
 



Приложение № 4 

к приказу № 93 от 28.02.2025    

Программа  

обучения по оказанию первой помощи пострадавшим 

 

Введение: 

 

В соответствии с разделом IV Правил обучения по охране труда и проверки знания требований охраны труда, 

утвержденных Постановлением Правительства РФ от 24.12.2021 № 2464 обучение по оказанию первой помощи пострадавшим представляет 

собой процесс получения работниками знаний, умений и навыков, позволяющих оказывать первую помощь до оказания медицинской 

помощи работникам при несчастных случаях на производстве, травмах, отравлениях и других состояниях и заболеваниях, угрожающих их 

жизни и здоровью. 

Обучение по оказанию первой помощи пострадавшим проводится в отношении следующих категорий работников  

а) работники, на которых приказом работодателя возложены обязанности по проведению инструктажа по охране труда, включающего 

вопросы оказания первой помощи пострадавшим, до допуска их к проведению указанного инструктажа по охране труда; 

б) работники рабочих профессий; 

в) лица, обязанные оказывать первую помощь пострадавшим в соответствии с требованиями нормативных правовых актов; 

г) работники, к трудовым функциям которых отнесено управление автотранспортным средством; 

д) работники, к компетенциям которых нормативными правовыми актами по охране труда предъявляются требования уметь оказывать 

первую помощь пострадавшим; 

е) председатель (заместители председателя) и члены комиссий по проверке знания требований охраны труда по вопросам оказания первой 

помощи пострадавшим, лица, проводящие обучение по оказанию первой помощи пострадавшим, специалисты по охране труда, а также 

члены комитетов (комиссий) по охране труда; 

ж) иные работники по решению работодателя. 

Основной задачей программы является отработка самостоятельных действий и поведения работников СПб ГБУЗ  «Городская поликлиника 

№112», направленных на сохранение жизни каждого пострадавшего до прибытия спасательных служб и скорой помощи, использование 

любого шанса для его спасения. 

 

Тематический план программы обучения по оказанию первой помощи пострадавшим. 

 

№ п/п Наименование темы Теория (час) Практика (час) 

1. Организационно-правовые аспекты оказания первой помощи 0,30 - 



2. 
Оказание первой помощи при отсутствии сознания, остановке 

дыхания и кровообращения 
1,30 1,0 

3. Оказание первой помощи при наружных кровотечениях и травмах 1,0 1,0 

4. Оказание первой помощи при прочих состояниях 1,0 1,0 

Количество часов теоретической и практической частей:  4,0  4,0 

Итого 8,0 

 

Тема 1. Организационно-правовые аспекты оказания первой помощи. 

Теоретическое занятие по теме 1 

Организация оказания первой помощи в Российской Федерации. Нормативно-правовая база, определяющая права, обязанности и 

ответственность при оказании первой помощи. 

Понятие «первая помощь». Перечень состояний, при которых оказывается первая помощь, перечень мероприятий по ее оказанию. 

Современные наборы средств и устройств, использующиеся для оказания первой помощи (аптечка первой помощи (автомобильная), аптечка 

для оказания первой помощи работникам и др.). Основные компоненты, их назначение. 

Общая последовательность действий на месте происшествия с наличием пострадавших. Соблюдение правил личной безопасности и 

обеспечение безопасных условий для оказания первой помощи (возможные факторы риска, их устранение). Простейшие меры профилактики 

инфекционных заболеваний, передающихся при непосредственном контакте с человеком, его кровью и другими биологическими 

жидкостями. 

Основные правила вызова скорой медицинской помощи и других специальных служб, сотрудники которых обязаны оказывать первую 

помощь. 

 

Тема 2. Оказание первой помощи при отсутствии сознания, остановке дыхания и кровообращения. 

Теоретическое занятие по теме 2 

Основные признаки жизни у пострадавшего. Причины нарушения дыхания и кровообращения. Способы проверки сознания, дыхания, 

кровообращения у пострадавшего. 

Современный алгоритм проведения сердечно-легочной реанимации (далее – реанимация). Техника проведения искусственного дыхания и 

давления руками на грудину пострадавшего при проведении реанимации. 

Ошибки и осложнения, возникающие при выполнении реанимационных мероприятий. Показания к прекращению реанимации. 

Мероприятия, выполняемые после прекращения реанимации. 



Порядок оказания первой помощи при частичном и полном нарушении проходимости верхних дыхательных путей, вызванном инородным 

телом у пострадавших в сознании, без сознания. Особенности оказания первой помощи тучному пострадавшему, беременной женщине и 

ребенку. 

Практическое занятие по теме 2 

Оценка обстановки на месте происшествия. 

Отработка навыков определения сознания у пострадавшего. 

Отработка приемов восстановления проходимости верхних дыхательных путей. Оценка признаков жизни у пострадавшего. 

