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ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ
Программа государственной итоговой аттестации (далее – ГИА) 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 31.02.01 Лечебное 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 31.02.01 Лечебное дело, утверждённым приказом Министерства образования и науки Российской Федерации от 12 мая 2014 года № 514;

· 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 31.02.01 Лечебное дело (квалификация – фельдшер) является готовность выпускников к  следующим  видам  деятельности:

1. Осуществление профессионального ухода за пациентами.

2. Осуществление лечебно-диагностической деятельности.

3. Осуществление медицинской реабилитации и абилитации.

4. Осуществление профилактической деятельности.

5. Оказание скорой медицинской помощи в экстренной и неотложной формах, в том числе вне медицинской организации.

6. Осуществление организационно-аналитической деятельности.
ГИА выпускников специальности 31.02.01 Лечебное 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 Государственном автономном профессиональном образовательном учреждении Мурманской области «Кольский медицинский колледж» (далее – Колледж) для проведения ГИА по специальности 31.02.01 Лечебное 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 углубленной подготовки специалистов среднего звена (далее – ППССЗ) специальности 31.02.01 Лечебное 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 31.02.01 Лечебное 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 31.02.01 Лечебное 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 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. В каждом экзаменационном билете предусмотрено выполнение трех заданий. Первый вопрос билета – теоретический, который охватывает теоретические аспекты, изученные студентом колледжа в течение всех шести профессиональных модулей.  

Практические манипуляции второго задания экзаменационного билета согласуются с требованиями профессионального стандарта «Фельдшер», который утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации 31.07.2020 года N 470н. Профессиональный стандарт «Фельдшер» определяет деятельность среднего медицинского персонала в области лечебного дела, основной целью которой является оказание первичной доврачебной медико-санитарной помощи, в том числе в неотложной и экстренной формах при острых заболеваниях и несчастных случаях. Практические манипуляции второго задания экзаменационного билета составляются на основании описания функциональной карты вида профессиональной деятельности (трудовых функций, входящих в профессиональный стандарт):

1) проведение обследования пациентов с целью диагностики неосложненных острых заболеваний и (или) состояний, хронических заболеваний и их обострений, травм, отравлений 

2) назначение и проведение лечения неосложненных заболеваний и (или) состояний, хронических заболеваний и их обострений, травм, отравлений у взрослых и детей 

3) проведение мероприятий по медицинской реабилитации, в том числе при реализации индивидуальных программ реабилитации или абилитации инвалидов 

4) проведение мероприятий по профилактике инфекционных и неинфекционных заболеваний, укреплению здоровья и пропаганде здорового образа жизни

5) ведение медицинской документации, организация деятельности находящегося в распоряжении медицинского персонала 

6) оказание медицинской помощи в экстренной форме

Третье задание экзаменационного билета содержит ситуационную задачу, вопросы к представленной задаче и манипуляцию, которую необходимо выполнить студенту в результате решения. Преимущественно в задачах описываются ситуации неотложных состояний и производственных травм (в том числе травм медицинского работника), требующих применения Порядков оказания неотложной и скорой медицинской помощи при острых заболеваниях и травмах. Преподаватели клинических цикловых методических комиссий составляют ситуационные задачи на основе изученного студентом колледжа содержания учебного материала шести профессиональных модулей ОПОП, реализуемой в соответствии ФГОС СПО по специальности 31.02.01 Лечебное дело:

1) «Осуществление профессионального ухода за пациентами»
2) «Осуществление лечебно-диагностической деятельности»
3) «Осуществление реабилитации и абилитации»
4) «Осуществление профилактической деятельности»
5) «Оказание скорой медицинской помощи в экстренной и неотложной формах, в том числе вне медицинской организации»

6) «Осуществление организационно-аналитической деятельности».

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 перечень теоретических вопросов, практических манипуляций и список тем с манипуляциями для решения ситуационных задач (Приложение №3). Информация размещается на информационных стендах профильных ЦМК и в группе ВК. Предусмотрены консультации преподавателей в период подготовки студентов к ГИА. 

Выпускнику предоставляется право выбора экзаменационного билета (Приложение №2). Однократно выпускнику предоставляется право на повторное взятие билета, но тогда итоговая оценка снижается на 1 балл.

2.2. Критерии оценки устного ответа студента на ГИА
Критерии оценок устных ответов на 1 и 2 вопросы экзаменационного билета:

· оценка «отлично» выставляется при знании всех теоретических аспектов заболевания или травмы (определение, этиология, классификация, патогенез, клиника, Порядок 1 помощи, принципы лечения и профилактики); принципов, методов и алгоритмов обследования, отличном знании правил ТБ и необходимых приказов МЗ;

· оценка «хорошо» выставляется при логическом обосновании теоретического вопроса, нарушении последовательности при выполнении исследования; нечетком выполнении правил ТБ и неточном применении приказов МЗ; затруднении в оценке полученных результатов исследования; 
· оценка «удовлетворительно» выставляется, когда студент неуверенно, с затруднениями, не в полностью отвечает на теоретический вопрос билета и нарушает порядок выполнения манипуляции, допускает ошибки в применении приказов МЗ и оценке результатов обследования, нарушает правила ТБ.

Критерии оценок устных ответов по решению ситуационных задач

Основная цель использования ситуации - выявить способность студента констатировать результаты диагностического поиска 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.
Приложение № 1.

Форма протокола государственного экзамена.

ПРОТОКОЛ № ______

заседания Государственной экзаменационной комиссии от «____» октября 2026 года

Ф.И.О. студента: 
________________________________________________________ 

Специальность: 31.02.01 Лечебное 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: фельдшер

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 31.02.01 Лечебное дело 

ЭКЗАМЕН 

	Рассмотрен и одобрен

 на заседании методического совета ГАПОУ МО «КМК»

Протокол № 7
от « 31 » марта 2026 года
Председатель ________ /М.А. Комарова

	Билет № 1
	Директор ГАПОУ МО «КМК» 

__________ Г.Б. Марченко

МП

	1. 


	

	


Приложение № 3.

