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1. Цели и задачи дисциплины (модуля)

Целью изучения дисциплины «Медико-социальные характеристики и потребности

людей, нуждающихся в паллиативной помощи» является освоение обучающимися

профессиональной компетенции ПК-1, профессиональной компетенции ПК-2,

профессиональной компетенции ПК-3, профессиональной компетенции ПК-4,

профессиональной компетенции ПК-6, профессиональной компетенции ПК-10,

профессиональной компетенции ПК-11, профессиональной компетенции ПК-12,

профессиональной компетенции ПК-14 через решение следующих задач:

1. сформировать представления слушателей о паллиативной помощи, ее цели, задачах

и принципах;

2. изучить потребности людей, нуждающихся в паллиативной помощи, и их семей;

3. изучить нормативные акты, регулирующие взаимодействие медицинских и

социальных служб в паллиативной помощи (федеральное и московское законодательство);

4. изучить практику оказания социально-медицинской помощи паллиативным

пациентам на примере работы ГБУЗ «Центр паллиативной помощи ДЗМ» и

Благотворительного фонда помощи хосписам «Вера».

2. Место дисциплины (модуля) в структуре образовательной

программы
Место дисциплины (модуля) в программе

Б1.05 - Обязательная часть.

Дисциплина читается на 1-м курсе в 1-м семестре для слушателей очной формы

обучения.

Требования к предварительной подготовке обучающегося

Дисциплина базируется на знаниях, умениях и навыках, приобретённых в ходе

получения образования предыдущего уровня.

Дисциплины (модули) и практики, для которых изучение дисциплины (модуля)

необходимо как предшествующее

- Ознакомительная практика

- Коммуникативная компетентность в работе социального координатора

- Нормализация жизни человека

- Оценка нуждаемости в долговременном уходе

- Этические основания социальной работы

- Правовые основы для социальных координаторов

- Практика по профилю профессиональной деятельности

3. Требования к результатам обучения по дисциплине (модулю)

Код и наименование компетенции

(УК - универсальные,

ОПК - общепрофессиональные,

ПК - профессиональные)

Результаты обучения по дисциплине (модулю)

ПК-1

Способность поддерживать

достоинство человека.

Знать:

- основные принципы гуманности, милосердия.

Уметь:

- осуществлять любые действия, исходя из целостного

понимания человека с его уникальными качествами и 
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Код и наименование компетенции

(УК - универсальные,

ОПК - общепрофессиональные,

ПК - профессиональные)

Результаты обучения по дисциплине (модулю)

способностями;

- способствовать нормализации жизни человека и его

полноценному участию в жизни социума.

Владеть:

- руководствоваться в работе принципами гуманности,

милосердия;

- разговаривать с человеком с учетом его возрастных,

этнокультурных, интеллектуальных и других

индивидуальных особенностей.

ПК-2

Способность соблюдать

профессионально-этические

требования и разрешать

этические дилеммы (т.е. делать

выбор в ситуации ценностных

противоречий).

Знать:

- требования к конфиденциальности личной

информации.

ПК-3

Коммуникативная

компетентность.

Уметь:

- учитывать в коммуникации личностные и

индивидуальные особенности человека, его физическое

и психологическое состояние

Владеть:

- проявлять чуткость, терпение, уважение, безоценочное

отношение ко всем участникам коммуникации

ПК-4

Способность работать в команде

и взаимодействовать со

специалистами различного

профиля.

Знать:

- сферу профессиональной ответственности

специалистов смежных профессий (психолог,

социальный педагог, юрист, реабилитолог, гериатр,

геронтолог и др.).

Уметь:

- обеспечивать комплексный подход в реализации плана

помощи со стороны специалистов смежных профессий

(психолог, реабилитолог, социальный педагог, юрист и

др.).

ПК-6

Способность к анализу

информации.

Уметь:

- анализировать кейсы из практики других специалистов.

ПК-10

Способность проводить

диагностику социальной

ситуации и потребностей

клиента.

Знать:

- особенности (типичные проблемы, контекст жизни)

разных категорий клиентов: пожилых людей, взрослых с

психическими (ментальными) нарушениями,

паллиативных больных;

- основные инструменты и методы диагностики, в том

числе инструменты и методы оценки потребностей;

- стандартизированные шкалы оценки потребностей и 
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Код и наименование компетенции

(УК - универсальные,

ОПК - общепрофессиональные,

ПК - профессиональные)

Результаты обучения по дисциплине (модулю)

нуждаемости в услугах.

