
Санкт-Петербургское государственное бюджетное
профессиональное образовательное учреждение «Фельдшерский колледж»

РАБОЧАЯ ПРОГРАММА ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

ПО ПРОФЕССИОНАЛЬНОМУМОДУЛЮ

ПМ.05 ОКАЗАНИЕ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ В ЭКСТРЕННОЙ ФОРМЕ
МДК 05.01 УЧАСТИЕ МЕДИЦИНСКОЙ СЕСТРЫ В ОКАЗАНИИМЕДИЦИНСКОЙ

ПОМОЩИ В ЭКСТРЕННОЙ ФОРМЕ

34.02.01 Сестринское дело
срок обучения 2 года 10 месяцев

очная форма обучения

2026г.



Рабочая программа ПП. 05 Производственной практики по ПМ.05 Оказание медицинской
помощи в экстренной форме разработана на основе рабочей программы по ПМ.05 «Оказание
медицинской помощи в экстренной форме» и Федерального государственного
образовательного стандарта среднего профессионального образования по специальности
34.02.01 Сестринское дело, утвержденного приказом Минпросвещения России N 527 от 04
июля 2022 года .

РАССМОТРЕНО
на заседании ЦМК
№ 1 от 31.08.2026г
Председатель ЦМК А.С. Павленко

Разработчик программы- Банарь Галина Степановна-преподаватель первой
квалификационной категории



СОДЕРЖАНИЕ

1. ПАСПОРТ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ
ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

4

2. РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ
ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

7

3. СТРУКТУРА И СОДЕРЖАНИЕ ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ
ПРАКТИКИ

4. УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫ
ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

9

12

5. КОНТРОЛЬ И ОЦЕНКА РЕЗУЛЬТАТОВ ОСВОЕНИЯ
ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

14



1.ПАСПОРТ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ

1.1. Область применения программы

Рабочая программа производственной практики по ПМ.05 Оказание медицинской помощи в
экстренной форме МДК 05.01 Участие медсестры в оказании медицинской помощи в
экстренной форме является частью основной профессиональной образовательной программы
подготовки специалистов среднего звена по специальности 34.02.01 Сестринское дело, в части
освоения основного вида деятельности Оказание медицинской помощи в экстренной форме
соответствующих виду деятельности профессиональных компетенций, общих компетенций и
личностных результатов:

1.2. Цели и задачи программы производственной практики

1.2.1. Целью производственной практики является – приобретение практического опыта по
выполнению вида деятельностиОказание медицинской помощи в экстренной форме.
1.2.2. Задачами производственной практики являются:

- закрепление и совершенствование знаний, умений, первоначального опыта приобретенных
в процессе теоретического обучения, учебной практики;
-формирование профессиональных и развитие общих компетенций;
- освоение современных производственных процессов, технологий;
- адаптация обучающихся к конкретным условиям деятельности медицинских организаций.

Код
ПК, ОК,
ЛР

Наименование результата освоения практики

ПК 5.1. Распознавать состояния, представляющие угрозу жизни
ПК 5.2. Оказывать медицинскую помощь в экстренной форме
ПК 5.3. Проводить мероприятия по поддержанию жизнедеятельности

организма пациента (пострадавшего) до прибытия врача или бригады
скорой помощи

ПК 5.4. Осуществлять клиническое использование крови и (или) ее компонентов
ОК 01. Выбирать способы решения задач профессиональной деятельности

применительно к различным контекстам
ОК 02. Использовать современные средства поиска, анализа и интерпретации

информации и информационные технологии для выполнения задач
профессиональной деятельности

ОК 03 Планировать и реализовывать собственное профессиональное и
личностное развитие, предпринимательскую деятельность в
профессиональной сфере, использовать знания по правовой и финансовой
грамотности в различных жизненных ситуациях

ОК 04. Эффективно взаимодействовать и работать в коллективе и команде
ОК 07. Содействовать сохранению окружающей среды, ресурсосбережению,

применять знания об изменении климата, принципы бережливого
производства, эффективно действовать в чрезвычайных ситуациях

ОК 08. Использовать средства физической культуры для сохранения и
укрепления здоровья в процессе профессиональной деятельности и
поддержания необходимого уровня физической подготовленности

ОК 09. Пользоваться профессиональной документацией на государственном и
иностранном языках



