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	1.
	Работа в физиотерапевтическом отделении (кабинетах электролечения, светолечения, тепловодолечения, ингалятории)
	18

	2 
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	3
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	Дифференцированный зачет
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Инструктаж по технике безопасности

1.
Требования безопасности перед началом работы

Перед началом работы в отделении стационара или поликлиники необходимо переодеться. Форма одежды: медицинский халат, медицинская шапочка, медицинская маска, сменная обувь (моющаяся и на устойчивом каблуке), при необходимости сменная хлопчатобумажная одежда (при работе в оперблоке, блоке интенсивной терапии, в реанимационном и хирургическом отделении). Ногти должны быть коротко острижены, волосы убраны под шапочку, украшения не должны касаться одежды. Кроме того, украшения запрещается носить в учреждениях педиатрического профиля.

При повреждении кожи рук, места повреждений должны быть закрыты лейкопластырем или повязкой.

2.
Требования безопасности во время работы:

1. Всех пациентов необходимо рассматривать как потенциально инфицированных ВИЧ-инфекцией и другими инфекциями, передающимися через кровь. Следует помнить и применять правила безопасности для защиты кожи и слизистых при контакте с кровью и жидкими выделениями любого пациента.

2. Необходимо мыть руки до и после любого контакта с пациентом.

3. Работать с кровью и жидкими выделениями всех пациентов только в перчатках.

4. Сразу после проведения инвазивных манипуляций дезинфицировать инструменты, приборы, материалы в соответствии с требованиями санитарно-противоэпидемического режима. Не производить никакие манипуляции с использованными иглами и другими режущими и колющими инструментами, сразу после использования – дезинфицировать их.

5. Пользоваться средствами защиты глаз и масками для предотвращения попадания брызг крови и жидких выделений в лицо (во время хирургических операций, манипуляций, катетеризаций и других лечебных процедур).

6. Рассматривать всё бельё, загрязнённое кровью или другими жидкими выделениями пациентов, как потенциально инфицированное.

7. Рассматривать все образцы лабораторных анализов как потенциально инфицированные. Транспортировку биоматериала осуществлять в специальных контейнерах.

8. Разборку, мойку и полоскание инструментов, лабораторной посуды и всего, соприкасавшегося с кровью или другими жидкими выделениями пациента проводить только после дезинфекции, в перчатках.

9. В рабочих помещениях, где существует риск инфицирования, запрещено есть, пить, курить, наносить косметику и брать в руки контактные линзы.

10. Пользоваться электроприборами и оборудованием разрешается только после дополнительного инструктажа по технике безопасности на рабочем месте, под руководством непосредственного руководителя практики и при условии полной исправности приборов. В случае обнаружения любых неисправностей необходимо срочно сообщить непосредственному руководителю практики, не предпринимая попыток устранить неисправность.

11. Необходимо использовать индивидуальные средства защиты при работе с дезинфицирующими и моющими средствами (перчатки, халат, маска, респиратор при необходимости, очки).

12. Соблюдать универсальные меры предосторожности при работе с бьющимися острыми и режущими предметами.

13. Соблюдать правильную биомеханику тела для предотвращения травм опорно-двигательного аппарата при транспортировке пациентов и уходе за ними.

3.
Требования безопасности по окончании работы:

1. Использованные перчатки подлежат дезинфекции перед утилизацией.

2. Сменная рабочая одежда стирается отдельно от другого белья, при максимально допустимом температурном режиме, желательно кипячение.

3. Сменная обувь обрабатывается дезинфицирующим средством, после окончания работы необходимо принять гигиенический душ.

4.
Требования безопасности в аварийной ситуации:

1. При загрязнении перчаток кровью, необходимо обработать её настолько быстро, насколько позволяет безопасность пациента, затем: перед снятием перчаток с рук необходимо обработать их раствором дезинфектанта, перчатки снять, руки вымыть гигиеническим способом.

2. При повреждении перчаток и кожных покровов: немедленно обработать перчатки раствором дезинфектанта, снять их с рук, не останавливая кровотечение из ранки, вымыть руки с мылом под проточной водой, затем, обработать кожу 70% раствором спирта или 5% спиртовым раствором йода. О происшедшем аварийном случае сообщить заведующему или старшей медсестре отделения.

3. При попадании крови на кожу рук, немедленно вымыть руки дважды под тёплой проточной водой, затем обработать руки 70% раствором спирта.

4. При попадании крови на слизистую оболочку глаз – немедленно промыть водой и обработать 1% раствором борной кислоты или 0,05% раствором перманганата калия.

5. При попадании крови на слизистую оболочку носа – не заглатывая воду, промыть нос проточной водой, затем закапать 1% раствор протаргола.

6. При попадании крови на одежду место загрязнения немедленно обработать раствором дезинфектанта, затем снять загрязненную одежду погрузить её в дезинфицирующий раствор. Кожу рук и других участков тела под загрязненной одеждой обработать спиртом. Обувь обрабатывается путём двукратного протирания ветошью, смоченной в дезинфицирующем растворе.