Отработка вызова скорой медицинской помощи, других специальных служб. 

Отработка приемов искусственного дыхания «рот ко рту», «рот к носу» с применением устройств для искусственного дыхания. 

Отработка приемов давления руками на грудину пострадавшего. 

Выполнение алгоритма реанимации. 

Отработка приема перевода пострадавшего в устойчивое боковое положение. 

Отработка приемов удаления инородного тела из верхних дыхательных путей пострадавшего. 

Тема 3. Оказание первой помощи при наружных кровотечениях и травмах. 

Теоретическое занятие по теме 3 

Цель и порядок выполнения обзорного осмотра пострадавшего. 

Понятия «кровотечение», «острая кровопотеря». Признаки различных видов наружного кровотечения (артериального, венозного, 

капиллярного, смешанного). Способы временной остановки наружного кровотечения: пальцевое прижатие артерии, наложение жгута, 

максимальное сгибание конечности в суставе, прямое давление на рану, наложение давящей повязки. 

Оказание первой помощи при носовом кровотечении. 

Понятие о травматическом шоке, причины и признаки. Мероприятия, предупреждающие развитие травматического шока. 

Цель и последовательность подробного осмотра пострадавшего. Основные состояния, с которыми может столкнуться участник оказания 

первой помощи. 

Травмы головы. Оказание первой помощи. Особенности ранений волосистой части головы. Особенности оказания первой помощи при 

травмах глаза и носа. 

Травмы шеи, оказание первой помощи. Временная остановка наружного кровотечения при травмах шеи. Фиксация шейного отдела 

позвоночника (вручную, подручными средствами, с использованием медицинских изделий). 

Травмы груди, оказание первой помощи. Основные проявления травмы груди, особенности наложения повязок при травме груди, наложение 

герметизирующей повязки. Особенности наложения повязки на рану груди с инородным телом. 

Травмы живота и таза, основные проявления. Оказание первой помощи. 

Закрытая травма живота с признаками внутреннего кровотечения. Оказание первой помощи. Особенности наложения повязок на рану при 

выпадении органов брюшной полости, при наличии инородного тела в ране. 

Травмы конечностей, оказание первой помощи. Понятие «иммобилизация». Способы иммобилизации при травме конечностей. 



Травмы позвоночника. Оказание первой помощи. 

Практическое занятие по теме 3 

Отработка проведения обзорного осмотра пострадавшего. 

Проведение подробного осмотра пострадавшего. 

Отработка приемов временной остановки наружного кровотечения при ранениях головы, шеи, груди, живота, таза и конечностей с помощью 

пальцевого прижатия артерий (сонной, подключичной, подмышечной, плечевой, бедренной); наложение табельного и импровизированного 

кровоостанавливающего жгута (жгута-закрутки, ремня), максимальное сгибание конечности в суставе, прямое давление на рану, наложение 

давящей повязки. 

Отработка наложения окклюзионной (герметизирующей) повязки при ранении грудной клетки. 

Отработка приемов наложения повязок при наличии инородного предмета в ране живота, груди, конечностей. 

Отработка приемов первой помощи при переломах. Иммобилизация (подручными средствами, аутоиммобилизация, с использованием 

медицинских изделий). 

Отработка приемов фиксации шейного отдела позвоночника. 

Тема 4. Оказание первой помощи при прочих состояниях 

Теоретическое занятие по теме 4 

Виды ожогов, их признаки. Понятие о поверхностных и глубоких ожогах. Ожог верхних дыхательных путей, основные проявления. 

Оказание первой помощи. 

Перегревание, факторы, способствующие его развитию. Основные проявления, оказание первой помощи. 

Холодовая травма, ее виды. Основные проявления переохлаждения (гипотермии), отморожения, оказание первой помощи. 

Отравления, пути попадания ядов в организм. Признаки острого отравления. Оказание первой помощи при попадании отравляющих веществ 

в организм через дыхательные пути, пищеварительный тракт, через кожу. 

Цель и принципы придания пострадавшим оптимальных положений тела. Оптимальные положения тела пострадавшего с травмами груди, 

живота, таза, конечностей, с потерей сознания, с признаками кровопотери. 

Способы контроля состояния пострадавшего, находящегося в сознании, без сознания. 

Психологическая поддержка. Цели оказания психологической поддержки. Общие принципы общения с пострадавшими, простые приемы их 

психологической поддержки. 

Принципы передачи пострадавшего бригаде скорой медицинской помощи, другим специальным службам, сотрудники которых обязаны 

оказывать первую помощь. 

Практическое занятие по теме 4 

Отработка приемов наложения повязок при ожогах различных областей тела. Применение местного охлаждения. 

Отработка приемов наложения термоизолирующей повязки при отморожениях. 

