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Нормативный срок освоениjI программы '72 часа при очно форме обучения.



ПОЯСНИТЕJЬНЛlЯ ЗАIIИСКА
1. Общие положешпя
Настоящая программа разработана в цеJIях реализации требоваrпай Трудового кодекса Российской
Федерации и Порядка обу.lения по охране труда и проверки знаний требоваrшй охраны труда

работников организащй, угвержденного Постановлением Правительства РоссиЙской Федерации

от 24 декабря2021 г. NЬ 2464, Федерального закоЕа кОб образовании в РоссlЙскоЙ Федерации>,

ув.29.|2.20t2г. Ns 27З-ФЗ (ред. от 08.06.2020 г.), <ГIорялка организации и осуществления
образовательной деятельности по дополнительным профессионаJIьным программам> Приказ

МинобразованиJI РФ от 01.07.2013 г. Ns499 (ред. от 15.11.2013 г.).

Обlчение по охране труда и проверка знаниrI требоваrп,rЙ охраны туда относятся к
профилактическим мероприятиям по охране труда, направлены на предотвращение сJryЧаеВ

производственного травматизма и профессионaшьньIх заболеваний, снижение их последствий и
явJIяются специаJIизированным процессом поJýления знаний, упtений, навыков.

2, Щелевая установка
Щель: отработка самостоятельньгх действий, направленньгх сохранение жизни каждого
пострадавшего до прибытия спасательньгх с.гryжб и скорой помощи; На}лIитЬ )п{астников
программы квалифицированно помогать пострадавшим, помt{я о собствеrrrrой безопасности;

познакомить с методиками преподавания, особенностями использования педагогичеСКИХ

технологий при из)цении курса по ок&}анию первой помощи; ознакомить с типичными ошибками
при обl^rешги оказанию первой помощи пострадавшим.
Задачи 1чебной программы:
- ознакомить обучающихся с общими принципами оказаниJI первой помощи и ее

приемами примонительно к характеру поJцленного пострадавшим повреждениJI;
- ознакомить обl"rающихся с основными прalвиJIами вызова скорой медицинСкОЙ

помощи и других специаJIьньtх с.rryжб, сотрудники Koтopbrx обязаны окд}ывать первУю пОМОЩЬ;

- ознакомить обl"rающюtся с совроменным аJIгоритмом проведения сердечно-

легочной реанимации, с техникой проведениrI искусственного ды)йния и давления РУкаМИ на

грудиЕу пострадавшего при проведении реанимацш,I;
- ознакомигь обуlающихся с приемами искусственIIого дыхания (рот ко рту)), (рот к
носу) с применением устройств для искусственного дьrханиrl и др.
Категория обl"rающюсся: преподаватели, обl"rающие приёмам оказания первой помощи.

3. Планируемые результаты обучения
В результате обl"rения обуrающиеся доJDкны знать:
- основные признаки нарушения жизненно ваrкньIх фупсций организма человека;

- общие принцшIы оказания первой помощи и ее приемы примонительно кхарактеру
поJýленного пострадавIIIим повреждениJI;
- основные способы переноски и эвакуации пострадавшц; и др. В результате
обl"rения обl"rаючиеся доJDкны уметь:
_ оценивать состояние пострадавшого и определf,ть, в какой помощи в первую
очередь он Еуждаgгся;
- обеспечивать свободную проходимость BepxHI.D( дьrхатеJъньгх пугеЙ;

- выполнить искусственное дьIхание (изо рта в рот> (<изо рта в нос>) и закрытый
масса)к сердца и оценивать их эффектшность;
_ временно останавливать кровотечение путем нaшоженияжцда, давящеЙпОвЯЗКИ,
пaшьцевого прюкатиJI сосуда;
- накпадывать повязку при повреждении (ранении, ожоге, отморожении, ушибе);
- Иммобилизовать (иммобилизация - создание покоя) поврежденную часть тела при

переломе костей, тяlкелом ушибе, термическом пораrкении;
- оказывать помощь при теIUIовых и солнечньtх ударах, )лоплении, остром

отравлении, рвоте, бессознательном состо янии;
- использовать подр}чные средствапри переноске, погрузке итранспортировке
пострадавших;



- определять целесообрiвность вывоза пострадавшего машиной скорой помощи или
попутным транспортом;
- пользоваться аптечкой первой помощи.
Форма обучения: очная. Трудоемкость программьl:72 часа. Сроки освоения программы: 9 дней.
режим занятий:
- 45 минуг;
- перерыв между занятиlIми составляет - 10 минут

4. Учебно-тематический план программы обучения

J\& Наименовапие рfrlделов всего часов
в том числе

Лекции Практич.
занятия

1 Учебные предметы базового цикла 1б 8 8
1.1 Раздыl 1. Организационно-правовые

аспекты оказанця первой помощи. 1б 8 8

1.1.1 Организация оказаниJI первой помощи в РФ.
Нормативно-правов{лJI база, определяющая права.
обязанности и ответственность при оказании первой
помощи.

4 2 2

1.1,2. Понятие (первая помощь>. Перечень
состояний, при которых оказывается fiерваJI помощь,
перечень мероприятий по ее оказанию.

4 2 2

1.1 .3. Соблюдение правил личной безопасности и обесfiечение
безопасrrьж условий для оказаниrI первой fiомощи
(возможные факторы риска, Id(

устранение).

4 2 2

|.|.4. Простейшие меры профиJIактIж}I
инфекционных заболеваний, rIередающихся fiри
непосредственном коmакте с человеком,
его кровью и другими биологическими жидкостями.

2 1 1

1,1.5. Основные правила вызова скорой медицинской помощи
и других специальньгх сrrужб, сOтруднжи которьD(
обязаны окiвывать первую
помощь.

2 1 1

2 Учебные предметы (модули) специального цпкла 8 4 4

2.1 Раздел 2. Оказание первой помощи при отсутствпи
сознания, остановке дьжания и кровообращения. 8 4 4

2.|.| Основные признаки жизни у пострадавшеfо. При.пrны
нарушения дьгханиJI и

кровообращения. Способы проверки сознаниJI, дьжаниlI,
кровообращениJI у пострадавшего.

2

2.|.2 Современный алгоритм fiроведениrl сердечно- легочной
реанимации. Техника проведениrI искусственного
дыхания и давлениJI руками на грудину пострадавшего
при проведении реанимации.

2

2.1.з Ошибки и осложнениrI, возникающие при выполнении
реанимационных мероприятий. ГIоказания к
прекращению реанимации.

2

2.\.4 Особенности реанимации у ДетеЙ. l
2.1.5 Порядок оказания первоЙ помощи при частичном и

полном нарушении проходимости верхнж дыхательfiых
гцrгеЙ, вызванном инорОдным телом у пострадавших в
сознании, без сознания. Особенности оказания rIеРвой
помощи тучному пострадавшему, беременной )кенщине
и ребеrжу.

1



2.2. Практическое занятие по 2 разделу 6 6

2,2,| Оценка обстановки на месте происшествиJI. 1 1

))) Отработка навыков определениJI сознаниJI у
пострадавшего.

1 1

2,2,з. Огработка приемов восстановлениJI
проходимости верхних дьгхательных пугей.
Оценка признаков жизни у пострадавшего.

1 1

2.2.4. Огработка вызова скорой медиIцтнской
помощи, других специаJIьньгх слгужб.

1 1

2.2,5. Отработка приемов искусственного дьD<aни;I
(рот ко рту>, (рот к носу> с применением устройств дJIя

искусственного дьгхания. Отработка приемов давлениJI

руками на грудшry пострадавшего. Выпоrпrение
аJIгоритма реанимilии. Отработка приема
пострадавшего в устойчlшое боковое положение.

Отработка приемов удаJIения инородного тела их
верхних дьгхательньtх ггугей пострадавшего.

2 2

J.J. Раздел 3. Оказание первой помощи при
наDYя(Еых кровотечениях и травмах.

|2 6 6

3.з.1 Щель и порядок выполнения обзорного осмотра
пострtlдавшего,

1 1

з,з.2 Понятие (кровотечение), (острм
кровопотеря>. Признаки р€вличных видов наружного
кровотечения (артериального, венозного, капиJUIярного,
смешанного). Способы временной остановки
наружного кровотечониJI: паJIьцевое при]катие
артерииrналожение жцда,
максимaльное сгибаrrие конечности в суставе, прямое

давление на рану, нtшожение давящей повязки.

