
	Сказать

	22
	Подать хирургу стерильные перчатки
	
	Сказать

	
	Надевание халата на хирурга.
	
	выполнить

	1
	Открыть крышку бикса, используя ножную педаль (кисти рук держать на уровне груди); 
	
	Выполнить/ 

	2
	Достать из бикса стерильный халат руками в стерильных перчатках; 
	
	Выполнить

	3
	Взять халат обеими руками у ворота
	
	Выполнить

	4
	Развернуть его наружной стороной к себе и подать хирургу так, чтобы он одновременно просунул обе руки в рукава халата; 
	
	Выполнить

	5
	Набросить верхний край халата на плечи хирурга, защитив свои руки; 
	
	Выполнить

	6
	Попросить, младшую медицинскую сестру завязать тесемки на вороте сзади, не касаясь наружной стороны халата; 
	
	Выполнить

	7

	Предложить хирургу завязать тесемки на рукавах.
	
	Выполнить


	
8
	Обернуть тесемки у рукавов вокруг обшлага 2-3 раза хирургом;
	
	
Выполнить

	9
	Завязать их бантиком, убрав концы под тесемки, а не за край рукава к коже предплечья.
	
	Выполнить

	10
	Предложить хирургу достать из кармана пояс выполнить с помощью младшей медицинской сестры фиксацию халата; 
	
	Выполнить

	11
	Подать хирургу стерильные перчатки
	
	Сказать

	
	Критерии оценки: 
100%-90%  - ( 0-1)- «5»
  80% - (2)»4»
                     70 % -( 3) «3»
 69 % и менее % (4 и более) «2»
	
	

	
	ФИО преподавателя
	
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



Материальные ресурсы: 
Приборы, инструменты, изделия медицинского назначения:
Биксы со стерильными халатами (или одноразовые),
подставки для биксов, 
пеленки, 
индикаторы стерильности, 
пинцеты или корнцанги для белья в стерильном штанзлазе
колпаки, медицинские маски, бахилы.
жидкое мыло в дозаторах,
антисептик кожный в дозаторах,
  одноразовое полотенце для рук м/с


ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 5/216 «НАДЕВАНИЕ СТЕРИЛЬНЫХ ПЕРЧАТОК»
	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	
	Надевание стерильных 
	перчаток на себя.
	

	1
	Бикс со стерильными перчатками на подставке, проверены на бирке дата и время стерилизации, поставлена дата и время вскрытия бикса., 
	
 
	Сказать/
выполнить

	2
	Надеты колпак, маска, бахилы,
	
	выполнить

	3
	Обработать руки гигиеническим способом и осушаю их;
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом и осушаю их;»
	сказать

	5
	Надет стерильный халат
	
	выполнить/ 

	4
	Вскрыта упаковка со стерильным корнцангом и размещена  в штанглазе так, чтобы корнцанг можно было легко извлекать из упаковки
	
	выполнить

	5
	Открыть крышку бикса, используя ножную педаль (кисти рук держать на уровне груди); 
	
	 Выполнить

	6
	Проверить индикатор стерильности;
	
	Выполнить

	7
	Отогнуть верхний слой пеленки, выстилающий бикс, при помощи стерильного корнцанга из штанглаза
	
	Выполнить

	8
	Отогнуть остальные слои пеленки так, чтобы они накрыли края бикса; 
	
	Выполнить

	9


	Одной рукой с помощью стерильного пинцета или корнцанга осторожно достать стерильные перчатки из бикса 
	
	Выполнить



	10
	Положить её на стерильный стол, 
	
	Выполнить

	11
	Развернуть с помощью инструмента не дотрагиваясь до внутренней части упаковки;
	
	Сказать

	12
	Вернуть инструмент в стерильный штанглаз; 
	
	Выполнить/ Сказать

	13
	Взять правую перчатку левой рукой за отворот манжета с внутренней стороны, не касаясь наружной стороны перчатки; 
	
	Выполнить



	14
	Сомкнуть пальцы правой руки и натянуть перчатку на правую  кисть, не расправляя отворота; 
	
	Выполнить

	15
	Завести четыре пальца правой руки (одетой в перчатку) под обшлаг левой перчатки так, чтобы первый палец правой руки был отставлен в сторону;
	
	Выполнить

	16
	Держать левую перчатку четырьмя пальцами правой руки вертикально; 
	
	Выполнить

	17
	Сомкнуть пальцы левой руки и ввести её в перчатку; 
	
	Выполнить

	18
	Завести четыре пальца правой руки (одетой в перчатку) под обшлаг левой перчатки так, чтобы палец первый палец правой руки был отставлен в сторону;
	
	Выполнить

	19
	Держать левую перчатку четырьмя пальцами правой руки вертикально
	
	Выполнить

	20

	Сомкнуть пальцы левой руки и ввести её в перчатку; не касаясь кожи и изнаночной стороны манжеты
	

	Сказать/выполнить

	21


	Расправить оба отворота перчаток на манжеты халата, круговыми движениями

	Манжета перчатки должна перекрывать манжету Выполнить рукава халата на 5 -10 см
	Выполнить
Сказать


	
22
	Руки в стерильных перчатках держать согнутыми локтевых суставах и приподнятыми вперед на уровне выше пояса
	 « Руки находятся приподнятыми вперед на уровне выше пояса»
	
Выполнить
Сказать

	
	Надевания одноразовых стерильных  
	хирургических перчаток
	

	1
	Визуально проверить упаковку стерильных перчаток и проверить на предмет целостности упаковки и срока годности помощницей





	«Упаковка со стерильными перчатками: целостность сохранена, сроки годности соответствуют срокам хранения» Проверить соответствие типа халата требованиям к условиям работы (стандартная защита, усиленная, халат для работы сидя и т. д.)
	 Сказать

Выполнить

	2
	Обработать руки гигиеническим методом помощником
	
	Сказать

	3
	Вскрыть помощником индивидуальную внешнюю упаковку стерильных перчаток (в стороне от стерильного столика),
	
	Выполнить

	4


	Извлечь стерильным инструментом или(«вытряхнуть») из нее внутренний конверт с перчатками на стерильную поверхность;
	
	Выполнить



	5
	Скинуть внешнюю упаковку в отходы класса «А»
	
	
Выполнить

	6
	 Вскрыть внутренний конверт м/с стерильным пинцетом; Визуально осмотреть перчатки и убедитесь, что их целостность не повреждена, они не перевернуты и их «большие пальцы» находятся в правильном положении для удобного надевания
	
	

	7
	Вначале перчатка надевается на доминантную (правую) руку; Достаньте первую перчатку за отворот (верхний край отвернутой манжеты), не касаясь её внутренней (стерильной) стороны и не задевая при этом вторую перчатку
	
	Выполнить

	8
	Оставить манжету вывернутой
	
	Выполнить

	9
	Пальцы руки, на которые уже надета перчатка, подвести под отворот манжеты второй перчатки и надеть ее на другую руку, не касаясь кожи и изнаночной стороны манжеты над стерильной упаковкой)
	
	Выполнить

	10
	 Надеть ее на правую руку, не касаясь наружной стерильной поверхности перчатки. 
	
	Выполнить

	11
	Манжета остается вывернутой; 
	
	Выполнить

	12
	Пальцы правой руки, на которые уже одета перчатка, завести четыре пальца руки с уже надетой перчаткой под манжету (отворот), касаясь только её внутренней стороны
	
	Выполнить

	13
	Сомкнуть пальцы руки и ввести их в перчатку.
	
	Выполнить

	14
	Надеть ее на левую руку, не касаясь наружной стерильной поверхности перчатки.
	
	Выполнить

	15
	Расправить манжету левой перчатки, натянув на рукав халата круговыми движениями.
	
	Выполнить

	16
	Манжета перчатки должна перекрывать манжету рукава халата на 5— 10 см; 
	
	Выполнить

	17
	Только после этого развернуть вывернутый край манжеты правой перчатки аналогичными круговыми движениями
	
	Выполнить

	18
	Поправьте перчатки в районе пальцев – натяните их на пальцы так, чтобы перчатки полностью защищали всю рабочую зону рук.
	
	Выполнить

	19
	Руки в стерильных перчатках держать согнутыми Выполнить/ в локтевых суставах и приподнятыми вперед на сказать уровне выше пояса
	
	Выполнить

	
	Надевание стерильных перчаток на 
	хирурга.
	

	1
	Открыть крышку бикса, используя ножную педаль (кисти рук держать на уровне груди); 
	
	Сказать/выполнить

	2
	Достать упаковку с перчатками из бикса руками в стерильных перчатках;
	
	Выполнить  

	3
	Положить их на стерильный стол, 
	
	Выполнить

	4
	Развернуть упаковку соблюдая асептику; 
	
	Выполнить

	5
	Ввести четыре пальца (сначала правую руку затем левую в манжету) обеих рук в подвернутые края (манжет) правой перчатки и растянуть их; 
	
	Выполнить

	6
	Держать растянутую перчатку так, чтобы большой палец в ней смотрел на вас (в живот); 
	
	Выполнить

	7
	Надеть перчатку на руку хирурга; 
	
	Выполнить

	8


	Взять левую перчатку и ввести сначала четыре пальца левой руки и затем перехватить правой рукой перчатку
	
	Выполнить

	9
	Держать растянутую перчатку так, чтобы большой палец в ней смотрел на вас (в живот);
	
	Выполнить

	10
	Аналогичным способом надеть перчатку на вторую руку. Остальные действия выполняет хирург сам.
	
	Выполнить

	
1
	СНЯТИЕ ПЕРЧАТОК
Пальцами правой руки в перчатке сделать отворот на левой перчатке, касаясь ее с наружной стороны
	
	Выполнить

	2
	Пальцами левой руки сделать отворот на правой перчатке касаясь ее только с наружной стороны.

	
	Выполнить

	3
	С   Снять перчатку с левой руки, выворачивая ее наизнанку и держа за отворот в правой руке
	
	Выполнить

	4
	Держать снятую с левой руки перчатку в правой
	
	Выполнить

	5
	Левой рукой взять перчатку на правой руке за отворот с внутренней стороны и снять, выворачивая ее наизнанку (левая перчатка оказалась внутри правой).

	
	Выполнить

	6
	Погрузить обе перчатки в емкость отходов класса Б

	
	Выполнить

	7
	В   Вымыть руки на гигиеническом уровне 
	
	Выполнить

	
	Правила снятия перчаток:

[image: http://www.pharm-global.com/images/img-kuaDEb.png]
	
	

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-3)
                        80% - (4-6)
                      70 % -( 7-10)
 69 и менее % (11 и более)
	
	

	
	ФИО преподавателя
	
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



Приборы, инструменты, изделия медицинского назначения: 
емкость для отработанного материала для дезинфекции непромокаемые пакеты для отходов класса «Б»
жидкое мыло в дозаторах, 
одноразовое полотенце для рук м/с
Биксы со стерильными хирургическими перчатками или одноразовые перчатки,
 подставки для биксов; 
индикаторы стерильности, 
пинцеты или корнцанги для перчаток в стерильном лотке;
 стерильный стол; 
марлевые шарики 5 штук и емкость для стерильных шариков;

ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 6/217 -А практический навык:
Подготовка стерильного инструментального стола
	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пред-ставления

	  1
	Поздороваться, представиться, обозначить свою роль 
	«Здравствуйте! Я медицин-кая сестра оперблока. Меня зовут_ (ФИО)»
	Сказать

	2
	Сообщить о проводимой манипуляции
	«Подготовка стерильного инструментального стола»
	Сказать

	3
	Объяснить цель процедуры
	«Профилактика вторичного инфицирования  во время операции
	Сказать/
выполнить

	4
	Убедиться, что столы предварительно двукратно протерты с интервалом в 15 минут средством для дезинфекции поверхностей в помещениях
	«столы предварительно двукратно протерты с интервалом в 15 минут средством»
	Сказать

	5
	Убраны остатки дезинфицирующего средства с помощью ветоши
	«Остатки дезинфицирую-щего средства убраны с помощью ветоши»
	 Сказать

	6
	 Отметить, что простыни, используемые для подготовки стерильных столов, перед стерилизацией проверены на целостность материала. При наличии повреждений - заменены
	«используемые простыни для подготовки стерильного стола, перед стерилизацией проверены на целостность материала. При наличии повреждений - заменены
	Сказать

	7
	Подготовка к процедуре
Надеть ,  стерильную шапочка и маску
	
	Выполнить

	8
	Визуально определить плотность закрытия крышки бикса
	«Крышка плотно закрыта»
	Сказать

	9
	Сверить дату стерилизации бикса с одеждой на соответствие текущей дате
	«Дата соответствует»
	Выполнить/ сказать

	10
	.Убедиться в наличии на биксе подписи медсестры, проводившей стерилизацию 
	«Вслух озвучиваю подпись стоит».

	сказать

	  11
	На бирке бикса поставить дату, время вскрытия и свою подпись
	«Ставлю дату вскрытия бикса и подпись.»
	Сказать

	  12
	Провести обработку рук хирургическим способом
	«Провела  обработку рук хирургическим способом»
	/ Сказать

	  13
	Надеть стерильный халат и перчатки
	
	Выполнить



	
	Проведение процедуры
	

	14
	Открыть крышку бикса с помощью педали
	
	Выполнить

	15
	Положить индикаторы стерильности на столик и оценить состояние индикаторов
	
	Выполнить

	16
	 Закрыть крышку бикса
	
	Выполнить

	17
	Поместить индикатор в журнал
	
	Сказать

	18
	Оценить состояние индикаторов
	
	Выполнить

	19
	 Открыть крышку бикса
	
	Выполнить

	20
	 Извлечь корнцанг(пинцет) из штанглаза
	
	Выполнить

	
21
	Стерильным корнцанг достать из бикса стерильную простыню и взять ее в левую руку
	
	Выполнить

	
22
	Положить корнцанг в сухую стерильную емкость
	
	Выполнить

	
23
	На вытянутых руках развернуть простынь, сложенную вдвое
	
	Выполнить

	
24
	Разложить простынь на одну половину стола сгибом к стене.
	
	Выполнить

	25
	Стерильным корнцанг достать из бикса вторую стерильную простыню и взять ее в левую руку
	
	Выполнить

	26
	Положить корнцанг в сухую стерильную емкость
	
	Выполнить

	27
	 На вытянутых руках развернуть простынь, сложенную вдвое
	
	Выполнить

	28
	 Разложить простынь на вторую половину стола сгибом к стене
	
	Выполнить

	29
	 Простыни расположить внахлест, чтобы по центру стола края одной простыни заходили на другую простыню не менее чем на 10 см
	
	Выполнить

	30
	Края простыней со всех сторон стола свисают примерно на 15 см
	
	Выполнить

	31
	Стерильным корнцанг достать из бикса стерильную простыню и взять ее в левую руку
	
	Выполнить

	32
	Положить корнцанг в сухую стерильную емкость
	
	Выполнить

	33
	Выстелить третью простыню в развернутом виде так, чтобы ее края свисали не менее чем на 25 см.
	
	Выполнить

	34
	Стерильным пинцетом достать из бикса следующую стерильную простыню и взять ее в левую руку
	
	Выполнить

	35
	Положить корнцанг в сухую стерильную емкость
	
	Выполнить

	36
	На вытянутых руках развернуть простынь, сложенную вдвое по длине простынного полотна
	
	Выполнить

	37
	Достать пинцетом 4 цапки
	
	Выполнить

	38
	Поставить цапки и корнцанг в емкость
	
	Выполнить

	39
	Сзади захватить двумя цапками все слои простыней
	
	Выполнить

	40
	Впереди захватить двумя цапками только два верхних слоя по краям
	
	Выполнить

	
	Завершение процедуры
	
	

	41
	Написать на бирке информацию (дата и время накрытия стерильного стола, подпись медицинской сестры).
	
	Выполнить

	42
	Прикрепить бирку к левому верхнему углу простыни
	
	Выполнить

	
	Критерии оценки: 100%-90% - ( 0-5)
                                  80% - (6-10)
                                  70 % -( 11-15)
                    69 и менее % (16 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 7/217 –Б   УХОД ЗА ЧИСТОЙ ПОСЛЕОПЕРАЦИОННОЙ РАНОЙ
	№
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пре-дставления

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль 
	«Здравствуйте! Я медицинс-кая сестра перевязочного кабинета . Меня зовут_ (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?» 
	Сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Сверяю с документацией»
 
	Сказать/
выполнить

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании) 
	«Вам необходимо провести инструментальную перевязку чистой послеоперационной раны»
	Сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)

	«процедура проводится для профилактики вторичного инфицирования или выявления признаков воспаления»
	Выполнить/ сказать

	6
	Выяснить переносимость лекарственных препаратов, используемых в манипуляции
	«У Вас есть аллегрия на следующие препараты?»
	Выполнить

	7
	Получить согласие на выполнение манипуляции. Попросить пациента сесть или лечь на кушетку
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент согласен на выполне-ние данной процедуры»
	Выполнить

	8
	Подготовить и поставить стерильный лоток для индивидуальной перевязки, сообшить о целостности упаковки и сроках годности
	«лоток со стерильными марле-выми шариками4-5 штук; боль-шие марлевые салфетки 2 шт; средние марлевые салфетки 2 шт;-тупферы 3-4 шт; ножницы 1 шт стерильные. пинцеты 2 шт.
	Выполнить /Сказать



	9
	На манипуляционном столе подготовить: пинцет, два корнцанга в стерильном крафт-пакете в штанглазе; 
	
	Выполнить/ Сказать


	10
	На манипуляционном столе подготовить: крафт-пакет с 2-мя стерильными мензурка-ми , проверить срок годности их;  вытрях-нуть их из крафт пакета на стерильное полотенце набора для перевязки!
	«сообшить о целостности упаковки и сроках годности»
	Выполнить/ Сказать


	11
	Подготовить: перчатки нестерильные 1 пара; перчатки стерильные 1 пара-,взять упаковку со стерильными перчатками -оценить срок годности, убедиться в целост-ности упаковки; «клеенка (одноразовая влагоустойчивая пеленка); фартук одноразо-вый; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса « А» и «Б»; расположить их рядом с манипуляционным столом на полу; фантом раны
	Упаковка стерильных перчаток «Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения»
	Выполнить/ сказать

	12
	.Подготовить лекарственные средства: спиртовые растворы антисептиков - спирт этиловый 70%, водные растворы антисеп-тиков – р-р фурациллина 0,02% или перекись водорода 3%;; бензин, клеол; дезинфицирующее средство (анолит 0,03%). антисептик для обработки рук – АХД-2000. 
	«Вслух озвучиваю  название ЛП, сроки годности : «Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения».
и разливаю их по емкостям «сделать дорожки». 
	Выполнить/сказать

	13
	Поставить и открыть крышку на втором ярусе стола, емкость с дезраствором для сброса инструментов;
	
	Выполнить/Сказать

	14
	Подложить под перевязываемую рану: клеенку и пелёнку или влагостойкую пеленку 
	
	Выполнить



	15
	Надеть маску, очки, непромокаемый фартук; 
	
	выполнить

	16
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить и надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом» «Надеваю  нестерильные одноразовые перчатки»
	Выполнить/сказать

	17
	Пинцетом из крафт-пакета бережно и щадящее снять фиксирующую повязку и поместить её в пакет для отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	18
	Пинцет скинуть в лоток с дезинфицирую-щим раствором
	
	Выполнить

	19

	 Снять перчатки, поместить их в мешок для отходов класса «Б»;
	
	Выполнить

	20
	 Обработать руки хирургическим способом
	«Вскрыть первую упаковку стерильных перчаток и вытряхнуть на стерильный лоток»
	Сказать/ Выполнить

	
21
	Вскрыть вторую  упаковку со стерильными перчатками и надеть стерильные перчатки на себя
	
	сказать

	
22
	Поместить упаковку в ёмкость для медицинских отходов класса «А» за внутреннюю сторону упаковки
	
	Выполнить

	
23
	Открыть стерильный лоток в виде «гармошки», с помощью корнцангов из крафт-пакета; один корнцанг вернуть в штан-глаз;
	
	Выполнить

	
24
	Корнцангом разложить тупферы и пинцеты в лотке на застланный бортик лотка, (высту-пают за пределы бортика на 3-5 см) для дальнейшей работы с лотком
	«Раскладываю тупферы и пинцеты в лотке на бортик ,выступая за края на 3-5 см»,
	Выполнить/сказать

	25
	Снять с кожи остатки клеола  тупфером, смоченным бензином, вокруг салфетки; и сбросить его в отходы класса «Б»_
	
	Выполнить

	26
	Снять вторую салфетку пинцетом (если присохла, то салфетку можно отмочить шариком с водным антисептиком при помощи пинцета) и сбросить ее в отходы класса «Б»
	«салфетку можно отмочить шариком с водным антисептиком»
	Выполнить/ Сказать

	27
	 Осмотреть рану и кожу вокруг нее (не пропустить симптомы воспаления!);
	
	Выполнить

	28
	 Взять этим же пинцетом шарик, смочить его водным раствором фурациллина и обработать кожу вокруг раны вращатель-ными движениями от центра к периферии; сбросить ширик(и) в отходы класса Б
	
	Выполнить

	29
	 Этим же пинцетом взять сухой шарик (лучше двумя шариками с каждой стороны раны!) и промокательными движениями осушить кожу вокруг раны от центра к периферии; и сбросить ее в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	30
	Использованный пинцет поместить в дезраствор;
	
	Выполнить

	31
	Взять тупфер, смочить его спиртсодержа-щим антисептиком и обработать  «прокру-чивая или смазывая» по ране и сбросить ее в отходы класса Б
	
	Выполнить

	32
	Взять стерильным пинцетом стерильную салфетку (не менее, чем три слоя) и закрыть рану, не сдвигая ее!!!;
	
	Выполнить

	33
	Скинуть в ёмкость с дезинфицирующим раствором пинцет
	
	Выполнить

	34
	Нанести тупфером, клеол вокруг салфетки, 
	
	Выполнить

	35
	Взять руками вторую салфетку и раскрыть ее в один слой над лотком и зафиксировать салфетку в один слой на послеоперацион-ной ране
	
	Выполнить

	36
	Срезать ножницами излишки марлевой салфетки. 
	
