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ПЕРЕДМОВА

Медичні сестри, фельдшери відіграють важливу роль у наданні 
медичної допомоги дітям. З кожним роком їх роль зростає, оскіль­
ки ускладнюються методи діагностики і лікування, змінюється си­
стема охорони здоров’я з урахуванням світового досвіду. Професія 
сучасного медичного працівника потребує постійного професійного 
зростання, бездоганного виконання своїх обов'язків, у тому числі 
для забезпечення вимог Європейського простору. Основною метою 
навчання на сучасному етапі розвитку суспільства є розвиток як за­
гальних, так і професійних здібностей студентів, підготовка конку­
рентоспроможного спеціаліста з високими професійними й особис- 
тісними якостями.

Відповідно до модульно-рейтингової системи навчання та нових 
навчальних планів і програм із дисциплін «Медсестринство в педіа- 
ірії», «Педіатрія», «Невідкладні стани в педіатрії» велику кількість 
юдин відведено для самостійної роботи студентів, т о  потребує на­
явності сучасних посібників для засвоєння не тільки теоретичних 
шань, а й практичних навичок.

З цією мстою було розглянуто питання про перевидання навчаль­
но-методичного посібника для проведення практичних занять та 
організації самостійної практичної роботи студентів.

Основне завдання, що стояло перед авторами, — підготовка ви­
сококваліфікованих спеціалістів середньої медичної ланки, здатних 
якісно здійснювати догляд як за хворою, так і за здоровою дитиною.

До другого видання навчально-методичного посібника включено 
тестові завдання і питання для самоконтролю відповідно до ліцен­
зійних іспитів Крок М.

Алгоритми практичних навичок удосконалено згідно з чинними 
Протоколами діагностики і лікування захворювань за наказами 
МОЗ України.

Враховуючи, що Наказ МОЗ України від 01.06.2013 р. №  460 
«•Про затвердження протоколів медичної сестри (фельдшера, аку­
шерки) з догляду за пацієнтом та виконання основних медичних 
процедур та маніпуляцій» втратив чинність на підставі Наказу МОЗ 
від 03.11.2021 р. №  2415, а з 2016 р. в Україні визнані державними ви­
моги ISO 9001:2015 «Quality Managements», алгоритми та інструкції 
медичних маніпуляцій складаються в кожному конкретному медич-
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ному закладі згідно з СОП (Стандартні операційні процедури) і зараз 
знаходяться на стадії розроблення. Відомо, що СОПи складають від­
повідальні особи за затвердженими у певному закладі шаблонами.

У посібнику наводяться зразки пробних СОПів з можливістю 
виявлення недоліків та розроблення остаточних індивідуальних ва­
ріантів з подальшим затвердженням їх локальними наказами.

До нового видання посібника включено оновлені алгоритми з 
невідкладних станів згідно з Наказом МОЗ України від 05.06.2019 р. 
№  1269 «Екстрена медична допомога: догоспїгальпий етап»; питан­
ня стосовно коронавіруспої хвороби наведені відповідно до Наказу 
МОЗ України від 28.03.2020 р. №  722 «Організація надання медич­
ної допомоги хворим на коронавірусну хворобу (COV1D-19)»; пи­
тання пропедевтики дитячих хвороб повністю відповідають Наказу 
МОЗ України від 04.04.2005 р. №  152 «Про затвердження протоколу 
медичного догляду за здоровою новонародженою дитиною», Наказу 
МОЗ України від 20.03.2008 р. №  149 «Клінічний протокол медич­
ного догляду за здоровою дитиною віком до 3 років», Наказу МОЗ 
України від 29.08.2006 р. №  584 «Протокол медичного догляду за но­
вонародженою дитиною з малою масою тіла при народженні».

