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1. ПАСПОРТ ПРОГРАММЫ УЧЕБНОЙ ДИСЦИПЛИНЫ 
 

Основы реаниматологии 

 Область применения рабочей программы 
 

Рабочая программа предназначена для изучения учебной дисциплины в пределахосвоения 
ОПОП СПО и является частью программы подготовки специалистов среднего звена (далее - 
ППССЗ) по специальности СПО 34.02.01 Сестринское дело. 
 
Место учебной дисциплины в структуре основной профессиональной 
образовательной программы: 

Дисциплина «ОП.11 Основы реаниматологии» является составной частью 
Профессиональногоцикла по специальности 34.02.01 Сестринское дело. 
 
Целиизадачи учебнойдисциплины - требованиякрезультатамосвоения 
учебной дисциплины: 

Дисциплинанаправленанаформирование 
общих компетенций: 

Код Наименованиеобщихкомпетенций 
ОК01. Выбиратьспособырешения задачпрофессиональной деятельностипримени- 

тельно к различным контекстам 
ОК02. Использовать современныесредствапоиска,анализаиинтерпретацииинфор- 

мациии информационныетехнологии для выполнениязадач профессиональ- 
ной деятельности 

ОК03. Планировать и реализовывать собственное профессиональное и личностное 
развитие, предпринимательскую деятельность в профессиональной сфере, ис- 
пользоватьзнанияпофинансовойграмотностивразличныхжизненныхситу- 
ациях 

ОК04. Эффективновзаимодействоватьиработатьвколлективеикоманде 
ОК07. Содействовать сохранениюокружающейсреды,ресурсосбережению,приме- 

нятьзнанияобизмененииклимата,принципыбережливогопроизводства,эф- 
фективнодействоватьвчрезвычайныхситуациях 

ОК08 Использоватьсредствафизическойкультурыдлясохраненияиукрепления 
здоровьявпроцессепрофессиональнойдеятельностииподдержаниянеобхо- 
димогоуровняфизическойподготовленности 

ОК09. Пользоватьсяпрофессиональнойдокументациейнагосударственномиино- 
странномязыках 

Профессиональныхкомпетенций 
 

ПК 5.1. Распознаватьсостояния,представляющиеугрозужизни 
ПК 5.2. Оказыватьмедицинскуюпомощьвэкстреннойформе 
ПК 5.3. Проводить мероприятияпо поддержаниюжизнедеятельностиорганизма паци- 

ента (пострадавшего)до прибытияврачаили бригадыскорой помощи 
ПК 5.4. Осуществлятьклиническоеиспользованиекровии(или)еекомпонентов 

Врезультатеизученияпрофессиональногомодулястудент должен: 
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Уметь 
проводитьпервичныйосмотрпациентаи оценкубезопасностиусловий; 
распознаватьсостояния,представляющие угрозужизни,втомчисле,клинической смерти 
(остановка жизненноважныхфункцийорганизма человека (кровообращенияи (или) 
дыхания), требующиеоказания медицинскойпомощи вэкстреннойформе; 
оказыватьмедицинскуюпомощьвэкстреннойформе присо-стояниях, представляющих 
угрозужизни,в том числе,клиническойсмерти (остановка жизненноважныхфункций 
организма человека (кровообращенияи (или)дыхания) выполнятьмероприятиябазовой 
сердечно-легочной реанимации; 
осуществлятьнаблюдениеи контроль состояния пациента (пострадавшего),измерять 
показателижизнедеятельности,поддерживатьвитальныефункцииорганизма пациента 
(по-страдавшего)до прибытияврача или бригады скоройпомощи; 
осуществлять хранение и своевременноеобновлениереагентов дляпроведенияпробна 
индивидуальную совместимостьперед трансфузией (переливанием) донорской крови и 
(или)ее компонентов в отделении (подразделении); 
проводитьвизуальныйконтрольдонорскойкровии(или)еекомпонентовна 
соответствиетребованиямбезопасности;осуществлятьхранениеиконтроль донорской 
крови и (или)ее компонентов; 

Знать 
правилаипорядокпроведенияпервичногоосмотрапациента(пострадавшего)при 
оказаниимедицинскойпомощи вэкстреннойформе присостояниях, представляющих угрозу 
жизни; 
методикусбора жалоби анамнезажизни изаболеванияупациентов(ихзаконных 
представителей); 
методикуфизикальногоисследованияпациентов(осмотр,пальпация,перкуссия, 
аускультация); 
клиническиепризнаки внезапногопрекращенияи(или)дыхания; правила 
проведения базовой сердечно-легочной реанимации; 



 

Рекомендуемоеколичествочасовнаосвоениерабочейпрограммыучебной дисциплины: 
-максимальнойучебнойнагрузкиобучающегося84часа,втомчисле:обязательной аудиторной 
учебной нагрузкиобучающегося84 часа. 

2. СТРУКТУРАИСОДЕРЖАНИЕУЧЕБНОЙДИСЦИПЛИНЫ 
 Объемучебнойдисциплиныивидыучебнойработы(очнаяформаобучения) 

Видучебнойработы Объемчасов 
всего 

Максимальнаяучебнаянагрузка(всего) 84 
Аудиторнаяучебнаяработа(обязательныеучебныезанятия) 84 

втом числе:  

лекции 40 
лабораторныезанятия{еслипредусмотрено) 40(30) 
практическиезанятия{еслипредусмотрено) 44 
контрольныеработы{еслипредусмотрено) непредусмотр. 
курсоваяработа(проект){еслипредусмотрено) непредусмотр. 