	Выполнить

	37
	Поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	38
	Ножницы поместить  в ёмкость с дезраствором
	
	Выполнить

	39
	Уточнить у пациента о самочувствии и попросить пройти в палату или посидеть у перевязочной

	«Сообщаю о состоянии раны, проинструктировать его о даль-нейших действиях и отпустить в палату»
	Cказать

	40
	Убрать пелёнку методом скручивания и поместить её в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	41
	Обработать рабочую поверхность клеенки дез.салфетками и поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	42
	Обработать рабочую поверхность манипу-ляционного стола дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут методом протирания
	
	Выполнить

	43
	Поместить использованные салфетки в ём-кость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	44
	Снять перчатки и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	45
	Снять фартук и поместить в , скинуть в ёмкость класса «Б»
	
	Выполнить

	46
	Снять одноразовые очки поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	47
	 Снять маску и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	48
	Обработать руки гигиеническим способом 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	Сказать

	49
	Подойти проверить повязку у пациента
	«Повязка сухая»

	Сказать/ Выполнить

	50
	Сделать соответствующую запись о результатах выполнения процедуры в медицинскую документацию.
	Делаю соответствующую запись о результатах выполнения процедуры
	Сказать/ Выполнить

	
	Критерии оценки: 100%-90% - ( 0-5)
                                  80% - (6-10)
                                  70 % -( 11-15)
                    69 и менее % (16 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 8/218    ПЕРЕВЯЗКА ПРИ ГНОЙНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЯХ КОЖИ И ПОДКОЖНОЙ КЛЕТЧАТКИ (ПЕРЕВЯЗКА ГНОЙНОЙ РАНЫ)
	№
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пре-дставления

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль 
	«Здравствуйте! Я медицинс-кая сестра перевязочного кабинета .Меня зовут_ (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?» 
	Сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Сверяю с документацией»
 
	Сказать/
выполнить

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании) 
	«Вам необходимо провести инструментальную перевязку гнойной послеоперационной раны»
	Сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)

	«процедура проводится для профилактики вторичного инфицирования или выявления признаков воспаления»
	Выполнить/ сказать

	6
	Выяснить переносимость лекарственных препаратов, используемых в манипуляции
	«У Вас есть аллегрия на следующие препараты?»
	Выполнить

	7
	Получить согласие на выполнение манипуляции. Попросить пациента сесть или лечь на кушетку
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент согласен на выполне-ние данной процедуры»
	Выполнить

	8
	Подготовить и поставить стерильный лоток для перевязки: 
	«со стерильными марлевыми шариками 5-6 штук; большие марлевые салфетки 3 штуки; средние марлевые салфетки 3 штуки; -тупферы 3-4 штуки; стерильные. пинцеты 2 шт.; ножницы 1 шт
	Выполнить /Сказать



	9
	На манипуляционном столе подготовить: пинцет, два корнцанга, в стерильном крафт-пакете в штанглазе;  
	
	Выполнить/ Сказать


	10
	На манипуляционном столе подготовить: крафт-пакет с 2-мя стерильными мензурка-ми , проверить срок годности их;  вытрях-нуть их из крафт пакета на стерильное полотенце набора для перевязки с поставить на столик! Взять упаковку со стерильными перчатками упаковку вскрыть и вытряхнуть их из крафтпакета во второй упаковке на стерильное полотенце набора
	
	Выполнить

	11
	Подготовить: перчатки нестерильные 1 пара; «клеенка (одноразовая влагоустойчи-вая пеленка); фартук одноразовый; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса « А» и «Б»; расположить их рядом с манипуляционным столом на полу; фантом раны
	Упаковка стерильных перчаток «Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения».»;
	Выполнить/ сказать

	12
	.Подготовить лекарственные средства: спиртовые растворы антисептиков - спирт этиловый 70%, водные растворы антисеп-тиков – р-р фурациллина 0,02%;; левомеколь( мазь); бензин, клеол; дезинфи-цирующее средство (анолит 0,03%). антисептик для обработки рук – АХД-2000. 
	«Вслух озвучиваю  название ЛП, сроки годности : «Целостность флакона не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения».
и разливаю их по емкостям «сделать дорожки. 
	Выполнить/сказать

	13
	Поставить и открыть крышку на втором ярусе стола, емкость с дезраствором для сброса инструментов;
	
	Выполнить/Сказать

	14
	Подложить под перевязываемую рану: клеенку и пелёнку или влагостойкую пеленку 
	
	Выполнить



	15
	Надеть маску, очки, непромокаемый фартук; 
	
	Сказать/
выполнить

	16
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить и надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом» «Надеваю  нестерильные одноразовые перчатки»
	Выполнить/сказать

	17
	Пинцетом из крафт-пакета бережно и щадящее снять фиксирующую повязку и поместить её в пакет для отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	18
	Пинцет скинуть в лоток с дезинфицирую-щим раствором
	
	Выполнить

	19

	 Снять перчатки, поместить их в мешок для отходов класса «Б»;
	
	Выполнить

	20
	 Обработать руки хирургическим способом
	
	Сказать

	
21
	Вскрыть внутерннюю упаковку со стерильными перчатками и надеть стерильные перчатки на себя
	
	сказать

	
22
	Поместить упаковку в ёмкость для медицинских отходов класса «А» за внутреннюю сторону упаковки
	
	Выполнить

	
23
	Открыть стерильный лоток в виде «гармошки», с помощью корнцангов из крафт-пакета; один корнцанг вернуть в штан-глаз;
	
	Выполнить

	
24
	Корнцангом разложить тупферы, пинцеты, ножницы в лотке на застланный бортик лотка, (выступают за пределы бортика на 3-5 см) для дальнейшей работы с лотка
	«Раскладываю тупферы, ножни-цы и пинцеты в лотке на бор-тик, выступая за края на 3-5 см»
	Выполнить/сказать

	25
	Снять с кожи остатки клеола  тупфером, смоченным бензином, вокруг салфетки; и сбросить его в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	26
	Снять вторую салфетку пинцетом (если присохла, то салфетку можно отмочить шариком с водным антисептиком при помощи пинцета) и сбросить ее в отходы класса «Б»
	«салфетку можно отмочить шариком с водным антисептиком»
	Выполнить/ Сказать

	27
	 Осмотреть рану и кожу вокруг нее (не пропустить симптомы воспаления!);
	
	Выполнить

	28
	 Взять этим же пинцетом шарик, смочить его водным раствором фурациллина и обработать кожу вокруг раны вращатель-ными движениями от периферии; к центру сбросить ширик(и) в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	 Этим же пинцетом взять сухой шарик (лучше двумя шариками с каждой стороны раны!) и промокательными движениями осушить кожу вокруг раны от периферии к центру; и сбросить ее в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	30
	Использованный пинцет поместить в дезраствор;
	
	Выполнить

	31
	Взять тупфер, смочить его спиртсодержа-щим антисептиком и обработать  «прокру-чивая или смазывая» по ране и сбросить ее в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	32
	По назначению врача нанести на рану антибактериальную   мазь с помощью шпателя или наложить салфетку, с лекарственным препаратом.
	
	Выполнить

	33
	Взять стерильным пинцетом стерильную салфетку (не менее, чем три слоя) и закрыть рану, можно две салфетки;
	
	Выполнить

	34
	Скинуть в ёмкость с дезинфицирующим раствором пинцет
	
	Выполнить

	35
	Нанести тупфером, клеол вокруг салфетки, 
	
	Выполнить

	36
	Взять руками вторую салфетку и раскрыть ее в один слой над лотком и зафиксировать салфетку в один слой на послеоперацион-ной ране
	
	Выполнить

	37
	Срезать ножницами излишки марлевой салфетки. 
	
	Выполнить

	38
	Поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	39
	Ножницы поместить  в ёмкость с дезраствором
	
	Выполнить

	40
	Уточнить у пациента о самочувствии и попросить пройти в палату или посидеть у перевязочной

	«Сообщаю о состоянии раны, проинструктировать его о даль-нейших действиях и отпустить в палату»
	Cказать

	41
	Убрать пелёнку методом скручивания и поместить её в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	42
	Обработать рабочую поверхность клеенки дез.салфетками дважды с интервалом 15 минут и поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	43
	Обработать рабочую поверхность манипу-ляционного стола дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут методом протирания
	
	Выполнить

	44
	Поместить использованные салфетки в ём-кость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	45
	Снять перчатки и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	46
	Снять фартук и поместить в , скинуть в ёмкость класса «Б»
	
	Выполнить

	47
	Снять одноразовые очки поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	48
	 Снять маску и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	49
	Обработать руки гигиеническим способом 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	Сказать

	50
	Подойти проверить повязку у пациента
	«Повязка сухая»

	Сказать/ Выполнить

	51
	Сделать соответствующую запись о результатах выполнения процедуры в медицинскую документацию.
	Делаю соответствующую запись о результатах выполнения процедуры
	Сказать/ Выполнить

	
	Критерии оценки: 100%-90% - ( 0-5)
                                  80% - (6-10)
                                  70 % -( 11-15)
                    69 и менее % (16 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ОЦЕНОЧНЫЙ ЧЕК ЛИСТ №  9/219     МЕТОД ОПРЕДЕЛЕНИЯ ГРУППЫ КРОВИ 
С МОНОКЛОНАЛЬНЫМИ АНТИТЕЛАМИ (ЦОЛИКЛОНАМИ)
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1. 
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль (если пациент в сознании) 
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра процедурного кабинета. Меня зовут_ (ФИО)»
	сказать

	2. 
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	сказать

	3. 
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	4. 
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании) 
	«Вам необходимо провести исследование крови на групповую принадлежность»
	сказать

	5. 
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	6. 
	         Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру

	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент согласен на выполнение данной процедуры»
	сказать

	7
	Убедиться, что температура в помещении 15-22°
	«Убедился, температура в помещении 15-22°»
	сказать

	8
	Убедиться в достаточной освещенности стола, где будет проводиться манипуля-ция
	«Освещенность соответствует требованиям»
	сказать

	9
	Приготовить: контейнер и закрепленный пакет для утилизации от-ходов класса А и Б, контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)  
	
Подписать пакеты

	выполнить /сказать

	10
	На манипуляционном столе подготовить : вакуумная пробирка с системой забора крови
	«Кровь для исследования-свежая»
	выполнить /сказать

	11
	Проверить целостность флаконов и срок годности реагентов анти-А и анти-В, анти-АВ»
 а) цветовая маркировка,
 б) внешний вид (светлая, прозрачная),
 в) сохранность ампулы.
 г) оформление этикетки /срок годности/.
	«Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения»
	 выполнить /сказать

	12
	Разместить на столе одноразовый планшет, цоликлоны, пипетки, палочки и изотонический раствор хлорида натрия с пипеткой, часы на 5 мин;
	
	выполнить 

	13
	Надеть колпак, маску, очки, фартук 
	
	сказать

	14
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	выполнить /сказать

	15
	Надеть  нестерильные перчатки

	«Надеваю фартук и нестерильные одноразовые перчатки»
	выполнить 

	16
	Поместить в каждое гнездо планшета с помощью по 1 большой капле (око-ло 0,1 мл) реагентов анти-А и анти-В в соответствующие секции планшета 
	
	выполнить


	17
	Взять и поместить с помощью пастеровских пипеток по 1 маленькой капле (около 0,01 мл) исследуемой крови в соотношении: кровь/ реагент 1:10;
	
	выполнить




	18
	Утилизировать все использованные пастеровские пипетки в класс «Б» для отходов 
	
	выполнить

	19
	Смешать чистой палочкой каплю реагента анти-А и каплю стандартных эритроцитов
	
	выполнить

	20
	Смешать чистой палочкой каплю реагента анти-В и каплю стандартных эритроцитов
	
	выполнить

	21
	Утилизировать использованные палочки в контейнер с дезинфицирующ-им раствором класса Б
	
	выполнить

	22
	Засечь время (перевернуть часы) -начала исследования на 3 минуты
	
	выполнить

	23
	Покачивать осторожно планшет в течение 2,5 мин.;
	
	выполнить

	24
	Добавить для исключения неспецифи-ческой агглютинации по 1-2 капли физиологического раствора хлорида натрия в ячейку с агглютинсцией; 
	«В ячейку с агглютинацией добавлю по 1-2 капли физиоло-гического раствора хлорида натриядля исключения ложной агглютинации;
	выполнить/
сказать

	25
	Пригласить врача и вместе оценить результат по истечении 3-5 минут:






	При отсутствии агглютинации с двумя цоликлонами группа крови 0(I) - первая;
При наличии агглютинации с цоликлоном анти-А группа крови А(II) - вторая;
При наличии агглютинации с цоликлоном анти-В группа крови В(III) – третья
	выполнить/
сказать

	26
	При наличии агглютинации с двумя цоликлонами группа крови АВ (IV) - четвертая, 

	«При наличии агглютинации с двумя цоликлонами анти-А и анти-В будет - группа крови АВ (IV) – четвертая!»
	
выполнить/
сказать

	27
	Поместить реагент анти-АВ в соответ-ствующую ячейку и смешать чистой  палочкой каплю реагента анти-АВ и каплю стандартных эритроцитов

	«Результат должен подтвердить – агглютинация произошла  с цолик-лоном анти-АВ  и отсутствует не-специфическая    агглютинациия»    с изотоническим раствором натрия хлорида
	выполнить/
сказать

	28
	Поместить планшет в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	29
	Обработать рабочую поверхность стола двух-кратным протиранием с интервалом 15 минут
	
	выполнить

	30
	Поместить использованную салфетку в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	31
	Снять перчатки, передник, очки и маску и поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б» ,а очки на дезинфекцию
	
	выполнить

	32
	Сообщить пациенту о результатах выполнения исследования
	«У Вас третья группа крови»
	сказать

	33
	Сделать соответствующую запись о результатах выполнения исследования в медицинскую документацию (направле-ние)

	«Заполняю направление»
	сказать

	Критерии оценки
	«5»
«4»
«3»
«2»
	100%-90% - ( 0-3)
 80% - (4-9)
 70 % -( 10-13)
 69 и менее % (14 и более)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ПРИГОТОВИТЬ: штатив; вакуумная пробирка с системой забора крови; маркированный 
планшет-пластина, цоликлоны анти-А и анти-В, анти-АВ; флакон с изотоническим 
раствором хлорида натрия; пастеровские пластиковые пипетки однократного 
применения объемом 1 мл (4 шт.); лабораторные палочки (2-4 шт); изотонический 
раствор хлорида натрия с пипеткой; песочные часы на 3 минуты  или настенные 
часы с секундной стрелкой; дезинфицирующие салфетки в тубе. 
1. Очки;
1. Маска;
1. Фартук одноразовый. 
1. Перчатки нестерильные   
1. закрепленный пакет для утилизации отходов класса А и В
1. контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)  
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ МАЛИПУЛЯЦИЯ № 10/220     МЕТОД ОПРЕДЕЛЕНИЯ РЕЗУС- ФАКТОРА 
КРОВИ С МОНОКЛОНАЛЬНЫМИ АНТИТЕЛАМИ (ЦОЛИКЛОНАМИ)
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом: поз-дороваться, представиться, обозначить свою роль (если пациент в сознании) 
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра процедурного кабинета Меня зовут_ (ФИО)»
	выполнить/
сказать

	2
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	выполнить/
сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	выполнить/
сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании)
	«Вам необходимо провести исследова-ние крови на резус – фактор»
	выполнить/
сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)
	«Объясняю ход и цель процедуры- необходимо сделать для возможной гемотрансфузиии»
	выполнить/
сказать

	6
	      Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?»«Пациент сог-ласен на выполнение процедуры»
	выполнить/
сказать

	7
	Убедиться, что температура в помещении 15-22°
	«Убедился, температура в помещении 15-22°»
	сказать

	8
	Убедиться в достаточной освещенности стола
	«Освещенность соответствует требованиям»
	сказать

	9
	 Приготовить: контейнер и закрепленный пакет для утилизации отходов класса А и Б, контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)  
	«Подписан пакет»
	выполнить /сказать

	10
	На манипуляционном столе подгото-вить: вакуумная пробирка с системой забора крови 
	««Кровь для исследования-свежая»
	выполнить /сказать

	11
	Проверить целостность флакона и срок годности реагентов анти-Д: 
Mаркировка, 
Внешний вид, 
Сохранность ампулы, 
Оформление этикетки /срок годности/.
	«Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения»
	 выполнить /сказать

	12
	 Разместить на столе одноразовый планшет, палочки, цоликлон анти-Д; изотонический раствор хлорида натрия с пипеткой, часы;
	
	выполнить 

	13
	Надеть колпак, маску, очки, фартук
	
	сказать

	14
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить их 14.
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	выполнить 

	15
	Надеть  нестерильные перчатки
	
	выполнить 

	16
	Поместить в соответствующее гнездо планшета с помощью пипеток по 1 большой капле (около 0,1 мл) реагентов анти-Д  
	
	выполнить

	17
	Взять пастеровских и рядом поместить маленькую каплю (0,01-0,05 мл) исследуемой крови, соотношение 10:1;
	
	выполнить

	18
	Утилизировать использованные пас-теровские пипетки в отходы класса «Б» 
	
	выполнить

	19
	Смешать чистой палочкой каплю реагента анти-Д и каплю стандартных эритроцитов
	
	выполнить

	20
	Утилизировать использованные палочки в контейнер с дезинфицирующ-им раствором класса «Б»
	
	выполнить

	21
	Засечь время начала исследования -3 минуты
	
	выполнить

	22
	Покачать осторожно планшет в течение 2,5 мин.;
	
	выполнить

	23
	Добавить для исключения неспеци-фической агглютинации по 1-2 капли физиологического раствора хлорида натрия в ячейку с агглютинацией; 
	
	выполнить

	24
	Вместе с врачом оценить результат по истечении 3-х минут: Четко выраженная реакция агглютинации наступает через 30-60 сек. Учитывать результаты реакции через 3 минуты
	Присутствует агглютинация - кровь резус положительная; 
Отсутствует агглютинация - кровь резус отрицательная.
	выполнить/
сказать

	25
	Поместить планшет в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	26
	Обработать рабочую поверхность стола двух-кратным протиранием с интервалом 15 минут
	
	выполнить/
сказать

	27
	.Поместить использованную салфетку в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить/
сказать

	28
	Снять перчатки, поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса«Б»
	
	выполнить

	29
	Снять передник, очки и маску, поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	30
	Сообщить пациенту о результатах выполнения исследования
	«У, Вас, кровь резус-положительная кровь»
	сказать



	Критерии оценки
	«5»
«4»
«3»
«2»
	100%-90% - ( 0-3)
 80% - (4-6)
 70 % -( 7-9)
 69 и менее % (10 и более)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ПРИГОТОВИТЬ: штатив; вакуумная пробирка с системой забора крови; маркированный планшет-
пластина, моноклональный цоликлон анти-Д ; флакон с изотоническим раствором хлорида натрия; 
пастеровские пластиковые пипетки однократного применения объемом 1 мл (2 шт.); лабораторные
 палочки (2 шт,) ; изотонический раствор хлорида натрия с пипеткой; песочные часы на 3 минуты
  или настенные часы с секундной стрелкой; дезинфицирующие салфетки в тубе.
1. Очки;
1. Маска;
1. Фартук одноразовый. 
1. Перчатки нестерильные   
1. Закрепленный пакет на контейнере для утилизации отходов класса А и В
1. Контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   

ОЦЕНОЧНЫЙ ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ №11/ 221     СОСТАВЛЕНИЕ НАБОРА ДЛЯ ПРОБЫ НА ИНДИВИДУАЛЬНУЮ СОВМЕСТИМОСТЬ ПО СИСТЕМЕ АВО

	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозна-чить свою роль (если пациент в сознании) 
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра процедурного кабинета Меня зовут_ (ФИО)»
	выполнить /сказать

	2
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании) 

	«Вам необходимо провести исследо-вание крови на индивидуальную  совместимость  по системе АВО»
	сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)
	«Для избегания осложнений при переливании крови»
	сказать

	6
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» «Пациент согласен на выполнение данной процедуры»
	сказать

	7
	Убедиться, что температура в помещении 15-22°
	«Температура в помещении 15-22°»
	сказать

	8
	Убедился в достаточной освещенности стола
	«Освещенность соответствует требованиям»
	сказать

	9
	Приготовить: контейнер и закрепленный пакет для утилизации отходов класса А и Б, контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)  
	«Подписан пакет»
	выполнить /сказать

	10
	На манипуляционном столе –подго-товить : донорская кровь и сыворотка крови реципиента
	«Сыворотка получена путем центрифугирования крови больного»
	выполнить /сказать

	11
	Проверить целостность флаконов донорской крови 
Mаркировка, 
Внешний вид, 
Сохранностьупаковки, 
Оформление этикетки 
	Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения. Кровь подходит для переливания»
	 выполнить /сказать

	12
	Разместить на столе: одноразовый планшет или чашку Петри; палочки ; изотонический раствор хлорида натрия с пипеткой, часы;
	
	выполнить 

	13
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить их
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	сказать

	14
	Надеть колпак, маску, очки, фартук
	
	   выполнить

	15
	Надеть непромокаемый фартук и нестерильные перчатки
	
	выполнить


	16
	Нанести на пластину (чашку Петри) пастеровской пипеткой 2 капли (0,1 мл) сыворотки крови реципиента
	
	выполнить

	17
	Утилизировать использованные пастеровские пипетки в класс «Б» для отходов
	
	выполнить

	18
	Добавить пастеровской пипеткой небольшое количество образец крови донора таким образом, чтобы соотно-шение крови и сыворотки крови было 1:10 
	
	
выполнить

	19
	Утилизировать использованные пастеровские пипетки в класс «Б» для отходов 
	
	выполнить

	20
	Смешать чистой палочкой кровь донора с сывороткой реципиента 
	
	выполнить

	21
	Утилизировать использованные палоч-ки в контейнер с дезинфицирующим раствором класса Б
	
	выполнить

	22
	Засечь время начала исследования- 5 минут
	
	выполнить

	23
	Слегка покачивать пластину в течение 5 мин, наблюдая за ходом реакции.
	
