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Цель и задачи прохождения производственной практики
Цель производственной практики по МДК 03.01 Организация деятельности аптеки и ее структурных подразделений состоит в закреплении и углублении  теоретической подготовки обучающегося, приобретении им практических  умений, формировании компетенций, составляющих содержание профессиональной деятельности фармацевта.

         Задачами являются: 
1. Ознакомление с организацией работы фармацевтического персонала по приему рецептов, отпуску по ним лекарственных препаратов, безрецептурному отпуску, фасовочным работам,  получению товаров аптечного ассортимента от поставщиков.
2. Формирование основ социально-личностной компетенции путем    приобретения студентом навыков межличностного общения с фармацевтическим персоналом и клиентами аптечных организаций.
3. Формирование умений  проведения фармацевтической экспертизы рецепта, отпуска товаров аптечного ассортимента, приемки товара, формировании заявок на товары.
4. Формирование практического опыта ведения первичной учетной документации, соблюдение требований санитарного режима, охраны труда и техники безопасности.

2. Знания, умения, практический опыт, которыми должен овладеть студент после прохождения практики.

Приобрести практический опыт:
· соблюдения требований санитарного режима, охраны труда, техники безопасности;
· ведения первичной учетной документации.

Освоить умения:
· организовывать прием, хранения, учет, отпуск лекарственных средств и товаров аптечного ассортимента в организациях оптовой и розничной торговли;
· организовывать работу по соблюдению санитарного режима, охране труда, технике безопасности и противопожарной безопасности;
· формировать социально-психологический климат в коллективе;
· пользоваться компьютерным методом сбора, хранения и обработки информации, применяемой в профессиональной деятельности, прикладными  программами обеспечения фармацевтической деятельности.

Знать:
· федеральные целевые программы в сфере здравоохранения, государственное регулирование фармацевтической деятельности;
· порядок закупки и приема товаров от поставщиков.
· хранение, отпуск (реализация) лекарственных средств, товаров аптечного ассортимента.
· основы фармацевтического менеджмента и делового общения.
· законодательные акты и другие нормативные документы, регулирующие правоотношения в процессе профессиональной деятельности.

Прохождение производственной практики направлено на формирование следующих общих (ОК) и профессиональных (ПК) компетенций:
ОК 1. Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес
ОК 2. Организовывать собственную деятельность, определять методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их эффективность  качество.
ОК 3.  Принимать решения в стандартных и нестандартных ситуациях и нести за них ответственность.
ОК 4.  Осуществлять поиск и использования информации, необходимой для эффективного выполнения профессиональных задач профессионального и личностного развития.
ОК 5. Использовать информационно-коммуникационные технологии в профессиональной деятельности.
ОК  6. Работать в коллективе и команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями. 
ОК 7. Брать на себя ответственность за работу членов команды (подчиненных), результат выполнения заданий.
ОК  8. Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития. Заниматься самообразованием, осознанно планировать повышения квалификации.
ОК 9. Ориентироваться в условиях частной смены технологии в профессиональной деятельности.
ОК 10. Бережно относиться к историческому наследию и культурным традициям народа, уважать социальные, культурные и религиозные различия.
ОК 11. Быть готовым брать на себя нравственные обязательства по отношению к природе, обществу и человеку.
ОК 12. Вести здоровый образ жизни, заниматься физической культурой и спортом для укрепления здоровья, достижения жизненных и профессиональных целей.
ПК  1.6. Соблюдать правила санитарно-гигиенического режима, охраны труда, техники безопасности и противопожарной безопасности.
ПК 1.7. Оказывать первую медицинскую помощь.
ПК 1.8. Оформлять документы первичного учёта.
ПК 3.1. Анализировать спрос на товары аптечного ассортимента.
ПК 3.3. Оформлять заявки поставщикам на товары аптечного ассортимента.	
ПК 3.5. Участвовать в организации оптовой торговли.

3. Тематический план

	№
	Наименование разделов и тем практики
	Количество

	
	
	дней
	часов

	1.
	Организация работы аптеки по приему рецептов и требований медицинских организаций
	3
	18

	2.
	Организация бесплатного и льготного отпуска лекарственных препаратов.
	2
	12

	3.
	Организация  безрецептурного отпуска лекарственных препаратов.
	1
	  6

	4.
	Проведения фасовочных работ в аптечных организациях.
	1
	  6

	5.
	Порядок составления заявок на товары аптечного ассортимента оптовым поставщикам.
	1
	  6

	6.
	Порядок приема товара в аптечных организациях.
	4
	24

	
	Итого
	12
	72



4. График прохождения практики.

	Дата
	Время
начала работы
	Время окончания работы
	Наименование  работы
	Оценка/Подпись руководителя

	Например
Хх.хх.хх
	
8.00
	

14.00
	Виды работ должны соответствовать тематическому плану практики.
	Оценка руководителем выставляется за каждый день практики

	11.05.20

	8:00
	14:00
	Организация места фармацевта по приему рецептов и требований
	

	12.05.20

	8:00
	14:00
	Прием рецептов и требований ,отпуск лекарственных препаратов
	

	13.05.20

	8:00
	14:00
	Прием рецептов и требований ,отпуск лекарственных препаратов
	

	14.05.20

	8:00
	14:00
	Организация работ по бесплатному и льготному отпуску лекарств
	

	15.05.20

	8:00
	14:00
	Организация работ по бесплатному и льготному отпуску лекарств
	

	16.05.20

	8:00
	14:00
	Организация рабочего места по безрецептурному отпуску лекарственных препаратов
	

	18.05.20
	8:00
	14:00
	Организация фасовочных работ в аптечных организациях
	

	19.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по составлению заявок в аптечных организациях
	

	20.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по приему товара в аптечные организации
	

	21.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по приему товара в аптечных организациях 
	

	22.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по приему товара аптечных организациях
	

	23.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по приему товара в аптечных организациях
	

	24.05.20
	8:00
	14:00
	Организация работы по приему товара в аптечных организациях
	


5. Инструктаж по технике безопасности.
Приложить страницы журналов вводного и первичного инструктажа с подписью студента.


6. Содержание и объем проведенной работы.

Тема 1.Организация работы аптеки по приему рецептов и требований медицинских организаций (18 часов)
Виды работ:ознакомиться с организацией рабочего места по приему рецептов и требований. Провести фармацевтическую экспертизу поступающих в аптечную организацию рецептов и требований медицинских организаций. Определять стоимость лекарственных препаратов,в том числе экстемпоральных. Отпускать  лекарственные препараты по выписанным рецептам и требованиям. Устанавливать нормы  единовременного и рекомендованного   отпуска.  
Нормативные документы для изучения:
1.Приказ Минздрава РФ от 11 июля 2017 г. N 403н «Об утверждении правил отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения, в том числе иммунобиологических лекарственных препаратов, аптечными организациями, индивидуальными предпринимателями, имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность».
2. Приказ Минздрава России от 26.10.2015 N 751н "Об утверждении правил изготовления и отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения аптечными организациями, индивидуальными предпринимателями, имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность" 
3. Приказ Минздрава РФ от 01.08.2012 N54н «Об утверждении формы бланков рецептов, содержащих назначение наркотических средств или психотропных веществ, порядка их изготовления, распределения, регистрации, учета и хранения, а также правил оформления».
4.Приказ Минздрава России от 20.12.2012 N 1175н «Об утверждении порядка назначения и выписывания лекарственных препаратов, а также форм рецептурных бланков на лекарственные препараты, порядка оформления указанных бланков, их учета и хранения».
5. Приказ Минздравсоцразвития РФ от 12.02.2007 N 110 (ред. от 26.02.2013) «О порядке назначения и выписывания лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и специализированных продуктов лечебного питания».

