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ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Программа государственной итоговой аттестации (далее – ГИА) Государственного автономного профессионального образовательного учреждения Мурманской области «Кольский медицинский колледж» (далее – ГАПОУ МО «КМК», Колледж) устанавливает правила организации и проведения ГИА студентов (далее - выпускники), завершающей освоение имеющих государственную аккредитацию основных профессиональных образовательных программ среднего профессионального образования (программ подготовки специалистов среднего звена) (далее - образовательные программы среднего профессионального образования), включая форму ГИА, требования к использованию средств обучения и воспитания, средств связи при проведении ГИА, требования, предъявляемые к лицам, привлекаемым к проведению ГИА, порядок подачи и рассмотрения апелляций, изменения и (или) аннулирования результатов ГИА, а также особенности проведения ГИА для выпускников из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья, детей-инвалидов и инвалидов.

ГАПОУ МО «КМК» использует необходимые для организации образовательной деятельности средства обучения и воспитания при проведении ГИА выпускников.

Программа государственной итоговой аттестации является инструментом для оценки освоения обучающимся основной профессиональной образовательной программы подготовки специалистов среднего звена по специальности 34.02.01 Сестринское дело и соответствия требованиям Федерального государственного образовательного стандарта среднего профессионального образования (далее – ФГОС СПО) по данной специальности. Включает подготовку и сдачу государственного экзамена (далее - ГЭ).
Программа разработана в соответствии с:

· Статьей 59 Федерального закона от 29 декабря 2012 года № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Федерации»;
· Федеральным государственным образовательным стандартом среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 Сестринское дело, утверждённым приказом Министерства просвещения Российской Федерации от 4 июля 2022 года № 527;

· Приказом Министерства просвещения Российской Федерации от 08 ноября 2021 г. № 800 «Об утверждении Порядка проведения государственной итоговой аттестации по образовательным программам среднего профессионального образования» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 07 декабря 2021 г., регистрационный № 66211). 

Требованием к освоению основной профессиональной образовательной программы по специальности 34.02.01 Сестринское дело (квалификация – медицинская сестра/медицинский брат) является готовность выпускников к  следующим  видам  деятельности:

1. Проведение мероприятий по профилактике инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи.
2. Ведение медицинской документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала.

3. Проведение мероприятий по профилактике неинфекционных и инфекционных заболеваний, формированию здорового образа жизни.

4. Оказание медицинской помощи, осуществление сестринского ухода и наблюдения за пациентами при заболеваниях и (или) состояниях.

5. Оказание медицинской помощи в экстренной форме.
ГИА выпускников специальности 34.02.01 Сестринское дело проводится в том числе с учетом требований к аккредитации специалистов, установленных законодательством Российской Федерации в сфере охраны здоровья.
Программа ГИА составляется заместителем директора колледжа по учебной работе и утверждается образовательной организацией после обсуждения на заседании педагогического совета с участием председателя ГЭК, после чего доводится до сведения выпускников не позднее, чем за шесть месяцев до начала ГИА.
1. ПОРЯДОК ПРОВЕДЕНИЯ ГОСУДАРСТВЕННОЙ ИТОГОВОЙ АТТЕСТАЦИИ

1.1. Государственная экзаменационная комиссия

В ГАПОУ МО «КМК» для проведения ГИА по специальности 34.02.01 Сестринское дело формируется государственная экзаменационная комиссия (далее – ГЭК). 

ГЭК формируется из числа педагогических работников колледжа, лиц, приглашенных из сторонних организаций, в том числе педагогических работников, представителей организаций-партнеров, направление деятельности которых соответствует области профессиональной деятельности, к которой готовятся выпускники, членов аккредитационных комиссий, сформированных министерством здравоохранения Российской Федерации.

Состав ГЭК утверждается приказом директора колледжа и действует в течение одного календарного года. В состав ГЭК входят председатель ГЭК, заместитель председателя ГЭК и члены ГЭК.

ГЭК возглавляет председатель, который организует и контролирует деятельность ГЭК, обеспечивает единство требований, предъявляемых к выпускникам.

Председатель ГЭК утверждается не позднее 20 декабря текущего года на следующий календарный год (с 1 января по 31 декабря) учредителем - Министерством образования и науки Мурманской области, по представлению образовательной организации.

Председателем ГЭК образовательной организации утверждается лицо, не работающее в колледже, из числа:

· руководителей или заместителей руководителей организаций, осуществляющих образовательную деятельность, соответствующую области профессиональной деятельности, к которой готовятся выпускники; 

· представителей организаций-партнеров, направление деятельности которых соответствует области профессиональной деятельности, к которой готовятся выпускники.
Директор колледжа является заместителем председателя ГЭК. В случае создания в Колледже нескольких ГЭК, назначается несколько заместителей председателя ГЭК из числа заместителей директора колледжа или педагогических работников.

1.2. Формы государственной итоговой аттестации

Формой ГИА по программе подготовки специалистов среднего звена (далее – ППССЗ) специальности 34.02.01 Сестринское дело является проведение государственного экзамена.
Государственный экзамен проводится по совокупности профессиональных модулей, направлен на определение уровня освоения выпускником материала, предусмотренного учебным планом, и охватывает минимальное содержание совокупности профессиональных модулей, установленное соответствующим ФГОС СПО.

Государственная итоговая аттестация выпускников не может быть заменена оценкой уровня их подготовки на основе текущего контроля успеваемости и результатов промежуточной аттестации.
Государственный экзамен проводится по совокупности профессиональных модулей, направлен на определение уровня освоения выпускником материала, предусмотренного учебным планом, и охватывает основное содержание профессиональных модулей, установленное соответствующим ФГОС СПО. 
1.3. Порядок проведения государственной итоговой аттестации

К ГИА допускаются выпускники, не имеющие академической задолженности и в полном объеме выполнившие учебный план или индивидуальный учебный план ППССЗ по специальности 34.02.01 Сестринское дело.
Программа ГИА, а также критерии оценки знаний, доводятся до сведения студентов, не позднее чем за шесть месяцев до начала государственной итоговой аттестации.

ГИА проводится на открытых заседаниях ГЭК с участием не менее двух третей ее состава.