1.3. Количество часов на освоение рабочей программы производственной практики
В рамках освоения ПМ 05. Оказание медицинской помощи в экстренной форме - 72 часа

2. РЕЗУЛЬТАТЫ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

В результате освоения программы производственной практики обучающийся должен:

-владеть навыками:
распознавания состояний, представляющих угрозу жизни, включая состояние клинической
смерти (остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или)
дыхания), требующих оказания медицинской помощи в экстренной форме;
оказания медицинской помощи в экстренной форме при состояниях, представляющих угрозу
жизни, в том числе, клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма
человека (кровообращения и (или) дыхания);
проведения мероприятий по поддержанию жизнедеятельности организма пациента
(пострадавшего) до прибытия врача или бригады скорой помощи;
клинического использования крови и (или) ее компонентов

-уметь:
проводить первичный осмотр пациента и оценку безопасности условий;
распознавать состояния, представляющие угрозу жизни, в том числе, клинической смерти
(остановка жизненно важных функций организма человека (кровообращения и (или)
дыхания), требующие оказания медицинской помощи в экстренной форме;
оказывать медицинскую помощь в экстренной форме при состояниях, представляющих угрозу
жизни, в том числе, клинической смерти (остановка жизненно важных функций организма
человека (кровообращения и (или) дыхания) выполнять мероприятия базовой сердечно-
легочной реанимации;
осуществлять наблюдение и контроль состояния пациента (пострадавшего), измерять
показатели жизнедеятельности, поддерживать витальные функции организма пациента
(пострадавшего) до прибытия врача или бригады скорой помощи;
осуществлять хранение и своевременное обновление реагентов для проведения проб на
индивидуальную совместимость перед трансфузией (переливанием) донорской крови и (или)
ее компонентов в отделении (подразделении);
проводить визуальный контроль донорской крови и (или) ее компонентов на соответствие
требованиям безопасности;
осуществлять хранение и контроль донорской крови и (или) ее компонентов;
вести учет донорской крови и (или) ее компонентов в отделении (подразделении);
проводить идентификационный контроль пациента (реципиента) и донорской крови и (или)
ее компонентов перед трансфузией (переливанием) донорской крови и (или) ее компонентов
(анализ медицинской документации, опрос пациента/реципиента);
выполнять взятие и маркировку проб крови пациента (реципиента), которому планируется
трансфузия (переливание), с целью осуществления подбора пары «донор-реципиент»;
анализировать информацию, содержащуюся на этикетке контейнера с компонентом крови
(наименование, дата и организация заготовки, срок годности, условия хранения, данные о
групповой и резус-принадлежности);
проводить предтрансфузионную подготовку компонента донорской крови (размораживание,
согревание, прикроватная лейкофильтрация) в отделении (подразделении) медицинской
организации;
обеспечивать венозный доступ у пациента (реципиента): выполнять венепункцию,
подключать контейнер с донорской кровью и (или) ее компонентом к периферическому или
центральному венозному катетеру в случае его наличия;



проводить предтрансфузионную подготовку пациента (реципиента) в соответствии с
назначениями врача:
прекращать введение лекарственных препаратов на время трансфузии (переливания) (за
исключением лекарственных препаратов, предназначенных для поддержания жизненно
важных функций);
осуществлять назначенную премедикацию с целью профилактики осложнений;
контролировать результаты биологической пробы, состояние реципиента во время и после
трансфузии (переливания);
хранить образцы крови реципиента, использованные для проведения проб на индивидуальную
совместимость, а также контейнеры донорской крови и (или) ее компонентов после
трансфузии (переливания);
осуществлять взятие образцов крови пациента/реципиента до и после трансфузии
(переливания).

СТРУКТУРА И СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫПРОИЗВОДСТВЕННОЙ
ПРАКТИКИ

3.1. Структура производственной практики

№
п/п

Наименование разделов, тем Количество
часов

1 Вводный инструктаж 1
2 Раздел Участие в оказании медицинской помощи при острой

дыхательной недостаточности, комах и шоках
29

3 Раздел Участие в оказании медицинской помощи при острой
сердечно-сосудистой недостаточности

18

4 Раздел Участие в трансфузиях крови 12
5 Раздел Осуществление наблюдения и контроля состояния

пациента (пострадавшего)
9

6 Промежуточная аттестация - дифференцированный зачет 3
Всего 72



3.2. Содержание программы производственной практики

№
п/п.