Отчет о выполненной работе:
1. Порядок назначения и правила выписывания лекарственных препаратов в соответствии с приказом.
Назначение и выписывание лекарственных препаратов осуществляется лечащим врачом, фельдшером, акушеркой в случае возложения на них полномочий лечащего врача в порядке, установленном приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 23 марта 2012 г. № 252н "Об утверждении Порядка возложения на фельдшера, акушерку руководителем медицинской организации при организации оказания первичной медико-санитарной помощи и скорой медицинской помощи отдельных функций лечащего врача по непосредственному оказанию медицинской помощи пациенту в период наблюдения за ним и его лечения, в том числе по назначению и применению лекарственных препаратов, включая наркотические лекарственные препараты и психотропные лекарственные препараты".Медицинские работники выписывают рецепты на лекарственные препараты за своей подписью и с указанием своей должности.Назначение и выписывание лекарственных препаратов осуществляется медицинским работником по международному непатентованному наименованию, а при его отсутствии - группировочному наименованию. В случае отсутствия международного непатентованного наименования и группировочного наименования лекарственного препарата, лекарственный препарат назначается и выписывается медицинским работником по торговому наименованию.

2. Правила оформления рецептурных бланков (107/у-НП, 107-1/у, 148-1/у-88) в соответствии с приказом. 
[bookmark: dst9][bookmark: dst10][bookmark: dst11]107/у-НП На рецептурном бланке по форме N 107/у-НП "Специальный рецептурный бланк на наркотическое средство или психотропное вещество" (далее - рецептурный бланк) выписываются наркотические средства или психотропные вещества, внесенные в Список II Перечня наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в Российской Федерации, утвержденного постановлением Правительства Российской Федерации от 30 июня 1998 г. N 681. Рецептурный бланк заполняется врачом, назначившим наркотический (психотропный) лекарственный препарат, либо фельдшером (акушеркой). Рецептурный бланк заполняется разборчиво, четко, чернилами или шариковой ручкой либо с применением печатающих устройств. Исправления при заполнении рецептурного бланка не допускаются. На рецептурном бланке проставляется штамп медицинской организации (с указанием полного наименования медицинской организации, ее адреса и телефона) и дата выписки рецепта на наркотический (психотропный) лекарственный препарат.  В строках "Ф.И.О. пациента" и "Возраст" указываются полностью фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) пациента, его возраст (количество полных лет). В строке "Серия и номер полиса обязательного медицинского страхования" указывается номер полиса обязательного медицинского страхования пациента (при наличии) В строке "Номер медицинской карты" указывается номер медицинской карты пациента, получающего медицинскую помощь в амбулаторных условиях, или истории болезни пациента, выписываемого из медицинской организации. В строке "Ф.И.О. врача (фельдшера, акушерки)" указывается полностью фамилия, имя, отчество (последнее - при наличии) врача (фельдшера, акушерки), выписавшего рецепт на наркотический (психотропный) лекарственный препарат.  В строке "Rp:" на латинском языке указывается наименование наркотического (психотропного) лекарственного препарата (международное непатентованное или химическое, либо в случае их отсутствия - торговое наименование), его дозировка, количество и способ приема.  На одном рецептурном бланке выписывается одно наименование наркотического (психотропного) лекарственного препарата.Количество выписываемого на рецептурном бланке наркотического (психотропного) лекарственного препарата указывается прописью.Способ приема наркотического (психотропного) лекарственного препарата указывается на русском языке или на русском и государственном языках республик, входящих в состав Российской Федерации.При указании способа приема наркотического (психотропного) лекарственного препарата запрещается ограничиваться общими указаниями, такими как "Внутреннее", "Известно".
    107-1/у На рецептурных бланках формы № 107-1/у, не имеющих номер и (или) серию, место для нанесения штрих-кода в левом верхнем углу проставляется штамп медицинской организации с указанием ее наименования, адреса и телефона.Дополнительно на рецептурных бланках формы № 107-1/у, имеющих номер и (или) серию, место для нанесения штрих-кода, проставляется код медицинской организации.На рецептурных бланках, оформляемых индивидуальными предпринимателями, имеющими лицензию на медицинскую деятельность, в верхнем левом углу типографским способом или путем проставления штампа должен быть указан адрес индивидуального предпринимателя, номер и дата лицензии, наименование органа государственной власти, выдавшего лицензию.Рецептурный бланк формы № 107-1/у заполняется медицинским работником разборчиво, четко, чернилами или шариковой ручкой. Допускается оформление всех реквизитов рецепта формы № 107-1/у, имеющих номер и (или) серию, место для нанесения штрих-кода с использованием компьютерных технологий:в графах "Ф.И.О. пациента" указываются полностью фамилия, имя и отчество (при наличии) пациента.в графе "Возраст" указывается количество полных лет пациента.в графе "Ф.И.О. лечащего врача" рецептурных бланков указываются полностью фамилия, имя, отчество (при наличии) медицинского работника, имеющего право назначения и выписывания лекарственных препаратов;графе "Rp" рецептурных бланков указывается: на латинском языке наименование лекарственного препарата (международное непатентованное или группировочное, либо торговое), его дозировка, количество; на русском или русском и национальном языках способ применения лекарственного препарата.
      148-1/у-88  Рецептурный бланк формы № 148-1/у-88 имеет серию и номер. На рецептурном бланке в левом верхнем углу проставляется штамп лечебно-профилактического учреждения с указанием его наименования, адреса и телефона.  Рецептурный бланк заполняется врачом разборчиво, четко, чернилами или шариковой ручкой. В графах "Ф.И.О. больного" и "Возраст" указываются полностью фамилия, имя, отчество больного, его возраст (количество полных лет).  В графе "Адрес или N медицинской карты амбулаторного больного" указывается адрес места жительства больного или номер медицинской карты амбулаторного больного (истории развития ребенка). В графе "Ф.И.О. врача" указываются полностью фамилия, имя, отчество врача. В графе "Rp" указывается: на латинском языке международное непатентованное наименование, торговое или иное название лекарственного средства, зарегистрированного в Российской Федерации; дозировка лекарственного препарата; на русском или русском и национальном языках указывается способ применения лекарственного средства. Запрещается ограничиваться общими указаниями: "Внутреннее", "Известно" и т.п. Разрешаются только принятые правилами сокращения обозначений; твердые и сыпучие вещества выписываются в граммах (0,001; 0,5; 1,0), жидкие - в миллилитрах, граммах и каплях. Рецепт подписывается врачом и заверяется его личной печатью. Дополнительно рецепт заверяется печатью лечебно-профилактического учреждения "Для рецептов".На рецептурном бланке выписываются психотропные вещества Списка III Перечня наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в Российской Федерации, утвержденного Постановлением Правительства Российской Федерации от 30 июня 1998 г. №681; иные лекарственные средства, подлежащие предметно-количественному учету; анаболические стероиды. Допускается оформление рецептурных бланков с использованием компьютерных технологий, за исключением графы "Rp" (название лекарственного средства, его дозировка, количество, способ и продолжительность применения). На одном бланке разрешается выписывать только одно наименование лекарственного средства. Исправления в рецепте не допускаются. Срок действия рецепта (10 дней, 1 месяц) указывается путем зачеркивания.
На оборотной стороне рецептурного бланка печатается таблица Приготовил, Проверил, Отпустил.




3. Анализ лекарственных препаратов, имеющихся в аптечной организации и отпускаемых по рецепту. 
Заполнить таблицу:
Таблица 1
	№
	Торговое наименование ЛП
	МНН
	Фарм.группа
	№ приказа, список ЛП, стоящего на ПКУ
	Форма рецептурного бланка
	Срок хранения рецепта в аптеке
	Норма отпуска ЛП

	
	Привести 15 наименований
	
	
	
	
	
	

	1
	Промедол

	Тримепиридин
1%-1мл
	наркотический анальгетик
	НС и ПВ сп.II 
ПП№681
	107/у-НП
	5 лет
	20 амп.

	2
	Клофелин
	Клонидин
0,075 мг
	Альфа-адреномиметик
	СД ПП№964
	148-1/у-88
	3 года
	1 уп.

	3
	Дюрогезик
ТТС
	Фентанил
12,5 мкг/ч
	наркотический анальгетик 
	НС и ПВ сп.II 
ПП№681
	148-1/у-88
	5 лет
	32 пласт.

