
Федеральное государственное бюджетное образовательное учреждение  

высшего образования 

«Красноярский государственный медицинский университет 

имени  профессора В.Ф. Войно - Ясенецкого» 

Министерства здравоохранения Российской Федерации

Фармацевтический колледж
Дневник
Учебной практики

по МДК 07.06. «Клиническая микробиология»
Исингалиевой Гульданы Шегеваевны
ФИО
Место прохождения практики ____КГБУЗ Красноярская клиническая больница скорой медицинской помощи им. Н.С. Карповича______



            (медицинская организация, отделение)

с «_02____» ____декабря__ 2022_ г.   по   «_08____» ___декабря_2022___ г.

Руководители практики:

Общий – Ф.И.О. (его должность) зав. бак. лаборатории Камшилова  В.В
Непосредственный – Ф.И.О. (его должность) биолог Колобякина А.Н.
Методический – Ф.И.О. (его должность) ___Жукова М.В.________________

Красноярск, 2022

Содержание

1. Цели и задачи практики

2. Знания, умения, практический опыт, которыми должен овладеть студент после прохождения практики

3. Тематический план

4. График прохождения практики

5. Инструктаж по технике безопасности

6.  Содержание и объем проведенной работы

7. Манипуляционный лист (Лист лабораторных / химических исследований)

8. Отчет (цифровой, текстовой)
Цели и задачи практики:

Цель состоит в закреплении и углублении теоретической подготовки обучающегося, приобретении им практических умений, формировании компетенций, составляющих содержание профессиональной деятельности медицинского технолога.
Задачи: 
1.Организация работы среднего медицинского персонала;

2.Формирование основ социально-личностной компетенции путем приобретения студентом навыков межличностного общения с медицинским персоналом и пациентами;

3. Учет и анализ микробиологических показателей; 

4.Обучение студентов оформлению медицинской документации;
5.Закрепление навыков общения с больным с учетом этики и деонтологии в зависимости от выявленной патологии и характерологических особенностей пациентов.
Программа практики.
    В результате прохождения практики студенты должны уметь самостоятельно:
· самостоятельно принимать, маркировать и регистрировать биоматериал

· готовить питательные среды, проводить подготовку оборудования и посуды для исследования. 

· микробиологическое исследование сердечно-сосудистой системы, глаз, ушей, пищеварительной системы, дыхательной системы и ЦНС. микробиологическое исследование инфицированных ран и мочеполовой системы.
По окончании практики студент должен

представить в колледж следующие документы:
1. Дневник с оценкой за практику, заверенный подписью общего руководителя 

2. Текстовый отчет по практике (положительные и отрицательные стороны практики, предложения по улучшению подготовки в колледже, организации и проведению практики).

3. Выполненную самостоятельную работу.
Прохождение данной учебной практики направлено на формирование общих (ОК) и профессиональных (ПК) компетенций:
ОК 1. Понимать сущность и социальную значимость своей будущей профессии, проявлять к ней устойчивый интерес.

ОК 2. Организовывать собственную деятельность, определять методы и способы выполнения профессиональных задач, оценивать их эффективность и качество.

ОК 3. Решать проблемы, оценивать риски и принимать решения в нестандартных ситуациях.

ОК 4. Осуществлять поиск, анализ и оценку информации, необходимой для постановки и решения профессиональных задач, профессионального и личностного развития.

ОК 5. Использовать информационно-коммуникационные технологии для совершенствования профессиональной деятельности.

ОК 6. Работать в коллективе и команде, эффективно общаться с коллегами, руководством, потребителями.

ОК 7. Ставить цели, мотивировать деятельность подчиненных, организовывать и контролировать их работу с принятием на себя ответственности за результат выполнения заданий.

ОК 8. Самостоятельно определять задачи профессионального и личностного развития, заниматься самообразованием, осознанно планировать повышение квалификации.

ОК 9. Быть готовым к смене технологий в профессиональной деятельности.