Тема занятия Виды работ Количество
часов

Формируемые
компетенции и
результаты
ОК,ПК,ЛР

Вводный инструктаж - знакомство с устройством и организацией работы на отделениях
реанимации МО СПб и их подразделений;
- инструктаж по охране труда, санитарно - эпидемиологическому
режиму, правилам внутреннего распорядка;
-освоение обязанностей медсестры по оказанию неотложной помощи
пациентам с различной патологией.
- знакомство с медицинской документацией отделений и техникой
безопасности.
- изучение правил использования и обработки технических средств
и инструментов.
- организация рабочего места с учетом требований охраны труда,
противопожарной безопасности.

1 ПК 5.1.-ПК 5.4.

Раздел 1.
Участие в оказании

медицинской помощи при
острой дыхательной

недостаточности, комах и
шоках

- уход за носовыми канюлями и катетером, отсасывание слизи из
носоглотки, из верхних дыхательных путей, из носа;
- парентеральное введение лекарственных препаратов и пр.
- постановка назогастрального зонда, кормление пациентов через
назогастральный зонд, уход за периферическим катетером,
профилактика пролежней, уход за мочевым катетером,
парентеральное введение лекарственных препаратов и т. д.

29 ПК 5.1.-ПК 5.4.
ОК 01.-ОК 04.
ОК 07, ОК 08

Раздел 2.
Участие в оказании

медицинской помощи при
острой сердечно-
сосудистой

недостаточности

- мониторинг состояния пациента, контроль показателей
жизнедеятельности, профилактика пролежней, парентеральное
введение лекарственных препаратов и пр.

18 ПК 5.1.-ПК 5.4.
ОК 01.-ОК 04.
ОК 07, ОК 08



Раздел 3.
Участие в трансфузиях

крови

- осуществление визуального контроля донорской крови и ее
компонентов на соответствие требований безопасности;
- анализ информации, содержащейся на этикетке контейнера с
донорской кровью и ее компонентом;
- проведение предтрансфузионной подготовки пациента
(реципиента) в соответствии с назначениями врача;
- контроль результатов биологической пробы, контроль состояния
пациента во время и после трансфузии;
- катетеризация периферических вен;
- уход за центральным и периферическим катетерами

12 ПК 5.1.-ПК 5.4.
ОК 01.-ОК 04.
ОК 07, ОК 08

Раздел 4.
Осуществление

наблюдения и контроля
состояния пациента
(пострадавшего)

- измерение показателей жизнедеятельности, поддержание
витальных функций.

9 ПК 5.1.-ПК 5.4.
ОК 01.-ОК 04.
ОК 07, ОК 08

Дифференцированный
зачет

3 ПК 5.1.-ПК 5.4.
ОК 01.-ОК 04.
ОК 07, ОК 08

Всего часов 72



4.УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ ПРОГРАММЫПРОИЗВОДСТВЕННОЙ
ПРАКТИКИ

4.1. Место и время проведения производственной практики
Период прохождения производственной практики по профессиональному модулю

определяется календарным графиком учебного процесса и расписанием занятий.
Производственная практика по профессиональному модулю проводится в медицинских
организациях, оснащение которых обеспечивает возможность формирования у обучающихся
запланированных программой практики результатов.
Учебная нагрузка обучающихся не должна превышать 6 академических часов в день.

4.2. Формы организации производственной практики
Производственная практики проводится в форме практической подготовки

руководителем практики, закрепленным приказом директора колледжа.
Производственная практика проводится концентрированно после прохождения
соответствующих междисциплинарных курсов и учебной практики.
4.3. Кадровое обеспечение реализации программы производственной практики
Реализация программы обеспечивается педагогическими работниками колледжа, а также
лицами, привлекаемыми к реализации программы из числа руководителей и работников
организаций, направление деятельности которых соответствует области профессиональной
деятельности 02. Здравоохранение, и имеющими стаж работы в данной профессиональной
области не менее трех лет.
Квалификация педагогических работников должна отвечать квалификационным требованиям,
указанным в квалификационных справочниках.
Педагогические работники, привлекаемые к реализации образовательной программы, должны
получать дополнительное профессиональное образование по программам повышения
квалификации, в том числе в форме стажировки в организациях, направление деятельности
которых соответствует области профессиональной деятельности 02. Здравоохранение, не
реже одного раза в три года с учетом расширения спектра профессиональных компетенций.