	4
	Азалептин
	Клозапин
	Антипсихотическое средство (нейролептик)
	СД ПП№964
	148-1/у-88
	3 года 
	ПДК не установ.

	5
	Омнопон
	Морфин+кодеин+наркотин+папаверина гидрохлорид+тебаин
	наркотический анальгетик
	НС и ПВ сп.II 
ПП№681
	107/у-НП
	5 лет
	20 амп.

	6
	Транстек ТТС
	Бупренорфин
35 мкг/ч
	наркотический анальгетик
	НС и ПВ сп.II 
ПП№681
	148-1/у-88
	5 лет
	20 пласт.

	7
	Сиднокарб
	Мезокарб
	психостимулятор
	ПВ сп.III
ПП№681
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	8
	Трамал
	Трамадол
	наркотический анальгетик
	СД ПП№964
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	9
	Имован
	Зопиклон
	Снотворное средство
	СД ПП№964
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	10
	Реланиум
	Диазепам
	Ансиолитик, противоэпилептическое средство
	ПВ сп.III
ПП№681
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	11
	Гликодин
	Декстрометорфан+терпингидрат+левоментол
	Противокашлевое средство 
в комби-нациях 
	ПВ сп.III
ПП№681
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	12
	Таргин
	Налоксон+оксикодон
	наркотический анальгетик
	НС и ПВ сп.II 
ПП№681
	107/у-НП
	5 лет
	ПДК не установ.

	13
	Ривотрил
	Клонозепам
	Противоэпилептическое средство 
	ПВ сп.III
ПП№681
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	14
	Ивадал
	Золпидем
	Снотворное средство
	ПВ сп.III
ПП№681
	148-1/у-88
	3 года
	ПДК не установ.

	15
	Флуфеназин
	Флуфеназин
	Антипсихотическое средство
	Пр.МЗ РФ N 403Н
	107-1/у
	3 мес.
	Не устан.



3. Фармацевтическая экспертиза рецепта.
Провести фармацевтическую экспертизу рецептурных бланков, заполнив листы алгоритма (распечатать отдельно) для каждого рецептурного бланка с указанием № приказов, регламентирующих заполнение рецептурных бланков. 
Таблица 2
	№ приказа
	
	

	4н
	Определить правомочность лица, выписавшего рецепт
	· правомочен выписывать содержащиеся в рецепте ЛП;


	
	Определить соответствие формы рецептурного бланка, выписанному ЛП
	· соответствует;


	
	Определить наличие основных реквизитов рецепта

	· штамп ЛПУ
· дата выписки рецепта 
· ФИО больного полностью, возраст
· ФИО врача полностью
· наименования ингредиентов на латинском языке и их количества
· способ применения на русском языке, кроме указаний типа «Внутреннее», «Известно»


	
	Определить наличие дополнительных реквизитов рецепта

	Отметить: имеется, не требуется, требуется, но отсутствует.
· печать для рецептов имеется
· печать ЛПУ имеется
· номер, серия рецепта не требуется
· номер амбулаторной карты (истории болезни) или адрес больного не требуется
· подпись главного врача имеется
· определить срок действия рецепта 60 дней 


	
	Определить соответствие прописанных в рецепте количеств ЛП предельным нормам единовременного отпуска
	· норма не установлена


	
	Сформулировать вывод о соответствии поступившего рецепта требованиям регламентов.
	· соответствует, т.е. рецепт действителен


	
	Описать меры для обеспечения больного ЛП (если рецепт не соответствует требованиям указать, что нужно дооформить).
	· рецепт отправить в ЛПУ  на дооформление:


	
	Определить срок хранения в аптеке рецепта на ЛП.
	· 3 месяца




4. Порядок отпуска лекарственных препаратов по рецептам.
Опишите правила оформления рецептурных бланков при отпуске готовых ЛП фармацевтом.
При отпуске лекарств по рецептам врачей аптечный работник должен соблюдать определенные правила:
- при отпуске наркотических средств, психотропных, сильнодействующих и ядовитых веществ, этилового спирта и других лекарственных средств, имеющих особые условия реализации, требуется соблюдение приказа МЗ и соцразвития РФ от 12.02.07г №110 и Правил отпуска лекарственных средств в аптечных организациях, Стандарта ОСТ 91500.05.0007-2003. При этом отпуск наркотических средств и психотропных веществ по рецептам врачей осуществляется согласно Списка II и Списка III Перечня наркотических средств, психотропных веществ и их прекурсоров, подлежащих контролю в РФ;
- на основании требований приказа № 785 пункта 3.2 этого приказа право работать с наркотическими средствами и психотропными веществами дается только тем аптечным организациям и учреждениям, которые имеют лицензию на этот вид деятельности;
- отпускать наркотические средства и психотропные вещества могут только те фармацевты, которым дано право на осуществление такой деятельности в соответствии с приказом МЗ и социального развития РФ от 13.05.05г. №330; 
- при отпуске наркотических средств и психотропных веществ а также экстемпоральных лекарственных препаратов, имеющих в своем составе лекарственные вещества, находящиеся на ПКУ, больным выдается вместо рецепта сигнатура с желтой полосой и надписью черным шрифтом «Сигнатура»;
- если у больного рецепт длительного действия, то его возвращают с указанием на обороте количества отпущенного препарата и даты отпуска;
- разрешается отпуск наркотических средств и психотропных веществ только по рецептам ЛПУ, расположенных в том же населенном пункте;
- отпуск выписанных врачом наркотических средств и психотропных веществ осуществляется больному или лицу его представляющему только при предъявлении документа, удостоверяющего его личность;
- наркотические средства и психотропные вещества, отпускаемые по рецептам врача, а также отпускаемые бесплатно или со скидкой, отпускаются при предъявлении рецепта, выписанного на специальном рецептурном бланке формы № 148 -1/ у- -04 (л). Также психотропные вещества, находящиеся на ПКУ и анаболические стероиды отпускаются по рецептам врача или фельдшера, а также на льготных условиях при предъявлении 2-х рецептов – рецептурного бланка № 148 -1/ у-88 и бланка формы № 148- 1/ у—04 (л);
- запрещается отпуск наркотических средств и психотропных веществ, лекарственных средств, находящихся на ПКУ, а также анаболических стероидов по рецептам, выписанных ветеринарными лечебными организациями для лечения животных;
- запрещается также раздельный отпуск лекарственных средств, находящихся на ПКУ и отпуск лекарственных средств, входящих в состав комбинированного лекарственного средства по экстемпоральным рецептам;
- замена выписанного в рецепте лекарственного препарата на его синоним производится только по согласованию с покупателем или с врачом, при этом на обороте рецепта указывается торговое наименование отпущенного лекарственного препарата, а также подпись и дата отпуска этого препарата; 
- при отпуске лекарственного средства фармацевт долен разъяснить покупателю правила приема лекарственного препарата, способы приема его, разовые и суточные дозы, режим приема и правила хранения этого лекарственного препарата.

Порядок действий фармацевта при поступлении в аптеку неправильно выписанных рецептов.
Неправильно выписанные рецепты погашаются штампом "Рецепт недействителен" и регистрируются в журнале "Журнале регистрации неправильно выписанных рецептов" и возвращаются больному на руки. Информация обо всех неправильно выписанных рецептах доводится до сведения руководителя соответствующей медицинской организации. При этом в Примечании к форме журнала уточнено, что информация о нарушениях в выписке рецептов доводится до сведения руководителя медицинской организации учреждения не реже, чем 1 раз в месяц.