Во время проведения ГИА выпускникам и лицам, привлекаемым к проведению ГИА, запрещается иметь при себе и использовать средства связи, за исключением вопросов, касающихся служебной необходимости.

Результаты государственной итоговой аттестации оцениваются с проставлением одной из отметок: "отлично", "хорошо", "удовлетворительно", "неудовлетворительно" и объявляются в тот же день после оформления в установленном порядке протоколов заседаний ГЭК.

Решения ГЭК принимаются на закрытых заседаниях простым большинством голосов членов ГЭК, при обязательном присутствии председателя комиссии или его заместителя. При равном числе голосов голос председательствующего на заседании ГЭК является решающим.

Выпускникам, не прошедшим ГИА по уважительной причине, в том числе не явившимся для прохождения ГИА по уважительной причине, предоставляется возможность пройти ГИА без отчисления из Колледжа.

Дополнительные заседания государственных экзаменационных комиссий организуются в установленные Колледжем сроки, но не позднее четырех месяцев после подачи заявления лицом, не прошедшим ГИА по уважительной причине.
Выпускники, не прошедшие ГИА по неуважительной причине, в том числе не явившиеся для прохождения ГИА без уважительных причин и выпускники, получившие на ГИА неудовлетворительные результаты, могут быть допущены Колледжем для повторного участия в ГИА не более двух раз. 

Выпускники, не прошедшие ГИА по неуважительной причине, и выпускники, получившие по ГИА неудовлетворительные результаты, отчисляются из образовательной организации и проходят ГИА не ранее чем через шесть месяцев после прохождения ГИА впервые.

Для прохождения ГИА выпускники, не прошедшее ГИА по неуважительной причине или получившее на ГИА неудовлетворительные результаты, восстанавливается в Колледж на период времени, установленный колледжем самостоятельно, но не менее предусмотренного календарным учебным графиком для прохождения ГИА соответствующей образовательной программы среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 Сестринское дело.

Решение ГЭК оформляется протоколом, который подписывается председателем ГЭК (в случае отсутствия председателя - его заместителем) и секретарем ГЭК и хранится в архиве Колледжа. В протоколе указываются: итоговая оценка государственного экзамена, присуждение квалификации и особые мнения членов комиссии (Приложение 1).
1.4. Порядок проведения государственной итоговой аттестации для выпускников из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья, детей-инвалидов и инвалидов
Для выпускников из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья и выпускников из числа детей-инвалидов и инвалидов ГИА проводится с учетом особенностей психофизического развития, индивидуальных возможностей и состояния здоровья таких выпускников (далее - индивидуальные особенности).

При проведении ГИА обеспечивается соблюдение следующих общих требований:

· проведение ГИА для выпускников с ограниченными возможностями здоровья, выпускников из числа детей-инвалидов и инвалидов в одной аудитории совместно с выпускниками, не имеющими ограниченных возможностей здоровья, если это не создает трудностей для выпускников при прохождении ГИА;

· присутствие в аудитории тьютора, ассистента, оказывающих выпускникам необходимую техническую помощь с учетом их индивидуальных особенностей (занять рабочее место, передвигаться, прочитать и оформить задание, общаться с членами ГЭК);

· использование необходимыми выпускникам техническими средствами при прохождении ГИА с учетом их индивидуальных особенностей;

· обеспечение возможности беспрепятственного доступа выпускников в аудитории, туалетные и другие помещения, а также их пребывания в указанных помещениях (наличие пандусов, поручней, расширенных дверных проемов, лифтов, при отсутствии лифтов аудитория должна располагаться на первом этаже, наличие специальных кресел и других приспособлений).

Дополнительно при проведении ГИА обеспечивается соблюдение следующих требований в зависимости от категорий выпускников с ограниченными возможностями здоровья, выпускников из числа детей-инвалидов и инвалидов:

а) для слепых:

· задания для выполнения, а также инструкция о порядке ГИА, комплект оценочной документации оформляются рельефно-точечным шрифтом по системе Брайля или в виде электронного документа, доступного с помощью компьютера со специализированным программным обеспечением для слепых, или зачитываются ассистентом;

· выпускникам для выполнения задания при необходимости предоставляется комплект письменных принадлежностей и бумага для письма рельефно-точечным шрифтом Брайля, компьютер со специализированным программным обеспечением для слепых.

б) для слабовидящих:

· обеспечивается индивидуальное равномерное освещение не менее 300 люкс;

· выпускникам для выполнения задания при необходимости предоставляется увеличивающее устройство;

· задания для выполнения, а также инструкция о порядке проведения государственной аттестации оформляются увеличенным шрифтом.

в) для глухих и слабослышащих, с тяжелыми нарушениями речи:

· обеспечивается наличие звукоусиливающей аппаратуры коллективного пользования, при необходимости предоставляется звукоусиливающая аппаратура индивидуального пользования;

· по их желанию государственный экзамен может проводиться в письменной форме;

г) для лиц с нарушениями опорно-двигательного аппарата (с тяжелыми нарушениями двигательных функций верхних конечностей или отсутствием верхних конечностей):

· письменные задания выполняются на компьютере со специализированным программным обеспечением или надиктовываются ассисенту;

· по их желанию государственный экзамен может проводиться в устной форме;

д) также для выпускников из числа лиц с ограниченными возможностями здоровья и выпускников из числа детей-инвалидов и инвалидов создаются иные специальные условия проведения ГИА в соответствии с рекомендациями психолого-медико-педагогической комиссии (далее – ПМПК), справкой, подтверждающей факт установления инвалидности, выданной федеральным государственным учреждением медико-социальной экспертизы.

Выпускники не позднее, чем за 3 месяца до начала ГИА, подают в Колледж письменное заявление о необходимости создания для них специальных условий при проведении ГИА с приложением копии рекомендаций ПМПК, а дети-инвалиды, инвалиды – оригинала или заверенной копии справки, а также рекомендаций ПМПК при наличии.

1.5. Порядок подачи и рассмотрения апелляций

По результатам ГИА выпускник имеет право подать в апелляционную комиссию письменную апелляцию о нарушении, по его мнению, установленного Порядка проведения ГИА и (или) несогласии с результатами ГИА (далее - апелляция).