Отработка приемов придания оптимального положения тела пострадавшему при отсутствии сознания, травмах различных областей тела, 

значительной кровопотере. 



Отработка приемов экстренного извлечения пострадавшего из труднодоступного места, отработка основных приемов (пострадавший в 

сознании, пострадавший без сознания). 

Отработка приемов перемещения пострадавших на руках одним, двумя и более участниками оказания первой помощи. Отработка приемов 

переноски пострадавших с травмами головы, шеи, груди, живота, таза, конечностей и позвоночника. 

 

 

 

Практические занятия по оказанию первой помощи пострадавшим. 

 

Место проведения занятий: Практические занятия проводятся в медицинском отделении структурного подразделения СПБ ГБУЗ 

«Городская поликлиника №112», в котором осуществляется обучение по охране труда.  

Цель практических занятий - формированию умений и навыков по оказанию первой помощи пострадавшим. 

Время изучения темы практических занятий: 7 часа. 

 

ИНСТРУКЦИЯ 

по оказанию первой помощи с применением аптечки для оказания первой помощи 

 

N п/п Наименование вложения Использование 

1. Маска медицинская нестерильная одноразовая 
Применяйте для защиты от инфекций, передающихся 

воздушно-капельным путем 

2. 
Перчатки медицинские нестерильные размером не 

менее M 

Надевайте перед началом оказания первой помощи. Поменяйте, 

если порвались 

3. 
Устройство для проведения искусственного дыхания 

"Рот-Устройство-Рот" 

Используйте для выполнения искусственного дыхания при 

проведении сердечно-легочной реанимации 

4. 
Жгут кровоостанавливающий для остановки 

артериального кровотечения 

Накладывайте на плечо или бедро при сильном артериальном 

кровотечении выше раны максимально близко к ней, поверх 

одежды или тканевой подкладки 

5. 
Бинт марлевый медицинский размером не менее 5 м x 

10 см 

Используйте для наложения повязок на разные части тела, для 

фиксации травмированных конечностей 



6. 
Бинт марлевый медицинский размером не менее 7 м x 

14 см 

7. 
Салфетки марлевые медицинские стерильные 

размером не менее 16 x 14 см N 10 
Применяйте для закрытия ран и ожоговых поверхностей 

8. 
Лейкопластырь фиксирующий рулонный размером не 

менее 2 x 500 см 

Используйте для закрытия ссадин, потертостей, фиксации 

стерильных салфеток на ране, наложения окклюзионной 

повязки при ранении груди 

9. 
Лейкопластырь бактерицидный размером не менее 1,9 

x 7,2 см 
Закрывайте подушечкой пластыря мелкие ссадины и потертости 

10. 
Лейкопластырь бактерицидный размером не менее 4 x 

10 см 

Отрезайте ножницами кусок пластыря необходимого размера и 

закрывайте подушечкой пластыря мелкие ссадины и потертости 

11. 
Покрывало спасательное изотермическое размером не 

менее 160 x 210 см 

Закутывайте тяжелопострадавшего серебристой стороной к 

телу, оставляя открытым его лицо 

12. Ножницы для разрезания повязок 

Применяйте для разрезания одежды для доступа к ранению, 

отрезания бинтов и лейкопластыря нужной длины, для 

вскрытия упаковок 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ОБЩАЯ ПОСЛЕДОВАТЕЛЬНОСТЬ ДЕЙСТВИЙ НА МЕСТЕ ПРОИСШЕСТВИЯ 

(УНИВЕРСАЛЬНЫЙ АЛГОРИТМ ОКАЗАНИЯ ПЕРВОЙ ПОМОЩИ) 

 

Если Вы стали участником или 

очевидцем происшествия, выполните 

следующие действия: 

 

1. Проведите оценку обстановки и 

обеспечьте безопасные условия для 

оказания первой помощи. 

 

2. Определите наличие сознания у 

пострадавшего. При наличии 

сознания - перейдите к п. 7 

Алгоритма. 

 



3. Восстановите проходимость 

дыхательных путей пострадавшего и 

определите признаки жизни 

(определите наличие нормального 

дыхания с помощью слуха, зрения и 

осязания). При наличии дыхания 

переходите к п. 6 Алгоритма. 

 

4. Вызовите скорую медицинскую 

помощь, другие специальные службы 

(по тел.: 112, 103, 03 или 

региональным номерам), привлекая 

помощника или используя громкую 

связь на телефоне. 

 

5. Начните проведение сердечно-

легочной реанимации путем 

чередования давления руками на 

грудину пострадавшего и 

искусственного дыхания "Рот ко рту", 

"Рот к носу" с использованием 

устройства для искусственного 

дыхания. При появлении признаков 

жизни переходите к п. 6 Алгоритма.  