1 l

J.J.J. Оказаrпае первой помоцш при носовом
кровотечении.

l 1

з,з.4. Поrrятие о травматическом шоке, приtIины и
признаки, Мероприягия, пре.щдреждающие
D{lзвитие тDавматшIеского шока.

1

з.3.5. I_{ель и последовательность подробного осмотра
пострадавшего. Основrше состояния, с которыми
может столкцдься }частник
оказания первой помощи.

1

з.з,6 Травмы головы. Оказание первой помощи. Особенности

раненrй волосистой части головы. Особенности
оказания первой помощи
пDи тоавмах глаза и нооа.

l 1

э,э. l , Травмы шеи, оказание первой помощи. временнаJI
остановка наружного кровотечения при травмах шеи.
Фиксация шейного отдела позвоночника (вр1"lную,
подрrшыми средствами, с использованием
медш{инских изделий).

1 1

3.з.8. Травмы груди. Оказание первой помощи. Основные
проявлениJI травмы груди, особенности н€lложения
повязок при травме груди, нtlложение герметизирующей
повязки. Особенности нzlпожения повязки на рану груди
с инородным телом.

1 1

з,з,9. Травмы живота и Tttзa, основные проявления. Оказание
первой помощи. Закрьlтая травма живота с признаками
вн\rгреннего кровотечения. оказание первой помощи.

2



Особенности ншIожени,I повязок на раЕу при
выпадении органов брюrпной полости, при нllличии
иноDодного тела в DaHe.

3.з.10. Травмы конечностей, оказание первой помощи. Понятие
<<иммобилизация>. Способы иммобилизации при Фавме
конечностей. Травмы fiозвоночника. Оказание
первой помощи.

2

3.4, пDактическое занятие по 3 разделy 9 9

з.4.1 Отработка проведения обзорного осмотра
посюадавшего.

2 2

з.4.2. Проведение подробного осмотра
постDадавшего.

2 2

з.4.з. Отработка приемов временной остановки наружного
кровотеченияпри ранениях головы, шеи, груди, живота,
тазаиконечностейспомощью пальцевого прижатиrI
артерий(сонной, подключичной, подмышечной,
плечевой, бедренной); наложение табельного и
импровизированного кровоостанавливающего жryта
(жгута-закругки, ремня), максимаJIьное сгибание
конечности в суставе, прямое
давление на рану. Наложение давящей fiовязки

1 1

з.4,4. Отработка наложения герметизирующей повязки при

ранении грулной клетки. Отработка приемов наложения
повязок при наличии инородного fiредмета в ране
живота. груди, конечностей.

2 2

з.4.5, Отработка приемов первой помощи при переломах.
Иммобилизация (подр1^lными средствап{и,
аугоиммобшlизациrl,с использованием медицинских
изделий). Отработка приемов фиксации шейного
отдела позвоночника.

2 2

4.5. Раздел 4. Оказание первой помощп прп прочих
состояниях.

8 4 4

4.5.\ Виды ожогов. Их признаки. Понятие о поверхностных и
глубоких ожогах. Ожог верхних дьгхательных гrугей.
Основные проявлениJI. Оказание первой помощи.

2 1

4.5.2. Перегревание, факторы, способствующие его

рaзвитию. Основrrые fiроявления. Оказаrпrе
первой помощи.

2 1

4.5.з. Обморожение) ее виды. Основные fiроявления
переохJIаждения, отморожениrI, оказание
первой помощи.

2

4,5.4. Отравления, Iцди попадания ядов в организм. Признаки
острого отравления. Оказание первой fiомощи при
попадании отравJUIющих веществ
в организм череЗ дыхательные пути, пищеварительныЙ
тракт, через кожу.

1 1

4,5,5. Щель и принципы приданиJI пострадавшим оптимальных
положений тела. оfiтимальные положения тела
пострадавшего с Травмами груди, живота, таза,
конечностей, с потерей сознаниrI, с признаками
кровопотери. СпособыкоЕфоля состоянии
пострадавшего, находящегося в сознании, без сознания.
Псrхологическм поддержка. Общие принципы общения
с пострадавшими, простые приемы их fiсихоЛогическоЙ
поддержки. Принципы передачи fiострадавшеrо бригЦе
скорой медицинской помощи, другим специilIьным

2 2



сJryжбам, сотрудники которьrх обязаны

ок{lзывать первую помощь.

5.б. Практическое занятие по 4 разделу 8 8

5,6.1. Отработка приемов наJIожениrI повязок гtри

ожогах различньгх областей тела. Применение местного
охJIФкдениJI.. Отработка приемов нlшожениJI
термоизолирующей повязки при отморожениях.
Отработка приемов придания оптимаJIьного положениJI
тела пострадавшего при отс)дствии сознаниJI, травмах

рашшIньгх
областей тела, значитеrьной кровопотере.

2 2

5.6,2, Отработка приемов экстренного извлечениrI
пострадавшего из труднодостушIого места, отработка
основньгх приемов (пострадавший в
сознании, пострадавший без сознаrшя).

2 2

5.6.3. Отработка приемов перемещениJI

пострадавшI,D( на руках одним, двумя и более

)ластниками окiваниjl первой помощи. отработка

приемов переноски пострадавшID( с травмами головы,
шеи, груди, живота, тазq
конечностей и позвоночника.

1 1

5.6.4, Отработка приемов оказания психологической
поддержки пострадавшим при различньгх
остDых стрессовых реакциrгх.

1 1

5.6.5. Способы самопомощи в экстремаJIьньгх
ситчациrtх.

1 1

6. Итоговая аттестация (итоговое

тестпDоваппе)
4 7 1

Итого 72 зб 36

5. Содержание программы обученпя. Учебпые предметы базового цпкпа.

Разде.ll 1. ОргашшзацпоЕЕо-правовые аспекты окfrlанпя первой помощи.

Организация оказаниJI первой помощи в РФ. Нормативно-правовая база, опредеJuIющtш права.

Обязанности и ответственность при оказании первой помощи.
Понятие (шервая помощь). Перечень состояний, при которьгх окtlзывается первая помощь,
перечень мероприJIтий по ее оказанию. Собrподение правиJI личной безопасности и обеспечение

безопасных условий дJIя оказания первой помощи (возможные факторы риска, их устранение).
Простейшие меры профилактикишrфекционньtхзаболеваrпаЙ, передающихсяпри
непосредственном контакте с человеком, его кровью и другими биологическими жидкостями.
Основные правиJIа вызова скорой медицинской помощи и других специаJIьньгх сrцiжб, сотрудники
которьtх обязаны оказывать первую помощь.

Учебпые предметы (молулп) специаJIьпого цшкпа.
Раздел 2. Оказапие первой помощи прп отсутствиш созпаЕия, остаповке дьшаЕия и
кровообращения.

Основные признаки жизни у пострадавшего. При.п,rны нарушения дьгхания и кровообращения.
Способы проверки сознания, дыхания, кровообращения у пострадавшего. Современный алгоритм
проведения сердечно_легочной реанимации. Техника проведениrI искусственного дыхания и

давлениJI руками на грудиrry пострадавшего при проведении реанимации. Ошибки и осложнения,

возникающие при выполнении реанимационных мероприятий. Показания к прекращению

реанимации. Особенности реанимации у детей. Порядок оказаниJI первой помощи при частичном
и полном нарушении проходимости верхних дыхательньгх путей, вызванном инородньш телом у



пострадавших в сознании, без сознания. Особенности оказания первой помощи тучному
пострадавшему, беремеrшой женщине и ребенку.

Практическое занятше по 2 разделу

Оценка обстановки на месте происшествиrI.
Отработка навыков определениJI сознаниJI у пострадавшего.
Отработка приемов восстановления гIроходимости BepxHLD( дьrхатеJъньrх путей. Оценка признаков
жизни у пострадавшего.
Отработка вызова скорой медш{инской помощи, другID( спеIц,Illльньгх с.гryжб.

Отработка приемов искусственного дьжtлниJI (рот ко рту), (рот к Hocy> с применением устройств
для искусственного дьгхани,tr. Отработка приемов давленшI руками на грудшry пострадавшего.
Выполнение :rлгорrтгма реанимации. Отработка приема пострадавшего в устойчивое боковое
положение. Отработка приемов удаJIени;I инородного тела их BepxHID( дыхательньrх rгугей
пострадавшего.