Апелляция подается лично выпускником в апелляционную комиссию Колледжа.

Апелляция о нарушении порядка проведения ГИА подается непосредственно в день проведения ГИА.

Апелляция о несогласии с результатами ГИА подается не позднее следующего рабочего дня после объявления результатов ГИА.

Апелляция рассматривается апелляционной комиссией не позднее трех рабочих дней с момента ее поступления, дата и время проведения заседания апелляционной комиссии определяется приказом директора.

Состав апелляционной комиссии утверждается приказом директора колледжа одновременно с утверждением состава ГЭК.

Апелляционная комиссия состоит из председателя апелляционной комиссии, не менее пяти членов апелляционной комиссии и секретаря апелляционной комиссии из числа педагогических работников Колледжа, не входящих в данном учебном году в состав ГЭК.

Председателем апелляционной комиссии может быть назначен директор или заместитель директора Колледжа, а также представитель организации-партнеров или их объединений, при условии, что направление деятельности данных представителей соответствуют области профессиональной деятельности, к которой готовятся выпускники, при условии, что такое лицо не входит в состав ГЭК. 

Апелляция рассматривается на заседании апелляционной комиссии с участием не менее двух третей ее состава.

На заседание апелляционной комиссии приглашается председатель соответствующей ГЭК.

По решению председателя апелляционной комиссии заседание апелляционной комиссии может пройти с применением средств видео-связи, а равно посредством письменных пояснений по поставленным апелляционной комиссией вопросам.

Выпускник, подавший апелляцию, имеет право присутствовать при рассмотрении апелляции. Выпускник должен иметь при себе документ, удостоверяющий личность.

Рассмотрение апелляции не является пересдачей ГИА.
Для рассмотрения апелляции о несогласии с результатами ГИА, полученными при защите выпускной квалификационной работы, секретарь ГЭК не позднее следующего рабочего дня с момента поступления апелляции направляет в апелляционную комиссию выпускную квалификационную работу, протокол заседания ГЭК.

В результате рассмотрения апелляции о несогласии с результатами ГИА апелляционная комиссия принимает решение об отклонении апелляции и сохранении результата ГИА либо об удовлетворении апелляции и выставлении иного результата ГИА, которое оформляется протоколом. Решение апелляционной комиссии не позднее следующего рабочего дня передается в ГЭК. Решение апелляционной комиссии является основанием для аннулирования ранее выставленных результатов ГИА выпускника и выставления новых результатов в соответствии с мнением апелляционной комиссии. 

При рассмотрении апелляции о нарушении порядка проведения государственной итоговой аттестации апелляционная комиссия устанавливает достоверность изложенных в ней сведений и выносит одно из решений, которое оформляется протоколом:

· об отклонении апелляции, если изложенные в ней сведения о нарушениях порядка проведения государственной итоговой аттестации выпускника не подтвердились и/или не повлияли на результат государственной итоговой аттестации;

· об удовлетворении апелляции, если изложенные в ней сведения о допущенных нарушениях порядка проведения государственной итоговой аттестации выпускника подтвердились и повлияли на результат государственной итоговой аттестации.

В последнем случае результат проведения ГИА подлежит аннулированию, в связи с чем протокол о рассмотрении апелляции не позднее следующего рабочего дня передается в государственную экзаменационную комиссию для реализации решения апелляционной комиссии. Выпускнику предоставляется возможность пройти ГИА в дополнительные сроки, установленные Колледжем без отчисления такого выпускника из Колледжа в срок не более четырех месяцев после подачи апелляции.

В результате рассмотрения апелляции о несогласии с результатами государственной итоговой аттестации апелляционная комиссия на своем заседании принимает решение об отклонении апелляции и сохранении результата государственной итоговой аттестации, либо об удовлетворении апелляции и выставлении иного результата государственной итоговой аттестации. Решение апелляционной комиссии не позднее следующего рабочего дня передается в государственную экзаменационную комиссию. Решение апелляционной комиссии является основанием для аннулирования ранее выставленных результатов государственной итоговой аттестации выпускника и выставления новых.

Решение апелляционной комиссии принимается простым большинством голосов. При равном числе голосов голос председательствующего на заседании апелляционной комиссии является решающим.

Решение апелляционной комиссии доводится до сведения подавшего апелляцию выпускника (под роспись) в течение трех рабочих дней со дня заседания апелляционной комиссии.

Решение апелляционной комиссии является окончательным и пересмотру не подлежит.

Решение апелляционной комиссии оформляется протоколом, который подписывается председателем (заместителем председателя) и секретарем апелляционной комиссии и хранится в архиве Колледжа. 

2.ФОРМИРОВАНИЕ ОЦЕНОЧНЫХ МАТЕРИАЛОВ
2.1. Организация разработки экзаменационных билетов для ГИА и порядок проведения ГИА
ГИА направлена на оценку систематизированных, закрепленных индивидуальных знаний выпускника по специальности, определение готовности выпускника к самостоятельной профессиональной деятельности. ГИА предполагает самостоятельную подготовку студента к тестированию и устному ответу по экзаменационному билету для демонстрации знаний и сформированности профессиональных умений выпускника.
Форма проведения ГИА определяется образовательной организацией. Преподаватели клинических цикловых методических комиссий составляют задания для ГИА. Банк тестовых заданий состоит из 900 заданий. Тестовые задания разрабатываются с учетом содержания общих профессиональных дисциплин и шести профессиональных модулей.
Ситуационные задачи, задания к ним и манипуляции составляются с учетом содержания пяти профессиональных модулей.  Экзаменационный билет состоит из двух ситуационных задач с заданиями и двух манипуляций. 
Практические манипуляции экзаменационного билета согласуются с требованиями профессионального стандарта «Медицинская сестра/медицинский брат», утвержденным приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации №475н от 31.07.2020г. Профессиональный стандарт определяет деятельность среднего медицинского персонала в области сестринского дела. Практические манипуляции экзаменационного билета составляются на основании описания функциональной карты видов профессиональной деятельности (трудовых функций, входящих в профессиональный стандарт):
1) Оказание медицинской помощи, осуществление сестринского ухода и наблюдения за пациентами при заболеваниях и (или) состояниях;

2) Проведение мероприятий по профилактике инфекций, связанных с оказанием медицинской помощи;

3) Проведение мероприятий по профилактике неинфекционных и инфекционных заболеваний, формированию здорового образа жизни;

4) Ведение медицинской документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала;

5) Клиническое использование крови и (или) ее компонентов;

6) Оказание медицинской помощи в экстренной форме.
Заместитель директора по учебной работе формирует экзаменационные билеты для ГИА и представляет информацию для подготовки студентов к выполнению заданий экзаменационных билетов. 