	выполнить

	24
	Добавить для исключения неспеци-фической агглютинации по 1-2 капли физиологического раствора хлорида натрия 
	«Если произошла агглютинация добавляю 1-2 капли физиологического раствора хлорида натрия»
	сказать

	25
	Оценить результат: Наличие агглютинация указывает на несовместимость крови донора и реципиента, кровь переливать НЕЛЬЗЯ!
	«Кровь донора и реципиента, несовместима-переливать ее НЕЛЬЗЯ!
	    выполнить/сказать

	26
	Поместить пластину в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	27
	Обработать рабочую поверхность двух-кратным протиранием с интервалом 15 минут
	
	выполнить

	28
	Поместить использованную салфетку в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	29
	Снять перчатки, поместить их в ём-кость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	30
	Снять фартук, очки и маску, поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	31
	Обработать руки гигиеническим способом 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	сказать

	32
	Сообщить пациенту о результатах выполнения исследования и сделать запись в документации
	«Сообщить пациенту о результатах выполненного исследования и сделали запись в документации»
	сказать



	Критерии оценки
	«5»
«4»
«3»
«2»
	100%-90% - ( 0-3)
 80% - (4-6)
 70 % -( 7-9)
 69 и менее % (10 и более)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ПРИГОТОВИТЬ : Маркированная стеклянная пластина (чашка  Петри), штатив,  предметные стекла  (палочки), 
пипетки для крови и сыворотки, пипетка для изотонического раствора хлорида натрия, , Реактивы: Сыворотка
 крови реципиента, кровь донора, изотонический раствор хлорида натрия; песочные часы на 3 минуты  или
 настенные часы с секундной стрелкой; дезинфицирующие салфетки в тубе. Приготовить 
1. Очки;
1. Маска;
1. Фартук одноразовый.. 
1. Перчатки нестерильные   
1. Закрепленный пакет на контейнере для утилизации отходов класса А и В
1. Контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация)  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
ОЦЕНОЧНЫЙ ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ №12/ 222     СОСТАВЛЕНИЕ НАБОРА ДЛЯ  ПРОБЫ НА ИНДИВИДУАЛЬНУЮ СОВМЕСТИМОСТЬ ПО РЕЗУС-ФАКТОРУ

	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль (если пациент в сознании) 
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра процедурного кабинета Меня зовут_ (ФИО)»
	сказать

	2
	Попросить пациента представиться (если пациент в сознании)
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией 
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача (если пациент в сознании) 
	«Вам необходимо провести исследова-ние крови на индивидуальную  совместимость  по  резус-фактору»
	сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)

	«Объясняю ход и цель процедуры-«-для избегания осложнений при переливании крови»»
	сказать

	6
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» 
Ответ: «Пациент согласен на выполнение данной процедуры»
	сказать

	7
	Убедиться, что температура в помещении 15-22°
	«Температура в помещении 15-22°»
	сказать

	8
	Убедился в достаточной освещенности стола
	«Освещенность соответствует требованиям»
	сказать

	9
	 На манипуляционном столе подгото-вить: донорская кровь и сыворотка крови реципиента
	«Сыворотка получена путем центрифугирования крови больного»
	

	10
	Проверить целостность флаконов донорской крови: маркировка, внешний вид, сохранность упаковки, 

	«Целостность упаковки не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения. Кровь подходит реципиенту»
	 выполнить /сказать

	11
	Проверить целостность флаконов и срок годности 0,9 % раствор хлорида натрия (физиологический раствор) и 33% раствор полиглюкина
	Целостность флакона не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения»
	выполнить

	12
	Разместить на столе: чистые пробирки, пипетки, 33% раствор полиглюкина, изотонический раствор хлорида натрия, часы, кровь донора; сыворотку реципиента
	Целостность флаконов не нарушена. Срок годности соответствует сроку хранения»
	выполнить

	13
	Надеть колпак, маску, очки фартук 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	сказать

	14
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить
	
	выполнить

	15
	Надеть и нестерильные перчатки
	«Надеваю нестерильные однора-зовые перчатки»
	сказать

	16
	Взять чистую пробирку и внести в нее пастеровской пипеткой 2 капли (0,1 мл) сыворотки крови реципиента 
	
	выполнить

	17
	Утилизировать использованные пастеровские пипетки в класс Б для отходов
	
	выполнить

	18
	Добавить пастеровской пипеткой небольшое количество образца крови донора таким образом, чтобы соотношение крови и сыворотки крови было 1:10 
	
	выполнить

	19
	Утилизировать все использованные пастеровские пипетки в класс Б для отходов 
	
	выполнить

	20
	 Внести в пробирку пастеровской пипеткой 1 каплю (около 0,1 мл) 33 % раствора полиглюкина (декстран);
	
	выполнить

	21
	Утилизировать использованные пипетку в контейнер с дезинфициру-ющим раствором класса Б
	
	выполнить

	22
	Засечь время начала исследования -3-5 минут
	
	выполнить

	23
	Правильно перемешать содержимое пробирки: наклонить пробирку до горизонтального положения слегка встряхивая и медленно вращать, чтобы содержимое растеклось по стенкам тонким слоем. Перемешивать не менее 3 минут
	
	выполнить

	24
	Добавить для исключения неспеци-фической агглютинации по 3-5 мл физиологического раствора хлорида натрия 
	
	выполнить

	25
	Утилизировать использованные пипетку в контейнер с дезинфицирующим раствором класса Б
	
	выполнить

	26
	Правильно перемешать содержи-мое пробирки: путем 2-3-кратного перевертывания ,не взбалтывать

	Оценить результат: Наличие агглю-тинация указывает на несовмести-мость крови донора и реципиента, кровь переливать НЕЛЬЗЯ!
	выполнить

	27
	Поместить пробирку в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	28
	.Обработать рабочую поверхность двух-кратным протиранием с интервалом 15 минут
	
	выполнить

	29
	Поместить использованную салфетку в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	30
	Снять перчатки, поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	31
	Снять фартук, очки и маску, поместить их в ёмкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	выполнить

	32
	Обработать руки гигиеническим способом 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	сказать



	Критерии оценки
	«5»
«4»
«3»
«2»
	100%-90% - ( 0-3)
 80% - (4-6)
 70 % -( 7-9)
 69 и менее % (10 и более)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ПРИГОТОВИТЬ: Штатив, центрифужная мерная пробирка, пипетки пастеровские одноразовые  для крови 
и сыворотки, изотонический раствор хлорида натрия, песочные часы,; Реактивы: 33 % раствора полиглюкина
 (декстран);сыворотка крови реципиента, кровь донора, изотонический раствор хлорида натрия.
1. Очки;
1. Маска;
1. Фартук одноразовый. 
1. Перчатки нестерильные 
1. Закрепленный пакет для утилизации отходов класса А и В
1. Контейнер с дезинфицирующим раствором (имитация) 
               Туба с дезифицирующими салфетками    

 МАНИПУЛЯЦИЯ № 13/223-А  Подготовка стерильных наборов хирургических инструментов для предстоящей первичной хирургической обработки раны
      
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	 Поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Сообщить о проводимой манипуляции
	«Подготовка стерильных наборов хирургических инструментов для предстоящей ПХО»
	
Сказать

	3
	Объяснить ход и цель процедуры
Подготовка к процедуре
	«Подготовка и проведение ПХО, соблюдая правила асептики и антисептики»
	Сказать

	4
	Убедиться, что малый инструментальный стол сказать предварительно двукратно протерты с интервалом в 15 минут средством для дезинфекции поверхностей в помещениях
	«Инструментальный стол прошел  предварительно двукратно обработку»
	Сказать

	5
	Убедиться, что форма одежды соответствует сказать требованиям для нахождения в оперблоке
	«Требованиям  е спецодежде соответствует для нахождения в оперблоке»
	Сказать

	6
	Надеть маску медицинскую  одноразовую нестерильную 
	 
	Сказать


	7
	Взять в материально-инструментальной комнате наборы инструментов в стерильных упаковках
	«Беру в материально-инструментальной комнате наборы инструментов в стерильных упаковках
	Выполнить/ Сказать

	8
	Визуально определить целостность упаковок одноразовую нестерильную
	
	 Выполнить Сказать

	9
	 Прочесть информацию о сроке дате стерилизации и сроке годности на упаковках 
	«Соответствует срок годности на упаковках»
	Выполнить Сказать

	10
	Прочесть информацию о сроке годности
 на упаковках и сделать вывод о его соответс-
твии ; убедиться в соответствии срока годности наборов текущей дате
	
	Выполнить

	11
	 Уложить наборы на инструментальную 
тележку и доставить наборы инструментов в операционный зал на инструментальной тележке
	
	Выполнить

	12
	Переложить наборы инструментов на манипуляционный столик
	
	Выполнить

	13
	Пройти в предоперационную и провести
 хирургическую обработку рук
	
	Сказать

	14
	Пройти в операционную и попросить ассистента вскрыть упаковку со стерильным халатом
	
	Выполнить/ Сказать

	15
	Взять из открытой помощником упаковки сте рильный хирургический халат и надеть его стандартным способом
	«Взять из упаковки стерил-ьный хирургический халат и надеть его стандартным способом»
	Выполнить



	16
	Попросить ассистента вскрыть упаковку со стерильным чехлом для малого инструментального /сказать столика
	
	Выполнить

	17
	 Взять из открытой помощником упаковки стерильный чехол, надеть его на малый инструментальный столик, соблюдая принципы стерильности
	
	Выполнить

	18
	 Попросить ассистента вскрыть упаковку со стерильными перчатками
	
	Выполнить

	19
	18 Надеть стерильные перчатки в соответствии с алгоритмом
	
	Выполнить


	20
	Попросить ассистента развернуть верхний слой двухслойной упаковки наборов инструментов  на манипуляционном столике 
	«Скажите, наложенная повязка Вам не давит?». Ответ: «Повязка пациентке не давит»
	Выполнить



	21
	 Развернуть второй слой упаковки наборов и Убедиться в стерильности инструментов: срав- Выполнить цвет индикаторных меток
	«Профилактика развития шока»
	Выполнить

	22
	Подтвердить, что индикаторные метки
 имеют одинаковый цвет
	«Цвет соответствует стандарту»
	Сказать

	23
	Сообщить вслух факт стерильности инструментов координатору процесса (врачу анестезиологу)
	«Госпитализация в ЛПО»
	Сказать


	24
	 Разложить инструменты на малом инструмен-тальном столике с надетым чехлом в соответст-вии с ходом операции
	
	Выполнить

	25
	Каждому виду инструментов отводить свое место, применяемые наиболее часто класть ближе к краю стола, одновременно  подсчитывают и убедиться, что целостность инструментов не нарушена и набор инструментов соответствует перечню инструментов, необходи-мых для операции:
	
	Выполнить






	26
	Сообщить вслух результат проведенного под- счета инструментов координатору процесса (врачу анестезиологу)
	
	
Выполнить

	27
	 Руки в стерильных перчатках держать согнутыми в локтевых суставах и приподнятыми вперед /сказать на уровне выше пояса
	
	
Выполнить

	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-3)
                                  80% - (4 - 6)
                                  70 % -( 7-9 нет)
                       69 и менее % (10 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



Материальные ресурсы: лоток лоя инструментов, упаковочный материал, малый хирургический 
стол, стерильный чехол, инструменты:
корнцанг – 2 шт  
цапки для белья – 4 шт 
 пинцеты хирургические – 2 шт  
пинцеты анатомические – 2 шт 
шприц (10 мл) – 2 шт 
скальпель – 1 шт 
ножницы – 2 шт 
кровоостанавливающие зажимы – 4-6 шт
крючки четыреззубчатые 2 шт
 крючки Фарабефа – 2 шт
иглодержптель Гегара -2 шт
иглы колющие – 4 шт, 
иглы режущие – 4 шт крючки – 2 шт 
зонд пуговчатый – 1 шт, зонд желобоватый – 1 шт
Форма Отметка о № п/п Перечень практических действий выполнении представления                                                                                                                                                                  

 ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 14/225  НАЛОЖЕНИЕ ПРАЩЕВИДНОЙ
 ПОВЯЗКИ
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответ-ствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение пращевидной повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с целью иммобилизации».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\
сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов , срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный лоток.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\
сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку(если лежа)
	
	Выполнить\
сказать

	
	 Выполнение манипудяции
	
	

	12
	Взять в доминантную руку правую для типичных повязок головку бинта и раскатать  полосу длиной 75-90 см;
	
	Выполнить

	13
	Отрезать от бинта шириной 10-20 см полосу длиной 75-90 см; сложить полоску бинта вдвое 
	
	Выполнить

	14
	Отрезать от бинта шириной 14-20 см полосу длиной 75-90 см; сложить отрезок бинта пополам  и разрезать концы полоски бинта в продольном направлении до середины к центру, оставить 10-15 см;
	«Наложить стерильную салфетку на область повреждения с помощью пинцета»
	Выполнить






	15
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	
Выполнить

	16
	 Наложить середину пращи на зону повреждения в поперечном направлении; 	 
	
	Выполнить

	17
	 Выполнить закрепление повязки: связать  концы попарно крест-накрест с аналогичными полосками противополо-жной стороны (нижние концы поверх верхних).
	
	Выполнить

	18
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\
сказать

	19
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	20
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	21
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	22
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б» 
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\
сказать

	23
	 Клеенку протереть дезинфицирующи-ми салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\
сказать

	24
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	25
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфициру-ющими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут» 
	Выполнить\
сказать

	26
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить
сказать

	27
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	28
	Снять маску и поместить  в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	30
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	31
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: полоски марли 6 – 8 см длиной 50-70 см для фиксации повязки в области носа и подбородка или марли шириной 15-20 см, длиной до 1 м для повязок на затылочную или лобную области, стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%); 

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл




ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 15/226 НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ «ЧЕПЕЦ»
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представи-ться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документа-цией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки чепец»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профи-лактики вторичного инфицирова-ния,. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\
сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\
сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности и вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный лоток.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\
сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из латка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Уложить кусок узкого бинта (длиной 70 - 100 см) в виде ленты на темени так, чтобы концы бинта спускались вниз впереди ушных раковин; 
	
	Выполнить

	15
	Попросить пациента или помощника подержать их натянутыми и слегка разведенными;
	
	Выполнить

	16
	 Взять головку  бинта в правую руку, начало бинта  в левую руку; Сделать 2  циркулярных закрепляющих тура вокруг головы (лоб-затылок),со стороны лица подогнуть бинт; 
	
	Выполнить

	17
	Дойдя до завязки, обернуть бинт вокруг завязки и вести его по затылку до завязки с другой стороны; 
	
	Выполнить

	18
	Обернуть бинт снова вокруг завязки и вести по лобной части головы выше закрепляющего тура на  2/3;
	
	Выполнить

	19
	 Закрыть полностью повторными ходами бинта волосистую часть головы.
	
	Выполнить

	20
	Закончить бинтование,  двумя закреп-ляющими турами и зафиксировать конец бинта у одной из завязок (или обвить конец бинта вокруг одной из завязок и связать последние под подбородком на бантик).
	
	Выполнить

	21
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	22
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	23
	 Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	24
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	25
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	26
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	29
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	30
	Снять перчатки и поместить их в ем-кость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Снять маску
	
	Выполнить

	32
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	33
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	34
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: бинт соответствующего размера (полоска узкого бинта  длиной от 70 см до 1м, бинт шириной 7-10 см), стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ  № 16/227  НАЛОЖЕНИЕ КРЕСТООБРАЗНОЙ ПОВЯЗКИ НА ЗАТЫЛОК
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью, с целью иммобилизации и т.д. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	 Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя )
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим  область бинтования
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место для перевязки или  от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку (если положение полулежа)
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Взять головку широкого бинта в правую руку, начало бинта (хвост) в левую руку, приложить бинт к лобной части головы, сделать два закрепляющих тура вокруг лобной и затылочной области головы (слева направо),подогнуть бинт со стороны лица;
	
	Выполнить

	15
	 Опустить бинт на затылок, затем на шею под ухо (установить вертикально два пальца под туры бинта, идущие по передней поверхности шеи), снова на затылок и вокруг головы - закрепляющий тур; 
	
	Выполнить

	16
	Сделать несколько восьмиобразных оборотов, перекрывая каждый предыдущий тур на 2/3 ширины бинта; 
	
	Выполнить

	17
	Закончить повязку закрепляющим туром вокруг головы;
	
	Выполнить

	18
	Зафиксировать повязку вне раневой поверхности на два узла или другие способы закрепления (английской булавкой, клипсой, прошить)
	
	Выполнить\сказать

	19
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	20

	 Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	21
	 Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	22
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	23
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	24
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	25
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	26
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Снять маску
	
	Выполнить

	30
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	31
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	32
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 10 нет)
69 и менее % (11 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: бинт шириной 7 - 10 см;   стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл

	



 
 ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ   № 17/228   НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ НА ОДИН ГЛАЗ «МОНОКУЛЯРНАЯ»  И ОБА ГЛАЗА «БИНОКУЛЯРНАЯ»
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью, . Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности и . вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	 Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Усадить пациента лицом к себе и наложить стерильную салфетку пинцетом со стороны лба(салфетку на правый глаз (пациент придерживает её
	
	Выполнить

	15
	Сделать первый закрепляющий циркулярный тур вокруг лобной и затылочной области головы (выполняя подгибание бинта со стороны лица) 
	
	Выполнить

	16







	Выполняя повязку на правый глаз ведите  бинт от затылка под мочку правого уха и вести через щеку вверх, закрывая больной глаз, на переносицу;
	
	Выполнить

	
	и на левый глаз, закрепляющий тур выполняется типично, опуская бинт по лицу и закрывая левый гла,;вести бинт под мочкой левого уха к затылку слева направо; 
	
	Выполнить

	17
	Наложить циркулярный тур вокруг головы; Чередовать туры бинта до окончания бинтования.
	