Внеаудиторная(самостоятельная)учебнаяработа 
обучающегося(всего) 

 

втом числе:  
самостоятельнаяработанадкурсовойработой(проектом)(если непредусмотр. 
Указываютсядругиевидысамостоятельнойработыприих 
наличии 

 

Промежуточнаяаттестациявформедиф.зачета (-/-/диф.зачет) 
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2.3.Примерныйтематическийпланисодержаниеучебнойдисциплины«Основыреаниматологии»(очнаяформаобучения) 

 
Наименование 
разделовитем 

Содержание учебного материала, лабораторные и практические занятия, 
внеаудиторная(самостоятельная)учебнаяработаобучающихся,курсовая работа 

(проект)(еслипредусмотрены) 

Объем 
часов 

Уровень 
освоени 

я 
1 2 3 4 

Тема1. 
Метрология и 
измерительная 

техника 

Содержаниеучебногоматериала   
1.Основныеметрологическиепонятия:физическаявеличина,средстваизмерения, 
мера,измерительныйприбор.Системаединицфизическихвеличин:основные, 
производные,кратные(дольные). Видыизмерений: прямые, косвенные, совместные, 
совокупные. Методы измерения. 

 2 .Классификациябиомедицинскихизмерений.Особенностикаждойгруппы(вида) 
биомедицинскихизмерений. 
3 .Видыпогрешностейизмерения:методические,субъективные,абсолютные, 

  

 относительные,систематические,случайные,промахи.Видыпогрешностейсредств 
измерения.Учетиисключениесистематическихпогрешностей.Учетслучайных 

  

 погрешностей.Правилосуммированияпогрешностей.Обработкарезультатовпри 
косвенныхизмерениях. Правила округления и представления результатов. 
4.Измерение тока. Напряжение. Включение амперметра в схему. Влияния 

  

 сопротивленияамперметранаточность измерения. Расширение пределовизмерения 
попостоянномутоку.Включениевольтметравсхему.Влияниесопротивления 14 2 

 вольтметра на точность измерения. Расширение пределов измерения по постоянному 
напряжению. Основные структурные схемы электронных вольтметров, область 
применения для медико-биологических целей. 

  

 Особенностицифровых вольтметров.Достоинстваинедостатки.Структурнаясхема 
вольтметра с время - импульсным преобразованием. 

  

 5.Электронныйосциллограф.Принципработыэлектронногоосциллографа.Порядок 
работысосциллографом.Измерениепараметровсинусоидальногоиимпульсного сигналов
 (откликов биологических объектов) с помощью осциллографа. 

  

 Многолучевые осциллографы. Применение многолучевого осциллографа для 
мониторинга состояния пациента. Принцип работы запоминающего осциллографа. 

  

 6.Методыизмеренияпараметровцепейссосредоточеннымипостоянными: 
вольтметра-амперметра,мостовой,резонансный.Цифровыеизмерителипараметров цепей. 
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 7.Задача автоматизации измерений (диагностики). Этапы развития   
информационно-измерительныхсистем(ИИС).КлассификацияИИС.Функции 
микропроцессоров и микро ЭВМ в цифровыхдиагностических системах. 
Лабораторныезанятия   
1 Формыметрологическогоконтроляв условияхклинико-диагностическойлаборатории 
2 Регистрирующие устройства медицинского оборудования 
физиотерапевтического отделения 

 
14 

3Измерениенапряженияисопротивленияспомощьюкомбинированного 
прибора. 

 

4Измерениепараметровсигналаспомощьюэлектронногоосциллографа.  
Практическиезанятия  
Контрольныеработы  

Тема2. 
Электронные 
медицинские 

приборыиаппараты 

Содержаниеучебногоматериала  
1.Значение и применение электронных медицинских приборов и аппаратов. 
Введение в предмет. Значение электронных медицинских приборов и аппаратов, 
применяемых в медицине. Применение электронных медицинских приборов и 
аппаратовслечебнойцельювтерапииихирургии.Диагностическиеэлектронные 
медицинскиеприборыиаппараты,ихрольвдиагностикефункционального 

 

 состояния органовисистем человеческогоорганизма. Классификация электронных 
медицинских приборов и аппаратов. 

  

 2. Принципы построения схем электронных медицинских приборов. Разновидности 
электродов. Принцип построения схем электронных медицинских приборов и 
аппаратов, основная схема электронных медицинских приборов и аппаратов. 
Электроды, усилителибиосигналов, фильтры биосигналов, устройство визуального 
отображения. 

 

 
14 

 

 
2 

 Электрод - как основной узел в схеме построения электронных медицинских 
приборов. Его разновидности. Схемы наложения электродов на поверхность тела 
человека. Электроды, применяемые при снятии ЭКГ, ЭЭГ. Микроэлектроды. 

  

 3. Усилителибиосигналов.Фильтры биосигналов. Усилители биосигналов какэлемент 
всхемепостроенияэлектронныхмедицинскихприборов.Устройствоусилителя 

  

 биосигналов.Фильтрыбиосигналов,необходимостьих применения.Разновидности 
фильтровбиосигналов.Эквивалентныесхемыдляповерхностныхслоевкожи,для 
мышечныхтканейидляглубокихслоеворганизмаивнутреннихорганов.Помехи 

  

 биосигналов.   
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 4.Электрокардиограф,устройство,принципработы.Методэлектрокардиографии.   
Прибор электрокардиограф. Устройство и принцип работы прибора. Разновидности 
электрокардиографов. Виды электродов. Методика наложения электродов на 
конечности и грудную клетку. ПравилаиметодикарегистрацииЭКГ.Правилатехники 
безопасности. 
5.Электронныемедицинскиеприборыиаппаратыдлядинамическогонаблюдения. 
Электронные медицинские приборы и аппараты для динамического наблюдения. 
Дистанционная электрокардиография. Принципы техники безопасности при работе с 
электронными медицинскими приборами и аппаратами. Помехи и ихустранение. 
6. Электроэнцефалограф, устройство,  принцип работы. 
 Методэлектроэнцефалографии. Электроэнцефалограф. Схема
 построения и устройство 
прибора,принципработыприбора.Разновидностиэлектродов.Схеманаложения 
электродов «10 - 20». Методика записи ЭЭГ. Техника безопасности. 
7. Современные методы лучевой диагностики. Современныеметодылучевой 
диагностики: метод ультразвуковой диагностики, компьютерной томографии, 
магнитно-резонанснойтомографии.Физическиеосновыультразвука.Диагностические 
сканеры, их  разновидности. Принцип  работы. Методика ультразвукового 
исследования. Методика исследования компьютерной томографии. Методика 
исследованиямагнитно-резонанснойтомографии.ПодготовкапациентакУЗИ,КТ, 
МРТ. 
Лабораторныезанятия   
Практическиезанятия 
1.Изучениепринциповпостроениясхемыэлектронныхмедицинскихприборов. 