Информация для подготовки студентов к ГИА содержит банк из 900 тестовых заданий, перечень тем для подготовки студента к решению ситуационных задач и список практических манипуляций (Приложение №3). Информация размещается на информационных стендах профильных ЦМК и на официальном сайте ГАПОУ МО «КМК». Предусмотрены консультации преподавателей в период подготовки студентов к ГИА. 

На теоретическом этапе ГИА выпускнику предоставляется персональный компьютер. Выпускник решает 100 тестовых заданий в течение 2 часов. На практическом этапе ГИА выпускнику предоставляется право выбора экзаменационного билета (Приложение №2) и время на выполнение – 30 минут. Однократно выпускнику предоставляется право на повторное взятие билета, но тогда итоговая оценка снижается на 1 балл. По решению образовательной организации оба этапа ГИА могут проводиться в один или в разные дни.
2.2. Критерии оценки выполнения студентом заданий ГИА
Результаты решения выпускниками тестовых заданий обрабатывает цифровая программа. Форма оценивания «зачет» или «не зачет». Критерий успешно пройденного теста – 71% правильных ответов. При получении зачета выпускник допускается к практическому этапу ГИА.
Критерии оценок устных ответов по решению ситуационных задач

Основная цель использования такого инструмента как ситуационные задачи - выявить способность студента констатировать результаты осмысления описанных в задачах ситуаций с последующей интерпретацией своих действий.

Оценку «отлично» студент получает в случае глубокого и прочного усвоения программного материала по соответствующему МДК. Выпускник умеет грамотно и логически обосновывать теоретический материал и практические знания. Манипуляция выполнена в соответствии с Порядком оказания медицинской помощи или в соответствии с алгоритмом.
Оценка «хорошо» выставляется студенту, твёрдо знающему программный материал, использующему теоретические положения при решении задач. Манипуляция выполнена в соответствии с Порядком оказания медицинской помощи или в соответствии с алгоритмом, но с незначительными нарушениями последовательности действий, что несущественно отражается на качестве оказания медицинской помощи.
Оценка «удовлетворительно» выставляется студенту, если он имеет знания только основного материала, не освоил отдельных деталей, допускает неточность в формулировке и оценке проблемной ситуации. Студент испытывает затруднения при выполнении манипуляции, нарушает алгоритм.
При выставлении итоговой оценки по итогам ГИА, учитывается полнота ответов студента на вопросы членов ГЭК. Вопросы членов ГЭК и общая характеристика ответов студента на вопросы фиксируются в Протоколе заседания ГЭК.
ПРИЛОЖЕНИЯ

Приложение № 1.

Форма протокола государственного экзамена.

ПРОТОКОЛ № ______

заседания Государственной экзаменационной комиссии от «____» июня 2025 года

Ф.И.О. студента: 
________________________________________________________ 

Специальность: 34.02.01 Сестринское дело 
Группа: _______

Экзаменационный билет №______


Присутствовали:

1. Председатель Государственной экзаменационной комиссии (ГЭК) -______________

                                                                                                                                                                                                  (Ф.И.О.)

2. Заместитель председателя ГЭК -  ___________________________________________

                                                                                                               (Ф.И.О.)

3. Члены ГЭК - ____________________________________________________________

                                                                                                                               (Ф.И.О.)

После выполнения студентом заданий экзаменационного билета, студенту были заданы следующие вопросы:

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Общая характеристика ответа студента на заданные вопросы: ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Признать, что студент ответил на теоретический вопрос экзаменационного билета, решил ситуационную задачу, выполнил манипуляции, ответил на вопросы членов Государственной экзаменационной комиссии на оценку ______________________

Присвоить: 

_________________________________________  

                                                          (Ф.И.О. студента)                                                

Квалификацию: медицинская сестра/медицинский брат
Председатель ГЭК:                      ______________ 

Заместитель председателя ГЭК: ______________ 

Члены ГЭК:                                  ______________

      ______________

      ______________

Секретарь:                                     ______________ 

Приложение № 2.

Форма экзаменационного билета.

МИНИСТЕРСТВО ОБРАЗОВАНИЯ И НАУКИ МУРМАНСКОЙ ОБЛАСТИ

Государственное автономное профессиональное образовательное учреждение Мурманской области «Кольский медицинский колледж»
ГОСУДАРСТВЕННАЯ ИТОГОВАЯ АТТЕСТАЦИЯ

Специальность 34.02.01 Сестринское дело 

ЭКЗАМЕН 

	Рассмотрен и одобрен

 на заседании методического совета ГАПОУ МО «КМК»

Протокол № 2
от « 25 » ноября 2025 года

Председатель ________ /М.А. Комарова

	Билет № 1
	Директор ГАПОУ МО «КМК» 

__________ Г.Б. Марченко

МП

	1. 


	


Приложение № 3.

Информация для подготовки студента к ГИА.

