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АННОТАЦИЯ

	Методическая разработка практического занятия по ПМ 04. Выполнение работ по профессии младшая медицинская сестра по уходу за больным (Решение проблем пациента посредством сестринского ухода)                  МДК 04.03. Технология оказания медицинских услуг на тему: «Организация питания в стационаре. Кормление тяжелобольных пациентов. Ведение документации» предназначена для реализации требований Федерального государственного образовательного стандарта к минимуму содержания и уровню подготовки выпускника по специальности 34.02.01. Сестринское дело.
	Методическая разработка содержит следующие блоки: методический блок с подробным описанием хода занятия, контрольный блок с эталонами ответов на задания, практический блок с элементами стандартов Ворлдскиллс, включающий в себя чек-листы манипуляций, блок методических указаний по организации внеаудиторной работы обучающихся.
	Тема занятия «Организация питания в стационаре. Кормление тяжелобольных пациентов. Ведение документации» является одной из актуальных тем в изучении раздела «Технология оказания медицинских услуг», позволяет студентам подготовиться к компетентному выполнению профессиональных обязанностей при оказании помощи пациентам в приеме пищи и кормлении тяжелобольных.
	Методическая разработка занятия разработана на основании ФГОС СПО по специальности 34.02.01 Сестринское дело, рабочей программы профессионального модуля и методических рекомендаций по организации и проведению практических занятий. 






















ВВЕДЕНИЕ

В процессе жизнедеятельности человек постоянно совершает работу. Даже в состоянии покоя, лежа в расслабленной позе, человек работает – у него сокращается сердце, происходят дыхательные движения, осуществляется обмен веществ.
Восполнение организмом энергетических затрат, связанных с выполнением работы, происходит за счет питания, т. е. поступления и использования пищи. Очень важно обеспечить поступление в организм необходимых питательных веществ в оптимальном количестве и в нужное время.
Кроме питания здорового человека, есть еще и лечебное питание, которое является составной частью лечебного процесса больного человека. Существует 15 диетических столов, каждый из которых соответствует определенному заболеванию или группе заболеваний. Диетический стол назначает лечащий врач. Медицинской сестре, которая работает в тесном контакте с пациентами и их родственниками, необходимо обучать их правилам рационального питания согласно назначенной диеты, познакомить с продуктами, разрешенными к употреблению, правилами кулинарной обработки. Так же в обязанности медицинской сестры входит контроль передач продуктов. Для этого медсестре необходимо самой хорошо разбираться в этом вопросе. Медицинской сестре следует определить в какой помощи во время приема пищи нуждается пациент, и поощрять его, если он пытается есть самостоятельно. Накормить тяжелобольного пациента, страдающего отсутствием аппетита непросто. От медицинской сестры в подобных случаях требуется умение и терпение. 
На нашем практическом занятии будут освещены основные теоретические и практические вопросы по названной теме.
	Современная медицинская сестра перестает быть просто помощником врача, механически выполняя его назначения. Высококвалифицированная практикующая сестра должна иметь достаточно знаний и навыков, а также уверенности, чтобы планировать, осуществлять и оценивать уход, отвечающий потребностям пациента. Таким образом, выявляется актуальность подготовки специалистов среднего звена в сфере обеспечения сестринского ухода за пациентами с нарушенными потребностями.




ОСНОВНАЯ ЧАСТЬ

МЕТОДИЧЕСКАЯ РАЗРАБОТКА 
практического занятия
на тему:
«Организация питания в стационаре. 
Кормление тяжелобольных пациентов. Ведение документации»

Дисциплина: ПМ 04. Выполнение работ по профессии младшая медицинская сестра по уходу за больным (Решение проблем пациента посредством сестринского ухода).
МДК 04.03. Технология оказания медицинских услуг

Контингент: студенты 2 курса специальности 34.02.01.Сестринское дело.

Место проведения занятия: кабинет сестринского дела ОГАПОУ «СМК».

Тип занятия: комбинированное занятие.

Методы обучения: словесный, наглядный, практический.

Формы работы: групповая, индивидуальная.

Учебное время – 45 мин.

Цель занятия: отработать практические навыки по кормлению пациента из ложки и поильника, искусственному кормлению через зонд, составлению порционных требований.

Задачи занятия: 
	Обучающие:
	· научить студентов правилам раздачи пищи и составлению порционных требований;
· обучить студентов кормлению пациентов из ложки и поильника;
· научить студентов правилам кормления через зонд.

	Развивающие:
	· вырабатывать у студентов наблюдательность, умение логически мыслить; 
· формировать умения вести дискуссию;
· формулировать конкретные решения по тактике осуществления сестринской помощи пациентам, нуждающимся в помощи при приеме пищи

	Воспитательные:
	· воспитывать у студента внимательное отношение к пациентам;
· стремиться к воспитанию профессиональной ответственности;
· способствовать воспитанию чувства субординации, чувства такта и отзывчивости.