 

2. Изучениеэквивалентныхсхемсистеморгановитканей человека. 
3. ИзучениепринципаработыЭКГприбораитехникиналоженияэлектродов. 
4. Изучениепринциповработымедицинскихприборовдлядинамического 
наблюдения за пациентами. 
5. Изучениепринциповработыэлектроэнцефалографа. 
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6.Изучениесовременныхметодовлучевойдиагностики.УЗИ,КТ,МРТ.  
Контрольныеработы  

Тема 3 Содержаниеучебногоматериала  
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Оптическиеи 
лазерные 

медицинские 

1. Взаимодействие лазерного излучения с биологическими объектами. Общая 
характеристика лазерного излучения. Взаимодействие лазерного излучения с 
биологическимитканями.Основныетермины,понятияивеличины,характеризующие 

12 
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аппаратыисистемы излучение. 
2. Оптическоеволокнов современной медицинской технике.Оптическоеволокно(ОВ) 
как неотъемлемый компонент современной медицинской техники. Принципы 
функционирования, типы волокон. Потери в ОВ, ограничение 
передаваемоймощности.КраевойэффектвОВ.Основныесведенияобоптическомволокне. 
Общие достоинства ОВ. Потери в оптическом волокне. Краевой эффект в прямом 
световоде. Конструкция волоконного световода. Оптические кабели. Волоконные 
жгуты. 
3. Основные типы лазеров, применяемых в медицине. Общая характеристика 
современных лазеров. Типы лазеров, их конструкция и материалы. Характеристики 
лазеров. Мощность генерации. Мощности различных типов лазеров. Твердотельные 
лазеры.Рубиновыйлазер.Конструкцияипринципработылазера на кристалле рубина. 
Другие типы твердотельных лазеров. Современные тенденции развития твердотельных 
лазеров. Перспективы медицинских применений твердотельныхлазеров Газовые 
лазеры. Конструкцияи принцип работы.Полупроводниковыелазеры. Принцип 
действия, материалы, конструкция. Ионные и молекулярные лазеры. Эксимерные 
лазеры и лазеры на красителях. Уникальность эксимерных лазеров и их применение в 
медицине. Техника безопасности при работе с лазерным излучением. 
4. Применение лазеров в хирургии. Специфическое воздействие лазерного излучения 
на ткани при хирургическом вмешательстве. Процессы, приводящие к деструкции 
биотканиприпреобладаниитепловогомеханизмавзаимодействия.Лазерныеустановки 
общехирургического назначения (лазерные скальпели). Основные особенности 
лазерного рассечения тканей с медицинской точки зрения (бесконтактность, 
гемостатичность, бактерицидность, быстрая репаративность). Особенности 
взаимодействия лазерного излучения с органом зрения, вытекающие 
из уникальности глаза как оптической системы. Современные тенденции развития 
лазерной офтальмологии, связанные с применением эксимерных и твердотельных 
лазеров. Лазерная сердечно-сосудистая хирургия.Лазерная эндоскопия. 
5. Применение лазеров в терапии. Системныйвзглядна лазернуютерапиюкак 
принципиальноотличныйотхирургии способ лечения (управляющее воздействие на 
биообъект). Классификация лазерных терапевтических воздействий и соответственно 
типов терапевтической аппаратуры. Представление об основных механизмах 
воздействиянизкоинтенсивноголазерногоизлучениянаорганизмнаразличных 
уровнях(молекулярном,клеточном,тканевом,организменном).Биостимуляцияи 
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 противоположныеейэффектыприразличныхрежимахоблучения.Аппаратурадля 
лазернойфотодинамическойтерапии. 

  

Лабораторныезанятия   
Практическиезанятия 
1. Изучениезаконовгеометрическойоптики. 
2. Изучениевнутреннегостроенияитиповоптическихволокон. 
3. Построениеизображенийвидеальныхоптическихсистемах. 
4. Знакомствосработойлазернойтехники,применяемойв медицине. 

 
16 

Контрольныеработы  
Примернаятематикакурсовойработы(проекта)(непредусмотрены)   
Самостоятельнаяработаобучающихсянадкурсовойработой(проектом)(не предусмотрены)   
Всего: 84  

 
Дляхарактеристикиуровняосвоенияучебногоматериалаиспользуютсяследующиеобозначения: 

1.-ознакомительный(узнаваниеранееизученныхобъектов,свойств); 

2.-репродуктивный(выполнениедеятельностипообразцу,инструкцииилиподруководством) 

3.-продуктивный(планированиеисамостоятельноевыполнениедеятельности,решениепроблемныхзадач) 
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3. УСЛОВИЯРЕАЛИЗАЦИИУЧЕБНОЙДИСЦИПЛИНЫ 
 

3. УСЛОВИЯРЕАЛИЗАЦИИУЧЕБНОЙДИСЦИПЛИНЫ 
 

 Материально-техническоеобеспечение 
Оборудованиелабораторииирабочихместлаборатории: 

Мебельистационарноеучебноеоборудование: 

2 Столпреподавательский 
3 Креслодляпреподавателя 
4 Столыдлястудентов 
5 Стульядлястудентов 
6 Книжныешкафы 
7 Кушеткамедицинская 
8 Шкафдля инструментовипредметовухода 
Аппаратура иприборы: 

9 Тонометр 
10 Фонендоскоп 
11 Штативдлякапельниц 
Медицинскийнструментарий: 

15 Зонджелудочный 
16 Интубационныетрубки 
17 Капельницыодноразовые 
18 Ларингоскоп 
19 Маскинаркозные 
20 Ножницы 