Раздел 3. Оказанпе первой помощп при наруrкпых кровотеченпях п травмах.

Щель и порядок выполнения обзорного осмоlра поcтрадавшего.
Понятие (кровотечение>, ((остраJI кровопотеро. Признаки различньtх видов наружного
кровотечения (артериального, венозного, капиJIJUIрного, смешанного). Способы временной
остановки наружного IФовотечения: пальцевое прюкатие артерии, нitложение жгуга,
максимальное сгибание конечности в суставе, прямое давление на рану, наJIожение давящей
повязки. Оказание первой помощи при носовом кровотечении.
Понятие о травматическом шоке, причины и fiризнаки. Мероприятия, пред/преждающие ршвитие
травматшIеского шока.

Щель и последовательность подробного Осмотра пострадавшего. Основные состояниJI, с которыми
может столrc{iться }частник окваниJI первой помощи.
Травмы головы. Оказание Первой fiОмощи. Особенности ранений волосистой части головы.
Особенности оказани,I первой помощи при травмах глаза и носа.
Травмы шеи, оказание первой помощи. временнаJI остановка наружного кровотечениJI при травмах
шеи. Фиксация шейного отдела позвоночника (вруптую, подр}цными средствами, с
использованием медицинских изделий).
Травмы груди. Оказание первой помощи. Основные проявлениrI травмы груди, особенности
наJIожениJI повязок при травме груди, наложение герметизирующей повязки. Особенности
наложениJI повязки на раЕу груди с инородным телом.
Травмы живота итаза, основные проявЛения. Оказание Первой помощи. Закрытая травмаживота с
признаками вЕутреннего кровотечения. Оказание первой помощи. Особенности наложениJI
повязок на рану при выпадении органов брюшной полости, при наличии инородного тела в ране.
Травмы конечностей, оказание первой rIомощи. Понятие <иммобилизациJI>. Способы
иммобилизации цри травме конечностей. Травмы позвоночника. Оказание первой помощи.

Практическое запfiтие по 3 раздеJIу

Отработка проведения обзорного осмотра пострадавшего. ПроведеЕие подробного осмотра
посФадавшего.
Отработка приемов временной остановки наружного кровотечения при ранениях головы, шеи,
груди, живота, tазаи конечностей с помощью пальцевого прюкатиJI артерий (сонной,
подкJIючичной, подмышечной, гtлечевой, бедреннОй); наложение табеЛьного и
имПровизиРованного кровоостанавливаIощеfо жfута (жгута-закруrки, ремня), максимаJIьное
сгибание конечности в суставе, прЯмое давление на рану. Наложение давящей повязки.
Отработка паJIожения герметизирующей повязки fiри ранении грудной кJIетки. Отработка приемов
наложениjI повязок при наличии ияородного fiредмеtа в ране живота, груди, конечностей.
Отработка приемов первой помощи flри fiepeJloмax. ИммобиJIизацшI (подру.пlыми средствами,
аутоиммобиJIизация, с исfiользованием меДшIинских изделий). Отработка приемов фиксации
rпейного отдела fiозвоночника.



РаздеJI4. Оказание первой помощп прп прочих состояниях.

Виды ожогов. Их признаки. Понятие о поверхностньtх и гrryбоких ожогtlх. Ожог верхних

дьгхательньtх гryтей. Основные проявлениrI. Оказаrпrе первой помощи.
Перегревание, факторы, способств5лощие его р:lзвитию. Основные проявлениJI. Оказание первоЙ

помощи.
Травма, ее виды. Основrше проявлениJI переохJIаждения, отморожения, окЕвание первоЙ помОЩИ.

Отравления, пуги попадания ядов в организм. Признаки острого отравлениrI. Оказание пеРвОЙ

помощи при попадании отравляющID( веществ в организм через дьгхательные,rцЛИ,
IIищеварительrшй тржт, через кожу.

Щель и принципы придащ,Iя пострадавшим огпим€шьньtх положенrдi тела. Оптимальные
положения тела пострадавшего с травмами груди, живота9 Ttlзa, конечностей, с потерей сознаниrI, с
признаками кровопотери. Способы конlроJIя состояниrI пострадавш9го, нalходящегося в сознании,
без сознания. ПсихологшIескм поддержка. Общие принципы общения с постадавшими, простые
приемы их психологической поддержки. Принчипы передачи пострадавшего бригаде скорой
медицинской помощи, другим специtшьным слryжбам, сотрудники которых обязаны ок,lзывать
первую помощь.

Практпческое занятпе по 4 раздеJIу

Отработка приемов наJIожениJI повязок при ожогах различных областей тела. Применение
местного охJIаждениJI. Отработка приемов наложениJI термоизолирующей повязки при
отморожениях. Отработка приемов придания оптимчuIьного положениJI тела пострадавшего при
отсутствии созЕаниrI, травмах различньгх областей тела, значительной кровопотере.
Отработка приемов экстренного извлечения пострадавшего из труднодоступного места, отработка
основньгх приемов (пострадавший в сознании, пострадавший без сознания).
Отработка приемов перемещония пострадавшID( на руках одним, дврш и более )лIастниками
оказания первой помощи. отработка приемов переноски пострадавших с травмами головы, шеи,
груди, животq таза, конечностей и позвоночника.
Отработка приемов оказания психологической поддержки пострадавшим при р{лзличных острьtх
стрессовых реакциJtх.
Способы самопомощи в экстремаJIьньIх сrтryациях.

5. Итоговый коптроль
Оцешса в коЕце курса подразуN{евает проведение итогового контроля в форме экзамена в конце
обуlения.
В этом сJг}чае по окон.Iании курса обl"rаюrциеся сдают:
. итоговый письменный тест на знание правиJI оказания первой помощи;
о итоговый практиtIеский экзамен на владение навыками окiваниJI первой помощи
(решение ситуационных задач).
При решении сLrryационньrх задач используются нагJIядные пособия и условные пострадавшие.

Щель занятия: отработать практи.Iеские навыки оказания первой помощи. Вид занятия: групповое.

Метод: решоние сLrryационньгх задач с использоваJIием нагJIядных пособий и условнЬГХ
пострадавших.
flрололжlтгельность: 4 часа.
учебно-материаJIьное обеспечеrпае] тренаэкер - манекен взрослого пострадавшего с контроллером

для отработки приемов сердечно-легочной ре-анимации, TpeнiDlсep - манекен взрослого

пострадавшего без контроллера дlя отработки приемов сердечно-легочноЙ реаниМации,

расходrшЙ материiш дш тренаlкеров, набор имитаторов травм и повреждеrпай, аrrгечки первой

помощи (автомобильная, дIя ока:}ания первой помощи работникам), табельные средства для

оказаниJI первой помощИ (устройства дIя проведения искусственного дьrхания различньгх
моделей, кровоостанавливающие жцды, перевязочные средства), мультимедийный проектор,

экран дJIя демонотрации 1чебrrьгх фильмов, персонаJIьный комгьютер (ноугбук).
. Итоговый письменный тест на знание правил оказаниJI первой поМощи

Критерии оценивания итогового тестированиJI:
оценка за контроль ключевьtх компетенций обlчшощихся производится по пятибалльной системе.

При выполнении заданий ставится отметка:



к3> - за 50-70% правиJIьно выполненных заданий,
<<4>> - за 70-85% правильно выполненньrх заданий,
к5> - за правиJIьное выполнение более 85Yо задашЙ.