ПРИМЕР ТЕСТОВЫХ ЗАДАНИЙ (БАНК – 900 тестовых заданий)
специальность 34.02.01 Сестринское дело
(для обучающихся базе основного общего образования)
	Задание №11

	ДЛЯ ЖЕЛЕЗОДЕФИЦИТНОЙ АНЕМИИ ХАРАКТЕРНО

	Выберите один из 4 вариантов ответа:

	1)
	+
	снижение цветового показателя

	2)
	-
	повышение цветового показателя

	3)
	-
	лейкоцитоз

	4)
	-
	отсутствие ретикулоцитов


	Задание №12

	ФЛЮКТУАЦИЯ – ЭТО

	Выберите один из 4 вариантов ответа:

	1)
	-
	появление пузырей на гиперемированной коже

	2)
	+
	«размягчение» в центре инфильтрата

	3)
	-
	судорожное сокращение мимических мышц

	4)
	-
	«хруст» при пальпации кожи


	Задание №13

	ХАРАКТЕР И ЛОКАЛИЗАЦИЯ БОЛЕЙ ПРИ ОСТРОМ ХОЛЕЦИСТИТЕ

	Выберите один из 4 вариантов ответа:

	1)
	+
	постоянные, сильные боли в правом подреберье

	2)
	-
	постоянные, сильные боли в правой подвздошной области

	3)
	-
	опоясывающие, тупые боли

	4)
	-
	«кинжальные» боли в эпигастрии


	Задание №14

	НАИБОЛЕЕ ЧАСТАЯ ФОРМА АЛЛЕРГИИ У ДЕТЕЙ РАННЕГО ВОЗРАСТА

	Выберите один из 4 вариантов ответа:

	1)
	+
	пищевая

	2)
	-
	инфекционная

	3)
	-
	лекарственная

	4)
	-
	ингаляционная


Информация для подготовки студента к ГИА.

ТЕМЫ ДЛЯ ПОДГОТОВКИ К РЕШЕНИЮ СИТУАЦИОННЫХ ЗАДАЧ

1. Документация приёмного и лечебного отделения стационара.

2. Инфекции, связанные с оказанием медицинской помощи (ИСМП)

3. Обращение с медицинскими отходами в медицинских организациях.
4. Профилактика ИСМП у медицинского персонала.
5. Приемное отделение стационара.

6. Фармакотерапия в сестринской практике.

7. Уход за мочевым катетером.

8. Уход за назогастральным зондом.

9. Профилактика пролежней.

10. Оценка функционального состояния пациента.

11. Клизмы. Газоотводная трубка. 

12. Простейшие физиотерапевтические процедуры.

13. Эргономика в сестринской деятельности.

14. Участие медицинской сестры в лабораторных методах исследований.

15. Неотложные состояния в гинекологии.

16. Невынашивание беременности. 

17. Средства и методы инфузионно-трансфузионной терапии.

18. Посттрансфузионные реакции и осложнения.

19. Оказание доврачебной медицинской помощи при клинической смерти.

20. Контроль эффективности реанимационных мероприятий, возможные ошибки и способы их коррекции при проведении реанимационных мероприятий.

21. Методы, повышающие эффективность сердечно-легочной реанимации.

22. Методика проведения дефибрилляции сердца, осложнения. Техника безопасности на момент дефибрилляции.

23. Оказание доврачебной медицинской помощи пострадавшим при острой дыхательной недостаточности.

24. Методы обеспечения свободной проходимости дыхательных путей.

25. Оказание доврачебной медицинской помощи при астматическом статусе. 

26. Оказание доврачебной помощи медицинской при механической обструкции дыхательных путей взрослым и детям. 

27. Оказание доврачебной медицинской помощи на догоспитальном этапе при поражении бытовым электричеством.

28. Оказание доврачебной медицинской помощи при ушибах головного мозга.

29. Оказание доврачебной медицинской помощи при гипо- и гипергликемической коме.

30. Оказание доврачебной медицинской помощи пациентам, находящимся в бессознательном состоянии.

31. Оказание доврачебной медицинской помощи при анафилактическом шоке.

32. Оказание доврачебной медицинской помощи при геморрагическом шоке.

33. Специализированный сестринский уход за пациентами с трахеостомой.

34. Специализированный сестринский уход за пациентами с периферическим катетером.

35. Вывихи. Причины. Клиническая картина. Неотложная медицинская помощь. Принципы лечения. 

36. Гемостаз. Классификация кровотечений. Методы временной и окончательной остановки кровотечения. Алгоритм остановки наружных кровотечений.

37. Аппендицит. Причины. Клиническая картина. Диагностика. Первая медицинская помощь. Принципы лечения. 

38. Острая местная хирургическая инфекция. Клиника гнойной раны. Принципы лечения согласно фазам раневого процесса.

39. Осложнения язвенной болезни желудка. Прободение язвы. Причины. Клиническая картина. Диагностика. Первая медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения. 

40. Опухоли. Злокачественная опухоль желудка. Уход за гастростомой и кормление через гастростому.

41. Опухоли. Злокачественная опухоль кишечника. Уход за колостомой и смена калоприемника.

42. Острый холецистит. Причины. Клиническая картина. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения. 

43. Понятие инсульт. Техника распознавания инсульта «УЗТ».

44. Неотложная доврачебная помощь при инсульте на догоспитальном этапе

45. Профилактика пролежней.

46. Принципы общения с пациентом, имеющим нарушение речи.

47. Профилактика контрактур и болей в суставах и спине при инсульте.

48. Особенности питания после перенесенного инсульта.

49. Определение понятий: гемипарез, гемиплегия, моноперез, тетрапарез, парапарез.

50. Особенности ухода за пациентом, после перенесенного  инсульта.
51. Брюшной тиф.

52. Ботулизм.

53. Геморрагическая лихорадка с почечным синдромом.

54. Гепатит А и Гепатит В.

55. Холера.

56. Дифтерия. 

57. Малярия. 

58. Менингококковая инфекция.

59. Переломы костей: открытые и закрытые. Основные клинические признаки. Порядок оказания первой помощи. Лечение переломов.

60. Термические ожоги. Клиника. Порядок оказания первой помощи. Принципы лечения термических ожогов.
61. Сестринский уход за пациентами с органическими, экзогенными и соматогенными психическими расстройствами, и эпилепсией.
62. Сестринский уход за пациентами с шизофренией и с аффективными психозами. 

63. Сестринский уход за пациентами с алкогольной зависимостью.

64. ОРВИ: грипп, парагрипп, аденовирусная инфекция. Клиника, диагностика, лечение, уход.

65. Диффузный гломерулонефрит у детей.  Клиника, диагностика, лечение, уход.

66. Острый пиелонефрит у детей.  Клиника, диагностика, лечение, уход.

67. Рахит.  Клиническая картина, диагностика, лечение, уход.