Информация для подготовки студента к ГИА.

Перечень теоретических вопросов для ГИА специальность 31.02.01 Лечебное дело 

(для обучающихся базе СПО) 

ПМ.02 Осуществление лечебно-диагностической деятельности

МДК 02.01. Диагностика и лечение в терапии.

1.
Бронхиты. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

2.
Бронхиальная астма. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, базисная фармакотерапия профилактика. 

3.
Внебольничная пневмония. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика. 

4.
Абсцесс легкого. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

5.
Острая ревматическая лихорадка. Определение, этиология, патогенез, диагностика, диагностические критерии, клиническая картина, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика. 

6.
Артериальная гипертензия. Определение, этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

7.
Стенокардия. Определение, этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

8.
Инфаркт миокарда. Определение, этиология, патогенез, клиника, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

9.
Хроническая сердечная недостаточность. Определение, этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

10.
Хронический гастрит. Определение, этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

11.
Язвенная болезнь желудка. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика. 

12.
Хронический холецистит. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

13.
Цирроз печени. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

14.
Хронический панкреатит, Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

15.
Сахарный диабет. Определение, этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, диагностика, цели, задачи, принципы лечения, профилактика.

16.
 Хронический гломерулонефрит. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

17.
Острый пиелонефрит. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика. 

18.  Хронический пиелонефрит. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика. 

19.
 Дефицитные анемии. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

20.
 Ревматоидный артрит. Определение, этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, цели и задачи лечения, принципы медикаментозной и немедикаментозной терапии, профилактика.

МДК.02.02. Диагностика и лечение в хирургии
21. Гнойная рана. Клиника по стадиям. Лечение ран согласно стадиям раневого процесса. 

22. Гидраденит. Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика. Лечение по стадиям гнойно-воспалительного процесса.

23. Фурункул. Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика. Лечение по стадиям гнойно-воспалительного процесса.

24. Острый мастит. Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика. Лечение по стадиям гнойно-воспалительного процесса.

25. Острый перитонит. Этиология, классификация, патогенез, клиническая картина, диагностика. Неотложная помощь на догоспитальном этапе. Лечение перитонита. 

26. Повреждения полых и паренхиматозных органов: причины, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения.

27. Острый аппендицит. Причины, патогенез, виды, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе и принципы лечения.

28. Острый холецистита. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе и принципы лечения.

29. Острая кишечная непроходимость. Причины, патогенез, формы, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе и принципы лечения.

30. Ущемление грыжи. Причины, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе, принципы лечения.

31. Рожистое воспаление Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика. Лечение согласно стадиям гнойно – воспалительного процесса.

32. Гематогенный остеомиелит. Этиология, патогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.

33. Прободение язвы желудка. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе и принципы лечения.

34. Острый панкреатит. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь на догоспитальном этапе и принципы лечения.

35. Наружные грыжи живота. Причины, классификация наружных грыж, клиническая картина, диагностика, принципы лечения. 

36. Острый и хронический геморрой. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика и лечение.

37. Мочекаменная болезнь. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.

38. Варикозное расширение вен нижних конечностей. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.

39. Облитерирующий эндартериит. Причины, патогенез, клиническая картина, диагностика, лечение.

40. Предоперационная подготовка пациента к плановому, срочному и экстренному оперативному вмешательству. Ведение пациента в ранний послеоперационный период. 

МДК 02.03 Диагностика и лечение в педиатрии

41. Дефицитные анемии у детей. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

42. Менингококковая инфекция у детей. Этиология. Эпидемиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

43. Хронические расстройства питания у детей. Классификация степеней гипотрофии. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

44. Краснуха у детей. Этиология. Эпидемиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

45. Корь у детей. Этиология. Эпидемиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

46. Коклюш у детей. Этиология. Эпидемиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

47. Ветряная оспа у детей. Этиология. Эпидемиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

48. Острое расстройство пищеварения у детей. Этиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

49. Острая ревматическая лихорадка у детей. Этиология. Клинические симптомы. Диагностика. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

50. Недоношенный ребенок: определение, причины преждевременного рождения, степени недоношенности. Этапы выхаживания.

51. Инфекционные заболевания пупочной ранки у новорожденных. Понятие об омфалите. Классификация. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

52. Асфиксия новорожденных. Причины. Степени. Оценка по шкале Апгар. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

53. Инфекционно-воспалительные заболевания кожи у новорожденных: везикулопустулез, пузырчатка. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

54. Сахарный диабет 1 типа у детей. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения.

55. Гемолитическая болезнь плода. Этиология. Клинические симптомы. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

МДК 02.04 Диагностика и лечение в акушерстве и гинекологии

56. Общие и специальные методы обследования в акушерстве и гинекологии.

57. Физиологическая беременность. Методы диагностики физиологической беременности. Изменения в организме женщины во время беременности.

58. Ранние гестозы. Рвота беременных и редко встречающиеся формы токсикозов. Классификация, клинические проявления, методы диагностики и оказания неотложной помощи. 

59. Поздние гестозы. Артериальная гипертензия беременных, преэклампсия, эклампсия. Классификация, клинические проявления, методы диагностики и оказания неотложной помощи. 

60. Невынашивание беременности. Самопроизвольный выкидыш, преждевременные роды. Классификация, клинические проявления, методы диагностики и оказания неотложной помощи.

61. Физиологическое течение родов. Предвестники родов. Характеристика периодов родов. Физиологический послеродовый период.

62. Узкий таз в акушерстве. Анатомически узкий таз, клинически узкий таз. Классификация, методы диагностики, особенности ведения беременности и тактика родоразрешения.

63. Многоплодная беременность, неправильные положения и предлежания плода. Методы диагностики, особенности ведения беременности и тактика родоразрешения.

64. Акушерские кровотечения. Кровотечения во время беременности, в родах и послеродовых периодах. Этиология, методы диагностики и лечения. Неотложная помощь.