6. При появлении (или наличии) 

признаков жизни придайте 

пострадавшему устойчивое боковое 

положение для поддержания 

проходимости дыхательных путей. 

 

7. Проведите обзорный осмотр 

пострадавшего для обнаружения 

наружного кровотечения и 

остановите его (выполните прямое 

давление на рану, наложите давящую 

повязку). При невозможности или 

неэффективности этих действий 

осуществите пальцевое прижатие 

артерии и наложите 

кровоостанавливающий жгут или 

выполните максимальное сгибание 

конечности в суставе. 
 

8. Проведите подробный осмотр 

пострадавшего для выявления 

признаков травм и других состояний, 

угрожающих его жизни и здоровью, 

окажите первую помощь в случае 

выявления указанных состояний. 
 



 

 

 

 

 

9. Придайте пострадавшему 

оптимальное положение тела (для 

обеспечения ему комфорта и 

уменьшения степени его страданий). 

 

10. Постоянно контролируйте 

состояние пострадавшего (наличие 

сознания, дыхания и 

кровообращения) и оказывайте 

психологическую поддержку. 

 Передайте пострадавшего бригаде 

скорой медицинской помощи, другим 

специальным службам, сотрудники 

которых обязаны оказывать первую 

помощь, сообщив им необходимую 

информацию. 

 

 



ПРОВЕДЕНИЕ ГИГИЕНИЧЕСКОЙ  

 

ПРОВЕДЕНИЕ ГИГИЕНИЧЕСКОЙ ОБРАБОТКИ РУК. 

Цель: 

 Обеспечение инфекционной безопасности пострадавшего и персонала оказывающего первую помощь постадавшим. 

 Обеспечение высокого уровня чистоты и гигиены. 

Показания: 

1. До и после оказания первой помощи пострадавшим. 

4. Перед надеванием и после снятия перчаток. 

5. После контакта с выделениями и предметами, содержащими кровь или имеющими вероятность микробной контаминации (например: 

осмотр инфицированного пациента, измерение ректальной температуры). 

Противопоказания: Нет.  

Оснащение: 

1. Локтевой кран. 

2. Мыло  жидкое с дозатором. 

3. 70% спирт или спиртосодержащие кожные антисептики. 

4. Одноразовые  салфетки. 

5. Ёмкости с накопителем. 

 

АЛГОРИТМ МЫТЬЯ РУК МЫЛОМ И ВОДОЙ: 

 

1) увлажнить руки водой (рис. 1); 

2) нанести на ладони необходимое количество мыла (рис. 2); 

3) потереть одну ладонь о другую (рис. 3); 

4) правой ладонью растереть мыло по тыльной поверхности левой кисти и наоборот (рис.4); 

5) переплести пальцы, растирая ладонь о ладонь (рис. 5); 

6) соединить пальцы в "замок", тыльной стороной пальцев растирать ладонь другой руки  

(рис. 6); 

7) охватить большой палец левой руки правой ладонью и потереть его круговыми  

движениями, поменять руки (рис. 7); 

8) круговыми движениями в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами правой руки  

потереть левую ладонь, поменять руки (рис. 8); 

9) тщательно смыть мыло под проточной водопроводной водой (рис. 9); 



10) тщательно промокнуть одноразовым полотенцем (салфеткой) (рис. 10); 

11) использовать полотенце для закрытия крана (рис. 11); 

12) руки готовы к работе (рис. 12). 

Примечание: приведена схема обработки рук для праворуких людей (правшей). 

 

 
 

 

АЛГОРИТМ ОБРАБОТКИ РУК КОЖНЫМ АНТИСЕПТИКОМ: 

 

1) нанести антисептик на ладонь (рис. 1a, 1b); 



2) потереть одну ладонь о другую (рис. 2); 

3) правой ладонью растереть антисептик по тыльной поверхности левой кисти, переплетая  

пальцы, и наоборот (рис. 3); 

4) переплести пальцы, растирая ладонь о ладонь (рис. 4); 

5) соединить пальцы в "замок", тыльной стороной согнутых пальцев растирать ладонь  

другой руки (рис. 5); 

6) охватить большой палец левой руки правой ладонью и потереть его круговыми  

движениями, поменять руки и выполнить процедуру для другой руки (рис. 6); 

7) круговыми движениями в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами правой руки  

потереть левую ладонь, поменять руки и выполнить процедуру для другой руки (рис. 7); 

8) когда антисептик высохнет, надеть перчатки. Руки готовы к работе (рис. 8). 

Примечание: приведена схема обработки рук для праворуких людей (правшей). 