Билет Л}1.
1. Выберите правильный порядок действий по спасению жизни и сохранению здоровья
пострадавшего.
А) Вызвать скорую помощь, освободкгь пострадавшего от воздействия на него опасЕого
производственного фактора, выполнить необходимые мероприятия по спасению пострадавшего;
Б) Вызвать скорую fiомощь, оценить состояние пострадавшего, освободить пострадавшего от
воздействия на него опасного производственного фактора, выполнить необходимые мероприятиJI
по спасению пострадавшего;
В) Освободrгь пострадавшего от воздействия на него опасного производственного фактора,
оценить состояние fiострадавшего, вызвать скорую помощь, выполнIrгь необходимые
мероприятия по спасению пострадавшего;
Г) Оценить состояние пострадавшего, освободить посТрадавшего от воздействи,I на него опасного
производственного фактора, выполнить необходимые мероприJIтия по спасению пострадавшего,
вызвать скорую помощь.
2.Какое количество времени отводится оказывающему помощь на определение состояниrI
кпинической смерти пострадавшего?
А) Не более 1 минугы;
Б) Не более 30 секунд;
В) Не более 10-15 секунд;
Г) Не более 20-30 секунд.
3.Какие меры по оказанию первой помощи пострадавшему необходимо предприн,Iть в сJIr{ае
термических ожогов?
А) Прекратить действие высокотемпературного порФкающего фактора, снять горящуо одежд/,
промьIть Пораэкенный 1"lacToK тела большим колшIеством проточной воды, смазать пузыри
кремом или жиром и нttложить сухую повязку;
Б) Прекратить действие высокотемпературного пор{Dкающего фактора, обрезать одежду вокруг
ожогов, н€шожить сухую стерильную IIовязку, дать Обезболивающее, обильное питье; В)
Прекратить действие высокотемпературного fiорФкающего фактора, снять горяrtцiю одежду,
смазать пузыри кремом или жиром, наЛожить сухую повязку и дать обезболивающее.
4.В чем заключается перваJI помощь пострадавшеi\{у, нахомщемуся в сознании, при повреждении
позвоночника?
А) Уложить пострадавшего на бок.
Б)Лежащего пострадавuIегоне перемещать. Следует нможрrгь ему па шею
импровизированнуIо шейную шиIт, не изменя,tr положениrI шеи и тела.
В) Пострадавшему, лежащему на спине, подложить под шею валик из одещды и приподнять ноги.
5.Какой электршIеский ток опаснее дIя человека: постоянный или переменный?
А) Постоянный ток;
Б) Переменный ток;
В) До З80 В опаснее переменный, а свыше 500 В постоянный ток опаснее переменного.
Билет ЛЬ2.
1.Что необходимо сделать в первую очередь при fiорФкении человека электрическим током?
А) Позвонить в скорую помощь;
Б) Освободить пострадавшего от действия элекФш{еского тока, для этого необходимо произвести
откJIючение той части установки, которой касается пострадавший;
В) Отгащить пострадавшего за одежду не менее чем на 8 метров от места касания проводом земли
или от оборудования, находящегося под напрякением.
2.Когда следует проводить сердечно-легочЕую реанимацшо пострадавшего?
А) При потере пострадавшим сознаниrI, независимо от нали.IиJI гrульса на сонной артерии и
признаков дыханиJI.
Б) При потере пострадавшим СознаниJI и отсутствии пульса на сонной артерии, а также признаков
дыханиJI.



3.Как следý/ет расположить руки на грудной кпетке пострадавIIIего при выполнении непрямого
массФка сердца?
А) Основания ладоней обеих рук доjDкны располагаться на грудной клетке на два пальца выше
мечевидного отростка тац чгобы большой палец одной руки указыв:Iл в стороЕу левого плеча

пострадавшего, а другой - в стороЕу правого плеча.
Б) Основания ладоней обеих рук, которые накJIадывttются одна на другytо, доJDкны располагаться
на грудине на два папьца выше мечевидного отростка так, чтобы больцтой палец одной РУКИ

указываJI в стороЕу подбородка пострадавшего, а другой - в стороЕу живота.
В) Непрямой массаяс сердца выпоJIняют основанием ладони только одноЙ руки, расположенноЙ на
грулной кпетке на два папьца выше мечевидного отростка. Направление большого пiшьца не

имоет значениJI.
4.В чем закJIючается первая помощь посlрадавшему, находящемуся в сознании, при повреждении
позвоночника?
А) Улохlать пострадавшего на бок.
Б) Лежачего пострадавшегоне перемещать. Слелует наложить ему на шею
импровизированЕую шейlrую шиЕу, не измеЕяя положения шеи и тела.
В) Постралавшему, лежащему на спине, подIожить под шею валик из одежды и приподнять ноги.
5.О каких травмах у пострадавшего может свI,Iдетельствовать поза <<ляцrшкп>?

Д) У пострадавшего могуг быть ушиб брюшной стенки, перелом лодьDкки, перелом костеЙ стопы.
При первой помощи вьIтяцль ноги, наJIожить шины на обе ноги от голеностоIIного сустава до
подмышки.
Б) У пострадавшего могуг быть перелом шейки бедра, костеЙ таза, перелом позвоночника,
повреждение вц/треннID( органов маJIого таза, вIц/тренн9е кровотечение. Позу ему не MeHjITb, ноги
не вытягивать, шины не накJIадывать. При первой помощи подложить под колени валик из мягкой
ткани, к животу по возможности приJIожить холод.
В) У пострадавшего могуг быть перелом костей голени и нижней трети бедра. При первоЙ
помощи напохить шины только на травмированIIую ноry от голеностопного до коленного сустава,

не вытягиваJI ноry.

Билет NЬ3.
1. Как определить н{шичие гryльса на сонной артерии пострадавшего?
А) Три паJIьца руки располагают с левой стороны шеи под нижней челюстью.
Б) Три паJIьца руки располагают с правой или левоЙ стороны шеи на уровне щитовидного хряща
гортани (кадыка) и осторожно продвигtlют вглryбь шеи межд/ щи:говидным хрящом и ближайшей
к хряпtrу мышцей.
В) Большой пilIец руки располагают на шее под подбородком с одноЙ стороны гортани, а
остальные папьцы - с лругой стороны.
2. Что необходимо сделать дш извлечениJI инородного тела, попавшого в дьгхательные цди
пострадавшего?
Д) Уложить пострадавшего на свое колено лицом вниз и ударить кулаком по спине несколько раз.
Б) Вызвать рвоту, надавив на корень языка. При отршIательном результате ударить ребром ладони
по спине пострадавшего либо встать спереди и сиJIьно надавить кулаком на его живот.
В) Ударить несколько раз ладонью по спине пострадавшего. При отрицательном результате встать
сзади, обхватить его обеими руками на уровне ни;кних ребер, сцеIIить свои руки в кулак,
одновременно сдавlтгь его ребра и резко надавить на область живота кулаком в направлении

внугрь и кверху.
3. Разрешено ли давать пострадавшему, находящемуся в бессознательном состоянии,
лекарственные средства?
А) Разрешено.
Б) Разрешено в слrIае краfoiей необходимости.
В) Запрещено.
4.Каковы признаки кровотечениJI из крупной артерии и первaц помощь при ее ранении?
А) Одежда быстро пропитывается кровью, кровь темного цвета вытекает из раны пассивно.
Накладывается давящая повязка на место ранениJI.
Б) Одежда пропитана кровью, кровь алого цвета вытекает из раны пульсирующеЙ струеЙ.
Накладывается кровоостанавливrлющий жгуг выше места ранениJI не менее чем на 3-5 См.



В) Одежда пропитывается кровью только в месте ранениJI (цвет крови не имеет значения), кровь

вытекает из раны пассивно. Накгlадывается кровоостанавливtлющий жгуг ншке места ранениJI не

менее чем на З-5 см.
5.Каким образом проводится сердеIIFIо-легочнIш реанимация пострадавшего?
А) Искусственная вентиJUIция легких и непрямой массФк сердца: вначале 1 вдох методом кРот ко

рту)), затем 5 надавливатппi на грудrну.
Б) Непрямой массаж серд{а и искусственная веЕтиJIяция легкIо(: вIIачаJIе 5 надавливаниЙ на

грудиIry, затем 1 вдох методом <Рот ко рry>.
В) Непрямой массаж сердца и искусственнаlI вентиJUIция легких: вначаJIе 30 надавливаниЙ на
грудиIу, затем 2 вдоха методом <<Рот ко рry>>.

Билет ЛЪ4.

1.Как оказывается первая помощь при переломах конечностеЙ, если отс)дствуюттранспортные
шины и подрr{ные средства для их изготовления?
А) Верхнюiо конечность, вытяFrутую вдоль тела, прибиrповывают к туловиIry. Нижние
конечности прибинтовывают друг к друry, проложив между ними мягкую ткань.
Б) Верхшою конечность, согцrцiю в локте, подвешивают на косынке и Прибиrrговывают к
туловиlцу. Нижние конечности прибинговывают друг к друц, обязательно проложив межд/ ними
мягкую ткань.
В) Верхнюю конечность, согЕуц/ю в локте, подвеrrпrвают на косынке и прибшrговывitют к
туловищу. Нижние конечности плотно Rрюкимают друг к другу и прибинтовывают.
2.Какова первiul помощь при наличии признаков термшIеского ожога второй степени (покраснение

и отек кожи, образование на месте ожога rrузырей, наfiолненньrх жидкостью, сиJIьншI боль)?
А) Поли:гь ожоговую поверхность холодной водой, смазать спиртовой настойкой йода, накрыть
стерильной салфеткой и туго забиrтговать. Дать болеуголяющее средствО из индивLrд/альной
аптечки.
Б) Вскрыть гrузыри, очистить ожоговую поверхность от остатков одеж.ФI, наIсpыть стершlьноЙ
салфеткой (не бшrговать), приложлпь холод, поить пострадавшего водой. 

