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Цель - совершенствование профессиональных компетенций слушателей в 

области оказания и обучения оказанию первой помощи и психологической 

поддержки 

 

Планируемые результаты обучения 

 

Профессиональный стандарт «Педагог» (приказ Минтруда России от 

18.10.2013  № 544н (с изм. от 25.12.2014) 
Трудовая 

функция 
Трудовое действие Знать Уметь 

Развиваю-щая 

деятельность  

Развитие у обучаю-

щихся познавательной 

активности, 

самостоятельности, 

инициативы, твор-

ческих способностей, 

формирование 

гражданской позиции, 

способности к труду и 

жизни в условиях совре-

менного мира, фор-

мирование у обучаю-

щихся культуры здоро-

вого и безопасного 

образа жизни 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой 

помощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожаю-

щих жизни и здоровью, 

и правила оказания 

первой помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по оказа-

нию первой помощи и 

психологической 

поддержки 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психологи-

ческой поддержке 

 

Профессиональный стандарт «Педагог дополнительного образова-

ния детей и взрослых» (приказ Минтруда России от 22.09.2021 № 652н) 
Трудовая 

функция 
Трудовое действие Знать Уметь 

Преподавание 

по дополни-

тельным об-

щеобразова-

тельным про-

граммам 

Разработка дополни-

тельных общеобразова-

тельных программ (про-

грамм учебных курсов, 

дисциплин (модулей) и 

учебно-методических 

материалов для их реа-

лизации 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожающих 

жизни и здоровью, и 

правила оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения меро-

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 
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приятий по оказанию 

первой помощи и 

психологической 

поддержки 

 

Профессиональный стандарт «Руководитель образовательной ор-

ганизации (управление дошкольной образовательной организацией и 

общеобразовательной организацией)» (Приказ Министерства труда и со-

циальной защиты Российской Федерации от 19.04.2021 № 250н) 
Трудовая 

функция 
Трудовое действие Знать Уметь 

Управление 

дошкольной 

образователь-

ной организа-

цией 

Обеспечение охраны 

жизни и здоровья обуча-

ющихся и работников 

дошкольной образова-

тельной организации в 

процессе реализации об-

разовательной деятельно-

сти 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой 

помощи постра-

давшим и под-готовки 

граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, 

угрожающих жизни и 

здоровью, и правила 

оказания первой 

помощи при них;  

требования к про-

ектированию 

содержания, крите-

риям оценки качества 

освоения мероприятий 

по оказанию первой 

помощи и психо-

логической под-

держки 

Выявлять состояния, при 

которых оказывается 

первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой по-

мощи и психологи-

ческой поддержке 

Администри-

рование дея-

тельности об-

щеобразова-

тельной орга-

низацией 

Организация доступной и 

безопасной среды в об-

щеобразовательной орга-

низации для обучающих-

ся, родителей (законных 

представителей) и работ-

ников общеобразователь-

ной организации 

 

Профессиональный стандарт «Педагог-психолог (психолог в сфере 

образования)» (приказ Минтруда от 24.07.2015 № 514н) 
Трудовая 

функция 
Трудовое действие Знать Уметь 

Психолого-

педагогиче-

ское сопро-

вождение об-

разовательно-

го процесса в 

образователь-

ных организа-

циях общего, 

профессио-

нального и 

дополнитель-

Разъяснение субъектам 

образовательного про-

цесса необходимости 

применения сберегаю-

щих здоровье техноло-

гий, оценка результатов 

их применения 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой 

помощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожающих 

жизни и здоровью, и 

пра-вила оказания пер-

вой помощи при них;  

требования к проек-

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 
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ного образо-

вания, сопро-

вождение ос-

новных и до-

полнительных 

образователь-

ных программ 

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения меро-

приятий по оказанию 

первой помощи и 

психологической 

поддержки 

 

Профессиональный стандарт «Специалист в области воспитания» 
(приказ Минтруда России от 30.01.2023 № 53н) 

Трудовая 

функция 
Трудовое действие Знать Уметь 

Советник директора по воспитанию  

и взаимодействию с детскими общественными объединениями 

Организация 

воспитатель-

ной деятель-

ности в обра-

зовательной 

организации 

Организационно-

педагогическое и мето-

дическое сопровождение 

реализации новых соци-

ально значимых проек-

тов обучающихся обра-

зовательной организа-

ции 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадавшим и 

подготовки граж-дан к 

ее оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожающих 

жизни и здоровью, и 

правила оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения меро-

приятий по оказанию 

первой помощи и 

психологической 

поддержки 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и 

психологической 

поддержке 

Социальный педагог 

Организация 

социально-

педагогиче-

ской поддерж-

ки обучаю-

щихся в про-

цессе социа-

лизации 

Реализация культурно-

просветительных про-

грамм и мероприятий по 

формированию у обу-

чающихся социальной 

компетентности и пози-

тивного социального 

опыта 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожающих 

жизни и здоровью, и 

правила оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по 

оказанию первой 

помощи и 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 
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психологической 

поддержки 

Старший вожатый 

Педагогиче-

ское сопро-

вождение дея-

тельности дет-

ских обще-

ственных объ-

единений 

Организация совместной 

деятельности детей и 

взрослых, ориентиро-

ванной на достижение 

результатов гражданско-

го, духовно-

нравственного, трудово-

го, экологического, эс-

тетического, интеллек-

туального и физического 

воспитания 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой 

помощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожа-

ющих жизни и 

здоровью, и правила 

оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по 

оказанию первой помо-

щи и психологической 

поддержки 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 

Педагог-организатор 

Организаци-

онно-методи-

ческое обес-

печение вос-

питательной 

деятельности 

Разработка информаци-

онно-методических ма-

териалов по основным 

направлениям воспита-

тельной работы 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой 

помощи пострадав-шим 

и подготовки граждан к 

ее оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожающих 

жизни и здоровью, и 

правила оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по оказа-

нию первой помощи и 

психологической 

поддержки 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 

Воспитатель (старший воспитатель) 

Организация 

социально и 

личностно 

значимой дея-

тельности 

группы обу-

чающихся 

Организация деятельно-

сти обучающихся в це-

лях их гражданско-

патриотического, духов-

но-нравственного, тру-

дового, экологического, 

эстетического, интел-

лектуального и физиче-

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожа-

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-
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ского воспитания ющих жизни и 

здоровью, и правила 

оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества ос-воения 

мероприятий по 

оказанию первой 

помощи и психологи-

ческой поддержки 

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 

Педагог-библиотекарь 

Проведение 

мероприятий 

по воспита-

нию у обуча-

ющихся ин-

формацион-

ной культуры 

Информационно-

методическая поддержка 

реализации образова-

тельных программ и 

ФРПВ, РПВ 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадавшим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожа-

ющих жизни и 

здоровью, и правила 

оказания первой 

помощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержки 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обучению 

оказанию первой 

помощи и психоло-

гической поддержке 

Тьютор 

Педагогиче-

ское сопро-

вождение реа-

лизации обу-

чающимися, 

включая обу-

чающихся с 

ОВЗ и инва-

лидностью, 

индивидуаль-

ных образова-

тельных 

маршрутов, 

проектов 

Педагогическое сопро-

вождение обучающихся 

в реализации индивиду-

альных маршрутов, 

учебных планов, проек-

тов 

Организационные и 

правовые основы 

оказания первой по-

мощи пострадав-шим и 

подготовки граждан к ее 

оказанию; 

признаки различных 

состояний, угрожа-

ющих жизни и 

здоровью, и правила 

оказания первой по-

мощи при них;  

требования к проек-

тированию содержания, 

критериям оценки 

качества освоения 

мероприятий по 

оказанию первой 

Выявлять состояния, 

при которых оказывает-

ся первая помощь; 

выполнять мероприятия 

по оказанию первой по-

мощи в правильной по-

следовательности; 

проектировать меро-

приятия по обуче-нию 

оказанию пер-вой 

помощи и психо-

логической поддержке 
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помощи и психоло-

гической поддержки 

Категории слушателей 

Программа предназначена для руководящих и педагогических работ-

ников образовательных организаций, а также граждан, имеющих среднее 

профессиональное и высшее профессиональное образование без предъявле-

ния требований к стажу работы и квалификационной категории. 

Формы обучения: очная, очно-заочная 

Срок освоения программы, режим занятий: 40 часов. 

 

Учебный план ДПП ПК определяет перечень, трудоемкость, последо-

вательность и распределение учебных предметов, курсов, дисциплин (моду-

лей), практик и иных видов учебной деятельности обучающихся, а также ука-

зание видов аттестации. 

Образовательная организация вправе предусмотреть несколько темати-

ческих планов в одной рабочей программе, если содержание в зависимости 

от формы обучения не меняется, разным является только объем часов обяза-

тельных занятий (аудиторных) и самостоятельной работы (ч. 2 ст. 17 Феде-

рального закона от 29.12.2012 № 273-ФЗ «Об образовании в Российской Фе-

дерации»). 

 

3. Содержание программы 
 

Учебный (тематический) план  

№ 

п/п 

Наименование разделов 

(модулей) и тем 

Всего 

часов 

Аудиторные 

учебные занятия 
Самосто-

ятельная 

работа 

Формы 

контроля 
Лекции 

Практ. 

работа 

1.  Организационно-правовые аспекты 

оказания первой помощи. Универ-

сальный алгоритм оказания первой 

помощи.  

3 2 0 1 

Тест 

2.  Устранение угрожающих факторов и 

обеспечение безопасных условий 

для оказания первой помощи. 

1 0 1 0 

Практи-

ческая 

работа 1 

3.  Обзорный осмотр пострадавшего. 

Временная остановка наружного 

кровотечения. Табельные и подруч-

ные средства оказания первой по-

мощи. Первая помощь при геморра-

гическом шоке.  

3 1 2 0 

Практи-

ческая 

работа 2 

4.  Определение признаков жизни. Вы-

зов скорой помощи. Сердечно-

легочная реанимация. Особенности 

сердечно-легочной реанимации при 

электротравме и утоплении. Под-

держание проходимости дыхатель-

ных путей. 

4 1 3 0 

Практи-

ческая 

работа 3 
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5.  Первая помощь при нарушении про-

ходимости верхних дыхательных 

путей 

1 0 1 0 

Практи-

ческая 

работа 4 

6.  Проведение подробного осмотра и 

опроса пострадавшего для выявле-

ния состояний, угрожающих его 

жизни и здоровью. Первая помощь 

при ранениях и травмах. 

4 1 3 0 

Практи-

ческая 

работа 5 

7.  Первая помощь при общих и мест-

ных термических поражениях, хи-

мических ожогах, ионизирующем 

излучении, ожоговом шоке.  

3 2 1 0 

Практи-

ческая 

работа 6 

8.  Первая помощь при острых отравле-

ниях, укусах или ужаливаниях ядо-

витыми животными. 

3 2 0 1 

Тест 

9.  Порядок оказания первой помощи 

при неотложных состояниях, вы-

званных заболеваниями (острые 

нарушения сознания, дыхания, кро-

вообращения). Судорожный при-

ступ, сопровождающийся потерей 

сознания 

1 0 1 0 

Тест, 

Практи-

ческая 

работа 7 

10.  Оказание помощи пострадавшему в 

принятии лекарственных препара-

тов. Придание и поддержание опти-

мального положения тела. Контроль 

состояния пострадавшего. Передача 

пострадавшего скорой медицинской 

помощи. 