Междисциплинарные и внутридисциплинарные связи:
ЕН.01. Информатика
ЕН.02. Математика
ОП.01. Основы латинского языка с медицинской терминологией
ОП.02. Анатомия и физиология человека
ОП.03. Основы патологии
ОП.05. Гигиена и экология человека
ОП.07. Фармакология
ОП.09. Психология
МДК 04.01 Теория и практика сестринского дела
МДК 04.02 Безопасная среда для пациента и персонала
МДК 04.03 Технология оказания медицинских услуг

Для достижения поставленных целей студент должен знать:
· Основные принципы лечебного питания, правила раздачи пищи.
· Питьевой режим пациента.
· Принципы кормления пациента через зонд.
· Принципы кормления пациента через зонд с использованием капельной системы.
· Определение водного баланса.
· Контроль санитарного состояния тумбочек и холодильников.
· Сроки хранения пищевых продуктов.
Студент должен уметь: 
· Определять водный баланс.
· Составить порционное требование на пищеблок.
· Проводить дезинфекцию использованного оборудования.
· Владеть методикой раздачи пищи и кормление тяжелобольных. 
· Владеть методикой кормления пациента через назогастральный зонд с помощью воронки.
· Владеть методикой кормления пациента через назогастральный зонд с помощью шприца Жанэ.
Прогнозируемый результат:
Формирование следующих профессиональных компетенций:
ПК 1.2. Соблюдать принципы профессиональной этики
ПК 2.1.  Обеспечивать инфекционную безопасность.
ПК 2.4. Представлять информацию в понятном для пациента виде, объяснять ему суть вмешательства.
ПК 2.5. Осуществлять лечебно – диагностические вмешательства, взаимодействуя с участниками лечебного процесса.
ПК 2.8. Оказывать паллиативную помощь

Формирование следующих общих компетенций:
ОК 1.	Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес.
ОК 2.	Организовывать собственную деятельность, выбирать типовые методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их выполнение и качество.  
ОК 5. Использовать информационно-коммуникационные технологии в профессиональной деятельности.
ОК 6. Работать в коллективе и в команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями.
ОК 12. Организовывать рабочее место с соблюдением требований охраны труда, производственной санитарии, инфекционной и противопожарной безопасности.

Оснащение занятия:
Методическое обеспечение:
· рабочая программа;
· календарно-тематический план;
· методическая разработка занятия;
· презентация по теме занятия;

Материально - техническое обеспечение:
· перчатки медицинские (1 уп.);
· кожный антисептик (2 шт.);
· контейнеры для отходов класса «А» и  «Б» (по 1 шт.);
· тарелка обеденная (1 шт);
· ложка столовая (1 шт);
· поильник (1шт);
· назогастральный зонд (1шт);
· шприца Жанэ (1шт);
· салфетки (1 упак);
· лубрикант (1флакон);
· шприц 20 мл (1шт);
· стетоскоп (1шт);
· манекен для ухода (1шт)





Формы и методы контроля и оценки:

Методы контроля: тестовый контроль; решение кроссвордов; терминологический блиц-турнир; выполнение ситуационных заданий.

Рефлексия:  самоанализ и анализ деятельности студентов.

Рекомендации по оценке знаний студентов: 
Решение тестовых заданий:
91-100% правильных ответов – «отлично»;
81-90%  правильных ответов – «хорошо»;
71-80% правильных ответов – «удовлетворительно»;
70% и менее правильных ответов – «неудовлетворительно».

Решение кроссворда: преподаватель должен учитывать:
· Заполнение всех полей кроссворда;
· Выполнение задания за отведенный временной интервал;
· Соответствие решения эталону ответов.

Терминологический блиц-турнир преподаватель должен учитывать
· Полноту раскрытия определения;
· Употребление медицинской терминологии;
· Использование дополнительных пояснений;
· Каждое правильное (или максимально близкое) определение за термин дает один балл.
Выполнение ситуационных заданий: оценка производится на основании:
· Достижения поставленной цели;
· Учета условий задания;
· Объективной целостности картины.
Дополнительные оценки: возможно применять за:
· Активность в течение всего занятия.
· 
5

Хронометраж занятия

	№
	Название этапа
	Время (мин)
	Цель этапа
	Описание этапа

	
	
	
	
	Деятельность преподавателя
	Деятельность студентов

	1. 
	Организационный этап
	1
	Создать условия для обучения.
	- Проверяет присутствующих, их внешний вид
	Слушают, воспринимают, комментируют.

	2. 
	Мотивационный этап
	2
	Сформировать потребности студентов к познавательной деятельности.
	- Объявляет тему занятия.
- Акцентирует внимание на актуальности изучаемой темы 
- Подчеркивает мотивацию образовательной деятельности по теме занятия.
	Слушают, осознают, задают вопросы.

	3. 
	Этап целеполагания
	1
	Поставить перед студентами конкретные задачи для работы на занятии.
	- Ставит цель занятия, кратко излагает  структуру совместной работы. 
- Сообщает, что должны знать и уметь студенты к началу занятия.
- Нацеливает студентов на формирование общих и профессиональных компетенций по итогам занятия. 
	Слушают, воспринимают, уточняют.

	4. 
	Контрольный этап

	
	4.1. Тестирование/ решение кроссворда
	5
	-  Контроль исходного уровня знаний. 
-  Выявление и анализ учебных элементов темы, вызывающих затруднения у студентов.
	- Предлагает студентам решить  тестовые задания / решить кроссворд.
- Анализирует наиболее частые ошибки.
- Оценивает результат работы.
	- Выполняют тестовые задания, отмечая правильные ответы. 


