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1. Пояснительная записка 

 

1.1. Дополнительная профессиональная программа повышения квалификации 

«Реабилитационное сестринское дело»  (далее – Программа) разработана в соответствии с 

Федеральным законом от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской 

Федерации», Порядком организации и осуществления образовательной деятельности по 

дополнительным профессиональным программам, утвержденным приказом Министерства 

образования и науки Российской Федерации от 1 июля 2013 г. №499 (зарег. в Минюсте России 

20 августа 2013г. №29444), порядком и сроком совершенствования медицинскими работниками 

и фармацевтическими работниками профессиональных знаний и навыков путем обучения по 

дополнительным профессиональным образовательным программам в образовательных и 

научных организациях, утвержденным приказом Минздрава России от 03 августа 2012г. №66н 

(зарег. в Минюсте России 04 сентября 2012г. №25359). 

При разработке Программы учтены требования: 

- Единого квалификационного справочника должностей руководителей, специалистов и 

служащих, раздел «Квалификационные характеристики должностей в сфере здравоохранения», 

утв. Приказом Министерства здравоохранения и социального развития РФ от 23 июля 2010г. 

№541н; 

Профессионального стандарта 02.066 «Медицинская сестра по реабилитации» 

Утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 31 

июля 2020 года N 476н; 

Профессионального стандарта 02.065 «Медицинская сестра/медицинский брат» 

Утвержден приказом Министерства труда и социальной защиты Российской Федерации от 31 

июля 2020 года N 475н; 

Федерального государственного образовательного стандарта высшего образования по 

специальности 34.02.01 Сестринское дело (уровень среднего профессионального образования). 

Утвержден приказом Министерства образования и науки РФ от 12 мая 2014 г. N 502. 

Указанные требования реализуются в Программе путем изучения соответствующих 

дисциплин, занятий, промежуточной и итоговой аттестации. 

Программа реализуется в заочной форме с применением электронного дистанционного 

обучения. 

Под электронным обучением понимается организация образовательной деятельности с 

применением содержащейся в базах данных и используемых при реализации Программы 

информации и обеспечивающих ее обработку информационных технологий, технических 
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средств, а также информационно-телекоммуникационных сетей, обеспечивающих передачу по 

линиям связи указанной информации, взаимодействие обучающихся и педагогических 

работников. 

Применение электронного обучения обеспечивает освоение слушателями Программы в 

полном объеме независимо от места нахождения обучающихся. 

Освоение Программы завершается итоговой аттестацией слушателей. Лицам, успешно 

освоившим Программу и прошедшим итоговую аттестацию, выдаются удостоверения о 

повышении квалификации установленного образца. 

Лицам, не прошедшим итоговой аттестации, выдается справка об обучении или о 

периоде обучения по образцу, установленному в АНО ДПО «ДДМ». 

 

Актуальность программы и сфера применения слушателями полученных 

компетенций (профессиональных компетенций). 

 

Актуальность дополнительной профессиональной программы повышения квалификации 

«Реабилитационное сестринское дело» заключается в том, что  реабилитация позволяет решить 

не только медицинские, но и многие социальные проблемы, возвращая людей к нормальной 

полноценной жизни или же максимально приближая их к ней. Для реализации медицинской 

реабилитации требуются совместные усилия специалистов разного профиля и, в том числе, 

обязательно медицинских сестёр.  Медсестра предоставляет уход пациенту, направленный на 

восстановление утраченных функций и профилактику осложнений, контролирует динамику 

изменений. В вопросах реабилитации медицинская сестра выступает не только как исполнитель 

врачебных назначений, но и как организатор всей необходимой терапевтической среды с 

учётом рекомендованных режимов. В связи с этим необходима подготовка специалистов в 

области реабилитационного сестринского дела для оказания высококвалифицированной 

медицинской помощи населению. 

 

1.2 Цели и задачи дисциплины (модуля) 

 

Цель учебной дисциплины является систематизация и углубление профессиональных 

знаний, умений, навыков, освоение новых знаний, методик в области реабилитационного 

сестринского дела. 

Основные задачи дисциплины (модуля): 

-совершенствование знаний об  основных реабилитационных процедурах; 
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-приобретение и совершенствование знаний по психолого-социальным особенностям 

профессиональной деятельности медицинской сестры по реабилитации; 

-приобретение и совершенствование знаний о мультидисциплинарном подходе к 

проведению реабилитации. 

 

Требования к квалификации. Среднее профессиональное образование по одной из 

специальностей: «Лечебное дело», «Акушерское дело», «Сестринское дело» и дополнительное 

профессиональное образование - профессиональная переподготовка по специальности 

«Реабилитационное сестринское дело» при наличии среднего профессионального образования 

по одной из специальностей: «Лечебное дело», «Акушерское дело», «Сестринское дело». 

 

1.3. Компетенции обучающегося, совершенствуемые в результате освоения 

данной образовательной программы. 

 

Обобщенная трудовая функция профессионального стандарта «Медицинская сестра 

по реабилитации»: (код A) Оказание медицинской помощи по профилю «реабилитационное 

сестринское дело» 

А/01.5  Проведение обследования пациента по медицинской реабилитации, в том числе 

при реализации индивидуального плана медицинской реабилитации. 

