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Сестринское дело

АМБУЛАТОРНО-ПОЛИКЛИНИЧЕСКАЯ 
ПОМОЩЬ



⚫ Наиболее массовой и общедоступной формой первичной 
медико-санитарной помощи в системе отечественного 
здравоохранения, является амбулаторно-поликлиническая 
помощь населению (от лат. ambulatorius -подвижной). 
Амбулаторно-поликлинические учреждения предназначены 
для оказания помощи приходящим больным, а также 
больным в домашних условиях.



Профилактическая 
направленность
⚫ АПУ призваны играть ведущую роль в формировании 

здорового образа жизни как комплекса мер, позволяющего 
сохранять и укреплять здоровье населения, повышать 
качество жизни.

⚫ Диспансеризация - это направление деятельности 
медицинских учреждений, включающее комплекс мер по 
формированию здорового образа жизни, профилактике и 
ранней диагностике заболеваний, эффективному лечению 
больных и их динамическому наблюдению.

⚫ К важному направлению профилактической работы АПУ 
относится прививочная работа. Детскому населению 
профилактические прививки проводятся по 
соответствующему календарю прививок, взрослому 
населению - по желанию и показаниям.



Участковость
⚫ Большая часть АПУ работают по участковому принципу, т.е. за 

учреждениями закреплены определенные территории, которые, в 
свою очередь, разделены на территориальные участки. Участки 
формируются в зависимости от численности населения. За 
каждым участком закрепленны участковый врач (терапевт, 
педиатр) и участковая медицинская сестра. При формировании 
участков для обеспечения равных условий работы участковых 
врачей следует учитывать не только численность населения, но и 
протяженность участка, тип застройки, удаленность от 
поликлиники, транспортная доступность и другие факторы.



Преемственность и этапность 
лечения

⚫ Амбулаторно-поликлиническая помощь является первым 
этапом единого технологического процесса оказания 
медицинской помощи: поликлиника-стационар-учреждения 
восстановительного лечения. Как правило, пациент вначале 
обращается к участковому врачу поликлиники. В случае 
необходимости он может быть направлен в консультативно-
диагностический центр, диспансер (онкологический, 
противотуберкулезный, психоневрологический и др.), 
больничное учреждение, центр медицинской и социальной 
реабилитации. Между этими звеньями оказания медицинской 
помощи должна существовать преемственность, позволяющая 
исключать дублирование диагностических исследований, 
ведения медицинской документации, тем самым обеспечить 
комплексность в профилактике, диагностике, лечении и 
реабилитации больных. Одно из направлений достижения 
этого - внедрение электронной истории болезни (электронного 
паспорта больного).



Поликлиника
⚫ (от греч. polis - город и klinike - врачевание) — 

многопрофильное лечебно-профилактическое учреждение, 
предназначенное для оказания медицинской, в том числе 
специализированной, помощи больным, а при 
необходимости — для обследования и лечения больных в 
домашних условиях.

⚫ Основной принцип работы поликлиники 
- территориально-участковый, когда за участковым 
врачом-терапевтом и медицинской сестрой закреплен 
участок с определенным числом жителей. Участковые врач 
и медицинская сестра несут ответственность за проведение 
всех лечебных и профилактических мероприятий на 
территории данного участка. Территориально-участковый 
принцип соблюдается и в отношении врачей «узких» 
специальностей при выполнении ими вызовов на дому (по 
назначению участкового терапевта).



Основными задачами поликлиники являются:
⚫ оказание квалифицированной специализированной 

медицинской помощи населению в поликлинике и на дому;
⚫ организация и проведение диспансеризации населения;
⚫ организация и проведение профилактических мероприятий 

среди населения с целью снижения заболеваемости, 
инвалидности, смертности;

⚫ экспертиза временной нетрудоспособности;
⚫ организация и проведение работы по санитарно-

гигиеническому воспитанию населения, пропаганда 
здорового образа жизни.

Поликлиники могут быть самостоятельными или 
объединенными со стационаром, общими или 
специализированными, например стоматологическими, 
курортными и т. д.



Амбулатория
⚫  это лечебно-профилактическое учреждение, которое, как и 

поликлиника, предназначено осуществлять медицинскую 
помощь приходящим в амбулаторию больным и больным в 
домашних условиях.

⚫ Принцип работы амбулатории также территориально-
участковый, но амбулатория отличается от поликлиники 
меньшими объемом работы и 
возможностями специализированной медицинской помощи. 
В амбулаториях, располагающихся, как правило, в сельской 
местности, ведется прием лишь по небольшому числу 
специальностей (не более пяти): терапия, хирургия, 
акушерство и гинекология, педиатрия. Работа медицинской 
сестры в амбулатории напоминает работу участковой 
медицинской сестры поликлиники, но только медсестра 
амбулатории более самостоятельна.