.

В) Пузыри не вскрывать, остатки одежды с обожжеrпrоЙ поверхности не удаJпть, раЕу накрыть
стерильной салфеткой (не биrrговать), прl.tltожлrгь холод, дать болеутоJuIющее средство из
индивидуаJIьной агrгечки (при отсутствии аллергии на него) и поить пострадавшего водой.
3.В KaKlac сJtrIаях пострцавшего извлекают из салона автомобиля?
А) Всегда при потере fiотерпевшим сознаниJI.
Б)При потере потерпевшим сознаниJI и отсутствии у него fiульса на сонноЙ артерии и признаков

дыханиJI.
В) IIри переломах нI.Dкних конечностей.
4.Как следует расfiоложить руки на грулной клетке пострадавшего при выполнении непрямого
массФка серлча?
А) Основания ладоней обеих рук доJDкны располагаfься на грудной шlетке на два пальца выше
мочевидного оlростка так, .rгобы большой палец одной руки ука:}ывал в сторо}ry левого IuIеча

пострадавшего, а другой - в сторону правого плеча.
Б) Основания ладоней обеих руц которые наклqдываются одна на друryю, должны располагаться
на грудине на два пальца выше мечевидного оlростка так, чтобы большой паJIец одной руки
указывал в стороЕу подбородка пострадавшего, а друfой - в стороЕу живота.
В) Непрямой массаж сердца выполнrIют основанием ладони только одноЙ руки, расположенноЙ на
грулной клетке на два пальца вы[це мечевидного оФостка. Направление больIпого пaлльца не
имеет значения,
5.Какое количество времени отводится оказывающему ПОмоць на определение состояниJl
клинической смерти пострадавшего?
А) Не более 1 минугы;
Б) Не более З0 секуlц;
В) Не более 10-15 секунд;
Г) Не более 20-30 секунд.
Билет ЛЬ5.



1.При открытом переломе конечностей, сопровождающемся кровотечением, первую помощь
начинают:
А) С наложения импровизированной шины.
Б) С на.гlожения жгуга выще раны на месте перелома.
В) С наложения давящей повязки.
2.ГIри потере пострадавIIIим сознаниrI и налиtIии пульса на сонной артерии дJIя оказаниrI первоЙ

помощи его необходимо уложить:
А) На спшry с подложенным под голову в:uIиком.
Б) На спину с вытяIцдыми ногами.
В) На бок так, чтобы оогt{утые колени опирtшись о земJIю, а верхняJI рука находиJIась под щекоЙ.
3.Правила обработки ожога с нарушением целостности ожоговьгх гryзырей
А) Промыть parTy волой в течении 15 мин. забиrтговать сухой стерlтlьноЙ повязкоЙ.
Б) fIромыть рану водой, накрыть сухой чистоЙ тканью, поверх ткани приJIожить холод
В) Накрыть сухой чистой тканью, поверх ткани приJIожить холод
4.Если нот сознаниrI и нет гý/льса на сонной арторшr (в сrryчае внезашrой смерти)...
А) Первый спасатель проводит непрямой масса]к сердца. ВтороЙ спасатель проводит
искусственное дьtхание и информирует партнеров о состоянии пострадавшего. Третий спасатель
приподнимает ноги пострадавшего.
Б) Первый спасатель информирует партЕеров о состоянии пострадавшего. ВтороЙ спасатель
проводит искусственное дьгхание. Третий спасатель приподнимает ноги пострадавшего и
готовится к смене первого спасатеJIя.
В) Первый спасатель проводит искусственное дьгхание. ВтороЙ спасатель проводит непрямоЙ
масса:к сердца, Третий спасатеJIь приподнимает ноги пострадавIцего.
5.В состоянии комы...
А) Повернугь пострадавшего на живоъ удаJIrгь слизь и 0одержимое жеJIудка, приложить холод к
голове.
Б) Уложlтгь пострадавшего на жесткую ровную поверхность в положении "лежа на спине",

удаJIить слизь и содержимое жеJIудка, приложить холод к голове.
В) Только в положении "лежа на спине" пострадавший должен ожидать прибытия врачеЙ.

Бплет ЛЬб.
1.Первая помощь при ожогах глаз иJIи век в слrIаях попаданиJI едких хими.Iеских веществ?
А) Раздвинуть осторожно веки паJIьцами и подставить под струю холодной воды. fIромыть глаз
струей холодной воды так, .rгобы она стекaша от носа к наружи.
Б) Раздвинугь осторожно веки пiшьцами, нейтрализовать жидкость (уксус или сода) и подставить
под струю холодной воды. Промьrгь глаз струей холодной воды так,.rтобы она
стекала от носа к наружи.
В) Раздвинуть осторожЕо веки паJIьцами и подставить под струю холодноЙ воды, Промыть глаз
струей холодной воды так, .rтобы она стекiша от изцлри к носу.
2.Когда следует начинать сердечно-легоwIую реанимацию пострадавшего?
1.При нtшичии болей в области сердца и затрудненного дьгхания.
2,При потеро пострадавIIмм сознания, независимо от нtшиtlия пульса на сонноЙ артерии и
признаков дьIханиJI.
3.При потере пострадавIIIим сознания и отс)лствии пульса на сонноЙ артерии, а также признаков

дьtханиrl.
З.На какой срок может быть наложен кровоостанавливающIй жгуг?
1.Не более поJýласа в теIшое время года и не более одного часа в холодное время года.
2.Не более одного часа в теIIJIое время года и не более поJDлIаса в холодное время года,
3.Время наложения жгуга не ограни.Iено.
4.Какое количество времени отводится оказывающему помощь на определение состояния
кпинической смерти пострадавшего?
А) Не более 1 минуты;
Б) Не более 30 секунд;
В) Не более 10-15 секунл;
Г) Не более 20-30 секуIц.



5.Каковы признаки кровотечениrI из крупной артерии и перваJI помощь при ее ранении?
1.Одежда быстро пропитывается кровью, кровь тёмного цвета вытекает из раны пассивно.
Накладывается давящаlI повязка на место ранения.
2.Одежда пропитана KpoBbIo, кровь алогО цвета вытекает из раны гtульсирующеЙ струеЙ.
Накладывается кровоостанавливаIощий хryт выше места ранениrI не менее чем на 3-5 см.
3.Одеясда пропитывается кровью только в месте ранения (цвет крови не имеет значения), кровь
вытекает из раны пассивно. Накладывается кровоостанавлlвшощий жгут ниже места ранениJI не
менее чем на 3-5 см.
.итоговый практический экзамен на владение навыками оказания первой помощи (репrение
ситуационньrх задач).
Решение сrтryационных задач
Важной частью обlчения первой помощи явлJIется решение сlтryациоЕньIх задач.

Щелью решениrI сrтryационных задач является отработка работrпшсами навыков по оказанию
первой помощи в игровой сtтц/ации, приблихенной к реальной си:ryаlчти на производстве.

Примеры ситуацпонных задач

Задача ЛЬ 1

Происшествие: дорожно-цанспортное происшествие (наезд легкового автомобиля на пешехода).
Особые обстоятельства: угроза возгораниJI автомобиля. Количество пострадавших: 2.

Пострадавший М 1 (водrгель). Сидит за рулем автомобиля, жаIryется на боль в области левого
виска и боль в области шеи.
При осмотре в области виска обнаруживается рана с облшrьrшм кровотечением темной кровью.
Имитация повреждений: рана на область виска.
Оказываемая помощь. Извлечь пострадавшего с фшссацией шеи рукой.Провести обзорrшй и
подробныЙ осмоФ. Наложить давяпцдо IIовязку на голову (салфетка, бинт). По окончании
окzвания fiомощи перейги к fiосlрадавшеплу ЛЬ 2.