 



 
 

№ 

п/п 
Перечень практических действий 

Форма представления 
 

1. Поздороваться, представиться, обозначить свою роль   Выполнить / Сказать  

2. Сообщить проводимой манипуляции   Сказать  

3. Объяснить ход и цель процедуры   Сказать  



 Подготовка к поведению процедуры   

4. Объяснение техники и продолжительности процедуры  Сказать  

5. Нанести кожный антисептик на ладонь из флакона с кожным антисептиком.   Выполнить / Сказать  

 Выполнение процедуры   

6. Потрите одну ладонь о другую ладонь.   Выполнить  

7. Правой ладонью разотрите тыльную поверхность левой кисти, переплетая пальцы   Выполнить  

8. Левой ладонью разотрите тыльную поверхность правой кисти, переплетая пальцы  Выполнил  

9. Переплетите пальцы, растирая ладонью ладонь  Выполнить  

10. Соедините пальцы в "замок", тыльной стороной согнутых пальцев растирайте кончики пальцев 

другой руки, поменяйте руки  

Выполнить  

11. Охватите большой палец левой руки правой ладонью и потрите его круговым движением  Выполнить   

12. Охватите большой палец правой руки левой ладонью и потрите его круговым движением   

13. Круговым движением в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами правой руки потрите 

левую ладонь  

Выполнить   

14. Круговым движением в направлении вперед и назад сомкнутыми пальцами левой руки потрите 

правую ладонь  

 

 

 Завершение процедуры   

15. Дождитесь полного естественного высыхания кожного антисептика.  Выполнить/ Сказать  

Примерные  комментарии при выполнении 



практического навыка: гигиеническая обработка рук 

№  

п/п  
 

Перечень практических 

действий 

Примерный текст комментариев 

1. Поздороваться, представиться   «Здравствуйте! Меня зовут    ___ (ФИО)»  

2. Сообщить  о  проводимой  

манипуляции   

«Мне необходимо провести гигиеническую обработку рук при помощи кожного антисептика»  

3. Объяснить ход и цель 

процедуры  

«Цель: удаление загрязнений и снижение количества микроорганизмов до безопасного уровня 

(профилактика ИСМП). Обработка рук проводится кожным антисептиком в нестерильной зоне с 

соблюдением последовательности выполняемых действий».  

4. Объяснение  техники  и  

продолжительности процедуры  

«Каждое движение повторяем 5 раз. Руки на протяжении всей процедуры должны быть 

увлажнены, при необходимости добавляем кожный антисептик и продолжаем обработку по 

алгоритму»  

5. Нанести кожный антисептик 

на ладонь из флакона с 

кожным антисептиком.   

«Обработка рук кожным антисептиком производится после обработки рук жидким мылом и 

высушиванием одноразовыми бумажными полотенцами»  

«Объем кожного антисептика, наносимого на поверхность руки должна соответствовать 

инструкции применения (в среднем 3-5 мл), и должен покрывать всю поверхность руки»  

15.  Дождитесь полного высыхания 

кожного антисептика  

«Не сушить. Дожидаемся полного естественного высыхания кожного антисептика.»  

 Нормативные и методические документы 
1. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации»  

2. Федеральный государственный образовательный стандарт среднего профессионального образования по специальности 34.02.01 

«Сестринское дело», утвержденный приказом Минобрнауки России № 502 от 12.05.2014 

3. СанПиН 2.1.3.3678-20 «Санитарно-эпидемиологические требования к эксплуатации помещений, зданий, сооружений, 

оборудования и объектов транспорта, а также  условиям деятельности хозяйствующих субъектов, осуществляющих продажу товаров, 

выполнение работ или оказание услуг». 



4. СанПиН 2.1.7.2790-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к обращению с медицинскими отходами», утвержден 

постановлением главного государственного санитарного врача российской Федерации от 9.12.2010 № 163 . 

5. Методические указания МУ 3.5.1.3674-20 "Обеззараживание рук медицинских работников и кожных покровов пациентов при 

оказании медицинской помощи" (утв. Федеральной службой по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека 14 

декабря 2020 г.) 

НАДЕВАНИЕ СТЕРИЛЬНЫХ И СНЯТИЕ ИСПОЛЬЗОВАННЫХ ПЕРЧАТОК  

Цель:  

 снизить риск профессионального заражения при контакте с пострадавшими или их выделениями; 

 снизить риск контаминации (обсеменения) рук персонала транзиторными возбудителями и последующей их передачи постадавшему; 

 снизить риск заражения постадавшего микробами, являющимися частью резидентной (нормальной, постоянной) флоры рук 

медицинского персонала. 

Показания:  

 асептические процедуры (проникновение под кожу, в слизистые оболочки); 

 во всех случаях возможного контакта с кровью, другими биологическими жидкостями (кал, моча, мокрота) или инфицированными 

поверхностями и предметами; 

 при возможном контакте с химическими веществами (моющими средствами, дезинфекционными средствами, цитостатиками). 

