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Актуальность исследования

    Начало XXI в. знаменуется большими 
изменениями в здоровье людей — 
глобальным постарением населения, 
ростом онкологической заболеваемости, 
распространением СПИДа, увеличением 
числа больных с хроническими 
прогрессирующими заболеваниями. Это 
обусловливает появление большой 
группы инкурабельных больных. 
В 2020 г. число заболевших 
онкологическими заболеваниями 
увеличится до 15 млн., а в 2050 г. — до 
24 млн.



•Этический кодекс медицинской сестры  
гласит «Медицинская сестра должна с 
уважением относиться к праву 
умирающего на гуманное обращение и 
достойную смерть». 

•В процессе ухода важно помнить не 
только об основных потребностях 
человека в питье, еде, сне, но и о 
потребностях конкретного пациента – 
его привычках, интересах, ритме его 
жизни до начала болезни.



Цель исследования

    изучить роль медицинской сестры в 
оказании паллиативной медицинской 
помощи на примере отделения 
сестринского ухода



Задачи 
1.Изучить теоретические  и правовые аспекты 

паллиативной помощи
2.Рассмотреть наиболее частые проблемы 

инкурабельных пациентов
3.  Охарактеризовать структуру отделения 

сестринского ухода
4.Проанализировать роль медицинской сестры при 

оказании паллиативной помощи пациенту и 
родственникам

5.Составить рекомендации для медицинской сестры, 
работающей с родственниками тяжелобольного 
пациента в условиях стационара

6.Разработать памятку, для родственников пациента 
ухаживающих за инкурабельным пациентом.



•Объект исследования – роль 
медицинской сестры в оказании 
паллиативной медицинской помощи

•Предмет исследования – мероприятия по 
оказанию паллиативной помощи 
пациенту

•Место проведения исследования  ГАУЗ 
«Энгельсская городская клиническая 
больница №1», отделение 
сестринского ухода



Методы исследования

•Анализ медицинской литературы
•Анкетирование
•Статистический



Согласно ВОЗ 
Паллиативная помощь  - это активная 
всеобъемлющая помощь пациентам с 
прогрессирующими заболеваниями в 
терминальных стадиях развития
Задача паллиативной помощи является 
купирование боли и других симптомов, а 
также решение психологических, 
социальных и духовных проблем. Целью 
паллиативной помощи является 
достижение возможно наилучшего 
качества жизни пациентов и членов их 
семей".



Основные группы больных, 
требующих паллиативной помощи

•больные злокачественными 
новообразованиями 4-й стадии

•больные СПИДом в терминальной 
стадии

•больные неонкологическими 
хроническими прогрессирующими 
заболеваниями в терминальной 
стадии развития



Правовые аспекты паллиативной 
помощи

•Дом сестринского ухода включен  
в номенклатуру учреждений 
здравоохранения (приказ № 35 от 
20.02.95). 

•Приказ от 01.02.1991г. №19 
«Об организации домов  сестринского 
ухода, хосписов и отделений  
сестринского ухода многопрофильных  
и специализированных больниц» МЗ 
РСФСР 

•Федеральный закон от 21 ноября 2011 г. № 
323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в РФ»  Статья 32. Медицинская 
помощь в пункте  виды медицинской 
помощи, включает паллиативную 
медицинскую помощь



Статистические данные
 Данные ФГБУ «Центральный научно-исследовательский 
институт организации и информатизации здравоохранения» 
МЗ РФ

В 2013 году функционировало 20 099 коек 
сестринского ухода, на которых получило помощь 218 

382 пациента, из них: 
�от 0-17 лет – 7 213 пациента, 
�работоспособного возраста – 61 390 пациента, 
�пенсионного возраста – 149 779 пациента. 

В 2014 году – 20 323 койки
�Средний срок пребывания 28,2 дня.  
�За 9 месяцев 2015 году – 16 962 койки. 
�Получило помощь – 160 600 пациента. 



Результаты проведенного анкетирования

•Отделение сестринского 
ухода, ГАУЗ «Энгельсская 
городская клиническая 
больница №1», рассчитано 
на 10 человек. 

•В отделении 5 палат, 
рассчитаны на 2 койки

За 2014 -2016 год



Результаты анкетирования 
Анализ выборки исследуемых 

По полу По возрасту 



Результаты анкетирования
Приоритетная проблема пациента



Результаты анкетирования
Плюсы  пребывания в отделении сестринского ухода



Результаты анкетирования пациентов

«Обеспечен ли Вам необходимый уход?»        
100%- ДА
«Была ли оказана Вам психологическая 
поддержка со стороны сестринского 
персонала?», 



Результаты анкетирования«Оцените атмосферу и 
микроклимат, который 
медицинский персонал 
создает в отделении» 

«Довольны ли Вы 
отношением к Вам 
медицинских сестер 
отделения» 

100 % указали, что Да 



Анкетирование медицинских сестер

ГОСТ Р
52623.3 –

2015

НАЦИОНАЛЬНЫЙ
СТАНДАРТ

РОССИЙСКОЙ
ФЕДЕРАЦИИ

 

Технологии выполнения простых 
медицинских услуг

 
МАНИПУЛЯЦИИ СЕСТРИНСКОГО 

УХОДА



Результаты анкетирования мед.сестер

 Формы обучения



Результаты анкетирования мед.сестер
•Трудности при общении с пациентом 

или его родственниками



Оцените пожалуйста, на Ваш взгляд, что включает в 
себя хороший уход по 5-ти бальной шкале, где 1 

наименее важное из составляющих ухода

Ma
x                
Mi
n

помощь при выполнении 
мероприятий по личной 
гигиене

4

помощь при болезненных состояниях 5

создание условий комфорта и заботы 1

обучение родственников уходу за пациентом 2

выполнение врачебных  назначений 3



Выводы
•В России до последнего времени не 
уделялось должного внимания 
инкурабельным  пациентам

•Дом сестринского ухода включен  
в номенклатуру учреждений 
здравоохранения

•Главной задачей паллиативной помощи 
является купирование боли и других 
симптомов.

•Сестринский персонал, играет важную роль 
в организации паллиативной помощи. Чем 
тяжелее состояние пациента, тем важнее 
для него квалифицированный, 
эффективный сестринский уход.



Роль медицинской сестры •:
•1.  Оценка состояния и определение 
приоритетной проблемы должны 
предшествовать проведению 
мероприятий.

•2. Пациенту необходимо объяснять 
простыми и понятными словами 
причины развития и появления 
симптомов заболевания.

•3. Помощь должна быть 
индивидуальной.

•4. Помощь не ограничивается только 
лекарствами.

•5. Необходимо проводить 
профилактику стойких, мучительных 
симптомов.

•6. Помощь необходимо проводить так 
просто, как это возможно, используя 
доступные для пациента средства.

•7. Не надо говорить себе, а тем более 
больному и его близким: «Я 
испробовала все», «Я сделала все», 
«Бесполезно здесь что-либо делать», 
«Я не знаю, что я могу сделать, и никто 
не знает этого».
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