4.4. Информационное обеспечение обучения
4.4.1. Основные печатные издания
1. Доврачебная неотложная помощь: учебное пособие / Е. Г. Зайцева, С. А. Калинина, Н. И.

Соболева [и др.]; под редакцией Н. Г. Петровой. — 2-е изд. — Санкт-Петербург: СпецЛит,
2017. — 110 с. — ISBN 978-5-299-00896-8.

2. Зубарев, П. Н. Общая хирургия: учебник / П. Н. Зубарев, А. В. Епифанов, С. Я. Ивануса.
— 4-е изд., доп. и испр. — Санкт-Петербург: СпецЛит, 2019. — 607 с. — ISBN 978-5-299-
00980-4

4.4.2. Основные электронные издания
1. Борисова С. Ю. Терминальные состояния. Алгоритм проведения базовой (элементарной)
сердечно-легочной реанимации в условиях дефицита времени: учебное пособие для спо / С. Ю.
Борисова. — 3-е изд., стер. — Санкт-Петербург: Лань, 2021. — 84 с. — ISBN 978-5-8114-7183-6.
— Текст: электронный // Лань: электронно-библиотечная система. — URL:
https://e.lanbook.com/book/158961 (дата обращения: 07.02.2022). — Режим доступа: для авториз.
пользователей.
2. Бурмистрова О. Ю. Основы реаниматологии: учебник для спо / О. Ю. Бурмистрова. — 3-е изд.,
стер.—Санкт-Петербург: Лань, 2022.— 224 с.— ISBN 978-5-8114-9227-5.—Текст: электронный



// Лань: электронно-библиотечная система. — URL: https://e.lanbook.com/book/189322 (дата
обращения: 07.02.2022). — Режим доступа: для авториз. пользователей.
3. Вёрткин, А. Л. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе: учебник / А. Л.
Вёрткин, Л. А. Алексанян, М. В. Балабанова и др. ; под ред. А. Л. Вёрткина. - Москва: ГЭОТАР-
Медиа, 2017. - 544 с. - ISBN 978-5-9704-4096-4. - Текст: электронный // URL:
https://www.rosmedlib.ru/book/ISBN9785970440964.html (дата обращения: 11.01.2022). - Режим
доступа: по подписке.
4. Кривошапкина Л. В. Деятельность среднего медицинского персонала при неотложных
состояниях у детей: учебно-методическое пособие для спо / Л. В. Кривошапкина. — 3-е изд., стер.
— Санкт-Петербург: Лань, 2022. — 120 с. — ISBN 978-5-8114-9170-4. — Текст: электронный //
Лань: электронно-библиотечная система. — URL: https://e.lanbook.com/book/187764 (дата
обращения: 07.02.2022). — Режим доступа: для авториз. пользователей.
5. Ханукаева М. Б. Сестринский уход в хирургии. Тактика медицинской сестры при неотложных
состояниях в хирургии: учебное пособие для спо / М. Б. Ханукаева, И. С.Шейко, М.Ю. Алешкина.
— 5-е изд., стер. — Санкт-Петербург: Лань, 2022. — 64 с. — ISBN 978-5-8114-9257-2. — Текст:
электронный // Лань: электронно-библиотечная система. — URL:
https://e.lanbook.com/book/190978 (дата обращения: 07.02.2022). — Режим доступа: для авториз.
пользователей.