Противопоказания: 

 гнойничковое или другое поражение кожи, трещины, раны. 

 латекс-аллергия. 

Условия проведения: 

.1. Медицинские перчатки однократного применения предназначены для защиты рук медицинского персонала и создания барьера 

между пострадавшим и медицинскими работниками при оказании ими первой помощи пострадавшему. 

Осложнения: 

 аллергические реакции (контактный дерматит, крапивница, кожный зуд, анафилаксия), латекс-аллергия; 

 аллергия на перчаточную пудру. 

 

 

АЛГОРИТМ НАДЕВАНИЯ ПЕРЧАТОК  

Вымыть руки гигиеническим способом, проверить срок годности и герметичность упаковки. 

а) Разверните упаковку с перчатками так, чтобы внутренняя её поверхность осталась стерильной (можно положить упаковку на стол). 

б) Возьмите перчатку за отворот левой рукой так, чтобы ваши пальцы не касались наружной стерильной поверхности перчатки. 

Сомкните пальцы правой руки и введите их в перчатку. 



в) Разомкните пальцы правой руки и натяните перчатку на пальцы, не нарушая ее отворота. 

г) Заведите под отворот левой перчатки 2, 3 и 4-й пальцы правой руки, уже одетой в перчатку, так, чтобы 1-й палец правой руки был 

направлен в сторону 1-го пальца на левой перчатке. 

д) Держите левую перчатку 2, 3 и 4-м пальцами правой руки вертикально. Сомкните пальцы левой руки и введите ее в перчатку. 

е) Расправьте отворот вначале на левой перчатке, натянув ее на рукав. 

ж) Затем расправьте отворот на правой перчатке с помощью 2 и 3-го пальцев, подводя их под подвернутый край перчатки. 

В зависимости от ситуации перчатки лучше надеть на рукава халата.      В тех случаях, когда не требуется халат с длинными 

рукавами, перчатки закрывают запястье и часть предплечья. 



 



АЛГОРИТМ СНЯТИЯ ПЕРЧАТОК  

 

Использованные перчатки снимайте так, чтобы не загрязнить свои руки, одежду и окружающие предметы: 

1. Сделать отворот пальцами левой руки на правой перчатке, касаясь её только с наружной стороны. 

2. Снять перчатку с правой руки, выворачивая ее наизнанку и удерживая ее за отворот. 

3. Держать снятую с правой руки перчатку в левой руке. 

4. Взять перчатку правой рукой за отворот на левой руке с внутренней стороны. 

5. Снять перчатку с левой руки, выворачивая ее наизнанку. 

Завершение процедуры 

6. Поместить обе перчатки в контейнер с дезинфектантом или в ёмкость для отходов класса Б.  

 



 



ПОРЯДОК НАДЕВАНИЯ И СНЯТИЯ МАСКИ 

 

№ Что нужно 

сделать 

Наименование 

этапа 

Как нужно выполнить 
Ключевой аспект  

Почему нужно  

делать именно так 

Причина выделения ключевого аспекта  

1 Достать маску 

из упаковки 

 Убедиться, что маска лежит 

носовой пластинкой и креплением 

ушных петель наружу 

 Продеть пальцы в резинки, не 

касаясь пальцами маски 

 *Для исключения инфицирования 

маски  
  

2 Надеть маску  Наложить маску на лицо, чтобы 

маска закрывала нос, рот и 

подбородок 

 Заправить за уши одновременно обе 

резинки 

*Для обеспечения инфекционной 

безопасности  

 

3 Зафиксировать 

маску 

 Плотно прижать пластинку к носу и 

не отпуская 

 Растянуть маску вниз, закрыв 

подбородок 

*Для предотвращения 

распространения инфекций  
 



4 Снять маску 

Замена маски 

производится:  
 - каждые 2 часа; 

- между 

операциями; 

- если маска 

влажная; 

- если на маску 

попала 

кровь/биологичес

кая жидкость 

 Одновременно оттянув её за обе 

резинки двумя руками 

 Утилизировать маску в контейнер 

для отходов класса Б 

*Для обеспечения инфекционной 

безопасности окружающей 

среды и загрязнения рук   

  
  

  

* После процедуры провести гигиеническую обработку рук согласно алгоритма  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ПОРЯДОК НАДЕВАНИЯ И СНЯТИЯ РЕСПИРАТОРА 

 

№ Что нужно 

сделать 
Наименовани

е этапа  

Как нужно выполнить 
Ключевой аспект  

Почему нужно  

делать именно так  
Причина выделения ключевого аспекта  

1 Достать 

респиратор 

из упаковки 

 Убедиться, что респиратор лежит носовой 

пластинкой и креплением ушных петель 

наружу 

 *Для исключения инфицирования 

респиратора  

 