возможные ошибкп

При количестве штрафньrх баллов более 3 Rредполагается, что обучающийся продемонстрироваJI
неудовлетворительное влЦение практическими fiриемами окдlания первоЙ помощи.

Пострадавший Ns 2 (пешеход). Лежrl:г на спине, на обочине в дв)D( метрах от наехавшего на него
автомобиля, не двигается. При внешнем осмофе fiризнакОв Фавм не обнаружено, жагýiется на
боли в живоТе, негромко стонет.

}lъ

г/п
ошибка

количество

штрафных

баллов

i
Отсугствие обеспечения безопасности местапроисшествиJI

(вк.пючая личЕую безопасность и безопасность пострадавшего).
1

2
Неправильное извлечение пострадавшего (отсугствие фиксации
шеи рукой, дополнительное травмирование пострадавшего).

1

J
Отсутствие вызова или неправильный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

4
Неправильно выполненпый обзорный осмотр и подробный осмотр (не

обнаружены повреждениrI, нарушен порядок осмотра).
0,5

5 неиспользование перчаток из аптечки. 0,5

6

Отсугствие повязки иЛи неправиJIьIIо наложенншI повязка

(недостаточно туго наIоженнм повязка, повязка сползает с раны, не

использовtlлись стериJiьные саJIфетки).

0,5

7
Отсугствие псID(ологической fiоддержки и контроля состояниrI

пострадавшего в процессе оказаниrI ilомощи.
1



Имитация повреждения не Еужна,
Сrryстя 2 минуты заменяется манекеном, обl^tающемуся дается
команда: <Пострадавший пешеход перестал реагировать на окружающее!>. С этого момента
начинается отсчет времени проведения сердечно-легочной реанимации.
Оказьrваемм помощь: вначаJIе осмотреть, рекомендовать придать }добное положение, После
команды преподавателя об1"lающемуся слеlý/ет оценить обстановку, состояние пострадавшего,

дать команд/ помощнику вызвать скорую медицинскую помощь, сообщив, что один из
пострадавшID( угратиJI признаки жизни. ,Щалее сле,ryет приступить к сердечно- легочной

реанимации.

возможпые ошибки

При количестве штрафrrьгх баллов более -2 предполагается, .rго обl"rшощийся

продемонстрироваJI неудовлетворительное владение практическими приемами оказtlния

сердечно-легочной реанимации.

Задача ЛЬ 2
Происшествие: обрушение стелла)кей на ск.паде. Количество пострадавших: 2.
Особые обстоятельства: пострадавших извлекпи из-под завала и переместили в безопасное место.
Пострадавший J\Ъ 1. Сидит, опершись о стену, пытzulсь зalкать рану на правом бедре руками.
Сквозь пальцы просачивается ярко-irлiш кровь. При осмотре в области средней трети бедра -
гrульсирующее кровотечение алой кровью, под пострадавшим расшIывается лужа крови.
Имитация повреждений: рана на переднюю поверхность середины бедра.
Оказываемм помощь. Оценить обстановку, уложить пострадавшего, провести обзорный осмотр
пострадавшего, надеть перчатки, осуществить пaшьцевое прюкатие бедренной артерии. Позвать
двух помощников, одному порrшть вызвать скорую медицинскую помощь, второму сказать,

J\b

п/п
Ошибка

количество

штрафньж

баллов

1

Задержка в проведении СJIР более 1 минугы с момента команды

преподаватеJUI.
0,5

2

Огсугствие обеспечеrп,rя безопасности места

происшествия (включая личЕую безопасность и

безопасность пострадавшего).

1

J
Отсутствие проверки иJIи невернм проверка прI4!наков жизни
(сознашrя, дьгхания).

0,5

4
Отсутствие вызова иJIи неправигlьный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

5
Нарушена последовательность действий {rпгоритма сердеЕIно-

легочной реанимации.
1

6

Неправильная техника выполнениrI давления руками на грудшry

пострадавшего (неправильное положение рук, недостаточнм или

избыточная глубина давления, неправиJIьнаJI частота, отсутствие

полного подЕяти,tr грулной кпетки после каждого надавливания).

0,5

,7

Неправильная техника выполнеЕиJt вдохов искусственного дьtханиJI

(недостаточное или неправильное открытие дьtхательных ггутей,

избыточныil или недостаточный объем вдуваемого воздrха).
0,5

8

Неправигlьное соотношение давления рукаJчIи на

грудшry пострадавшего и вдохов искусственного

дьгхания.

0,5



чтобы придавил бедренную артерию. Щостать и наложить кровоостанавливающиЙ жГУТ ИЗ

аптечки. Наложить повязку на рану.

возможные ошибки

При количестве штрафньгх баллов более 3 предполагается, что обl"rающийся продемонстрировllл
неудовлетворительное владение практи.Iескими приемами ОкваниJI первой помощи.

Пострадавший Ns 2. Сидит на корточках рядом с fiострадавшим М1. Видимьгх повреждениЙ нет.

Лицо бледное, покрыто потом. Жаlryется на боли за грудиной.
Имитация повреждений не нужна.
Сгryстя 2 минугы заменJIется манекеном, об1"lающемуся дается
команда: <Пострадавший перестал реагировать на окружающее!>, С этого момента начинается

отсчет времени проведениJI сердечно-легочной реанимации
Оказываемая помощь: вначilIе осмотреть, рекомеIцовать придать удобное положение,
посоветовать принять препараты, назначенные врачом. После команды преподавателя следует
оценить обстановку, состояние пострадавuIего, Дать команд/ помощнику вызвать скорую
медицинскую помощь, сообщив, что одиI1 из посфадавшID( угратил признаки жизни. ,Щалее
следует приступить к сердечно-легочной реанимации.

возможные ошибки

Ns

пlп
ошибка

количество

штрафных

баллов

1

Отсугствие обеспечеrпая безопасности места

fiроисшествия (вшtючая личIтую безопасность и

безопасность пострадавшего).

1

2
Неправильно выполненный обзорный осмотр и подробный

осмотр (не обнаружены повреждения, нарушен порядок осмотра).
0,5

J

Отсутствие прюкатия ши неправильное пальцевое прюкатие

бедренной артерии (неправильная точка прюкатиJI, неправиJIьнчuI

техника пршtатия).

0,5

4
Отсутствие вызова или неправильный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

5
Отсутствие или неправильное

наложение кровоостанавливающего }кгута,
0,5

6 Неиспользование перчаток из аптечки. 0,5

7

Отсугствие повязки иJlи неправиJIьно н{лложеннtul повязка

(недостаточно туго наJIоженная повязка, повязка сползает с раны, не

использовались стерильные са-гrфетки).

0,5

8
Отсугствие психологической поддержки и контроля состояниlI

пострадавшего в процессе окавания помощи.
1

J\ъ

п/п
ошибка

количество

штрафных

баллов

1

Задержка в проведении СЛР более 1 минуты с момента команды

преподавателя.
0,5

2
Отсутствие обеспечеrпая безоfiасности места происшествия

(вшtючая лиЕIную безопасность и безоrrасность пострадавшего).
1



aJ
Отсугствие проверки ипи неверная проверка признаков жизни

(сознания, дьгхания).
0,5

4
Отсугствие вызова иjIи ноправшlьный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

5
Нарушена последовательность действий алгоритма сердечно-

легочной реанимаIд{и.
1

6

НеправильнаlI техника выполнениJI давлениJI руками на грудиrry

пострадавшего (неправиJIьное положение рук, недостаточная или

избыточная гrryбина давлениjI, неправиJIьна;I частота, отс)лствие

полного подшIтиJI грулной кJIетки после каждого надавливания).

0,5

,7

НеправильнаJI техника выполнения вдохов искусственного дьrханиJI

(недостаточное иJIи неправиJIьное открьIтие дьгхательrшх гцrгей,

избыточны й ши недостаточный объем вд/ваемого возджа).
0,5

8
Неправильное соотношение давлония руками нагрудиЕу

пострадавшего и вдохов искусственного дьгханиJI.
0,5

При количестве штрафньгх баллов более 2 предполагается, что обуrающийся продемонстрировtlл
неудовлетворительное владение практшIескими приемами ока:}ания сеРдечно-легочной

реанимации.