65. Нарушения менструального цикла. Аменорея, дисменорея, аномальные маточные кровотечения ювенильного, репродуктивного и перименопаузального периодов Этиология, методы диагностики и лечения.

66. Воспалительные и острые гнойные заболевания нижнего и верхнего отделов женских половых органов. Этиология, клинические проявления, методы диагностики и лечения.

67. Острые кровотечения и нарушения кровообращения во внутренних половых органах. Внематочная беременность, апоплексия яичника, перекрут ножки опухоли, травмы наружных и внутренних половых органов. Этиология, методы диагностики и лечения. Неотложная помощь.

68. Фоновые и предраковые заболеваниях ЖПО. Классификация, клинические проявления, методы диагностики и лечения. 

69. Доброкачественные и злокачественные опухоли женских половых органов. Классификация, клинические проявления, методы диагностики и лечения. 

70. Доброкачественная дисплазия молочной железы, клиническая и рентгенологическая классификация. Методы диагностики, диспансерного наблюдения и лечения.

МДК.02.05 Травматология 

71. Переломы костей. Классификация. Клиника. Первая Помощь. Методы лечения. Специализированный уход за пациентом на скелетном вытяжении.

72. Термические ожоги. Способы измерения площади ожогов. Клиника. Первая помощь. ПХО-ожоговой поверхности. Лечение поверхностных и глубоких ожогов.

73. Черепно-мозговая травма. Ушиб головного мозга. Клиника (общемозговые, очаговые и менингеальные симптомы). Применение Шкалы комы Глазго. Первая помощь.

74. Открытый пневмоторакс. Клиника. Первая Помощь. Лечение.

75. Компрессионный перелом позвоночника. Клиника. Первая Помощь. Особенности перемещения и транспортировки. Осложнения. Методы лечения компрессионного перелома позвоночника.

76. Перелом костей таза. Клиника. Первая Помощь. Особенности перемещения и транспортировки. Осложнения. Методы лечения.

МДК 02.10. Инфекционные болезни с курсом ВИЧ-инфекции и эпидемиологии

77. Брюшной тиф. Паратифы А и В. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Атипичные формы. Осложнения. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. 

78. Вирусные гепатиты А, Е. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Классификация. Клиническая картина. Осложнения. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия.

79. Холера. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Дегидратация. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Тактика лечения больных с обезвоживанием различной степени. Эпидемиологический надзор. Профилактические и противоэпидемические мероприятия.

80. Вирусные гепатиты: В, С, Д. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Классификация. Клиническая картина. Осложнения. Острая печеночная недостаточность. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Специфическая профилактика. Профилактика внутрибольничного инфицирования.

81. ВИЧ/СПИД-инфекция. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Классификация В.В. Покровского. Клиническая картина. Методы лабораторной диагностики. Дифференциальная диагностика. Принципы лечения, антиретровирусная терапия. Диспансерное наблюдение ВИЧ-инфицированных. Профилактические мероприятия. Тактика фельдшера при подозрении на ВИЧ-инфекцию. 

82. Бешенство. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия.

83. Сыпной тиф. Болезнь Брилла-Цинссера. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Осложнения Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия в очагах педикулеза и сыпного тифа.

84. Малярия. Тропическая малярия. Овале-малярия. Трехдневная малярия. Четырехдневная малярия. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Дифференциальная диагностика. Экспресс-диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия.

85. Клещевой энцефалит. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Классификация. Клиническая картина. Осложнения. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия.

86. Чума. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Классификация. Клиническая картина. Дифференциальная диагностика. Лабораторная диагностика. Принципы лечения. Мероприятия в эпидемическом очаге. Эпидемиологический надзор. Профилактические мероприятия.
МДК 02.11 Кожные и венерические болезни

87. Чесотка. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Атипичные формы. Осложнения. Диагностика, в том числе лабораторная. Принципы и методы лечения. Профилактические мероприятия.

88. Педикулёз. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина головного, платяного, лобкового педикулёза. Диагностика, в том числе лабораторная. Принципы и методы лечения. Тактика фельдшера при выявлении педикулёза. Профилактические мероприятия. Нормативные документы.

89. Пиодермии. Этиология. Эпидемиология. Классификация. Клинико-морфологическая характеристика стафилодермий, стрептодермий, смешанных пиодермий. Принципы лечения. Профилактические мероприятия.

90. Сифилис. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика, в том числе лабораторная. Принципы и методы лечения. Профилактические мероприятия.

91. Гонорея. Этиология. Эпидемиология. Патогенез. Клиническая картина, особенности современного течения гонореи. Осложнения. Диагностика, в том числе лабораторная. Принципы и методы лечения. Профилактические мероприятия.

МДК 05.02. Синдромная патология и дифференциальная диагностика

92. Синдром артериальной гипертензии. Определение, этиология, факторы риска, клинические проявления различных нозологических форм. Критерии дифференциально-диагностического поиска при синдроме АГ. 

93. Синдром боли в груди. Определение, этиопатогенез, клинические проявления при различных нозологических формах. Особенности дифференциальной диагностики синдрома. 

94. Острый коронарный синдром (ОКС). Понятие, этиопатогенез, клинические проявления при различных нозологических формах. Особенности дифференциальной диагностики. 

95. Синдром сердечной недостаточности (СН). Понятие, этиопатогенез, клинические проявления при различных нозологических формах. Особенности дифференциальной диагностики. 

96. Синдром острой сосудистой недостаточности. Понятие синдрома, этиопатогенез, клинические проявления при различных видах (обморок и коллапс), особенности диагностики. 

97. Синдром отеков. Определение, причины и патологические состояния, приводящие к отекам, клинические проявления. Критерии дифференциально-диагностического поиска, особенности диагностики. 

98. Синдром острой кровопотери. Этиология, патогенез, клинические признаки. Классификация острой кровопотери по происхождению, виду, месту, времени, клиническим проявлениям. Дифференциальная диагностика наружных, внутритканевых, внутриполостных и внутриорганных кровотечений. 
99. Судорожный синдром. Понятие, этиопатогенез, клинические проявления при различных нозологических формах. Особенности диф.диагностики. Синдром аллергии. Понятие, этиопатогенез, клинические проявления синдрома при различных нозологических формах. Особенности дифференциальной диагностики синдрома. 