1 0 1 0 

Практи-

ческая 

работа 8 

11.  Поведение в экстремальных ситуа-

циях. Острые психологические ре-

акции на стресс. Оказание психоло-

гической поддержки пострадавшим.  

4 1 1 2 

Практи-

ческая 

работа 9 

12.  Методы и приемы обучения различ-

ных контингентов граждан оказанию 

первой помощи и психологической 

поддержки пострадавших 

8 0 0 8 

 

13.  Проектирование мероприятий по 

обучению оказанию первой помощи 

и психологической поддержки 

4 0 0 4 

Практи-

ческая 

работа 10 

14.  Итоговая аттестация 0 0 0 0  

ИТОГО 40 10 14 16  

 

Календарный учебный график 

Календарный учебный график, 1 вариант (очно-заочная форма обучения) 
Количество учебных дней Продолжительность лекционно-практических за-

нятий(ЛП) и самостоятельной работы (СР), ито-

говой аттестации (ИА) в день (в часах) 

8 3ЛП, 1СР 

4 2СР 

ИТОГО: 12 Итого: 40 часов 
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Календарный учебный график, 2 вариант (очно-заочная форма обучения) 
Количество учебных дней Продолжительность лекционно-практических за-

нятий(ЛП) и самостоятельной работы (СР), ито-

говой аттестации (ИА) в день (в часах) 

4 6ЛП 

8 2 СР 

ИТОГО: 12 Итого: 40 часов 

 

Календарный учебный график, 3 вариант (очно-заочная форма обучения) 
Количество учебных дней Продолжительность лекционно-практических за-

нятий(ЛП) и самостоятельной работы (СР), ито-

говой аттестации (ИА) в день (в часах) 

4 6ЛП  

4 3СР 

2 2СР 

ИТОГО: 10 Итого: 40 часов 

 

Календарный учебный график, 4 вариант (очно-заочная форма обучения) 
Количество учебных дней Продолжительность лекционно-практических за-

нятий(ЛП) и самостоятельной работы (СР), ито-

говой аттестации (ИА) в день (в часах) 

4 6ЛП, 2СР 

4 2СР 

ИТОГО: 8 Итого: 40 часов 

 

Календарный учебный график, 5 вариант (очно-заочная форма обучения) 
Количество учебных дней Продолжительность лекционно-практических за-

нятий(ЛП) и самостоятельной работы (СР), ито-

говой аттестации (ИА) в день (в часах) 

3 8ЛП 

8 2СР 

ИТОГО: 11 Итого: 40 часов 

 

Содержание программы 

Тема 1. Организационно-правовые аспекты оказания первой по-

мощи. Универсальный алгоритм оказания первой помощи. 

Лекция (2 ч.). Понятие «первая помощь». Роль своевременного оказа-

ния первой помощи; организационно-правовые аспекты оказания первой по-

мощи; нормативно-правовая база, определяющая права, обязанности и ответ-

ственность при оказании первой помощи. Порядок оказания первой помощи. 

Состояния, при которых оказывается первая помощь; перечень мероприятий 

по оказанию первой помощи и последовательность их проведения; универ-

сальный алгоритм оказания первой помощи; приоритетность оказания первой 

помощи.  

Самостоятельная работа (1 ч.). Изучение информационно-

методических материалов, размещенных на образовательной платформе 

Мудл. Выполнение тестовых заданий (Тест №1). 
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Тема 2. Устранение угрожающих факторов и обеспечение безопас-

ных условий для оказания первой помощи. 

Практическая работа 1 (1 ч.).  Решение ситуационных задач, 

направленных на формирование и оценку умений:  

определять факторы, представляющие непосредственную угрозу для 

собственной жизни и здоровья, жизни и здоровья пострадавшего (постра-

давших) и окружающих лиц, и их устранение, в том числе предотвращения 

дополнительного травмирования пострадавшего (пострадавших), в том числе 

в условиях ЧС и боевых действий, проводить оценку количества пострадав-

ших, определять приоритетность оказания первой помощи; 

информировать пострадавшего и окружающих о готовности оказывать 

первую помощь, а также о начале проведения мероприятий по оказанию 

первой помощи;  

обеспечивать собственную безопасность, в том числе с использованием 

средств индивидуальной защиты (перчатки медицинские, маска 

медицинская);  

использовать современные аптечки, укладки, комплекты и наборы 

средств и устройств для оказания первой помощи, подручные средства; 

выполнять приемы экстренного извлечения пострадавшего из 

труднодоступного места (пострадавший в сознании, пострадавший без 

сознания);  

выполнять перемещения пострадавших с травмами головы, шеи, груди, 

живота, таза, конечностей и позвоночника на руках одним, двумя и более 

участниками оказания первой помощи, в том числе при ЧС и в условиях 

боевых действий;  

вызывать скорую медицинскую помощь, другие специальные службы, 

сотрудники которых обязаны оказывать первую помощь.   

 

Тема 3. Обзорный осмотр пострадавшего. Временная остановка 

наружного кровотечения. Табельные и подручные средства оказания 

первой помощи. Первая помощь при геморрагическом шоке.   
Лекция (1 ч.). Цель и порядок выполнения обзорного осмотра постра-

давшего. Понятия «кровотечение», «острая кровопотеря». Признаки различ-

ных видов наружного кровотечения (артериального, венозного, капиллярно-

го, смешанного). Оказание первой помощи при носовом кровотечении. Спо-

собы временной остановки наружного кровотечения: прямое давление на ра-

ну, наложение давящей повязки, наложение жгута. Пальцевое прижатие ар-

терии, максимальное сгибание конечности. Временная остановка наружного 

кровотечения при травмах шеи. Понятие о геморрагическом шоке, причины и 

признаки, первая помощь. Синдром длительного сдавливания. Особенности 

оказания первой помощи в условиях ЧС и боевых действий.  

Практическая работа 2 (2 ч.).  Отработка последовательности и при-

емов временной остановки наружного кровотечения при ранении головы, 

шеи, груди, живота, конечностей и смежных зон с помощью прямого давле-

ния на рану. 
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Отработка наложения давящей повязки при ранении головы, груди, 

живота, конечностей и смежных зон. 

Отработка приемов наложения табельных и импровизированных кро-

воостанавливающих жгутов и турникетов разных конструкций при ранении 

конечностей, в том числе вариант остановки кровотечения в условиях ЧС и 

боевых действий. 

Отработка приемов наложения давящей повязки с фиксацией инород-

ного предмета в ране живота, груди, конечностей. 

 

Тема 4. Определение признаков жизни. Вызов скорой помощи. 

Сердечно-легочная реанимация. Особенности сердечно-легочной реани-

мации при электротравме и утоплении. Поддержание проходимости ды-

хательных путей. 

Лекция (1 ч.). Основные признаки жизни у пострадавшего. Причины 

нарушения дыхания и кровообращения. Способы проверки сознания, дыха-

ния, кровообращения у пострадавшего. Современный алгоритм проведения 

сердечно-легочной реанимации (СЛР). Техника проведения искусственного 

дыхания и давления руками на грудину пострадавшего при проведении СЛР. 

Ошибки и осложнения, возникающие при выполнении реанимационных ме-

роприятий. Показания к прекращению СЛР. Мероприятия, выполняемые по-

сле прекращения СЛР. Особенности СЛР у детей. Особенности сердечно-

легочной реанимации при электротравме и утоплении. Поддержание прохо-

димости дыхательных путей. 

Практическая работа 3 (3 ч.). Отработка навыка определения созна-

ния у пострадавшего. Отработка приёмов восстановления проходимости 

верхних дыхательных путей, оценки признаков жизни у пострадавшего. От-

работка вызова скорой медицинской помощи, других специальных служб. 

Отработка приёмов сердечно-легочной реанимации пострадавшего.  Отра-

ботка приёма перевода пострадавшего в устойчивое боковое положение. 

 

Тема 5. Первая помощь при нарушении проходимости верхних ды-

хательных путей. 

Практическая работа 4 (1 ч.). Изучение порядка оказания первой по-

мощи при частичном и полном нарушении проходимости верхних дыхатель-

ных путей, вызванном инородным телом у пострадавших в сознании, без со-

знания. Отработка приемов удаления инородного тела из верхних дыхатель-

ных путей пострадавшего, в том числе тучному пострадавшему, беременной 

женщине и ребёнку.  

 

Тема 6. Проведение подробного осмотра и опроса пострадавшего 

для выявления состояний, угрожающих его жизни и здоровью. Первая 

помощь при ранениях и травмах.   

Лекция (1 ч.). Цель и последовательность подробного осмотра постра-

давшего. Основные состояния, с которыми может столкнуться участник ока-

зания первой помощи. 
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Особенности ранений волосистой части головы. Особенности оказания 

первой помощи при травмах глаза и носа. Фиксация шейного отдела позво-

ночника (вручную, подручными средствами, с использованием медицинских 

изделий). Основные проявления травмы груди, особенности наложения повя-

зок при травме груди, особенности наложения повязки на рану груди с ино-

родным телом. Оказание первой помощи при травмах живота и таза с при-

знаками внутреннего кровотечения. Особенности наложения повязок на рану 

при выпадении органов брюшной полости, при наличии инородного тела в 

ране.  

Травмы конечностей. Понятие «иммобилизация». Способы иммобили-

зации при травме конечностей. 

Первая помощь при синдроме длительного сдавления. 

Травмы позвоночника. Оказание первой помощи. 

Особенности оказания первой помощи при ранениях и травмах в усло-

виях ЧС и боевых действий. 

Цель и принципы придания пострадавшим оптимальных положений 

тела. Оптимальные положения тела пострадавшего с травмами груди, живо-

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

Практическая работа 5 (3 ч.). Отработка выполнения подробного 

осмотра пострадавшего; наложение окклюзионной повязки на грудную 

клетку. Отработка проведения иммобилизации (обездвиживания) с 

использованием медицинских изделий или подручных средств; 

аутоиммобилизации или обездвиживания руками травмированных частей 

тела для обезболивания и предотвращения осложнений, в том числе при ЧС и 

в условиях боевых действий. Отработка приемов фиксации шейного отдела 

позвоночника. Отработка приемов придания оптимального положения тела 

пострадавшему при отсутствии сознания, травмах различных областей тела, 

значительной кровопотере.  

 

Тема 7. Первая помощь при общих и местных термических 

поражениях, химических ожогах, ионизирующем излучении,  ожоговом 

шоке.  
Лекция (2 ч.). Виды ожогов, их признаки. Понятие о поверхностных и 

глубоких ожогах. Ожог верхних дыхательных путей, основные проявления. 

Оказание первой помощи. Перегревание, факторы, способствующие его раз-

витию. Основные проявления, оказание первой помощи. Холодовая травма, 

ее виды. Основные проявления переохлаждения (гипотермии), отморожения, 

оказание первой помощи. Особенности оказания первой помощи в условиях 

ЧС и боевых действий. 

Практическая работа 6 (1 ч.). Отработка приемов наложения повязок 

при ожогах различных областей тела. Применение местного охлаждения.  

Отработка приемов наложения термоизолирующей повязки при 

отморожениях. 
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Тема 8. Первая помощь при острых отравлениях, укусах или ужа-

ливаниях  ядовитыми животными.  

Лекция (2 ч.). Отравления, пути попадания ядов в организм. Признаки 

отравлений, укусов или ужаливания ядовитых животных. Оказание первой 

помощи при попадании отравляющих веществ в организм через дыхательные 

пути, пищеварительный тракт, через кожу, инъекционно. Промывание же-

лудка взрослым и детям. 