	
	4.2. Терминологический блиц-турнир
	5
	
	- Группу студентов разделяет на 2 подгруппы, предлагает провести между командами блиц-турнир, давая определения медицинским терминам.
	- Дают устный ответ на предложенный термин.

	5. \
	Практический этап

	6. 
	5.1. Обучающий элемент (1 манипуляция)
	3
	Обучение кормлению пациента с помощью ложки/ поильника. Составление порционного требования.
	- Демонстрирует алгоритм кормления пациента из ложки/ поильника (на основании чек-листа).
	Наблюдают, усваивают новые знания, умения и инструктивные указания преподавателя.

	7. 
	5.2. Отработка манипуляции (1 манипуляция)
	4
	Отработать практические навыки по кормлению пациента с помощью ложки/ поильника.
	- Наблюдает за ходом выполнения манипуляции.
- Оказывает помощь в преодолении возникающих трудностей.
	- Анализируют, сопоставляя полученные в ходе занятия знания и умения с уже сформированными у них профессиональными компетенциями.

	8. 
	5.3. Обучающий элемент (1 манипуляция)
	3
	Обучение введению назогастрального зонда через нос/ через рот.
	- Демонстрирует алгоритм введения пациенту назогастрального зонда (на основании чек-листа).
	Наблюдают, усваивают новые знания, умения и инструктивные указания преподавателя.

	
	5.4. Отработка манипуляции (1 манипуляция)
	4
	Отработать практические навыки введение назогастрального зонда через нос/ через рот.
	- Наблюдает за ходом самостоятельной работы студентов.
- Оказывает помощь в преодолении возникающих трудностей.
	- Анализируют, сопоставляя полученные в ходе занятия знания и умения с уже сформированными у них профессиональными компетенциями.

	
	5.5. Обучающий элемент (1 манипуляция)
	2
	Обучение кормлению пациента через назогастральный зонд. 
	- Демонстрирует последовательность действие при кормлении пациента через назогастральный зонд (на основании чек-листа).
	Наблюдают, усваивают новые знания, умения и инструктивные указания преподавателя.

	
	5.6. Отработка манипуляции (1 манипуляция)
	3
	Отработать практические навыки по кормлению пациента через назогастральный зонд.

	- Наблюдает за ходом самостоятельной работы студентов.
- Оказывает помощь в преодолении возникающих трудностей.
	- Анализируют, сопоставляя полученные в ходе занятия знания и умения с уже сформированными у них профессиональными компетенциями.

	9. 
	Ситуационный этап
	8
	Закрепление, углубление и обобщение знаний путём выполнения ситуационных заданий
	- Предлагает студентам выполнить творческую работу, моделируя ситуации с учетом стандартов Ворлдскиллс.
- Отвечает на возникающие вопросы, направляет в сторону принятия правильных решений.
- Выслушивает результаты решения задач, исправляя и дополняя студентов.
- Оценивает результаты работы.
	- Разбиваются на группы и выполняют задания. 
- В случаях затруднений задают вопросы преподавателю, учитывая его инструктивные указания.
- Озвучивают результаты решения задач, участвуют в обсуждении ответов.

	10. 
	Итоговый этап.
Рефлексия.
	3
	Оценить деятельность студентов. 

	- Подводит итоги занятия. 
- Оценивает работу отдельных студентов и группы в целом, зачитывая выставленные в учебный журнал оценки.
- Проводит рефлексию студентов.
	- Слушают  преподавателя, проводя внутреннюю самооценку своей профессиональной компетентности. 
- Все студенты участвует в рефлексии.

	11. 
	Задание на дом
	1
	Выдать задание на дом
	- Задаёт задание на дом.
	- Записывают задание на дом.

	Итого
	45
	
	
	



КОНТРОЛЬНЫЙ БЛОК

ТЕСТИРОВАНИЕ

[image: https://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/thumb/d/d7/Desktop_computer_clipart_-_Yellow_theme.svg/1200px-Desktop_computer_clipart_-_Yellow_theme.svg.png]Выберите правильный вариант ответа             
Вариант № 1

1. Какой зонд используют при проведении искусственного питания?
    1.  Тонкий желудочный
    2.  Толстый желудочный
    3.  Дуоденальный 
    4.  Любой из перечисленных
2. В каком виде должна подаваться пища через зонд?
    1.  В жидком
    2.  В полужидком
    3.  В протёртом
    4.  Верно всё перечисленное
3. Необходимо ли промывать зонд после кормления пациента?
     1.  Да
     2.  Нет
4. Как долго можно проводить кормление через зонд не извлекая его?
      1.  2 – 3 дня
      2.  2 – 3 недели
      3.  5 – 7 дней
      4.  5 – 7 недель  
5. Температура питательных растворов, вводимых с помощью питательной клизмы:
      1.  30 – 32° C
      2.  32 – 35° C
      3.  42 – 45° C 
      4.  37 – 38° C 
6. С помощью питательной клизмы можно ввести:
      1.  5 % раствор глюкозы
      2.  20 % раствор глюкозы
      3.  50 % раствор глюкозы
      4.  Всё перечисленное
7. Какой раствор хлорида натрия используют для питательных клизм?
       1.  Изотонический
       2.  Гипертонический
       3.  Низкой концентрации
       4.  Не знаю