ОК 10. Бережно относиться к историческому наследию и культурным традициям народа, уважать социальные, культурные и религиозные различия.

ОК 11. Быть готовым брать на себя нравственные обязательства по отношению к природе, обществу и человеку.

ОК 12. Оказывать первую медицинскую помощь при неотложных состояниях.

ОК 13. Организовывать рабочее место с соблюдением требований охраны труда, производственной санитарии, инфекционной и противопожарной безопасности.

ОК 14. Вести здоровый образ жизни, заниматься физической культурой и спортом для укрепления здоровья, достижения жизненных и профессиональных целей.

ПК 7.1. Готовить рабочее место и аппаратуру для проведения клинических лабораторных исследований.

ПК 7.2. Осуществлять высокотехнологичные клинические лабораторные исследования биологических материалов.

ПК 7.3. Проводить контроль качества высокотехнологичных клинических лабораторных исследований.

ПК 7.4. Дифференцировать результаты проведенных исследований с позиции "норма - патология".

ПК 7.5. Регистрировать результаты проведенных исследований.

ПК 7.6. Проводить утилизацию биологического материала, дезинфекцию и стерилизацию использованной лабораторной посуды, инструментария, средств защиты.
В результате учебной практики обучающийся должен:
Приобрести практический опыт:
ПО.6 применения техники бактериологических, вирусологических, микологических и иммунологических исследований.
Уметь:
У 18. использовать методы микробиологического исследования в клинической микробиологии;

У 19. работать на современном лабораторном оборудовании.
Знать:
З 22. теоретические основы современных методов исследования, используемых в клинической микробиологии;

З 23. теоретические основы современных высокотехнологичных методов, используемых в лабораторной диагностике и аналитике;

З 24. устройство современных полуавтоматических аналитических систем и автоанализаторов для микробиологических методов исследования;

З 25. правила взятия, транспортировки и хранения биологического материала;

З 26. физиологию основных возбудителей оппортунистических инфекций;

З 27. эпидемиологию, патогенез и клинику оппортунистических инфекций;

З 28. особенности проведения клинико-микробиологического исследования при оппортунистических инфекциях;

З 29. оппортунистические инфекции в различных тканях, органах и системах организма.

Тематический план 
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График прохождения практики.

	№ п/п
	Даты 
	Часы работы
	Подпись руководителя

	1
	02.12.2022
	09:00-15:00
	

	2
	03.12.2022
	08:00-14:00
	

	3
	05.12.2022
	08:00-14:00
	

	4
	06.12.2022


	08:00-14:00
	

	5
	07.12.2022
	08:00-14:00
	

	6
	08.12.2022
	08:00-14:00
	


 Инструктаж по технике безопасности
Общие требования, относящиеся к технике безопасности в КЛД:
В химических и клинико-диагностических центрах к работе допускаются только лица с профильным образованием не моложе 18 лет. Перед заключением трудового договора сотрудник должен пройти подробный инструктаж с фиксированием данных под роспись в журнале.

Каждый сотрудник лаборатории должен знать, что вредными и опасными факторами на его рабочем месте являются:
· Инфицированный биоматериал;

· Повышенное электрическое напряжение, исходящее от приборов;

· Токсические вещества, образующиеся во время обращения с реактивами и прочими химическими средствами;

· Стеклянные приборы и инструменты, при использовании которых повышен риск повреждения целостности кожного покрова.