Самостоятельная работа (1 ч.). Изучение информационно-

методических материалов, размещенных на образовательной платформе 

Мудл. Выполнение тестовых заданий (Тест 2). 

 

Тема 9. Порядок оказания первой помощи при неотложных состо-

яниях, вызванных заболеваниями (острые нарушения сознания, дыха-

ния, кровообращения). Судорожный приступ, сопровождающийся поте-

рей сознания.  

Практическая работа 7 (1 ч.). Отработка приемов оказания первой 

помощи при острых нарушениях сознания, дыхания, кровообращения. 

Признаки судорожного приступа, сопровождающегося потерей сознания; 

правила оказания первой помощи при судорожном приступе, c потерей 

сознания; предотвращение дополнительного травмирования головы при 

судорожном приступе с потерей сознания; придание и поддержание 

оптимального положения тела пострадавшего. 

 

Тема 10. Оказание помощи пострадавшему в принятии лекар-

ственных препаратов. Придание и поддержание оптимального положе-

ния тела. Контроль состояния пострадавшего. Передача пострадавшего 

скорой медицинской помощи. 

Практическая работа 8 (1 ч.). Решение ситуационных задач по отра-

ботке придания оптимального положения тела пострадавшему, контроля его 

состояния и передачи пострадавшего бригаде скорой медицинской помощи, 

другим специальным службам, сотрудники которых обязаны оказывать 

первую помощь. Особенности передачи пострадавшего при ЧС и в условиях 

боевых действий. 

 

Тема 11. Поведение в экстремальных ситуациях. Острые психоло-

гические реакции на стресс. Оказание психологической поддержки по-

страдавшим.  

Лекция (1 ч.). Влияние экстремальной ситуации на психоэмоциональ-

ное состояние пострадавшего и участника оказания первой помощи. Понятие 

о психологической помощи и поддержке. Типы эмоциональных реакций на 

стресс: истероидная, агрессивная, страх, тревога, слезы. Помощь пострадав-

шему, помощь себе, недопустимые действия при различных типах эмоцио-

нальных реакций. Простые приемы психологической поддержки. Особенно-

сти оказания психологической поддержки в условиях ЧС и боевых действий. 
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Практическая работа 9 (1 ч.). Решение ситуационных задач по отра-

ботке приемов оказания психологической поддержки пострадавшим при раз-

личных острых стрессовых реакциях.  

Самостоятельная работа (2 ч.). Изучение информационно-

методических материалов, размещенных на образовательной платформе 

Мудл. 

 

Тема 12. Методы и приемы обучения различных контингентов 

граждан оказанию первой помощи и психологической поддержки по-

страдавших  

Самостоятельная работа (8 ч.). Изучение информационно-

методических материалов, размещенных на образовательной платформе 

Мудл.  

Изучение требований к целям, задачам, содержанию, результатам и 

критериям их оценивания: 

для рабочих программ внеурочной деятельности, 

для дополнительных общеразвивающих программ, 

для рабочих программ учебных курсов, 

для учебного занятия,  

для мероприятия по оказанию первой помощи. 

 

Тема 13. Проектирование мероприятий по обучению оказанию 

первой помощи и психологической поддержки  

Самостоятельная работа (4 ч.). Определение цели, задач, содержа-

ния, планируемым результатам и критериям их оценивания методической 

разработки. Проектирование  мероприятия по обучению оказанию первой 

помощи и психологической поддержки. Оформление в виде технологической 

карты по предлагаемой форме, размещение на образовательной платформе 

Мудл. 

 

Итоговая аттестация проводится по совокупности выполненных 

работ. 

 

4. Формы аттестации и оценочные материалы 

 

Тема 1. Организационно-правовые аспекты оказания первой по-

мощи. Универсальный алгоритм оказания первой помощи. 

Форма контроля: Тестирование (Тест №1). 

Описание, требования к выполнению: Тест включает в себя 20 вопро-

сов, каждый верный ответ оценивается в 1 балл. Тестирование проводится на 

образовательной платформе Мудл. Время выполнения – 1 час. 

Критерии оценивания: Интерпретация результатов тестирования 

осуществляется по количеству верных ответов. Задание считается выполнен-

ным при правильных ответах на 60% и более заданий. 

Примеры заданий: 1. Что устанавливает п. 2 ч. 6 ст. 28 Федерального 
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закона от 29 декабря 2012 г. №273-ФЗ «Об образовании в Российской Феде-

рации» (выберите один правильный ответ): 

 Обязанность образовательной организации создавать безопас-

ные условия обучения, воспитания, присмотра и ухода за обучающимися, их 

содержания в соответствии с установленными нормами, обеспечивающими 

жизнь и здоровье обучающихся, работников; 

 Права и обязанности педагогических работников осуществлять 

мониторинг и анализ условий обучения и воспитания обучающихся в соот-

ветствии с гигиеническими нормами и требованиями по охране здоровья;  

 Право руководящих работников осуществлять взаимодействие с 

медицинскими учреждениями для создания безопасных условий обучения и 

воспитания обучающихся; 

2. Можно ли привлечь к ответственности за неправильное оказание пер-

вой помощи? (выберите один правильный ответ) 

 Уголовное и административное законодательство не признают 

правонарушением причинение вреда охраняемым законом интересам в со-

стоянии крайней необходимости (ст. 39 «Крайняя необходимость» Уголов-

ного кодекса РФ; ст. 2.7 «Крайняя необходимость» Кодекса РФ об админи-

стративных правонарушениях); 

 Уголовное законодательство признает правонарушением причи-

нение вреда охраняемым законом интересам в состоянии оказания первой 

помощи (ст. 39 «Крайняя необходимость» Уголовного кодекса РФ); 

 Административное законодательство признает правонарушением 

причинение вреда в состоянии оказания первой помощи (ст. 2.7 «Крайняя 

необходимость» Кодекса РФ об административных правонарушениях). 

Количество попыток: 3. 

 

Тема 2. Устранение угрожающих факторов и обеспечение безопас-

ных условий для оказания первой помощи. 

Форма контроля: Практическая работа по решению ситуационных за-

дач. 

Описание, требования к выполнению: Ситуационные задачи 

направлены на оценку сформированности умений:  

определять факторы, представляющие непосредственную угрозу для 

собственной жизни и здоровья, жизни и здоровья пострадавшего (постра-

давших) и окружающих лиц, и их устранение, в том числе предотвращения 

дополнительного травмирования пострадавшего (пострадавших), в том числе 

в условиях ЧС и боевых действий, проводить оценку количества пострадав-

ших, определять приоритетность оказания первой помощи; 

информировать пострадавшего и окружающих о готовности оказывать 

первую помощь, а также о начале проведения мероприятий по оказанию 

первой помощи;  

обеспечивать собственную безопасность, в том числе с использованием 

средств индивидуальной защиты (перчатки медицинские, маска 
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медицинская);  

использовать современные аптечки, укладки, комплекты и наборы 

средств и устройств для оказания первой помощи, подручные средства; 

выполнять приемы экстренного извлечения пострадавшего из 

труднодоступного места (пострадавший в сознании, пострадавший без 

сознания);  

выполнять перемещения пострадавших с травмами головы, шеи, груди, 

живота, таза, конечностей и позвоночника на руках одним, двумя и более 

участниками оказания первой помощи, в том числе при ЧС и в условиях 

боевых действий;  

вызывать скорую медицинскую помощь, другие специальные службы, 

сотрудники которых обязаны оказывать первую помощь.   

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1.  Оценка обста-

новки на месте 

происшествия. 

Слушатель может продемон-

стрировать жест безопасно-

сти вытянуть прямые руки 

вперёд, посмотреть на кон-

чики пальцев, развести руки 

в стороны, посмотреть впра-

во, влево, вверх, вниз... 

и озвучить результат 

(например, проговорить: 

«Безопасно», «Чисто», «Ме-

сто безопасно», «Угроз не 

обнаружено»). 

Возможно движение головой 

без жеста руками, обеспечи-

вающего осмотр места про-

исшествия: влево, вправо, 

вверх, вниз с последующим 

озвучиванием результата 

осмотра. 

 Не посмотрел по 

сторонам, вверх, 

вниз; 

 Не озвучен резуль-

тат осмотра. 

1 - 5 

сек. 

2.  Проверка со-

знания. 

Проверка сознания прово-

дится на условном постра-

давшем (другом слушателе 

или статисте, либо на мане-

кене), лежащем на спине. 

Слушатель опускается на 

колени сбоку от туловища 

условного пострадавшего, 

ближе к голове, и проверяет 

сознание: аккуратно тормо-

шит условного пострадавше-

го за плечи и громко спра-

шивает: «Что с Вами? По-

мощь нужна?» (можно за-

дать вопрос в другом вари-

 Проверка созна-

ния из положения 

стоя; 

 Неаккуратное 

тормошение; 

 Не задан вопрос. 

2 – 3 

 сек. 
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анте). 

3.  Призыв о по-

мощи, инфор-

мирование по-

страдавшего и 

окружающих о 

готовности ока-

зывать первую 

помощь, а так-

же о начале 

проведения ме-

роприятий по 

оказанию пер-

вой помощи 

Слушатель зовет на помощь 

через обращение к конкрет-

ному человеку, делая акцент 

на предмет одежды или иной 

выделяющийся аксессуар. 

Например: «Женщина с 

красной сумкой, подойдите, 

пожалуйста, нужна Ваша 

помощь!».  

Слушатель информирует по-

страдавшего и окружающих 

о готовности оказывать 

первую помощь, а также о 

начале проведения меропри-

ятий по оказанию первой 

помощи. Например: «Я – 

Николай Рубцов, я умею 

оказывать первую помощь, я 

сейчас перевяжу Вашу рану.  

Предложил занять необхо-

димое положение (например,  

проговорил: «Присядьте, 

пожалуйста» и помог сесть 

пострадавшему). 

 Слушатель не по-

звал на помощь;  

 Отсутствует об-

ращение к конкрет-

ному человеку; 

 Отсутствует ин-

формирование по-

страдавшего и 

окружающих о го-

товности оказывать 

первую помощь, а 

также о начале про-

ведения мероприя-

тий по оказанию 

первой помощи. 

5-7 сек. 

4.  Вызов скорой 

медицинской 

помощи, дру-

гих специаль-

ных служб, 

сотрудники 

которых обя-

заны оказывать 

первую помощь 

Слушателю необходимо про-

вести демонстрацию вызова 

скорой помощи в режиме ре-

ального времени. 

 Вызов не сделан; 

 Не названо место 

происшествия; 

 Не сказано о со-

стоянии пострадав-

шего; 

 Не указано количе-

ство пострадавших. 

20 сек. 

5.  Определение 

приоритетности 

оказания первой 

помощи 

В первую очередь помощь 

оказывается несовершенно-

летним детям. Приоритет-

ность оказания первой по-

мощи взрослым пострадав-

шим определяется последо-

вательностью проведения 

мероприятий, входящих в 

Порядок оказания первой 

помощи.  

Если пострадавших много, в 

первую очередь оказывают 

помощь тем, кто находится в 

наиболее тяжелом состоянии 

и тем, у кого есть шансы на 

выживание. 

Оценка состояния одного 

пострадавшего не должна 

 Не проведена 

оценка тяжести со-

стояния пострадав-

ших; 

 Нарушен принцип 

приоритетности ока-

зания первой помо-

щи; 

 Оценка тяжести 

состояния проведена 

некорректно. 

1 мин. 
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занимать более 1 минуты. В 

каждом случае спасатель 

должен рассмотреть вопрос 

о том, является ли ситуация:  

• опасной для жизни; 

• срочной, но неопасной для 

жизни; 

• несрочной. 