8. Скорость введения питательных растворов при проведении питательной клизмы:
       1.  20 – 40 капель в минуту
       2.  60 – 100 капель в минуту
       3.  60 – 80 капель в минуту
       4.  100 – 160 капель в минуту
9. Порционное требование составляется:
       1. ежедневно
       2. 1 раз в неделю
       3. 2 раза в день
       4. после выписки пациента
10. Для диеты № 10 характерно:
       1. ограничение углеводов, жидкости
       2. ограничение жиров
       3. физиологически полноценная пища с удвоенным содержанием         витаминов
       4. ограничение соли, животных жиров и продуктов, богатых холестерином
11. Диета, рекомендуемая при заболевании почек:
       1. стол № 5
       2. стол № 7
       3. стол №15
       4. стол № 8
12. Часто ли проводят влажную уборку в столовой?
       1. после каждого приема пищи с применением дезрастворов
       2. после каждого приема пищи без применения дезрастворов
       3. 2 раза в день
       4. 4 раза в день, утром с применением дезрастворов
13. Диета, назначаемая при заболевании печени:
      1. стол №1
      2. стол № 4
      3. стол №5
      4. стол № 15
14. Суточная потребность взрослого человека в воде составляет:
      1. 100-400 мл
      2. 500-1000 мл
      3. 1000-1500 мл
      4. 2000-2500 мл
15. Порционное требование всего отделения составляет:
      1. палатная медсестра
      2. дежурный врач
      3. старшая медсестра
      4. главная медсестра

16. Кто осуществляет раздачу пищи тяжелобольным пациентам?
      1. врач
      2. старшая медсестра
      3. палатная медсестра
      4. процедурная медсестра
17. Сорбит, ксилит и другие заменители применяют при диете:
      1. № 9
      2. № 7
      3. № 5
      4. №1
18. Для диеты № 1 характерно:
      1. ограничение соли, жидкости
      2. механическое, термическое и химическое щажение
      3. ограничение углеводов
      4. физиологически полноценная пища
19. Диета № 8 назначается при:
      1. при сахарном диабете
      2. при заболеваниях печени и желчевыводящих путей
      3. при ожирении
      4. при заболеваниях мочевыделительной системы
20. Перед кормлением пациента необходимо:
      1. закончить все процедуры
      2. убрать и проветрить палату
      3. помочь пациенту помыть руки 
      4. Верно все перечисленное

Вариант № 2

1. Перед кормлением пациента необходимо:
    1. закончить все процедуры
    2. убрать и проветрить палату
    3. помочь пациенту помыть руки 
    4. Верно все перечисленное
2. Диета № 8 назначается при:
    1. при сахарном диабете
    2. при заболеваниях печени и желчевыводящих путей
    3. при ожирении
    4. при заболеваниях мочевыделительной системы
3. Для диеты № 1 характерно:
    1. ограничение соли, жидкости
    2. механическое, термическое и химическое щажение
    3. ограничение углеводов
    4. физиологически полноценная пища
4. Сорбит, ксилит и другие заменители применяют при диете:
    1. № 9
    2. № 7
    3. № 5
    4. №1
5. Кто осуществляет раздачу пищи тяжелобольным пациентам?
    1. врач
    2. старшая медсестра
    3. палатная медсестра
    4. процедурная медсестра
6. Порционное требование всего отделения составляет:
    1. палатная медсестра
    2. дежурный врач
    3. старшая медсестра
    4. главная медсестра
7. Суточная потребность взрослого человека в воде составляет:
    1. 100-400 мл
    2. 500-1000 мл
    3. 1000-1500 мл
    4. 2000-2500 мл
8. Диета, назначаемая при заболевании печени:
    1. стол №1
    2. стол № 4
    3. стол №5
    4. стол № 15
9. Часто ли проводят влажную уборку в столовой?
    1. после каждого приема пищи с применением дезрастворов
    2. после каждого приема пищи без применения дезрастворов
    3. 2 раза в день
    4. 4 раза в день, утром с применением дезрастворов
10. Диета, рекомендуемая при заболевании почек:
    1. стол № 5
    2. стол № 7
    3. стол №15
    4. стол № 8
11. Для диеты № 10 характерно:
    1. ограничение углеводов, жидкости
    2. ограничение жиров
    3. физиологически полноценная пища с удвоенным содержанием витаминов
    4. ограничение соли, животных жиров и продуктов, богатых холестерином
12. Порционное требование составляется:
      1. ежедневно
      2. 1 раз в неделю
      3. 2 раза в день
      4. после выписки пациента
13.  Скорость введения питательных растворов при проведении питательной клизмы:
       1.  20 – 40 капель в минуту
       2.  60 – 100 капель в минуту
       3.  60 – 80 капель в минуту
       4.  100 – 160 капель в минуту
14. Какой раствор хлорида натрия используют для питательных клизм?
       1.  Изотонический
       2.  Гипертонический
       3.  Низкой концентрации
       4.  Не знаю
15. С помощью питательной клизмы можно ввести:
      1.  5 % раствор глюкозы
      2.  20 % раствор глюкозы
      3.  50 % раствор глюкозы
      4.  Всё перечисленное
16. Температура питательных растворов, вводимых с помощью питательной клизмы:
      1.  30 – 32° C
      2.  32 – 35° C
      3.  42 – 45° C 
      4.  37 – 38° C 
17. Как долго можно проводить кормление через зонд не извлекая его?
      1.  2 – 3 дня
      2.  2 – 3 недели
      3.  5 – 7 дней
      4.  5 – 7 недель  
18. Необходимо ли промывать зонд после кормления пациента?
     1.  Да
     2.  Нет
19. В каком виде должна подаваться пища через зонд?
    1.  В жидком
    2.  В полужидком
    3.  В протёртом
    4.  Верно всё перечисленное
20. Какой зонд используют при проведении искусственного питания?
    1.  Тонкий желудочный
    2.  Толстый желудочный
    3.  Дуоденальный 
    4.  Любой из перечисленных