100. Синдром острого живота. Понятие синдрома острого живота, этиопатогенез, клинические проявления при различных нозологических формах. Особенности дифференциальной диагностики синдрома. 
Перечень манипуляций для ГИА

специальность 31.02.01 Лечебное дело

(для обучающихся базе СПО)

(для второго вопроса в билете)

1. Физикальное обследование пациента. Провести аускультацию легких.

2. Физикальное обследование пациента. Провести перкуссию легких.

3. Физикальное обследование пациента. Провести аускультацию сердца.

4. Физикальное обследование пациента. Определение относительных границ сердца

5. Провести физикальное обследование живота (осмотр, пальпация, перкуссия, аускультация).

6. Физикальное обследование печени пациента.

7. Физикальное обследование живота пациента при подозрении на острый аппендицит.

8. Физикальное обследование живота пациента при подозрении на острый холецистит.

9. Физикальное обследование пациента с неврологической патологией и определением менингеальных симптомов.

10. Физикальное обследование пациента. Пальпация лимфатических узлов (затылочных, околоушных подчелюстных).

11. Физикальное обследование здорового ребенка до 1 года.

12. Проведение электрокардиографии. Определение нормы и патологии.

13. Правила измерения пульса. Характеристики пульса. Снятие ЭКГ. 

14. Способы транспортной иммобилизации при переломах костей верхней конечности. Наложить шину при переломе костей предплечья.

15. Способы транспортной иммобилизации при переломах костей нижней конечности. Наложить шину при переломе костей голени.

16. Проведение ингаляции с использованием компрессорного небулайзера.

17. Измерить с помощью глюкометра уровень глюкозы в крови.

18. Осуществить специализированный уход за инсулиновой помпой.

19. Обучить родственников ребенка использованию инсулиновой помпы.

20. Выполнить установку и замену инсулиновой помпы.
21. Выполнить пункцию и катетеризацию периферической вены.
22. Выполнить внутривенное струйное введение лекарственных препаратов в переферическую вену.
23. Выполнить внутрипросветное струйное введение лекарственных препаратов в центральный венозный катетер.
24. Выполнить внутрипросветное капельное введение лекарственных препаратов в центральный венозный катетер.
25. Провести уход за сосудистым катетером в периферической вене.
26. Провести уход за сосудистым катетером в центральной вене.
27. Премедикация. Выполнить внутримышечное введение атропина сульфата.

28. Основные признаки осложнений наркоза. Провести ИВЛ мешком Амбу.

29. Виды новокаиновых блокад. Собрать набор инструментов для местной анестезии.

30. Этапы операции «ПХО-раны». Собрать набор инструментов.

31. Наложить бинтовую повязку для иммобилизации нижней челюсти.

32. Наложить  бинтовую повязку при ожоге кисти.

33. Наложить  бинтовую повязку Дезо. Показания.

34. Наложить пять узловых швов на муляже. Снять швы.

35. Провести обработку послеоперационной нагноившейся раны.

36. Провести перевязку первичноинфицированной раны.

37. Провести перевязку нагноившейся раны.

38. Сделать очистительную клизму на муляже.

39. Сделать гипертоническую клизму на муляже.

40. Продемонстрировать основные точки пальцевого прижатия артерий. Наложить кровоостанавливающий жгут при ранении подколенной артерии.

41. Провести вакцинацию против кори у детей. Технология вакцинации.

42. Провести уход за новорожденным находящемся на грудном вскармливании.

43. Провести промывание желудка на фантоме.

44.  Провести вакцинацию против дифтерии у взрослых. Технология вакцинации.

45. Проведение внутреннего гинекологического обследования.

46. Взятие мазка на микробиологическое, бактериологическое и цитологическое исследование.

47. Постановка беременной женщины на диспансерный учет.

48. Диспансерное наблюдение женщин при беременности.

49. Оказание акушерского пособия при физиологических родах.

50. Обследование молочных желез. Обучение пациентки самообследованию молочных желез.

51. Выполнить взятие мазков из зева и носа на патогенную флору и чувствительность к антибиотикам. Транспортировка биоматериала.

52. Надеть защитный костюм.

53. Обучить пациента пользованию ролатором, ходунками.

54. Обучить пациента пользованию тростью, костылями (подмышечными/локтевыми).

55. Провести оценку функциональных возможностей пациента после инсульта. Методы медицинской реабилитации.

56. Переместить тяжелобольного пациента с кресла-каталки на функциональную кровать и позиционировать (разместить) в положении Фаулера.

57. Переместить тяжелобольного пациента с кровати на кресло-каталку и транспортировать в диагностическое отделение. 

58. Переместить тяжелобольного пациента с кресла-каталки на функциональную кровать и позиционировать (разместить) в положении на боку.

59. Переместить пациента с  гемиплегией с кресла-каталки на функциональную кровать и позиционировать (разместить) в положении на спине.

60. Переместить тяжелобольного пациента к изголовью кровати с помощью простыни, с помощью скользящей простыни.

61. Переместить тяжелобольного пациента с кресла-каталки на функциональную кровать и позиционировать (разместить) в положении на Симса.

62. Санитарные правила при обращении с медицинскими отходами. Аварийные ситуации в практике фельдшера и профилактика инфицирования.

63. Технология выполнения «Обработка пациента с чесоткой»   

64. Технология выполнения «Обработка пациента с педикулёзом»

65. Тактика фельдшера при остановке дыхания. Собрать набор для интубации трахеи.

66. Техника безопасности и правила использования дефибриллятора.

67. Специализированный уход за пациентом находящимся на ИВЛ. Санация трахеобронхиального дерева. 

68. Измерение АД на периферических артериях (механическим/автоматическим тонометром).

69. Выполнить транспортную иммобилизацию при переломе ключицы.