При наличии возможности 

выполнения самопомощи 

(например, осуществления 

прямого давления на рану 

при кровотечении), слуша-

тель рекомендует это услов-

но пострадавшему, пока ока-

зывается помощь другому 

пострадавшему. 

Если на месте происшествия 

находится несколько участ-

ников, один из слушателей 

может взять на себя коорди-

нацию действия других 

участников, направляя их к 

наиболее тяжелым постра-

давшим.  

6.  Выполнение 

приемов экс-

тренного из-

влечения 

пострадавшего 

из трудно-

доступного 

места (пост-

радавший в 

сознании, 

пострадавший 

без сознания) 

При экстренном извлечении 

пострадавшего в сознании 

руки с слушателя проводятся 

под подмышками постра-

давшего, фиксируют его 

предплечье, после чего по-

страдавший извлекается 

наружу. 

При извлечении пострадав-

шего без сознания одна из 

рук слушателя фиксирует за 

нижнюю челюсть голову по-

страдавшего, а вторая дер-

жит его противоположное 

предплечье. 

 Неправильно за-

ведены руки под 

подмышки; 

 Не фиксировано 

предплечье; 

 Не фиксирована 

голова за нижнюю 

челюсть. 

30 сек. 

7.  Выполнение 

перемещения 

пострадавших с 

травма-ми 

головы, шеи, 

груди, живота, 

таза, 

конечностей и 

позвоночника 

на руках одним, 

двумя и более 

участниками 

Используется прием (захват) 

Раутека. 

Лежащего на полу человека 

следует подойти к нему со 

стороны его головы и сесть 

на колени, аккуратно завести 

ладони и предплечья под го-

лову и шею пострадавшего 

и, продвигаясь вперед на ко-

ленях, плавно приподнять 

голову и верхнюю часть ту-

ловища пострадавшего. 

 Не использован 

прием (захват) 

Раутека; 

 Не выполнены 

все необходимые 

приемы; 

 Выполнение при-

емов из положения 

стоя; 

 Не зафиксирована 

голова; 

 Нарушена после-

30 сек. 
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оказания пер-

вой помощи, в 

том числе при 

ЧС и в условиях 

боевых дейст-

вий 

Продолжая движение на ко-

ленях вперед, поднять туло-

вище пострадавшего вверх 

под прямым углом и завести 

руки под мышки пострадав-

шего с двух сторон, взять 

одной из своих рук его руку 

(лучше не травмированную) 

за предплечье в районе запя-

стья и согнуть ее в локте 

примерно под прямым уг-

лом. Второй рукой необхо-

димо захватить то же пред-

плечье в районе локтя, слег-

ка прижимая его к верхней 

части живота. После этого 

перемещать пострадавшего, 

передвигаясь на коленях и 

подтягивая его за собой, 

двигаясь спиной вперед. При 

этом важно не забывать о 

собственной безопасности и 

контролировать свое пере-

мещение. 

довательность вы-

полнения приемов; 

 Не зафиксирована 

рука; 

 Отсутствует ви-

зуальный контроль 

безопасности. 

8.  Обеспечение 

собственной 

безопасности, в 

том числе с 

использованием 

СИЗ (перчатки 

медицинские, 

маска 

медицинская), 

современных 

аптечек, укла-

док, комплек-

тов и наборов 

средств и 

устройств для 

оказания пер-

вой помощи. 

Для снижения риска зараже-

ния слушатель должен ис-

пользовать медицинские 

перчатки (для защиты рук) и 

защитные устройства для 

проведения искусственного 

дыхания «Рот-Устройство-

Рот». 

При отсутствии перчаток в 

учебном процессе допуска-

ется проговаривание фразы: 

«надел перчатки». 

 Не использованы 

СИЗ из аптечек 

(укладок, комплек-

тов); 

 При отсутствии 

табельных СИЗ не 

использованы под-

ручные средства. 

10 сек. 

 

Примеры заданий: 1. На Ваших глазах произошло столкновение лег-

кового и грузового автомобилей. Пострадавший водитель грузового автомо-

биля ударился головой и грудной клеткой, громко стонет. Водитель легково-

го автомобиля лежит на руле. На заднем сидении – 2 пассажира: женщина с 

раной на голове и ребенок возраста около 3 лет в автокресле. Продемонстри-

руйте Ваши действия. 

2. Во время обеда в столовой один из учеников поскользнулся на про-

литом киселе, упал и ударился головой. Наблюдается кровотечение из воло-

систой части головы. Продемонстрируйте Ваши действия. 
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3. Проходя мимо стоящего на автостоянке автомобиля Вы заметили 

находящегося в салоне ребенка примерно 5 лет. Рядом с ним нет взрослых. 

Взгляд у ребенка заторможенный. Продемонстрируйте Ваши действия. 

Количество попыток: 1. 

 

Тема 3. Обзорный осмотр пострадавшего. Временная остановка 

наружного кровотечения. Табельные и подручные средства оказания 

первой помощи. Первая помощь при геморрагическом шоке.   
Форма контроля: Практическая работа 2 (2 ч.).  Оценка правильности 

наложений давящих повязок на конечности, голову. Оценка правильности 

наложений кровоостанавливающих жгутов, турникетов, в том числе при ЧС 

и в условиях боевых действий. 

Описание, требования к выполнению: Слушатели выполняют давя-

щие повязки, в том числе повязку-закрутку на любую конечность (по выбо-

ру), повязку «чепец» на голову условно пострадавшим (другим слушателям); 

демонстрируют наложение кровоостанавливающих жгутов и турникетов, в 

том числе вариант остановки кровотечения в условиях ЧС и боевых действий 

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Прямое давле-

ние на рану 

Испытание проводится на 

условном пострадавшем. 

Слушателю необходимо про-

демонстрировать прямое дав-

ление на условную рану, 

предварительно надев меди-

цинские перчатки. Рана за-

крывается стерильными сал-

фетками или стерильным бин-

том, после чего на область ра-

ны осуществляется давление 

рукой слушателя. Для нало-

жения на рану можно исполь-

зовать любую подручную 

ткань. 

 Не надеты пер-

чатки; 

  на рану не поло-

жена салфетка или 

любая подручная 

ткань. 

 

10 сек. 

2. Наложение 

давящей по-

вязки 

Испытание проводится на 

условном пострадавшем. 

Слушателю необходимо про-

демонстрировать наложение 

давящей повязки на условную 

рану, предварительно надев 

медицинские перчатки. Рана 

закрывается стерильными 

салфетками или стерильным 

бинтом. Слушатель с помо-

щью бинта должен наложить 

повязку. Повязка не должна 

быть по-настоящему тугой и 

 Не надеты пер-

чатки; 

 Не использована 

стерильная салфетка; 

 Неправильно 

наложена повязка 

(недостаточно тугая 

повязка, повязка 

сползает с раны). 

 

1 мин. 
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давящей, но она так же не 

должна сползать с раны. 

3. Наложение 

кровоостанав-

ливающего 

жгута / турни-

кета 

Слушатель демонстрирует 

наложение кровоостанавли-

вающего жгута / турникета на 

конечность (руку/ногу) мане-

кена. Необходимо выбрать ме-

сто для наложения (нельзя 

накладывать на среднюю 

треть плеча и нижнюю треть 

бедра).  

Жгут / турникет нельзя накла-

дывать на голое тело, только 

поверх одежды или тканевой 

(бинтовой) прокладки. Перед 

наложением жгут / турникет 

следует завести за конечность 

и растянуть. Кровотечение 

останавливается первым рас-

тянутым туром (витком) жгу-

та. Все остальные (фиксиру-

ющие) туры накладываются 

так, чтобы каждый последую-

щий тур примерно на полови-

ну перекрывал предыдущий. 

Точное время наложения жгу-

та / турникета необходимо 

указать в записке, записку по-

местить под жгут. 

 Неверно выбрано 

место наложения 

жгута / турникета; 

 Жгут / турникет 

наложен на голое 

тело; 

 Нет записки с 

указанием времени 

наложения жгута / 

турникета. 

1 мин. 

 

Примеры заданий: 1. Наложите давящую повязку при венозном крово-

течении из предплечья. 

2. Наложите повязку-закрутку при кровотечении из плечевой артерии. 

3. Остановите кровотечение из раны бедра в красной зоне линии боево-

го соприкосновения.  

Количество попыток: 2. 

 

Тема 4. Определение признаков жизни. Вызов скорой помощи. 

Сердечно-легочная реанимация. Особенности сердечно-легочной реани-

мации при электротравме и утоплении. Поддержание проходимости ды-

хательных путей. 

Форма контроля: Практическая работа 3 (3 ч.). Оценка правильности 

определения признаков жизни у пострадавшего; восстановления проходимо-

сти верхних дыхательных путей, оценки признаков жизни у пострадавшего; 

вызова скорой медицинской помощи; сердечно-легочной реанимации по-

страдавшего; перевода пострадавшего в устойчивое боковое положение. 

Описание, требования к выполнению: Слушатели демонстрируют 

определение признаков жизни; проведение сердечно-легочной реанимации 

(СЛР) на манекене; вызов скорой медицинской помощи; перевод в устойчи-
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вое боковое положение - на условном пострадавшем (второй слушатель).  Во 

время проведения СЛР обеспечиваются необходимые меры техники безопас-

ности и сохранения здоровья слушателей: слушатель должен убрать изо рта 

все посторонние предметы (жевательная резинка и пр.). 

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Определение 

признаков 

жизни 

Для определения наличия ды-

хания необходимо восстано-

вить проходимость дыхатель-

ных путей у пострадавшего. 

Для этого следует одну руку 

положить на лоб пострадав-

шего, двумя пальцами другой 

взять за подбородок и запро-

кинуть голову. Для проверки 

дыхания следует наклониться 

щекой и ухом ко рту и носу 

пострадавшего и в течение 10 

секунд послушать дыхание, 

почувствовать его своей ще-

кой и посмотреть на движения 

грудной клетки. 

 Отсутствует от-

крытие дыхательных 

путей или проводит-

ся не методом за-

прокидывания голо-

вы с приподнятием 

подбородка; 

 Не смотрит на 

грудную клетку по-

страдавшего; 

 Неверное время 

проверки (больше 

или меньше 10 сек). 

10 сек. 

2. Вызов скорой 

медицинской 

помощи 

Слушателю необходимо про-

вести демонстрацию вызова 

скорой помощи в режиме ре-

ального времени. 

 Вызов не сделан; 

 Не названо место 

происшествия; 

 Не сказано о со-

стоянии пострадав-

шего; 

 Не указано количе-

ство пострадавших. 

20 сек. 

3. Проведение 

сердечно-

легочной ре-

анимации 

Сердечно-легочная реанима-

ция проводится на манекене, 

который располагается на 

твердой, ровной поверхности, 

на специальном коврике.  

Слушатель встает на колени 

сбоку от манекена и приступа-

ет к надавливаниям на груд-

ную клетку. Основание ладо-

ни помещается на середину 

грудной клетки, кисти рук бе-

рутся в замок, руки выпрям-

ляются в локтевых суставах. 