А/02.5 Проведение мероприятий по медицинской реабилитации, в том числе при 

реализации индивидуального плана медицинской реабилитации. 

 

Характеристика профессиональных компетенций, подлежащих совершенствованию: 

Проведение профилактических мероприятий: 

ПК 1.1. Проводить мероприятия по сохранению и укреплению здоровья населения, 

пациента и его окружения. 

Участие в лечебно-диагностическом и реабилитационном процессах: 

ПК 2.1. Представлять информацию в понятном для пациента виде, объяснять ему суть 

вмешательств. 

ПК 2.2. Осуществлять лечебно-диагностические вмешательства, взаимодействуя с 

участниками лечебного процесса. 

ПК 2.4. Применять медикаментозные средства в соответствии с правилами их 

использования. 
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ПК 2.5. Соблюдать правила использования аппаратуры, оборудования и изделий 

медицинского назначения в ходе лечебно-диагностического процесса. 

ПК 2.6. Вести утвержденную медицинскую документацию. 

ПК 2.7. Осуществлять реабилитационные мероприятия. 

 

1.4. Перечень планируемых результатов обучения по дисциплине (модулю):  

 

Знания: 

Фармакологический порядок в отделении медицинской организации, условия хранения, 

применения и учета лекарственных препаратов; 

Побочные эффекты, виды реакций и осложнений лекарственной терапии, меры 

профилактики и неотложной помощи; 

Методы оценки общего объективного и субъективного состояния пациента перед 

процедурой медицинского массажа; 

Показания и противопоказания к медицинскому массажу; 

Классификация и характеристика систем, видов и методик проведения медицинского 

массажа; 

Медицинские показания и противопоказания к физиотерапии; 

Техника и методики проведения физиопроцедур, их физиологическое действие на 

пациента;  

Показания и противопоказания к назначению лекарственных препаратов, медицинских 

изделий (в том числе технических средств реабилитации и ассистивных устройств) и лечебного 

питания при проведении мероприятий по медицинской реабилитации; 

Медицинские показания и медицинские противопоказания к применению 

реабилитационного оборудования и механотерапии; 

Основы физиотерапии, противопоказания к применению физиотерапевтических 

процедур и патологические реакции на физиотерапевтическое воздействие; 

Виды и характеристики медицинского массажа и методики его проведения при 

заболеваниях и (или) состояниях с учетом возраст пациентов; 

Правила сочетания медицинского массажа с лечебной физической культурой, 

физиотерапевтическими процедурами, рефлексотерапией; 

Правила выполнения различных видов медицинского массажа в профилактических, 

лечебных и реабилитационных целях; 
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Лекарственные препараты, разрешенные к применению при медицинском массаже, 

регламентированные условия их хранения, правила применения и учета; 

Возможные нежелательные ответные рефлекторные реакции организма пациента на 

медицинский массаж и способы их устранения; 

Методы физиотерапии (электро-, магнито-, свето-, механо-, гидро-, термотерапия и др.) 

и санаторно-курортного лечения (климато-, бальнео-, пелоидотерапия) при заболеваниях и 

(или) состояниях с учетом возраста пациента; 

Механизм воздействия методов физиотерапии на организм пациентов с заболеваниями и 

(или) состояниями, в том числе с учетом возраста пациента; 

Виды физиотерапевтического оборудования, инструкции по его применению; 

Лекарственные препараты, разрешенные к применению при физиотерапевтических 

процедурах, регламентированные условия хранения, правила применения и учёта; 

Умения: 

Применять методы осмотра и функционального обследования пациентов;  

Интерпретировать результаты осмотра и функционального обследования пациентов; 

Выявлять и определять показания и противопоказания к медицинскому массажу и 

физиотерапевтическим процедурам; 

Составлять план процедуры и курса медицинского массажа и план выполнения 

физиотерапевтических процедур в соответствии с назначением врача-специалиста; 

Применять лекарственные препараты, медицинские изделия (в том числе технические 

средства реабилитации и ассистивные устройства) и лечебное питание в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи и порядком организации 

медицинской реабилитации, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи; 

Контролировать выполнение пациентом мероприятий по медицинской реабилитации, в 

том числе приема лекарственных препаратов в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи и порядком организации медицинской реабилитации, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Проводить индивидуальные и групповые обучающие занятия с пациентом и членами его 

семьи по формированию навыков самоухода, навыков здорового образа жизни, первичной и 

вторичной профилактики; 

Информировать врача-специалиста об изменениях самочувствия и состояния пациента; 

Проводить подготовку пациента к лабораторному исследованию и инструментальному 

обследованию, медицинским вмешательствам в соответствии с действующими порядками 
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оказания медицинской помощи и порядком организации медицинской реабилитации, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Обеспечивать хранение, учет лекарственных препаратов и отчетность; 

Осуществлять взятие биологического материала для лабораторных исследований; 