70. Проведение медицинской сортировки и медицинской эвакуации при оказании медицинской помощи в чрезвычайных ситуациях.
71. Санитарно-эпидемиологические требования к организации ФАП. Должностные обязанности фельдшера ФАП, фельдшера выездной бригады СМП.

72. Анализ основных медико-статистических показателей для оценки здоровья прикрепленного населения (заболеваемость, инвалидность, смертность, рождаемость.

73. Правила хранения основных трансфузионных сред. Провести биологическую пробу на совместимость при переливании эритроцитарной массы.

74. Краткая фармакологическая характеристика групп кровезаменителей. Заполнить систему для внутривенных вливаний.

75. Провести пульсоксиметрию. Изменить пульс, характеристики пульса.

76. Набор заданной дозы (9 ЕД) и техника введения инсулина.

77. Продемонстрировать технику проведения ингаляции с беродуалом с помощью небулайзера. 

78. Антропометрия ребенку 1 года.

79. Заполнить систему для внутривенных вливаний. В/в капельное введение лекарственных средств.

80. Введение вакцины АКДС ребенку 3 мес.

81. Демонстрация техники туалета носа и закапывания сосудосуживающих капель в носовые ходы ребенка.

82. Выполнить базовую СЛР ребенку 11 лет на фантоме (в течение 5 минут).

83. Продемонстрировать приемы удаления инородных тел дыхательных путей у детей. Выполнить базовую СЛР ребенку 7 мес. на фантоме (в течение 5 минут).

84. Подкожная инъекция ребенку.

85. Внутривенная инъекция ребенку.

86. Обучить пациента дыхательной гимнастике.
87. Продемонстрировать технику выполнения баночного массажа на спине.
88. Обучить пациента самомассажу живота.

89. Алгоритм подсчета частоты, ритма, глубины дыхательных движений
90.  Техника проведения пикфлоуметрии.

91. Обучить пациента применению карманного ингалятора.

92. Помощь пациенту  при рвоте 

93. Алгоритм разведения порошка во флаконе (антибиотика) и набор в шприц 150тыс. ЕД.

94. Алгоритм сбора мочи по Зимницкому. 

95. Техника проведения перорального глюкозотолерантного теста

96. Расчет ИМТ по формуле Кетле

97. Набор заданной дозы и техника введения инсулина.

98. Техника подачи кислорода с помощью носоглоточного катетера.

99. Применить тройной прием Сафара с постановкой воздуховода ребенку, взрослому человеку. Выполнить ИВЛ мешком АМБУ.

100.  Выполнить базовую СЛР взрослому человеку на фантоме (в течение 5 минут).

Перечень манипуляций для ГИА

для ситуационных задач

специальность 31.02.01 Лечебное дело 

(для обучающихся базе СПО) 

1. Наложить повязку на голову. 

2. Наложить повязку на кисть и предплечье при ожоге.

3. Наложите шейный воротник пострадавшему в положении лежа.

4. Продемонстрируйте тактику фельдшера при остановке дыхания.

5. Продемонстрируйте технику взятия кала из прямой кишки с помощью транспортной системы со средой Cary blair для бактериологического исследования.

6. Продемонстрируйте технику взятия крови из вены на биохимическое исследование с помощью вакуумной системы.

7. Оформить направление для бактериологического исследования по форме №30.
8. Выполнить внутривенное капельное введение р-ра 5% глюкозы - 400,0 в периферическую вену.

9. Продемонстрируйте алгоритм действий фельдшера при попадании ВИЧ-инфицированного биоматериала на кожу и слизистые (глаза, нос, рот), халат, при повреждении кожи колюще-режущим контаминированным инструментом. Сделайте запись в Журнале учёта аварийных ситуаций.

10. Продемонстрируйте алгоритм приготовления препарата крови методом «тонкий мазок» и «толстая капля».

11. 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.
12. Проведете гигиеническую ванну ребенку.

13. Продемонстрируйте технику вакцинации АКДС-вакциной, применительно к данной ситуации.

14. Продемонстрируйте технологию проведения ингаляцииребенку. 

15. Продемонстрируйте технологию проведения подсчета частоты дыхания и пульса у детей, применительно к данной ситуации.

16. Продемонстрируйте технику измерения артериального давления ребенку.

17. Продемонстрируйте технику проведения подкожной инъекции ребенку. 

18. Продемонстрируйте технику внутривенной инъекции ребенку.

19. Составьте план медицинской реабилитации (режим, диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры) приразличных заболеваниях и травмах.

20. Проведите осмотр, поверхностную и глубокую пальпацию живота пациента, определите симптомы раздражения брюшины.
21. Проведите  осмотр, поверхностную и глубокую пальпацию живота  пациента, определите симптомы раздражения брюшины, проведите аускультацию живота.
22. Наложите колосовидную повязку на большой палец.

23. Наложите повязку «Чепец».

24. Проведите  физикальное обследование печени поверхностную и глубокую пальпацию живота  пациента, определите симптомы раздражения брюшины.

25. Наложите давящую повязку при венозном кровотечении.

26. Наложите повязку на плечевой сустав.
27. Провести перевязку послеоперационной раны. 

28. Провести физикальное обследование пациента с неврологической патологией и определением менингеальных симптомов.
29. Продемонстрируйте выполнение глюкометрии с использованием глюкометра.
30.  Продемонстрируйте технику применения карманного ингалятора.
31. Продемонстрируйте технику регистрации ЭКГ.
32. Определить тактику ведения терапевтического  пациента: обследование, лечение, профилактика.

33. Техника измерения температуры тела человека различными термометрами.
34. Физикальное обследование кожи пациента. 

35. Подсчет частоты и определение ритма, глубины дыхательных движений, определение типа дыхания. 

36. Применение методов профилактики неинфекционных заболеваний.

37. Техника подачи кислорода с помощью носоглоточного катетера.

38. Алгоритм сбора мочи по Зимницкому. 

39. Техника проведения перорального глюкозотолерантного теста.

40. Расчет ИМТ по формуле Кетле.