· Техника безопасности в КДЛ должна соблюдаться на протяжении всего рабочего процесса. В помещениях лаборатории запрещено принимать пищу, курить, использовать неисправные аппараты, выполнять работы, не предусмотренные задачами учреждения.
Общие требования к сотрудникам КДЛ
· Несчастные случаи в лаборатории редко случаются, если сотрудники строго соблюдают положения трудового договора и правила ТБ. Среди основных правил, которых должны придерживаться врачи и лаборанты, можно выделить несколько:

· Работа должна всегда проводиться в индивидуальных средствах защиты. К ним относят перчатки, халаты, резиновые фартуки, защитные очки;

· Анализы, предполагающие использование кислот и токсических реагентов должны проводиться в зоне, оборудованной вытяжным шкафом;

· Запрещается использовать вещества без этикеток и с истекшим сроком хранения;

· Концентрированные кислоты и щелочи, легковоспламеняющиеся средство нельзя сливать в раковину;

· Работающие приборы нельзя оставлять без присмотра;

· На рабочем столе запрещается хранить горючие вещества и токсические реактивы;

· Нельзя наклонять голову над сосудами с кипящей жидкостью.

Правила работы в бактериологической лаборатории
1.Работа в микробиологической лаборатории требует строго соблюдать правила, т. к. исследование проводится с патогенными микроорганизмами. Соблюдение этих правил необходимо для обеспечения не только личной безопасности, но и безопасности окружающих. 

2.Находиться и работать в лаборатории в халатах, колпаках, и сменной обуви.

3. Пользоваться только отведенным рабочим местом и оборудованием, как меньше ходить по лаборатории.

4. Не принимать пищу. 

5. Не выносить материал, посуду, оборудование из лаборатории.  

6. Соблюдать чистоту и опрятность.  До и после работы следует мыть руки и обрабатывать рабочий стол дезинфицирующим раствором.

           7. После работы с патогенным и условно патогенным материалом, инструменты, посуду, предметные стекла подлежат обеззараживанию в дезинфицирующем растворе, либо в автоклаве, любо в пламени спиртовки.

8. Если разобьется посуда или разольется жидкость, содержащая заразный материал, необходимо сообщить об этом руководителю и тщательно все продезинфицировать.

9.После работы биологический материал подлежит строгой утилизации и дезинфекции.

Санитарно-противоэпидемический режим в клинико-диагностической лаборатории

Санитарно-противоэпидемический режим в КДЛ - это комплекс санитарно-гигиенических и противоэпидемических мероприятий, препятствующих инфицированию медперсонала КДЛ и обследуемых больных. Сотрудники КДЛ подвергаются риску заражения ВИЧ, вирусным гепатитом, кишечными инфекциями и другими инфекционными заболеваниями, основным источником распространения которых является инфицированный биологический материал (кровь, мокрота, ликвор, сперма, кал и другие секреты и экскреты). 

Ответственность за организацию и соблюдение противоэпидемического режима при работе с потенциально опасным материалом возлагается на руководителя КДЛ. 

Контроль за выполнением санитарно-противоэпидемического режима в КДЛ учреждений здравоохранения осуществляют заведующий КДЛ, старший фельдшер-лаборант и специалисты центров гигиены и эпидемиологии. 
Медицинскому персоналу КДЛ следует избегать контакта кожи и слизистых с кровью и другими биологическими жидкостями, для чего необходимо:
· Работать в халатах, шапочках, сменной обуви, а при угрозе забрызгивания кровью или другими биожидкостями - в масках, очках, клеенчатом фартуке.

· Работать с исследуемым материалом в резиновых перчатках, избегать уколов и порезов, все повреждения кожи должны быть закрыты лейкопластырем или напальчниками.

· Проводить разборку, мойку, прополаскивание лабораторного инструментария и посуды после предварительной дезинфекции.

· В случае загрязнения кожных покровов кровью или другими биожидкостями следует немедленно обработать их в течение 2 мин. тампоном, смоченным 70 % спиртом, вымыть с мылом под проточной водой и вытереть индивидуальным полотенцем.

· При загрязнении перчаток кровью их протирают тампоном, смоченным 3% раствором хлорамина или 6% раствором перекиси водорода.