• Пинцетанатомический 
• Подключичныекатетеры 
• Шпатель 
• Шприцыодноразовые 
• Катетеррезиновый 
Фантомыдляпроведения: 

• катетеризациимочевогопузыряуженщини мужчин 
• внутривенныхвливаний 
• промыванияжелудка 
Лекарственныепрепараты 

Предметыуходазапациентами 

• Бинтымарлевые 
• Бинтэластичный 
• Грелка 
• Подушкакислородная 
• Пакетперевязочный 
• Термометр 
Медицинскаядокументация 

Аптечкадляоказанияпервойпомощистудентам 
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 Информационноеобеспечениеобучения 
Переченьрекомендуемыхучебныхизданий, Интернет-ресурсов, дополнительной 
литературы 

 
Основныеисточники 

 
1 А. А. Бунятяна, В. М. Мизикова, Анестезиология : нац. рук. / под ред; Федерация 
анестезиологовиреаниматологов;АСМОК.-крат.изд.-Москва:ГЭОТАР-Медиа,2017. 
-656 с. 
2 Анестезиология-реаниматология: клинические рекомендации / под ред. И. Б. 
Заболотских, Е. М. Шифмана; Федерация анестезиологов и реаниматологов. - Москва: 
ГЭОТАР-Медиа, 2016. - 960 с.: ил. 
3 Зарянская В., Основы реаниматологии и анестезиологии для медицинских 
колледжей, Феникс, 2020. 
4 Я.В.Шимановская,А.С.Сарычев,Безопасностьжизнедеятельностиимедицина 
катастроф.Учебник,Кнорус,2019г. 
5 

Безопасностьжизнедеятельностиимедицинакатастроф:учебникдлястудентовучрежденийсреднегопрофессионально
го образования, изд.Академия, 2016.-335. 

 
Дополнительнаялитература 

 
1 БонитенкоЮ.Ю.Острыеотравленияалкоголемиегосуррогатами: пособиедля врачей/ 
Ю.Ю. Бонитенко - СПб.: Лань, 2005г. -112с. 
2 ОтвагинаТ.В.Неотложнаямедицинскаяпомощь: учебник/ Т.В. Отвагина- Рн/Д.: 
Феникс, 2007г. - 256с. 
3 МирошниченкоА.Рекомендациипооказанию скороймедицинскойпомощи вРФ: 
учебник/ А. Мирошниченко - СПб.:БХВ- Петербург,2008г. -224с. 
4 РемизовИ.В.Основыреаниматологиидлямед.сестер:учебноепособие/И.В.Ремизов- 
Рн/Д.:Феникс,2005г.-256с. 
5 ЯромичИ.В.Сестринскоедело: учебноепособие/И.В. Яромич-Мн.: Высшей шк., 
2003г. - 463с. 

Интернетресурсы: 

1. МинистерствоздравоохраненияисоциальногоразвитияРФ 
(http/www. minzdravsoc.ш) 
2. Федеральнаяслужбапонадзорувсферезащитыправпотребителейи 
благополучия человека (http/www.rospotrebnadzor.ru) 
3. ФГУЗ Федеральный центргигиеныи эпидемиологии Федеральной 
службыпонадзорувсферезащитыправпотребителейиблагополучия 
человека(http/www.fcgsen.ru) 
4. Информационно-методическийцентр«»Экспертиза»(http/www.crc.ru) 
5. ЦентральныйНИИорганизациииинформатизацииздравоохранения 
((http/www.mednet.ru) 

С.Б.Варющенко,Н.М.Киршин,В.А.Колотвинидр.;подред.Н.М.Киршина,И.В.Свитнева, 

https://www.chitai-gorod.ru/books/authors/zaryanskaya_v/
https://www.labirint.ru/pubhouse/1446/
http://www/
http://www.rospotrebnadzor.ru/
http://www/
http://www.crc.ru/
http://www.mednet.ru/
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4. КОНТРОЛЬИ ОЦЕНКАРЕЗУЛЬТАТОВОСВОЕНИЯУЧЕБНОЙДИСЦИПЛИНЫВ ХОДЕ 
ПРОМЕЖУТОЧНОЙАТТЕСТАЦИИ 

 
Контроль и оценка результатов освоения дисциплины осуществляется преподавателем в 

процессе проведения практических и лабораторных занятий, контрольных работ, а также выполнения 
обучающимися индивидуальных заданий, проектов, исследований. 

 
Результатыобучения(освоенные 

умения,усвоенныезнания) 
Формыиметодыконтроляиоценки 

результатовобучения 
Умения:  

проводить мероприятия по 
восстановлению и поддержанию 
жизнедеятельности организма при 
неотложных состояниях самостоятельно ив 
бригаде; 

оказывать помощь при воздействии на 
организм токсических и ядовитых веществ 
самостоятельно и в бригаде; 

проводить мероприятия по защите 
пациентов от негативных воздействий при 
чрезвычайныхситуациях; 

действоватьвсоставесортировочной 
бригады; 

Устныйопрос. 
Наблюдениеиоценка 
осуществлениядеятельностина 
занятиях. 
Письменныйопрос. 
Оценка лабораторных работ. 
Оценка выполнениязаданийна 
практических занятиях. 

Знания:  
причины, стадии и клинические 

проявления терминальных состояний; 
алгоритмы оказания медицинской 

помощипри неотложных состояниях; 
классификацию и характеристику 

чрезвычайныхситуаций; 
правила работы лечебно- 

профилактического учреждения в условиях 
чрезвычайных ситуаций. 