Подготавливать массажный кабинет, массажное оборудование, необходимые 

косметические средства и лекарственные препараты для наружного воздействия к выполнению 

медицинского массажа; 

Применять виды медицинского массажа; 

Применять методики проведения процедур по физиотерапии (электро-, магнито-, свето-, 

механо-, гидро-, термотерапия) и санаторно-курортного лечения (климато-, бальнео-, 

пелоидотерапия) при заболеваниях и (или) состояниях с учетом особенностей возраста; 

Принципы и методы организации медицинской помощи по медицинской реабилитации; 

этапы медицинской реабилитации; 

Возрастные особенности проведения реабилитационных мероприятий; 

Владения навыками: 

Осмотр пациента с целью выявления медицинских показаний и противопоказаний к 

лечебному массажу и физиотерапевтическим процедурам на момент их проведения; 

Составление плана проведения процедуры и курса медицинского массажа и 

физиотерапевтических процедур в соответствии с назначением врача-специалиста и 

функциональным состоянием пациента;  

Применение лекарственных препаратов, медицинских изделий (в том числе технических 

средств реабилитации и ассистивных устройств) и лечебного питания в соответствии с 

действующими порядками оказания медицинской помощи и порядком организации 

медицинской реабилитации, клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской 

помощи; 

Обеспечение фармакологического порядка (получение, хранение, применение 

лекарственных препаратов, учет и отчетность); 

Выполнение позиционирования пациента в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи и порядком организации медицинской реабилитации, 

клиническими рекомендациями, с учетом стандартов медицинской помощи; 

Контроль выполнения пациентом мероприятий по медицинской реабилитации, в том 

числе приема лекарственных препаратов; 
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Проведение индивидуальных и групповых обучающих занятий с пациентом и членами 

его семьи по формированию навыков самоухода, навыков здорового образа жизни, первичной и 

вторичной профилактики; 

Подготовка пациентов к осмотру врача-специалиста; 

Наблюдение за состоянием и самочувствием пациента во время введения лекарственных 

препаратов, информирование врача-специалиста; 

Организация рабочего пространства и безопасной больничной среды, адаптированной к 

потребностям пациента; 

Проведение подготовки пациентов к медицинским вмешательствам; 

Оценка эффективности проведенного медицинского массажа и физиотерапевтических 

процедур; 

Выполнение физиотерапевтических процедур согласно выбранной методике и 

составленному плану в соответствии с назначением врача (фельдшера), с учетом 

функционального состояния пациента, анатомо-физиологических, индивидуальных 

психофизических особенностей, возраста пациента, в том числе при реализации 

индивидуального плана медицинской реабилитации. 

 

1.5 Категория обучающихся – среднее профессиональное образование по одной из 

специальностей «Лечебное дело», «Акушерское дело», «Сестринское дело», и 

профессиональная переподготовка по специальности «Реабилитационное сестринское дело», 

без предъявления требований к стажу работы. 

 

1.6. Форма обучения: заочная, с применением дистанционных технологий. 

 

1.7. Форма документа, выдаваемого по результатам освоения программы: 

удостоверение о повышении квалификации. 

 

2. УЧЕБНО-ТЕМАТИЧЕСКИЙ ПЛАН 

 

№  

п/п  Наименование разделов и дисциплин 

В том числе Всего 

часов  
Лекции 

Самостоятельная 

работа 

1 Участие в обеспечении безопасной 20 10 30 
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деятельности медицинской организации 

1.1 Стандартизация профессиональной 

деятельности 

20 10 30 

2 Введение в теорию реабилитации 27 10 37 

2.1 Понятие о реабилитации и реадаптации. 

Медицинская, психологическая, социальная и 

педагогическая реабилитация. Основные 

принципы реабилитации 

27 10 37 

3 Реабилитационные процедуры 32 12 44 

3.1 Простые реабилитационные процедуры 15 5 20 

3.2 Мультидисциплинарный подход к проведению 

реабилитации 

17 7 24 

4 Психология сестринской деятельности 20 9 29 

4.1 Психология общения. Конфликты в 

медицинских организациях. Профессиональное 

выгорание 

20 9 29 

 Итоговая аттестация 4  4 

 Итого 103 41 144 

 

 

3. КАЛЕНДАРНЫЙ УЧЕБНЫЙ ГРАФИК 

 

 Периоды освоения* 

 1 месяц 

Понедельник УД 

Вторник УД 

Среда УД 

Четверг УД 

Пятница  УД 

Суббота   ИА 

Воскресенье  В 
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* 4 учебные недели = 144 акад. часов 

УД - учебный день (состоит из изучения лекционного материала и самостоятельной 

работы) 

ИА – итоговая аттестация (тестирование) 

В- выходной день 

 

4. СОДЕРЖАНИЕ ПРОГРАММЫ 

 

Модуль 1 «Участие в обеспечении безопасной деятельности медицинской 

организации» 

Занятие 1.1 «Стандартизация профессиональной деятельности» 

Правовое обеспечение профессиональной деятельности. Нормативно-правовое 

обеспечение деятельности медицинских работников. Нормативное обеспечение прав пациента. 