За Наказом МОЗ України від 03.08.2021 р. №  1614 «Про органі­
зацію профілактики інфекцій та інфекційного контролю в закладах 
охорони здоров’я та усгановах/закладах надання соціальних послуг/ 
соціального захисту населення» наведено алгоритми щодо обробки 
рук і надягання рукавичок перед проведенням маніпуляцій, послі­
довність дій під час огляду новонародженого, а також при проведен­
ні вакцинації1.

Згідно з навчальними програмами з дисциплін «Мсдссстринство 
в педіатрії», «Педіатрія» і «Невідкладні стани в педіатрії» у навчаль­
но-методичному посібнику розглядаються питання догляду при за­
хворюваннях дітей раннього віку, догляду за дітьми із соматичною 
патологією: при захворюваннях органів дихання, серцево-судинної 
системи, органів травлення, крові, сечовидільних органів, ендокрин­
ної системи та інфекційних захворюваннях.

Матеріал подано з урахуванням вікових анатомо-фізіологічних 
особливостей дитини; передбачені особливості догляду за дитиною 
в домашніх умовах та у стаціонарі.

Мета посібника — надання можливості систематизованого само­
стійного вивчення, чіткого засвоєння практичних навичок студен тами.

Автори із вдячністю приймуть побажання і пропозиції щодо цьо­
го видання.

1 У посібнику подаються посилання на накази МОЗ України, чинні станом 
на 31.08.2022 року.
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ТЕМА 1

ГІГІЄНА РУК У ЗАКЛАДАХ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я
(згідно з Наказом МОЗ України № 1614 від 03.08.2021, 

Додаток 1 до «Інструкціїз впровадження покращення гігієни рук 
в закладах охорони здоров'я та установах /  закладах надання 

соціальних послуг /  соціального захисту населення»)

АЛГОРИТМ ПРОВЕДЕННЯ 
ГІГІЄНИ РУК МЕДИЧНОГО ПЕРСОНАЛУ

Умови і способи 
обробки рук Алгоритм

Умови та показан­
ня, за яких прово­
дяться мини рук 3 
милом і волок) та 
і іі існічна обробка 
рук (схема 1)

1. Коротко підстрижені нігті.
2. Відсутність даку на ніітях.
3. Відсутність каблучок, кілець або інших ювелірних 
прикрас, годинників тощо.
4. Для висушування рук використовувати паперові 
рушники одноразового використання

Способи гігієни 
рук

1. Миття рук з милом і водою для видалення бруду та 
транзиторної флори.
2. Гігієнічна обробка рук для знищення транзиторної 
флори.
3. Хірургічна обробка рук для знищення транзиторної 
флори

Етапи гігієни рук 1. Етапи миття рук з милом і водою та гігієнічної об­
робки рук (схеми 2, 3).
2. Кількість мила на одну процедуру миття мас ста­
новити не менше 1 мл.
3. Тривалість миття рук — 40—60 секунд.
4. Кількість антисептика для рук має становити не 
менше 3 мл.
5. Тривалість гігієнічної обробки рук — ЗО секунд
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ТЕМА 1

Умови І способи 
обробки рук Алгоритм

Етапи хірургічної 
обробки рук 
(схема 4)

П ерш ий ет ап:
• вимити руки з милом і водою протягом двох хвилин 
(із залученням передпліччя та зап’ястків);
• висушити одноразовим паперовим рушником 
Другий етап:
• кількість антисептика, яка необхідна для обробки, 
кратність обробки та її тривалість визначаються реко­
мендаціями, що викладені в інструкції щодо викори­
стання конкретного засобу;
• необхідною умовою ефективної обробки рук € під­
тримання їх вологими протягом рекомендованого 
часу обробки;
• стерильні медичні рукавички надягають одразу піс­
ля повного висихання антисептика на шкірі рук;
• використання медичних рукавичок, шо оброблені 
тальком, категорично заборонено;
• при порушенні цілісності або в разі сильного 
забруднення рукавичок біологічними виділеннями їх 
потрібно негайно замінити