ЭТАЛОНЫ ОТВЕТОВ

Решение тестовых заданий.

                         1 вариант                                                        2 вариант

	№
вопроса
	Ответ
	№
вопроса
	Ответ

	1.
	1
	1.
	4

	2.
	1  
	2.
	3

	3.
	1
	3.
	2

	4.
	1
	4.
	1

	5.
	4
	5.
	3

	6.
	1
	6.
	3

	7.
	1
	7.
	4

	8.
	2
	8.
	3

	9.
	1
	9.
	1

	10.
	4
	10.
	2

	11.
	2
	11.
	4

	12.
	1  
	12.
	1  

	13.
	3
	13.
	2

	14.
	4
	14.
	1

	15.
	3
	15.
	1

	16.
	3
	16.
	4

	17.
	1
	17.
	1

	18.
	2
	18.
	1

	19.
	3
	19.
	1

	20.
	4
	20.
	1


















РЕШЕНИЕ КРОССВОРДА


По вертикали:

1. Объём мочи, образуемой за определённый промежуток времени. 
3. Воспалительное заболевание слизистой оболочки желудка. 
4. Порция и состав пищи на определенный срок. 
5. Чашка с длинным носиком и полузакрытым верхом, из которой поят лежачих больных. 
9. Состояние равновесия между энергией, поступающей с пищей и затратами энергии на различные процессы жизнедеятельности организма. 
10. Комплекс мер, направленный на уничтожение патогенных и условно-патогенных микроорганизмов. 
13. Распределение пищи в течение дня по времени, калорийности и объему, т.е. кратность приема пищи и интервалы между ними. 
15. Перечень блюд и напитков.


По горизонтали:

2. Заказ на питание больных в условиях стационара. 
6. Наружный свищ полого органа, созданный оперативным путем. 
7. Рацион и режим питания, назначаемый больному. 
8. Инструмент в виде тонкой трубки, предназначенный для проведения диагностических или лечебных процедур в различных полостях и каналах тела человека. 
11. Положение полусидя полулежа. 
12. Введение в организм питательных веществ противоестественным путем. 
14. Медицинская наука, изучающая закономерности влияния среды обитания на организм человека с целью сохранения его здоровья. 
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ЭТАЛОНЫ ОТВЕТОВ

1. Диурез
2. Порционник
3. Гастрит
4. Рацион
5. Поильник
6. Стома
7. Диета
8. Зонд
9. Баланс
10.Дезинфекция
11.Фаулера
12.Кормление
13.Режим
14.Гигиена
15.Меню

ТЕРМИНОЛОГИЧЕСКИЙ БЛИЦ-ТУРНИР

Студентам предлагают разделиться на две подгруппы (команды). Предлагают провести блиц-турнир между командами на владение медицинской терминологией. Предлагают студентам каждой подгруппы задать противоположной команде пять терапевтических терминов. Задача другой подгруппы дать определение данным терминам. За каждое правильно сформулированное определение команде начисляется один балл. Если студенты группы затрудняются в подборке терминов, им предлагаются в качестве задания следующие варианты:

Подгруппа 1. Дайте определение следующим терминам:

1. Значение питания для живого организма?
2. Из каких компонентов состоит пища здорового человека?
3. Какое заболевание возникает при недостаточности витамина «С»?
4. Соблюдение здоровым или больным человеком определенного режима и рациона питания называется_______________
5. Что такое «порционное требование»?
6. Способ кормления пациента в бессознательном состоянии?

Подгруппа  2. Дайте определение следующим терминам: 

1. В каких единицах измерения выражается энергетическая ценность пищи?
2.  Значение витаминов в организме?
3.  Какое заболевание возникает при недостаточности витамина «Д»?
4. Что значит принцип «коррекции»?
5. Значение разгрузочных дней?
6. Способ кормления пациента при отсутствии пищевода?














ЭТАЛОНЫ ОТВЕТОВ

	Подгруппа 1
	1. Пища является источником строительного материала и энергии.
2. Пища здорового человека состоит из белков, жиров, углеводов, воды, минеральных веществ и витаминов.
3. Цинга.
4. Диета.
5. Документ, говорящий о количестве и качестве назначенных диет.
6. Через зонд.