Работа в дистанционном учебном курсе. Основные принципы правового регулирования 

трудовых отношений в сфере здравоохранения. Работа в дистанционном учебном курсе. 

Участие в обеспечении безопасной деятельности медицинской организации. Стандартизация 

профессиональной деятельности. Профилактика инфекций, связанных с оказанием 

медицинской помощи. Работа в дистанционном учебном курсе.  Гигиена и охрана труда 

медицинских работников. 

Модуль 2 «Введение в теорию реабилитации» 

Занятие 2.1 «Понятие о реабилитации и реадаптации. Медицинская, 

психологическая, социальная и педагогическая реабилитация. Основные принципы 

реабилитации» 

Понятие о реабилитации и реадаптации. Медицинская, психологическая, социальная и 

педагогическая реабилитация. Основные принципы реабилитации. Структура и принципы 

диагностики согласно Международной классификации функционирования, ограничений 

жизнедеятельности и здоровья (МКФ); основы концепции биопсихосоциальной модели 

болезни и Концепции ресурсов в восстановительной медицине и реабилитации; роль медсестры 

по реабилитации в учреждениях здравоохранения. Классификации физических упражнений; 

классификация и сущность основных методов физиотерапии по действующему фактору; типы 

двигательных режимов (ступеней двигательной активности), показания и противопоказания к 

их использованию; основы динамической анатомии и биомеханики движений. Особенности 

сестринского реабилитационного процесса. Методики сбора информации. Оценка двигательной 

функции и основных физических качеств. Нейропсихологическое блиц - тестирование. 
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Применение оценочных шкал. Перечень основных реабилитационных сестринских диагнозов, 

постановка реабилитационных целей. Планирование сестринских вмешательств и оценка 

эффективности сестринского реабилитационного процесса. Понятие и основные 

характеристики внутренней картины болезни и внутренней картины здоровья. Современная 

аппаратура и оборудование для реабилитации. Реабилитационная робототехника. 

Модуль 3 «Реабилитационные процедуры» 

Занятие 3.1 «Простые реабилитационные процедуры» 

Показания и противопоказания к физиотерапевтическим процедурам, ЛФК и 

медицинскому массажу. Методы электролечения, магнитотерапии, светолечения с 

применением портативной физиотерапевтической аппаратуры (электрофорез, магнитотерапия, 

УФО, фототерапия), выполнение ингаляций. Основные приемы классического медицинского 

массажа; методики выполнения точечного массажа (стимулирующая и тормозная), точки 

неотложной помощи; Основы ЛФК. Методики проведения утренней гигиенической 

гимнастики, респираторной (дыхательной) гимнастики; Основные принципы выполнения 

упражнений в режиме дня и лечения положением. Невербальный продуктивный контакт с 

пациентами, страдающими нарушениями речи; основы артикуляционной гимнастики и 

логопедического массажа. Перемещение пациентов с применением основных эргономических 

принципов, а также вспомогательного оборудования (скользящие простыни, скользящие доски, 

рукава, подъемники, поручни, пояса). Сочетаные реабилитационные процедуры. Метод Кении. 

ПИР, высокотехнологичные сочетаные процедуры. Лечебные игры. Организация досуга. 

Занятие 3.2 «Мультидисциплинарный подход к проведению реабилитации» 

Понятие и основные характеристики мультидисциплинарного подхода к вопросам 

реабилитации, структура и функции мультидисциплинарной бригады. Особенности 

проблемноориентированного подхода в реабилитации. Организация реституционного ухода на 

базе различных концептуальных моделей сестринского дела: модель Барбары Резник, модель 

достижения цели Имоген Кинг, модель транскультурологического ухода Мадлен Ленингер. 

Координация работы мультидисциплинарной бригады. Роль и значение сестры-координатора. 

Метод Делфи. Документооборот в работе МДБ. Помощь в принятии диагноза, помощь при 

утрате. Менеджмент скорби. Концептуальная модель «забота после утраты» Кристин Свонсон. 

Коллективная оценка результативности реабилитационных вмешательств и степени 

достижения реабилитационных целей. 

Модуль 4 «Психология сестринской деятельности» 

Занятие 4.1 «Психология общения. Конфликты в медицинских организациях. 

Профессиональное выгорание» 
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Психология общения. Конфликты в медицинских организациях. Профессиональное 

выгорание. Работа в дистанционном учебном курсе. Формирование внутренней картины 

болезни. Внутриличностные конфликты. Психологические основы профессиональных 

коммуникаций. Барьеры коммуникаций. Мотивация. Стимулирование. Методы управления 

малыми группами. 

 

5.  ОРГАНИЗАЦИОННО-ПЕДАГОГИЧЕСКИЕ УСЛОВИЯ РЕАЛИЗАЦИИ 

ПРОГРАММЫ 

 

1. Общие требования к реализации Программы. 

1.1. Организационно-педагогические условия реализации Программы должны 

обеспечивать ее реализацию в полном объеме, соответствие качества подготовки обучающихся 

установленным требованиям, соответствие применяемых форм, средств, методов обучения 

возрастным особенностям, способностям, интересам и потребностям обучающихся. 