Схема I . П'ять показань до проведення гігієнічної обробки рук
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ГІГІЄНА РУК У ЗАКЛАДАХ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Схема 2. Техніка та етапи гігієнічної обробки рук

Намочіть руки водою

Потріть правою долонею 
по поверхні лівої руки з 
переплетеними пальцями 
і навпаки

Нанесіть стільки мила, 
щоб воно покривало всю 
поверхню рук

Потріть руки долоня об 
долоню з переплетеними 
пальцями

Масажуйте долоня 
до долоні

Зачепіть пальці 
і потріть їх

Схема 3, а. Миття рук з водою та милом (початок)
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Ретельно вимивайте великі Потріть долоні пальцями Змийте руки водою 
пальці кожної руки в круговому напрямку

Витріть руки рушником 
одноразового використання

Вимкніть кран рушником

11

Тепер ваші руки 
в безпеці

Схема 3, б. Миття рук і  водою та милом (закінчення)

Схема 4, а. Хірургічна обробка рук (початок)
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ГІГІЄНА РУК У ЗАКЛАД*! ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Схема 4, б. Хірургічна обробка рук (закінчення)

ВИКОРИСТАННЯ МЕДИЧНИХ РУКАВИЧОК

1. Використання медичних рукавичок не дає абсолютної гарантії 
захисту пацієнтів та працівників від збудників інфекції.

2. У  медичній практиці використовуються три типи медичних 
рукавичок:

1) стерильні — використовуються при проведенні інвазивних 
втручань, що вимагають підтримки асептичних умов;

2) нестерильні/оглядові — забезпечують захист працівників при 
виконанні багатьох медичних маніпуляцій;

3) рукавички для проведення хіміотерапії.
3. Побутові (багаторазові, обмеженого використання) рукавички 

використовувати в ЗОЗ/ЗСЗ заборонено.
4. Використання покритих тальком медичних рукавичок в 303/ 

ЗСЗ заборонено.
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ПОКАЗАННЯ ДО ВИКОРИСТАННЯ СТЕРИЛЬНИХ ТА ОГЛЯДОВИХ МЕДИЧНИХ РУКАВИЧОК

Показано 
використання 

стерильних медичних 
рукавичок

Використання неаперильних (оглядових) медичних рукавичок 
показано в таких клінічних ситуаціях: ризик контакту з кров'ю 

та іншими біологічними рідинами, секретами, екскретами 
і предметами, що видимо ними забруднені

Використання медичних рукавичок не показано 
(за винятком контактних заходів захисту) — відсут­
ність контакту з кров'ю або іншими біологічними 

рідинами, а також з об'єктами зовнішнього 
середовища, які контаміновані ними

Прямий контакт з пацієнтом Непрямий контакт 
з пацієнтом

Прямий контакт 
з пацієнтом

Непрямий контакт 
з пацієнтом

Будь-які хірургіч­
ні процедури. 
Пологи.
Інвазивні рентге­
нологічні дослі­
дження. 
Встановлення 
центрального ве­
нозного доступу 
(катетер/порт), а 
також встанов­
лення внутріш- 
ньоартеріального 
доступу. 
Приготування 
препаратів для 
парентерального 
харчування 
та хіміотерапев­
тичних засобів

Контакт із кров’ю чи іншими біо­
логічними рідинами.
Контакт зі слизовими оболонками 
та з пошкодженою шкірою. 
Можлива наявність патогенних та 
умовно-патогенних мікроорганіз­
мів.
Епідемічні та надзвичайні ситуації. 
Встановлення або видалення пери­
ферійних внутрішньосудинних 
пристроїв, будь-які маніпуляції з 
центральним внутрішньосудинним 
пристроєм.
Забір крові.
Роз’єднання систем для внутріш­
ньовенного вливання.
Обстеження статевих органів та 
прямої кишки.
Санація трахеобронхіального дере­
ва у пацієнтів на Ш В Л  з роз’єдна­
ним дихальним контуром