68. Железодефицитная анемия у детей.  Клиника, диагностика, лечение, уход.

69. Хроническое расстройство питания - гипотрофия у детей.  Клиника, диагностика, лечение, уход.

70. Краснуха у детей. Клиника, диагностика, лечение, уход.

71. Коклюш у детей. Клиника, диагностика, лечение, уход.

72. Эпидемический паротит у детей Клиника, диагностика, лечение, уход.

73. Сестринский уход за пожилыми пациентами.

74. Сестринский уход при бронхиальной астме.

75. Сестринский уход при пневмониях.

76. Сестринский уход при пороках сердца.

77. Сестринский уход при артериальной гипертензии.

78. Сестринский уход при ревматизме.

79. Сестринский уход при пиелонефритах.

80. Сестринский уход при анемиях.

81. Сестринский уход при сахарном диабете.

Информация для подготовки студента к ГИА.

ПЕРЕЧЕНЬ МАНИПУЛЯЦИЙ
1. Оформите медицинскую карту стационарного больного (форма № 003/у) на поступающего  пациента.

2. Перечислите функции приёмного отделения.

3. Оформите квитанцию на приём вещей и ценностей от больного. 

4. Отобразите результаты измерения температуры, пульса, АД графически в температурном листе.

5. Продемонстрируйте технику надевания и снятия нестерильных перчаток.

6. Продемонстрируйте распределение медицинских отходов по классам опасности.
7. Соберите укладку экстренной профилактики парентеральных инфекций.
8. Продемонстрируйте на муляже обработку пациента с педикулезом, обеспечивая инфекционную безопасность.

9. Продемонстрируйте технологию внутримышечного введения лекарственных средств.

10. Продемонстрируйте технологию внутривенного струйного введения лекарственного средства. 

11. Проведите уход за постоянным мочевым катетером.

12. Проведите уход за назогастральным зондом.

13. Оцените риск развития пролежней по шкале Ватерлоу, обосновывая наличие определенного признака.

14. Измерьте АД пациенту механическим тонометром.

15. Продемонстрируйте проведение очистительной клизмы.

16. Продемонстрируйте проведение простейшей физиопроцедуры – применение грелки.

17. Продемонстрируйте проведение простейшей физиопроцедуры – наложение согревающего компресса.

18. Продемонстрируйте перемещения пациента с кровати на кресло-каталку.

19. Приготовьте оснащения и выпишите направление на анализ анализ мочи по методу Зимницкого.

20. Продемонстрируйте взятие мазка из зева и носа.

21. Продемонстрируйте на муляже технику постановки внутривенного периферического катетера.

22. Соберите набор для медицинского выскабливания матки.
23. Продемонстрируйте технику забора крови вакуумной системой.

24. Продемонстрируйте постановку внутривенной капельной системы.

25. Продемонстрируйте технику постановки периферического катетера, расскажите об уходе за периферическим катетером.

26. Продемонстрируйте технику постановки периферического катетера, с последующим внутривенным капельным введением физиологического раствора.

27. Продемонстрируйте технику санации трахеобронхиального дерева и расскажите о сестринском уходе за пациентами с трахеостомой.

28. Продемонстрируйте приемы удаления инородного тела из дыхательных путей. 

29. Продемонстрируйте технологию обеспечения свободной проходимости верхних дыхательных путей с помощью введения воздуховода и проведения искусственной вентиляции легких с помощью мешка Амбу.

30. Продемонстрируйте технику проведения базовой сердечно-легочной реанимации взрослому (на фантоме).

31. Продемонстрируйте технику наложения транспортного воротника Шанца.

32. Продемонстрируйте технику проведения дефибрилляции, расскажите о технике безопасности при ее проведении.

33. Осуществите иммобилизацию левого плеча бинтовой повязкой после вправления вывиха. Расскажите цели повязки и правила бинтования.

34. Продемонстрируйте технику пальцевого прижатия артерий при кровотечении и технологию наложения жгута при ранении берцовой артерии. Рассказжите алгоритм наложения артериального жгута.
35. Осуществите перевязку послеоперационной раны.
36. Составьте общий набор инструментов. Распределите их на 4 группы. Назовите назначение каждого инструмента. 

37. Расскажите о видах дренажей, методах дренирования и уходе за трубчатыми дренажами брюшной полости. Осуществите смену повязки вокруг трубчатого дренажа.  

38. Осуществите обработку свища желудка и проведите кормление пациента через гастростому.

39. Осуществите обработку стомы и проведите смену калоприемника. 

40. Осуществите обработку послеоперационной раны со снятием швов.

41. Обучите пациента пользованию ходунками.

42. Обучите пациента пользованию ролатором.

43. Обучите пациента пользованию тростью.

44. Обучите пациента дыхательной гимнастике.

45. Обучите пациента самомассажу верхних конечностей.

46. Обучите пациента самомассажу живота.
47. Продемонстрируйте технику взятия кала из прямой кишки с помощью транспортной системы со средой Cary blair для бактериологического исследования.

48. Оформите документ «Экстренное извещение о случае инфекционной, паразитарной и другой болезни, носительства возбудителей инфекционных болезней, отравления, неблагоприятной реакции, связанной с введением иммунобиологических лекарственных препаратов, воздействия живых механических сил» ф- № 058У.
49. Выполните внутримышечную инъекцию р-р Фурасемида 1%-2,0.

50. Продемонстрируйте технику взятия крови из вены на биохимическое исследования с помощью вакуумной системы.

51. Оформить направление для бактериологического исследования по форме №30.

52. Продемонстрируйте технику взятия мазков из носа и зева на BL.
53. Продемонстрируйте алгоритм приготовления препарата крови методом «тонкий мазок»; «толстая капля».

54. Продемонстрируйте алгоритм взятия мазка из носоглотки на менингококк.
55. Осуществите уход за пациентом находящемся на скелетном вытяжении.

56. Продемонстрируйте технику наложения бинтовой повязки при ожоге кисти и предплечья.
57. Продемонстрируйте технологию внутривенного струйного введения лекарственных средств. 

58. Перечислите показания для назначения усиленного психиатрического надзора. Условия соблюдения. Общие сведения о надзоре.