5. Порядок отпуска лекарственных препаратов по требованиям медицинских организаций.
Требование-накладная на отпуск лекарственных препаратов оформляется в соответствии с Инструкцией о порядке выписывания лекарственных препаратов и оформления рецептов и требований-накладных, утвержденной приказом Министерства здравоохранения и социального развития Российской Федерации от 12 февраля 2007 г. № 110 «О порядке назначения и выписывания лекарственных препаратов, изделий медицинского назначения и специализированных продуктов лечебного питания» (зарегистрирован Министерством юстиции Российской Федерации 27 апреля 2007 г., регистрационный № 9364)
Допускается отпуск лекарственных препаратов по требованиям-накладным медицинских организаций и индивидуальных предпринимателей, имеющих лицензию на медицинскую деятельность, оформленным в электронном виде, если медицинская организация, индивидуальный предприниматель, имеющий лицензию на медицинскую деятельность, и субъект розничной торговли являются соответственно участниками системы информационного взаимодействия по обмену сведениями.


Приложить к дневнику:
1. Копии протаксированных рецептов с отметкой об отпуске на соответствующих рецептурных бланках, а в случае их отсутствия самостоятельно выписать рецепты на ЛП (6 рецептов), в том числе на:
· комбинированные препараты, содержащие малые количества наркотических и психотропных лекарственных средств, 
· антипсихотические средства (код N05A), анксиолитики (код N05B), снотворные и седативные средствае (код N05C), антидепрессанты (код N06A),  не подлежащие предметно-количественному учету
· наркотические лекарственные средства, стоящие на предметно-количественном учете.
Протаксировать рецепты и оформить их к отпуску согласно нормативной документации.
2. Копии заполненного журнала регистрации неправильно выписанных рецептов,а в случае его отсутствия самостоятельно заполнить (1 лист).
3.Копии  протаксированных требований медицинских организаций (в случае их отсутствия оформить самостоятельно на готовые лекарственные препараты и на экстемпоральные лекарственные формы в количестве  не менее 2 лекарственных форм).

Тема 2.Организация бесплатного и льготного отпуска лекарственных препаратов (12 часов).
Виды работ:ознакомиться с организацией рабочего места по бесплатному и льготному отпуску. 
Проводить фармацевтическую экспертизу рецептов на лекарственные препараты гражданам, имеющим право на бесплатное получение препаратов или получение лекарственных препаратов со скидкой.
Нормативные документы для изучения:
1.Федеральный закон от 17.07. 1999 г. N 178-ФЗ "О государственной социальной помощи".
2.Постановление Правительства РФ от 30.07. 1994 г. N 890  «О государственной поддержке развития медицинской промышленности и улучшении обеспечения населения и учреждений здравоохранения лекарственными средствами  и изделиями медицинского назначения».
3.Федеральная программа «7 нозологий».
4.Приказ Минздрава России №  от 20.12.2012 №1175н «Об утверждении порядка назначения и выписывания лекарственных препаратов, а также форм рецептурных бланков на лекарственные препараты, порядка оформления указанных бланков, их учета и хранения».

Отчет о выполненной работе:
1. Правила выписывания рецептов на льготное получение лекарственных препаратов.
[bookmark: e61be][bookmark: 79149][bookmark: 3d20b][bookmark: bacd1] Рецепты на лекарственные средства для получения в аптеках бесплатно или с 50-процентной скидкой в их оплате (далее - на льготной основе) выписываются только при амбулаторном лечении гражданам, имеющим такое право в соответствии с законодательством Российской Федерации, лечащим врачом государственного или муниципального лечебно - профилактического учреждения (далее - поликлиника). При выписывании рецептов для получения лекарственных средств на льготных условиях обязательно указывается номер телефона, по которому работник аптечного учреждения / организации может согласовать с лечащим врачом (врачом - специалистом, КЭК поликлиники) синонимическую замену лекарственного препарата, стоимость которого более чем на 30% превышает стоимость выписанного лекарственного препарата в случае его отсутствия в аптеке. На одном рецептурном бланке формы 148-1/у-88 разрешается выписывать одно наименование лекарственных средств, подлежащих предметно - количественному учету, для получения на льготных условиях.
При заполнении бланка необходимо подчеркнуть форму оплаты (бесплатно или с 50-процентной скидкой со стоимости).
[bookmark: a3c15][bookmark: 6d9f2]Срок действия льготного рецепта - до 1 месяца, за исключением рецептов на наркотические лекарственные средства и психотропные вещества списка II - 5 дней, на содержащие психотропные вещества списка III, сильнодействующие, ядовитые вещества, лекарственные средства: апоморфина гидрохлорид, атропина сульфат, гоматропина гидробромид, дикаин, серебра нитрат, пахикарпина гидройодид, анаболические гормоны - 10 дней.
2. Проведение фармацевтической экспертизы рецептов на льготный отпуск лекарственных препаратов.
Процедура фармацевтической экспертизы рецептов включает в себя следующие основные этапы, во время которых аптечный работник определяет: соответствие формы рецептурного бланка выписанному лекарственному средству;
· наличие необходимых реквизитов (основных и дополнительных);
· правомочность лица, выписавшего рецепт;
· срок действия рецепта;
· совместимость ингредиентов;
· соответствие доз возрасту больного;
· соответствие выписанных количеств лекарственных средств установленным нормам отпуска.
Правом выписать рецепт на лекарственное средство обладают врачи, фельдшеры, акушерки, стоматологи, которые имеют право назначать препараты только по профилю своей профессиональной деятельности.

3. Анализ ЛП, для бесплатного и льготного отпуска.
Заполнить таблицу. Выписать рецепты на льготный отпуск лекарственных препаратов из таблицы №№1,3,6,8,10 (5 рецептов) и оформить их к отпуску.
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Таблица 3
	№
	МНН
	Торговое наименование
	Код АТХ*
	Форма
дополнительного
рецептурного бланка к льготному рецепту
	Категория граждан
	Вид бюджета (федеральный, краевой),
% скидки (50%, 100%)
	Срок действия рецепта
	Срок хранения рецепта в аптеке

	1. 
	Lactulosae 500 ml
D.S. Внутрь по 30мл 2 раза в день
	Лактугал
Дуфалак
	 A06AD11
	107-1/у
	Инвалид II группы
	Федеральный бюджет, бесплатно
	15дн
	Не хранится

	2. 
	Enalaprili 0,01
Indapamidi 0,0025
D.t.d. N.90 in tabl.
S. Внутрь по 1 таблетке утром
	Энзикс
	C09A02
	107-1/у
	Инвалид войны
	Федеральный бюджет, бесплатно
	15дн
	Не хранится

	3. 
	Metformini 0,85
D.t.d. N.60 in tabl.
S. Внутрь по 1 таблетке 2 раза в день
	Метформин канон
	A10BA02
	107-1/у
	Больной сахарным диабетом
	Региональный бюджет, бесплатно
	60дн
	2 года

	4. 
	Glimepiridi 0,002
D.t.d. N.30 in tabl.
S. Внутрь по 1 таблетке утром
	Глимепирид
	A10BB12
	107-1/у
	Больной сахарным диабетом
	Региональный бюджет, бесплатно
	15дн
	5 лет

	5. 
	Sol.Morphini 1% - 1ml
D.t.d. N.60 in amp.
S. Вводить под кожу по 1 мл при болях
	МорфинаГидрохлорид
	N02AB12
	107-у-НП
	Больной онкологическим заболеванием
	Региональный бюджет, бесплатно
	15дн
	5 лет

	6. 
	Sol.Buprenorphini 0,03% - 1 ml
D.t.d. N.10 inamp.
S. Вводить по 1 мл подкожно при болях
	Бупренорфина гидрохлорид
	N02AE01
	107-у-НП
	Больной онкологическим заболеванием
	Региональный бюджет, бесплатно
	15дн
	5 лет

	7. 
	Phenobarbitali 0,1 
D.t.d. N.30 in tabl.
S. Внутрь по 1 таблетке на ночь

	Фенобарбитал
	N03AA02
	148-1/у-88
	Больной эпилепсией
	Региональный бюджет, бесплатно
	15дн
	3 года

	8. 
	Metamizoli natrii 0,3
Phenobarbitali 0,01
Coffeini 0,05
Codeini 0,008
D.t.d. N.10 in tabl.
S. Внутрь по 1 таблетке 2 раза в день
	Пиралгин
	N02BB72
	148-1/у-88
	Ветеран труда Красноярского края
	Региональный бюджет, 50% скидка
	15дн
	3 года

	9. 
	Clonidini 0,000075
	Клофелин
	C02AC01
	148-1/у-88
	Инвалид I группы
	Федеральный бюджет, бесплатно
	15дн
	3 года

	10. 
	Aethanoli 70% - 100ml
D.S. Для обработки кожи перед инъекциями
	Спирт этиловый 
	D08AX08
	148-1/у-88
	Больной сахарным диабетом
	Региональный бюджет, бесплатно
	15дн
	3 года



АТХ* - Анатомо-терапевтическая химическая классификация, код АТХ определяется по Государственному реестру ЛС (Режим доступа: http://www.grls.rosminzdrav.ru/grls.aspx)





Приложить к дневнику: 
1.Копии  рецептов на льготный отпуск лекарственных препаратов, оформленных к отпуску в аптеке (5 рецепт).
2.Копию оформленного реестра льготных рецептов, а в случае его отсутствия самостоятельно заполнить (1 лист).