4.4.3. Дополнительные источники
1. ГОСТ Р 52623.1-2008 Технологии выполнения простых медицинских услуг
функционального обследования [Электронный ресурс]. – Введ. 01.09.2009 – М. :
Стандартинформ, 2009. – 35 с. // Электронный фонд правовой и нормативно-технической
документации. – URL : http://docs.cntd.ru/document/1200068115 [29.04.2019] 10.ГОСТ Р
52623.3 – 2015.
2. ГОСТ Р 52623.3-2015 Технологии выполнения простых медицинских услуг.
Манипуляции сестринского ухода [Электронный ресурс]. – Введ. 31.03.2015 – М. :
Стандартинформ, 2015. – 220 с. // Электронный фонд правовой и нормативно-технической
документации. – URL: http://docs.cntd.ru/document/1200119181 [29.04.2019] 11.ГОСТ Р 52623.4
– 2015.
3. ГОСТ Р 52623.4-2015 Технологии выполнения простых медицинских услуг инвазивных
вмешательств [Электронный ресурс]. – Введ. 31.03.2015 – М: Стандартинформ, 2015. – 88 с. //
Электронный фонд правовой и нормативно-технической документации. – URL :
http://docs.cntd.ru/document/1200119182;
4. ГОСТ Р 52623.2 – 2015. Технологии выполнения простых медицинских услуг.
Десмургия, иммобилизация, бандажи, ортопедические пособия [Электронный ресурс]. – Введ.
31.03.2015 – М. : Стандартинформ, 2015. – 32 с. // Электронный фонд правовой и нормативно-
технической 20 документации. – URL: http://docs.cntd.ru/document/1200119181;
5. Постановление Правительства Российской Федерации от 20 сентября 2012 г. N 950 "Об
утверждении Правил определения момента смерти человека, в том числе критериев и
процедуры установления смерти человека, Правил прекращения реанимационных
мероприятий и формы протокола установления смерти человека";
6. Приказ Минздрава РФ от 24 декабря 2012 г. № 1399н "Об утверждении стандарта скорой
медицинской помощи при синдроме длительного сдавления".

4.5. Особенности реализации программы для лиц с ОВЗ и инвалидностью.
Для обучающихся с ограниченными возможностями здоровья и обучающихся-инвалидов

реализация программы осуществляется с учетом особенностей психофизического развития,
индивидуальных возможностей и состояния здоровья на основе рекомендаций ПМПК и (или)
индивидуальной программы реабилитации и абилитации.



4.6. Применение дистанционных образовательных технологий (ДОТ) и элементов
электронного обучения

Реализация программы может осуществляться с применением дистанционных
образовательных технологий (ДОТ) и электронного обучения (ЭО). Основными элементами
системы ЭО и ДОТ являются: образовательные онлайн платформы, цифровые
образовательные ресурсы, видеоконференции, вебинары, e-mail, электронные пособия и т.д.
Основными видами занятий с использованием электронного обучения и ДОТ являются:

- урок (off-line и on-line)
- лекция (off-line и on-line)
- практическое занятие (on-line)
- консультация индивидуальная или групповая (on-line)

Дистанционные технологии и электронное обучение может применяться для организации
самостоятельной работы обучающихся, а также контроля и оценки результатов освоения
программы.

5.КОНТРОЛЬ И ОЦЕНКА РЕЗУЛЬТАТОВ ОСВОЕНИЯ ПРОГРАММЫ
ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ ПРАКТИКИ

По результатам производственной практики оформляется аттестационный лист, содержащий
сведения об уровне формирования у обучающихся профессиональных и общих компетенций,
а также производственная характеристика на обучающегося, которые заполняются и
подписываются руководителями практики.

Аттестация по итогам производственной практики проводится с учетом результатов
ее прохождения, подтверждаемых документами: аттестационного листа, характеристики,
дневником производственной практики.

Практика завершается промежуточной аттестацией в форме комплексного
дифференцированного зачета при условии:
- положительного аттестационного листа по УП и ПП заверенного руководителем практики
от организации и Колледжа об уровне освоения профессиональных компетенций;
- наличия положительной характеристики организации на обучающегося по освоению общих
компетенций в период прохождения практики;
- полноты и своевременности представления дневника практики и отчета о практике в
соответствии с заданием на практику.