	Выполнить

	18
	Закрепить бинт на противоположной от больного глаза стороне головы на два узла или другие способы закрепления (клипсой, прошить)
	
	Выполнить\сказать

	19
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	20
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	21
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	22
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	23
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	24
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	25
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	26
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	 Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Снять маску
	
	Выполнить

	30
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	31
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	32
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: бинт соответствующего размера  шириной 7 - 10 см,  , стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ДЕСМУРГИЯ  ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 18/229 НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ «ДЕЗО»
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, с лечебной целью, с целью иммобилизации и т.д. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Усадить пациента лицом к себе; вложить ватно-марлевый валик в подмышечную впадину на стороне повреждения ; (согнуть руку в локтевом суставе под углом 90º и прижать верхнюю конеч-ность к туловищу
	
	Выполнить

	15







16
	Сделать первый (горизонтальный) закрепляющий циркулярный тур в сторону поврежденной конечности, вокруг туловища с захватом плеча на уровне средней трети Закрепляющий (горизонтальный тур) вокруг туловища выполняется через грудную клетку; 
	
	Выполнить

	
	Вести второй (косой) тур из подмышечной впадины на больное надплечье и опустить  вертикально  вниз по спине под локоть;
	
	Выполнить

	17
	 Подхватить третьим (косым) туром снизу предплечье поврежденной стороны в нижней трети  вести бинт по передней поверхности туловища в подмышечную впадину со здоровой стороны;
	
	Выполнить

	18
	Опустить четвертый (вертикальный) тур сверху вниз вдоль плеча на больной стороне, под локоть и по спине выйти в здоровую подмышку
	
	Выполнить

	19
	Повторять туры бинта со второго «тур в тур», пока рука не будет прочно зафиксирована
	
	Выполнить

	20
	Закрепить конец бинта  на передней поверхности грудной клетки.
	
	Выполнить\сказать

	21
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	22
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	23
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	24
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	25
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	26
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	 Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	29
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	30
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Снять маску
	
	Выполнить

	32
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	33
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	34
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: два бинта шириной 14-16 см, ватно-марлевый  подмышечный валик, стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 19/230 НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ (ПОДДЕРЖИВАЮЩЕЙ) НА МОЛОЧНУЮ ЖЕЛЕЗУ
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью, с целью иммобилизации и т.д. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Взять головку бинта в правую руку, начало бинта (хвост) в левую руку, сделать первые два циркулярных закрепляющих тура бинта вокруг грудной клетки под молочными железами (типично, слева направо при наложении повязки на правую или обе молочные железы и атипично, справа налево, при наложении повязки на левую молочную железу); 
	
	Выполнить

	15
	Вести второй косой тур бинта из-под молочной железы на противоположное (здоровое) надплечье и спину;
	
	Выполнить

	16
	Вести третий (циркулярный) тур вокруг грудной клетки под молочными железами выше предыдущего на 2/3,  ближе к подмышечной ямке; 
	
	Выполнить

	17
	Чередовать туры бинта до окончания повязки;
	
	Выполнить

	18
	Закончить повязку циркулярным туром бинта вокруг грудной клетки и закрепить булавкой спереди.
	
	Выполнить\сказать

	19
	16 Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	20
	17 Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	21
	 Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	22
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	23
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	24
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	25
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	26
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Снять маску
	
	Выполнить

	30
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	31
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	32
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: два бинта шириной 18-20 см, стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 20/231 НАЛОЖЕНИЕ КОЛОСОВИДНОЙ ПОВЯЗКИ   НАЛОЖЕНИЕ КОЛОСОВИДНОЙ ПОВЯЗКИ   
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»   «Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью,»
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на в8ыполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа) Опустить больную конечность вдоль туловища,
	«Эта процедура проводится сидя (лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12

	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из латка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	На плечевой сустав. Взять головку бинта в правую руку, начало бинта (хвост) в левую руку, если бинтуется левый плечевой сустав ( и наоборот, при бинтовании правого плечевого сустава) 
	
	Выполнить






	15
	 Сделать два закрепляющих тура вокруг плеча на границе верхней и средней трети плеча( закрепляющие туры выполняются типично слева направо на левом плече и атипично, справа налево на правом);
	
	Выполнить






	16
	Вести третий тур из подмышечной впадины косо вверх по плечу; 
	
	Выполнить

	17
	Вести четвертый полуциркулярный тур на спину, затем по спине в здоровую подмы-шечную впадину, груди на больное плечо со смещением туров на 2/3; 
	
	
Выполнить



	18
	Вести пятый циркулярный по передней, наружной, задней поверхности и на передней поверхности плеча сделать перекрёст; 
	
	
Выполнить



	19
	Чередовать ходы бинта, постепенно закрывая плечевой сустав и надплечье.
	
	
Выполнить

	20
	Закрепить конец бинта на передней поверхности грудной клетки булавкой. При выполнении колосовидной повязки на большой палец закрепить повязку на запястье.
	
	Выполнить\сказать

	21
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	22
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	23
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	24
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	25
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	26
	26 Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфици-рующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	27
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	28
	Обработать рабочую поверхность манипу-ляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол – обра-ботан методом протирания двукратно с интервалом 15 мин»
	Выполнить\сказать

	2\9
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	30
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Снять маску
	
	Выполнить

	32
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	33
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	34
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 7)
70%               - (8 – 10 нет)
69 и менее % (11 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  бинт шириной 14-16 см (плечевой сустав) и узкий шириной 5-7 см (первый палец кисти), стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 21/232 НАЛОЖЕНИЕ «ЧЕРЕПИЧНОЙ» ПОВЯЗКИ  
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью, . Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Паци-ент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом ,надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	«Сходящаяся повязка» 
	
	Выполнить




	
	Придать среднефизиологическое положение конечности в локтевом суставе и сделать первый циркулярный тур ниже локтя на 10-12 см; 
	
	

	15
	Вести второй косой тур бинта косо по локтевой ямке на плечо, обвивая сзади на одинаковом расстоянии от локтя
	
	Выполнить


	16
	Делать восьмиобразные витки, постепенно закрывая локтевой сустав (перекрест бинта производить на передней поверхности бинтуемой конечности); постепенно сходящиеся к отростку локтевой кости;
	
	
Выполнить

	17
	Закрыть сходящимися турами весь локтевой сустав и сделать последний циркулярный фиксирующий тур через локтевой отросток.
	
	Выполнить

	

14
	 «Расходящаяся повязка»
	
	

Выполнить

	
	Придать среднефизиологическое положение конечности в локтевом суставе и  сделать первый циркулярный тур поверх локтевого сустав; 
	
	

	15
	Делать восьмиобразные витки, расходящиеся от середины, постепенно закрывая локтевой сустав (перекрест бинта производить на передней поверхности бинтуемой конечности);
	
	Выполнить

	16
	Сделать фиксирующий циркулярный тур на предплечье, ниже локтевого отростка.
	
	Выполнить

	17
	Закрепить конец бинта на локтевом сгибе при сходящейся повязке .   Закрепить конец бинта на сгибательной поверхности пред-плечья при расходящейся повязке на два узла
	
	Выполнить\сказать

	18
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	19
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	20
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	21
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	22
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	23
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	24
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	25
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	26
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	27
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	28
	Снять маску
	
	Выполнить

	29
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	30
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	31
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: бинты шириной 7-10 см, стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 22/233 НАЛОЖЕНИЕ ВОСЬМИОБРАЗНОЙ ПОВЯЗКИ  
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, с лечебной целью, с целью иммобилизации и т.д. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок ) бинт
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	 Придать конечности среднефизио-логическое положение, уложив ногу на специальную подставку (стул), стопа должна свисать или (руку на кулак ,подложенный на среднюю часть предплечья)   Сделать два закрепля-ющих тура бинта вокруг нижней трети голени (предплечья) (слева направо);  
	
	Выполнить

	15
	Сделать второй косой тур от лодыжки через тыл стопы или (тыла кисти); 
	
	Выполнить

	16
	 Сделать третий циркулярный тур вокруг стопы (на уровне головок плюсневых костей или вокруг ногте-вых фаланг кисти);
	
	Выполнить

	17
	Сделать четвертый косой тур от подошвы через тыл стопы к лодыжке или от пальцев  кисти через тыл к лучезапястному суставу;
	
	Выполнить

	18
	Сделать далее восьмиобразные туры до полной фиксации сустава
	
	Выполнить

	19
	Закрепить повязку двумя закрепляю-щими турами вокруг голени булавкой.
	
	Выполнить\сказать

	20
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	21
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	22
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	23
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	24
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	25
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	26
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	27
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	28
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	29
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	30
	Снять маску
	
	Выполнить

	31
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	32
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	33
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: узкий, бинт шириной 5-7 см,  стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



  ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 23/234 НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ  НА КИСТЬ «РЫЦАРСКАЯ ПЕРЧАТКА»
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую ) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Усадить пациента лицом к себе;  повернуть кисть пациента ладонью вниз и сделать первый циркулярный тур вокруг запястья (закрепляющие циркулярные туры слева направо); Начинать повязку на левой  руке - с пятого пальца ,  на правой - с первого;
	
	Выполнить

	15
	Вести второй косой тур бинта по тыльной поверхности кисти к ногтевой фаланге соответствующего пальца и сделать 3-5 спиральных тура от конца пальца до основания; 
	
	Выполнить

	16
	Вести следующий косой тур от основания пальца через тыл кисти на запястье; 
	
	Выполнить

	17
	Сделать циркулярный тур вокруг запястья;   
	
	Выполнить

	18
	 Вести тур  от запястья через тыл кисти к кончику следующего пальца;  
	
	Выполнить

	19
	Чередовать туры бинта, пока не забинтуются все пальцы; 
	
	Выполнить

	20
	Закончить повязку циркулярным туром вокруг запястья.
	
	Выполнить

	21
	Закрепить бинт булавкой.   
	
	Выполнить

	22
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	23
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	24
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	25
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	26
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	27
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	28
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	29
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	29
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	30
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Снять маску
	
	Выполнить

	32
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	33
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	34
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: узкий, бинт шириной 5-7 см,  стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



  ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 24/234 НАЛОЖЕНИЕ ПОВЯЗКИ  НА КИСТЬ «ВАРЕЖКА»
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью,. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки бинтов и срок их годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок и в левую для атипичных) бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	 Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Повернуть кисть пациента ладонью вниз и сделать первый циркулярный закрепляющий тур вокруг запястья (закрепляющие циркулярные туры слева направо);

	«Между пальцами травми-рованной кисти проложить стерильную салфетку»;  Можно на первый палец наложить На первый палец наложить колосовидную повязку (манипуляция № 21/231), закончить её на запястье;
	Выполнить/сказать

	15
	Сделав перегиб бинта после закрепления, выполнить несколько возвращающихся туров по тылу кисти и по её ладонной поверхности (туры должны достигать уровня запястья),
	
	Выполнить

	16
	Придерживая сгибы бинта пальцами другой руки (большим снизу запястья, а указательным сверху);
	
	Выполнить

	17
	Опустить бинт спирально от запястья к концам пальцев, потом вернуться обратно к запястью;
	
	Выполнить

	18
	Закончить повязку циркулярным туром вокруг запястья.
	
	Выполнить

	19
	Закрепить бинт  
	
	Выполнить

	20
	Срезать ножницами излишки бинта и поместить остатки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки бинта в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	21
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	22
	Проверить, не давит ли повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	23
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	24
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	25
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	26
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	27
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	28
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	29
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	30
	Снять маску
	
	Выполнить

	31
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	32
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	33
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: узкий, бинт шириной 7 -10 см,  стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%,); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 25/235 НАЛОЖЕНИЕ КОСЫНОЧНОЙ ПОДДЕРЖИВАЮЩЕЙ ПОВЯЗКИ  
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, , с целью иммобилизации . Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом, надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность медицинской косынки.
	«Целостность не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	10
	Взять медицинскую косынку в руки и расправить ее
	
	Выполнить

	11
	Встать так, чтобы быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	12
	Усадить пациента лицом к себе; согнуть поврежденную руку в локтевом суставе под углом 90º; подвести косынку под предплечье таким образом, чтобы вершина прямого угла была направлена в сторону локтевого сустава; 
	
	Выполнить

	13
	Поднять нижний угол косынки, огибая предплечье, наискось вверх  к одноименному надплечью и  поднять верхний угол косынки  к противоположному надплечью;  Связать оба конца косынки на уровне больной ключицы; 
	
	Выполнить

	14
	 Вытянуть вершину прямого угла косынки из-под плеча, обогнуть её вокруг плеча и приколоть на передней поверхности булавкой или выполнить «закрутку» угла косынки, подоткнув её под локоть.
	
	Выполнить

	15
	Выполнить закрепление английской булавкой или закруткой
	
	Выполнить\сказать

	16
	Проверить, не вызывает ли дискомфорт повязка
	«Скажите, наложенная Вам повязка не вызывает ли дискомфорт?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) ком-фортна»
	Сказать

	197
	Процедура завершена. Предложить пойти в ЛПО
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	18
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	19
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	20
	Снять маску
	
	Выполнить

	21
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	22
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	23
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3 – 5)
70%               - (6-7 )
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: медицинская косынка; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);


  
ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 26/236 НАЛОЖЕНИЕ ЭЛАСТИЧНОЙ КОМПРЕССИОННОЙ ПОВЯЗКИ  НА НИЖНЮЮ КОНЕЧНОСТЬ
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки» Кожа должна быть чистой и сухой. Не наносите кремы или мази под бинт — дождитесь их полного впитывания
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	« С лечебной и профилактической  целью, борьбы с тромбэмболией. Вам необходимо наложить повязку».  Лучше всего накладывать бинт утром, не вставая с постели, пока отёк минимален. Если бинтуете днём, полежите 10–20 минут с приподнятой ногой, чтобы уменьшить отёк
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Паци-ент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (лежа)
	«Эта процедура проводится   лежа. Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик и клипсу для фиксации бита.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Поместить упаковку от бинта в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента однора-зовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	12
	Взять в доминантную руку (правую для типичных повязок эластичый бинт из лотка
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Придать среднефизиологическое положение конечности в 90 градусов в голеностопном суставе 
	«укладывают так, чтобы нижние конечности находились в возвышенном положении»
	Выполнить
\сказать


	15
	Начинают бинтование со стороны основания большого пальца, через подъем к основанию мизинца и дальше к своду стопы, снова возвращаясь спиральо  к основанию большого пальца
	Оставьте пальцы открытыми — это позволит контролировать их цвет и температуру
	Выполнить
\сказать


	16
	Вести второй  тур бинта оборачивают стопу 2-3 раза, каждый последующий виток должен перекрывать предыдущий на 2/3. Пальцы должны оставаться открытыми. 
	 Создавайте максимальное давление в самой узкой месте (лодыжка, запястье) и постепенно ослабляйте его по мере подъёма (голень, бедро/предплечье)
	Выполнить
\сказать

	17
	Следующим туром захватывают пятку в виде «гамачка». Захватив пятку, закрепляют этот виток переходом на подъем, а затем под свод стопы и снова возвращаются к подъёму для повторного захвата пятки
	Раскатывайте рулон наружу, плотно прижимая бинт к коже. Избегайте перекручивания и образования складок
	
Выполнить
\сказать

	18
	Возвращают виток на свод стопы, далее к подъёму, захватывают ахиллово сухожилие и оборачивают бинтом голеностопный сустав.
	
	Выполнить

	19
	Продолжают бинтовать вверх по голени   
	
	Выполнить

	20
	Бинт должен следовать форме конечности для чего туры бинта должны идти в восходящем  направлениях попеременно , это обеспечит его прочную фиксацию.
	
	Выполнить

	21
	Каждый тур бинта должен перекрывать предыдущий на 2/3 (50-70%). Сделать фиксирующий циркулярный тур на голени, ниже коленного сустава.
	Закончите на 10–15 см выше видимой зоны поражения
	Выполнить
\сказать

	22
	Закрепить конец бинта в области подколенной ямки, где конец бинта закрепляют безопасной булавкой или клипсой 
	
	Выполнить\сказать

	23
	При правильно наложенной компрессионной повязке кончики пальцев слегка синеют, а при начале движения восстанавливают свой обычный цвет
	
	\сказать

	24
	Проверить, не давит ли повязка
	«Пальцы должны быть тёплыми, розовыми, без онемения, пульсации или покалывания. Если через 10–15 минут сохраняется синюшность, боль или отёк — бинт наложен слишком туго, его нужно перемотать
	Выполнить
\сказать

	25
	Процедура завершена.
	«Процедура завершена, полежите 10 – 20 минут»
	Сказать

	26
	Процедура завершена. 
	«Процедура завершена, полежите 10 – 20 минут»
	Сказать

	27
	Одноразовую пеленку скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	28
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	29
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	30
	Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	31
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	32
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	33
	Снять маску
	
	Выполнить

	34
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	35
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	36
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать


Примчаи
· Наложение эластичного бинта на ноги перед операцией производится в случае высокого риска тромбоза, закупорки легочной артерии. В группе риска находятся люди старше 45 лет, с сердечно-сосудистыми заболеваниями, ожирением. Бинтование осуществляет медперсонал больницы за 1 час до начала операции. Пациентам, перенесшим операцию на крупных кровеносных сосудах, могут прописать ношение повязки в течение 2-3 недель
Противопоказания: Не накладывайте бинт на открытые раны, гнойные воспаления, экземы, дерматиты, а также при атеросклерозе, эндартериите и диабетической нейропатии с нарушениями чувствительности.  
Перед началом компрессионной терапии обязательно проконсультируйтесь с врачом. Он подберёт правильный класс бинта и технику наложения с учётом вашего диагноза. Если после наложения бинта вы чувствуете дискомфорт — перебинтуйте
Длительность ношения: Обычно компрессионные бинты носят в течение активного дня (12–16 часов), снимая на ночь, если врач не назначил иначе. 
Уход за бинтом: Стирайте его вручную в тёплой воде с мягким средством(дтско мыло), не выкручивайте, сушите в расправленном виде вдали от батарей и солнца.
	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 4)
80%               - (5 – 7)
70%               - (8 – 10 нет)
69 и менее % (11 и более)
	

«5»

«4»

«3»

«2»
	[image: Picture background]

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: бинты шириной 7-10 см, стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцет; емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл



ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 27/237 «Подготовка к плевральной пункции»
Цель: лечебная и диагностическая
Показания: скопление патологического содержимого (выпота) в плевральной полости, промывание полости, введение лекарственных препаратов.
	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	
	Подготовка к процедуре:
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра Меня зовут_ (ФИО)»
	сказать

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль 
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	сказать

	2
	Попросить пациента представиться 
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией
	«Вам необходимо провести плевральную пункцию. Процедура будет проводиться врачом»
	сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача 
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» 
Ответ: «Пациент согласен на выполнение данной процедуры»
	сказать

	5
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру 
	. В течение процедуры прошу вас не шевелиться и сообщать о любых изменениях вашего состояния»
	сказать

	6
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)
	«Цель процедуры –аспирация жидкости из пространства между париетальным и висцеральным листком для дальнейшего изучения причин кашля или других симптомов с диагностической и лечебной целью.
	сказать

	7
	При плевральной полости в положении сидя- туловище и голова должны быть наклонены вперёд, а рука на стороне пункции заведена за голову
	
	выполнить/
 сказать

	8
	На манипуляционном столе подготовить всё необходимое для проведения манипуляции

	
	выполнить/


	9.
	 Проверить на целостность и сроки годности:
	1. 
	Очки
	1

	2. 
	Маска  
	1

	3. 
	Фартук (одноразовый) 
	1

	4. 
	Перчатки стерильные 
	1

	5. 
	Шприцы ёмкость 20 мл
	2

	6. 
	Нашатырный спирт
	1

	7. 
	10-15 мл 0,5% раствор новокаина(1% лидокаин)
	1

	8. 
	Игла 7-10 см для пункций с резиновой трубкой и канюлей
	1

	9. 
	Кровоостанавливающий зажим
	1

	10. 
	Пробирки с крышкой стерильные
	2

	11. 
	Предметные стёкла
	2

	12. 
	Перевязочный материал
	1

	13. 
	Противошоковый набор

	14. 
	Плевраспиратор
	1

	15. 
	 Фартук для врача
	1

	16. 
	Пеленка 
	1

	17. 
	Тонометр, фонендоскоп
	1

	18. 
	70% этиловый спирт
	1

	19. 
	Йод
	1

	20. 
	Лейкопластырь или клеол
	1

	21. 
	Бланки направлений
	1

	22. 
	Подушка
	1

	23. 
	Стул
	1



	
	выполнить/
 сказать

	10
	Вымыть и осушить руки. Надеть перчатки.
	«Обрабатываю руки перед процедурой»
	выполнить/
 сказать

	11
	Накрыть стерильный стол и подготовить необходимое оснащение.
	«Накрываю стерильный стол» 
	сказать

	12


13
	Помочь врачу подготовиться к процедуре (обработка рук, надевание стерильной одежды).
	«Надеваю стерильную одежду на хирурга».
	сказать

	
	Место прокола зависит от характера имеющейся патологии

	промежуток между 5-6  по средней подмышечной линии или 7 и 8 ребром по задней подмышечной линии, а при травмах – промежуток между 2 и 3 ребром по среднеключичной линии
	сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3-4)
70%               - (5-6)
69 и менее % (7 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток с набором, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук; Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)
1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2. Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3. Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4. .Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
6. Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов» Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
7. Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
8.  Клинические рекомендации Профилактика катетер-ассоциированных инфекций кровотока и уход за центральным венозным катетером (ЦВК) (Межрегиональная общественная организации «Общество врачей и медицинских сестер «Сепсис Форум»; Национальная ассоциация специалистов по контролю инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи), утверждены в 2017 году 
9. СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4
10. СанПиН 2.1.7.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде и питьевому водоснабжению населения, , эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий", утверждены постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 января 2021 года № 
 ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИИ № 28/238  «Подготовка к люмбальной пунции»
Цель: диагностическая (для исследования цереброспинальной жидкости) и лечебная (для введения антибиотиков и др).
Показания: внутричерепное кровоизлияние, повышение внутричерепного давления, нейроинфекция-( менингиты и тд.)
	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	2. 
	Подготовка к процедуре:
	
	

	1
	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль 
	«Здравствуйте! Я медицинская сестра Меня зовут_ (ФИО)»
	сказать

	2
	Попросить пациента представиться 
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
	сказать

	3
	Сверить ФИО пациента с медицинской документацией
	«Пациент идентифицирован в соответствии с листом назначений»
	сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача 
	«Вам необходимо провести люмбальную пункцию. Процедура будет проводиться врачом»
	сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры (если пациент в сознании)

	«Цель процедуры - исследовать состав ликвора, определить наличие микроорганизмов, удавление жидкости и проходимость субарахноидального пространства
В течение процедуры прошу вас не шевелиться и сообщать о любых изменениях вашего состояния»
	сказать

	6
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» 
Ответ: «Пациент согласен на выполнение данной процедуры»
	сказать

	7
	Вечером (если позволяет состояние пациента) поставить пациенту очистительную клизму.
	«Накануне вечером произведена манипуляция очистительная клизма»
	сказать

	8
	Вечером обеспечить проведение гигиенической ванны или гигиенического душа (если позволяет состояние пациента).
	«Произведена гигиеническая обработка кожи ,путем принятия ванны/душа»
	сказать

	3. 
	Оснащение:
	
	

	9
	Вымыть и осушить руки и надеть перчатки.
	