· При попадании крови на слизистые оболочки, их немедленно промывают водой, 1% раствором борной кислоты, слизистую носа обрабатывают 1 % раствором протаргола, рот и горло прополаскивают 70% спиртом или 1% раствором борной кислоты или 0,06% раствором марганцевокислого калия.

· Запрещается пипетирование крови ртом. Следует использовать автоматические пипетки, а при их отсутствии - резиновые груши.

· Запрещается принимать пищу, пить, курить и пользоваться косметикой на рабочем месте.

· Поверхность рабочих столов в конце каждого рабочего дня, а в случае загрязнения биологическим материалом, немедленно подвергаются дезинфекции.
Если контакт с кровью или другими жидкостями произошел с нарушением целостности кожных покровов (укол, порез), пострадавший должен:
1. снять перчатки рабочей поверхностью внутрь;

2. выдавить кровь из раны;

3. поврежденное место обработать одним из дезинфектантов (70% спирт, 5% настойка йода при порезах, 3% раствор перекиси водорода при уколах и др.);

4. руки вымыть под проточной водой с мылом, а затем протереть спиртом 70%;

5. на рану наложить пластырь, надеть напальчники;

6. при необходимости продолжить работу, надеть новые перчатки.
В случае загрязнения кровью или другой биологической жидкостью без повреждения кожи:
1. обработать кожу одним из дезинфектантов (70% спиртом, 3% перекисью водорода, 3% раствором хлорамина и др.);

2. обработанное место вымыть водой с мылом и повторно обработать спиртом.

3. При попадании биоматериала на слизистые оболочки:

4. полость рта прополоскать 70% спиртом;

5. в полость носа закапать 20-30% раствором альбуцида;

6. глаза промыть водой, закапать 20-30% раствор альбуцида.
При попадании биоматериала на халат, одежду, обувь:
· обеззараживаются перчатки перед снятием одежды;

· при незначительных загрязнениях биологической жидкостью одежда снимается и помещается в пластиковый пакет и направляется в прачечную без предварительной обработки, дезинфекции;

· при значительном загрязнении одежда замачивается в одном из дезинфектантов (кроме 6% перекиси водорода и нейтрального гидрохлорида кальция, который разрушает ткани);

· личная одежда, загрязненная биологической жидкостью, подвергается стирке в горячей воде 70°С с моющим средством;

· кожа рук и других участков тела под местом загрязненной одежды протирается 70% спиртом, затем промывается с мылом и повторно протирается спиртом;
Профилактика внутрибольничного заражения ВИЧ
• необходимо пользоваться только одноразовыми системами, шприцами и иглами;

• при отсутствии одноразовых инструментов проводить обработку по правилам обработки при вирусном гепатите типа В;

• необходимо предусмотреть не снижающийся запас дезинфицирующих средств.

В медицинских учреждениях все пациенты, а также биологические жидкости, должны рассматриваться как потенциально инфицированные, поэтому при оказании медицинской помощи необходимо постоянно:
· использовать латексные перчатки.

· обеспечивать защиту поврежденной кожи или открытых ран водонепроницаемыми повязками;

· мыть с мылом руки и другие части тела, загрязненные кровью или биологическими жидкостями, немедленно после контакта. Руки также необходимо вымыть сразу после снятия защитных перчаток;

· защищать лицо - маской, очками или щитком при риске разбрызгивания инфицированного биологического материала;

· не допускать надевание защитных колпачков на одноразовые иглы после их использования;

· немедленное помещение острых инструментов после использования в плотные контейнеры; 

· запрещается пипетирование ртом. Засасывание в капилляры производить только с помощью резиновых груш;

· обрабатывать поверхность рабочих столов, загрязненных кровью, немедленно 3% раствором хлорамина или 6% раствором перекиси водорода с 0,5% раствором моющего средства дважды, с интервалом в 15 мин.