Для реализации Программы могут использоваться:  

-учебный класс, оборудованный учебной мебелью, учебной доской, средствами 

мультимедиа-демонстраций, схемами и макетами, программно-аппаратными средствами 

проверки знаний.  

-помещение с оборудованным рабочим местом преподавателя, оснащенным ПЭВМ, 

имеющим выход в Интернет; вебкамерой; комплектом слайдов по программе, программно-

аппаратными средствами проверки знаний.  

Продолжительность учебного часа должна составлять 45 минут. 

1.2. АНО ДПО «ДДМ» располагает материально-технической базой, соответствующей 

действующим противопожарным правилам и нормам и обеспечивающей проведение всех видов 

учебных занятий, предусмотренных учебным планом и рабочей программой. 

1.3. Каждый слушатель в течение всего периода обучения обеспечивается 

индивидуальным неограниченным доступом к электронно-библиотечной системе (электронной 

библиотеке) и к электронной информационно-образовательной среде. Электронно-

библиотечная система (электронная библиотека) и электронная информационно-

образовательная среда обеспечивают возможность доступа обучающимся из любой точки, в 

которой имеется доступ к информационно-телекоммуникационной сети «Интернет» (далее – 

сеть «Интернет»), как на территории организации, так и вне ее. 

Электронная информационно-образовательная среда обеспечивает: 

-доступ к учебному плану, рабочей программе дисциплин, к электронной библиотеке и 
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электронным образовательным ресурсам по дисциплинам; 

-фиксацию хода образовательного процесса, результатов освоения программы; 

-проведение всех видов занятий, процедур оценки результатов обучения, реализация 

которых предусмотрена с применением электронного обучения; 

-формирование электронного портфолио слушателя, в том числе сохранение результатов 

изучения учебно-методических материалов и прохождения установленных Программой 

аттестаций; 

-взаимодействие между участниками образовательного процесса, в том числе 

синхронное и (или) асинхронное взаимодействие посредством сети «Интернет». 

Функционирование электронной информационно-образовательной среды 

обеспечивается соответствующими средствами информационно-коммуникационных 

технологий и квалификацией работников, ее использующих и поддерживающих. 

Функционирование электронной информационно-образовательной среды соответствует 

законодательству Российской Федерации. 

1.4. Реализация Программы предусматривает применение следующих видов учебных 

занятий: лекции, самостоятельная работа, консультации, итоговая аттестация, которые 

реализуются с применением электронного обучения и дистанционных образовательных 

технологий.  

1.5. Выбор методов обучения определяется преподавателем в соответствии с составом и 

уровнем подготовленности слушателей, степенью сложности изучаемого материала, наличием 

и состоянием технических средств обучения, местом и продолжительностью проведения 

занятий.  

2. Требования к материально-техническому и учебно-методическому обеспечению 

программы. 

2.1. Учебная аудитория для проведения занятий, итоговой аттестаций укомплектована 

специализированной мебелью и техническими средствами обучения, служащими для 

представления учебной информации. 

Аудитория оснащена компьютерной техникой с возможностью подключения к сети 

«Интернет» и обеспечением доступа в электронную информационно-образовательную среду. 

2.2. Оргтехника обеспечена необходимым комплектом лицензионного программного 

обеспечения. 

2.3. Электронно-библиотечная система (электронная библиотека) и электронная 

информационно-образовательная среда обеспечивают одновременный доступ 50 слушателей, 

обучающихся по Программе. 
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2.4. Материально-техническое обеспечение Программы представлено ниже.  

 

Таблица 1. 

 

№ п/п Наименование оборудованных учебных 

кабинетов, объектов для проведения 

практических занятий с перечнем основного 

оборудования 

Фактический 

адрес учебных 

кабинетов и 

объектов 

Форма владения, 

пользования 

(собственность, 

оперативное 

управление, 

аренда, 

безвозмездное 

пользование и др.) 

1. Оснащение помещениями 

1 Учебные классы площадью 22,0 кв.м. и 14,7 

кв.м  

г.Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

аренда 

2. Информационное и программное обеспечение образовательной деятельности 

3 Предоставление услуг доступа к 

телекоммуникационной сети «Интернет» 

г.Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

- 

4 Установка, администрирование и техническая 

поддержка системы дистанционного обучения 

на базе программного продукта MOODLE 

г.Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

- 

5 Лицензия на программное обеспечение 

Microsoft 

г.Уфа, 

ул.Достоевского, 

139/1 

лицензионное 

соглашение 

3. Оргтехника, технические и мультимедийные средства обучения  

10 ПЭВМ  собственность 

11 Проекционный аппарат   собственность 

12 Ноутбук (с встроенной видеокамерой)  собственность 

13 Экран  собственность 

14 Видеокамера с микрофоном  собственность 

4. Литература 
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15 Учебно-методические пособия по 

дисциплинам, входящим в Программу 

- собственность 

16 Электронная библиотека (перечень 

законодательных и нормативных правовых 

актов, национальных стандартов по 

дисциплинам Программы) 

- - 

 

3. Организация дистанционного обучения 

3.1. Доступ слушателей к электронной информационно-образовательной среде 

осуществляется с помощью присваиваемых и выдаваемых, им логинов и паролей. 