	Подгруппа 2
	1. В килоджоулях или килокалориях 
2. Являются катализаторами всех жизненно важных процессов в организме.
3. Рахит.
4. Удаление из рациона продуктов, поддерживающих патологический процесс.
5. Разгрузка функции больного органа
6. Через гастростому   



























ПРАКТИЧЕСКИЙ БЛОК

ПРАКТИЧЕСКИЙ ЭТАП
	Преподаватель 

	1. Демонстрирует алгоритм кормления пациента из ложки/ поильника согласно чек-листа (приложение 1,2)

[image: ]

2. Демонстрирует алгоритм введения пациенту назогастрального зонда согласно чек-листа (приложение 3)

 [image: ]
3. Демонстрирует алгоритм кормления пациента с помощью назогастрального зонда на основании чек-листа (приложение 4)
[image: ]

	Студенты

	· Наблюдают за ходом выполнения манипуляций согласно чек-листов
· Задают вопросы, вызывающие затруднения
· Отрабатывают практические манипуляции






























СИТУАЦИОННЫЙ ЭТАП

Задание. Группа студентов делится на подгруппы. Каждой из подгрупп выдают задание. 


Разработка буклета по здоровому питанию
Условия: выполняется на большом листе бумаге-ватмане с указанием не менее 6 профилактических рекомендаций, должен быть красочный, с минимальным содержанием текста, должен содержать иллюстрации





1 подгруппа

	




Моделирование ситуации с учетом стандартов Ворлдскиллс по кормлению пациента с помощью ложки/ поильника, обучению родственников пользованию поильником.
Условие: пациент и его родственник обучаемы, не имеют опыта пользования поильником



2 подгруппа






.  	


Моделирование ситуации с учетом стандартов Ворлдскиллс по установке назогастрального зонда и кормлению через него.
Условие: пациент истощен, отсутствует возможность самостоятельного кушать



3 подгруппа







Студенты составляют порционное требование с учетом лечебных диет 
Условие: пациент с язвенной болезнью желудка в палате №2, пациент с острым пиелонефритом в палате №9



4 подгруппа











ИТОГОВЫЙ ЭТАП

Подведение итогов занятия
На основании выполненной на занятии работы, с учетом активности и заинтересованности студентов, поводится итог занятия о достижении поставленной цели.

Оценка деятельности студентов
Оценка деятельности студентов складывается в качестве  итоговой за выполненную работу во время проведения занятия. При наличии спорной оценки, студенту предлагают ответить на один вопрос по теме занятия. В случае удовлетворительного ответа, студенту выставляется оценку в большую сторону.


	№ п/п
	ФИО студента
	тести-рование/ крос-сворд
	блиц-турнир
	ситуацион-ное
задание
	Итоговая оценка

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	

	· 
	
	
	
	
	




РЕФЛЕКСИЯ

В качестве завершения занятия и закрепления материала, преподаватель предлагает студентам продолжить предложения, которые представлены на слайде. Студента поочередно отвечают.

ЗАДАНИЕ НА ДОМ

Подготовиться по теме «Личная гигиена тяжелобольного пациента». Рекомендуется повторить теоретический материал лекции и литературных данных, а также обзор видеоматериалов Интернет-ресурсов по изучаемой теме.
Методические указания для внеаудиторной работы:
1. составление кроссвордов на темы: 
· «Личная гигиена тяжелобольного пациента»
2. составление тестов на тему: 
· «Особенности гигиенической обработки женщин и мужчин»
3. подготовка реферата на темы: 
· «Профилактика пролежней»
· «Обработка глаз, ушей, носа, волосистой части головы тяжелобольного пациента»





























ЗАКЛЮЧЕНИЕ

	Методическая разработка практического занятия на тему «Организация питания в стационаре. Кормление тяжелобольных пациентов. Ведение документации» имеет большую практическую направленность в формировании у студентов навыков оказания сестринской помощи пациентам с потребностью в движении. Практическое занятие, проведенное по данной разработке, способствует формированию у студентов общих и профессиональных компетенций, подготавливая, таким образом, компетентного специалиста среднего звена структуры здравоохранения.
	Разработка предусматривает активную практическую работу подгруппы студентов, выполняя решения различных задач, обеспечивая их коммуникативную деятельность при проведении обучении пациента. 
	Проведение практического занятия со студентами специальности 34.02.01. Сестринское дело по данной методической разработке показало, что обучающиеся закрепляют теоретическое знания по правилам и способам перемещения, достигают высокий уровень практического выполнения будущей медицинской сестрой (медицинским братом) профессиональных обязанностей, понимают целесообразность непрерывного обучения.
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Приложение 1. 
ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ (ЧЕК-ЛИСТ)

Специальность: 34.02.01 Сестринское дело
Проверяемый практический навык: кормление пациента из ложки

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

	1.

	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	Сказать
	

	2.
	Попросить пациента представиться
	Сказать
	

	3.
	Объяснить ход и цель процедуры
	
	

	4.

	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	Сказать
	

	Подготовка к проведению процедуры

	5.

	Проветрить помещение, освободить место на тумбочке или придвинуть прикроватный столик. Протереть поверхность столика (тумбочки) ветошью, смоченной дезинфицирующим раствором.
	Сказать
	

	6.