Непосредственный рук. практики       _____________         ___________________
                                                                                 подпись                                 расшифровка 
День 1 (02.12.2022 г)
Нам провели инструктаж по технике безопасности, познакомили с зонам и оборудованием бактериологической лаборатории, ознакомили с нормативными документами и методическими материалами лаборатории.
1. Санитарно-эпидемиологические правила СП 1. 3. 2322 -08 «Безопасность работы с микроорганизмами IIIIV групп патогенности (опасности) и возбудителями паразитарных болезней»
Область применения
1. Настоящие санитарно-эпидемиологические правила (далее - санитарные правила) разработаны в соответствии с Федеральным законом от 30.03.1999 N 52-ФЗ "О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения" 

2. Санитарные правила устанавливают требования к организационным, санитарно-противоэпидемическим (профилактическим) мероприятиям, направленным на обеспечение личной и общественной безопасности, защиту окружающей среды при работе с патогенными биологическими агентами III-IV групп (далее - ПБА III-IV групп или ПБА) - патогенными для человека микроорганизмами и гельминтами, а также любыми объектами и материалами, включая полевой, клинический, секционный, подозрительными на содержание указанных ПБА.

3. Санитарные правила предназначены для юридических лиц независимо от организационно-правовых форм и форм собственности и индивидуальных предпринимателей, проводящих на территории Российской Федерации работы с объектами и материалами, содержащими или подозрительными на содержание ПБА III-IV групп. 

4. Соблюдение требований санитарных правил является обязательным для юридических лиц независимо от организационно-правовых форм и форм собственности и индивидуальных предпринимателей, проводящих работу с ПБА:
III группы:
- диагностические с целью обнаружения и выделения возбудителя, экспериментальные и производственные работы;

- ПЦР-диагностику;

- диагностические исследования на холеру и ботулинический токсин, выполняемые с целью профилактики этих инфекций;

- иммунологические исследования с ПБА III группы;

- иммунологические исследования по обнаружению в крови людей антигенов микроорганизмов II группы патогенности (без накопления возбудителя) и/или антител к ним;

- экспериментальные и производственные работы с вакцинными штаммами возбудителей I-II групп патогенности, официально отнесенными к III группе;

- исследования по контролю объектов окружающей среды и качества продукции.
IV группы:
- диагностические с целью обнаружения и выделения возбудителя, экспериментальные и производственные работы;

- иммунологические исследования с ПБА III группы (без накопления возбудителя);

- исследования по контролю объектов окружающей среды и качества продукции на наличие санитарно-показательных микроорганизмов;

- ПЦР-исследования.
2. Санитарно-эпидемиологические правила и нормативы Сан. Пи. Н 2. 1. 7. 2790 -10 «САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ТРЕБОВАНИЯ К ОБРАЩЕНИЮ С МЕДИЦИНСКИМИ ОТХОДАМИ»

Классификация медицинских отходов
Класс Б - эпидемиологически опасные отходы.

Класс В - чрезвычайно эпидемиологически опасные отходы.

Класс Г - токсикологически опасные отходы 1 - 4 классов опасности.

Класс Д - радиоактивные отходы.
3. Санитарно-эпидемиологические правила и нормативы Сан. Пи. Н 2. 2. 2776 -10 «ГИГИЕНИЧЕСКИЕ ТРЕБОВАНИЯ К ОЦЕНКЕ УСЛОВИЙ ТРУДА ПРИ РАССЛЕДОВАНИИ СЛУЧАЕВ ПРОФЕССИОНАЛЬНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ»
4. Санитарно-эпидемиологические правила СП 3. 1. 5. 2826 -10 «ПРОФИЛАКТИКА ВИЧ-ИНФЕКЦИИ»
5. Санитарно-эпидемиологические правила и нормативы Сан. Пи. Н 2. 1. 3. 2630 – 10 «САНИТАРНОЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ТРЕБОВАНИЯ К ОРГАНИЗАЦИЯМ, ОСУЩЕСТВЛЯЮЩИМ МЕДИЦИНСКУЮ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬ» .

