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Обучающегося/-йся (Ф.И.О.)_____________________________________________________________
группы ____________ 1 курса лечебного факультета, проходившего производственную практику с ___________ по ____________ 20_____ г. на базе __________________________________________

	№
	Манипуляция (умение, навык)
	

Компетенции, 
трудовые функции
	Рекомендуемое количество
	Выполнено фактически

	1 
	Генеральная дезинфекция палат и предварительная, текущая, заключительная, генеральная уборки процедурного кабинета
	










УК-1 (УК-1.1., УК-1.2., УК-1.4.), 
УК-6 (УК-6.1.), 
ОПК-1 (ТФ А/01.7., А/02.7., А 06.7; ОПК-1.1., ОПК-1.2., 
ОПК-1.3., ОПК-1.4.), 
ОПК-4 (ТФ А/01.7., А/02.7.; 
ОПК-4.1. ОПК-4.2, ОПК-4.3.), 
ОПК-6 (ТФ А/01.7, А/02.7; 
ОПК-6.1,. ОПК-6.2., ОПК-6.3.), 
ПК-10 (ТФ А/01.7., А/02.7., А/06.7.; ПК-10.1., ПК-10.2.), 
ПК-11 (ПК-11.1., ТФ А/01.7, А/02.7., А/06.7.)
	10
	

	2 
	Дезинфекция и хранений использованных предметов ухода (зонда, наконечника, кружки Эсмарха, судна, мочеприемника)
	
	10
	

	3 
	Дезинфекция индивидуальных плевательниц при сборе мокроты
	
	3
	

	4 
	Дезинфекция медицинского термометра
	
	10
	

	5 
	Измерение артериального давления
	
	20
	

	6 
	Измерение температуры тела и регистрация данных измерения в температурном листе
	
	20
	

	7 
	Кормление тяжелобольных
	
	5
	

	8 
	Обработка больного при выявлении педикулеза
	
	5
	

	9 
	Оказание доврачебной помощи при лихорадке
	
	3
	

	10 
	Оказание доврачебной помощи при рвоте
	
	3
	

	11 
	Определение антропометрических показателей
	
	3
	

	12 
	Перекладывание больного с кровати на каталку, с каталки на кровать
	
	10
	

	13 
	Подготовка больного к зондированию желудка
	
	5
	

	14 
	Подготовка постели для больного
	
	10
	

	15 
	Подсчет пульса на периферических артериях
	




УК-1 (УК-1.1., УК-1.2., УК-1.4.), 
УК-6 (УК-6.1.), 
ОПК-1 (ТФ А/01.7., А/02.7., А 06.7; ОПК-1.1., ОПК-1.2., 
ОПК-1.3., ОПК-1.4.), 
ОПК-4 (ТФ А/01.7., А/02.7.; 
ОПК-4.1. ОПК-4.2, ОПК-4.3.), 
ОПК-6 (ТФ А/01.7, А/02.7; 
ОПК-6.1,. ОПК-6.2., ОПК-6.3.), 
ПК-10 (ТФ А/01.7., А/02.7., А/06.7.; ПК-10.1., ПК-10.2.), 
ПК-11 (ПК-11.1., ТФ А/01.7, А/02.7., А/06.7.)
	10
	

	16 
	Подсчет частоты дыхания больного
	
	10
	

	17 
	Полная и частичная санитарная обработка больного
	
	10
	

	18 
	Постановка очистительной клизмы
	
	3
	

	19 
	Предстерлизационная очистка изделий медицинского назначения
	
	10
	

	20 
	Проведение пробы на качество очистки изделий медицинского назначения от крови и моющего раствора
	
	10
	

	21 
	Проведение туалета носа
	
	5
	

	22
	Проведение туалета полости рта
	
	5
	

	23
	Проведение туалета ушей
	
	5
	

	24
	Транспортировка больного на кресле-каталке, носилках-каталке и вручную на носилках
	
	20
	


	25
	Профилактика пролежней 
	
	3
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