Тема 3. Организация  безрецептурного отпуска лекарственных препаратов(6 часов).
Виды работ:ознакомиться с организацией рабочего места  по отпуску лекарственных препаратов безрецептурного отпуска.
Нормативные документы для изучения:
Приказ Минздрава РФ от 11 июля 2017 г. N 403н «Об утверждении правил отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения, в томчисле иммунобиологических лекарственных препаратов, аптечнымиорганизациями, индивидуальными предпринимателями, имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность».

Отчет о выполненной работе:
1.Информирование фармацевтическим работником покупателя при безрецептурном отпуске  лекарственных препаратов из аптечных организаций.
При отпуске ЛС фармацевтический работник обязан: информировать покупателя о правилах его приема и хранения, препараты безрецептурного отпуска следует отпускать в оригинальной упаковке. По желанию потребителя может быть дана дополнительная информация о сроке годности ЛС или о потребительских свойствах товара, его гарантийном сроке, условиях безопасного и эффективного применения.
2. Безрецептурные лекарственные препараты. Заполнить таблицу:
	№
	Торговое наименование ЛП
	МНН
	Фарм.группа
	Норма отпуска ЛП

	1
	Гевискон
	                    -
	Рефлюкс-эзофагита средство для лечения
	Не устан.          

	2
	Найз
	Нимесулид
	Нестероидный противовоспалительный препарат
	Не устан.          

	3
	Гастал
	Алюминия гидроксид-Магния карбонат+магния гидроксид
	Антацидное средство
	Не устан.          

	4
	Энтеросгель
	Полиметилсилоксана полигидрат
	Энтеросорбирующее средство
	Не устан.          

	5
	Граммидин
	Грамицидин С+Цетилпиридиния хлорид
	Антибиотик+антисептическое средство
	Не устан.          

	6
	Ингалипт
	                    -
	Противомикробное средство комбинированное 
	Не устан.          

	7
	Риностоп
	Ксилометазолин
	Противоконгестивное средство – альфа-адреномиметик
	Не устан.          

	8
	Назарел
	Флутиказон
	Глюкокортикостероид для местного применения
	Не устан.          

	9
	Африн
	Оксиметазолин
	Противоконгестивное средство – альфа-адреномиметик
	Не устан.          

	10
	Арбидол
	Умифеновир
	Противовирусное
	Не устан.          

	11
	Отривин
	Ксилометазолин
	Противоконгестивное средство – альфа-адреномиметик
	Не устан.          

	12
	Диклофенак
	Диклофенак
	НПВП
	Не устан.          

	13
	Нафтизин
	Нафазолин
	Противоконгестивное средство – альфа-адреномиметик
	Не устан.          

	14
	Но-шпа
	Дротаверин
	Спазмолитическое средство 
	Не устан.          

	15
	Пиона уклоняющегося настойка
	Пиона уклоняющегося трава, корневища и корни
	Седативное средство растительного происхождения 
	Не устан.          

	16
	Боярышника настойка 
	Боярышника плоды
	Кардиотоническое средство растительного происхождения
	Не устан.          

	17
	Доктор Тайсс сироп с подорожником
	                    -
	Отхаркивающее средство растительного происхождения 
	Не устан.          



Внести в таблицу: перечень лекарственных препаратов, отпускаемых  без рецепта врача, имеющихся в аптеке: 1) для лечения боли и воспаления (в том числе, комбинированные лекарственные препараты); 2) для лечения заболеваний желудочно-кишечного тракта; 3) противовирусные лекарственные препараты; 3) для лечения заболеваний  носа; 4) для лечения кашля; 5) для лечения заболеваний горла, 6) лекарственные препараты в жидкой лекарственной форме, содержащие этиловый спирт. При этом указать международное непатентованное название  или группировочное название и торговое.

Тема 4. Проведение фасовочных работы в аптечныхорганизациях (6часов).
Виды работ:ознакомиться с рабочим местом  по организации фасовочных работ. Проводить фасовочные работы в случае нарушения вторичной упаковки, заполнять фасовочный журнал.
Нормативные документы для изучения:
Приказ Минздрава РФ от 11 июля 2017 г. N 403н «Об утверждении правил отпуска лекарственных препаратов для медицинского применения, в томчисле иммунобиологических лекарственных препаратов, аптечнымиорганизациями, индивидуальными предпринимателями, имеющими лицензию на фармацевтическую деятельность».

Отчет о выполненной работе:

1. Правила проведения фасовочных работ в аптеке.
Правил определена возможность нарушения вторичной (потребительской) упаковки лекарственного препарата и отпуска его в первичной упаковке в случаях:
· если количество лекарственного препарата, указанное в рецепте, меньше количества лекарственного препарата, содержащегося во вторичной (потребительской) упаковке;
· если количество лекарственного препарата, отпускаемого без рецепта, необходимое пациенту, меньше количества лекарственного препарата, содержащегося во вторичной (потребительской) упаковке.
При этом допустимо нарушение только такой вторичной (потребительской) упаковки, вскрытие которой исключает необходимость расфасовки лекарственного препарата, например, в случаях выпуска лекарственного препарата в виде контурных ячейковых или безъячейковых упаковок, ампул, флаконов и др., содержащих необходимую информацию о лекарственном препарате.При нарушении указанных вторичных (потребительских) упаковок лекарственных препаратов не требуется ведение лабораторно-фасовочного журнала.Однако обращаем внимание, что пациенту должна быть обязательно предоставлена либо инструкция по медицинскому применению отпускаемого лекарственного препарата, либо ее копия.
2. Правила оформления и  ведения фасовочного журнала.
Журнал лабораторно-фасовочных работ должен заполняться таким образом, чтобы все детали соответствовали установленным предписаниям и требованиям. Заполнение должно проводиться сразу же, как только завершились какие-либо действия. В случаях, когда персонал аптеки не выполнил в течение рабочего дня полную расфасовку партии товара, в журнал вносится информация по той части партии, которая уже прошла расфасовку.
Четвёртая графа строки лабораторных работ предполагает запись элементов, содержащих состав заготовки внутри аптеки. Графа седьмая заполняется сведениями о стоимости посуды и сырья, предназначенных для фасовки. Значение прибыли записывают в ячейку под номером 14. Прибыль означает разницу в цене реализованного медикамента за вычетом стоимости тары и сырья, если только тара не производится в крупном промышленном масштабе. Тогда стоимость её записывают по списку расценок.
По 8 и 15 столбцам в конце каждого месяца (имеется в виду именно календарный период) подсчитывают совокупность, а разницу от округления заносят в столбцы 19 и 20, сопровождая запись обязательной отметкой о варианте расфасовки или номера лабораторки.
3. Правила оформления к отпуску расфасованных лекарственных средств.
Фармацевт, в случае нарушения вторичной упаковки при отпуске лекарственного препарата прилагает к нему инструкцию (копию) по применению

Приложить к дневнику: 
1.Журнал  фасовочных работ (5-6 примеров).
2.Оформленные упаковки лекарственных препаратов.