Задача ЛЪ 3
Происшествие: падение rподей с виадука.
Особые обстоятельства: угрозы дIя окalзывающего помощь и пострадавших нет. Количество
пострадавшшс:2.
Пострадавший J\b 1. Ударился грудью о земJIю. Сидит на земле, лицо бледное, одышкq кашель. В
области груди слева одежда пропитана кровью. На правом предIшечье рана со слабым
кровотечением темной кровью. При осмотре - рана груди с гryзырящимся на выдохе
кровотечением. ИмитациJI повреждений: рана на переднюю поверхность груди и на правое
предIшечье. ОказываемаJI помощь. Оценrгь обстановку, пров9сти обзорный осмотр
пострадавшего, надеть перчатки, провести подробньй осмотр пострадавшего, осуществить
закрытие раны на груди рукой пострадавшего. Позвать помощника, пор)лIить вызвать скорую
медицинскую помощь. Наложlать гермотизируюпц/ю повязку на рану, используя
возддонепроницаемый материаJI (оболочку от бинга), наложить повязIqу на рану предплечья.

возможпые ошпбкп

Ng

п/п
ошибка

количество

rrrграфньrх

баллов

1

Отсугствие обеспечения безопасности места происшествLIJI

(вк.пючая личную безопасность и безопасность пострадавшего).
1

2
Неправильно выполненrrый обзорный осмотр и подробный осмотр (не

обнаружены повреждения, нар)iшен порядок осмотра).
0,5

J
Незакрытая рана груди иJIи ее неправильЁое закрытие (закрытие

своей рукой).
1

4
Отсутствие вызова иJIи неправильный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

5 Неиспользование перчаток из аптечки. 0,5

6
Отсутствие повязки илIи неправиJIьно наложеннzш повязка

(недостаточно туго HzlJIoжeHHall повязка, повязка сползает с раны, не 0,5



использовались стериjъные салфетки).

7
Отсугствие психологической поддоржки и контроJIя состояниrI

пострадавшего в процессе оказания fiомощи.
1

При количестве штрафньгх баллов более 3 предполагается, что об1^lающийся продемонстрировал
неудовлетворительное владение практическими Приемами оказан}ш первоЙ помощи.
Пострадавший Ns 2. Лежrтг на земле, жаirуется на обшцло слабость, видимых повреждений нет.
Имрrгация повреждений не rryжна.
Сгryстя 2 минуты обуrающемуся дается команда: кГIострадавший перестал реагировать на
окружающее!>. С этого момента начинается отсчет времени проведениJI сердечно-легочной

реанимации.
Оказываемая помощь. Вначале осмотреть, рекомендовать придать удобное положение. После
команды преподавателя следует оценить обстановку, состояние пострадавшего, дать команд/
помощнику вызвать скорую медицинскую помощь, сообщив, что один из пострадавших угратиJI
признаки жизни. ,Щалее следует приступить к сердечно-легочной реанимации.

возможные ошибки

При количестве штрафных баллов более 2 предполагается, что обучающийся продемонстрировал
неудовлетворительное владение практическими приемами ок€lзания сердечно-легочной
реанимации.

Задача NЬ 4
Происшествие: пожар в дачном домике.
Особые обстоятельства: IIострадавшие самостоятельно покинуJIи горящее строение. Количество
пострадавших: 2.

лъ

пlп
ошибка

количество

штрафных

баллов

1

Задержка в проведении СЛР более 1 минуты с момента команды

преподаватеJш.
0,5

2
Отсугствие обеспечения безопасности местапроисшествиJI
(включая личную безопасность и безопасность пострадавшего).

1

з
Отсутствие проверки или невернм проверка признаков жизни
(сознания, дьгхания).

0,5

4
Отсутствие вызова или неправильный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5

5
Нарушена последовательность действий алгоритма сердечно-

легочной реанимации.
1

6

НеправильнаJI техника выfiолнениrI давлениJI руками на грудиЕу
пострадавшего (неправильное положение рук, недостаточная или

избьlточная глубина давлениrI, неправильная частота, отсутствие

полного поднятия грудной кпетки после каждого надавливания).

0,5

7

Неправильная техника выполнениrI вдохов искусственного дыханиrI
(недостаточное иJIи неправильное откРытие дыхательных гцлей,

избьlточный пли недостаточный объем вдуваемого воз.щл<а).
0,5

8
НеправIтrьное соотношение давления руками на грудиIry

пострадавшего и вдохов искусственного дьгхания.
0,5



Пострадавший Ns 1. Сrцит, на вопросы отвечает односложно. На пострадавшем местш{и
прогоревшм одежда, на коже спины, голеней, рук видны множественные пузыри, заполненные
прозрачньш содержшrлым.
Имитация повреждений: ожоги 2 степени на поврежденные )цастки голенеЙ, рук и спины.
ОказываемаrI помощь. Оцешrгь обстановку, провести обзорный осмотр пострадавшего, позвать

помощника, надеть перчатки, пору!пdть помощнш(у вызвать скорую медицинскую помощь,
охJIадить обожженную поверхность доступными способами (холодной водой, приложением
холода), наJIожить нетуryю повязку, дать питье, провести подробный осмотр пострадавшего.

возможпые ошпбкп

При количестве штрафньгх бапrлов более 3 предполагается, что об1"lающийся продемонстрироваJI
неудовлетворительное владенио практшIескими приемами оказаниrI первой помощи.
Пострадавший NЬ 2. Стоrг, лицо покрыто копотью, KaIIIJuIeT, жаJц/ется на затрудненное дыхание.
Имlтгация повреждений н9 нухна.
Сгryстя 2 минугы обl"rаrощемуся дается комаIца: <Пострадавшrй перестаJI реагировать наt

окружающее!>. С этого момента начинается отсчет времени проведениJI сердечно-легочной

реанимацрrи. Оказываемtш помоIць. После команды цреподаватеJuI сле.ryет оценить обстановку,
состояние пострадавшего, дать команд/ помощнш(у вызвать скорую медицинскую помощь,
сообщив, что один из пострадавших угратиJI признаки жизни. ,Щалее следует приступить к
сердечно-легочной реанимации.

возйожные ошшбкп

J\ъ

п/п
ошибка

количество

штрафньгх

ба-гшlов

1

Отсутствие обеспечения безопасности местапроисшествиrI

(включая личную безопасность и безопасность пострадавшего).
l

2
Неправильно выполненный обзорный осмотр и подробный осмотр (не

обнаружены поврежденшI, нар)/шен порядок осмотра).
0,5

J
Отсутствие вызова иJIи неправильный вызов скорой медшцrнской

помощи.
0,5

4 Неиспользование перчаток из аптечки. 0,5

5 Отсутствие охJIarкдениJI обожженньж поверхностей. 0,5

6 Отсугствие повязки или неправиJIьно нttложенная повязка (тугая). 0.5

7 Не дано питье пострадавшему. 0,5

8
Отсугствие психологической поддержки и KoHTpoJuI состояния

пострадавшего в процессе оказzшия помощи.
1

Ns

л/rl
ошибка

количеотво
штрафньгх

баллов

1

Задержка в проведении CJIP более 1 минугы с момента команды

преподазатеJUI.
0,5

2
Отсутствие обеспечения безопасносм местапроисшествиrI

(вшlючая личную безопасность и безопасность пострадавшего).
1

J
Отсутствие проверки иJIи неверная проверка признаков жизни

(сознания, дьrхания).
0,5

4
Отсутствие вызова иJIи неправильный вызов скорой медицинской

помощи.
0,5



5
Нарушена последовательность действий алгоритма сердечно-

легочной реанимации.
1

6

Неправильная техника выполнениJI давления руками на грудину

пострадавшего (неправильное положение Рук, недостаточнtш или

избьrточная гrryбина давления, неправиjIьнаrI частота, отсугствие

полного подrulтия грулной кJIетки после каждого надавливания).

0,5

7

Неправильная техника выполнениJI вдохов искусственного дыханиrI

(недостаточное иJIи неправиJIьное открытие дьгхательньгх гцлей,

избыточный пли недостаточный объем вдуваемого воздуха).
0,5

8
НеправIтtьное соотношение давлени,l руками на грудиIту

пострадавшего и вдохов искусственного дьжания.
0,5

При количестве штрафrrьтх ба-плов более 2 предполагается,.rго обlr.rающийся продемонстрироваJI
неудовлетворительное владение практическими приемап{и оказания сердечно-легочной

реанимации.