Результаты
освоения программы

Показатели оценки Формы и методы
контроля и оценки

ПК 5.1. Распознавать
состояния,
представляющие угрозу
жизни

- определение состояния,
представляющего угрозу жизни в
соответствии с симптомами,
характерными для данного состояния;

Наблюдение и оценка
выполненных работ
на производственной
практике и
дифференцированном
зачете

ПК 5.2. Оказывать
медицинскую помощь в
экстренной форме

- полнота и точность выполнения
сестринских вмешательств в
соответствии с алгоритмами

Наблюдение и оценка
выполненных работ
на производственной
практике и
дифференцированном
зачете



ПК 5.3. Проводить
мероприятия по
поддержанию
жизнедеятельности
организма пациента
(пострадавшего) до
прибытия врача или
бригады скорой помощи

- проведение необходимых мероприятий
для поддержания жизнедеятельности
до прибытия врача или бригады скорой
помощи
в соответствии с алгоритмами действий

Наблюдение и оценка
выполненных работ
на производственной
практике и
дифференцированном
зачете

ПК5.4. Осуществлять
клиническое использование
крови и(или) ее
компонентов

-использование крови и(или) ее
компонентов в соответствии с
методическими указаниями

Наблюдение и оценка
выполненных работ
на производственной
практике и
дифференцированном
зачете



Оценочные материалы
к промежуточной аттестации в форме комплексного дифференцированного зачета

по учебной практике УП.05 и производственной практике ПП.05
ПМ.05 Оказание медицинской помощи в экстренной форме

1.3. Проверяемые результаты
Оценочные средства позволяют проверить следующие, запланированные в рабочей

программе учебной и производственной практик по ПМ.05 Оказание медицинской помощи
в экстренной форме
УП.05
Иметь
первоначальный
опыт

распознавания состояний, представляющих угрозу жизни,
включая состояние клинической смерти (остановка жизненно
важных функций организма человека (кровообращения и (или)
дыхания), требующих оказания медицинской помощи в
экстренной форме;
оказания медицинской помощи в экстренной форме при
состояниях, представляющих угрозу жизни, в том числе,
клинической смерти (остановка жизненно важных функций
организма человека (кровообращения и (или) дыхания);
проведения мероприятий по поддержанию жизнедеятельности
организма пациента (пострадавшего) до прибытия врача или
бригады скорой помощи;
клинического использования крови и (или) ее компонентов

Уметь - проводить первичный осмотр пациента и оценку безопасности
условий;
- распознавать состояния, представляющие угрозу жизни, в том
числе, клинической смерти (остановка жизненно важных функций
организма человека (кровообращения и (или) дыхания),
требующие оказания медицинской помощи в экстренной форме;
- оказывать медицинскую помощь в экстренной форме при
состояниях, представляющих угрозу жизни, в том числе,
клинической смерти (остановка жизненно важных функций
организма человека (кровообращения и (или) дыхания) выполнять
мероприятия базовой сердечно-легочной реанимации;
- осуществлять наблюдение и контроль состояния пациента
(пострадавшего), измерять показатели жизнедеятельности,
поддерживать витальные функции организма пациента
(пострадавшего) до прибытия врача или бригады скорой помощи;
при прохождении учебной практики в медицинской организации:
- осуществлять хранение и своевременное обновление реагентов
для проведения проб на индивидуальную совместимость перед
трансфузией (переливанием) донорской крови и (или) ее
компонентов в отделении (подразделении);
- проводить визуальный контроль донорской крови и (или) ее
компонентов на соответствие требованиям безопасности;
- осуществлять хранение и контроль донорской крови и (или) ее
компонентов;
- вести учет донорской крови и (или) ее компонентов в отделении
(подразделении);
- проводить идентификационный контроль пациента (реципиента)



и донорской крови и (или) ее компонентов перед трансфузией
(переливанием) донорской крови и (или) ее компонентов (анализ
медицинской документации, опрос пациента/реципиента);
- выполнять взятие и маркировку проб крови пациента
(реципиента), которому планируется трансфузия (переливание), с
целью осуществления подбора пары «донор-реципиент»;
- анализировать информацию, содержащуюся на этикетке
контейнера с компонентом крови (наименование, дата и
организация заготовки, срок годности, условия хранения, данные
о групповой и резус-принадлежности);
-проводить предтрансфузионную подготовку компонента
донорской крови (размораживание, согревание, прикроватная
лейкофильтрация) в отделении (подразделении) медицинской
организации;
- обеспечивать венозный доступ у пациента (реципиента):
выполнять венепункцию, подключать контейнер с донорской
кровью и (или) ее компонентом к периферическому или
центральному венозному катетеру в случае его наличия;
- проводить предтрансфузионную подготовку пациента
(реципиента) в соответствии с назначениями врача:
- прекращать введение лекарственных препаратов на время
трансфузии (переливания) (за исключением лекарственных
препаратов, предназначенных для поддержания жизненно важных
функций);
- осуществлять назначенную премедикацию с целью
профилактики осложнений;
контролировать результаты биологической пробы, состояние
реципиента во время и после трансфузии (переливания);
- хранить образцы крови реципиента, использованные для
проведения проб на индивидуальную совместимость, а также
контейнеры донорской крови и (или) ее компонентов после
трансфузии (переливания);
- осуществлять взятие образцов крови пациента/реципиента до и
после трансфузии (переливания)