	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком)
	Сказать
	

	7.
	Надеть перчатки медицинские нестерильные
	Выполнить/ Сказать
	

	8.
	Придать пациенту высокое положение Фаулера. Помочь пациенту вымыть руки и прикрыть его грудь салфеткой.
	Сказать
	

	9.
	Принести пищу и жидкость, предназначенные для еды и питья (согласно диете): горячие блюда должны быть соответствующей температуры 60 о С, холодные – 20 о С.
	Выполнить/ Сказать
	

	10.
	Спросить пациента, в какой последовательности он предпочитает принимать пищу. Проверить температуру горячей пищи, капнув несколько капель себе на тыльную поверхность кисти
	Выполнить/ Сказать
	

	Выполнение процедуры

	11.

	Наполнить ложку на 2/3 твёрдой (мягкой) пищей; коснуться ложкой нижней губы, чтобы пациент открыл рот, прикоснуться ложкой к языку и извлечь пустую ложку
	Выполнить/ Сказать
	

	12.

	Дать время пациенту прожевать и проглотить пищу; предлагать питьё после нескольких ложек твёрдой (мягкой) пищи.
	Выполнить/ Сказать
	

	13.

	Предложить пациенту после еды прополоскать полость рта водой.
	Выполнить/ Сказать
	

	Завершение процедуры

	14.

	Убрать после еды посуду и остатки пищи. Протереть столик (тумбочку) ветошью, смоченной дезинфицирующим раствором, двукратно с интервалом 15 минут.
	Выполнить
	

	15.

	Перчатки помещаем в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить
	

	24.

	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком)
	Выполнить/ Сказать
	

	25.
	Уточнить у пациента его самочувствие
	Сказать
	

	26.
	Попрощаться с пациентом
	Сказать
	





Оборудование и оснащение для практического навыка в соответствии с условием практического задания
1. Кожный антисептик для обработки рук 
2. Перчатки медицинские нестерильные 
3. Пакет для утилизации медицинских отходов класса «А» любого цвета, кроме желтого и красного
4. Пакет для утилизации медицинских отходов класса «Б» желтого цвета
5. Тарелка
6.Ложка
7.Салфетка
8.Стакан с водой

































Приложение 2. 
ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ (ЧЕК-ЛИСТ)

Специальность: 34.02.01 Сестринское дело
Проверяемый практический навык: кормление пациента из поильника

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

	1.

	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	Сказать
	

	2.
	Попросить пациента представиться
	Сказать
	

	3.
	Объяснить ход и цель процедуры
	
	

	4.

	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	Сказать
	

	Подготовка к проведению процедуры

	5.

	Проветрить помещение, освободить место на тумбочке или придвинуть прикроватный столик. Протереть поверхность столика (тумбочки) ветошью, смоченной дезинфицирующим раствором.
	Сказать
	

	6.

	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком)
	Сказать
	

	7.
	Надеть перчатки медицинские нестерильные
	Выполнить/ Сказать
	

	8.
	Придать пациенту высокое положение Фаулера. Помочь пациенту вымыть руки и прикрыть его грудь салфеткой.
	Сказать
	

	Выполнение процедуры

	9.

	Кормить пациента из поильника небольшими порциями (глотками)
	Выполнить/ Сказать
	

	10.

	Предложить пациенту после еды прополоскать полость рта водой.
	Выполнить/ Сказать
	

	Завершение процедуры

	11.

	Убрать после еды посуду и остатки пищи. Протереть столик (тумбочку) ветошью, смоченной дезинфицирующим раствором, двукратно с интервалом 15 минут.
	Выполнить
	

	12.

	Перчатки помещаем в емкость для медицинских отходов класса «Б»
	Выполнить
	

	13.

	Обработать руки гигиеническим способом (кожным антисептиком)
	Выполнить/ Сказать
	

	14.
	Уточнить у пациента его самочувствие
	Сказать
	

	15.
	Попрощаться с пациентом
	Сказать
	


Оборудование и оснащение для практического навыка в соответствии с условием практического задания
1. Кожный антисептик для обработки рук 
2. Перчатки медицинские нестерильные 
3. Пакет для утилизации медицинских отходов класса «А» любого цвета, кроме желтого и красного, пакет для утилизации медицинских отходов класса «Б» желтого цвета
5. Поильник
7.Салфетка
8. Стакан с водой

Приложение 3. 

ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ (ЧЕК-ЛИСТ)

Специальность: 34.02.01 Сестринское дело
Проверяемый практический навык: установка назогастрального зонда.
	№ п/п
	Перечень практических действий студента
	Форма
представления
	Отметка о выполнении
да/нет

	1.

	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	Сказать
	

	2.
	Попросить пациента представиться
	Сказать
	

	3.
	Объяснить ход и цель процедуры
	
	

	4.

	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	Сказать
	

	Подготовка к проведению процедуры

	5.

	Придать/помочь занять пациенту положение Фаулера 30-45°
	Сказать
	

	6.
	Определить наиболее подходящую для введения зонда половину носа (прижать сначала одно крыло носа и попросить пациента дышать другим, закрыв рот; затем повторить эти действия с другим крылом носа)
	Выполнить/ Сказать
	

	6.

	Проверить срок годности и герметичность шприца
	Сказать
	

	7.
	Проверить срок годности и герметичность шприца Жанэ
	Сказать
	

	8.
	Проверить срок и герметичность зонда
	Выполнить/ Сказать
	

	9.
	Прикрыть грудь пациента полотенцем.
	Выполнить/ Сказать
	

	10.
	Вымыть и осушить руки. Надеть перчатки.
	Сказать
	

	Выполнение процедуры

	11.