41. Продемонстрировать технику выполнения баночного массажа на спине.
42. Обучите пациента дыхательной гимнастике.
43. Составьте план лечения терапевтического пациента, указав режим, диету, медикаментозное лечение и др. 

44. Определить тактику лечения. Правила подготовки пациента к ФГДС.

45. Организация занятий в Школе здоровья в условиях поликлиники при данном заболевании. 

46. Техника безопасности при работе с дефибриллятором. Технология дефибрилляции взрослым.

47. Демонстрация правил подбора и применения опорной трости.

48. Продемонстрируйте технику катетеризации мочевого пузыря женщине мягким катетером.
Перечень тем для подготовки к решению ситуационных задач для ГИА 

специальность 31.02.01 Лечебное дело 

(для обучающихся базе СПО) 

1. Неотложные состояния в гинекологии.

2. Патологическая беременность. Поздние гестозы.

3. Неправильные положения плода, патологические роды.

4. Физиологические роды.

5. Акушерские кровотечения.

6. Невынашивание беременности.

7. Рахит: этиология, классификация, клиническая картина, диагностические и лечебные мероприятия. Профилактика рахита.

8. Острое расстройство пищеварения у детей: этиология, клиническая картина, диагностические и лечебные мероприятия. Профилактика.  

9. Анафилактический шок у детей, крапивница: этиология, патогенез, клиническая картина, диагностические и лечебные мероприятия. Неотложная помощь. 

10. ОРВИ, ложный круп: этиология, классификация, патогенез, клиническая картина, осложнения, диагностические и лечебные мероприятия. 

11. Обморок: этиология, классификация, патогенез, клиническая картина, диагностика, неотложная помощь. 

12. Язвенная болезнь желудка у детей: этиология, патогенез, клиническая картина, осложнения, диагностические и лечебные мероприятия. Профилактика.

13. Сахарный диабет у детей: этиология, классификация, патогенез, клиническая картина, осложнения, диагностические и лечебные мероприятия. Неотложная помощь при комах. 

14. Медицинская реабилитация при гипертонической болезни (режим, диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи при гипертоническом кризе.

15. Медицинская реабилитация при бронхиальной астме (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи при приступе.

16. Медицинская реабилитация при ишемическом инсульте (режим, диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Методы экстренной диагностики заболевания.

17. Медицинская реабилитация при инфаркте миокарда (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи.

18. Медицинская реабилитация при сколиозе (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Методы диагностики данного заболевания.

19. Медицинская реабилитация при переломе ключицы  (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи на догоспитальном этапе.                                                

20. Синдромы нарушения сознания. Коматозные состояния при ЧМТ: клинические проявления, диагностика, оказание доврачебной неотложной помощи. 
21. Синдромы нарушения сознания. ОНМК. Причины, клинические проявления, оказание доврачебной неотложной помощи, тактика фельдшера. 

22. Синдром острой дыхательной недостаточности. Этиология, классификация, фазы дыхательной недостаточности. Причины и клинические симптомы бронхиальной астмы. Неотложная доврачебная помощь на догоспитальном этапе, тактика фельдшера. 
23. Синдром боли в груди. Острый коронарный синдром. Причины, клинические симптомы основных заболеваний и дифференциальная диагностика синдрома: ИБС (стенокардия, ИМ). Неотложная доврачебная помощь, тактика фельдшера. Тромболитическая терапия. 

24. Неотложные состояния при заболеваниях органов брюшной полости. Кровотечения из варикозно – расширенных вен пищевода и желудочно-кишечные кровотечения. Этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, дифференциальная диагностика. Возможные осложнения. Неотложная доврачебная помощь, тактика фельдшера. 
25. Повреждения внутренних органов. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения. (повреждение селезенки).

26. Прободная язва желудка. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения.
27. Облитерирующий эндартериит сосудов нижних конечностей. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Осложнения. Принципы лечения.
28. Раны. Причины. Патогенез. Классификация. Клиническая картина. Фазы раневого процесса. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения.

29. Ущемленная грыжа живота. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения.
30. Варикозное расширение вен нижних конечностей. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Осложнения. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе при венозном кровотечении. Принципы лечения. 

31. Повреждения внутренних органов. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Неотложная медицинская помощь на догоспитальном этапе. Принципы лечения.

32. Лактационный мастит. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Принципы лечения.

33. Острый аппендицит. Этиология. Патогенез. Клиническая картина. Диагностика. Принципы лечения.
34. Медицинская реабилитация при гипертонической болезни (режим, диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи при гипертоническом кризе.

35. Медицинская реабилитация при бронхиальной астме (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи при приступе.

36. Медицинская реабилитация при ишемическом инсульте (режим, диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Методы экстренной диагностики заболевания.

37. Медицинская реабилитация при инфаркте миокарда (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи.

38. Медицинская реабилитация при сколиозе (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Методы диагностики данного заболевания.

39. Медицинская реабилитация при переломе ключицы (диета, лекарственная терапия, ЛФК, дыхательная гимнастика, массаж, физиопроцедуры). Порядок оказания неотложной помощи на догоспитальном этапе.
40. Синдромы нарушения сознания. Коматозные состояния при ЧМТ: клинические проявления, диагностика, оказание доврачебной неотложной помощи. 

41. Синдромы нарушения сознания. ОНМК. Причины, клинические проявления, оказание доврачебной неотложной помощи, тактика фельдшера. 

42. Синдром острой дыхательной недостаточности. Этиология, классификация, фазы дыхательной недостаточности. Причины и клинические симптомы бронхиальной астмы. Неотложная доврачебная помощь на догоспитальном этапе, тактика фельдшера. 

43. Синдром боли в груди. Острый коронарный синдром. Причины, клинические симптомы основных заболеваний и дифференциальная диагностика синдрома: ИБС (стенокардия, ИМ). Неотложная доврачебная помощь, тактика фельдшера. Тромболитическая терапия. 

44. Неотложные состояния при заболеваниях органов брюшной полости. Кровотечения из варикозно – расширенных вен пищевода и желудочно-кишечные кровотечения. Этиология, патогенез, классификация, клиническая картина, дифференциальная диагностика. Возможные осложнения. Неотложная доврачебная помощь, тактика фельдшера. 