ПП.05
Владеть навыками -распознавания состояний, представляющих угрозу жизни,

включая состояние клинической смерти (остановка жизненно
важных функций организма человека (кровообращения и (или)
дыхания), требующих оказания медицинской помощи в
экстренной форме;
-оказания медицинской помощи в экстренной форме при
состояниях, представляющих угрозу жизни, в том числе,
клинической смерти (остановка жизненно важных функций
организма человека (кровообращения и (или) дыхания);
-проведения мероприятий по поддержанию жизнедеятельности
организма пациента (пострадавшего) до прибытия врача или
бригады скорой помощи;
-клинического использования крови и (или) ее компонентов

Уметь -проводить первичный осмотр пациента и оценку безопасности
условий;
-распознавать состояния, представляющие угрозу жизни, в том
числе, клинической смерти (остановка жизненно важных функций



организма человека (кровообращения и (или) дыхания),
требующие оказания медицинской помощи в экстренной форме;
-оказывать медицинскую помощь в экстренной форме при
состояниях, представляющих угрозу жизни, в том числе,
клинической смерти (остановка жизненно важных функций
организма человека (кровообращения и (или) дыхания) выполнять
мероприятия базовой сердечно-легочной реанимации;
-осуществлять наблюдение и контроль состояния пациента
(пострадавшего), измерять показатели жизнедеятельности,
поддерживать витальные функции организма пациента
(пострадавшего) до прибытия врача или бригады скорой помощи;
-осуществлять хранение и своевременное обновление реагентов
для проведения проб на индивидуальную совместимость перед
трансфузией (переливанием) донорской крови и (или) ее
компонентов в отделении (подразделении);
-проводить визуальный контроль донорской крови и (или) ее
компонентов на соответствие требованиям безопасности;
-осуществлять хранение и контроль донорской крови и (или) ее
компонентов;
-вести учет донорской крови и (или) ее компонентов в отделении
(подразделении);
-проводить идентификационный контроль пациента (реципиента)
и донорской крови и (или) ее компонентов перед трансфузией
(переливанием) донорской крови и (или) ее компонентов (анализ
медицинской документации, опрос пациента/реципиента);
-выполнять взятие и маркировку проб крови пациента
(реципиента), которому планируется трансфузия (переливание), с
целью осуществления подбора пары «донор-реципиент»;
-анализировать информацию, содержащуюся на этикетке
контейнера с компонентом крови (наименование, дата и
организация заготовки, срок годности, условия хранения, данные
о групповой и резус-принадлежности);
-проводить предтрансфузионную подготовку компонента
донорской крови (размораживание, согревание, прикроватная
лейкофильтрация) в отделении (подразделении) медицинской
организации;
-обеспечивать венозный доступ у пациента (реципиента):
выполнять венепункцию, подключать контейнер с донорской
кровью и (или) ее компонентом к периферическому или
центральному венозному катетеру в случае его наличия;
-проводить предтрансфузионную подготовку пациента
(реципиента) в соответствии с назначениями врача:
-прекращать введение лекарственных препаратов на время
трансфузии (переливания) (за исключением лекарственных
препаратов, предназначенных для поддержания жизненно важных
функций);
-осуществлять назначенную премедикацию с целью
профилактики осложнений;
-контролировать результаты биологической пробы, состояние
реципиента во время и после трансфузии (переливания);
-хранить образцы крови реципиента, использованные для
проведения проб на индивидуальную совместимость, а также



контейнеры донорской крови и (или) ее компонентов после
трансфузии (переливания);
-осуществлять взятие образцов крови пациента/реципиента до и
после трансфузии (переливания).