59. Продемонстрируйте технологию введения внутримышечно галоперидола деканоата р-р д/инъекций в масле 500мг 1 мл.

60. Расскажите и продемонстрируйте ехнологию оказания помощи пациенту при психомоторном возбуждении.

61. Продемонстрируйте тактику м/с при развернутом эпилептическом припадке.

62. Обучите пациента и его родственников технологии проведения аутогенной тренировки. 

63. Составьте план сестринского ухода.
64. Продемонстрируйте технологию постановки назогастрального зонда.
65. Окажите помощь пациенту при отказе от питания. 

66. Продемонстрируйте технологию введения внутримышечной инъекции ребенку.

67. Обучите маму ребенка сбору мочи по Нечипоренко.

68. Обучите маму ребенка сбору мочи по Зимницкому.

69. Продемонстрируйте технологию измерения частоты сердечных сокращений у ребенка.

70. Обучите маму ребенка сбору каловых масс на копрологическое исследование.

71. Продемонстрируйте технологию закапывания капель в глаза.

72. Продемонстрируйте технологию взятия биоматериала из носоглотки на коклюш.

73. Продемонстрируйте технологию вакцинации ребенка противопаротитной вакциной.

74. Продемонстрируйте смену однокомпонентного калоприемника. Осуществите обучение пациентки и ее родных правилам ухода за кожей вокруг стомы.

75. Продемонстрируйте технику постановки постоянного катетера, расскажите о правилах ухода за катетером Фолея и дренажным мешком мочеприемника.
76. Продемонстрируйте подсчёт ЧДД.

77. Продемонстрируйте технику использования пикфлоуметра.

78. Продемонстрируйте технику использования небулайзера.

79. Продемонстрируйте технику записи ЭКГ.

80. Обучите пациента использованию механического тонометра и ведению дневника самоконтроля.

81. Продемонстрируйте технику подсчета пульса. 

82. Обучите пациента правилам сбора мочи по Нечипоренко.

83. Технология введения инсулина с помощью шприц-ручки.

84. Обучите пациента технологии использования глюкометра и ведению дневника самоконтроля.

Приложение 4.

Оснащение для выполнения манипуляций
1. Емкость для отходов классов А.

2. Емкость для отходов классов Б.

3. Емкость для отходов классов В.

4. Йод, раствор для наружного применения 5%.

5. Спирт этиловый, раствор для наружного применения 70%.

6. Бинт марлевый медицинский стерильный (5м х 10см) – 2 шт.

7. Лейкопластырь бактерицидный (не менее 1,9 х 7,2см) – 3 шт.

8. Салфетки марлевые медицинские стерильные (не менее 16см х 14см) №10 – 1 уп.

	9. Клеенчатый мешок для сбора вещей пациента.

10. Оцинкованное ведро или лоток.

11. Клеенчатая перелина.

12. Частый гребень.

13. Косынки или шапочки – 2-3 шт.

14. Вата или губка.

15. Одноразовый медицинский халат.

16. Препарат, обладающий овицидными свойствами Медифокс-Супер.

17. Столовая уксусная кислота 9%.

18. Антибактериальное жидкое мыло.

19. Кожный антисептик.

20. Салфетки стерильные одноразовые спиртовые, в индивидуальной упаковке.

21. Шприцы одноразовые стерильные, объемом  3 мл, 5 мл, 20 мл.

22. Иглы одноразовые стерильные, размерами 0,8 мм х 60 мм; 0,8 мм х 40 мм. 

23. Лекарственный препарат в буфусах или ампулах, объемом 2 мл и  5 мл или 10 мл.

24. Непрокалываемая емкость для острых и колющих предметов, класса Б (иглосъемник).

25. Стерильный лоток.

26. Жгут венозный.

27. Салфетки из нетканого материала.

28. Маска медицинская одноразовая.

29. Подлоктевая подушечка.

30. Манипуляционный стол.

31. Дезинфицирующее средство (имитация) с распылителем.

32. Муляж ягодицы, руки человека.

33. Лист врачебных назначений.

34. Одноразовые бумажные полотенца.


35. Экстренное извещение об инфекционном заболевании (форма № 058/у).

36. Медицинская карта стационарного больного (форма № 003/у) на поступающего пациента.
37. Квитанция на прием вещей и ценностей от больного.

38. Температурный лист.

39. Шариковые ручки, пасты цветные (синий, красный, зеленый).

40. Школьная линейка.

41. Перчатки медицинские одноразовые нестерильные (размерами S, M, L).

42. Антибактериальное жидкое мыло.

43. Одноразовые бумажные полотенца.

44. Кожный антисептик.

45. Одноразовая адсорбирующая пеленка.

46. Емкость для воды.

47. Водный термометр.

48. Жидкое мыло.

49. Полотенце.

50. Зажим.

51. Салфетки медицинские стерильные  (не менее 16см х 14см) №10 – 3 уп.

52. Пластырь медицинский в рулоне, шириной от 0,5 до 1 см.

53. Емкость или пакет для отходов класса А.

54. Емкость или пакет для отходов класса Б.

55. Барьерное средство для защиты кожных покровов.

56. Фартук.

57. Судно.

58. Шприц объемом 150 мл (Жане).

59. Шприц медицинский одноразовый стерильный, объемом 20 мл - 2 шт.

60. Фонендоскоп.

61. Вазелин в тубе.

62. Раствор натрия хлорида 0,9 % - 200 мл.

63. Одноразовая емкость, объемом 50-100 мл. – 2 шт.

64. Лоток нестерильный.

65. Шкала Ватерлоу.

66. Тонометр механический.

67. Подлоктевая подушечка.

68. Салфетки из нетканого материала.

69. Салфетки медицинские одноразовые спиртовые в индивидуальной упаковке.

70. Маска медицинская одноразовая.

71. Кружка Эсмарха одноразовая стерильная.

72. Салфетки медицинские одноразовые нестерильные – 2 уп.

73. Клеенка медицинская.

74. Пеленка.

75. Таз.

76. Грелка медицинская.

77. Вата.

78. Вощеная бумага.

79. Бинт медицинский одноразовый нестерильный 7 см х 14 м.

80. Этиловый спирт 70 %.