Логин и пароль состоит из буквенных и цифровых символов. 

 3.2. Слушателю одновременно с направлением логина и пароля, также направляется 

инструкция пользователя по работе в электронной информационно-образовательной среде. 

3.3. Введя логин и пароль, слушатель получает доступ к электронным информационным 

ресурсам и электронным образовательным ресурсам. 

3.4. Электронные информационные ресурсы представляют собой базу законодательных, 

нормативных правовых актов, нормативно-технических документов, национальных стандартов 

по Программе. 

3.5. Электронные образовательные ресурсы представляют собой учебные материалы, 

разработанные на основе законодательных, нормативных правовых актов, нормативно-

технических документов, национальных стандартов. 

3.6. Учебный материал разбит на дисциплины, которые в свою очередь разбиты на 

занятия.  

3.7. При изучении каждой дисциплины слушатель имеет возможность направлять 

вопросы (замечания, предложения и т.п.) в адрес АНО ДПО «ДДМ» в реальном режиме 

времени.  

Ответы на поставленные вопросы направляются либо слушателю непосредственно, либо 

(если вопросы носят общий характер) посредством организации и проведения вебинара в 

согласованное время. 

3.8. Дисциплины могут изучаться слушателями в любой последовательности 

 

6. ТРЕБОВАНИЯ К РЕЗУЛЬТАТАМ ОБУЧЕНИЯ 
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После изучения программы проводится зачет в виде теста. 

Итоговая аттестация (экзамен) состоит из одного этапа. 

Итоговая аттестация (экзамен) проводится в следующей форме: 

Тестирования для проверки теоретических знаний.  

Каждому слушателю предлагается комплект разноуровневых контрольно-

измерительных материалов.  

Критерии оценки: 

– 100-91% правильных ответов – «отлично»; 

– 90-81% правильных ответов – «хорошо»; 

– 80-71% правильных ответов – «удовлетворительно»; 

– 70% и менее правильных ответов – «неудовлетворительно». 

Лицам, не прошедшим итоговой аттестации или получившим на итоговой аттестации 

неудовлетворительные результаты, а также лица освоившим часть ДПП и (или) отчисленным из 

образовательной организации, выдается справка об обучении или о периоде обучения. 

 

7. УЧЕБНО-МЕТОДИЧЕСКОЕ И ИНФОРМАЦИОННОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 

ДИСЦИПЛИНЫ (МОДУЛЯ). 

 

Основная литература:  

1.Бирлидис Г.В. Правовое обеспечение профессиональной деятельности медицинских 

работников / Г.В. Бирлидис, И.В. Ремизов, Е.П. Калиниченко; под ред. И. В. Ремизова. – 

Ростов-н/Д., 2019. – 313 с.  

2. Воробьев М.Г., Пономаренко Г.Н. Практическое пособие по электро- и 

магнитотерапии.-СПб.: Гиппократ,2017.-200 с.   

3.Ларенцова Л.И., Смирнова Н.Б. Психология профессионального взаимодействия. – М., 

ФГОУ «ВУНМЦ Росздрава». 2019. – 112 с.  

4.Мухина С. А., Тарновская И. И. Теоретические основы сестринского дела: учебник. – 

2-е изд., испр. и доп. – М.: Издат. ГЭОТАР-Медиа, 2018.- 255с.  

5.Мухина С. А., Тарновская И. И. Практическое руководство к предмету Основы 

сестринского дела. – М.: Издат. «ГЭОТАР-Медиа»,2017. 169с. 

6.Островская И. В., Широкова Н. В. Основы сестринского дела: учебник. – М.: 

ГЭОТАРМедиа, 2018. -586с. 

7.Организация сестринской реабилитационной помощи в рамках 

мультидисциплинарной бригады. Методические рекомендации. Сост. Поляков И.В.. Шиман 
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А.Г., Зеленская Т.М., Калинина С.А.- СПб-Саратов.: представительство МЗ РФ по Саратову, 

СПбГМА им ИИ.Мечникова, 2017.-22 с   

8.Пономаренко г.Н. Физические методы лечения: Справочник.- изд.2 –е перераб.и доп.- 

СПб.:ВМедА,2018.- 299 с.   

9.Сестринское дело. Том 1./ Под. ред. Проф. А.Ф.Краснова. Самара.:ГП ”Перспектива”, 

2017-368с.  

10.Технология социальной реабилитации инвалидов. Методические рекомендации.- 

сост.Андреева О.С., Лаврова Д.И.. Рязанов Д,П., Соколова Д.А., Падун МА. – СПб.6 изд-о 

ГООАРДИ.2017,- 36 с.   

 

Дополнительная литература:  

1.Камаева О.В., Полина Монро, Буракова З.Ф., Зычкова О.Б., Иванова А.А., Сорокоумов 

В.А., Тищенко М.Е. Мультидисциплинарный подход в ведении и ранней реабилитации 

неврологических больных. Методическое пособие. Часть 1. Мультидисциплинарный подход. 