2. ПОРЯДОК ПРОВЕДЕНИЯ
2.1. Место проведения

Промежуточная аттестация по учебной и производственной в форме
дифференцированных зачетов проводится на базе практики.

2.2. Продолжительность проведения
На комплексный дифференцированный зачет отводится соответственно 3/3 часа.

2.3. Требования к условиям проведения
При проведении промежуточной аттестации учитывается наличие:
- положительного аттестационного листа, заверенного руководителем практики от
организации, и Колледжа об уровне освоения профессиональных компетенций;
- наличия положительной характеристики организации на обучающегося по освоению
общих компетенций в период прохождения практики;
- полноты и своевременности представления дневника практики и отчета о практике в
соответствии с заданием на практику.

2.4. Критерии оценивания и порядок выставления итоговой отметки
Критерии оценки:
«5» отлично 100-95 баллов
«4» хорошо 94-85 баллов
«3» удовлетворительно 84-75 баллов
«2» неудовлетворительно 74 балла и менее

2.5. Ознакомление с результатами промежуточной аттестации

Результаты промежуточной аттестации объявляются в день сдачи комплексного
дифференцированного зачета.



Приложение 1

Пример оценочных средств по промежуточной аттестации по учебной и
производственной практикам по ПМ.05 Оказание медицинской помощи в экстренной

форме

Санкт-Петербургское государственное бюджетное профессиональное образовательное учреждение
«Фельдшерский колледж»

Комплексный дифференцированный зачет
УП.02 и ПП.02

Специальность 34.02.01 Сестринское дело
ПМ.05 Оказание медицинской помощи в экстренной форме

Рассмотрен и одобрен на заседании
методического совета протокол № 1
Председатель МС________ Т.Г. Копылова
«27» августа 2025г.

Типовой билет «У Т В Е Р Ж Д А Ю»
Зам. директора по учебной работе
_______________ О.Н. Мокроусова
«27» августа 2025г.

Инструкция:
1. Внимательно прочитайте ситуационную задачу и задания к ней.
2. При ответе на билет соблюдайте последовательность.
3. Максимальное время выполнения задания – 20 мин.
4. Оборудование: Изделия медицинского назначения, фантомы, бумага, шариковая ручка, медицинская
документация.

Условие профессиональной ситуации:
Работаете медсестрой приемного отделения. Попутным транспортом доставлен пациент

с травмой конечностей и травматическим шоком.

Задание:

1. Продемонстрируйте технику выполнения манипуляции «Постановка
периферического катетера».

Председатель ЦМК _____________________



Типовой оценочный лист
Билет № ХХ

Дата_________________
Ф.И.О .обучающегося_________________________________________Группа______
Специальность 34.02.01 Сестринское дело
ПМ.05 Оказание медицинской помощи в экстренной форме

Порядок выполнения
№ Этапы Баллы Получ

енные
баллы

Манипуляция – Постановка периферического катетера

Вымыть и осушить руки 5
Собрать стандартный набор для катетеризации периферических вен, проверив
целостность упаковки и срок стерилизации

10

Обработать руки кожным антисептиком и надеть перчатки 5
Наложить жгут 5
Выбрать вену для постановки катетера 5
Обработать место постановки катетера кожным антисептиком 5
Ввести катетер на игле под углом к коже 10-15°, наблюдая за появлением крови в
контрольной камере

10

При появлении крови в контрольной камере, уменьшить угол наклона иглы и на
несколько 3-5мм ввести иглу в вену, зафиксировать иглу, канюлю медленно до
конца сдвигать с иглы в вену

10

Снять жгут 10
Зажать пальцем вену выше венепункции, извлечь иглу, сняв с нее заглушку и
сбросить в не прокалываемый контейнер

10

Закрутить заглушку на катетер и зафиксировать катетер лейкопластырем 10
Взять шприц с физиологическим раствором и промыть катетер 10
Снять перчатки, обработать руки и сделать отметку о выполнении процедуры 5
Общее количество баллов по билету 100

Критерии оценки:
«5» отлично 100-95 баллов
«4» хорошо 94-85 баллов
«3» удовлетворительно 84-75 баллов
«2» неудовлетворительно 74 баллов и менее

Преподаватели: ____________________________
_____________________________

Подпись студента
_____________________________