5. Порядок составления заявок на товары аптечного ассортимента оптовым поставщикам(6 часов).
Виды работ:ознакомиться с рабочим местом  по организации рабочего места   по составлению заявок на товары аптечного ассортимента и приема товаров.
Составлять заявки под руководством методического руководителя аптечной организации.
Нормативные документы для изучения:
1. Пункт 7 статьи 55 Федерального Закона от 12.04.2010 г. № 61-ФЗ «Об обращении лекарственных средств».
2. Приказ Минздрава России от 31.08.2016 N 647н «Об утверждении Правил надлежащей аптечной практики лекарственных препаратов для медицинского применения».
Отчет о выполненной работе:
1.Порядок  заключения договоров поставки. Основные условия договора поставки (ассортимент поставляемого  товара, цены, остаточные сроки годности поставляемого товара, условия оплаты, срок действия договора).
Порядок заключения договоров поставки. Основные условия договора поставки (ассортимент поставляемого товара, цены, остаточные сроки годности поставляемого товара, условия оплаты, срок действия договора).
Инициатором заключения договора выступает 1 из сторон: поставщик или покупатель. Сторона, получившая проект договора (в 2 экземплярах), обязана в определенный срок также его подписать. При несогласии с отдельными пунктами договора ей следует, не задерживая подписание договора, составить протокол разногласий (в 2 экземплярах). Подписанный договор вместе с протоколом разногласий высылают обратно организации, составившей проект договора. При согласии сторон с возражениями, содержащимися в протоколе разногласий, договор подписывают и 1 экземпляр возвращают составителю договора. Если поправки, указанные в протоколе разногласий, не приняты полностью или частично, для скорейшего урегулирования возникших разногласий стороны прибегают к обязательному доарбитражному урегулированию.
Стандартный договор поставки содержит следующие разделы:
1. Предмет договора. Это сведения о сути сделки – поставщик передает, а покупатель принимает определенный товар.
2. Условия поставки. В разделе отражено, в какой срок с момента заказа производится доставка товара, когда право собственности на товар переходит к покупателю, каким транспортом осуществляется доставка.
3. Права и обязанности сторон. Пожалуй, самая важная часть договора, где четко расписано, чем поставщик обязан вам, а чем – вы ему. В разделе содержится информация о способах заказа товара и его доставки, о качестве товара, о сопутствующих документах и т.д. Здесь же может быть дана информация о таре и упаковке товара, а также о способах оплаты, но чаще эти вопросы выносят в отдельные разделы договора.
4. Порядок приемки товара и направления претензий. Этот раздел контракта содержит сведения о приемке товара по качеству и по количеству, о правилах выставления претензий и возврате товара поставщику.
5. Непреодолимая сила. Здесь указано, как изменяются обязательства по договору при возникновении форс-мажорной ситуации.
6. Срок действия договора. Указана дата окончания договора и условия его автоматической пролонгации.
7. Прочие условия (заключительные положения). Все, что не нашло отражения в предыдущих разделах – условия передачи обязанностей по договору, ответственность за риск случайной гибели товара, порядок разрешения споров и многое другое. В фармбизнесе в этом разделе указывают также список документов, копии которых стороны предоставили друг другу при подписании контракта (свидетельства о регистрации и постановке на учет, лицензии и т.д.).
8. Адреса, реквизиты и подписи сторон.
2.Порядок составления заявки, ее оформления и передачи поставщику.
Порядок составления заявки, ее оформления и передачи поставщику.
Заявки на приобретение товаров подготавливаются соответствующими сотрудниками функциональных подразделений предприятия. Они содержат информацию о том, какие виды и какое количество товаров требуется предприятию, когда они должны быть получены и кто составил заявку. Составляются таким образом, чтобы ожидаемые к поступлению количества товаров опережали фактические потребности в них. Время между размещением заявок и получением по ним товаров называется временем опережения. Оно играет важную роль в процессе управления закупками и товарными запасами. Заблаговременная подача заявок ослабляет отрицательные воздействия неожиданных задержек в поставках. Работники, ответственные за составление заявок, должны устанавливать сроки поставки товаров с минимальным опережением, учитывая возможности поставщика и потребности потребителя товаров. Документальное оформление заказа реализуется на основе заключения контракта, как основы закупок, поставки товаров и их закупок. Контракт составляется между поставщиком и потребителем продукции. Заказ поставщику формируется только согласно графику заказов. В графике заказов должны быть указаны дни недели, когда поставщик принимает заказ, и дни недели, когда осуществляется поставка товара.
Для передачи заказа поставщику его необходимо разместить в торговой системе.
В заказе поставщику нужно указывать:
1. номер заказа;
2. название поставщика, которому делается заказ;
3. место поставки (торговый объект, для которого предназначена поставка по заказу);
4. дату заявки (когда сделана заявка);
5. дату поставки (когда товар будет доставлен в торговый объект);
6. спецификацию заказа (артикул и наименование товара, заказываемого поставщику);
7. закупочные цены;
8. количество заказываемого товара в штуках (килограммах);
9. внешние штрих-коды заказываемого товара и количество в транспортных упаковках.


Приложить к дневнику:
1. Копии договоров поставки (3-4 договора).
2. Сформированные заявки поставщикам (5 заявок).

6. Прием товара в аптечных организациях (24 часа)
Виды работ: ознакомиться с правилами приемки товара(под руководством методического руководителя аптечной организации) по количеству и качеству, проводить проверку сопроводительных документов на поступающий товар. В случаи расхождения составлять акт.
Нормативные документы для изучения:
1.Инструкцию о порядке приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по количеству П-6. Утверждена постановлением Госарбитража при Совете Министров СССР от 15 июня 1965 г.
2.Инструкцию о порядке приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по качеству П-7. Утверждена постановлением Госарбитража при Совете Министров СССР от 25 апреля 1966 г.
3.Постановление Правительства РФ от 19.01.1998г. №55 «Об утверждении правил продажи отдельных видов товаров, перечня товаров длительного пользования, на которые не распространяется требование покупателя о безвозмездном предоставлении ему на период ремонта или замены аналогичного товара, и перечня непродовольственных товаров надлежащего качества, не подлежащих возврату или обмену на аналогичный товар других  размера, формы, габарита, фасона, расцветки или комплектности».
[bookmark: __DdeLink__774_1841878132]4.Приказ МЗ РФ от 16.07.1997 №214 «О контроле качества лекарственных средств, изготовляемых в аптечных организациях (аптеках)».

Отчет о выполненной работе:
1.Прием товара по количеству мест и по количеству стандартов (упаковок, штук) по товарной накладной.
Привести описание.
Задачами приёмного отдела являются:
-Работа с поставщиками;
-Приём товара от поставщиков;
-Оформление товарно-сопроводительных документов;
-Проверка качества поступившего товара.

Приём товара в Аптеке осуществляется по месту. Привезённый поставщиком товар проходит первичный контроль материально - ответственным лицом - заведующей отделом, то есть осматривается на наличие подтёков, вмятин, рваных мест, проверяется целостность коробки.

После первичного контроля, проводится проверка сопроводительных документов, ими являются: товарно-транспортная и товарная накладные, и счёт фактура. Также поставщик обязан указать свою фамилию, количество привезённых им мест и расписаться в «Журнале учёта движения товара».

В товарной накладной указывается должность материально- ответственного лица, ставится его роспись, расшифровка и круглая печать Аптеки. Далее проводится внутри-тарный контроль.