Устныйопрос. 
Наблюдениеиоценка 
осуществлениядеятельностина 
занятиях. 
Письменныйопрос. 
Оценка лабораторных работ. 
Оценка выполнениязаданийна 
практических занятиях. 
Экзамен 

 

5. ОСОБЕННОСТИ ОСВОЕНИЯ РАБОЧЕЙ ПРОГРАММЫ ИНВАЛИДАМИ И ЛИЦАМИ С 
ОГРАНИЧЕННЫМИ ВОЗМОЖНОСТЯМИ 

Адаптация рабочей программы дисциплины   проводится при реализации адаптивной образовательной 
программы – программы подготовки специалистов среднего звена по специальности   в целях 
обеспечения права инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья на получение 
профессионального образования, создания необходимых для получения среднего профессионального 
образования условий, а также обеспечения достижения обучающимися инвалидами и лицами с 
ограниченными возможностями здоровья результатов формирования практического опыта. 

Оборудование учебного кабинета для самостоятельной работы обучающихся для 
обучающихся с различными видами ограничения здоровья. 

Оснащение кабинета самостоятельной работы обучающихся в соответствии с п. 3.1. должно отвечать 
особым образовательным потребностям обучающихся инвалидов и лиц с ограниченными возможностями 
здоровья. Кабинет должен быть оснащен оборудованием и учебными местами с техническими 
средствами обучения для обучающихся с различными видами ограничений здоровья. 
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Кабинет, в котором обучаются лица с нарушением слуха должен быть оборудован радиоклассом, 
компьютерной техникой, аудиотехникой, видеотехникой, электронной доской, мультимедийной 
системой. 

Для слабовидящих обучающихся в кабинете предусматриваются просмотр удаленных объектов при 
помощи видеоувеличителей для удаленного просмотра, использование Брайлевской компьютерной 
техники, электронных луп, программ невизуального доступа к информации, технических средств приема-
передачи учебной информации в доступных формах. 

Для обучающихся с нарушением опорно-двигательного аппарата кабинет должен быть оборудован 
передвижной регулируемой партой 

Вышеуказанное оснащение устанавливается в кабинете при наличии обучающихся по адаптированной 
образовательной программе с учетом имеющегося типа нарушений здоровья у обучающегося. 

Информационное и методическое обеспечение обучающихся 

Доступ к информационным и библиографическим ресурсам, указанным в п. 3. рабочей программы, 
должен быть представлен в формах, адаптированных к ограничениям здоровья обучающихся инвалидов и 
лиц с ограниченными возможностями здоровья: 

Для лиц с нарушениями зрения (не менее одного вида): 

- в печатной форме увеличенным шрифтом; 
- в форме электронного документа; 
- в форме аудиофайла; 
- в печатной форме на языке Брайля. 

 Для лиц с нарушениями слуха: 

- в печатной форме; 
- в форме электронного документа. 

Для лиц с нарушениями опорно-двигательного аппарата (не менее одного вида): 

- в печатной форме; 
- в форме электронного документа; 
- в форме аудиофайла. 

Для лиц с нервно-психическими нарушениями (расстройство аутического спектра, нарушение 
психического развития) (не менее одного вида): 

- использование текста с иллюстрациями; 
- мультимедийные материалы. 

Во время самостоятельной подготовки обучающиеся инвалиды и лица с ограниченными 
возможностями здоровья должны быть обеспечены доступом к сети Интернет. 

Формы и методы контроля и оценки результатов обучения 

Применяемые при реализации рабочей программы дисциплины   формы и методы контроля 
проводятся с учетом ограничения здоровья обучающихся. 

Целью текущего контроля является своевременное выявление затруднений и отставания, 
обучающегося с ограниченными возможностями здоровья и внесение коррективов в учебную 
деятельность. 



17  

Форма промежуточной аттестации устанавливается с учетом индивидуальных психофизических 
особенностей обучающихся инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья (устно, 
письменно на бумаге, письменно на компьютере, в форме тестирования и т.п.). 

При проведении промежуточной аттестации обучающемуся предоставляется время на подготовку к 
ответу, увеличенное не более чем в три раза, установленного для подготовки к ответу обучающимся, не 
имеющим ограничений в состоянии здоровья 

6.ФОНД ОЦЕННОЧНЫХ СРЕДСТВ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ 
 ПРОМЕЖУТОЧНОЙ АТТЕСТАЦИИ ОБУЧАЮЩИХСЯ 
 

Тестовые задания 

Выберитеодинправильныйответ: 

1. Если сердечно-легочную реанимацию начать в период «духовной» («социальной») 
смерти, то 

а)можновосстановитьфункции всехорганов,кромекорыголовного мозга 
б)можновосстановитьфункциивсехорганов,втомчислеицентральнойнервной системы 
в)можновосстановитьфункциивсехоргановипериферическойнервнойсистемы г) функции 
органов восстановить уже нельзя 

Выберитедваправильныхответа: 

2. Кпризнакамклиническойсмертиотносятся 
а) остановка дыхания и сердечной деятельности 
б) отсутствие пульса на лучевой артерии 

в)широкийзрачок,нереагирующийнасвет 
г)широкийзрачок,хорошореагирующийнасвет 

Выберитеодинправильныйответ: 

3. Признакибиологическойсмерти 
а)остановкадыханияисердечнойдеятельности б) зрачок не 
реагирует на свет 
в)трупноеокоченение,трупныепятна,«кошачий глаз» 
г)резкоеснижение(отсутствие)мышечноготонуса,трупныепятна,«кошачий глаз» 

Выберитеодинправильныйответ: 

4. Остановкудыханияупострадавшегоопределяютпоотсутствию 
а)запотеваниязеркала,поднесенногокносуилирту б) 
дыхательных движений грудной клетки 
в)дыхательных шумов 
г)отклоненияворсинваты,поднесеннойкортуили носу 

Выберитедваправильныхответа: 

5. Остановкусердечнойдеятельностиупострадавшегоопределяют 
а) по отсутствию пульсации на сонной артерии 
б)поотсутствиюпульсацииналучевойартерии в) по 
отсутствию сердечных тонов 
г)снижениюсистолическогодавления 

Выберитеодинправильныйответ: 

6. Положениепострадавшегоприпроведениисердечно-легочнойреанимации 
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а)наспиненаровнойнепрогибающейсяповерхности б) на спине 
на кровати 
в)оставитьто,вкоторомонбылобнаружен г) роли не 
играет 