	выполнить/
 сказать

	10
	Накрыть стерильный стол и подготовить необходимое оснащение.:
	1
	Маска  
	1

	2
	Стерильная пробирка с пробкой
	1

	3
	Пробирка с питательной средой 
	1

	4
	Перчатки стерильные 
	1

	5
	Стерильные: шприцы с иглами (5 мл, 10 мл, 20 мл)
	1

	6
	Нашатырный спирт
	1

	7
	10-15 мл 0,5% раствор новокаина
	1

	8
	Пункционные иглы с 
мандреном Бира стерильные
	2

	9
	Лоток
	1

	10
	Пинцеты
	2

	11
	Манометрическая трубка для определения давления спинно-мозговой жидкости
	1

	12
	Перевязочный материал
	1

	13
	Противошоковый набор

	14
	Стерильные Пеленкаи
	1

	15
	70% этиловый спирт
	1

	16
	Раствор Йода
	1

	17
	Лейкопластырь или клеол
	1

	18
	Бланки направлений
	1

	19
	Ёмкость с дезинфицирующим раствором
	1



	«накрываю стерильный стол и вскрываю из упаковки  необходимое оснащение»
	

	11
	Помочь врачу подготовиться к процедуре (обработка рук, надевание стерильной одежды).


	«Помогаю врачу подготовиться к процедуре: надеваю на врача одноразовый стерильный халат, стерильные перчатки,»
	  сказать

	12
	Придать правильное положение пациенту
	Больной укладывается на манипуляционном столе, на правый бок и максимально сгибает его, чтобы увеличить пространство между остистыми отростками позвонков. между 3 и 4 поясничными позвонками.
	 сказать

	13
	Обрабатываем кожу
	Обрабатывает кожу над поясничным отделом позвоночника, начиная с места предполагаемой пункции и далее, в виде расходящихся кругов, вначале 2 раза йодом, а затем 3 раза спиртом, чтобы полностью удалить остатки йода
	  сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 1)
80%               - (2 -3)
70%               - (4-5)
69 и менее % (6 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, с набором 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)
1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4..Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»


ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 29/239 «Набор инструментов общей группы (основной набор)»
Цель: лечебные, диагностические операции.
Показания: набор инструментов для операции


	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить, 
застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю руки «
	выполнить

	2
	скальпель остроконечный 
	1 шт
	выполнить

	3
	скальпель брюшистый
	1 шт
	выполнить

	4
	ножницы Купера 
	1 шт
	выполнить

	5
	ножницы остроконечные
	1 шт
	выполнить

	6
	зажимы кровоостанавливающие Кохера
	2 шт
	выполнить

	7
	зажимы кровоостанавливающие, Холстеда 
	2 шт
	выполнить

	8
	зажимы кровоостанавливающие Бильрота
	2 шт
	выполнить

	9
	зажимы сосудистые эластичные
	1 шт
	выполнить

	10
	пинцет хирургические
	1 шт
	выполнить

	11
	пинцет анатомические
	1 шт
	выполнить

	12
	пинцет зубчато-лапчатые,
	1 шт
	выполнить

	13
	крючки зубчатые разные
	2 шт
	выполнить

	14
	крючки пластинчатые Фарабефа или Лангенбека
	2 шт
	выполнить

	15
	зонды желобоватый, 
	1 шт
	выполнить

	16
	зонд пуговчатый
	1 шт
	выполнить

	17
	зонд Кохера
	1 шт
	выполнить

	18
	иглодержатель  Гегара  
	1 шт
	выполнить

	19
	цапки бельевые 
	2 шт
	выполнить

	20
	корнцанг - прямой  
	1 шт
	выполнить

	21
	корнцанг - изогнутый
	1 шт
	выполнить

	22
	лигатурные иглы Дешана- правая, левая;
	2 шт
	выполнить

	23
	шприцы с иглами  10,0 или 20,0
	1 шт
	        выполнить

	24
	иглы режущие,
колющие
	1 шт
1 шт
	       выполнить

	25
	Набор инструментов готов к операции.
	
	        выполнить

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3 – 4)
70%               - (5 – 6 нет)
69 и менее % (7 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2. Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3. Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4. Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5. ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 
6. СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4
7. СанПиН 2.1.7.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде и питьевому водоснабжению населения, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий", утверждены постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 января 2021 года № 3

ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 30/240 «Набор инструментов для пхо 
(первичной хирургической обработки раны»
Цель: удаление из раны инфицированных и 
нежизнеспособных тканей, ускорение заживления раны.
Показания: ранения мягких тканей, профилактика газовой гангрены.
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить, застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю руки «
	выполнить

	1
	скальпель остроконечный 
	1шт
	выполнить

	2
	скальпель брюшистый
	1шт
	выполнить

	3
	ножницы Купера 
	1 шт
	выполнить

	4
	ножницы остроконечные 
	1 шт
	выполнить

	5
	зажим кровоостанавливающий Кохера
	2шт
	выполнить

	6
	зажим кровоостанавливающий Холстеда 
	                    2 шт
	выполнить

	7
	зажим кровоостанавливающий Бильрота 
	2 шт
	выполнить

	8
	пинцет хирургический
	1 шт
	выполнить

	9
	пинцет анатомический
	1 шт
	выполнить

	10
	крючки зубчатые разные остоконечые
	2 шт
	выполнить

	11
	зонд желобоватый
	1 шт
	выполнить

	12
	зонд пуговчатый
	1 шт
	выполнить

	13
	зонд Кохера
	1 шт
	выполнить

	14
	крючки пластинчатые Фарабефа или Лангенбека
	2 шт
	выполнить

	15
	иглодержатель  Гегара  
	1 шт
	выполнить

	16
	цапки бельевые 
	2 шт
	выполнить

	17
	корнцанги - прямой 
	             1шт
	выполнить

	18
	корнцанг -изогнутый
	            1 шт
	выполнить

	19
	шприцы с иглами 10,0 или 20,0 мл
	            1шт
	выполнить

	20
	иглы режущие 
	            1шт
	выполнить

	21
	банка для новокаина 
	            1шт
	        выполнить    

	22
	Набор инструментов готов к операции.
	
	        выполнить

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3 – 4)
70%               - (5 – 6 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
  2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014


ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 31/241 «Набор инструментов для 
аппендэктомии»

· Показания: острый аппендицит,
· состояние после перенесенного аппендикулярного 
инфильтрата.

	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить,
 
застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю  руки гигиеническим способом, осушаю»
	

	2
	брюшные зеркала Фритча- Дуайена;
	2 шт
	выполнить

	3
	печеночный подъемник
	1шт
	выполнить

	4
	зажимы Микулича
	2 шт
	выполнить

	5
	лопаточка Буяльского
	1 шт
	выполнить

	6
	специальный набор инструментов готов к операции.
	
	        выполнить

	7
	дополнительно подготовить общий набор инструментов
	в другой кювет выложить инструменты
	    
    сказать


	8
	место разреза- 
	правая подвздошная область
	
    сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 1)
80%               - (2)
70%               - (3)
69 и менее % (4 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


       Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
1. Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
2. Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
3. Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
4. ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 
5. СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4
6. СанПиН 2.1.7.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде и питьевому водоснабжению населения, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий", утверждены постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 января 2021 года № 3
ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 32/242 «Набор инструментов для пункции брюшной  полости (лапароцентез)»
Цель: удаление жидкости из брюшной полости, уточнение диагноза. 
Показания: асцит, закрытая тупая травма живота, гемоперитонеум.
	7. № №п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить,
 застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю  руки гигиеническим способом, осушаю»
	Выполнить/сказать

	2
	скальпель остроконечный 
	1шт
	выполнить

	3
	ножницы остроконечные 
	1 шт
	выполнить

	4
	пинцет хирургический
	1 шт
	выполнить

	5
	пинцет анатомические
	1шт
	выполнить

	6
	троакар 
	1 шт
	выполнить

	7
	полихлорвиниловая трубка по диаметру троакара.
	1 шт
	выполнить

	8
	иглодержатель  Гегара  (Троянова, Матье)
	1 шт
	выполнить

	9
	шприцы с иглами 
	1 шт
	выполнить

	10
	игла режущая
	1 шт
	выполнить

	11
	Банка для новокаина 
	
	            выполнить

	12
	Набор инструментов готов к операции.
	
	        выполнить

	13
	. Точка для лапароцентеза : --Вертикальная линия – по белой линии живота, на середине расстояния между пупком и лобком
--Горизонтальная линия – на 2 см левее пупка по отношению к пациенту.

	
	        сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 1)
80%               - (2 )
70%               - (3)
69 и менее % (4 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2. Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3. Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014

ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 33/243  «Набор инструментов для трахеотомии»

Цель: создание искусственного отверстия в трахее 
(трахеостомы).
Показания: асфиксия - (отёк гортани, травмы, подскладочный ларингит, инородные тела гортани).
	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить, застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю  руки гигиеническим способом, осушаю»
	выполнить

	2
	расширитель трахеи Труссо
	1 шт
	выполнить

	3
	трахеотомическая трубка с канюлей (Люэра)
	1шт
	выполнить

	4
	острый однозубый крючок 
(Шассиньяна)
	1 шт
	выполнить

	5
	крючок для защиты перешейка щитовидной железы
	1 шт
	выполнить

	6
	крючок для отведения щитовидной железы (Кохера) 
	1шт
	выполнить

	7
	грушевидный баллон или электроотсос
	1 шт
	выполнить

	8
	Набор инструментов готов к операции.
	
	        выполнить

	9
	Место разреза -

	Место разреза - средняя линия передней поверхности шеи на середине расстояния между перстневидным хрящом и яремной ямкой.
	    сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 1)
80%               - (2)
70%               - (3)
69 и менее %  ( 4 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)
1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4.Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5.ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 
6.СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4

7.СанПиН 2.1.7.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к содержанию территорий городских и сельских поселений, к водным объектам, питьевой воде и питьевому водоснабжению населения, атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениям, эксплуатации производственных, общественных помещений, организации и проведению санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий", утверждены постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28 января 2021 года № 3

ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 34/244 «Набор инструментов для скелетного вытяжения»
Цель: устранения деформаций, возникающих при переломах, посредствам тяги за счет рефлекторного сокращения мышц.
Показания: переломы костей со смещением костных отломков.
	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить,
 застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю  руки гигиеническим способом, осушаю»
	выполнить

	2
	дрель ручная или электрическая 
	1шт
	выполнить

	3
	спицы Киршнера
	1 шт
	выполнить

	4
	скоба Цито или Киршнера
	1 шт
	выполнить

	5
	гаечный ключ
	1шт
	выполнить

	6
	ключ для натяжения спицы 
(спиценатягиватель)
	1 шт
	сказать

	7
	гири
	1 шт
	выполнить

	8
	шприцы с иглами 
	1 шт
	выполнить

	9
	банка для новокаина 
	1 шт
	

	8
	Набор инструментов готов к операции.
	1 шт
	      выполнить

	9
	Место разреза -

	Места для проведения спицы при переломах
1. Бедра - бугристость большеберцовой кости;
1. Костей голени - пяточная кость;
1. Плеча - локтевой отросток.

	    сказать

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 1)
80%               - (2)
70%               - (3)
69 и менее % (4 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4.Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5.ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 
6.СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4

ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 35/245 «Набор инструментов для наложения швов»
Цель: сблизить края раны, создать условия для быстрого заживления раны первичным натяжением.
Показания: зашивание разреза ткани (раны) с использованием шовного материала
	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить,
застелить кювет пеленкой.
	«Обрабатываю  руки гигиеническим способом, осушаю»
	сказать
выполнить

	2
	стерильные перчатки
	1 шт
	сказать

	3
	пинцет хирургический 
	1шт
	выполнить

	4
	ножницы Купера
	1 шт
	выполнить

	5
	иглодержатель Гегара;
	1 шт
	выполнить

	6
	иглы режущие 
	1шт
	выполнить

	7
	шовный материал (полиамидая нить)_
	1 шт
	выполнить

	8
	антисептики для кожи (йодонат, 0,5% спиртовой раствор хлоргексидина биглюконата)
	1 шт
	Выполнить\
сказать

	9
	антисептики для раны (3% раствор перекиси водорода)
	1 шт
	выполнить

	10
	банка для новокаина
	                    1 шт
	выполнить

	11
	Набор инструментов готов к операции.
	
	выполнить

	12
	наложить швы на рану, соблюдая правила антисептики

	«Накоадываю швы на рану
	Выполнить\
сказать

	13
	Обработать края раны с помощью помазка, смоченного этиловым спиртом
	«Обрабатываю края раны»
	Выполнить/ сказать

	14
	Поместить использованные инструменты в емкость
	
	выполнить

	15
	снять перчатки, поместить их в мешок класса «Б»,
	
	выполнить

	16
	сбросить отработанный перевязочный материал. класса «Б»,
	
	Выполнить


	17
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить.
	
	Выполнить/ сказать

	18
	Сообщить пациенту о состоянии раны
	
	выполнить

	19
	проинструктировать его о дальнейших действиях.
	
	       сказать   

	20
	Сделать запись о результатах выполнения манипуляции в медицинской документации
	
	      сказать   

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3-4)
70%               - (5-6)
69 и менее % (7 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4.Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5.ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 
6.СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4

ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 36/245-А «Набор инструментов для снятия швов»

	1. № п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	2. 
	
	
	

	1
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить,
застелить кювет пеленкой.
	
1 шт
	   сказать

	2
	пинцет анатомический
	1шт
	выполнить

	3
	ножницы остроконечные
	1 шт
	выполнить

	4
	бикс с перевязочным материалом
	1 шт
	выполнить

	5
	перчатки
	1 шт
	выполнить

	6
	щовный материал
	1 шт
	выполнить

	7
	антисептик для кожи (йодонат)
	1 шт
	Выполнить\
сказать

	8
	антисептики для раны (3% раствор перекиси водорода)
	                                1 шт
	выполнить

	9
	Снять повязку с послеоперационной раны - выполняется проверка целостности раны
	
	выполнить

	10



	Обработать края раны с помощью помазка, смоченного этиловым спиртом;

	Профилактика появления инфекции и одновременно ускорить регенерацию кож-ного покрова, послеопера-ционный рубец обрабаты-вается антисептическим р-ром
	выполнить

	11


12
	Снять швы и сложить их на стерильную салфетку (шарик)
	
	Выполнить

выполнить

	
	Обработать края раны с помощью помазка, смоченного этиловым спиртом
	
	

	13
	накладывается стерильная фиксирующая повязка
	
	выполнить

	14
	Поместить использованные инструменты в емкость, снять перчатки, поместить их в мешок класса «Б»,
	
	Выполнить\
сказать

	15
	сбросить отработанный перевязочный материал. мешок класса «Б»
	
	выполнить

	16
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить
	
	выполнить

	17
	Сообщить пациенту о состоянии раны, проинструктировать его о дальнейших действиях
	
	выполнить

	18
	Сделать запись о результатах выполнения манипуляции в медицинской документации
	
	выполнить

	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 2)
80%               - (3-4)
70%               - (5-6)
69 и менее % (7 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения:  лоток, 
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат)

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


Нормативные и методические документы, используемые для создания оценочного листа (чек-листа)

1.Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»
2.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов»
3.Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
4.Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
5.ГОСТ Р 52623.3 – 2015 «Технологии выполнения простых медицинских услуг. Манипуляции сестринского ухода». Утвержден и введен в действие Приказом Федерального агентства по техническому регулированию и метрологии Российской Федерации от 31.03.2015 № 199-ст 


6.Приказ Минздрава России от 02.06.2016 № 334н «Об утверждении Положения об аккредитации специалистов» Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 «Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014
7.Приказ Минздрава России от 29.06.2016 № 425н «Об утверждении Порядка ознакомления пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья пациента»
8. Клинические рекомендации Профилактика катетер-ассоциированных инфекций кровотока и уход за центральным венозным катетером (ЦВК) (Межрегиональная общественная организации «Общество врачей и медицинских сестер «Сепсис Форум»; Национальная ассоциация специалистов по контролю инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи), утверждены в 2017 году 
9.СанПиН 3.3686-21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных болезней». Утвержден постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 №4
Чек лист манипуляции № 37/246  « Оформление и отправка на гистологическое исследование биологического материала, взятого у пациента во время операции»  
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я пере-вязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Сообщить о проводимой манипуляции
	«Я проведу отправку на гистологическое исследо-вание биологического ма-териала, взятого у паци-ента во время операции  
	Сказать

	3
	Объяснить ход и цель процедуры

	Цель : «исследование биологического матери-ала для установки точного диагноза»
	Сказать


	4
	Надеть маску медицинскую одноразовую нестерильную, шапочку
	
	выполнить

	
	Подготовка к процедуре
	
	

	5
	Обработать руки гигиеническим способом и надеть чистые нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	Сказать/ выполнить/

	6
	 Взять в помещении для сбора отходов класса «Б» операционного отделения флакон с унифицированной фиксирующей жидкостью (10%- процентный нейтральный раствор формалина)
	«Беру 10%- процентный нейтральный раствор формалина»
	Сказать

	7
	Визуально проверить целостность флакона, прочесть название препарата, срок годности, концентрацию
	 «Проверяю целостность флакона, прочесть название препарата, срок годности, концентрацию»
	Сказать/ выполнить


	8
	 Поставить флакон на столик
	
	Выполнить

	9
	Приготовить емкости для биопсийного материала с герметично закрывающимися крышками; определить чистоту емкостей ; целостность емкостей и проверить плотность притирания крышек
	
	Выполнить

	10
	Поставить емкости на манипуляцион-ный столик
	
	Выполнить

	11
	Подготовить этикетки
	
	Выполнить

	12
	Подготовить чистый не стерильный 
лоток и пинцет
	
	Выполнить

	
	Выполнение процедуры
	
	

	13
	 Принять биоматериал, доставлен-
ный санитаром из операционной,
 в стерильном лотке
	
	Выполнить/
сказать

	14
	Выбрать подходящую по размерам ем-
кость для биоматериалов и убедиться, 
что объем емкости не менее, чем в 10
 раз превышает объем биоматериала, отправляемого на исследование
	