2.Прием товара по показателям: «Описание», «Упаковка», «Маркировка» в соответствии с требованиями приказа  МЗ РФ от 16.07.1997 №214.
Привести описание.
Приёмочный контроль заключается в проверке поступающих лекарственных средств на соответствие требованиям по показателям: "Описание"; "Упаковка"; "Маркировка"; в проверке правильности оформления расчетных документов (счетов), а также наличия сертификатов соответствия производителя и других документов, подтверждающих качество лекарственных средств в соответствии с действующими нормативными документами.
Контроль по показателю "Описание" включает проверку внешнего вида, цвета, запаха. В случае сомнения в качестве лекарственных средств образцы направляются в территориальную контрольно-аналитическую лабораторию. Такие лекарственные средства с обозначением: "Забраковано при приемочном контроле" хранятся в аптеке изолированно от других лекарственных средств.
При проверке по показателю "Упаковка" особое внимание обращается на ее целостность и соответствие физико-химическим свойствам лекарственных средств.
При контроле по показателю "Маркировка" обращается внимание на соответствие оформления лекарственных средств действующим требованиям.
Особое внимание следует обращать на соответствие маркировки первичной, вторичной и групповой упаковки, наличие листовки-вкладыша на русском языке в упаковке (или отдельно в пачке на все количество готовых лекарственных средств).
На этикетках упаковки с лекарственными веществами, предназначенными для изготовления растворов для инъекций и инфузий, должно быть указание "Годен для инъекций". Упаковки с ядовитыми и наркотическими лекарственными средствами должны быть оформлены в соответствии с требованиями законодательства Российской Федерации и нормативных документов.
Лекарственное растительное сырье, поступившее от населения, проверяется по показателю "Внешние признаки" в соответствии с требованиями действующей Государственной Фармакопеи или действующего нормативного документа, после чего направляется на анализ в территориальную контрольно-аналитическую лабораторию.

3.Перечень и правила оформления сопроводительных документов.
Привести описание сопроводительных документов, поступающих с товаром, указать их назначение.
1. "Инструкция о порядке приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по количеству" (утв. постановлением Госарбитража СССР от 15.06.1965 N П-6) (ред. от 23.07.1975, с изм. от 22.10.1997)

Настоящая Инструкция применяется во всех случаях, когда стандартами, техническими условиями, Основными и Особыми условиями поставки или иными обязательными правилами не установлен другой порядок приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по количеству.

2. "Инструкция о порядке приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по качеству" (утв. Постановлением Госарбитража СССР от 25.04.1966 N П-7) (ред. от 23.07.1975, с изм. от 22.10.1997)

Настоящая Инструкция применяется во всех случаях, когда
стандартами, техническими условиями, основными и особыми условиями поставки или другими обязательными для сторон правилами не установлен иной порядок приемки продукции производственно-технического назначения и товаров народного потребления по качеству и комплектности, а также тары под продукцией или товарами.

Документы, подтверждающие качество получаемого товара:
-Сертификат соответствия;
-Декларация о соответствии;
-Товарно-сопроводительные документы (Товарная накладная, оформленная в соответствии с требованиями Постановления Правительства РФ №55 "Об утверждении Правил продажи отдельных видов товаров…");
-Регистрационное удостоверение (для медицинских изделий).


Приложить к дневнику:
1.Копию товарной накладной (2-3 штук).
2. Копию счет-фактуры (2-3 штук).
3.Протокол согласования цен на ЖНВЛП (2-3 штук).
4.Реестр документов, подтверждающих качество поставляемых товаров (2-3 штук).
5.Копию декларации о соответствии (2-3 штук), если будет в наличии в аптечной организации.
6.Копию сертификата соответствия (2-3 штук).
7.Выписка из Постановления Правительства РФ от  19.01.1998г. №55 в части особенности продажи лекарственных препаратов и изделий медицинского назначения.
8.Инструкции о порядке приемки продукции П-6 и П-7.



ОТЧЕТ  ПО ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ  ПРАКТИКЕ
Ф.И.О. обучающегося ____________________________________________

Группа_______________ Специальность_____________________________

Проходившего производственную практику «Организация деятельности аптеки и ее структурных подразделений» с _______ по ________20____г

На базе_________________________________________________________

Города/района___________________________________________________

За время прохождения мною выполнены следующие объемы работ:

А.  Цифровой отчет
	№
	Виды работ
	Количество

	1
	Прием рецептов и проведение фармацевтической экспертизы
	

	2
	Прием требований и проведение фармацевтической экспертизы
	

	3
	Таксирование рецептов
	

	4
	Таксирование требований
	

	5
	Фасовочные работы
	

	6
	Составление заявок на товары аптечного ассортимента
	

	7
	Прием товара по количеству (указать количество товарных накладных)
	

	8
	Прием товара по качеству (указать количество товарных накладных)
	




Б.  Текстовой отчет

Отразить:
Программа производственной практики выполнена в полном объеме (если есть невыполненные разделы, отразить их и указать причину невыполнения). 
За время прохождения практики 
- закреплены знания: (перечислить)
- отработаны  практические умения: (перечислить)
- приобретен практический опыт: (перечислить).
- выполнена самостоятельная работа (указать вид самостоятельной работы, название презентации).
Отметить условия прохождения практики, свое личное впечатление (работа в коллективе, отношения с руководством, сотрудниками, самостоятельность,  и т.д.), предложения по организации практики.

Студент___________        _______________
 (подпись)               (ФИО)
Общий/непосредственный руководитель практики ___________        _______________
                                                                     (подпись)               (ФИО)
«____» _______________ 20 ___ г.                                   м.п.
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ОТЧЕТ  ПО ПРОИЗВОДСТВЕННОЙ  ПРАКТИКЕ
Ф.И.О. обучающегося  Наумова Анастасия Александровна

Группа_____204_______ Специальность________Фармация____________

Проходившего производственную практику «Организация деятельности аптеки и ее структурных подразделений» с 11 мая  по 23 мая 2020г

На базе      

Города/района          г.Красноярск 

За время прохождения мною выполнены следующие объемы работ:

А.  Цифровой отчет

	№
	Наименование разделов и тем практики
	Количество

	
	
	дней
	часов

	1.
	Организация работы аптеки по приему рецептов и требований медицинских организаций
	3
	18

	2.
	Организация бесплатного и льготного отпуска лекарственных препаратов.
	2
	12

	3.
	Организация  безрецептурного отпуска лекарственных препаратов.
	1
	  6

	4.
	Проведения фасовочных работ в аптечных организациях.
	1
	  6

	5.
	Порядок составления заявок на товары аптечного ассортимента оптовым поставщикам.
	1
	  6

	6.
	Порядок приема товара в аптечных организациях.
	4
	24

	
	Итого
	12
	72



Б.  Текстовой отчет

Изучены темы : Организация работы аптеки по приему рецептов и требований медицинских организаций; Организация бесплатного и льготного отпуска лекарственных препаратов. Организация безрецептурного отпуска лекарственных препаратов; Проведения фасовочных работ в аптечных организациях; Порядок составления заявок на товары аптечного ассортимента оптовым поставщикам; Порядок приема товара в аптечных организациях.
[bookmark: _GoBack]Студент___________        __Наумова А.А._____
                 (подпись)                         (ФИО)
Общий/непосредственный руководитель практики ___________        Тюльпанова М.В._
                                                                     (подпись)               (ФИО)
«__23__» ______05_______ 2020 г.                                   м.п.





image1.emf

image2.jpg
f— =, »
A IYBEPHCKUE AtTERH, yrha®

(TOCT 12.0.004-90 CCBY
Oprannsaums oSyuenms GesonachocTi Tpyaa. OBime nonoxemns)

Kypuan

perucrpamuu BBOJHOTO
HHCTPYKTAa)Ka

HAYAT _ A4 9630082

OKOHYEH




image3.jpg
D, i,

ncTpysTupyesoro

For
posacum

Tipofpecens, aomamocts.
HneTpyKTHDYEMOro.