Уметь:

- оценивать проблемную ситуацию клиента, выделять

основные проблемы и определять их причины;

- выявлять ситуации, требующие консультации с

психиатром, гериатром и другими специалистами.

ПК-11

Способность видеть, находить,

создавать ресурсы: вовлекать в

помощь ближайшее социальное

окружение, задействовать

системы государственных и

общественных институций.

Знать:

- основные общественные организации, участвующие в

помощи паллиативным больным в Российской

Федерации и конкретном регионе;

- особенности межведомственного взаимодействия в

социальной работе.

Уметь:

- при необходимости направлять клиента в

специализированные социальные учреждения

(подразделения) и/или к профильным специалистам.

ПК-12

Способность составлять

реалистичный, адекватный

конкретный, измеряемый план

помощи.

Знать:

- содержание и специфику социальной работы с каждой

категорией клиентов: пожилыми людьми, взрослыми с

психическими (ментальными) нарушениями,

паллиативными больными.

Уметь:

- определять и обосновывать цель работы с данным

кейсом;

- определять круг задач в рамках поставленной цели и

выбирать оптимальные способы их решения, исходя из

действующих правовых норм, имеющихся ресурсов и

ограничений;

- определять круг необходимых специалистов для

решения конкретных задач по оказанию помощи и

поддержки клиенту.

ПК-14

Способность к адвокации

клиента.

Знать:

- правовые аспекты социальной работы с

паллиативными больными.

Уметь:

- ориентироваться в нормативных правовых актах по

защите прав нуждающихся в паллиативной помощи.
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4. Содержание и структура дисциплины (модуля)

4.1. Содержание разделов, темы дисциплины (модуля)

Тема 1. Ключевые понятия паллиативной помощи

Что такое паллиативная помощь. Участники процесса оказания паллиативной помощи.

Принципы паллиативной помощи. Потребности пациентов, нуждающихся в паллиативной

помощи, и их близких. Особенности ведения пациента на дому и в условиях стационара.

Мифы и стереотипы о паллиативной помощи: как их преодолеть.

Тема 2. Работа Единого координационного центра по паллиативной помощи г. Москвы

Предпосылки формирования координационного центра (КЦ). Какую помощь оказывает

КЦ. Кто может обратиться за помощью. Как действовать, если человеку нужна

паллиативная помощь. Структура и команда КЦ. Инструменты работы. Задачи оператора.

Правила коммуникации оператора. Ключевые принципы в работе с пациентам и их

близкими. Как собрать полную картину потребностей и состояния пациента по телефону:

практические советы. Примеры случаев из практики. Профилактика выгорания оператора.

Тема 3. Социальная поддержка пациентов как неотъемлемая часть паллиативной

помощи: работа социальной службы ГБУЗ «Центр паллиативной помощи ДЗМ» (ЦПП)

Социальная служба как часть мультидисциплинарной команды ЦПП. Участники

процесса оказания медико-социальной помощи и их роли. Структура и задачи социальной

службы в паллиативной помощи. Критерии нуждаемости в социальном сопровождении

пациентов на дому и в стационаре. Нормативные акты, регулирующие взаимодействие

медицинских и социальных служб (федеральное и московское законодательство).

Особенности оказания социально-медицинской помощи пациентам, нуждающимся в

признании недееспособности; зарегистрированным в другом регионе; без определенного

месте жительства. Поиск родственников и близких больного: цели и инструменты. Помощь

в оформлении документов, необходимых для получения льгот, медицинских и социальных

услуг. Поиск сиделок для оказания больному помощи на дому: инструменты. Помощь

пациентам, оказавшимся в неблагоприятной социальной среде. Социальная помощь

родственникам умерших пациентов. Перевод пациентов в учреждения социальной защиты.

Индекс Бартела как инструмент оценки нуждаемости в социальной поддержке. Этапы

взаимодействия социальной службы с родственниками и сторонними организациями.

Документы, необходимые для получения путевки в социальное учреждение.

Тема 4. Работа со случаем в Благотворительном фонде помощи хосписам «Вера»

Задачи консультантов горячей линии. Критерии передачи звонка в фонд. Цель

адресной помощи взрослым. Участники, подключаемые к решению сложных случаев.

Задачи, которые необходимо решить. Примеры случаев из практики: обезболивание,

получение специализированного питания, получение медицинского обуродования,

маршрутизация пациента. Результат работы с адресным обращением. 

Тема 5. Создание благоприятной среды для пациентов на дому и в стационаре

Заповеди хосписа. Координатор немедицинской помощи в хосписе. Немедицинская

помощь пациентам на дому и в стационаре: общение с пациентами, индивидуальный

подход; прогулки; исполнение мечты; помощь по хозяйству; помощь в уходе за садом;

проведение мероприятий, помощь медперсоналу в немедицинских задачах. Что не следует

делать участникам немедицинской помощи.