Выберитеодинправильныйответ: 

7. Припроведениесердечно-легочнойреанимацииголовупострадавшегонеобходимо 
а) повернуть на бок 
б)запрокинутьназад в) нагнуть 
вперед 
г)оставитьвтомположении,вкоторомголовапострадавшего находится 

Выберитеодинправильныйответ: 

8. Положениенижнейчелюстипострадавшегоприпроведениисердечно-легочной 
реанимации 

а)выдвинутавперед 
б)плотноприжатакверхнейчелюсти в) роли не 
играет 
г)выдвинутавперед,толькоесливведен воздуховод 

Выберитеодинправильныйответ: 

9. При проведении искусственного дыхания методом «рот в рот» 
а)свободнойрукойнеобходимоплотнозажиматьноспострадавшего б) 
обеспечить пассивный выдох пострадавшего через нос 

в)зажиматьноспострадавшегонеобходимотолько,еслиносовыеходысвободны г) 
проходимость носовых ходов роли не играет 

Выберитеодинправильныйответ: 

10. Припроведенииискусственногодыханияметодом«ротвнос» 
а)необходимосвободнойрукойоткрыватьротпострадавшегодляобеспечениявыдоха 
б)необходимосвободнойрукойплотноудерживатьнижнюючелюстьпострадавшего, чтобы его рот был 
закрыт 
в)нижнюючелюстьпострадавшегоможнонеудерживать 
г)открытилизакрытротпострадавшеговэтомслучаероли не играет 

Выберитеодинправильныйответ: 

11. Частотавдуванийвоздухавминутуприпроведенииискусственного дыхания 
а)6-8 
б)12-18 
в)20-25 
г)60-80 

Выберитеодинправильныйответ: 

12. Вовремявдуваниявоздухагруднаяклетка пострадавшего 
а)должнаприподниматься 
б)нереагируетнавдувание воздуха 
в)приподнимаетсясодновременнымвздутиемвэпигастральной области 
г) должна приподниматься только, если искусственное дыхание проводится аппаратным методом 

Выберитеодинправильныйответ: 

13. Дляпроведениязакрытогомассажасердцареаниматорвстает 
а) слева от пострадавшего 
б)справаотпострадавшего 
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в)вудобноедлясебяположение 
г)то слева,то справаотпострадавшего 

Выберитеодинправильныйответ: 

14. При проведении закрытого массажа сердца реаниматор производит 
надавливание на 

а)всюгруднуюклеткупострадавшего 
б)левуюполовинугруднойклеткипострадавшего в) грудину 
пострадавшего 
г)тотучастокгруднойклетки,которыйзакрытладоньюреаниматора 

Выберитеодинправильныйответ: 

15. Припроведениизакрытогомассажасердцарукиреаниматорарасполагаются 
а)награницесреднейинижнейтретигрудиныпострадавшего(2-3поперечныхпальца вверх от 
мечевидного отростка) 
б)награницесреднейинижнейтретигрудиныпострадавшего(2-3поперечныхпальца вниз от 
мечевидного отростка) 
в)намечевидномотростке грудиныпострадавшего 
г)примернонасерединегрудиныпострадавшего,чутьвышесередины 

Выберитеодинправильныйответ: 

16. Частота сжатий грудной клетки в 1 минуту при проведении закрытого массажа 
сердца 

а)4-5 
б)12-18 
в)60-80 
г)100-120 

Выберитеодинправильныйответ: 

17. Приэффективномзакрытоммассажесердцаприкаждомнадавливаниина грудину 
ощущается пульсовая волна на 

а) сонной артерии 
б)лучевойартерии 
в)соннойартериитолькопослеэффективногоокончанияреанимационныхмероприятий г) 
подключичной артерии 

Выберитеодинправильныйответ: 

18. Ритмработы1 реаниматора 
а) 1 вдох - 5 сжатий грудной клеткиб)2вдоха-
15сжатийгруднойклетки 

в)2вдоха-20-25сжатийгруднойклетки г) 2 
вдоха – 30 сжатий грудной клетки 
Выберите один правильный ответ: 

19. Ритм работы 2х реаниматорова) 
1 вдох - 5 сжатий грудной 
клеткиб)2входа-
15сжатийгруднойклетки 
в)2вдоха-20-25сжатийгруднойклетки г) 2 
вдоха – 30 сжатий грудной клетки 
Выберите один правильный ответ: 
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13. а 
14. в 
15. а 
16. в 
17. а 
18. г 
19. г 
20. а 
21. б,г 
22. в 

1. а 
2. а,в 
3. в 
4. б 
5. а,в 
6. а 
7. б 
8. а 
9. а 
10. б 
11. б 
12   

20. Еслиискусственноедыханиепроводитсяспомощьюдыхательнойаппаратуры, то 
необходимо плотно прижать маску к лицу пострадавшего, тогда 

а)выдох пострадавшегопроизводитсябезотрывамаскиотеголица 
б)навремявыдохапострадавшегонеобходимоотодвинутьмаскуотеголица в) все зависит 
от типа и размера маски 
г)отодвигатьилинеотодвигатьмаскувовремявыдоха –ролине играет 

Выберитедваправильныхответа: 

21. Кпризнакамэффективностиреанимационныхмероприятийотносятся 
а)появлениепульсациинасонныхартерияхсинхронносзакрытыммассажемсердца б) появление 
самостоятельной пульсации на сонных артериях 

в)расширениезрачкаспоявлениемреакциизрачканасвет г) 
сужение зрачка с появлением реакции зрачка на свет 
Выберите один правильный ответ: 

22. Приявленияхклиническойсмерти 
а)сначалапроизводитсятранспортировкапострадавшеговлечебноеучреждение,гдеи проводится сердечно-
легочная реанимация 
б)транспортировкапострадавшихвлечебноеучреждениеможетбытьпроизведенатолько после 
успешногопроведения реанимационных мероприятий 
в)транспортировкапострадавшихможетпроводитьсяодновременноспроведением сердечно-легочной 
реанимации 
г) транспортировка пострадавших может быть проведена только после прибытия на место происшествия 
сотрудников милиции 
 

ЭталоныответовкзаданиямвтестовойформепоПМ03«Оказаниедоврачебной 
медицинскойпомощипринеотложныхиэкстремальныхсостояниях»МДК03.01. 