7. При загрязнении кровью или другими биологическими жидкостями поверхностей необходимо обработать их раствором дезинфектанта.

8. При попадании дезинфицирующих и моющих средств на кожу или слизистые немедленно промыть их водой. При попадании в дыхательные пути прополоскать рот и носоглотку водой и выйти на свежий воздух.

5.
Требования безопасности при пожаре и аварийной ситуации:

1. Немедленно прекратить работу, насколько это позволяет безопасность пациента.

2. Сообщить о случившемся администрации отделения или дежурному персоналу.

3. В кратчайшие сроки покинуть здание
Подпись  проводившего инструктаж ________________________

         Печать ЛПУ

Подпись студента _____Платонова А.Ю._______
	Дата
	Содержание работы
	Оценка
	Подпись

	21.05.2020
	Работа в физиотерапевтическом отделении (кабинетах электролечения, светолечения, тепловодолечения, ингалятории)
Общий руководитель____________________________________

Непосредственный руководитель__________________________ 

 Я ознакомилась с инструктажем по технике безопасности. 
Закрепила знания по следующим темам:
· Электростимуляция

· Магнитотерапия

· УВЧ-терапия

Электростимуляция – это использование импульсных токов для восстановительного лечения тканей, органов и систем, особенно нервов и мышц, утративших свою нормальную функцию в результате болезни или травмы. 
Ультравысокочастотная терапия (УВЧ-терапия) – воздействие на организм с лечебно-профилактическими и реабилитационными целями непрерывным или импульсным электрическим полем ультравысокой частоты (от 30 до 300 МГц, что соответствует длинам волн от 10 до 1 м). 
Магнитотерапия (магнит + греч. therapeia – лечение) – метод физиотерапии, в основе которого лежит действие на организм магнитными полями различных параметров.

 Самостоятельно изучила физиотерапевтические рецепты , прочитала о кварцевании ФТО.
Итог дня:

Выполненные манипуляции

Теоретически освоено:
Наблюдение за проведением процедуры электростимуляции мышц
Наблюдение за проведением процедуры магнитотерапии
Наблюдение за проведением процедуры УВЧ-терапии
Проведение проветривания и кварцевания в ФТО
Чтение физиотерапевтических рецептов

	
	


	Дата
	Содержание работы
	Оценка
	Подпись

	22.05.2020
	Работа в физиотерапевтическом отделении (кабинетах электролечения, светолечения, тепловодолечения, ингалятории)

Общий руководитель____________________________________

Непосредственный руководитель__________________________

Актуализировала знания о:

· проведении процедуры гальванизации или электрофореза, 
· дарсонвализации. 
Вспомнила алгорит действий медицинской сестры при проведении душевой процедуры. 
Гальванизация — это метод физиотерапии, заключающийся в воздействии на организм больного постоянного, не изменяющегося по величине, электрического тока низкого напряжения (до 60 в). В зависимости от того, какой электрод накладывается на кожу (соединенный с положительным или отрицательным полюсом аппарата для гальванизации), происходит понижение или повышение возбудимости кожных рецепторов. 
При электрофорезе лекарственные вещества в организм проникают через выводные протоки потовых и сальных желез, межклеточные
промежутки, волосяные фолликулы и в меньшей степени – чресклеточно. Во время процедуры лекарственные вещества проникают неглубоко: сразу после элекрофореза основная часть лекарства обнаруживается в эпидермисе и дерме. Однако от процедуры к процедуре глубина электрогенного перемещения вводимого препарата возрастает. К тому же следует иметь в виду, что за счет диффузии часть лекарственных веществ быстро достигает кровеносных и лимфатических сосудов, разносясь ко всем органам и тканям. 
В домашних условиях повторила манипуляции по измерению АД, ЧДД, ЧСС.

Дома провела беседу по вопросам организации рационального и лечебного питания, обеспечению безопасной среды, применению физической культуры.
Укрепила знания о проведении проветривания и кварцевания в ФТО.
Итог дня:

Выполненные манипуляции

Теоретически освоено:

Наблюдение за проведением процедуры гальванизации или электрофореза
Осуществление гигиенической уборки различных помещений ФТО
Оценка функционального состояния пациента(измерение АД, подсчет ЧСС и ЧД)
Обучение пациента и его окружения вопросам организации рационального и лечебного питания, обеспечению безопасной среды, применению физической культуры
Наблюдение за действиями медицинской сестры при проведении душевой процедуры
Наблюдение за проведением дарсонвализации

	
	


	Дата
	Содержание работы
	Оценка
	Подпись

	23.05.2020
	Работа в физиотерапевтическом отделении (кабинетах электролечения, светолечения, тепловодолечения, ингалятории)

Общий руководитель____________________________________

Непосредственный руководитель__________________________ 

Актуализировала знания о соблюдении техники безопасности при проведении процедур электролечения, о проведении процедуры «Электросон». Посмотрела на правила заполнения медицинской документации в ФТО.  Повторно ознакомилась с процедурами ультразвуковой терапии.  Актуализировала знания по амплипульстерапии при болевом синдроме.