Оцениванпе результатов решения ситуациоЕЕых задач:

При решении ситуационных задач, помимо коЕгроJIя правиJIьности выполнения тех или иных
мероприятий первой помощи (1 балл за каrщдое правильное действие), преподаватель следит за
соблодением простьгх правил техники безоfiасности (дополнительный 1 ба.пл):

1.Серлечно-легочнм реанимация и извлечение инородньгх тел из верхних дыхательных ггугеЙ

проводI,rгся только на специальном манекене.
2.Во время решения ситуационной зада.пr }частник должен убрать изо рта все посторонние 

,

предметы (жевательная резиlпса и пр.).
3.все действия, демонстрируемые на (условном пострадавшем), выполняются максимально
аккуратно и осторожно, некоторые действия выполняются в имитационном режиме, например,
наложение кровоостанавливающего жryта.
При количестве 5-10 ба.гlлов предполагается, что обl"rающийся продемонстрировtul отличное
владение практиtIескими приемами оказаниrI первой помощи.
При количестве штрафньгх бшшов боЛее 3 предполагаетсяr.по обlчающийся продемонстрироваJI
неудовлетворигельное владение практиtIескими приемами оказаниJI первой поМощи.

6. Условпя реаJIизации программы

7.1.Условия реаJIизации обеспечивают: достшкение планируемьrх результатов освоениJl
программы в полном объеме; соответствие примешIемых форм, средств и методов обуtения с

учетом требований порядка обучения по охране труда и проверки знаний требований охраны
труда работников организаций, угвержденного Постановлением Правительства Российской
Федерации от 24 декабря202| г. ЛЪ 2464.
7.2.Теоретическое обl^rение проводится в оборудованных 1r.rебшьrх аудrгориJгх, оТвечающIл(
материально-техническим и информационно-методи.Iеским требованиям :

-продолжительность 1^rебного часа теоретшIеских и практи.Iеских заЕятий должна составлrIть
один академическlй час (45 миrтуг);
-педагогиtIескую деятельность осущесtвJUIютЛиц4 имеющие среднее профессиональное или
высшее образование и отвечающие квалификационным требованиям, указанным в
квалификационЕьгх справочниках, и (и.пи) профессионаJIьным стандартам.
7,3.Информационно-методи.Iеские условиJI реализаlц,{и программы вкпючаюt:
-учебно-тематический план;
-календарный 1"lебный график;
-дополнительrтую профессионаъц/ю образовательцую программу повышения квалифшtации;
-методические материалы и разработки;
-расписание занятий.
7.4.Учебно-материальное обеспечение: фенажер - манекен взрослого пострадавшего с
контроллером дJIя отработки приемов сердечно-легочной ре-анимации, ФенФкер - манекен



взрослого пострадавшего без контроллера для отработки приемов сердечно-легочной реанимации,
расходный материаJI дIя тренФкеров, набор имитаторов травм и повреждеIil,Iй, агrгечки порвой

помощи (автомобильнаJI, дJи оказаниrI первой помощи работникам), табельные средствадJuI

оквания первой помощи (устройства дJIя проведения искусственного дьгханиJI различньrх
моделей, кровоостанавливающие жцды, перевязочные средства), мультимедийныЙ проектор,

экран для демонстрации уrебньгх фильмов, персон{шьный компьютер (ноугбуk).

7. Еормативно-правовая лптература

1.Констrryция Российской Федерации (принята всенародным голосованием12.12.|993г.) (с

поправками).
2.Гражланский кодекс Российской Федерации. Часть перваJl от 30.11.1994 г. Ns 51-ФЗ. Часть
втораJI от 26.01.2001 г. NЬ 14-ФЗ. Часть третья от26.|1.2001 г. J\b 146-ФЗ. Часть четверт.uI от
18.12.2006 г. NЬ 230-ФЗ (с изменениями).
3.Уголовный кодекс Российской Федерации 13.06.1996 г. Ns 63-ФЗ (с изменениями и

дополнениями).
4.Труловой кодекс Россlйской Федерации от 30.12.2001 г. Jtlb 197-ФЗ (с изменениями).
5.Кодекс Российской Федерации об административньгх правонарушени,гх от 30.12.2001 г. Ns 195-

ФЗ (с изменениями и дополнениями).
6.Федеральный закон от 2|.12,1994 г. Ns 68-ФЗ <<О защите населениJI и территорий от
чрезвычайньгх ситуаций приролного и техногенного xapaкTepо) (с изменениями и дополнениями).
7.Федеральный закон от 22.07.2008 г. Ns 123-ФЗ <<Технический регламеrrг о требованиях пожарной
безопасностш (с изменениrIми и дополнениями).
8.Федеральный закон от 21.07.1997 г. ЛЬ 116 - ФЗ <<О промышленной безопасности опасньIх
производственньтх объектов>> (с изменениями и дополнениями).
9.Методические рекомеIцации по обеспечению санитарно-9пидемиологич9ских требований к
условиJIм труда. |\JP 2.2.0244-21, угвержденные Главrrым государственным санитарным врачом
рФ 17.05.2021.
10.Постановление Правrгельства Россlйской Федерачгlи от 24 декабря 2021 r. Ns2464 кО порядке
об1"lения по охране труда и проверки знания требований охраны трудD.
11.Приказ Минтрула России от 30.12.2020 М 982н <Об утверждении формы программы

реабилитации пострадавшего в результате несчастного случаJI на производстве и
профессионаJIьного заболевания и порядка ее составлениjI>, с 0I.07.202L
12.Информация ФСС РФ <Установление стрtlховьrх тарифов на обязательное социаJIьное
страхование от несчастньгх сJryчаев на производстве и профессионапьньrх заболеваний на 2021 год
и на IIJIановый период 2022 и 2023 годов. Порядок подтверждениJI основного вида экономическоЙ
деятельности cTptlxoBaTeJUI)).

13.Постановление Правительства РФ от 18.03.2021 Ns 401 <<О реа.пизации пиJIотного проекта по
организации межведомственного взаимодействиJI в целях предупреждения профессионапьньIх
заболеваний и создания системы монигоринга состояния здоровья работниlсов>, с 01.04.2021
14.Приказ Минздрава России от 15.12.2020 ЛЬ 1331н <Об утверждении требований к
комшIектации медицинскими изделиями аптечки дIя оказания первой помощи работншсам>> - с 1

сенгября 2021 года.
15.Приказ Минздрава Россlда от 28.01.2021 ЛЬ 29н <Об угвержлении Порядка проведения
обязательньD( предварительньгх и периодиIIескID( медицинскID( осмотров работников,
предусмотренньtх частью четвертой статьи 213 Трудового кодекса Российской Федерации,
перечЕя медицинскlо( противопоказаний к ос)дцествлению работ с вредными и (или) опасными
производственными факторами, атакже работам, при выполнении которьгх проводятся
обязательные предварительные и периодшIеские медицинские осмотры).
16.Приказ Миrrгруда России Nе 988н, Минздрава России Ns 1420н от 31.12.2020 (Об угверждении
перечня вредньD( и (или) опасньtх производственньrх факторов и рабоц при выполнении которьtх
проводятся обязательные предваритеJIьные медицинские осмотры при поступлении на рабоry и
периодические медицинские осмотры}) с 0 1 .04.202 1 .

17.СП 2.2.З670-20. Санитарно-эпидемиологи.Iеские требования к условиJIм труда, )лвержденные
постановлением Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 2

декабря 2020 года N 40.



18.СП 2.|,З678-20. Санитарно-эпидемиологшIеские требования к эксIшуатации помещениЙ,
зданий, сооружений, оборудовdнияитранспорта, а также условиям деятельности хозяЙствующlтх
субъектов, осуществJIяющрD( IIродDIry товаров, вьшолнение работ иJIи окaвание усJrуг.
19.СанГIиН 2.|.3684-21. Санитарно-эfiидемиологшIеские требования к содержаншо территориЙ
городских и сельскID( поселений, к водным объектам, питьевой воде и питьевому водоснабжению,
атмосферному воздуху, почвам, жилым помещениJIм, экспгryатации производственных,
общественных помещенrй, организации и проведению санитарно-противоэпидемшIеских
(профилактических) мероприятий.
20.СанПиН |.2.З685-2l. Гигиенические нормативы и требованиJI к обеспечению безопасности и
(или) безвредности для человека факторов среды оби:гания.
21.СанПиН З.З686-2l. Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике
инфекционrrых болезней.