«Основы реаниматологии» 

потеме«Сердечно-легочнаяреанимация» 

 

 
Задания в тестовой форме по ПМ 03«Оказание доврачебной медицинской помощи 
при неотложных и экстремальных состояниях» МДК 03.01. «Основы 
реаниматологии» 
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потеме«Остраядыхательнаянедостаточность» 

Выберитеодинправильныйответ: 

1. Острая дыхательная недостаточность при истинном (альвеолярном) отеке легких 
возникает в результате 

а)пропотеванияплазмыкровивальвеолы 
б)попаданияжидкостивальвеолы(аспирацияжидкости) 
в)пропотевания форменных элементов кровив альвеолы г) 
бронхоспазма 

Выберитеодинправильныйответ: 

2. Характердыханияпациентаприальвеолярномотекелегких 
а) клокочущее б) 
грубоесухое 
в)слабоеповерхностное г) 
везикулярное 

Выберитеодинправильныйответ: 

3. Приальвеолярномотекелегкихотмечаетсякашельсвыделениеммокроты: 
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а)пенистойрозово
й 
б)обильнойжидко
й 
в)вязкойстекловидно
й г) «ржавой» 

Выберитеодинправильныйответ: 

4. Положение,котороенеобходимопридатьпациентусявлениямиотека легких 
а)сидясупоромна руки 
б)сприподнятымголовнымконцомкровати 
в) лежа на боку 
г)ортопноэ 

Выберитеодинправильныйответ: 

5. Показанолиналожениевенозныхжгутовнаконечностиприоказаниипомо
щи пациенту с явлениями отека легких? 

а) 
да 
б)н
ет 
в) только, если есть 
кровохарканье 
г)нет,еслиампутированаоднанога 

Выберитеодинправильныйответ: 

6. Длякупированияявленийотекалегкихбольнымпоказанаоксигенотерапияс 
а)маслянымираствора
ми б) содовым 
раствором 
в) 96% этиловым 
спиртом 
г)небулайзернойтерапие
й 
 
 

Выберитеодинправильныйответ: 

7. Утопление–этоодинизвидов 
а)остройдыхательнойнедостаточности 
б)остройсердечно-
сосудистойнедостаточности в) хронической 
дыхательной недостаточности 
г)нарушениядеятельностицентральнойнервной системы 

Выберитетриправильныхответа: 

8. Различаютследующиетипыутопления 
а)синкопальн
ое б) 
постепенное 
в) истинное 
г)асфиксическое 
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Выберитеодинправильныйответ: 

9. Механизмпоражениялегкихприистинномутоплениискладываетсяиз 
а)непроизвольныхвдоховподводойиаспирацииводывлегкие б) 
остановки дыхания при падении пострадавшего в воду 
в)возникновениярвотыиаспирациирвотныхмассвлегкие 
г)рефлекторнойостановкидыханияврезультатераздражениякаротидныхсинусов 

Выберитедваправильныхответа: 

10. Клиническаякартина,возникающаяприистинномутоплении 
а)пострадавшиебледные,дыханиеипульснеопределяются 
б)набуханиешейныхвен,выделениеизверхнихдыхательныхпутейрозовойпены в) 
выраженный цианоз кожи и слизистых, дыхание и пульс не определяются 
г)набуханиешейныхвен,выделениеизверхнихдыхательныхпутейбеловатойпены 

Выберитеодинправильныйответ: 

11. Белый или серый цвет пены, выделяющейся из верхних дыхательных 
путей при асфиксическом утоплении, обусловлен 

а)диффузиейвальвеолыбелковиводыизкровеносного русла 
б)угнетениемцентральнойнервнойсистемы,врезультатечегосмыкаетсяголосоваящель, и 
вода в легкие практически не поступает 
в) раскоординацией дыхания в процессе утопления: пострадавший пытается дышать 
какнад поверхностью воды, так и в толще воды 
г)диффузиейвальвеолы крови 

Выберитедваправильных ответа: 

12. Приналичиикакихпричинможетотмечатьсясинкопальноеутопление? 
а)психоэмоциональныенарушения,стресс
ы б) опьянение 
в)внезапноепадениевхолоднуюводу 
г) плохой навык плавания 

Выберитедваправильныхответа: 

13. Укажитеклиническиепризнакисинкопальногоутопления 
а)пострадавшийрезко(мертвенно)бледен 
б) кожные покровы резко цианотичны 
в)набуханиешейныхвенивенплечевогопояса 
г)пенаизверхнихдыхательныхпутейневыделяется, тризм 

Выберитеодинправильныйответ: 

14. Укажите,вкакомположениигоспитализируютпострадавшихприуспеш
ной реанимации после утопления 

а) лежа на боку с опущенным подголовником 
носилок 
б)лежанабокусприподнятымподголовникомносилок 
в) лежа на спине на жестких (щитовых) носилках 
г)положениепострадавшегонаносилкахнеимеетзначения 

ЭталоныответовкзаданиямвтестовойформепоПМ03«Оказаниедоврачебной 
медицинскойпомощипринеотложныхиэкстремальныхсостояниях»МДК03.01. 