Надавливания выполняются 

перпендикулярно плоскости 

грудной клетки на глубину 5-6 

см. Слушатель выполняет 30 

надавливаний и переходит к 

вдохам искусственного дыха-

 Слушатель занима-

ет неверное положе-

ние у манекена; 

 Место для надав-

ливаний выбрано 

неверно; 

 Неправильное по-

ложение рук (руки 

не в «замок»); 

 Недостаточная 

глубина надавлива-

ний; 

 Неверное число 

надавливаний; 

 Неправильная тех-

ника выполнения 

вдохов искусствен-

ного дыхания (нос не 

зажат, нет подъема 

2 мин 
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ния. Слушателю необходимо 

сделать 2 вдоха (до начала 

подъема грудной клетки). При 

выполнении вдоха, слушателю 

необходимо запрокинуть ма-

некену голову и зажать нос. 

Испытание проводится в тече-

ние 3 полных циклов. 

грудной клетки); 

 Неправильное со-

отношение надавли-

ваний и вдохов ис-

кусственного дыха-

ния 

4. Придание по-

страдавшему 

устойчивого 

бокового по-

ложения 

Выполнение испытания про-

водится на условно постра-

давшем, лежащем на спине. 

Слушатель занимает положе-

ние сбоку от условно постра-

давшего, встав на колени. 

Сначала необходимо поднять 

ближнюю руку пострадавшего 

и положить ее перпендику-

лярно туловищу. Затем взять 

дальнюю руку пострадавшего 

и приложить ее к щеке по-

страдавшего тыльной сторо-

ной при этом следует продол-

жать ее удерживать. Далее 

надо взять дальнюю ногу по-

страдавшего под коленку и 

поставить ее на стопу. Затем, 

надавливая на колено согну-

той ноги, повернуть постра-

давшего на себя и слегка за-

прокинуть голову. 

 Неверное распо-

ложение ног и рук 

условно пострадав-

шего; 

 Слушатель пере-

ворачивает условно 

пострадавшего от 

себя; 

 Не удалось по-

вернуть условно по-

страдавшего 

15-30 

сек. 

 

Примеры заданий: Продемонстрируйте Ваши действия при обнаруже-

нии человека с отсутствием сознания согласно Универсальному алгоритму 

оказания первой помощи. 

Количество попыток: 2. 

 

Тема 5. Первая помощь при нарушении проходимости верхних ды-

хательных путей. 

Форма контроля: Практическая работа 4 (1 ч.). Оценка оказания пер-

вой помощи при частичном и полном нарушении проходимости верхних ды-

хательных путей, вызванном инородным телом у пострадавших в сознании, 

без сознания, в том числе тучному пострадавшему, беременной женщине и 

ребёнку.  

Описание, требования к выполнению: Оценка оказания первой по-

мощи при частичном и полном нарушении проходимости верхних дыхатель-

ных путей, вызванном инородным телом у пострадавших в сознании, без со-

знания, в том числе тучному пострадавшему, беременной женщине прово-

дится с использованием жилетов-тренажёров Геймлиха. Первая помощь ре-

бёнку – на специальном тренажёре-манекене младенца. 
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Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Первая по-

мощь при 

нарушении 

проходимости 

верхних дыха-

тельных путей 

Слушатель демонстрирует 

действия при нарушении про-

ходимости верхних дыхатель-

ных путей: 

1. Предлагает пострадавшему 

покашлять. Если это действие 

неэффективно, то 

2. Встает сбоку и немного сза-

ди пострадавшего.  Придер-

живая пострадавшего одной 

рукой, другой наклоняет его 

вперед, чтобы в случае сме-

щения инородного тела оно 

попало в рот пострадавшего, а 

не опустилось ниже в дыха-

тельные пути. Наносит 5 рез-

ких ударов основанием своей 

ладони между лопатками по-

страдавшего. Проверяет после 

каждого удара, не удалось ли 

устранить нарушение прохо-

димости.  

3. Демонстрирует выполнение 

прием Геймлиха. Для этого он 

становится сзади условно по-

страдавшего (слушателя с 

надетым тренажером – жиле-

том Геймлиха), обхватывает 

его сзади, располагает кулак 

(со стороны большого пальца) 

одной руки над пупком по-

страдавшего, накрывает кулак 

ладонью своей второй руки и 

выполняет резкие толчкооб-

разные движения, вдавливая 

свой кулак в живот постра-

давшего (до 5 попыток). 

 Не предложил 

условно пострадав-

шему покашлять; 

 Не выполнил уда-

ры по межлопаточ-

ной области; 

 При выполнении 

ударов отсутствует 

страховка условно 

пострадавшего от 

падения; 

 Неверно располо-

жены руки при вы-

полнении приема 

Геймлиха; 

 Отсутствует кон-

троль эффективно-

сти мероприятий; 

 Отсутствует эф-

фект от мероприя-

тий. 

30 сек. 

Примеры заданий: 1. Продемонстрируйте Ваши действия при полном 

нарушении проходимости верхних дыхательных путей, вызванном инород-

ным телом, у взрослого пострадавшего. 

2. Продемонстрируйте Ваши действия при полном нарушении прохо-

димости верхних дыхательных путей, вызванном инородным телом, у ребен-

ка возрастом 4 месяца. 

3. Продемонстрируйте Ваши действия при полном нарушении прохо-

димости верхних дыхательных путей, вызванном инородным телом, если 

приём Геймлиха оказался неэффективным. 
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Количество попыток: 2. 

 

Тема 6. Проведение подробного осмотра и опроса пострадавшего 

для выявления состояний, угрожающих его жизни и здоровью. Первая 

помощь при ранениях и травмах.   

Форма контроля: Практическая работа 5 (3 ч.). Оценка  

выполнения подробного осмотра пострадавшего;  

наложения окклюзионной повязки на грудную клетку;  

проведения иммобилизации (обездвиживания) с использованием меди-

цинских изделий или подручных средств;  

аутоиммобилизации травмированных частей тела для обезболивания и 

предотвращения осложнений, в том числе при ЧС и в условиях боевых дей-

ствий; 

фиксации шейного отдела позвоночника; 

придания оптимального положения тела пострадавшему при отсут-

ствии сознания, травмах различных частей тела, значительной кровопотере.  

Описание, требования к выполнению: Слушатели демонстрируют 

выполнение мероприятий первой помощи на условно пострадавшем (другом 

слушателе): подробного осмотра пострадавшего; наложение окклюзионной 

повязки на грудную клетку; иммобилизацию (обездвиживание) с использо-

ванием табельных шин или подручных средств; аутоиммобилизацию трав-

мированных частей тела для обезболивания и предотвращения осложнений, в 

том числе при ЧС и в условиях боевых действий; фиксацию шейного отдела 

позвоночника; придание оптимального положения тела пострадавшему при 

отсутствии сознания, травмах различных частей тела, значительной кровопо-

тере.  

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Подробный 

осмотр по-

страдавшего 

Подробный осмотр произво-

дится с соблюдением мер ин-

дивидуальной защиты (надеты 

медицинские перчатки) в 

определенной последователь-

ности и сопровождается опро-

сом пострадавшего с выясне-

нием его жалоб. 

Вначале осматривается и ак-

куратно ощупывается голова 

для определения наличия по-

вреждений, кровотечений, 

кровоподтеков. Далее - шея 

для выявления возможных де-

формаций, костных выступов, 

болезненных мест. При 

осмотре грудной клетки уде-

ляется внимание ее передней, 

 Отсутствуют ме-

дицинские перчатки; 

 Нарушена после-

довательность по-

дробного осмотра; 

 Осмотр грудной 

клетки произведен 

только спереди; 

 Пострадавший не-

обоснованно пере-

вернут; 

 Осмотр проведен 

формально или с 

причинением допол-

нительных повре-

ждений пострадав-

шему; 

1 мин. 
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задней и боковым поверхно-

стям для обнаружения ране-

ния ее различных отделов, де-

формаций, наличие кровоте-

чений. Без особой необходи-

мости пострадавшего не пово-

рачивают.  

Чтобы осмотреть спину, до-

статочно аккуратно ощупать. 

После осмотра грудной клетки 

осматривают и ощупывают 

живот и область таза, уделяя 

внимание наличию явно ви-

димых кровоподтеков и сса-

дин как признакам возможной 

тупой травмы живота, внут-

ренних органов и костей таза, 

которые могут сопровождать-

ся опасным внутренним кро-

вотечением. Последними 

осматриваются и ощупывают-

ся ноги и руки, обращая вни-

мание на их возможную де-

формацию и болезненность, 

которые являются признаками 

перелома костей. 

После осмотра каждой части 

тела слушатель сообщает ре-

зультат осмотра (например, 

«Правая рука – чисто!») 

 Не озвучены ре-

зультаты осмотра 

каждой части тела. 

 

2. Наложение 

окклюзионной 

повязки на 

грудную клет-

ку 

При ранениях грудной клетки 

с нарушением ее герметично-

сти осуществляют её первич-

ную герметизацию раны ладо-

нью, после чего накладывают 

герметизирующую (окклюзи-

онную) повязку. Для этого 

непосредственно на рану по-

мещают воздухонепроницае-

мый материал, превышающий 

по размеру величину раны 

(упаковка от перевязочного 

пакета или бинта, полимерная 

пленка), который закрепляется 

лейкопластырем с трех сто-

рон, оставляя незафиксиро-

ванным уголок или край вни-

зу: он выполняет функцию 

клапана – не дает воздуху по-

ступать в грудную клетку и 

позволяет ему выходить, что-

бы снизить избыточное давле-

 Рана не герметизи-

рована ладонью; 

 Размер воздухоне-

проницаемого мате-

риала меньше раны; 

 Воздухонепрони-

цаемый материал 

зафиксирован нена-

дежно, слабо; 

 Клапан воздухоне-

проницаемого мате-

риала находится 

сверху или сбоку. 

 

1 мин. 
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ние в ней.  

При отсутствии лейкопласты-

ря возможна фиксация возду-

хонепроницаемого материала 

бинтованием. 

При наличии специальных ок-

клюзионных повязок можно 

использовать их в соответ-

ствии с инструкцией произво-

дителя. 

3. Проведение 

иммобилиза-

ции с исполь-

зованием ме-

дицинских из-

делий или 

подручных 

средств 

Пострадавшему с травмами 

конечностей придается удоб-

ное положение, при котором 

он испытывает меньше стра-

даний от имеющихся повре-

ждений, обеспечивается по-

кой поврежденной части тела. 

Необходимо приложить холод 

к месту повреждения и кон-

тролировать состояние по-

страдавшего. 

При необходимости транс-

портировки пострадавшего 

выполняют иммобилизацию 

поврежденной конечности. 

При этом фиксируют мини-

мум два сустава (один ниже, 

другой выше перелома).  

При переломе плеча и бедра 

фиксируют три сустава – пле-

чевой, локтевой, лучезапяст-

ный или тазобедренный, ко-

ленный, голеностопный соот-

ветственно. 

Перед использованием та-

бельных шин различных кон-

струкций необходимо ознако-

миться с инструкцией произ-

водителя. 

Иммобилизация также может 

осуществляться с помощью 

импровизированных шин (до-

сок, кусков плотного картона 

или пластмассы, лыж и т.п.).  

Перед наложением импрови-

зированную шину необходи-

мо обмотать бинтом или 

обернуть тканью, одеждой. 

Моделирование средств им-

мобилизации проводится вна-

чале на здоровой конечности 

и только потом на травмиро-

 Пострадавшему не 

обеспечено удобное 

положение тела и 

травмированной ко-

нечности; 

 Не приложен хо-

лод на место повре-

ждения; 

 При травме плеча и 

бедра фиксированы 

два сустава; 

 Использование та-

бельных средств 

производится без 

предварительного 

знакомства с ин-

струкцией, методом 

проб и ошибок; 

 Моделирование 

средств иммобили-

зации проводится 

непосредственно на 

травмированной ко-

нечности; 

 Шины наложены 

на голое тело; 

 При открытом пе-

реломе шина нало-

жена сверху отлом-

ков кости. 