	Выполнить

	15
	Открыть крышку емкости
	
	Выполнить

	16
	Взять флакон с фиксирующей жидкостью - (10%-процентный раствор нейтрального формалина) и прочесть вслух название и концентрацию, срок годности,
	«Читаю вслух название и концентрацию, срок годности с флакона»
	Сказать

	17
	Через край налить содержимое флакона в емкость для биоматериала, заполнив ее на 2/3
	
	Выполнить/ Сказать

	18
	Взять пинцет и переложить биоматериал
 в емкость с формалином
	
	Выполнить


	19
	Убедиться, что биоматериал полностью покрыт фиксирующей жидкостью
	
	Выполнить

	20
	Положить пинцет в лоток
	
	Выполнить

	21
	Плотно закрыть емкость крышкой
	
	Выполнить

	22
	 На этикетке печатными буквами указать фамилию и инициалы пациента; название медицинской организации и е печатными буквами указать номер емкости; количес-
тво кусочков биоматериала в емкости
	
	Выполнить



	23
	 Приклеить этикетку на ёмкость с биоматериалом  
	
	Выполнить

	24
	 По окончании операции получить оформленный врачом бланк «Направ-ления» на прижизненное патолого-анатомическое исследование биопсийного (операционного) материала (Приложение N 2 к приказу -МЗ РФ от N 179н)
	
	Выполнить

	25
	Сверить данные маркировки емкостей с данными направления
	«Сверяю данные маркировки емкостей с данными направления
	Сказать

	26
	 Внести сведения о направляемом материале в журнал
	«Внести сведения о направляемом материале в журнал»
	Сказать


	27
	 Обеспечить правильное хранение биоматериала, помещенного в фиксирующую жидкость
	«Обеспечить правильное хранение биоматериала,
	Сказать

	
	Окончание процедуры
	
	

	28
	Подготовить транспортировочный контейнер и проверить герметич-ность емкости с биоматериалом и поместить емкость с биоматериалом в транспортировочный контейнер
	
	Выполнить/
сказать

	29
	Проверить наличие в транспортиро-вочном контейнере направления к биоматериалу и поместить направление в отдельный плотно закрывающийся пластиковый пакет
	«Проверить наличие в транспортировочном контейнере направления»
	Выполнить/ сказать

	30
	Составить список с перечнем биоматериалов в транспортировочном контейнере и поместить список с перечнем направляемых материалов в транспортировочный контейнер
	«Составить список с перечнем биоматериалов в транспортировочном контейнере»
	Сказать

	31
	Лоток и пинцет поместить на дезинфекцию, снять перчатки и поместить их в емкость для отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	32
	Снять маску и поместить маску в емкость для отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	33
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	
	Критерии оценки: 
100%-90%  - ( 0-3)
 80% - (4 - 6)
 70 % -( 7-9)
 69 и менее % (10 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ПРИГОТОВИТЬ - емкости для биопсийного материала с герметично закрывающимися крышками
 (определить чистоту емкостей ; целостность емкостей и проверить плотность притирания крышек)
- флакон с унифицированной фиксирующей жидкостью (10%- процентный нейтральный раствор
 формалина)
-этикетки
- лоток чистый и пинцет
- журнал сведения о направляемом материале
-перчатки
Этикетка биопсийного материала
 печатными буквами указать фамили______________________________________
 и инициалы пациента;___________________________________________________
название медицинской организации________________________________________
печатными буквами указать_________________________________________             
 (номер емкости; количество кусочков биоматериала в емкости)
ЧЕК ЛИСТ манипуляции №  38/247  «Пособие  при трахеостоме»  
Пособие при трахеостоме  ЧЕК ЛИСТ № 247
	№ п/п
	Перечень практических действий
	Примерный текст
	Форма пред ставления

	1
	.Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться, 
или сверить ФИО а табличке кровати
	Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?» .
	Сказать

	3
	Идентифицировать пациента в соответствии с мед документацией
	Пациент идентифицирован»
	Сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача.  
	«Вам назначен уход за трахеостомой» 

	Сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры
	«для того, что бы защитить рану от внешних воздействий, необходимо наложить повязку».
	Сказать

	6
	Получить добровольное, информированное согласие
	Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациентка согласна
	Сказать

	7
	Помочь пациенту занять удобное положение (лежа на спине,) провести вибрационный массаж 5-7 минут
дать несколько раз вдохнуть 100% кислород
Подготовка к проведению 
	«Эта процедура проводится в положении лежа. Если мои действия будут причинять боль, обязательно сообщите»


процедуры
	Выполнить

	8
	Проверить целостность упаковки и срок годности внутренней  трахеостомической трубки, одноразового пинцета и вскрыть его
	
	Выполнить

	9
	Проверить целостность упаковки , срок годности салфеток антисептических спиртовых и вскрыть их
	
	Выполнить

	10
	Надеть маску медицинскую одноразовую не стерильную, очки
	
	Выполнить

	11
	Обработать руки гигиеническим способом, надеть  не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	12
	У  пациента освободить открыть область для манипуляции
	
	Выполнить

	13
	Подложить под участок стомиро-вания  одноразовую пеленку;
	
	Выполнить

	14
	Снять марлевые салфетки, окру-жающие трахеостому пинцетом и поместить использованный материал в емкость класса «Б»
	
	Выполнить

	15
	Пальцами одной руки удерживать на месте  внешнюю канюлю, пальцами другой руки открутить внутреннюю  трубку
	
	Выполнить

	16
	Извлечь внутреннюю трубку и поместить внутреннюю трубку в емкость класса  «Б» лил с дезраст-вором
	
	Выполнить


	17
	Осмотреть кожу вокруг трахео-стомы, отметить  отсутствие (наличие) отделяемого
	
	Выполнить


	18
	Осмотреть кожу вокруг трахеостомы , отметить отсутствие (наличие) отёчности
	
	Выполнить


	19
	Пропальпировать кожу вокруг трахеостомы, отметить наличие (отсутствие) болезненности
	
	Выполнить


	20
	Взять пинцетом марлевую салфетку и удалить трахеоброн-хиальный секрет вокруг трахеостомы
	
	Выполнить


	21
	Поместить использованный материал в емкость  класса «Б»
	
	Выполнить


	22
	Взять салфетку пинцетом спирто-вую 
	
	Выполнить

	23
	Обработать кожу вокруг  стомы, повторить дважды и поместить использованный материал в емкость  класса «Б»
	
	Выполнить


	24
	Вскрыть упаковку с внутренней трахеостомической трубкой
	
	Выполнить


	25
	Фиксировать наружную трахеостомическую трубку большим и указательным пальцами руки, ввести в отверстие наружной трубки стерильную  внутреннюю трахеостомическую трубку
	
	Выполнить


	26
	Зафиксировав наружную трубку большим и указательным пальцами одной руки, поменять тесемки для фиксации
	
	Выполнить


	27
	Завязать тесемки вокруг ши
	
	Выполнить

	28
	Разрезать стерильную салфетку до середины с одной стороны и завести под щиток канюли разрезанными концами «штанишки»(менять салфетки через 4–5 ч или по мере промокания)
	
	Выполнить


	
	Завершение процедуры
	
	

	29
	Поместить упаковку от внутрен-ней трахеостомической трубки и салфеток в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить


	30
	Одноразовую пеленку скатать и сбросить в отходы класс «Б»
	
	

	31
	Обработать манипуляционный столик дез.салфетками дважды с интервалом 15 минут и поместить использованные салфетки в емкость  для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить


	32
	Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить


	33
	Снять очки ,маску и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить


	34
	Обработать руки гигиеническим средством, осушить.
	
	

	35
	Спросить пациента о его самочувствии и  проверить, не промокла ли повязка
	«Скажите, наложенная повязка Вам комфортна?». Ответ: «Да, все хорошо»
	

	36
	Сделать запись о результатах выполнения проце- Выполнить дуры в медицинской документации
	
	



ОСНАЩЕНИЕ: трахеостома
· Повязка под трахеостомическую трубку (салфетка «штанишки»)
·  тренажер для ухода за гастростомой
· внутреняя трахеостомическая трубка стерильная
· Очки
· Одноразовая пеленка
· Перчатки не стерильные, перчатки стерильные 
· Одноразвые стерильные пинцеты
· Стерильная салфетки упаковка
· Салфетки антисептические спиртовые
· Стерильную салфетка вокруг трахеостомы в виде «штанишек»
· Шприц 10 или 20 мл
· Антисептические спиртовые салфетки 2-3 шт
· Водный р-р фурациллина-для смачивания и промывания катетора
· Изотонический раствор натрия хлорида для разжижения секрета
· Гель или пасту –«стомагезив или барьер»-от моцерации кожи
· Стерильный раствор гидрокарбоната или растворы ферментов (химотрипсин),
· Трахеостомическая трубка одноразовая
· Бинт узкий +тесетки
· Салфетки дезинфицирующие 3 шт
· Емкость с дез.раствором
· Отхода класса «А» и «Б»
Одноразовую трубку меняют ежедневно
20–21  в минуту           Норма
 Менее 17                     Брадипноэ
 Более 22                      Тахипноэ
«Для разжижения мокроты влить 4–5 капель раствора для санации трахеобронхиального дерева. и трахеобронхиального дерева. По назначению врача для предупреждения воспаления слизистой трахеи вливают 1 мл антибиотика (после проведения пробы на переносимость).»
ЧЕК ЛИСТ манипуляции № 39/247  «Пособие  при трахеостоме»  
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться, 

	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться? или прочитать табличку на кровати» .
	
Сказать

	3
	Идентифицировать пациента в соответствии с мед документацией
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача.  
	«Вам назначена обработка трахеостомы» 

	Сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, необходимо наложить асептическую повязку».
	Сказать

	6
	Получить добровольное, информированное согласие

	 «Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент согласен на выполнение процедуры»
	Сказать


	7
	Помочь пациенту занять удобное положение (лежа на спине,) горизонтально, приподнять ноги на 15 градусов, под шею положить валик
	«Эта процедура проводится в положении лежа. Если мои действия будут причинять боль, обязательно сообщите»
	Выполнить/ 
Сказать



	8
	Провести вибрационный массаж 2-3 минут. Дать несколько раз вдохнуть кислород
	
	Сказать



	9
	У пациента освободить область для манипуляции и положить под участок стомирования одноразовую пеленку;
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки от одежды»
	Выполнить/
сказать

	Подготовка к проведению процедуры

	10
	Проверить целостность упаковки, срок годности внутренней трахеостомичес-кой трубки и одноразовых стерильных пинцетов и вскрыть упаковки
	«Срок годности соответствует сроку хранения, упаковка не нарушена»
	Выполнить
Сказать

	11
	Проверить целостность упаковки, срок годности защитного геля или пасты, шпателя
	«Срок годности соответствует сроку хранения, упаковка не нарушена»
	Выполнить
Сказать

	12
	Проверить целостность упаковки, срок годности салфеток антисептических спиртовых салфеток и вскрыть упаковки с салфетками; 
Проверить целостность упаковки, срок годности физиологического раствора и фурацилина, открыть флакон 
	«Срок годности соответствует сроку хранения, упаковка не нарушена»
	Выполнить
Сказать


	13
	Надеть маску медицинскую одноразовую нестерильную, очки
	
	Выполнить


	Удаление секрета

	14
	Подготовить электроотсос
	
	Сказать

	15
	Обработать руки, надеть не стерильные перчатки. Убрать фиксирующие тесемки и сбросить в отходы класса «Б», Снять пинцетом, его упаковку в отходы класса «А», марлевые салфетки, окружающие трахеостому, и пинцет сбросить в отходы класса «Б»
	
	Выполнить/ Сказать

	16
	Пальцами одной руки удерживать на месте трахеостомическую трубку, открыть её замочек, удалить канюлю и поместить в дез.раствор
	
	Выполнить/ Сказать

	17
	Обработать руки хирургическим способом, надеть стерильные перчатки.
	«Обрабатываю руки» 
	Выполнить/ Сказать

	18
	Осмотреть кожу вокруг трахеостомы, отметить отсутствие (наличие) отделяемого вокруг стомы 
	
	Выполнить


	19
	Пропальпировать кожу вокруг трахеостомы и отметить наличие (отсутствие) болезненности
	
	Выполнить


	20
	Извлечь катетер из стерильной упаковки и сбросить ее в отходы класса «А» подсоединить катетер к системе, проверить работу отсоса с помощью погружения в стерильный раствор фурацилина  
	
	Выполнить/
сказать

	21
	Ввести катетер в правый бронх и повернуть голову больного в противоположную сторону
	«Поворачивать его вокруг оси (по часовой и против часовой стрелки поочередно).»
	Выполнить/
сказать

	22

	Включить электроотсос. Извлечь катетер после 5–10 сек аспирации вращательными движениями.
	Если секрет густой, в трубку ввести шприцом 1 мл физ.раст-вора и снова отсосать секрет.
	Выполнить/
сказать

	23
	Погрузить катетер в раствор фурацилина
	
	Сказать

	24
	Отключить электроотсос. Повернуть голову больного в противоположную сторону, включить электроотсос
	
	Сказать

	25
	Ввести катетер в левый бронх и продолжить аспирацию, извлечь катетер, выключить электроотсос, отсоединить катетер и затем скинуть катетер в отходы класса «Б»
	
	Выполнить/
сказать

	26
	По назначению врача для предупреждения воспаления слизистой трахеи вливают 1 мл антибиотика (после проведения пробы на переносимость).
	
	Сказать

	27
	Взять пинцетом марлевый шарик и удалить трахеобронхиальный секрет вокруг трахеостомы
	
	Выполнить

	28
	Поместить использованный материал в емкость класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Из вскрытой упаковки с салфетками антисептическими спиртовыми, взять салфетку пинцетом и обработать спиртовым раствором кожу вокруг стомы, повторить дважды. Упаковки разместить в отходы класса «А» 
	
	Выполнить/
сказать

	30
	Поместить использованный материал в емкость класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Нанести на кожу защитный гель или пасту «стомагезив или барьер» с помощью шпателя, его упаковку сбросить в класс «А», шпатель сбросить в класс «Б»
	
	Выполнить/
сказать

	32
	Фиксировать трахеостомическую трубку большим и указательным пальцами не доминантной руки
	
	Выполнить/
сказать

	33
	Взять канюлю из упаковки и ввести в отверстие трахеостомической трубки
	
	Выполнить/
сказать

	34
	Зафиксировать канюлю в трахеостоми-ческой трубке 
	
	Выполнить/
сказать

	35
	Извлечь новые тесёмки из набора для фиксации стомы и завязать их
	
	Выполнить/
сказать

	36
	Наложить новую надрезанную до середины стерильную салфетку вокруг трахеостомы в виде «штанишек»
	«Менять салфетки через 4–5 ч или по мере промокания»
	Выполнить/ сказать

	37
	 Закрыть трахеотомическое отверстие канюли влажной марлевой салфеткой 
	«Закрыть салфеткой в виде 
«штанишек», смоченной 0,9% раствором хлорида натрия для предупреждения высыхания слизистой оболочки (смачивать по мере высыхания»
	Выполнить

	38
	Закрыть трахеотомическое отверстие канюли прикрыть полиэтиленовым фартуком 
	«Прикрывать стому пальцем во время разговора пациента»
	Сказать


	39
	Поинтересоваться о самочувствии пациента

	«Как Вы себя чувствуете?»
	Сказать

	Завершение процедуры:

	40
	Поместить упаковку от салфеток в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	41
	 Придать пациенту удобное положение и зафиксировать на шее завязки.
	
	Выполнить/ сказать

	42
	Убрать валик из под шеи
	
	Выполнить/ сказать

	43
	Поместить, использованное оборудование в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить


	44
	 Одноразовую пеленку скатать и сбросить в отходы класс «Б»
	
	Выполнить


	45
	Обработать манипуляционный столик дважды салфетками с дез.средствами с интервалом 15 минут 
	
	Сказать

	46
	 Снять перчатки и скинуть в отходы класса «Б»
	
	Выполнить


	47
	Снять маску, поместить в отходы класса «Б», очки поместить в емкость для дезинфекции
	
	Выполнить


	48
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить.
	
	Сказать


	49
	Проверить, не промокла ли повязка
	«Скажите, наложенная повязка Вам комфортна?». Ответ: «Да, все хорошо»
	Выполнить

	50
	Сделать запись в медицинской документации о выполнении, назначенной врачом, манипуляции. 
	Самостоятельное дыхание пациента не затруднено. Частота дыхания в пределах нормы.
20–21             Норма
 Менее 17     Брадипноэ
 Более 22     Тахипноэ
	Выполнить\ сказать

	Критерии оценки: 100%-90% - (0-4)
                                  80% - (5 - 9)
                                  70 % -( 10 -14)
                     69 и менее % (16 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ОСНАЩЕНИЕ: трахеостома
· тренажер для ухода за гастростомой
· внутреняя трахеостомическая трубка стерильная в упаковке
· Очки
· Тесёмки
· Одноразовая пеленка
· Одноразовый шпатель
· Перчатки не стерильные, перчатки стерильные 
· Пинцеты анатомический или одноразвые стерильные пинцеты 2 шт
· Стерильная салфетки упаковка
· Салфетки антисептические спиртовые
· Стерильную салфетка вокруг трахеостомы в виде «штанишек»
· Шприц 10 или 20 мл
· Антисептические спиртовые салфетки 2-3 шт
· Водный р-р фурациллина-для смачивания и промывания катетора
· Изотонический раствор натрия хлорида для разжижения секрета
· Гель или пасту –«стомагезив или барьер»-от моцерации кожи
· Стерильный раствор гидрокарбоната или растворы ферментов (химотрипсин),
· Трахеостомическая трубка одноразовая
· Бинт узкий или тесетки
· Салфетки дезинфицирующие для стола
· Емкость с дез.раствором
· Отхода класса «А» и «Б»

ЧЕК ЛИСТ Пособие при гастростоме  №40/248
	№ п/п
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма предс-тавления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться,
	Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к, Вам обращаться?»
	Сказать

	3
	Идентифицировать пациента в соответствии с мед документацией
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача.  
	«для того, чтобы защитить рану от вторичного инфицирования, создать условия для кормления».
	Сказать

	5
	Получить добровольное, информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациентка согласна на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Помочь пациенту занять удобное положение (лежа на спине,)
	«Эта процедура проводится в положении лежа.Если мои действия будут причинять боль, обязательно сообщите»
	Сказать

	7
	Подготовка к проведению процедуры Надеть маску медицинскую одноразовую не стерильную,очки
	
	Выполнить

	8
	Обработать руки гигиеническим способом, надеть не стерильные перчатки
	
	Выполнить

	9
	Проверить целостность стерильной упаковки-лоток для перевязки , срок годности и вскрыть упаковку
	«Срок годности соответству-ет сроку хранения, Упаковка не нарушена»

	Выполнить/ Сказать


	10
	Проверить целостность упаковки перевязочного матриала-салфтки;, одноразового шпателя 	Comment by mms3-u: 

лекарственными препаратами- водный раствор фурацилина; хлоргексидина
	«Упаковка не нарушена, срок годности соответствует сроку хранения,»
Срок годности соответствует сроку хранения»ЛП-названия соответствуют манипуляции
	Выполнить/ сказать

	11
	Проверить целостность упаковки стерильного лотка , срок годности и выложить стерильный лоток на манипуляционный столик	Comment by mms3-u: 
	Упаковка не нарушена, срок годности соответствует сроку хранения,»
	Выполнить/сказать

	12
	Поместить упаковку в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	13
	Выложить перевязочный материал в лоток, 2 салфетки смочить р-ром фурацилина, путем полива из флакона 
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки от одежды»
	Выполнить

	14
	Придать положение Фовлераи освободить область для манипу-ляции и подложить под участок стомирования  одноразовую пеленку;
	
	Выполнить

	15
	Проверить положение трубки, оценить остаточный объем в желудке
	«Один раз в день  (через 7 дней после операции) проворачивать трубку на 180-360 градусов или стабилизирующий диск, чтобы закрепить стому в желудке».
	Выполнить

	16
	Набрать в шприц 20 мл - 15 мл 40-45 градусов кипяченной воды и присоединить шприц 20 мл. к зонду
	
	Выполнить

	17
	Открыть зонд  
	
	Выполнить

	18
	Промыть зонд кипяченой водой небольшим количеством
	
	Выполнить

	19
	Перекрыть трубку зонда и отсоединить шприц 
	
	Выполнить

	20
	Вскрыть упаковку шприца Жане, упаковку сбросить в отходы класса «А», и набрать  150 мл жидкой пищи
	 «набрать жидкую пищу, подогретую до 37-38 градусов, малыми порциями»
	Выполнить

	21
	Присоединить шприц Жане к зонду и открыть зонд
	
	Выполнить

	22
	По 150 мл вводить в течение 5-15 мин жидкую пищу, подогретую до 37-38 градусов, малыми порциями
	
	Выполнить

	23
	Перекрыть трубку зонда , отсоединить шприц Жане и сбросить шприц Жане в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	24
	Набрать в шприц 20мл - 15 мл 40-45 градусов кипяченной воды и присоединить шприц  к зонду  
	
	Выполнить

	25
	Открыть зонд и промыть кипяченой водой зод
	
	Выполнить

	26
	Перекрыть трубку зонда и отсоединить шприц
	
	Выполнить

	27
	Сбросить шприц 20 мл в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	28
	Снять  фиксирующую повязку, а повязку вокруг гастростомы удалить с помощью пинцета в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	29
	Кожу вокруг гастростомы гладко выбрить (по необходимости)
	
	Вказать

	30
	Сбросить перчатки в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Обработать руки хирургическим способом и надеть стерильные перчатки

	
	Выполнить

	32
	 Из лотка взять пинцетом  стерильные салфетки смоченными раствором фурацилина и  дважды обработать кожу вокруг стомы  и подсушить с помощью салфеток.
	
