Оценочный чек-лист по специальности 
31.02.01 Лечебное дело

Практическое задание № 3 Лечебные вмешательства


Условие практического задания:
Катетеризация мочевого пузыря  при острой задержке  мочи у женщины в условиях  одноместной палаты  (наружные половые органы подготовлены для процедуры)

	№ п/п
	Перечень практических действий
	Форма представления
	Отметка о выполнении
Да/нет

	1. 
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	Сказать
	

	2. 
	Идентифицировать пациента (попросить пациента представиться, чтобы сверить с мед. документацией)
	Сказать
	

	3. 
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру. Объяснить ход и цель процедуры. 
	Сказать
	

	4. 
	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком), надеть перчатки, маску.
	Выполнить
	

	5. 
	Подложить под пациентку  впитывающую пеленку. 
	Выполнить
	

	6. 
	Встать сбоку от пациентки.
	Выполнить
	

	7. 
	Взять  стерильным пинцетом клюв мягкого катетера на расстоянии 4-6 см от его конца, как пишущее перо. Обвести наружный конец катетера над кистью и зажать между 4 и 5 пальцами правой руки.
	Выполнить
	

	8. 
	Облить клюв катетера стерильным.глицерином.
	Выполнить
	

	9. 
	Раздвинуть левой рукой половые губы, правой рукой осторожно ввести катетер на 4-6 см до появления мочи.
	Выполнить
	

	10. 
	Попросить пациента расслабиться и дышать спокойно, задать вопрос о возможном наличии болезненных ощущений
	Выполнить/
Сказать
	

	11. 
	Опустить свободный конец катетера в мочеприемник с градуировкой. Сбросить пинцет в емкость для сбора отходов класса Б.
	Выполнить
	

	12. 
	Извлечь осторожно катетер после прекращения выделения мочи из катетера. Сбросить катетер, впитывающую  пеленку в емкость для сбора отходов класса Б. 
	Выполнить
	

	13. 
	Укрыть пациентку простыней, уточнить ее самочувствие.
	Выполнить/
Сказать 
	

	14. 
	Снять перчатки, поместить их  в емкость для сбора отходов класса Б.
	
	

	15. 
	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком)
	Выполнить
	

	16. 
	Сделать соответствующую запись о результатах процедуры и обьеме выделенной мочи в медицинской документации
	Выполнить
	


Максимально возможное количество набранных баллов - 16 баллов
Пороговое значение набранных баллов для оценки «сдано» - 11 баллов и более

Оснащение рабочего места для выполнения практического задания

Рабочее место аккредитуемого для выполнения практического задания № 3 «Лечебные вмешательства»  с условием «Катетеризация мочевого пузыря  при острой задержке  мочи у женщины в условиях  одноместной палаты  (наружные половые органы подготовлены для процедуры)»  должно имитировать рабочее помещение и включать следующее оснащение:
1. Фантом женской промежности для катетеризации мочевого пузыря – 1 шт.
2. Перчатки медицинские стерильные – 1 пара
3. Маска медицинская -1 шт.
4. Пеленка впитывающая - 1 шт.
5. Кушетка – 1 шт.
6. Пинцет стерильный  – 1 шт.
7. Катетер одноразовый стерильный – 1 шт.
8. Кожный антисептик для обработки рук – 1 шт. 
9. Глицерин стерильный – 1 фл.
10. Емкость для сбора мочи (мочеприемник) с градуировкой – 1шт.
11. Емкость  для сбора отходов класса Б – 1 шт.
12. Ручка шариковая для заполнения аккредитуемым Листа назначения.
13. Стол для размещения вышеуказанного оснащения – 1 шт.
14. Формы медицинской документации:
Заполненные разделы: паспортная часть и лист назначения на вымышленного пациента (количество копий согласно количеству аккредитуемых).

Обязательной процедурой в рамках подготовки вспомогательным персоналом рабочего места к приему практического навыка у следующего аккредитуемого является:
· проверка наличия на рабочем месте необходимого оснащения и медицинской документации и их обновление.
Примерные комментарии аккредитуемого по практическим действиям  в рамках диалога члена аккредитационной комиссии и аккредитуемого:

Примерные комментарии аккредитуемого по практическим действиям  в рамках диалога члена аккредитационной комиссии и аккредитуемого:

	№
п/п
	Практическое действие
аккредитуемого
	Примерный текст комментариев аккредитуемого

	1. 
	Установить контакт с пациентом (поздороваться, представиться, обозначить свою роль)
	«Здравствуйте!»
«Меня зовут _______________  (ФИО)»
 «Вам показана процедура катетеризации мочевого пузыря для выведения мочи»

	2. 
	Идентифицировать пациента
	«Представьтесь, пожалуйста»

	3. 
	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	«У Вас нет возражений на выполнение данной процедуры?»
проговорить «возражений пациента на выполнение процедуры нет»

	4. 
	Раздвинуть левой рукой половые губы, правой рукой осторожно ввести катетер на 4-6 см до появления мочи.
	«Сейчас я буду вводить катетер в мочеиспускательный канал»

	5. 
	Попросить пациента расслабиться и дышать спокойно, задать вопрос о возможном наличии болезненных ощущений
	«Расслабьтесь»
«Дышите спокойно» 
«Нет ли у Вас болезненных ощущений?»


	6. 
	Извлечь осторожно катетер после прекращения выделения мочи из катетера. Укрыть пациентку простыней, уточнить ее самочувствие.
	«Процедура закончена»
«Как вы себя чувствуете. Сейчас я вас укрою и вы сможете отдохнуть »



Примечание: Члену аккредитационной комиссии нельзя высказывать требования типа: «Продолжайте!», «Глубже!»,
«Не так быстро!» и т.п.; задавать вопросы: «И что дальше?», «Как долго?» и т.п.