5 мин. 
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ванной. 

Накладывать табельные или 

подручные средства нужно 

поверх одежды и обуви по-

страдавшего, без исправления 

положения конечности, также 

фиксируя два или три сустава 

(в зависимости от места пере-

лома).  

Иммобилизация открытых пе-

реломов осуществляется по-

сле остановки кровотечения. 

Шина при этом накладывается 

с противоположной стороны 

отломков кости. 

4. Аутоиммоби-

лизация трав-

мированных 

частей тела  

Поврежденную ногу прибин-

товывают к здоровой ноге на 

уровне лодыжки и нижней 

трети бедра, проложив между 

ними мягкий материал. 

Поврежденную руку фикси-

руют, прибинтовав к тулови-

щу, обеспечиваю неподвиж-

ность в трех плоскостях дви-

жения.  

На область предполагаемой 

травмы нужно положить хо-

лод. 

 При аутоиммоби-

лизации нижней ко-

нечности между но-

гами не проложен 

мягкий материал; 

 При аутоиммоби-

лизации верхней ко-

нечности травмиро-

ванная рука не при-

ведена под прямым 

углом к телу; 

 Фиксирующая по-

вязка наложена сла-

бо, не обеспечивает 

неподвижность ко-

нечности; 

 Не наложен хлада-

гент на место трав-

мы. 

3 мин. 

5. Фиксация 

шейного отде-

ла позвоноч-

ника 

Для исключения дополни-

тельной травмы и возможного 

повреждения спинного мозга 

при извлечении и перемеще-

нии пострадавшего необходи-

мо вручную поддерживать го-

лову в положении, ограничи-

вающем движение, дожидаясь 

прибытия скорой медицин-

ской помощи. При экстренном 

извлечении пострадавшего 

необходимо использовать 

фиксацию шеи рукой. 

В качестве подручных средств 

могут быть использованы 

элементы одежды (куртка, 

свитер и т.п.), которые обора-

чивают вокруг шеи, предот-

 Не обеспечена 

фиксация шейного 

отдела позвоночни-

ка; 

 При использовании 

табельных медицин-

ских изделий нару-

шена инструкция по 

применению; 

 Фиксирующие 

шейный отдел по-

звоночника средства 

сдавливают мягкие 

ткани и органы шеи, 

затрудняют дыхание. 

1 мин. 
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вращая сдавливание мягких 

тканей и органов шеи, но до-

биваясь того, чтобы края им-

провизированного воротника 

туго подпирали голову.  

При наличии в оснащении та-

бельных устройств (шейные 

воротники, шейные шины) 

необходимо использовать их в 

соответствии с их инструкци-

ями по применению. Подоб-

ные устройства накладывают-

ся вдвоем, при этом один из 

участников оказания первой 

помощи фиксирует голову и 

шею пострадавшего своими 

руками. Помощник располага-

ет заднюю часть воротника на 

задней поверхности шеи по-

страдавшего, после чего заги-

бает переднюю часть вперед и 

фиксирует (способ фиксации 

определяется конструкцией 

воротника) 

6. Придание оп-

тимального 

положения те-

ла (ОПТ) по-

страдавшему 

при отсут-

ствии созна-

ния, травмах 

различных ча-

стей тела. 

При переломах и ушибах ре-

бер необходимо придать по-

страдавшему полусидячее по-

ложение с наклоном туловища 

на пораженную сторону (для 

этого пострадавшего можно 

опереть о стену, автомобиль и 

т. д.) и контролировать его со-

стояние до прибытия скорой 

медицинской помощи. 

Первая помощь при травмах 

таза пострадавшему нужно 

очень аккуратно подложить 

под колени валик (одежда или 

сумка), свести коленные и го-

леностопные суставы, зафик-

сировать их бинтованием и 

контролировать его состояния 

до прибытия бригады скорой 

медицинской помощи. Не ре-

комендуется применять при 

переломе таза позу «лягуш-

ки»! 

Первая помощь при закрытой 

травме живота с признаками 

кровопотери – вызвать скорую 

медицинскую помощь, поло-

жить холод на живот, постра-

 Оптимальное по-

ложение тела не со-

ответствует травме 

пострадавшего; 

 Нарушены требо-

вания к фиксации 

корпуса и конечно-

стей пострадавшего 

при  переводе в оп-

тимальное положе-

ние; 

 При переводе в 

УБП слушатель пе-

реворачивает услов-

но пострадавшего от 

себя. 

30 сек. 
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давшему придать положение 

на спине с валиком под полу-

согнутыми и сведенными но-

гами, контролировать его со-

стояние. 

При травме позвоночника по-

сле извлечения или при пере-

мещении пострадавший дол-

жен находиться на ровной, 

жесткой, горизонтальной по-

верхности.  

При потере сознания постра-

давший переводится в устой-

чивое боковое положение 

(УБП). 

Примеры заданий: 1. Продемонстрируйте на Вашем партнере ОПТ при 

травме грудной клетки. 

2. Продемонстрируйте на Вашем партнере ОПТ при травме таза. 

3. Продемонстрируйте на Вашем партнере ОПТ при закрытой травме 

живота и обширной кровопотере. 

4. Продемонстрируйте на Вашем партнере ОПТ при травме позвоноч-

ника, сопровождающейся потерей сознания. 

Количество попыток: 2 

 

Тема 7. Первая помощь при общих и местных термических 

поражениях, химических ожогах, ионизирующем излучении, ожоговом 

шоке.  

Форма контроля: Практическая работа 6 (1 ч.). Оценка наложения по-

вязок при ожогах различных областей тела. Отработка приемов наложения 

термоизолирующей повязки при отморожениях. 

Описание, требования к выполнению: Слушатели выполняют нало-

жение термоизолирующей повязки, повязки «Варежка» 

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Наложение 

термоизоли-

рующей по-

вязки 

При необходимости осторож-

но снять мокрую обувь и 

одежду, промокательными 

движениями просушить кожу. 

Конечность закрыть мягкой 

чистой тканью или стериль-

ными салфетками.  

Завернуть конечность в воз-

духонепроницаемый матери-

ал.  

Обложить конечность ватой 

или теплым материалом (ват-

но-марлевые подушки, шарф, 

 Нарушена после-

довательность нало-

жения слоев повяз-

ки; 

 Не использован 

воздухонепроницае-

мый материал. 

3 мин. 
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свитер и т.п.). 

Фиксировать повязку бинто-

выми турами или подручными 

средствами, произвести иммо-

билизацию конечности (по 

показаниям). 

2. Наложение 

повязки «Ва-

режка» 

Слушатель встаёт лицом к 

условно пострадавшему, дела-

ет 2 закрепляющих тура в об-

ласти нижней трети предпле-

чья; перегибает бинт под уг-

лом 90° и проводит его по 

тыльной поверхности к кон-

чикам пальцев, перегнув на 

ладонную поверхность, дово-

дит до сгибательной поверх-

ности лучезапястного сустава. 

Левой рукой фиксирует туры 

бинта в области лучезапястно-

го сустава, а правой рукой 

продолжает раскатывать бинт 

через кисть, закрывая 4 паль-

ца. Повторяет возвращающие-

ся туры 4-5 раз и возвращается 

к разгибательной поверхности 

лучезапястного сустава. 

Перегнув бинт под углом 90°, 

круговым ходом бинта за-

крепляет предыдущие туры 

бинта выше лучезапястного 

сустава. 

Проводит бинт по тыльной 

поверхности кисти к кончикам 

пальцев. 

Накладывает спиральную по-

вязку от кончиков пальцев до 

лучезапястного сустава, 

оставляя свободный первый 

палец, далее - 2 закрепляющих 

тура выше лучезапястного су-

става. 

Сверху накладывается хлада-

гент. 

 Нарушена логиче-

ская последователь-

ность туров; 

 Недостаточное ко-

личество туров не 

обеспечивает закры-

тие обожженной ко-

нечности; 

 Туры слабо зафик-

сированы, повязка 

рыхлая, легко сни-

мается; 

 Тура наложены 

чрезмерно туго, 

сдавливают мягкие 

ткани; 

 Не использован 

хладагент. 

1 мин. 

Примеры заданий: 1. Выполните повязку при отморожении. 

2. Выполните повязку при ожоге ладони. 

Количество попыток: 2. 

 

Тема 8. Первая помощь при острых отравлениях, укусах или ужа-

ливаниях  ядовитыми животными.  

Форма контроля: Тестирование (Тест №2). 
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Описание, требования к выполнению: Тест включает в себя 10 вопро-

сов, каждый верный ответ оценивается в 1 балл. Тестирование проводится на 

образовательной платформе Мудл. Время выполнения – 1 час. 

Критерии оценивания: Интерпретация результатов тестирования 

осуществляется по количеству верных ответов. Задание считается выполнен-

ным при правильных ответах на 60% и более заданий. 

Примеры заданий: 

1. Основной принцип оказания первой помощи при отравлении: (выбе-

рите один правильный ответ) 

 найти противоядие в жидком виде  

 попытаться удалить яд в зависимости от способа поступления в 

организм 

 обязательно выяснять объем отравляющего вещества, прежде чем 

оказывать первую помощь  

 оценить уровень основных показателей (АД, ЧСС) до оказания и 

во время оказания первой помощи. 

2. Первая помощь при укусах ядовитых змей (выберите несколько пра-

вильных ответов): 

 наложить жгут выше места укуса, 

 ограничить подвижность конечности 

 наложить холод на место укуса 

 дать обильное питье 

 разрезать место укуса и попытаться выдавить яд 

 обработать место укуса спиртсодержащей жидкостью. 

Количество попыток: 2. 

 

Тема 9. Порядок оказания первой помощи при неотложных состо-

яниях, вызванных заболеваниями (острые нарушения сознания, дыха-

ния, кровообращения). Судорожный приступ, сопровождающийся поте-

рей сознания.  

Форма контроля: Практическая работа 7 (1 ч.). Оценка действий по 

оказанию первой помощи при судорожном приступе, сопровождающимся 

потерей сознания. 

Описание, требования к выполнению: Слушателям предлагается про-

демонстрировать действия по оказанию первой помощи при судорожном 

приступе, сопровождающимся потерей сознания. 

Критерии оценивания: 

№№ 
Оцениваемые 

действия 

Требования к выполнению 

действий 

Ошибки 

 

Время 

выпол-

нения 

1. Действия по 

оказанию пер-

вой помощи 

при судорож-

ном приступе, 

Необходимо вызвать скорую 

медицинскую помощь; преду-

предить травмирование по-

страдавшего, обеспечив без-

опасные условия на месте 

 Не обеспечены 

безопасные условия 

для пострадавшего; 

 Продемонстриро-

вана попытка ввести 

1 мин. 
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сопровожда-

ющимся поте-

рей сознания 

происшествия (убрав острые, 

бьющиеся предметы). После 

завершения судорожного при-

ступа необходимо убедиться в 

отсутствии интенсивных кро-

вотечений из-за возможных 

травм (при наличии угрожа-

ющего жизни кровотечения 

надо остановить его любым 

доступным способом) и обес-

печить поддержание проходи-

мости дыхательных путей 

(придать пострадавшему 

устойчивое боковое положе-

ние). Следует вызвать скорую 

медицинскую помощь и 

наблюдать за пострадавшим 

до ее прибытия, обеспечивая 

ему психологическую под-

держку. 