Тема 6. Работа Горячей линии помощи неизлечимо больным людям

Миссия Фонда «Вера». Проблемы оказания паллиативной помощи (ПП) в России.

Цели Фонда «Вера». Что делают консультанты Горячей линии. Портал «Про паллиатив» и

карта учреждений ПП в РФ. Задачи, которые не решает Фонд «Вера». Какую помощь может

оказать Фонд «Вера». Критерии нуждаемости в ПП. Документы, необходимые для

признания нуждающимся в ПП. Шкала боли для вербальных и невербальных пациентов.
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4.2. Структура дисциплины

Наименование раздела или тема / вид занятия Семестр
Объём,

ак. ч.

В том числе в

форме

практической

подготовки

Тема 1. Ключевые понятия паллиативной помощи

Интерактивная лекция 21

Самостоятельная работа 11

3Итого:

Тема 2. Работа Единого координационного центра по паллиативной помощи г. Москвы

Интерактивная лекция 21

2Итого:

Тема 3. Социальная поддержка пациентов как неотъемлемая часть паллиативной помощи:

работа социальной службы ГБУЗ «Центр паллиативной помощи ДЗМ»

Интерактивная лекция 21

Самостоятельная работа 11

3Итого:

Тема 4. Работа со случаем в Благотворительном фонде помощи хосписам «Вера»

Интерактивная лекция 21

Самостоятельная работа 11

3Итого:

Тема 5. Создание благоприятной среды для пациентов на дому и в стационаре

Интерактивная лекция 21

Самостоятельная работа 11

3Итого:

Тема 6. Работа Горячей линии помощи неизлечимо больным людям

Интерактивная лекция 21

Самостоятельная работа 11

3Итого:

Промежуточная аттестация (экзамен) и подготовка к ней

Экзамен 11

1Итого:

5. Оценочные средства для проведения текущего контроля

успеваемости и промежуточной аттестации по дисциплине (модулю)

5.1. Текущий контроль успеваемости

Формой проведения текущего контроля успеваемости является учет посещаемости

занятий.

Критерии оценивания текущего контроля успеваемости

Оценка «зачтено» выставляется, если обучающийся посетил не менее 2

интерактивных лекций или прослушал пропущенные занятия в аудиозаписи.

Оценка «не зачтено» выставляется, если обучающийся посетил менее 2 интерактивных

лекций и не прослушал пропущенные занятия в аудиозаписи.

 

5.2. Промежуточная аттестация

Формой проведения промежуточной аттестации обучающихся по дисциплине

«Медико-социальные характеристики и потребности людей, нуждающихся в паллиативной

помощи» является экзамен, который проводится в виде собеседования с преподавателем по
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вопросам билета (два вопроса в билете). 

Первый вопрос – теоретический, соответствует изученным темам дисциплины.

В качестве второго вопроса предлагается описание случая из практики Фонда «Вера».

Обучающемуся необходимо подготовить краткий конспект беседы с родственником

пациента для оказания ему первичной информационной, социально-юридической и

психологической поддержки, составить для него план действий, возможно, несколько

альтернативных планов со ссылками на законы, подзаконные акты (если это необходимо),

контактами учреждений, информационные ресурсы в Интернете. Также необходимо дать

разъяснения, что было сделано родственниками правильно, что нет, на какие действия

медицинских служб можно жаловаться, имеет ли это смысл. Можно подготовить

уточняющие вопросы для абонента и наметить несколько вариантов развития событий: если

ответ А, то действия А1 и А2, если ответ Б, то действия Б1. 

Разбор случая из практики преподаватель проводит в форме диалога, выступая в

качестве позвонившего на Горячую линию и предлагая обучающемуся выступить в качестве

консультанта на Горячей линии.

 

Контрольные задания для проведения промежуточной аттестации и критерии

оценивания

Теоретические вопросы

1. Как оценить уровень боли у хронически больного человека?

2. Какие мифы о сильнодействующем обезболивании бытуют в мире, в России, какие

известны вам лично?

3. Как вы понимаете паллиативную помощь?

4. В чем, на ваш взгляд, сходства и отличия паллиативной помощи от сестринской?

5. Как вы понимаете паллиативную помощь? Чем гериатрическая помощь отличается

от паллиативной помощи?

6. При каких симптомах у паллиативного пациента всегда нужно вызывать скорую

помощь?