ОСНОВНЫЕ СТРУКТУРНЫЕ ПОДРАЗДЕЛЕНИЯ 
ГОРОДСКОЙ ПОЛИКЛИНИКИ

⚫ В состав поликлиники входят следующие подразделения:
⚫ регистратура;
⚫ отделение профилактики;
⚫ лечебные отделения;
⚫ диагностическое отделение (лаборатория, рентгеновский 

кабинет, кабинет УЗИ-диагностики и т. д.);
⚫ статистический кабинет;
⚫ административные подразделения (главный врач, заместитель 

главного врача по экспертизе трудоспособности).
⚫ Регистратура обеспечивает оформление записи больных на 

прием к врачу и регистрацию вызовов врача на дом, 
своевременный подбор и доставку документации в кабинеты 
врачей, информацию населения о времени приема врачей и о 
правилах вызова врача на дом, оформление листков и справок 
о временной нетрудоспособности.



⚫ Отделение профилактики включает кабинет доврачебного 
контроля, смотровой женский кабинет и т. д. В отделение 
профилактики направляются больные из регистратуры, 
впервые пришедшие на прием к врачу. В кабинете 
доврачебного контроля систематизируют больных, выдают 
различные справки, проводят предварительные осмотры.

⚫ В состав лечебных отделений входят участковые 
терапевты и врачи «узких» специальностей. Возглавляет 
каждое отделение заведующий отделением. Руководителем 
поликлиники является главный врач поликлиники 
(поликлиника является самостоятельным лечебно-
профилактическим учреждением) или заместитель главного 
врача по поликлинике (когда поликлиника объединена со 
стационаром).

⚫ В статистическом кабинете поликлиники осуществляют 
обработку и учет документации, анализируют показатели 
работы структурных подразделений поликлиники.



ОРГАНИЗАЦИЯ РАБОТЫ УЧАСТКОВОГО 
ТЕРАПЕВТА ГОРОДСКОЙ ПОЛИКЛИНИКИ
⚫ Участковый терапевт играет ведущую роль в системе 

охраны здоровья населения (в дальнейшем это будет 
семейный врач). В сложной работе участкового врача 
соединены медицинская и организационная деятельность 
(организация профилактики, лечения, диспансеризации, 
реабилитации, санитарно-просветительной работы). 
Участковый врач по сути является организатором 
здравоохранения передового звена.



⚫ Именно деятельность участкового врача-терапевта и 
участковой медицинской сестры наиболее близко 
соприкасается с работой органов социальной защиты и во 
многом является медико-социальной. Участковый врач и 
участковая медсестра оказывают важное влияние на 
решение медико-социальных проблем клиента в 
профессиональной деятельности социального работника. 
Именно к участковому врачу должен в случае 
необходимости обращаться специалист по социальной 
работе при трудностях медико-социального характера 
клиента.



⚫ Работа участкового врача-терапевта обычно 
организована таким образом, что каждый день 
он принимает больных в поликлинике (примерно 
4 часа) и выполняет вызовы к больным на дому 
(примерно 3 часа). Врач не только выполняет те 
вызовы, которые сделаны самим больным или 
его близкими, но и сам при необходимости (без 
вызова) навещает больного на дому. Такие 
вызовы называются активными. Больных-
хроников, одиноких престарелых, инвалидов 
участковый врач должен посещать не реже 
одного раза в месяц независимо от того, вызывал 
врача больной или нет. Выполняя вызов, врач не 
только лечит больного, но и выполняет элементы 
социальной работы: выясняет социально-
бытовые условия больного, контактирует в 
случае необходимости с органами социальной 
защиты, отделением РОКК, аптечными 
учреждениями и т. д.



⚫ Медицинская сестра также принимает непосредственное 
участие в приеме больных (подготавливает необходимую на 
приеме документацию, выписывает по указанию врача 
рецепты на лекарственные средства, заполняет бланки 
направлений на обследование, измеряет артериальное 
давление, температуру тела и т. д.) и выполняет назначения 
врача на участке (делает инъекции, ставит горчичники, 
клизмы, проверяет выполнение больными назначенного 
режима и т. д.). В случае необходимости деятельность 
врача и медицинской сестры на участке может быть 
организована по типу стационара на дому, когда врач 
посещает больного на дому ежедневно, а медицинская 
сестра выполняет на дому врачебные назначения.



Женская консультация 
⚫ организуется как самостоятельное лечебнопрофилактическое 

учреждение муниципального района (городского округа) или 
как структурное подразделение лечебно-профилактического 
учреждения (городской, центральной районной больниц) для 
оказания амбулаторной акушерско-гинекологической помощи 
женщинам.



▪ Основные задачи женской консультация:
• подготовка женщин к беременности и родам, оказание 
акушерской помощи во время беременности и в послеродовом 
периоде;

• оказание амбулаторной помощи женщинам с гинекологическими 
заболеваниями;

• обеспечение консультирования и услуг по планированию семьи, 
профилактика абортов, заболеваний, передаваемых половым 
путем, внедрение современных методов контрацепции;

• оказание акушерско-гинекологической помощи в условиях 
специализированного приема, дневного стационара;

• оказание социально-правовой помощи в соответствии с 
законодательством;

• предоставление в региональное отделение Фонда социального 
страхования РФ отчетов-заявок на получение родовых 
сертификатов;

• проведение мероприятий по повышению знаний, санитарной 
культуры населения в области охраны репродуктивного здоровья 
и др.