45. Диагностика и лечение бронхиальной астмы.

46. Диагностика и лечение пневмонии.

47. Диагностика и лечение инфекционного эндокардита.

48. Диагностика и лечение ИБС. Острого инфаркт миокарда.

49. Диагностика и лечение гипертонической болезни.

50. Диагностика и лечение язвенной болезни желудка.

51. Диагностика и лечение желчнокаменной болезни.

52. Диагностика и лечение хронического гломерулонефрита.

53. Диагностика и лечение диффузного токсического зоба.

54. Диагностика и лечение гипотиреоза.

55. Диагностика и лечение сахарного диабета 1типа. 

56. Диагностика и лечение сахарного диабета 2 типа.

57. Диагностика и лечение ревматиодного артрита.

58. Тромбоэмболический синдром.

59. Синдром боль в груди.

60. Отечный синдром.

Перечень  оснащения для выполнения практических манипуляций  ГИА 

специальность 31.02.01 Лечебное дело 

(для обучающихся базе СПО) 

ЦМК №1

1. Муляж новорожденного ребенка, ванночка, щетка, кувшин, рукавичка, термометр, фартук, мыло, набор белья для ребенка, перчатки.

2. Муляж для внутримышечного введения, перчатки, ампулы с вакциной, шприцы 2 мл. иглы для внутримышечного введения, спирт, антисептик.

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

4. Небулайзер, лекарственное средство, перчатки , антисептик. 

5. Тонометр, перчатки, спиртовые салфетки, подушечка, бумажные салфетки, антисептик.

6. Муляж руки ребенка, ампулы с лекарственным препаратом, перчатки, шприцы 2 мл. иглы для подкожного введения, спирт, антисептик.

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

8. Муляж руки ребенка, ампулы с лекарственным препаратом, перчатки, жнут, подушечка, салфетки, шприцы 5 мл. иглы для внутривенного введения, спирт, антисептик.

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

10. Укладка для демонстрации «Технологии противопедикулёзной обработки пациента».

11. Укладка для демонстрации «Технологии обработки пациента с чесоткой».

12. Муляж новорожденного ребенка, антисептик, пеленка, перчатки).

13. Инсулиновая помпа.

14. Муляж для клизмы, пеленка, клеенка, фартук.

15. Стерильная укладка для постановки очистительной клизмы (лоток, пинцет, резиновый баллончик, мензурка, марлевые салфетки, ватные шарики, вазелиновое масло).

16. Муляж руки ребенка, ампулы с коревой вакциной (сухая), перчатки, растворитель, шприцы 2 мл. иглы для подкожного введения, спирт, антисептик

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

18. Муляж новорожденного ребенка, антисептик, пеленка, перчатки.

19. Укладка для туалета глаз, носа, ушей (лоток, пинцет, мензурка, марлевые салфетки, ватные шарики, вазелиновое масло).

20. Пульсоксиметр, статист, перчатки, антисептик.

21. Перчатки, антисептик, пеленка, горизонтальный ростомер, сантиметровая лента 

22. Муляж для внутримышечного введения, перчатки, ампулы с вакциной, шприцы 2 мл., иглы для внутримышечного введения, спирт, антисептик

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

24. Перчатки, антисептик, капли в нос.

25.  Стерильная укладка  (лоток, пинцет, мензурка, марлевые тампоны, ватные шарики, жгутики).

26. Муляж руки ребенка, ампулы с лекарственным препаратом, перчатки, шприцы 2 мл., иглы для подкожного введения, спирт, антисептик.

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

28. Муляж руки ребенка, ампулы с лекарственным препаратом, перчатки, жгут, подушечка, салфетки, шприцы 5 мл., иглы для внутривенного введения, спирт, антисептик).

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

30. Перчатки, антисептик, емкости для сбора мочи (8 баночек). Форма направления.

31. Кресло гинекологическое КГ-ЗМ ДЗМО.
32. Стерильное зеркало гинекологическое по Куско.
33. Модель гинекологического исследования.
34. Индивидуальная пелёнка. 

35. Пинцет анатомический длинный.

36. Марлевые тампоны.

37. Предметное стекло -3шт.

38. Ложка Фолькмана.

39. Цитощетка.

40. Кушетка.
41. Весы напольные.

42. Ростомер.

43. Пульсоксиметр.

44. Тонометр.

45. Тазомер.

46. Термометр.

47. Тренажер для отработки навыков пельвиометрии.

48. Сантиметровая лента.

49. Модель для исследования молочных желез.

50. Модель обследования беременной (с аускультацией сердца плода).

51. Акушерский стетоскоп.
52. Кровать акушерская.

53. Роботизированный манекен-симулятор роженицы для отработки акушерских, гинекологических, неонатологических навыков, а также навыков оказания неотложной помощи в родах и компьютерным новорожденным F1000P.
54. Демонстрационная модель SB22438 продвинутый стимулятор родов.

55. Комплект белья стерильный для приема родов.

56. Стерильный халат.

57. Электорокардиограф Zonacare IMAC-300.

ЦМК №2

1. Бинты средние 5х10 см. – 15 шт. и широкие 7х14 см. – 15 шт.

2. Набор для давящей повязки: стерильная укладка (2 пинцета, перевязочный материал, ватно-марлевый пелот, емкость для антисептика), марлевый бинт, нестерильные перчатки, раствор кожного антисептика.

3. Набор для перевязки послеоперационной раны: стерильная укладка (3 пинцета, марлевые шарики и салфетки), раствор 3% перекиси водорода, раствор кожного антисептика для раны, раствор кожного антисептика для рук, пеленка одноразовая, муляж «Рана со швами».

4. Набор для местной анестезии: пинцет, марлевые шарики, емкость для кожного антисептика, иглы подкожные, внутримышечные, игла по типу Дюфо, шприцы: 2 мл, 10 мл, 20 мл., раствор для анестезии.