81. Кресло-каталка.

82. Удерживающий пояс.

83. Поворотный диск.

84. Доска-слайдер.

85. Емкости для сбора мочи – 8 шт.

86. Емкость объемом 200 мл. – 1 шт.

87. Бланк направления на анализ мочи по Зимницкому.

88. Защитные медицинские одноразовые очки или защитный экран.

89. Шпатель медицинский одноразовый стерильный – 2 шт.

90. Пробирки одноразовые со стерильным тампоном – 2 шт.

91. Штатив.

92. Манипуляционный стол – 3 шт.

93. Кушетка медицинская.

94. Кровать функциональная.

95. Муляж наружных половых органов женщины с введенным уретральным катетером.

96. Муляж для постановки очистительной клизмы.

97. Муляж головы человека с введенным назогастральным зондом.

98. Муляж ротовой полости.

99. Дезинфицирующее средство (имитация) с распылителем.

100. Очки защитные.

101. Подушечка из влагостойкого материала

102. Периферический внутривенный катетер 

103. Раствор 0,9% раствор натрия хлорида 10 мл (2 ампулы). 

104. Корнцанг или длинный пинцет

105. Ложкообразное зеркало Симпса

106. Подъёмник Отто

107. Пулевые щипцы 

108. Маточный зонд

109. Расширители Гегара до №12

110. Насадка на вакуумный аспиратор

111. Кюретка

112. Абортцанг 

113. Штатив для пробирок.

114. Система для внутривенного капельного вливания однократного применения.

115. Игла инъекционная.

116. Стойка-штатив для системы внутривенного капельного вливания.

117. Нестерильные ножницы или пинцет (для открытия флакона).

118. Тележка медицинская для контейнеров.

119. Отсасыватель хирургический «Армед 7Е-А».

120. Тренажер-манекен для отработки приемов восстановления проходимости верхних дыхательных путей в положении лежа и стоя.

121. Манекен-тренажёр для отработки приёма Геймлиха Р1065.

122. Манекен-тренажер Бэби Энн.

123. Манекен для отработки навыков сердечно-легочной реанимации – Торс.

124. Манекен-тренажер для обучения навыкам СЛР с возможностью регистрации результатов их распечатки.

125. Тренажер для обучения технике назогастральной интубации и трахеостомии с назогастральным зондом и трахеостомой.

126. Катетер аспирационный эндотрахеальный. 

127. Автоматический наружный дефибриллятор-симулятор.

128. Тренажер проходимости дыхательных путей DM-FA6251.

129. Тренажер для отработки внутривенных инъекций.

130. Мешок дыхательный реанимационный (Тип Амбу).

131. Орофаренгиальный воздуховод Гведела.

132. Набор транспортных шин, шейный воротник.

133. Бинты широкие нестерильные 5 шт.

134. Жгут артериальный Эсмарха.

135. Стерильная укладка: 3 анатомических пинцета, стерильные салфетки и шарики.

136. Стерильная укладка: 3 анатомических пинцета, ножницы, стерильные салфетки и шарики.

137. Стерильная укладка (3 шт.): 2  анатомических пинцета, стерильные салфетки и шарики. 

138. Шприц Жане.

139. Гастростомическая трубка.

140. Питательная смесь для кормления.

141. Защитное барьерное средство.

142. Дезодорант для калоприемника.

143. Калоприемник однокомпонентный дренируемый.

144. Фильтр для калоприемника.

145. Игла для фильтра.

146. Трафарет для измерения стомы.

147. Карандаш.

148. Ножницы малые тупоконечные изогнутые.

149. Общий набор инструментов.

150. Муляж послеоперационной раны.

151. Муляж раны с дренажом.

152. Муляж «Стомы».

153. Ролатор.

154. Ходунки.

155. Трость.

156. Система со средой Cary Blair.

157. Подкладная пеленка.

158. Бланк – направление в лабораторию.

159. Бланк формы № 058У.
160. Бактерицидный лейкопластыр.ь
161. одноразовый держатель BD Vacutainer, цвет - прозрачный белый, игла для взятия крови с прозрачной камерой BD Vacutainer Flashback, размер - 22 G (0,7 мм), длина - 1,25 (32 мм), цвет – черный.
162. Укладка со стерильным материалом (мини-стол): стерильные марлевые шарики в бязевом мешочке, стерильный пинцет.
163. Пробирки с крышкой: пробирка для сыворотки BD Vacutainer, реа​гент - активатор свертывания (кремнезем) распылен на стенки пробирок, объем крови (мл) - 4 мл, цвет крышки - красная, пробирка Vacuette с ЭДТА, реагент - К2ЭДТА, объем крови (мл) - 3 мл, цвет крышки - сиреневая.
164. Герметичный контейнер для транспортировки проб крови в лабораторию.

165. Предметные стекла.

166. Скарификатор. 

167. Направление формы №30, журнал.
168. Транспортная система со средой Эймса (с углем или без него).

169. Стерильный шпатель в крафт-бумаге или одноразовый шпатель. 

170. Маркер.

171. Термостатированная сумка с грелкой.

172. Муляж «скелетное вытяжение».

173. Раствор глюкозы 5% - 400мл.

174. Шприцы 10 мл.; 5 мл.

175. Флакон ампициллина.

176. Р-р галоперидол деканоат в масле 500мг 1 мл.

177. Назогастральный зонд.

178. Глицерин. 

179. Муляж руки ребенка.

180. Стерильная укладка для инъекции (лоток, пинцет, ватные шарики, мензурка). 

181. Емкости для сбора мочи. Направление.

182. Емкость для сбора кала. Направление.

183. Капли глазные.

184. Ампулы с протипаротитной вакциной.

185. Катетер Фолея и дренажный мешок мочеприемника.
186. Глюкометр 

187. Тест-полоски для глюкометра

188. Ланцеты для глюкометра

189. Фонендоскоп

190. Небулайзер компрессорный

191. Лек. ср-во Беродуал

192. Раствор натрия хлорид 0,9%

193. Тонометр автоматический

194. Пикфлоуметр

195. Накладка для подкожных инъекций

196.   Инсулиновая шприц-ручка с картриджем
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