	Выполнить

	33
	Салфетки поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	34
	Прикрыть салфеткой саму стому  и нанести индифферентную мазь (цинковая паста, паста Лассара, мазь “Стомадгезив”) шпателем на кожу или нанести пленкообразующий спрей вокруг стомы, 
	
	Выполнить

	35
	После впитывания остатки снять салфеткой , скинуть ее и шпатель в емкость для медицинских отходов класса«Б»
	
	Выполнить

	36
	Вскрыть пинцет, наложить пинцетом - сухую адгезивную стерильную повязку в виде «штанишек» из 2-х салфеток сверху и снизу
	
	Выполнить

	37
	Скинуть пинцет в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	38
	Закрепить зонд с помощью бинта на теле пациента.
	
	Выполнить

	
	Завершение процедуры
	
	Выполнить

	39
	Убрать пеленку методом скручивания в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	40
	Поинтересоваться о самочувствии пациента, отправить пациента в палату
	Как Вы себя чувствуете?». «Пациент чувствует себя удовлетворительно»
	Сказать

	41
	Обработать манипуляционный стол, двукратным протиранием с интервалом через 15 мин. дез. салфетками
	
	Выполнить

	42
	Снять перчатки, поместить их в емкость для отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	43
	Снять маску и очки, скинуть в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	44
	Обработать руки гигиеническим способом, осушить.
	
	Выполнить

	45
	Проверить, не промокла ли повязка и уточнить у пациента
	«Скажите, наложенная повязка Вам комфортна?». Ответ: «все хорошо»
	Сказать

	46
	Сделать запись в медицинской документации о выполнении назначенной врачом манипуляции.
	
	Выполнить

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-5)
                                  80% - (6 - 11)
                                  70 % -( 12 -16)
                  69 и менее % (16 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	


	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл

	
ОСНАЩЕНИЕ: гастростома
· тренажер для ухода за гастростомой
· очки
· одноразовая пеленка,
· одноразовые стерильные салфетки -упаковка, 
· салфетки в виде»штанишек» 2 шт стерильные
· перчатки не стерильные, перчатки стерильные 
· стерильной лоток
· пинцеты одноразовые 
· шприц 20 мл -упаковка
· шприц Жане-упаковка
· упаковки одноразового шпателя, 
· лекарственные препараты: водный раствор фурацилина или хлоргексидина,
· специализированные энтеральные смеси- Нутрикомп дринк плюс 200 мл;  «Пептамен Энтерал», «Нутризон эдванст Пептисорб», «Нутрикомп Пептид Ликвид»
· кипяченной воды стакан одноразовый
· фиксирующий пояс и зажим
· емкость для медицинских отходов класса «Б» и «А»




кормление естественным путем невозможно. Гастростома может быть временной и постоянной. 
Гастростомическая трубка — медицинское изделие, установленное в канал гастростомы и позволяющее вводить питание и лекарства непосредственно в желудок[image: ]
ЧЕК ЛИСТ манипуляции №41/249 - «Пособие при колостоме» №249
	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представ-ления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)».
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться, 

	«Представьтесь, пожалуй-ста. Как я могу к Вам обращаться?» 
	
Сказать

	3
	Идентифицировать пациента в соответствии с мед документацией
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	4
	Сообщить пациенту о назначении врача.  
	«Вам назначен уход за колостомой.
	Сказать

	5
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Я проведу смену калоприем-ника и обработку кожи вокруг калостомы, для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий обеспечить выведение каловых масс из прямой кишки, Прошу Вас сообщать о любых изменениях Вашего состояния»».
	Сказать

	6
	Получить добровольное, информированное согласие
	 «Вы ,согласны на выпол-нение данной процедуры?» Ответ: «согласна»
	Сказать


	7
	Помочь пациенту занять удобное положение (лежа на спине,). 
Поставить ширму.

	«Эта процедура проводится в положении лежа. Если мои действия будут причи-нять боль, обязательно сообщите»
	Выполнить/ Сказать

	8
	Надеть фартук, маску медицинскую одноразовую нестерильную, очки
	
	Выполнить

	9
	Обработать руки гигиеническим способом, 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» 
	Выполнить

	10
	Надеть нестерильные перчатки.
	
	Сказать

	11
	 Придать положение Фаулера и освободить область для манипуляции, прикрыть простыней
	«Пожалуйста, освободите место перевязки от одежды»
	Выполнить/
сказать

	12
	Подложить под участок калостомы одноразовую пеленку
	
	Выполнить 

	13
	Расположить зеркало, чтобы пациент мог наблюдать с целью обучения
	«Наблюдайте при уходе за колостомы с целью обучения!»
	Сказать

	14
	Подготовить и озвучить стерильный набор для перевязки, вскрыть его и выложить стерильный лоток на манипуляционный столик. (перевязочный материал и пинцеты),
	«Срок годности лотка, перевязочного материала, соответствует сроку хранения», целостность упаковки не нарушена»
	Выполнить


	15
	Поместить упаковку в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить


	16



	Проверить лекарственные препараты :дезодорирующее   средство; одноразовые салфетки-очиститель для стомы, защитный спрей пленкообразующий
	«ЛП-названия соответствуют манипуляции и срок годности соответствует сроку хранения»

	Выполнить/
сказать


	
17
	Приготовить сменный калоприем-ник (однокомпонентный) с зажимом, 
	
	
Выполнить


	18
	Упаковка со стерильными перчатками;
	«Целостность упаковки не нарушена Срок годности соответствует сроку хранения»
	Выполнить


	19
	Подготовить пакет для утилизации калоприемника; одноразовая пеленка; трафарет и ножницы; нестерильные перчатки; щиток или очки; маска медицинская одноразовая; фартук
	
	
Выполнить


	20
	Обеспечить удобное  положение Фаулера пациента для манипуляции.
	
	Выполнить 

	21
	Нанести дезадорирующее средство на нижнюю часть мешка калоприемника - 10 капель 
	
	Выполнить

	22
	Отсоединить, начиная с верхней части стомы, придерживая кожу, удалить старый калоприемник в одноразовый непромокаемый пакет 
	«Или опорожнить калоприемник при необходимости. в судно»
	Выполнить

	23
	Сбросить одноразовый мешок в отходы класса «А»
	
	Выполнить

	24
	Снять перчатки и поместить в отходы класса «Б»
	
	Выполнить


	25
	Обработать руки хирургическим способом
	
	Скакзать/ выполнить

	26
	Надеть медицинские стерильные перчатки
	« Надела стерильные перчатки»
	Сказать

	27
	Проверить состояние кожи (цвет, отек, мацерацию, изъязвления
	
	Выполнить

	28
	Обработать кожу вокруг колостомы влажными салфетками- очиститель для стомы, меняя салфетки по мере загрязнения. и подсушить салфетками кожу; поместить их в отходы класса «Б». 
	При необходимости побрить кожу вокруг стомы
	Выполнить



	29
	Закрыть стому салфеткой и нанести защитный спрей вокруг стомы и, дать подсохнуть
	
	Выполнить


	30
	После подсыхания спрея, скинуть ее в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	31
	Снять перчатки, поместить в отходы класса «Б», обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	32
	Положить трафарет на «стому» и определить размер ее (стома+3-4 мм)
	

	Выполнить

	33
	Наметить на калоприемнике размер стомы и обвести контур нужного отверстия в клеевом слое
	«Нужный размер стомы (окружность диаметром 3-4 мм шире, чем стома - размер стомы на 2,5-3,5 см)»
	Выполнить/сказать

	34


	Вырезать отверстие по контуру, не прорезать калоприемник насквозь! ножницами Купера 
	«Согреть клеющуюся пластину»
	Выполнить

	35
	Положить калоприемник на тело пациента –согреть!
	
	Выполнить

	36
	Надеть медицинские не стерильные перчатки
	
	Выполнить

	37
	Снять защитное бумажное покрытие с нанесенной разметкой и совместить нижний край отверстия с нижней границей стомы и приложить и центрировать чистый калоприемник на кожу пациента без складок
	Колоприемник меняют раз в 2-4 дня

«Разгладить пластину калоприемника пальцем кисти, чтобы обеспечить плотное соприкосновение пластины с кожей.»
	Выполнить





	38
	На мешок стомы наложить зажим; затем слегка потяните за мешок
	«Потяните за мешок калоприемника, проверить на протекание и герметичность»
	Выполнить/ сказать

	39
	Присоединить пояс к кромке калоприемника
	
	Сказать

	40
	Придать пациенту удобное положение 
	
	Сказать

	41
	Спросить пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?». «Пациент чувствует себя удовлетворительно»
	Выполнить/ сказать

	42
	Поместить, использованное оборудование (лоток, ножницы) в емкость для дезинфекции
	
	Выполнить


	43
	Одноразовую пеленку скатать и сбросить в отходы класс «Б»
	
	Выполнить


	44
	 Снять перчатки, фартук и поместить их в отходы класс «Б», снять очки, поместить их в емкость для дезинфекции 
	
	Выполнить


	45
	Снять маску, поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить


	46
	Обработать руки гигиеническим средством, осушить
	
	Сказать


	47
	Сделать запись в медицинской документации о выполнении назначенной врачом манипуляции и об обучении самоуходу за стомой
	
	Сказать

	
	Критерии оценки: 100%-90% - ( 0-4)
                                  80% - (5 - 9)
                                  70 % -( 10-13)
                 69 и менее % (14 и более)
	«5»
«4»
«3»
«2»
	



	Время выполнения манипуляции не должно превышать 5 минут. За каждую минуту, затраченную сверх установленного времени, оценка снижается на один балл.

	Жирным шрифтом выделены пункты, без которых манипуляция не имеет дальнейшего смысла. Если какой-либо из этих пунктов пропущен, то манипуляция сразу же прекращается, студент получает «неудовлетворительно».

	Курсивом выделены пункты требующие внимательности и четкого выполнения; неточное выполнение каждого из этих пунктов или его невыполнение являются грубой ошибкой, за которую оценка снижается на один балл


ОСНАЩЕНИЕ:
· тренажер для ухода за колостомой, илеостомой ,
· паста Лассара или мазь “Стомагезив” или «Калоплпст», жидкость для снятия клеевого слоя, кожный антисептик
· дезодорант для мешка стомы, 
· влажными очищающими салфетками,
· защитный спрей для кожи
· стерильные марлевые салфетки, 
· калоприемник одно или двухкомпонентный, зажим для мешка стомы, 
· ножницы, авторучка
· трафарет с отверстиями авторучка или карандаш, 
· одноразовая пеленка,
· одноразовые стерильные салфетки, 
· перчатки не стерильные, перчатки стерильные 
· мешок для заполненной стомы, 
·  зеркало, 
· туалетная бумага.
· емкость для медицинских отходов класса «Б» и «А»
ПРИМЕЧАНИЕ: существует несколько типов калоприемников: однокомпонентные, двухкомпонентные, прозрачные, матовые, с фильтрами и без фильтров.
Однокомпонентный калоприемник имеет мешочек для сбора фекалий, уплотнитель
Внешнее адгезивное кольцо в составе единого, цельного
Двухкомпонентный калоприемник состоит из мешочка, прикрепляющегося к
клеящейся пластине, которая выполняет функцию "второй кожи". Калоприемник опорожняют при наполнении на ½ или 2/3 объема.
Пробужирование стомы - Ввести палец в стому и сделать пару движений- профилактика спазма  
Илеостома представляет собой искусственное выходное отверстие из конечного отдела тонкой кишки. Через него происходит удаление наружу кишечных газов и непереваренных остатков пищи. При данной операции онкологи выполняют частичную или полную резекцию толстого кишечника и конечный участок тонкого кишечника подшивают к передней брюшной стенке. 
- при диарее принимать ½ стакана смеси через 15 минут в течение 2 часов: 1 л кипяченой воды, 1 чайная ложка поваренной соли, принимать по 8 чайных ложек



- при диарее принимать ½ стакана смеси через 15 минут в течение 2 часов : 1  л кипяченой воды, 1 чайная ложка поваренной соли, 8 чайных ложек
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ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 42/250   Пособие по уходу с  активным дренажем по Редону

	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пред-ставления

	1.
	 Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2.
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	 Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	 Объяснить ход и цель процедуры
	«Для  профилактики вторичного инфицирования, с лечебной целью,Вам необходимо провести уход за дренажной системой и наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	 Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Подготовка к проведению процедуры
Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом 
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\сказать

	8
	Проверить целостность упаковки стерильной повязки и срок  годности стерильную упаковку и пицетом, спиртовые салфетки. Вскрыть 
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\сказать

	9
	Попросить пациента освободить от одежды область для выполнения процедуры или освободить самим эту область и принять горизонтальное положение
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	10
	Подложить (при необходимости) под участок у  пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\сказать

	11
	 Обработать руки, надеть не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	12
	Снять марлевые салфетки, пинцетом и сбросить их в отходы класса «Б»
	
	Выполнить

	13
	Усадить пациента/уложить ,поднять руку вверх со стороны опрации  для осмотра раневой поверхности; 
	


	Выполнить

	14
	Пережать дренажную трубку, зажимом выше «гармошки» и подложить к месту соединения трубки марлевую салфетку помощью стерильных пинцета
	



	Выполнить

	15
	Вращательными движениями осторожно отсоединить «гармошку» от трубки 
	«Опорожнение резервуара 
	Выполнить

	16
	Перелить содержимое в мерный контейнер, не касаясь горлышком стенок контейнера и оценить и записать объём отделяемого,  его качество,  измерить количество
	(2 раза в день или по наполнению)»
	Выполнить

	17
	Зажать трубку одной рукой у места введения в кожу (фиксация, чтобы не вытянуть).
	


	Выполнить

	18
	Пальцами другой руки сжать трубку ниже и провести сверху вниз, продвигая сгустки к резервуару., повторять до восстановления оттока, для скольжения можно использовать спиртовую салфетку.
	«Если сгусток не удаляется или отделяемого нет — сообщить врачу.»

	Выполнить

	19
	Сжать «гармошку» до полного удаления воздуха, закрыть пробку — воссоздать вакуум.
	
	Выполнить

	20
	Обработать пробку спиртовой салфеткой перед закрытием
	
	Выполнить

	21
	Проверить, что вакуум восстановлен (резервуар остаётся сжатым)
	
	Выполнить

	22
	Снять зажим
	
	Выполнить

	23
	Обработать кожу вокруг места введения антисептиком (хлоргексидин, повидон-йод)
	
	Выполнить

	24
	Осмотреть на признаки инфекции: нарастающее покраснение , отёк, гной, локальная гипертермия..
	«Выявляю призаки воспалия»
	Выполнить\
сказать

	25
	Промывание дренажа стерильным физиологическим раствором по назначению врача — для предотвращения закупорки сгустками к 2–3 суткам.
	«Помещаю излишки салфеток в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Сказать

	26
	Обработать кожу вокруг дражной трубки спиртовыми салфетками дважды
	
	Выполнить

	27
	наложить повязку в виде «штанишек»
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	28
	 Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	29
	 Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\сказать

	30
	Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	31
	 Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	32
	 Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить\сказать

	33
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\сказать

	34
	 Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	35
	Снять очки , маску
	
	Выполнить

	36
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\сказать

	37
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	38
	 Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\сказать


· Целостность трубок и соединений — места стыков не разошлись, нет подтекания отделяемого по ходу дренажа.
· Положение резервуара — ниже уровня раны, закреплён к одежде безопасной булавкой, есть достаточная длина трубки для свободы движений пациента.
Характеристика отделяемого (каждое опорожнение)
· Объём — зафиксировать в мл (записывать отдельно для каждого дренажа, не суммируя).
· Цвет — геморрагическое (кровянистое), серозное, серозно-геморрагическое, гнойное, мутное.
· Консистенция — жидкое, вязкое, сгустки, фибрин.
· Запах — без запаха / неприятный (за исключением первых суток, когда запах может быть физиологичным).
· Динамика — сравнить с предыдущими показаниями; фиксировать тенденцию (увеличение, уменьшение, стабильный объём).
Критерии для удаления дренажа
· Уменьшение объёма отделяемого до 25–50 мл/сутки (порог определяется хирургом индивидуально).
· Отделяемое серозное, без гноя и крови.
· Отсутствие инфекционных признаков.
Стандартные сроки: трубчатые дренажи — 4–5 суток, но решение прин имает врач

ДЕСМУРГИЯ  ЧЕК ЛИСТ МАНИПУЛЯЦИЯ № 40/251   НАЛОЖЕНИЕ КЛЕОЛОВОЙ ПОВЯЗКИ
	№
	         Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма пред-ставления

	1
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте! Я перевязочная медсестра» «Меня зовут (ФИО)»
	Сказать

	2
	Попросить пациента представиться и идентифицировать пациента в соответствии с мед.документацией
	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?»
«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	3
	Сообщить пациенту о назначении врача
	«Вам назначено наложение повязки»
	Сказать

	4
	Объяснить ход и цель процедуры
	«Для того, чтобы защитить рану от внешних воздействий, для профилактики вторичного 5инфицирования, с лечебной целью, и т.д. Вам необходимо наложить повязку».
	Сказать

	5
	Получить добровольное информированное согласие
	«Вы согласны на выполнение данной процедуры?» Ответ: «Пациент(ка) согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	6
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (сидя или лежа)
	«Эта процедура проводится сидя (стоя, лежа). Если мои действия будут причинять боль, Вы мне об этом обязательно сообщите»
	Выполнить\сказать

	7
	Надеть маску для лица. Обработать руки гигиеническим способом , надеть нестерильные перчатки
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» и «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Выполнить\
сказать

	8
	Проверить целостность упаковки стерильной повязки и срок годности. Вскрыть упаковочный пакет и доминантной рукой положить бинт в почкообразный тазик.
	«Срок годности бинта соответствует сроку хранения». Упаковка бинта не нарушена»
	Выполнить\
сказать

	9
	Поместить упаковку  в емкость для медицинских отходов класса «А»
	
	Выполнить

	10
	Попросить пациента освободить от одежды область для наложения повязки или освободить самим эту область
	«Пожалуйста, разденьтесь или освободите место перевязки или повязки от одежды»
	Сказать

	11
	Подложить (при необходимости) под участок бинтования пациента клеенку и одноразовую пеленку
	
	Выполнить\
сказать

	12
	Обработать руки, надеть стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	13
	Встать так, чтобы бинтуя, быть лицом к пациенту и обеспечивать контроль его состояния
	
	Выполнить

	14
	Усадить пациента/уложить на перевязочный стол  для осмотра раневой поверхности;
	
	Выполнить

	15
	 Наложить с помощью стерильного пинцета перевязочный материал на рану (предварительно обработанную антисептическим раствором);
	
	Выполнить

	16
	 Смочить помазок клеолом и нанести его тонким слоем на кожу вокруг перевязочного материала;   
	
	Выполнить

	17
	Проверить состояние клеола через 1-2 минуты (при прикосновении к смазанной коже, на пальце появляются тонкие нити клеола);  
	
	Выполнить





	
	
	
	

	18
	Развернуть марлевую салфетку в один слой, натянуть её, плотно прижать к поверхности, смазанной клеолом так, чтобы края салфетки выступали на 2-3 см за границы перевязочного материала.
	