2 День (03.12.2022 г)

Методический день
3 День (05.12.2022 г) 

Микробиологическое исследование дыхательной системы и ЦНС.
  Поступивший биологический материал регистрируется в журнале регистрации. При исследовании выделяемого нижних дыхательных путей, посев производился на среды ЖСА, Эндо, кровяной агар, Сабуро. Мокроту разводили в физ. растворе, посев производился стерильным шпателем. На посев с кровяным агаром кладутся диски с антибиотиками оптохин ( для дальнейшей идентификации Str. pneumoniae) и гентамицин. Посевы инкубируются в термостате при температуре 37 градусов 18-24 часа, чашки с кровяным агаром в CO2 термостат. Оценка результатов производилась врачем, после чего она выдавала чашки для постановки антибиотикограммы. Для установки резистентности различных микроорганизмов к  каждому отдельному виду м/о ставился определенный антибиотик. 
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4 День (06.12.2022)

Микробиологическое исследование мочеполовой системы.

Микробиологическое исследование инфицированных ран.
Утреннюю среднюю порцию мочи полученную естественным путем или через катетер доставляют в лабораторию. Из раны забор производится 2-мя стерильными ватными тампонами для микроскопии и посева на питательные среды. Биологический материал регистрируется в журнале регистрации. При исследовании выделяемого нижних дыхательных путей, посев производился на среды ЖСА, Эндо, кровяной агар и хромогенную среду. Посев производился ватным тампоном.  Посевы инкубируются в термостате при температуре 37 градусов 18-24 часа. Оценка результатов производилась врачем, после чего она выдавала чашки для постановки антибиотикограммы. Готовится суспензия из полученных колоний и физ. раствора. Для установки резистентности различных микроорганизмов к  каждому отдельному виду м/о ставился определенный антибиотик.

5 День (07.12.2022)
Приём и регистрация биологического материала.
Транспортировка материала:

· производится в закрытой посуде, помещенной в биксы. На каждом сосуде должна быть этикетка с указанием ФИО больного, даты забора материала. Обязательно наличие сопроводительных документов ( направления), в котором указывают:

· Название учреждения. Направивший материал

· Вид материала

· ФИО больлного

· возраст больного

· адрес или номер палаты.

. Не совпадающие- отбраковываются. Биологический материала распределяется по различным отделам лаборатории, в зависимости от вида .  Также  мы брали мазок из верхних дыхательных путей. Стерильным, смоченным в физ.растворе ватным тампоном 9 при использовании одноразового шпателя) производится забор с миндалин и носа.  Мазки засеваюn на среды и убирают в термостат. 

6 День (08.12.2022)
Микробиологическое исследование пищеварительной системы
Проводили посев для определения дезентерийной группы. Доставленный в лабораторию биологический материал (кал) разводят в физ. Растворе, тем самым получают суспензию, из полученной суспензии производят посев по Голду на среды Эндо и Раджа-Ханса. Чашки Петри убирают в термостат при температуре 37 градусов на 24 часа. После инкубации на чашках наблюдается рост колоний, идентификацию м/о проводит врач, после чего выборочно производится постановка антибиотикограммы
· ЛИСТ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ
	Исследования.
	Количество исследований по дням практики.
	Итог

итого

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	

	Изучение нормативных документов
	
	
	
	
	
	
	

	Прием, маркировка, регистрация биоматериала.
	
	
	
	
	
	
	

	Микробиологическое исследование сердечно-сосудистой системы, глаз, ушей.
	
	
	
	
	
	
	

	Микробиологическое исследование пищеварительной системы. 
	
	
	
	
	
	
	

	Микробиологическое исследование дыхательной системы и ЦНС.
	
	
	
	
	
	
	

	Микробиологическое исследование мочеполовой системы.

Микробиологическое исследование инфицированных ран.
	
	
	
	
	
	
	

	Проведение дезинфекции и стерилизации использованной лабораторной посуды, инструментария, средств защиты; утилизация отработанного материала.
	