Fansenonanie

npown:
noapaseacHIR, b KoTOpOE
wanpanaseren
neTpyKTIpYeMAlL

1777

KPA L 3

S
27

[l recuca
NPAKT MKAHT

P

2222
TPT TZ V2 ics porobeta

UPA w3 7 s (P0XoPoBE G

10

UPA ~ >

oy

UpA o>

N1 QR K QT

=
MO WO

=

1Dt 0)
) Adh.
 feIC. TL

P STl S





image4.jpg
KYPHAN Y4ETa HENPABUABHO BBINUCAHHBIX PELIENTOS

nata

DedexTol
peuenos

( ckonwposath
A03MPOBKY, ecn
oHa
HenpaeunbHaA
MAM yKasaTh Ha
Hepa36opuueoCTs
nouepka nponucy)

Gamunua spada,
sbiAaBWero
HenpawnbHbili
peuent

TIpuHATBIE MEpbI

16.05.20

HepasGopuneniit
noyepk 1
comuuTenbHbie
COKpaweHwna

WsaHosa

Ompaeunn
nauvieTa 3a
ApYTuM petentom
1 coobunm 3ae.
MO o
HenpasunbHO
BbINMCAHHOM
peuente





image5.jpg
TPEGOBAHME-HAKNAZIHAS Ne 1 Koaw.
copua o o7z [TEEEE]
e e wm s [iriss
peaemre [ om0
orermos
folestuse 8 T —
e
[ SN
A e —— rooren |
e st . A Fassesin__tupemmon s | iupmenn
o = — e
T EEn am— e
o soveperin — Spua [ —,
D o] AW | e | earr
ol Rl il ] g
7 e i P i = m =
[SE— W R W vy R R I P el -
o yscaonats
hzoom wossrzsz] ] 00 | 7o | e | e | e cxnlo .
oo Ltors0 | 28 | 25 | w0
ormyern Orercraenmui weromens [ S —— 1
I Xoppecnongemn cueros (rpagw: 10, 11) orpaxena !
fpessp _nepes _nemesns [T B ettt i i
o L i
— — cnsmur
i T o P ! e e |
1 L & 1
H i

Nonysun

P

Cunpros.

Cunpros KB





image6.jpg
bt dcrnrin. ARV At

YIBEPACIENA
AGOKTGNTES LpRacOXpRICHIE
= 7200 -
ro [g14lélold ot
MEUNICKON opratinaiugl {npea o1 21 08 2016N 24m)
P4 E1 P2 ™ [E1 €A U472 PA A K4 B4 22 2 V| Ko opuu 5o OKY1 3108508
s e opua M 148 1y 04 (1)
[N [N L. TR P [S——
i [T || | e |
| [ T
|2 ot st [

sy 1|

s sis‘l. }‘L;I.!.

Hoscp NCTMIDICHON KipT HAUIGHTA. HOIVNAREID NEVIIICKY PR S—
YN 40/35F N
D10, sevnaimero ppaa %ﬂzﬂ_ Y

y T tor 7 oL —
il Ml |- S e

| Sign 2z 77RE TEZooR |

A715ZLA (xoa aewamero spava)
A/12eY] TH0MICH It TINHAR DETATS. JERATERD APIUA

Postent acficrmrercn b vesere S e, LS aued. 30 aved. 90 e
(MemyANOR 3a%CpANYT)





image7.jpg
=

MuaucTOPCTI0 VIpAOOpantans e m-w-
» coaan 10 Mt ‘-"“""’
Iocsuim Guacpaie ousanasrs lvl-l'l'
ot Senm
J———— T30
e GEIAZ] £ 200611476
3 OrPH i Lo

= 0XYR ) 1ca1tS

a

FEREE!

Koo

PRy p—— usmmm 60neHoro (#oTopHA pR3THA pedeNia).

Koa spavs
Buinneano:

(36notnsemen crsiaTICmOU SNNENGI0 yepexcdensa )
Omyuieno 16 peaenty:





image8.jpg
kceoanbiii peectp peuenTos Ha GecnaTHbIii 1 AbTOTHBI OTAYCK

No | Koa | Homep, | Cepun Nexapcsenivie
o N | cepun | wan rorosbie
n |v | nonuca | womep [Konso | Crowmoc | Monwan Vs nee )
OMC | peuen | omnywen | o 1yns: | croumo omycka
» L £ 6ecnnat | Onnavewo | Mognexut e
rexape | yo naumenTom | sosmeuenmo | 2
ea
12| 3 4 B 6 7 B 5 10 11
1 |12 [Ke |2001 |1 12050 | 12050 | + 220420
80 | 14854 20
2 [832|KC 140 |1 25730 | 257,30 |+ 220420
41 | 160814 20
235
3 248 | CM778 | 10001 |4 97,40 389,60 |+ 08.04.20
30 |53 20





image9.jpg
Cpeactea

[Unavenayansnsie

croumocts Dera
& Tom uncne us nee omycra
Mepuramentos v | Tapuda sa Boaet Tonnan | Becnnatno | Onnaueno | Mognewnt | nexapcrsa
nocyas usrorosnenue | aucan naupenTom | sosmeuenmio
posatHoi

2 3 14 15 16 17 18 19
- - - 120,50 22.04.2020
- N N 257,30 22.04.2020
- - - 389,60 08.04.2020





image10.png
Haumerosanve | EAMH | KOAMd | PosHMa | Cymma | Pasw | ucnonwutens | Nposepunm | Ne
roTosoR wua | ecreo | Wan posHm | mua | paGor npunAn ananusa
npoaykunm wame uewa |uwan | (rp.8- | (noanuce paGoty wpata

peHn .15 (noanuce)

A )+
1 12 13 14 15 19- 2 22 23

2

Pa-p mn | 10¢n | 0.73 7,30 + Konecnukoea Konecumkosa | AW Nol
puBopnasuna 7.05.20.
0,02%
Pa-punnka mn |15¢n | 0.62 530 |+ Konecwnkosa | Konecunkosa | AnNg2
cynvdara0,25% 7.05.20.
Pa-pHatpua mr |S¢n 383 1920 |+ Konecwnkosa | Konecunkosa | AHNe3
Xxnopuaa0,9% 7.05.20
Pa-akansuua ma | 1260 | 1.30 1560 |- Konecwnkosa | Konecwnkosa | AnNed
xnopuaas% 7.05.20.
Topowok G o0 | 147 470 |- Konecwnkosa | Konecunkosa | AHNSS
AHTATPUIAH 7.05.20.
ANA B3pOCAbIX
N220
Mass Tanuwa 5%- | © 126 | 112,30 | 13476 |+ Konecwnkosa | Konecunkosa | AHNZ6
40,0 0 7.05.20.
Masp r 106 106,70 1067,0 | + Konecnukosa Konecuukosa | AHNe7
Aumenponas%k- ) 7.05.20.

50,0





image11.jpg
MHKPOX N

@®rYN "HNO "MUKPOTEH" M3 PO
Solutio Natrii chloridi
isotonica 0,9% pro injectionibus

PACTBOP
HATPUS XAOPUAA

W30TOHUYECKUI

0,9% AA MHBEKYUA
Cropure

et

BrTaseo

(O)el=lel=17

—




image12.jpg
/[« -] 3akas noctaslmky 00-00000001 ot 01.03.2019 17:00:00

OcHomHoe  CocToRHNe BHINONHEHYA 33Ka33

S 55 5 Boes) =
Howep: 0000000001 or: [01.03.2019 17:00:00 [ Opraswsaum  [Tunnoxpar BE
Kourparewr: [@apwa Mnioc -[e] Mogpasaenshue: [Aquusncrpaun B
Torosop: [Rorosop o nocrase Ne2 -[e] Crnan. [Ockoswoi cinan ~[e
© Nosamrs | (& | | [ Moasop | [ Zanonwims -| %] S Ewe -
Howenxnarypa Xapacrepucruca Ea. nam Konwuecrao Uena Cymma .
1 I p— ScanctOcm wr 20,000 50,00 To000 !
2 Crupr Srunoai 70% 50 un, pnaxon mac 10,000 90,00 900,00
3 Wnpy 10,0 wn 10 wn., Wiyka wr 50,000 10,00 500,00

Orasrcrashwsii:Knagosuyi

Kowvesrapwii: |

- [ @] Buyrpensuii sakas 00-00000001 or 01.03.2019 15:00:00

Cymua okymenTa: 7865.00