«Основы реаниматологии» 
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потеме«Остраядыхательная недостаточность» 

 
 

 
Задания в тестовой форме по ПМ 03«Оказание доврачебной медицинской 
помощи при неотложных и экстремальных состояниях» МДК 03.01. 
«Основы реаниматологии» 

потеме«Коматозные состояния» 

Выберитетриправильных ответа: 

1. Кома–этобессознательноесостояние, характеризующееся 
а)глубокимторможениемфункцийкорыиподкорковыхструктурголовного мозга 
б)глубокимторможениемфункцийтолькоподкорковыхструктурголовногомозга 
в) расстройством рефлекторной деятельности 
г)расстройствомкровообращенияидыхания 

2. Комылюбойэтиологииимеютобщуюсимптоматику 
а)потерясознания 
б)больнойзаторможен,нобезпотерисознания 
в)расстройстворегуляциижизненноважныхфункцийорганизма 
г) отсутствие рефлексов на внешние раздражители 

Выберитедваправильных ответа: 

3. Гипергликемическаякомаразвивается 
а)постепенн
о б) 
внезапно 
в)толькоприсахарном диабете 
г)присахарномдиабетеидругихострыхзаболеваниях, травмах 

Выберитетриправильных ответа: 

4. Предвестникигипергликемическойкомы 
а)головныеболи,головокружения,сонливость,слабость 
б)ослаблениечувствительности,втомчислеикожногозуда в) 
потеря аппетита, тошнота, рвота 
г)жажда 

Выберитедваправильных ответа: 

5. Упациента,находящегосявгипергликемическойкоменаблюдается 
а)обезвоживан
ие б) 

7. а 
8. а,в, г 
9. а 
10. б, в 
11. а 
12. а,в 
13. а,г 
14  а 

1.а 

2.а 

3.а 

4.7 

5 А 
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гипергидроз 
в) мышечный 
гипотонус 
г)мышечныйгипертону
с 

Выберитедваправильныхответа: 

6. Перечислитепризнакигипергликемическойкомы 
а)кожаивидимыеслизистыевлажные 
б) кожа и видимые слизистые сухие 

в) снижен тургор кожи и тонус 
глазных яблок 
г)повышентургоркожиитонусглазн
ыхяблок Выберите два 
правильных ответа: 

7. Правиларасчетадозыинсулинадлявведенияпригипергликемическойко
ме(оказание неотложной помощи) 

а)40-50ЕДвнутривеннона5%растворе глюкозы 
б)0,22-0,3ЕДнакгвесабольногонаизотоническомрастворенатрияхлорида в) 
40-50 ЕД на кг веса больного на изотоническом растворе натрия хлорида 
г)послеэкспресс-определенияуровняглюкозывкрови–адекватнаядоза инсулина. 

Выберитеодинправильныйответ: 

8. Пациентавсостояниигипергликемической комы 
а)необходимогоспитализироват
ь б) не госпитализируют 
в)необходимоактивнонаблюдатьнадому 
г)госпитализироватьтолькопослевыведенияизкомы 

Выберитедваправильныхответа: 

9. Признакигипогликемическогосостояния 
а)психо-
моторноевозбуждениебольного б) 
чувство жажды 
в)чувствоголода 
г)снижениемышечноготонусаконечностей 

Выберитедваправильныхответа: 

10. Упациента,находящегосявгипогликемическойкомеотмечаютсяявления 
а)обезвоживани
я б) 
гипергидроза 

в) снижения тургора кожи и тонуса 
глазных яблок 
г)повышениятургоракожиитонусаглазн
ыхяблок Выберите дваправильных 
ответа: 

11. Укажитепризнакигипогликемическойкомы 
а)запахацетонана выдохе 
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б)резкоеснижениемышечноготонусаконечностей 
в)судороги 
г)гиперсаливация 

Выберитетриправильных ответа: 

12. Мероприятиянеотложнойпомощипригипогликемическойкоме 
а) внутривенное болюсное введение 40% раствора 
глюкозы 
б)внутривенноевведениеинсулинана5%раствореглюкозы 
в)введение5%раствораглюкозывнутривеннокапельноили вклизме 
г)напоитьбольногокрепкимсладкимчаемиликофе,послевосстановления сознания 

Выберитедваправильныхответа: 

13. Пригипогликемическойкоменадоврачебномэтапе40%растворглюкоз
ы вводится больному 

а)допризнаковвосстановлениясознанияубольного 
б) не более 60 мл 
в)100-150мл 
г)любоеколичество,необходимоедлявосстановления сознания 

Выберитеодинправильныйответ: 

14. Цереброваскулярнаякомаможетразвиваться 
а)внезапно 
б) постепенно 
в)припервичномпораженииЦН
С 
г)привторичномпораженииЦНС 

Выберитеодинправильныйответ: 

15. Прицереброваскулярнойкомепредвестники 
а)оченькоротки
е б) 
отсутствуют 
в)длятсядонесколькихчасов 
г)наличиеилиотсутствиеихролинеиграют 

Выберитетриправильных ответа: 

16. Укажитехарактерныепризнакицереброваскулярнойкомы 
а)головабольногоповернутавсторонупораженного полушария 
б)глазныеяблокибольногоповернутывсторонупораженногополушария в) 
анизокория 
г)диплопия 

Выберитеодинправильныйответ: 

17. Резкоеснижениемышечноготонусаконечностейубольных,находящихс
явцереброваскулярной коме, наблюдается 

а)насторонепораженного полушария 
б)настороне,противоположнойпораженномуполушарию 
в) симметрично с обеих сторон 
г)ассиметричнособеихсторон 

Выберитеодинправильныйответ: 
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18. Анизокория–это 
а)двоениев глазах 
б)неодинаковыеразмерызрачков(широкийиузкий) 
в) расширенные зрачки 
г)изменениеформызрачкаскруглойна вертикальную 

Выберитедваправильныхответа: 

19. Принципыоказаниянеотложнойпомощиприцереброваскулярнойкоме 
а)уложить пациента 
б)придатьпациентуположениеполусидя 
в) холод к голове 
г)горчичникиназатылок 

Выберитеодинправильныйответ: 

20. Приподозрениинацереброваскулярнуюкомупациент 
а)неподлежитсамостоятельнойтранспортировке 
б)долженбытькакможнобыстреегоспитализированлюбымисредствами в) 
не подлежит транспортировке вообще 
г)госпитализируетсятольконащитовых носилках 
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