Запрещено вводить между зу-

бами какие-либо предметы во 

время судорожного приступа 

и после него. 

между зубами какие-

либо предметы; 

 После имитации 

приступа постра-

давший не переведен 

в УБП; 

 Не вызвана скорая 

медицинская по-

мощь; 

 Отсутствует пси-

хологическая под-

держка. 

 Действия при 

остром нару-

шении мозго-

вого кровооб-

ращения 

Слушателю необходимо вы-

зывать скорую медицинскую 

помощь.  

Если заболевший без сознания 

- положить его на бок, удалить 

из полости рта съемные проте-

зы (остатки пищи, рвотные 

массы) убедиться, что больной 

дышит.  

Если заболевший в сознании, 

помочь ему принять удобное 

сидячие или полусидячее по-

ложение в кресле или на кро-

вати, подложив под спину по-

душки. Обеспечить приток 

свежего воздуха. Расстегнуть 

воротник рубашки, ремень, 

пояс, снять стесняющую 

одежду. Измерить артериаль-

ное давление, если его верх-

ний уровень превышает 220 

мм рт. ст., дать больному пре-

парат, снижающий артериаль-

ное давление, который он 

принимал раньше. 

Измерить температуру тела. 

Если t 38 или более - дать 

больному 1 г парацетамола ( 2 

 Не вызвана скорая 

медицинская по-

мощь; 

 Телу заболевшего 

не обеспечено опти-

мальное положение 

сообразно состоя-

нию наличия созна-

ния;  

 Не обеспечен при-

ток свежего воздуха; 

 Не измерено АД; 

 Не измерена тем-

пература тела; 

 Не обеспечен при-

ем лекарственных 

препаратов; 

 Не оказана / оказа-

на неадекватная 

психологическая 

поддержка. 

2 мин. 
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таблетки по 0,5 г разжевать, 

проглотить), при отсутствии 

парацетамола других жаропо-

нижающих не давать!  

Положить на лоб и голову 

хладагент. 

Если больной ранее принимал 

лекарственные препараты, 

снижающие уровень холесте-

рина в крови из группы стати-

нов (симвастатин, ловастатин 

флувастатин, правастатин, то-

рвастатин, розувастатин), дать 

ему обычную дневную дозу. 

Если пострадавшему трудно 

глотать и у него капает слюна 

изо рта - наклонить его голову 

к более слабой стороне тела, 

промокать стекающую слюну 

чистыми салфетками. 

Если пострадавший не может 

говорить или его речь невнят-

ная – оказывать психологиче-

скую поддержку, объясняя, 

что это состояние временное. 

Можно держать его за руку на 

непарализованной стороне, 

пресекать попытки разговари-

вать и не задавать вопросов, 

требующих ответа.  

 Действия при 

сердечном 

приступе 

Слушателю нужно вызвать 

бригаду скорой медицинской 

помощи, усадить пострадав-

шего (лучше в кресло с подло-

котниками) или уложить в по-

стель с приподнятым изголо-

вьем. По согласованию с дис-

петчером скорой медицинской 

помощи дать заболевшему 

0,25 г ацетилсалициловой кис-

лоты (аспирина) (таблетку 

разжевать, проглотить) и 0,5 

мг нитроглицерина (таблет-

ку/капсулу положить под 

язык, капсулу предварительно 

раскусить, не глотать). Нельзя 

принимать аспирин при непе-

реносимости его (аллергиче-

ские реакции), а также при яв-

ном обострении язвенной бо-

лезни желудка и двенадцати-

перстной кишки.  

 Не вызвана скорая 

медицинская по-

мощь; 

 Телу заболевшего 

не обеспечено опти-

мальное положение 

сообразно состоя-

нию наличия созна-

ния;  

 Заболевшему раз-

решается вставать, 

ходить, курить и 

принимать пищу; 

 Не обеспечен при-

ток свежего воздуха; 

 Не обеспечен при-

ем лекарственных 

препаратов; 

 Не оказана / оказа-

на неадекватная 

психологическая 

поддержка. 

2 мин. 
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Нельзя принимать нитрогли-

церин при резкой слабости, 

потливости, а также при вы-

раженной головной боли, го-

ловокружении, остром нару-

шении зрения, речи или коор-

динации движений. 

Освободить шею и обеспечить 

поступление свежего воздуха 

(открыть форточки или окно). 

Если через 5-7 мин. после 

приёма аспирина и нитрогли-

церина боли сохраняются, 

необходимо второй раз при-

нять нитроглицерин. 

Если через 10 мин после при-

ема второй дозы нитроглице-

рина боли сохраняются, необ-

ходимо в третий раз принять 

нитроглицерин. 

Если после первого или по-

следующих приемов нитро-

глицерина появилась резкая 

слабость, потливость, одыш-

ка, необходимо принять гори-

зонтальное положение, под 

ноги положить валик. 

Если больной ранее принимал 

лекарственные препараты 

снижающие уровень холесте-

рина в крови из группы стати-

нов (симвастатин, ловастатин, 

флувастатин, правастатин, 

аторвастатин, розувоастатин) 

дать больному его обычную 

дневную дозу и взять препа-

рат с собой в больницу. 

Заболевшему с сердечным 

приступом категорически за-

прещается вставать, ходить, 

курить и принимать пищу до 

особого разрешения врача. 

Примеры заданий: 1. Продемонстрируйте действия по оказанию пер-

вой помощи при судорожном приступе, сопровождающимся потерей созна-

ния. 

2. Продемонстрируйте действия по оказанию первой помощи при сер-

дечном приступе. 

3. Продемонстрируйте действия по оказанию первой помощи при ин-

сульте. 

Количество попыток: 2. 
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Тема 10. Оказание помощи пострадавшему в принятии лекар-

ственных препаратов. Придание и поддержание оптимального положе-

ния тела. Контроль состояния пострадавшего. Передача пострадавшего 

скорой медицинской помощи. 

Форма контроля: Практическая работа 8 (1 ч.). Решение ситуацион-

ных задач по приданию оптимального положения тела пострадавшему, кон-

тролю его состояния и передаче пострадавшего бригаде скорой медицинской 

помощи, другим специальным службам, сотрудники которых обязаны оказы-

вать первую помощь, в том числе при ЧС и в условиях боевых действий. 

Описание, требования к выполнению: Слушателям предлагается в 

малой группе (не более 5 человек) решить ситуационные задачи по опреде-

лению и приданию оптимального положения тела пострадавшему, контролю 

его состояния и передаче пострадавшего бригаде скорой медицинской помо-

щи, другим специальным службам, сотрудники которых обязаны оказывать 

первую помощь, в том числе при ЧС и в условиях боевых действий. 

Критерии оценивания: 

1. Правильность, полнота и аргументированность теоретического 

обоснования решения ситуации; 

2. Определение и выполнение в правильной последовательности дей-

ствий по оказанию первой помощи в конкретной ситуации; 

3. Целесообразность использования табельных и подручных средств 

при оказании первой медицинской помощи; 

4. Правильность использования табельных и подручных средств при 

оказании первой медицинской помощи. 

Задание считается выполненным, если соответствует не менее 2 крите-

риям. 

Примеры заданий: 1. После удара молнией в одиноко стоящее дерево 

один из укрывшихся под ним от дождя путников замертво упал. У поражен-

ного молнией левая рука – черная, обожженная по локоть, зрачки широкие не 

реагируют на свет, пульс отсутствует. Продемонстрируйте Ваши действия. 

2. В походе туристу деревом придавило ноги. Он в таком состоянии 

находится уже более 2 часов, но в сознании. Продемонстрируйте Ваши дей-

ствия. 

3. В походе девушку укусила гадюка. Сотовая связь не работает. До 

ближайшего населенного пункта напрямик по пересеченной местности около 

1 километра. Продемонстрируйте Ваши действия. 

Количество попыток: 1. 

 

Тема 11. Поведение в экстремальных ситуациях. Острые психоло-

гические реакции на стресс. Оказание психологической поддержки по-

страдавшим.  

Форма контроля: Практическая работа 9 (1 ч.). Решение ситуацион-

ных задач по оказанию психологической поддержки пострадавшим при раз-

личных острых стрессовых реакциях.  
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Описание, требования к выполнению: Слушателям предлагается в 

малой группе (не более 5 человек) продемонстрировать решение ситуацион-

ных задач. 

Критерии оценивания:  

1. Правильность, полнота и аргументированность теоретического обос-

нования решения ситуации; 

2. Адекватность психологической поддержки состоянию пострадавше-

го. 

Задание считается выполненным, если соответствует указанным крите-

риям. 

Примеры заданий: 1. При воспламенении из горящего автомобиля вы-

прыгнул человек, он катался по земле, пытаясь сбить пламя. Его рубашка на 

спине уже перестала тлеть, под остатками ткани видна черная кожа с множе-

ством влажных трещин и пузырей, пострадавший кричит от боли. Рядом с 

ним находится плачущий ребенок, у которого из раны на руке вытекает кровь 

и женщина с истероидной реакцией: размахивает руками, кричит, плачет. 

Продемонстрируйте Ваши действия. 

2. Вашим соседям, с которыми Вы поддерживаете теплые отношения, 

пришло известие о гибели члена семьи на СВО. Все реагируют по-разному: у 

матери истероидная реакция; отец стучит кулаками по стенам, мебели, не-

цензурно выражается; жена погибшего сидит неподвижно с окаменевшим 

лицом, ребенок 4 лет плаче, забившись в угол. Продемонстрируйте Ваши 

действия. 

Количество попыток: 1. 

 

Тема 13. Проектирование мероприятий по обучению оказанию 

первой помощи и психологической поддержки  

Форма контроля: Практическая работа (4 ч.) по проектированию ме-

роприятия по обучению оказанию первой помощи и психологической под-

держки.  

Описание, требования к выполнению: Слушателям предлагается 

спроектировать мероприятие по обучению оказанию первой помощи и пси-

хологической поддержки и оформить его в виде технологической карты по 

предлагаемой форме. Тема, форма мероприятия, возраст и контингент обу-

чающихся определяется слушателями самостоятельно. Допускается разра-

ботка мероприятия малой группой (не более 3 человек). Готовый продукт 

размещается на образовательной платформе Мудл. 

Критерии оценивания: 

1. Реализация поставленной цели в ходе мероприятия;  

2. Соответствие содержания мероприятия заявленному типу и по-

ставленной цели, логичность структуры, последовательности этапов, их до-

зировка во времени; 

3. Ориентация на получение личностных и метапредметных результа-

тов обучающихся;  
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4. Научность и методическая грамотность освещения материала на ме-

роприятии, его соответствие возрастным особенностям; 

5. Связь теории с практикой, использование жизненного опыта обу-

чающихся;  

6. Мотивация к рассмотрению темы занятия: актуализация знаний и 

способов деятельности; постановка проблемных вопросов, создание про-

блемной ситуации; 

7. Сочетание коллективной, групповой и индивидуальной деятельности 

обучающихся; 

8. Разнообразие методов и приемов ведения мероприятия (использова-

ние активных и интерактивных методик); 

9. Наличие рефлексии, подведение итогов; 

10. Оригинальность мероприятия. 

Задание считается выполненным, если соответствует не менее 3 крите-

риям. 

Примеры заданий: Разработайте проект мероприятия по обучению 

оказанию первой помощи и психологической поддержки. Тема, форма меро-

приятия, возраст и контингент обучающихся определяется слушателями са-

мостоятельно. Допускается разработка мероприятия малой группой (не более 

3 человек). Оформите проект в виде технологической карты и разместите на 

образовательной платформе Мудл. 