5. Набор инструментов для ПХО – раны: корнцанг изогнутый, 4 цапки бельевые, зонд желобовато-пуговчатый, крючки Фарабефа 4 шт., скальпель, ножницы Купера изогнутые, зажим кровоостанавливающий Кохера, пинцет хирургический 2 шт, пинцет анатомический 1 шт., зажим кровоостанавливающий Бильрота, иглодержатель Гегара, ножницы Купера малые прямые, иглы атравматичные.

6. Набор для наложения и снятия узловых швов: иглодержатель, ножницы, игла режущая, лигатура, учебное пособие для наложения швов (на подставке).

7. Набор для нагноившейся послеоперационной раны: 3 пинцета анатомические, зажим кровоостанавливающий Бильрота, ножницы остроконечные малые Купера, зонд пуговчатый, марлевые шарики, салфетки и турунды, раствор 3% перекиси водорода, раствор кожного антисептика для раны, раствор кожного антисептика для рук, пеленка одноразовая, муляж «Нагноившаяся послеоперационная рана».

8. Набор для гнойной раны: 3 пинцета анатомические, зонд пуговчатый 2 шт., марлевые шарики, салфетки и турунды, раствор 3% перекиси водорода, раствор кожного антисептика для раны, раствор кожного антисептика для рук, раствор 10% Натрия хлорида 100 мл, пеленка одноразовая, муляж «Нагноившаяся послеоперационная рана».

9. Набор для очистительной клизмы: одноразовая кружка Эсмарха, раствор глицерина 5 мл/фл., салфетки, одноразовая пеленка 60х80 см., стойка, кушетка, муляж «Тренажёр постановки клизм и внутримышечных инъекций».

10.  Набор для гипертонической клизмы: одноразовая кружка Эсмарха, раствор глицерина 5 мл/фл., салфетки, раствор 10% Натрия хлорида 100 мл., одноразовая пеленка 60/80 см., стойка, кушетка, муляж «Тренажёр постановки клизм и внутримышечных иньекций».

11. Кровоостанавливающий жгут Эсмарха, косынка, ручка/карандаш, блокнот.

12. Набор шин транспортных иммобилизационных.

13. Шейный воротник.

14. Комплект шин транспортных иммобилизационных складных КШТЛ-МП-01.

15. Цифровой манекен – симулятор пальпации живота.

16. Карманный ингалятор.

17. Прибор для первичной визуальной диагностики LD-V09.

18. Пульсоксиметр медицинский для определения уровня сатурации крови «Армед».

19. Молоток неврологический.

20. Тренажер для отработки внутривенных инъекций.

21. Канюля (катетер) для внутривенной инъекции.

22. Штатив для длительных вливаний.

23. Тренажер пальпации молочной железы.

24. Мешок дыхательный реанимационный (Тип Амбу).

25. Орофаренгиальный воздуховод Гведела.

26. Тренажер проходимости дыхательных путей DM-FA6251.

27. Ларингоскоп интубационный со стандартной оптикой (набор).

28. Эндотрахеальные трубки с манжетой, тип Мёрфи.

29. Дефибриллятор-симулятор.

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

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

32. Манекен-тренажёр для отработки приёма Геймлиха Р1065.

33. Манекен-тренажер Бэби Энн.

34. Манекен-тренажер полноростовой для отработки навыков сердечно-легочной реанимации (с контроллером) Практи-Бэби Плюс.

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

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

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

38. Катетер аспирационный эндотрахеальный. 

39. Стол палатный медицинский.

40. Стол процедурный медицинский.

41. Стул палатный.
42. Манипуляционный столик.
43. Медицинская кушетка смотровая.
44. Лоток почкообразный.

45. Тележка медицинская для контейнеров.
46. Контейнер для дезинфекционных растворов.
47. Контейнер для отходов класса А.
48. Контейнер для отходов класса Б.
49. Диспенсер для бумажных полотенец.
50. Автоматический сенсорный дозатор дезинфицирующих средств.
51. Раковина медицинская с локтевым смесителем для мытья рук.
52. Рециркулятор настенный для дезинфекции воздуха в присутствии людей, предназначен для школ, больниц площадь от 30 до 80 м3.
ЦМК №3 
1. Глюкометр 

2. Тест-полоски для глюкометра

3. Ланцеты для глюкометра

4. Салфетки спиртовые

5. Салфетки стерильные

6. Фонендоскоп

7. Небулайзер компрессорный

8. Беродуал

9. Раствор натрия хлорид 0,9%

10. Тонометр механический/автоматический

11. Тренажер для обучения базовым навыкам физикального осмотра (аускультация и пальпация) с планшетным компьютером с предусмотренным программным обеспечением

12. Пикфлоуметр

13. Карманный ингалятор

14. Стойка для внутривенных вливаний

15. Система для внутривенных вливаний

16. Раствор глюкозы 5% - 400мл.

17. Фантом руки для инъекций 

18. Жгут

19. Подушка для инъекций

20. Лоток с крышкой  

21. Кожный антисептик

22. Ватные шарики

23. Контейнеры для сбора мочи по Зимницкому

24. Пульсоксиметр

25. Накладка для подкожных инъекций

26. Инсулиновая шприц-ручка с картриджем

27. Фантом для внутримышечных инъекций

28. Шприц 10 мл.

29. Флакон ампициллина

30. Калькулятор

31. Формулы для статотчета

32. Носовой катетер для подачи кислорода

33. Лейкопластырь 

ЦМК №4

1. Ролатор.

2. Костыли локтевые и подмышечные.

3. Ходунки.

4. Бланк «План медицинской реабилитации пациента» с приложением.

5. Масло для массажа.

6. Банки вакуумные для массажа.

7. Беродуал для ингаляций.

8. Физраствор для ингаляций.

9. Небулайзер компрессорный.

ЦМК №6

1. Функциональная кровать.

2. Оборудование для придания нужного положения (валики, подушки).

3. Нестерильные перчатки.

4. Функциональное кресло-каталка.

5. Скользящая простыня.
6. Кушетка.
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