	Определить расстояние, на которое следует ввести зонд (расстояние от кончика носа до мочки уха и вниз по передней брюшной стенке так до мечевидного отростка)
	Выполнить/ Сказать
	

	13
	Обильно обработать слепой конец зонда глицерином
	Выполнить/ Сказать
	

	14.

	Попросить пациента слегка запрокинуть назад голову
	Выполнить/ Сказать
	

	15.

	Ввести зонд через нижний носовой ход на расстояние 15-см и попросить пациента наклонить голову вперед
	Выполнить/ Сказать
	

	16.

	Продвигать зонд в глотку по задней стенке, предлагая пациенту глотать, если возможно
	Выполнить
	

	17.
	Убедиться в правильном местоположении зонда в желудке набрать в шприц 30-40 мл воздуха; присоединить шприц к дистальному концу зонда; надеть фонендоскоп, его головку поместить над областью желудка; ввести через зонд воздух из шприца и выслушивать звуки, появляющиеся в желудке (если звуков нет, нужно подтянуть, сместить зонд); наложить зажим на дистальный конец зонда; отсоединить шприц.
	Выполнить/ Сказать
	

	18.

	В случае необходимости оставить зонд на длительное время, отрезать пластырь длиной 10 см, разрезать его продольно на длину 5  см. прикрепить неразрезанную часть лейкопластыря к спинке носа. Обернуть каждой разрезанной полоской лейкопластыря зонд и закрепить полоски крест-накрест на спинке носа, избегая надавливания на крылья носа.
	Выполнить/ Сказать
	

	Завершение процедуры

	19.

	Помочь пациенту занять удобное положение, уточнить его самочуствие
	Выполнить
	

	20.

	Снять перчатки. Вымыть и осушить руки.
	Сказать
	

	21.
	Попрощаться с пациентом
	Сказать
	


Оборудование и оснащение для практического навыка в соответствии с условием практического задания
1. Кожный антисептик для обработки рук 
2. Перчатки медицинские нестерильные 
3. Пакет для утилизации медицинских отходов класса «А» любого цвета, кроме желтого и красного
4. Пакет для утилизации медицинских отходов класса «Б» желтого цвета
5. Стерильный тонкий желудочный зонд
6.Стерильное вазелиновое масло или глицерин
7.Шприц Жане ёмкостью 200 мл, 
8. Лейкопластырь (1х10 см), 
9. Зажим
10.Лоток
11. салфетки




























Приложение 4. 

ОЦЕНОЧНЫЙ ЛИСТ (ЧЕК-ЛИСТ)

Специальность: 34.02.01 Сестринское дело
Проверяемый практический навык: кормление через назогастральный зонд.
	№ п/п
	Перечень практических действий студента
	Форма
представления
	Отметка о выполнении
да/нет

	1.

	Установить контакт с пациентом: поздороваться, представиться, обозначить свою роль
	Сказать
	

	2.
	Попросить пациента представиться
	Сказать
	

	3.
	Объяснить ход и цель процедуры
	
	

	4.

	Убедиться в наличии у пациента добровольного информированного согласия на предстоящую процедуру
	Сказать
	

	Подготовка к проведению процедуры

	5.
	Придать/помочь занять пациенту положение Фаулера 30-45°
	Сказать
	

	6.
	Подготовить питательную смесь для кормления
	Выполнить/ Сказать
	

	7.
	Подготовить шприц Жанэ
	Сказать
	

	8.
	Подготовить емкость с водой – 50 мл
	Сказать
	

	9.
	Прикрыть грудь пациента полотенцем.
	Выполнить/ Сказать
	

	10.
	Вымыть и осушить руки. Надеть перчатки.
	Сказать
	

	Выполнение процедуры

	11.

	Набрать в шприц смесь для кормления
	Выполнить/ Сказать
	

	13
	Присоединить шприц к свободному концу зонда
	Выполнить/ Сказать
	

	14.
	Снять зажим с зонда
	Выполнить/ Сказать
	

	15.

	Медленно вводить смесь через шприц Жанэ
	Выполнить/ Сказать
	

	16.

	После кормления набрать в шприц воду и промыть зонд
	Выполнить/ Сказать
	

	17.
	Закрыть зонд зажимом, отсоединить шприц
	Выполнить/ Сказать
	

	18.
	Распределить отходы в классы А и Б
	Сказать
	

	Завершение процедуры

	19.

	Помочь пациенту занять удобное положение, уточнить его самочувствие
	Выполнить
	

	20.
	Снять перчатки. Вымыть и осушить руки.
	Сказать
	

	21.
	Попрощаться с пациентом
	Сказать
	


Оборудование и оснащение для практического навыка в соответствии с условием практического задания
1. Кожный антисептик для обработки рук 
2. Перчатки медицинские нестерильные 
3.Шприц Жане ёмкостью 200 мл, 
4. Стакан с водой 
5. Зажим
6.Лоток
7. Салфетки
8.Емкость с питательной смесью


Приложение 5
Индивидуальный оценочный лист



	
ФИО студента______________________________________________________
Группа ______________

	Вид работы 
	Оценка

	Тестирование/ решение кроссворда
	

	Терминологический блиц-турнир
	

	Выполнение ситуационных заданий
	

	Итог 
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