Организация инсультного блока.- Санкт-Петербург, 2017.- 34 с.   

2.Камаева О.В., Полина Монро, Буракова З.Ф., Зычкова О.Б., Иванова А.А., 

Сорокоумов В.А., Тищенко М.Е. Мультидисциплинарный подход в ведении и ранней 

реабилитации неврологических больных. Методическое пособие. Часть 2. Сестринские 

вопросы.- Санкт-Петербург, 2017.- 41 с.    

3.Клинические и организационные формы совершенствования комплексной 

реабилитации: /под ред. акад. РАМН А.В. Шаброва. – СПб.: ГОУВПОСПбГМА им И.И. 

Мечникова Росздрава.- 2018.- 120 с.   

4.Красикова И.С. Детский массаж. Массаж и гимнастика для детей до 3 лет.- СПб.: 

КОРОНА принт,2017.- 337 с.    

5.Красикова И.С.Детский массаж. Массаж и гимнастика для детей от 3 до 7 лет.- СПб.: 

КОРОНА принт,2017.- 336 с.   

6.Мори ван Ментс Эффективный тренинг с помощью ролевых игр.- СПб.: Питре.2018.-

208 с.   

7.Новые технологии клинической и спортивной реабилитации. Материалы V 

международной конференции. Под ред. Кочеткова А.В.. Митьковского В.Г. м.: ФГУЗ ЦКБВЛ 

ФМБА России. 2017,- 200 с   

8.Основы ранней реабилитации больных с острым нарушением мозгового 

кровообращения: Учебно-методическое пособие по неврологии для студентов медицинских 

вузов /Под ред. В.И.Скворцовой.- М.:Литтерра, 2017.- 104 с.   
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9.Поляков И.В., Калинина С.А., Зеленская Т.М. Организационные формы 

повышенияэффективности сестринского персонала отделений восстановительного лечения и 

реабилитации многопрофильной больницы. Монография. СПб.:СПбГМА, -2017. – 158 с  

10.Сергеев Ю.Д. Правовые основы фармацевтической деятельности в России: научно-

практическое руководство / Ю.Д. Сергеев, А.А. Мохов, М.И. Милушин. – М.: ООО 

«Медицинское информационное агентство», 2019. – 480 с.  

11.Туркина Н.В., Кощеева Н.А., Королева И.П. Очерки о теориях и теоретиках 

сестринского дела.- М., изд-во Панфилова.2017.-318 с.   

12.Шиман А.Г., Сайкова Л.А., Кирьянова В.В. Физиотерапия заболеваний 

периферической нервной системы: Руководство для врачей.- СП,2018.- 337с.   

13.Шкловский В.М., Визель Т.Г. Восстановление речевой функции у больных с разными 

формами афазии.- М.: Ассоциация дефектологов, 2017.- 96 с.   

 

8.ОЦЕНОЧНЫЕ МАТЕРИАЛЫ. 

Тесты 

В восстановительной медицине ПРЕИМУЩЕСТВЕННО используются медицинские 

технологии: 

 (верно) немедикаментозные; 

o экологические; 

o диагностические; 

o психотерапевтические; 

o инновационные 

Компенсация -это возмещение утраченной функции за счет: 

 (верно) усиления деятельности поврежденного органа или других органов 

o полноценной психостимулирующей терапии 

o трансплантации 

o экстирпации 

К климатотерапии относятся следующие воздействия: 

 (верно) аэротерапия; 

 (верно) гелиотерапия; 

 (верно) талассотерапия; 

o фитотерапия; 

o ароматерапия. 
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Курорты классифицируются по основным природным лечебным факторам следующим 

образом: 

 (верно) бальнеологические; 

 (верно) грязевые; 

 (верно) климатические; 

o горные; 

o лесные 

Первичная профилактика включает мероприятия, направленные на: 

 (верно) предупреждение развития заболеваний; 

 (верно) предупреждение утомления; 

 (верно) оздоровление внешней среды; 

o восстановление организма после травмы; 

o лечение осложнений после перенесенного заболевания. 

Целью вторичной профилактики является: 

 (верно) профилактика осложнений хронического заболевания; 

 (верно) профилактика осложнений после оперативного вмешательства; 

 (верно) удлинение периода ремиссии хронического заболевания; 

o лечение острого периода болезни; 

o лечение хронического воспалительного процесса 

В построении и реализации реабилитационных программ роль немедикаментозных 

методов определяется: 

 (верно) безопасностью лечения; 

 (верно) повышением эффективности медико-реабилитационных мероприятий; 

 (верно) потенцированием действия медикаментозного лечения; 

 (верно) уменьшением лекарственной аллергии; 

 (верно) тренировкой адаптационных систем организма 

o недостаточным развитием отечественной фармацевтической промышленности. 