	
	
	
	
	
	


Примерная тематика презентаций:
· Бифидобактерии и молочнокислые бактерии – компоненты пробиотических препаратов.

· Микробиологический мониторинг в лечебно-профилактических учреждениях.

· Нормальная микрофлора влагалища.

· Пробиотические препараты и их применение в профилактике кишечных дисбактериозов.
Перечень вопросов к дифференцированному зачету по учебной практике:
1.Возбудители нозокоминальных инфекций стафилококк, протей, синегнойная палочка.

2. Микробиологическое исследование сердечно-сосудистой системы.

3. Микробиологическое исследование глаз.

4. Микробиологическое исследование ушей

5. Микробиологическое исследование ЦНС.

6. Микробиологическое исследование пищеварительной системы.

7. Микробиологическое исследование мочеполовой системы.

8. Микробиологическое исследование инфицированных ран.

4.2. Перечень зачетных манипуляций:
1. Готовить рабочее место для проведения лабораторных микробиологических исследований

2. Приготовление фиксированного мазка.

3. Определение тинкториальных свойств.

4. Методика определения капсул по Бурри-Гинсу.

 5. Микроскопия препаратов с использованием иммерсионной системы

6. Приготовление обще употребительных, элективных и дифференциально-диагностических сред.  

7.Посев исследуемого материала на обще употребительные, элективные и дифференциально –диагностические среды.
ОТЧЕТ ПО УЧЕБНОЙ ПРАКТИКЕ
Ф.И.О. обучающегося Исингалиева Гульдана Шегеваевна
Группы 407  специальности  Лабораторная диагностика
Проходившего (ей) учебную практику    с 02.12.2022 по 08.12.2022г

За время прохождения практики мною выполнены следующие объемы работ:

1. Цифровой отчет
	№
	Виды работ
	Кол-во

	
	Проведение мероприятий по стерилизации и дезинфекции лабораторной посуды, инструментария, средств защиты; 
	

	
	Приготовление .элективных и дифференциально – диагностических питательных сред
	

	
	Проведение посевов биологического материала на  элективные и дифференциально – диагностические питательные среды 
	

	
	Приготовление препаратов для микроскопии
	

	
	Проведение микроскопии препаратов
	

	
	Учет результатов исследования.
	

	
	Проведение мероприятий по утилизации отработанного материала.
	


2. Текстовой отчет
	1. Умения, которыми хорошо овладел в ходе практики:

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	2. Самостоятельная работа:

	

	

	

	

	

	

	

	3. Помощь оказана со стороны методических и непосредственных руководителей:

	

	

	

	

	

	

	

	4. Замечания и предложения по прохождению практики:

	

	

	

	

	

	

	


Общий руководитель практики   ________________  __ Камшилова  В.В
                                                              (подпись)                              (ФИО)
М.П.организации
Лист регистрации изменений 

	Номер изменения
	Внесенные изменения
	Основания для внесения изменений
	Подпись
	Расшифровка подписи
	Дата

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


№�
Наименование разделов и тем практики�
Количество �
�
�
�
дней�
часов�
�
1.�
Микробиологическое исследование сердечно-сосудистой системы, глаз, ушей.�
1�
6�
�
2�
Микробиологическое исследование пищеварительной системы. �
1�
6�
�
3�
Микробиологическое исследование дыхательной системы и ЦНС.�
1�
6�
�
4�
Микробиологическое исследование мочеполовой системы.


Микробиологическое исследование инфицированных ран.�
1�
6�
�
5�
Проведение дезинфекции и стерилизации использованной лабораторной посуды, инструментария, средств защиты; утилизация отработанного материала.�
1�
6�
�
6�
 Дифференцированный зачет �
1�
6�
�
Итого�
6�
36�
�
 





Рисунок � SEQ Рисунок \* ARABIC �1� - Элективные среды