Спорожнен­
ня ємностей 
із блювотни­
ми масами. 
Обробка або 
очищення 
інструментів. 
Поводження 
з медичними 
відходами. 
Очищення 
поверхонь, 
забруднених 
біологічними 
рідинами

Вимірювання артері­
ального тиску, темпе­
ратури і пульсу. 
Підшкірні і внутріш- 
ньом’язові ін’єкції. 
Миття і переодягання 
пацієнта.
Транспортування па­
цієнта.
Догляд за очима і ву­
хами (за відсутності 
виділень біологічних 
рідин).
Будь-які маніпуляції 
із системами д ія вну- 
трішньосудинного 
введення за відсутно­
сті крові/лімфи в 
системі (окрім вста­
новлення, заміни або 
видалення катетерів)

Використання 
телефона. 
Заповнення істо­
рій хвороби або 
листків призна­
чень.
Видача перо- 
ральних медика­
ментів.
Роздача або збір 
підносів із їжею. 
Збір і заміна по­
стільної білизни. 
Встановлення 
пристроїв для 
неінвазійної 
Ш ВЛ  і назальних 
кисневих ка­
нюль.
Переміщення 
меблів пацієнта

ТЕМА 1



ГІГІЄНА РУКУЗАКЛДДЛХ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Покрокова інструкція одягання та знімання медичних рукавичок

Одягання медичних рукавичок (схема 1)
Правила використання 
медичних рукавичок

1) перед тим, як перейти до одягання мс- 1) використання ме-
дмчппх рукавичок, слід обрати правилі.- димних рукавичок не
ний їх розмір, в яких вам буде зручно нра- створює абсолютного
цювати. Необхідно зняти веі прикраси, захисту і вимагає ви-
годинники, якщо вони одягнені; конання практики гі-
2) слід підготувати чисту робочу зону. гієнічної обробки рук.
шляхом очищення (за необхідності) і де3- яка застосовується
інфекції поверхні; одразу після зняття
3) проведіть гігієнічну обробку рук; медичних рукавичок;
4) перевірте упаковку па цілісність. Від- 2) медичні рукавички
крийте першу (нестерильну) упаковку, 3111- неприпустимо вико-
міть ї ї  не торкаючись другої (стерильної); рмстовуватп повторно;
5) покладіть медичні рукавички, запакона- 3) нсстсрильні медич-
ні в другу (стерильну) упаковку, на підго- ні рукавички стерилі-
тонлену поверхню, не доторкаючись до зації не підлягають;
неї. Відкрийте упаковку, тримаючи її з 4) медичні рукавички
нижнього боку; необхідно змінювати
6) використовуючи великий і вказівний одразу у випадку по-
пальці однієї руки, підніміть складений шкодження;
кінець манжети медичної рукавички; 5) не допускається
7) надягніть медичну рукавичку на другу миття або обробка рук
руку одним рухом, тримаючи складену у медичних рукави-
манжету на рівні зап’ястя; чках;
8) візьміть другу медичну рукавичку, про- 6) не допускається не-
сунувши пальці руки в медичній рукави- ресуиаиня в медичних
чці під манжету; рукавичках поза точ-
9) одним рухом надіньте медичну рукави- кою догляду;
чку на другу руку, уникаючи контакту з 7) перед надяганням
будь-якими поверхнями, крім тих для ро- медичних рукавичок
боги з якими одягаються медичні рукави- не можна внкористо-
чки. В разі будь-якого контакту, внаслідок кувати будь-які засо-
якого було порушено асептику, медичні би, окрім антисептика
рукавички слід замінити; для рук
10) за необхідності після одягання слід
поправити медичні рукавички па пальцях
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ТЕМА 1