	Выполнить

	19
	Обрезать края салфетки ножницами  
	
	Выполнить

	20
	Излишки салфеток поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю излишки салфеток в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\
сказать

	21
	Ножницы поставить в штанглаз по САН ПИНу – 3 часа работы
	
	Выполнить

	22
	Проверить, повязку
	«Скажите, наложенная Вам повязка не давит?». Ответ: «Повязка пациенту(ке) не давит»
	Сказать

	23
	Процедура завершена. Предложить пройти в палату
	«Процедура завершена, пройдите в палату или посидите 10 – 20 минут у перевязочной»
	Сказать

	24
	Одноразовую пеленку (если применялась при процедуре) скатать и сбросить в отходы класса «Б»
	«Скатываю пеленку»
	Выполнить\
сказать

	25
	 Клеенку протереть дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут
	«Клеенку протираю дезинфицирующими салфетками двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнитьсказать

	26
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\
сказать

	27
	 Обработать рабочую поверхность манипуляционного стола дезинфицирующими салфетками
	«Манипуляционный стол дезинфицирующими салфетками обработан методом протирания двукратно с интервалом 15 минут»
	Выполнить
\сказать

	28
	Поместить салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	«Помещаю салфетки в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить\
сказать

	29
	 Снять перчатки и поместить их в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	30
	Снять маску
	
	Выполнить

	31
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить\
сказать

	32
	Уточнить у пациента о его самочувствии
	«Как Вы себя чувствуете?» «Все хорошо»
	Сказать

	33
	Сделать запись о результатах выполнения процедуры в медицинской документации
	«Делаю запись о результатах процедуры в журнал учета процедур (форма 029/у)
	Выполнить\
сказать



	Критерии оценки: 
100% - 90%  - (0 – 3)
80%               - (4 – 6)
70%               - (7 – 9 нет)
69 и менее % (10 и более)
	
«5»
«4»
«3»
«2»
	

	Приборы, инструменты , изделия медицинского назначения: стерильные марлевые салфетки; лоток, ножницы, пинцеты; клеол, емкость с накопителем для инструментов; непромокаемый пакет для утилизации отходов класса «Б»; фантом.
Лекарственные средства: Антисептик для обработки рук;  Спиртовые растворы антисептиков (хлоргексидина биглюконат 0.5%, брилиантовый зеленый 1%); водные растворы антисептиков (перекись водорода 3%, фурацилин 0,02%);




ТРАВМЫ: 
[bookmark: _GoBack]МАНИПУЛЯЦИЯ № 41/251  ИЗГОТОВЛЕНИЕ И НАЛОЖЕНИЕ ГИПСОВОЙ ЛОНГЕТЫ, ПОВЯЗКИ  
	№
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	 Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Я медсестра хирургического отделения» «Меня зовут (ФИО) я буду выполнять наложение гипсовых повязок».
	Сказать

	2
	Обработать руки гигиеническим способом и осушить их;
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом и осушаю их;»
	
Сказать

	3



	Приготовить– гипсовый стол ; шкаф для хранения упаковок с современным отвердевающим материалом; сантиметровая лента; защитная одежда (фартуки, нарукавники, маски); раковина с отстойником для гипса; таз; кушетка для пациентов; ножницы; негатоскоп, часы; непромокаемые пакеты для утилизации отходов класса  «А» и «Б».

Приготовить - гипсовые бинты разных размеров (20×300 см, 15×300 см, 10×300см); марлевые бинты разных размеров;

Прочий расходуемый материал: перчатки нестерильные 1 пара, мыло жидкое в дозаторах, одноразовое полотенце для рук персонала

	«Подготавливаю гипсовую к работе»
	Сказать/
Выполнить



	
	Изготовление гипсовых лонгет.
	
	

	 4
	Попросить пациента представиться

	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?» 
	
Сказать

	5
	Идентифицировать пациента 
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	6

	Объяснить ход и цель процедуры

	«Создаю неподвижность конечности с лечебной целью»
	Сказать

	7
	Получить добровольное, информированное письменное согласие пациента на процедуру
	«Пациент согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	 8
	Надеть колпак, маску для лица медицинс-кую одноразовую не стерильную; фартук и нарукавники
	
	Выполнить/сказать

	 9
	Обработать руки гигиеническим способом, 



	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» или «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Сказать

	10
	Надеть не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	11
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (уложить или усадить)
	 «Конечность придержать и уложить на твердую ровную поверхность»
	Сказать

	12
	Надеть нестерильные перчатки
	
	Выполнить 

	13
	Взять сантиметровую ленту
	
	Выполнить

	14
	Определить длину гипсовой лонгеты сантиметровой лентой индивидуально (до 
ее изготовления) сантиметровой лентой по здоровой конечности;
	
	Выполнить

	15
	На гипсовом столе раскатать гипсовый бинт нужной длины;
	
	Выполнить

	16
	Сделать несколько слоев (6-10) в зависимости от качества гипсового бинта, локализации сегмента поврежденной конечности;
	
	Выполнить

	17
	Рыхло свернуть полосу с обоих концов (участками около 15 см) по направлению к центру.

	
	Выполнить

	18
	Проинструктировать пациента о дальнейших действиях.
	
	Выполнить

	 19
	Наложение гипсовой лонгеты: Удобно усадить/ уложить  пациента на кушетку с учетом локализации повреждения;
	
	Выполнить

	20
	Придать поврежденной конечности среднефизиологическое положение, обеспечив неподвижность;
	
	Выполнить

	 21
	Надеть защитную одежду на пациента;
	
	Выполнить

	22
	Намочить, отжать, разгладить гипсовую лонгету;
	
	

	23
	Наложить, гипсовую лонгету на поврежденный сегмент конечности, соблюдая правило «4х»); 
Смоделировать гипсовую повязку; наложении гипсовых повязок кончики пальцев конечности остаются открытыми.
	«Скажите, наложенная повязка Вам не давит?». Ответ: «Повязка пациентке не давит»
	Сказать

	24


	Осуществить бинтование марлевым бинтом(циркулярную повязку) бинт не перегибать,  для изменения направления хода подрезать его с противоположной стороны и расправить 

	 «Процедура завершена, поси-дите 10-20 минут, пока транс-порт не доставит Вас до ЛПО
	Сказать

	25
	Объяснить,как подсушить гипсовую лонгету

	
	

	26
	Снять перчатки и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	 27
	Обработать руки гигиеническим способом
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	Сказать

	 28
	Уточнить у пациента о его самочувствии и проинструктировать пациента о дальней-ших действиях (рекомендации по уходу за гипсовой лонгетой).
	«Как Вы себя чувствуете?»
	Сказать

	  
	изготовление гипсовых бинтов
	
	Выполнить

	 4
	
	
	
Сказать

	5
	Идентифицировать пациента 
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	6

	Объяснить ход и цель процедуры

	«Создаю неподвижность конечности с лечебной целью»
	Сказать

	7
	Получить добровольное, информированное письменное согласие пациента на процедуру
	«Пациент согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	 8
	Надеть колпак, маску, фартук и нарукавники
	
	Выполнить/сказать

	 9
	Обработать руки гигиеническим способом, 



	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» или «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Сказать

	10
	Надеть не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	11
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (уложить или усадить)
	 «Конечность придержать и уложить на твердую ровную поверхность»
	Сказать

	 12
	 Надеть защитную одежду на пациента;
	
	сказать

	13
	Взять широкий бинт 
	
	сказать

	14
	На стол насыпают гипс, конец бинта берут одной рукой, а второй рукой разворачивают бинт на 30-40 см.
	
	Выполнить 

	15
	 На развернутую часть бинта равномерно насыпают гипс, который разглаживают и втирают в бинт ребром ладони левой руки.
	
	Выполнить/сказать

	16




	Пропитанную гипсом часть бинта обеими руками неплотно скручивают в валик и сдвигают, раскручивая еще на 30-40 см бинт, куда не втирали гипс, опять втирают гипс и скатывают эту часть бинта
	
	Выполнить

	17
	Продолжать, пока не закончат втирания гипса в бинт до конца. Изготовленный гипсовый бинт укладывают в сухую емкость.
	
	Выполнить

	18
	Обернуть  подкладкой (соффбан), конеч-ность на всем протяжении, обкладывают тонким равномерным слоем; на места костных выступов накладывают ватные подушечки, а волосистую часть смазывают вазелином.
	
	Выполнить

	19
	погрузить гипсовую повязку в таз с водой (30-35 градусов) и держат до тех пор, пока не прекратится выделение пузырьков воздуха.
	
	Выполнить

	20
	двумя руками за концы вынимают из воды и легким нажатием до середины отжимают бинт
	
	Выполнить

	21
	Отжатый гипсовый бинт кладут на рабо-чую поверхность стола, разворачивают головки и несколько раз разглаживают правой рукой, чтобы образовалась гладкая, одинаковой толщины поверхность
	
	Выполнить

	 22
	Свободный конец бинта берут в левую руку, а головку – в правую и начинают бинтовать. При бинтовании правая рука все время раскатывает бинт, а левая – разглаживает его.
	
	Выполнить

	23
	Каждым последующим туром следует покрывать предыдущий на 2/3. В тех местах, где имеются костные выступы, их подрезают ножницами, прижимают к поверхности, которую бинтуют и приглаживают
	
	Выполнить

	 24

	При накладывании циркулярной гипсовой повязки кончики пальцев, оставляют открытыми, чтобы следить за состоянием конечности.
	
	Выполнить

	25
	 Гипсовую повязку прибинтовывают марлевым бинтом., выполнить закрепление бинта на два узла 
	
	Выполнить

	26
	Проверить, не давит ли повязки
	«Скажите, наложенная повязка Вам не давит?». Ответ: «Повязка пациентке не давит»
	Сказать

	27


	Завершение манипуляции
	 «Процедура завершена, ,конеч-ность не закрывать одеялом, до полного высыхания, Повязка полностью высыхает за 36-72 часа.
	Сказать

	28
	Снять перчатки
	
	Выполнить

	 29
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	 30


	Уточнить у пациента о его самочувствии


	«Как Вы себя чувствуете?»
	Сказать

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-3)
                                  80% - (4 - 6)
                                  70 % -( 7-9 нет)
                             69 и менее % (10 и более
	
	


Перед наложением гипсовой повязки необходимо проверить качество гипса.
Пробы на качество гипса:
1. Гипс и воду в соотношении 1:1 смешивают и изготовляют шарик, через 7-10 минут он должен затвердеть и не разбиваться при падении с высоты.
2. Готовится гипсовая кашица из смеси гипса с водой консистенции жидкой сметаны, которую размазывают тонким слоем на блюдечке, при этом доброкачественный гипс твердеет через 5-6 минут, при прижатии пальцем застывшая масса не должна раздавливаться и на ее поверхности не должна выступать влага.
3. Накладывают на кисть или предплечье изготовленную из 2-3 слоев прогипсованного и смоченного водой бинта лонгету: доброкачественный гипс твердеет через 5-7 минут, и при снятии с руки такая шина не крошится, сохраняя заданную ей форму.
4. Гипс насыпают в металлическую посуду и подогревают на электрической печи. Над гипсом держат зеркальце. Если зеркальце запотело – из гипса выделяется водяной пар. Такой гипс для использования непригоден, так как он содержит влагу.
5. Небольшую часть гипса смешать с водой и определить запах гипса. Если гипс имеет запах тухлых яиц – он выделяет сероводород и не пригоден к использованию.
6. При сжатии гипсового порошка в кулаке он должен свободно проходить между пальцами и при разжимании кулака на ладони должно оставаться незначительное количество гипса. При такой пробе он считается пригодным для использования.
При намачивании горячей водой гипс твердеет быстрее, холодной – медленнее. Обычно для смачивания гипсовых бинтов используют воду температуры +30-35 °С
Циркулярные повязки бывают:
· сплошными (глухие);
· лонгетными;
· лонгетно-циркулярными;
· окончатыми (с отверстием над раной для смены повязок);
· мостовидными;
· створчатыми (состоят из двух отдельных частей, скрепленных гипсовыми или металлическими полосами).
 Для ускорения застывания гипса берут горячую воду (40—50 °С) или добавляют известковое молоко. 
Замедлить затвердевание гипса, применяют холодную воду, добавляя к ней половину столовой ложки поваренной соли, молока, крахмального клейстера или жидкого столярного клея.
Изготовление гипсовых лангет и битов№ 238
	№
	Перечень практических                действий
	Примерный текст
	Форма представления

	1
	 Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Я медсестра хирургического отделения» «Меня зовут (ФИО) я буду выполнять наложение гипсовых повязок».
	Сказать

	2
	Обработать руки гигиеническим способом и осушить их;
	«Обрабатываю руки гигиени-ческим способом и осушаю их;»
	
Сказать

	3



	Приготовить– гипсовый стол ; шкаф для хранения упаковок с современным отвердевающим материалом; сантиметровая лента; защитная одежда (фартуки, нарукавники, маски); раковина с отстойником для гипса; таз; кушетка для пациентов; ножницы; негатоскоп, часы; непромокаемые пакеты для утилизации отходов класса  «А» и «Б».

Приготовить - гипсовые бинты разных размеров (20×300 см, 15×300 см, 10×300см); марлевые бинты разных размеров;

Прочий расходуемый материал: перчатки нестерильные 1 пара, мыло жидкое в дозаторах, одноразовое полотенце для рук персонала

	«Подготавливаю гипсовую к работе»
	Сказать/
Выполнить



	
	Изготовление гипсовых лонгет.
	
	

	 4
	Попросить пациента представиться

	«Представьтесь, пожалуйста. Как я могу к Вам обращаться?» 
	
Сказать

	5
	Идентифицировать пациента 
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	6

	Объяснить ход и цель процедуры

	«Создаю неподвижность конечности с лечебной целью»
	Сказать

	7
	Получить добровольное, информированное письменное согласие пациента на процедуру
	«Пациент согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	 8
	Надеть колпак, маску для лица медицинс-кую одноразовую не стерильную; фартук и нарукавники
	
	Выполнить/сказать

	 9
	Обработать руки гигиеническим способом, 



	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» или «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Сказать

	10
	Надеть не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	11
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (уложить или усадить)
	 «Конечность придержать и уложить на твердую ровную поверхность»
	Сказать

	12
	Надеть нестерильные перчатки
	
	Выполнить 

	13
	Взять сантиметровую ленту
	
	Выполнить

	14
	Определить длину гипсовой лонгеты сантиметровой лентой индивидуально (до 
ее изготовления) сантиметровой лентой по здоровой конечности;
	
	Выполнить

	15
	На гипсовом столе раскатать гипсовый бинт нужной длины;
	
	Выполнить

	16
	Сделать несколько слоев (6-10) в зависимости от качества гипсового бинта, локализации сегмента поврежденной конечности;
	
	Выполнить

	17
	Рыхло свернуть полосу с обоих концов (участками около 15 см) по направлению к центру.

	
	Выполнить

	18
	Проинструктировать пациента о дальнейших действиях.
	
	Выполнить

	 19
	Наложение гипсовой лонгеты: Удобно усадить/ уложить  пациента на кушетку с учетом локализации повреждения;
	
	Выполнить

	20
	Придать поврежденной конечности среднефизиологическое положение, обеспечив неподвижность;
	
	Выполнить

	 21
	Надеть защитную одежду на пациента;
	
	Выполнить

	22
	Намочить, отжать, разгладить гипсовую лонгету;
	
	

	23
	Наложить, гипсовую лонгету на поврежденный сегмент конечности, соблюдая правило «4х»); 
Смоделировать гипсовую повязку; наложении гипсовых повязок кончики пальцев конечности остаются открытыми.
	«Скажите, наложенная повязка Вам не давит?». Ответ: «Повязка пациентке не давит»
	Сказать

	24


	Осуществить бинтование марлевым бинтом(циркулярную повязку) бинт не перегибать,  для изменения направления хода подрезать его с противоположной стороны и расправить 

	 «Процедура завершена, поси-дите 10-20 минут, пока транс-порт не доставит Вас до ЛПО
	Сказать

	25
	Объяснить,как подсушить гипсовую лонгету

	
	

	26
	Снять перчатки и поместить в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	
	Выполнить

	 27
	Обработать руки гигиеническим способом
	«Обрабатываю руки гигиеническим способом»
	Сказать

	 28
	Уточнить у пациента о его самочувствии и проинструктировать пациента о дальней-ших действиях (рекомендации по уходу за гипсовой лонгетой).
	«Как Вы себя чувствуете?»
	Сказать

	  
	изготовление гипсовых бинтов
	
	Выполнить

	 4
	
	
	
Сказать

	5
	Идентифицировать пациента 
	«Пациент идентифицирован»
	Сказать

	6

	Объяснить ход и цель процедуры

	«Создаю неподвижность конечности с лечебной целью»
	Сказать

	7
	Получить добровольное, информированное письменное согласие пациента на процедуру
	«Пациент согласен на выполнение процедуры»
	Сказать

	 8
	Надеть колпак, маску, фартук и нарукавники
	
	Выполнить/сказать

	 9
	Обработать руки гигиеническим способом, 



	«Обрабатываю руки гигиеническим способом» или «Обрабатываю руки раствором антисептика».
	Сказать

	10
	Надеть не стерильные перчатки.
	
	Выполнить

	11
	Предложить или помочь пациенту занять удобное положение (уложить или усадить)
	 «Конечность придержать и уложить на твердую ровную поверхность»
	Сказать

	 12
	 Надеть защитную одежду на пациента;
	
	сказать

	13
	Взять широкий бинт 
	
	сказать

	14
	На стол насыпают гипс, конец бинта берут одной рукой, а второй рукой разворачивают бинт на 30-40 см.
	
	Выполнить 

	15
	 На развернутую часть бинта равномерно насыпают гипс, который разглаживают и втирают в бинт ребром ладони левой руки.
	
	Выполнить/сказать

	16




	Пропитанную гипсом часть бинта обеими руками неплотно скручивают в валик и сдвигают, раскручивая еще на 30-40 см бинт, куда не втирали гипс, опять втирают гипс и скатывают эту часть бинта
	
	Выполнить

	17
	Продолжать, пока не закончат втирания гипса в бинт до конца. Изготовленный гипсовый бинт укладывают в сухую емкость.
	
	Выполнить

	18
	Обернуть  подкладкой (соффбан), конеч-ность на всем протяжении, обкладывают тонким равномерным слоем; на места костных выступов накладывают ватные подушечки, а волосистую часть смазывают вазелином.
	
	Выполнить

	19
	погрузить гипсовую повязку в таз с водой (30-35 градусов) и держат до тех пор, пока не прекратится выделение пузырьков воздуха.
	
	Выполнить

	20
	двумя руками за концы вынимают из воды и легким нажатием до середины отжимают бинт
	
	Выполнить

	21
	Отжатый гипсовый бинт кладут на рабо-чую поверхность стола, разворачивают головки и несколько раз разглаживают правой рукой, чтобы образовалась гладкая, одинаковой толщины поверхность
	
	Выполнить

	 22
	Свободный конец бинта берут в левую руку, а головку – в правую и начинают бинтовать. При бинтовании правая рука все время раскатывает бинт, а левая – разглаживает его.
	
	Выполнить

	23
	Каждым последующим туром следует покрывать предыдущий на 2/3. В тех местах, где имеются костные выступы, их подрезают ножницами, прижимают к поверхности, которую бинтуют и приглаживают
	
	Выполнить

	 24

	При накладывании циркулярной гипсовой повязки кончики пальцев, оставляют открытыми, чтобы следить за состоянием конечности.
	
	Выполнить

	25
	 Гипсовую повязку прибинтовывают марлевым бинтом., выполнить закрепление бинта на два узла 
	
	Выполнить

	26
	Проверить, не давит ли повязки
	«Скажите, наложенная повязка Вам не давит?». Ответ: «Повязка пациентке не давит»
	Сказать

	27


	Завершение манипуляции
	 «Процедура завершена, ,конеч-ность не закрывать одеялом, до полного высыхания, Повязка полностью высыхает за 36-72 часа.
	Сказать

	28
	Снять перчатки
	
	Выполнить

	 29
	Обработать руки гигиеническим способом
	
	Выполнить

	 30


	Уточнить у пациента о его самочувствии


	«Как Вы себя чувствуете?»
	Сказать

	
	Критерии оценки: 100%-90%  - ( 0-3)
                                  80% - (4 - 6)
                                  70 % -( 7-9 нет)
                             69 и менее % (10 и более
	
	


Перед наложением гипсовой повязки необходимо проверить качество гипса.
Пробы на качество гипса:
1. Гипс и воду в соотношении 1:1 смешивают и изготовляют шарик, через 7-10 минут он должен затвердеть и не разбиваться при падении с высоты.
2. Готовится гипсовая кашица из смеси гипса с водой консистенции жидкой сметаны, которую размазывают тонким слоем на блюдечке, при этом доброкачественный гипс твердеет через 5-6 минут, при прижатии пальцем застывшая масса не должна раздавливаться и на ее поверхности не должна выступать влага.
3. Накладывают на кисть или предплечье изготовленную из 2-3 слоев прогипсованного и смоченного водой бинта лонгету: доброкачественный гипс твердеет через 5-7 минут, и при снятии с руки такая шина не крошится, сохраняя заданную ей форму
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