Количество попыток: 2. 

 

4. Организационно-педагогические условия реализации программы 

Нормативные документы 

Нормативные документы, необходимые для обеспечения реализации 

программы, размещены на официальном сайте КАУ ДПО «АИРО имени 

А.М. Топорова» URL: https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-

bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 

20.12.2024): 

1. Федеральный закон от 21.11.2011 № 323-ФЗ (ред. от 24.07.2023) «Об 

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 

2. Федеральный закон от 11.06.2022 № 166-ФЗ «О внесении изменений 

в статью 17-1 Федерального закона «Об обороне» и статью 31 Федерального 

закона «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации. 

3. Федеральный закон от 14.04.2023 № 135-ФЗ «О внесении изменений 

в статью 31 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации». 

4. Федеральный закон от 13.06.2023 № 256-ФЗ «О внесении изменений 

в статью 7 Федерального закона «Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации» и статью 41 Федерального закона «Об образовании в 

Российской Федерации». 

5. Федеральный закон от 25 декабря 2023 г. № 678-ФЗ «О внесении из-

менений в статью 20 Федерального закона «Об основах охраны здоровья 

граждан в Российской Федерации»). 

https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-okazaniju-pervoj-pomoshhi/
https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-okazaniju-pervoj-pomoshhi/
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6. Постановление Правительства РФ №1485 от 18 сентября 2020 г. «Об 

утверждении Положения о подготовке граждан Российской Федерации, ино-

странных граждан и лиц без гражданства в области защиты от чрезвычайных 

ситуаций природного и техногенного характера». 

7. Постановление Правительства РФ №2464 от 24 декабря 2021 г. «О 

порядке обучения по охране труда и проверки знаний требований охраны 

труда. 

8. Приказ Минобороны РФ № 760 от 09.12.2022 «Об утверждении Пе-

речня состояний, при которых оказывается первая помощь военнослужащим 

Вооруженных Сил Российской Федерации, войск национальной гвардии Рос-

сийской Федерации, спасательных воинских формирований Министерства 

Российской Федерации, по делам гражданской обороны, чрезвычайным ситу-

ациям и ликвидации последствий стихийных бедствий, Службы внешней 

разведки Российской Федерации, органов федеральной службы безопасности, 

органов государственной охраны, органов военной прокуратуры, военных 

следственных органов Следственного комитета Российской Федерации, 

Главного управления специальных программ Президента Российской Феде-

рации в условиях военного времени, ведения военных (боевых) действий, 

выполнения боевых (учебно-боевых), служебно-боевых (оперативно-

служебных) задач в области обороны, а также правил ее оказания». 

9. Приказ Минздрава РФ № 220н от 03.05.2024 «Об утверждении по-

рядка оказания первой помощи». 

10. Приказ Минздрава РФ № 1164н от 28.10.2020 «Об утверждении 

требований к комплектации лекарственными препаратами и медицинскими 

изделиями комплекта индивидуального медицинского гражданской защиты 

для оказания первичной медико-санитарной помощи и первой помощи». 

11. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

24 мая 2024 г. № 260н «Об утверждении требований к комплектации аптечки 

для оказания первой помощи с применением медицинских изделий постра-

давшим в дорожно-транспортных происшествиях (автомобильной)». 

12. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

24 мая 2024 г. № 261н «Об утверждении требовании к комплектации аптечки 

для оказания первой помощи с применением медицинских изделий в органи-

зациях, осуществляющих образовательную деятельность». 

13. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 

24 мая 2024 г. № 262н «Об утверждении требований к комплектации аптечки 

для оказания работниками первой помощи пострадавшим с применением ме-

дицинских изделий». 

Литература 

1. Рекомендации Европейского совета по реанимации 2021: Базовая 

СЛР. URL: https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-

obuchenie-okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 20.12.2024). 

2. Письмо Минтруда РФ от 22.09.2022 №15-2 «О правилах обучения 

по охране труда и проверки знания требований охраны труда». URL: 
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https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-

okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 20.12.2024). 

3. Письмо Министра Здравоохранения РФ от 19.10.2022 №16-1И2-

17651 «Об УМК по первой помощи». URL: 

https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-

okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 20.12.2024). 

4. Письмо Минздрава РФ от 20 января 2023 г. N 30-2И2-791 «Об уни-

версальном алгоритме оказания первой помощи». URL: 

https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-

okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 20.12.2024). 

5. Организация подготовки населения и сотрудников экстренных опе-

ративных служб приемам оказания первой помощи на территории Россий-

ской Федерации. Методические рекомендации. / под общ. ред. Л.И. Дежур-

ного, А.А. Колодкина. – Москва, 2024. – 42 с. URL: 

https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-

okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 20.12.2024). 

6. Учебное пособие для преподавателей первой помощи. URL: 

https://allfirstaid.ru/node/875 (дата обращения 20.12.2024).  

7.  Первая помощь. Учебное пособие для лиц, обязанных и (или) име-

ющих право оказывать первую помощь.  URL: https://allfirstaid.ru/node/875 

(дата обращения 20.12.2024).  

8. Первая помощь. Учебное пособие для преподавателей обучающих 

лиц, обязанных и (или) имеющих право оказывать первую помощь. М.: 

ФГБУ «ЦНИИОИЗ» Минздрава России, 2018. 136 с. URL: 

https://allfirstaid.ru/node/875 (дата обращения 20.12.2024).  

9. Первая помощь при ранениях, травмах и других неотложных состо-

яниях в условиях мирного времени и в вооруженных конфликтах / П.Е. 

Крайнюков, Р.Г. Макиев, М.Р. Булатов. – Москва : ГЭОТАР-Медиа, 2023. – 

184 с. : ил. URL: https://www.vmeda.org/wp-content/uploads/2024/03/pp-v-mv-i-

vk-.pdf (дата обращения 20.12.2024).  

10. Первая помощь: глоссарий терминов и понятий / под общ. ред. Л.И. 

Дежурного, А.А. Колодкина. – Москва: ФЦМК ФГБУ «НМХЦ им. Н.И. Пи-

рогова» Минздрава России, 2024. – 48 с. URL: 

https://fcmk.minzdrav.gov.ru/wp-content/uploads/2024/11/pervaya-

pomoshh_glossarij_itog_compressed.pdf (дата обращения 20.12.2024).  

 

Электронные обучающие материалы 

Электронные обучающие материалы, необходимые для реализации 

программы, размещены на официальном сайте КАУ ДПО «АИРО имени 

А.М. Топорова» URL: https://iro22.ru/dejatelnost/proekty/shkola-

bezopasnosti/okazanie-i-obuchenie-okazaniju-pervoj-pomoshhi/ (дата обращения 

20.12.2024):  

1. Памятка МЧС по экстренной допсихологической помощи. 

2. Памятка МЧС по оказанию первой помощи пострадавшим. 

3. Плакат «Способы извлечения и перемещения пострадавших». 
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4. Плакат «Оказание первой помощи при отсутствии сознания, оста-

новке дыхания и кровообращения». 

5. Плакат «Первая помощь при закупорке дыхательных путей инород-

ным телом». 

 

Интернет-ресурсы 

1. Презентации к учебному курсу «Первая помощь». URL: 

https://allfirstaid.ru/node/875 (дата обращения 20.12.2024).  

2. Презентации к учебному курсу «Преподаватель первой помощи». 

URL: https://allfirstaid.ru/node/875 (дата обращения 20.12.2024).  

  

Материально-технические условия реализации программы 

Программа повышения квалификации рассчитана на обучение в очно-

заочной форме и предполагает наличие следующих материально-

технических условий: 

- наличие аудитории вместимостью 20-30 человек, соответствующей 

санитарно-гигиеническим требованиям, требованиям пожарной безопасно-

сти, требованиям охраны труда обучающихся и преподавателей;  

-специальное оборудование для проведения практических занятий:  

Тренажеры-манекены для отработки приемов сердечно-легочной ре-

анимации; 

Учебный дефибриллятор; 

Пленки лицевые с клапаном для проведения искусственной вентиляции 

легких; 

Маски гигиенические, медицинские;  

Дыхательная маска ИВЛ;  

Тонометры; 

Метрономы; 

Коврик туристический; 

Тренажеры-манекены для отработки приемов удаления инородного те-

ла из верхних дыхательных путей; 

Тренировочный жилет для отработки приема Геймлиха;  

Аптечки первой помощи (автомобильные, для работников, КИМГЗ АП 

однократная); 

Сумка для оказания первой помощи в полевых условиях службами ГО 

и аварийно-спасательными службами;  

Сумка санитарная  

Компрессионные бандажи; 

Универсальное раневое покрытие Локус; 

Перевязочные пакеты;  

Кровоостанавливающие бинты;  

Бинт самофиксирующийся;  

Бинты марлевые, лейкопластырь; 

Щит спинальный с головным иммобилайзером; 

Носилки ковшовые (ортопедические) YDC-4A/B; 

https://allfirstaid.ru/node/875
https://allfirstaid.ru/node/875
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Ременное устройство для переноса пострадавших; 

Пояс иммобилизационный; 

Комплекты шин; 

Носилки транспортировочные; 

Лямки транспортировочные; 

Жгуты кровоостанавливающие, в том числе с замыкателем Руднева; 

Турникеты для остановки артериального кровотечения;  

Спасательные покрывала; 

Маты гимнастические; 

Платформа балансировочная; 

Макеты гранат; 

Макет автомата Калашникова АК-12 с магазином и муляжами патро-

нов;   

Бронежилет 6Б23; 

Разгрузочные жилеты; 

Общевойсковой защитный комплект; 

Комплект «Тир Электрон | Образование»;  

Противогаз гражданский фильтрующий БРИЗ-3306; 

Респиратор Р2; 

Плащ-палатка солдатская; 

Лопата Пехотная малая; 

Дозиметр-ренгенометр ДП-5В; 

Войсковой прибор химической разведки; 

Фотокамера; 

- комплект планшетов по обучению и оценке навыков оказания первой 

помощи; 

- компьютерные презентации, учебно-методические и оценочные мате-

риалы; 

- учебное пособие по первой помощи и психологической поддержке; 

- памятки по оказанию первой помощи, допсихологической поддержки, 

действиям при атаке БПЛА; 

- учебные фильмы по первой помощи; 

- необходимое программное обеспечение:  

программы для подготовки и просмотра текстовых документов; 

программы для просмотра файлов с расширением pdf, jpeg, jpg, png; 

программы для подготовки и демонстрации компьютерных презента-

ций; 

программы для демонстрации цифровых видео. 

 маркерная доска (флип-чарт), маркеры, магнитная доска, магниты, 

белая бумага для плоттера (ширина не менее 610 мм). 

При проведении учебных занятий на базе КАУ ДПО АИРО проводится 

с использованием комплекса для интерактивных занятий по оказанию первой 

помощи. 

 

Технические средства обучения 
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Персональные компьютеры с современным программным обеспечени-

ем и выходом в интернет. Скорость доступа в Интернет – не ниже 1,0 Мбит в 

сек.; частота процесса – не менее 2 ГГц; объем свободной оперативной памя-

ти компьютера – не менее 2 Гб, наличие камеры, качественных колонок для 

воспроизведения звукового сигнала; мультимедийный проектор и экран. 

Образовательная платформа дистанционного обучения КАУ ДПО 

«АИРО имени А.М. Топорова», где размещены все необходимые информа-

ционно-методические материалы (нормативные документы, презентацион-

ные материалы, видеоматериалы, необходимые для освоения программы), а 

также задания для выполнения текущего контроля. 
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