Одягання медичних рукавичок Правила використання 
медичних рукавичок

11) розправити манжету першої одягне­
ної медичної рукавички  пальцями другої 
руки таким чином , аби уникнути  контак­
ту з будь-якими поверхнями, окрім зов­
н іш ньої поверхні медичної рукавички. В 
разі будь-якого контакту, внаслідок я к о ­
го було порушено асептику, медичні ру­
кавички слід зам інити;
12) руки в медичних рукавичках мають 
торкатися виклю чно  стерильних об’єкт ів  
або д ілянок тіла пацієнта, які попе­
редньо продезінфіковані

Особливості одягання стерильних рукавичок 
для проведення хірургічних утручань (схема 2)

Знімання стерильних 
рукавичок (схема 3)

1) перед одяганням медичних рукавичок про­
водиться хірургічна обробка рук;
2) одягання медичних рукавичок слідує після 
одягання стерильного хірургічного халата;
3) відкриття першої (нестерильно?) упаковки 
проводиться помічником;
4) друга (стерильна) упаковка разом з медич­
ними рукавичками перед одяганням має бути 
розміщена на стерильній поверхні, але не на 
тій, на якій буде безпосередньо проводитися 
хірургічне втручання;
5) медичні рукавички повинні мати довгі 
манжети, аби повністю покривати манжети 
халата

1) знімати першу медичну 
рукавичку слід пальцями 
іншої руки. Знімайте пер­
шу медичну рукавичку, 
вивертаючи її навиворіт, 
до другого суглоба пальців 
(не знімайте медичну ру­
кавичку повністю);
2) зніміть повністю другу 
медичну рукавичку паль­
цями іншої руки, виверта­
ючи її зовнішній край. 
Медичні рукавички слід 
знімати так, аби шкіра 
рук контактувала виключ­
но з внутрішньою поверх­
нею медичної рукавички;
3) викиньте медичні рука­
вички;
4) проведіть гігієнічну об­
робку рук.

Одразу після викори­
стання медичні рукавички 
знімаються. Після вико­
ристання медичні рукави­
чки відносять до медич­
них відходів категорії 13
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ГІГІЄНА РУК У ЗАКЛАДАХ ОХОРОНИ ЗДОРОВ'Я

Якщо показання для проведення гігієни рук передує контакту, який потребує використання рукавичок, 
необхідно провести гігієну рук (обробка антисептиком чи миття з милом) до одягання рукавичок

І. ЯК ОДЯГАТИ РУКАВИЧКИ:

І Дістаньте рукавичку з упаковки 
(коробки)

4. Візьміть другу рукавичку рукою 
без рукавички і торкайтесь лише до 
тієї частини, яка буде знаходитися 
на зап’ястку

2. Торкайтеся лише тієї частини 
рукавички, яка буде знаходитися 
на зап'ястку (верхній край 
манжети)

5. Аби уникнути доторкування 
руки з одягненою рукавичною 
до шкіри передпліччя, виверніть 
зовнішню поверхню рукавички 
так, щоб надіти її на зігнуті паль­
ці руки в рукавиці. Цс дозволить 
одягнути вам другу рукавичку

6. Після того, як рукавички одяг­
нені, заборонено торкатися до 
будь-яких об’єктів зовнішнього 
середовища, контакт з якими є 
показанням до заміни рукавичок

II. ЯК ЗНІМАТИ РУКАВИЧКИ:

1. Захопіть пальцями одну рукавич­
ку на рівні зап'ястка, аби зняти її 
не торкаючись до шкіри передпліч­
чя, і стягуйте її з руки так, аби рука­
вичка вивернулася назовні

2. Тримайте зіиггу рукавичку 
в руці з одягненою рукавичкою. 
Підведіть пальці руки, з якої 
знята рукавичка, всередину —  
між другою рукавичкою та 
зап’ястям. Зніміть друї-у рука­
вичку, скочуючи її з руки, 
і вкладіть в першу рукавичку

3. Утилізуйте зняті рукавички

ІІ 4. Виконайте гігієну рук шляхом гігієнічної обробки або миття з милом

Схема 1. Одягання та знімання нестерильних (оглядових) 
медичних рукавичок
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