Минимальными показателями минерализации минеральных вод для наружного 

воздействия является содержание неорганических солей в количестве 

o 1 г/л 

 (верно) 2 г/л 

o 5 г/л 

o 10 г/л 

o 15г/л 
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Холодной водолечебной процедурой является общая ванна при температуре воды: 

 (верно) 20° С 

o 22° С 

o 24° С 

o 26° С 

o 28° С 

К минеральным ПИТЬЕВЫМ ЛЕЧЕБНЫМ водам относят воды с общей 

минерализацией: 

o 2-5 г/л 

o 5-8 г/л 

o 8-10г/л 

 (верно) 10-15 г/л 

o 15-18 г/л 

Здоровье по определению ВОЗ - это 

 (верно) полное физическое, духовное и социальное благополучие 

o отсутствие хронических заболеваний и функциональных нарушений 

o отсутствие физических и психических нарушений 

o отсутствие заболеваний 

o отсутствие острых заболеваний 

Не относится к основным принципами медицинской реабилитации 

o системность и этапность 

o партнерство медицинского работника и больного 

 (верно) государственность 

o раннее начало 

o направленность на максимальный результат (выздоровление или максимальное 

восстановление) 

Физиолечение не проводят в один день с диагностическими исследованиями: 

o электрокардиографией; 

 (верно) рентгеновским; 

o клиническим анализом крови; 

 (верно) гастроскопией; 

o анализом мочи 

Виды массажа: 

 (верно) гигиенический; 
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 (верно) спортивный; 

 (верно) лечебный; 

o предварительный; 

o дистанционный 

К минеральным водам средней минерализации относят воды с концентрацией солей: 

o 1-2 г/л; 

o 2-5 г/л; 

o 2-5 г/л; 

 (верно) 5-15 г/л; 

o 15-35 г/л; 

К методам рефлексотерапии относятся: 

 (верно) иглоукалывание; 

o оздоровительный массаж; 

 (верно) лазеропунктура; 

o психотерапия; 

o ци-гун–терапия 

К принципам гомеопатии относятся: 

 (верно) использование малых доз препаратов; 

 (верно) потенцирование; 

 (верно) принцип подобия; 

 (верно) испытание лекарственных средств на здоровых людях; 

o испытание лекарственных средств на животных. 

Закономерности эффективного гомеопатического лечения (принципы Геринга): 

 (верно) выздоровление происходит в направлении от более глубоких, жизненно важных 

уровней организма к менее важным поверхностным уровням; 

o выздоровление происходит в направлении от менее важных поверхностных уровней к 

более глубоким, жизненно важным уровням организма 

 (верно) выздоровление происходит в направлении от верхних частей тела к нижним; 

 (верно) купирование симптомов происходит в порядке, обратном их возникновению; 

o купирование симптомов происходит в порядке их возникновения; 

К методам теплолечения относятся: 

 (верно) грязелечение; 

 (верно) парафинотерапия; 

 (верно) псаммотерапия; 
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o прижигание акупунктурных точек; 

 (верно) глинолечение 

Неорганические соединения в составе лечебных грязей преобладают: 

o в торфах 

 (верно) в сульфидных илах 

o в сапропелях 

o в нафталане 

o сопочных грязях 

Местные тепловые процедуры (грязелечение, парафинолечение и др.) разрешены 

больным: 

o с активным туберкулезом 

o с невритом лицевого нерва в острой стадии; 

o с острым гепатитом; 

o с мастопатией; 

 (верно) с хроническим полиартритом 

Для воздействия на кисть и стопу парафином (озокеритом) наиболее целесообразным 

способом проведения процедуры является: 

 (верно) ванночковый 

o салфетно-аппликационный 

o кюветно-аппликационный 

o наслаивания 

o распыление парафино-масляной смеси 

Норма расхода этилового спирта 9–6° на наложение компресса согласно приказу МЗ 

СССР №245 от 30 августа 1991 г.: 

o 3-5 г; 

o 5-10 г; 

o 10-15 г; 

 (верно) 20,0-30,0; 

o не нормируется 

Физиотерапевтические методы хорошо сочетаются с 

 (верно) лекарственной терапией; 

 (верно) психотерапией 

 (верно) ЛФК 

 (верно) массажем 
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o рентгенотерапией 

Занятие лечебной гимнастикой состоит из следующих частей: 

 (верно) вводной 

 (верно) основной 

o тренирующей 

o расслабляющей 

 (верно) заключительной 

Терренкур -это: 

o вид конного спорта, 

 (верно) дозированное восхождение, 

o воздушная ванна, 

o ходьба босиком, 

o норматив лечебной нагрузки в ЛФК 

Принципы физической тренировки: 

 (верно) повторность, 

 (верно) регулярность и длительность воздействия, 

 (верно) доступность упражнения в соответствии с индивидуальными особенностями 

больного 

 (верно) постепенность повышения физической нагрузки, 

o уникальность 

 (верно) всесторонность воздействия с помощью упражнений для разных групп мышц 

Эффективность ЛФК зависит от: 

 (верно) дозирования физической нагрузки, 

 (верно) правильного подбора разнообразных средств ЛФК, 

 (верно) последовательности физических упражнений при однократном занятии 

 (верно) последовательности физических упражнений в курсе лечения 

o метеорологических условий 

 