Итог дня:

Выполненные манипуляции

Теоретически освоено:
Заполнение медицинской документациипод контролем медицинского работника
Наблюдение за проведением процедуры ультразвуковой терапии
Соблюдение техники безопасности при проведении процедур электролечения
Наблюдение за проведением процедуры амплипульстерапии при болевом синдроме
Наблюдение за проведением процедуры «Электросон»

	
	


	Дата
	Содержание работы
	Оценка
	Подпись

	25.05.2020
	Работа в кабинетах лечебной физкультуры  (физиотерапевтическое отделение стационара)
Непосредственный руководитель__________________________ 
Актуализировала знания о проведении комплекса гигиенической гимнастики, о проведении дыхательных упражнений с целью увеличения вентиляции легких, о проведении дыхательных упражнений, способствующих растягиванию спаек в плевральной полости. Прочитала информацию о проведении гигиенической гимнастики при различных двигательных режимах, о проведении комплекса упражнений в раннем периоде гемипареза, о проведении ЛГ при шейно-грудном остеохондрозе. Актуализировала знания о проведении комплекса ЛГ для больного при кардиоваскулярных проблемах, с нарушением функции ЖКТ.
Лечебная физическая культура (ЛФК) – метод, использующий средства физической культуры, прежде всего физические упражнения, с целью лечения и реабилитации больных, восстановления здоровья и профилактики заболеваний. Наиболее характерной особенностью метода ЛФК является

использование физических упражнений, требующее активного участия больного в лечебно-восстановительном процессе. Сознательное и активное участие больных в выполнении упражнений способствует мобилизации резервных возможностей организма, совершенствованию условнорефлекторной деятельности. Биологической основой ЛФК является движение – важнейший естественно-биологический стимулятор организма, который стал первейшей потребностью современного человека. Движение, стимулируя активную деятельность всех систем организма, поддерживает и развивает их, способствует повышению общей работоспособности и устойчивости организма. Поэтому ЛФК считают наиболее адекватным и физиологичным лечебным методом.

ЛФК следует рассматривать как метод функциональной терапии. Регулярное и дозированное применение физических упражнений стимулирует, тренирует и приспосабливает отдельные системы и весь организм к возрастающим нагрузкам, приводит к функциональной адаптации больного.
Итог дня:

Выполненные манипуляции

Теоретически освоено:
Проведение комплекса гигиенической гимнастики
Проведение дыхательных упражнений с  целью увеличения вентиляции легких
Проведение дыхательных упражнений, способствующих растягиванию спаек в плевральной полости
Проведение гигиенической гимнастики при различных двигательных режимах
Проведение комплекса ЛГ и массажа для больного с кардиоваскулярными проблемами
Проведение комплекса ЛГ и массажа для больного с нарушением функций ЖКТ
Проведение комплекса упражнений в раннем периоде гемипареза
Проведение ЛГ при шейно-грудном остеохондрозе

	
	


	Дата
	Содержание работы

	Оценка
	Подпись

	26.05.2020
	Работа в кабинетах массажа (ФТО)
Непосредственный руководитель__________________________ 

Актуализировала знания о проведении самомассажа при нарушениях ОДА, массажа для больного с кардиоваскулярными проблемами, массажа для больного с нарушением функций ЖКТ.
Массаж – дозированное механическое воздействие на различные участки тела человека, производимые руками массажиста или специальными аппаратами. Слово «массаж» скорее всего происходит от греч. masso, что означает сжимать, месить, мять, поглаживать. Массаж возник в глубокой древности и развивался наряду с другими видами народной медицины у всех народов и племен. Массаж может быть общим, когда механическому воздействию подвергают всю поверхность тела, и местным (локальным, частным), при котором массируется определенная область тела. По исполнению массаж можно подразделять на ручной и аппаратный. Применение ручных видов массажа в сочетании с аппаратным создает многочисленные варианты комбинированного массажа. В зависимости от задач и по назначению массаж подразделяется на следующие виды: лечебный, гигиенический, косметический, спортивный, самомассаж. Большинство авторов считает, что основными приемами массажа являются: поглаживание, растирание, разминание и вибрация. Помимо основных приемов, имеются различные их варианты – вспомогательные приемы. Поглаживание представляет собой такой прием, когда массирующая рука скользит по коже и, не сдвигая ее в складки, производит различной степени надавливание. Поглаживание проводят легко, ритмично и по ходу лимфатических и кровеносных сосудов. Прием выполняют кончиками пальцев, ладонной поверхностью кисти, согнутыми пальцами и тыльной поверхностью согнутой под прямым углом кисти. Массаж – дозированное механическое воздействие на различные участки тела человека, производимые руками массажиста или специальными аппаратами. Слово «массаж» скорее всего происходит от греч. masso, что означает сжимать, месить, мять, поглаживать. Массаж возник в глубокой древности и развивался наряду с другими видами народной медицины у всех народов и племен.
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Обучение самомассажу при нарушениях ОДА
Проведение массажа для больного с кардиоваскулярными проблемами
Проведение массажа для больного с нарушением функций ЖКТ
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