2 Возьмите 

респиратор 

 Возьмите респиратор в ладонь таким 

образом, чтобы его носовая часть лежала на 

кончиках пальцев, а резинки свободно 

свисали под кистью 

 *Для обеспечения инфекционной 

безопасности 

 

3 Наденьте 

респиратор 

 Приложите респиратор к лицу носовой 

частью вверх, так чтобы нижняя плоскость 

респиратора располагалась под 

подбородком 

 Натяните верхнюю резинку через 

голову на затылок 

 



4 Заправьте 

нижнюю 

резинку 

 Натяните нижнюю резинку через голову на 

шею. Резинка должна проходить под ушами   

 

5 Зафиксирова

ть 

респиратор 

 Пальцами обеих рук придайте носовой 

пластине форму переносицы. 

 Респиратор должен прилагать к лицу 

плотно 

Для обеспечения инфекционной 

безопасности  

 

6 Проверьте 

респиратор 

 Плотно закройте респиратор обеими руками 

 Резко выдохните 

 Если ощущается выдох воздуха по полосе 

прилегания, снова подгоните носовую часть и 

резинки до плотного прилегания респиратора 

к лицу 

*Для обеспечения инфекционной 

безопасности   
 

* После процедуры провести гигиеническую обработку рук 

 согласно алгоритма  

АЛГОРИТМ СНЯТИЯ РЕСПИРАТОРА  

№ Что нужно 

сделать 
Наименовани

е этапа  

Как нужно 

выполнить 
Ключевой аспект  

Почему нужно  

делать именно так  
Причина выделения ключевого аспекта  



1 Зафиксируйт

е пальчики 

 Возьмите нижнюю 

и верхнюю резинку 

между указательным 

и средним пальцем 

 *Для исключения 

инфицирования 

респиратора  

 

2 Достать 

нижнюю и 

верхнюю 

резинку 

 Снимите нижнюю 

и верхнюю резинку 

через голову – 

одновременно 

 Для исключения 

инфицирования 

респиратора  
 

3 Держите 

респиратор 

резинкой 

 Осторожно, не 

встряхивая сбросьте 

респиратор в бак для 

утилизации 

медицинских 

отходов класса В 

*Для 

предотвращения 

распространения 

инфекций  

 

* После процедуры провести гигиеническую обработку рук согласно алгоритма  

 

 

 

 

 

 

 



ОКАЗАНИЕ ПЕРВОЙ ПОМОЩИ ПРИ АВАРИЙНОЙ СИТУАЦИИ . 

 

В случае получения работником при обращении с медицинскими отходами травмы (укол, порез с нарушением целостности 

кожных покровов и (или) слизистых), персоналу медицинской организации необходимо принять меры экстренной профилактики. 

В случае порезов и уколов немедленно снять перчатки, 

вымыть руки с мылом под проточной водой, обработать 

руки 70%-ным спиртом, смазать ранку 5%-ным спиртовым раствором йода. На рану наложить бактерицидный пластырь, а при 

необходимости продолжать работу - надеть новые одноразовые перчатки. 

При попадании крови или других биологических жидкостей на кожные покровы обработать 70%-ным спиртом, вымыть руки с мылом 

под проточной водой и повторно обработать 70%-ным спиртом. 

При попадании крови или других биологических жидкостей на слизистую оболочку глаз, носа — обильно промыть водой. 

При попадании крови или других биологических жидкостей на слизистую оболочку ротовой полости промыть большим количеством воды и 

прополоскать 70%-ным спиртом. 

При попадании крови или других биологических жидкостей на халат, одежду — снять и погрузить в дезинфицирующий раствор или в 

бикс для автоклавирования. 

При попадании крови или других биологических жидкостей на обувь - двукратно протереть дезинфицирующим средством или 

антисептиком. 

Сообщить об аварии лицу, ответственному за профилактику профессионального инфицирования ВИЧ-инфекцией: руководителю 

подразделения, его заместителю или вышестоящему руководителю. 

Произвести забор крови у источника аварийной ситуации для экспресстестирования на ВИЧ у пациента и методом ИФА. 

Зарегистрировать аварию в «Журнале учета аварийных ситуаций при проведении медицинских манипуляций». Оформить акт о 

медицинской аварии в учреждении в трех экземплярах. Акт заполнять разборчивым почерком. Акт подписывают: заведующий отделением 

(дежурный врач), старшая медицинская сестра (дежурная медсестра), свидетели. 

В случае неизвестного статуса пациента или при наличии положительных тестов на ВИЧ у пациента работнику, пострадавшему в 

аварийной ситуации, необходимо в течение первых 2-х часов, но не позднее 72 часов с момента возникновения аварийной ситуации 

обратиться для получения антиретровирусных препаратов и начать их прием по назначенной схеме. 

