
ОТЧЕТ
о прохождении производственной практики по профилю специальности  
 Основы реабилитации
________________________________________
Название практики

Студента (ки) Фармацевтического колледжа
ГБОУ ВПО КрасГМУ им. проф. В.Ф.Войно-Ясенецкого Минздрава России
[bookmark: _GoBack]группы 308   курса 3 специальности  34.02.01 Сестринское дело
очной (очно-заочной) формы обучения
(нужное подчеркнуть)
Куклина Алина Алексеевна
__________________________________
(фамилия, имя, отчество)
База прохождения практики:  
КГБУЗ "Красноярский краевой клинический центр охраны материнства и детства"
Срок прохождения практики с 24.06 по 30.06    2021г.

За время прохождения практики хорошо овладел(а) следующими манипуляциями: 
Проведение проветривания и кварцевания в ФТО, осуществление гигиенической уборки различных помещений ФТО, оценка функционального состояния пациента(измерение АД, подсчет ЧСС и ЧД), обучение пациента и его окружения вопросам организации рационального и лечебного питания, обеспечению безопасной среды, применению физической культуры.
________________________________________________________________
Изучил(а) нормативную документацию: (№ приказов, инструкций) 
Приказ МЗ РФ от 29.12.2012г № 1705н « о порядке организации медицинской реабилитации»
____________________________________________________________________________________________________________________________________

Провел(а) комплексы физической гимнастики, массаж, процедуры ингаляций,наблюдала процедуры электролечения, теплолечения, водолечения, светолечения:
                                                                                      (нужное подчеркнуть) __________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
Заполнял(а) медицинскую документацию: 
-____________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
Методическим и непосредственным руководителями практики оказывалась следующая помощь: ответы на интересующие вопросы по поводду заполнения дневника.
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Замечания, предложения: нет_______________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


ЦИФРОВОЙ  ОТЧЕТ

Выполнено всего манипуляций _30____,
% выполненных манипуляций _97%_____.

    Подпись студента _________________
Подпись непосредственного руководителя ________ / ________________