Требования к комплектации лекарственными препаратами и медицинскими изделиями укладки экстренной профилактики 

парентеральных инфекций для оказания первичной медико-санитарной помощи, скорой медицинской помощи, специализированной 

медицинской помощи и паллиативной медицинской помощи «Анти-СПИД». 

 

 

 

 



 

 

Требования к комплектации аптечки для оказания работниками первой помощи пострадавшим с применением медицинских изделий 

 

     № 

п/п 

Код вида 

номенклату

рной 

классифика

ции 

медицински

х изделий 

Наименование вида медицинского изделия в соответствии с 

номенклатурной классификацией медицинских изделий 

Наименование 

медицинского изделия 

Требуемое 

количество (не 

менее) 

1. 182450 Маска хирургическая/медицинская, одноразового использования Маска медицинская 

нестерильная 

одноразовая 

2 шт. 

  367580 Маска лицевая для защиты дыхательных путей, одноразового 

использования 

    

2. 122540 Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, 

нестерильные, не антибактериальные 

Перчатки медицинские 

нестерильные, 

размером не менее M 

2 пары 

  122560 Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, опудренные, 

нестерильные 

    

  139350 Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, 

неопудренные, нестерильные 

    

  139360 Перчатки смотровые/процедурные из полихлоропрена, опудренные, 

нестерильные 

    

  185830 Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, 

нестерильные, не антибактериальные 

    

  185850 Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, опудренные, 

нестерильные 

    

  205280 Перчатки смотровые/процедурные виниловые, неопудренные, 

нестерильные 

    

  205290 Перчатки смотровые/процедурные виниловые, опудренные, 

нестерильные 

    



  298450 Перчатки смотровые/процедурные из гваюлового латекса, 

неопудренные 

    

  320790 Перчатки смотровые/процедурные нитриловые, неопудренные, 

антибактериальные 

    

  321530 Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, неопудренные, 

нестерильные 

    

  349230 Перчатки смотровые/процедурные полиизопреновые, опудренные, 

нестерильные 

    

  351490 Перчатки смотровые/процедурные из латекса гевеи, неопудренные, 

антибактериальные 

    

3. 327410 Маска для сердечно-легочной реанимации, одноразового 

использования 

Устройство для 

проведения 

искусственного 

дыхания "Рот-

Устройство-Рот" 

2 шт. 

  351540 Загубник/покрытие для сердечно-легочной реанимации     

4. 210370 Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, 

ручной, многоразового использования 

Жгут 

кровоостанавливающий 

для остановки 

артериального 

кровотечения 

1 шт. 

  210380 Жгут кровоостанавливающий на верхнюю/нижнюю конечность, 

ручной, одноразового использования 

    

5. 150130 Рулон марлевый тканый, нестерильный Бинт марлевый 

медицинский размером 

не менее 5 м x 10 

4 шт. 

  150140 Рулон марлевый тканый, стерильный см или бинт 

фиксирующий 

эластичный 

нестерильный 

  

  279290 Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования размером не менее 2 м 

x 10 см 

  

  326320 Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования     



6. 150130 Рулон марлевый тканый, нестерильный Бинт марлевый 

медицинский размером 

не менее 7 м x 14 

4 шт. 

  150140 Рулон марлевый тканый, стерильный см или бинт 

фиксирующий 

эластичный 

  

  279290 Бинт эластичный, нелатексный, одноразового использования нестерильный размером 

не менее 2 м x 14 см 

  

  326320 Бинт эластичный, нелатексный, многоразового использования     

7. 223580 Салфетка марлевая тканая Салфетки медицинские 2 упак. 

  302910 Салфетка нетканая стерильные размером 

не менее 16 x 13 см № 

10 

  

8. 122900 Лейкопластырь кожный гипоаллергенный Лейкопластырь 

фиксирующий 

рулонный 

1 шт. 

  136010 Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, несиликоновый размером не менее 2 x 

500 см 

  

  141730 Лейкопластырь кожный для фиксации повязки, силиконовый     

  269230 Лейкопластырь кожный водонепроницаемый     

9. 142270 Лейкопластырь для кожных покровов, антибактериальный Лейкопластырь 

бактерицидный 

размером не менее 1,9 x 

7,2 см 

10 шт. 

10. 142270 Лейкопластырь для кожных покровов, антибактериальный Лейкопластырь 

бактерицидный 

размером не менее 4 x 

10 см 

2 шт. 

11. 293880 Одеяло спасательное, многоразового использования Покрывало 

спасательное 

изотермическое 

размером не менее 160 

x210 см 

2 шт. 



12. 116910 Ножницы для перевязочного материала, многоразового 

использования 

Ножницы для 

разрезания 

перевязочного 

материала и ткани 

1 шт. 

  260590 Ножницы хирургические общего назначения, многоразового 

использования 

    

 