7. Из какого бюджета финансируется паллиативная помощь в России? Имеет ли, на

ваш взгляд, право на существование платная паллиативная помощь, обоснуйте, пожалуйста.

8. Можно ли организовать паллиативную помощь на дому? Если да, то как это

сделать?

9. В каком случае лекарственные препараты, в частности – обезболивающие, можно

получать бесплатно или со скидкой? А в каком случае – платно?

10. Что такое выездная паллиативная служба?

11. Какие категории пациентов имеют право на паллиативную помощь?

12. Как распознать боль у невербального (неговорящего) человека?

13. Чем паллиативная помощь отличается от реабилитации? Можно ли получать

паллиативную помощь параллельно с реабилитацией?

14. Когда следует обращаться за паллиативной помощью?

15. Что такое пролежни? Когда они появляются и как их предотвратить?

16. Могут ли обезболить паллиативного пациента на дому силами скорой? В каких

случаях скорая колет простые анальгетики, а в каких – сильнодействующие?

17. В чем заключается профилактика падений для пожилого или ослабленного

человека?

18. Как получить заключение о нуждаемости в паллиативной помощи для

неонкологического пациента?

19. В чем заключаются особенности кормления паллиативного пациента, человека с

деменцией, ослабленного хронического больного?

20. Куда обращаться за паллиативной помощью? Что такое координационный центр?

Что такое ресурсный центр? 
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21. Кто сможет защитить права паллиативного пациента? Куда обращаться при

некачественном оказании помощи?

Пример билета

1. Вопрос на знание теории: Как оценить уровень боли у хронически больного

человека?

2. Случай из практики для разбора: Пациентка А. М., 81 год. Краснодар. Диагноз:

онкозаболевание 4 стадии, затем - инсульт. А. М. находится у себя дома. Ухаживают сын,

невестка, внучка. Запрос: Нужно понять, чем обезболивать маму, т.к. фентаниловый

пластырь не помогает (наклеили сутки назад), трамадол в таблетках и другие

обезболивающие не работают, пациентка почти не спит, стонет даже во сне.

Критерии оценивания

При оценивании ответов обучающегося принимаются во внимание два критерия: а)

знание фактического материала, реалий страны, того или иного региона, узусов системы

здравоохранения и социальной защиты; б) стремление детально разобраться в проблеме при

разборе случая из практики, поддержать и успокоить звонящего и, по возможности,

попытаться устранить несправедливость, извлечь общественную пользу из последствий

события, поменять ситуацию к лучшему для конкретного пациента или для похожих

случаев в будущем. При оценивании ответов решающее значение имеет второй критерий -

стремление разобраться в проблеме, поддержать и успокоить звонящего.

Оценка «отлично» выставляется, если обучающийся свободно ориентируется в

пройденном материале, проблема освещена обучающимся полностью; обучающийся умеет

тесно увязывать теорию с практикой. При разборе случая обучающийся проявляет

стремление разобраться в проблеме, поддержать и успокоить звонящего. 

Оценка «хорошо» выставляется, если обучающийся твердо знает материал, грамотно и

по существу излагает его, не допуская существенных неточностей в ответе на вопросы, но

при разборе случая из практики упускает некоторые важные моменты из внимания или

недостаточно поддерживает обратившихся за помощью. 

Оценка «удовлетворительно» выставляется, если обучающийся имеет знания

основного материала, но не усвоил существенных деталей, испытывает затруднения при

решении практической задачи, но при наводящих вопросах преподавателя может решить

практическую задачу. 

Оценка «неудовлетворительно» выставляется, если обучающийся обнаруживает

большие пробелы в знании фактического материала или допускает грубые ошибки в

коммуникации с обратившимися за помощью.

6. Учебно-методическое и материально-техническое обеспечение

дисциплины (модуля)

6.1. Печатные и электронные издания
Заглавие Изд-во, годАвторы Стр. Эл. адрес для эл. изданий

Клеминсон Б. Москва :

Благотворительный

фонд помощи

хосписам «Вера», 2018

276

с.

Введение в паллиативную

помощь / пер. с англ. О.

Цейтлиной, Е. Бакуниной;

под ред. Д. В. Невзоровой

Миллионщикова В.

В.

Москва :

Благотворительный

фонд помощи

хосписам «Вера», 2016

191

с.

Режим доступа: – URL: https://

pro-palliativ.ru/wp-

content/uploads/2018/10/Zhyt-

lubya.pdf (дата обращения:

05.04.2023) – Текст :

электронный.

Главное - жить любя
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Заглавие Изд-во, годАвторы Стр. Эл. адрес для эл. изданий

Розмари и Виктор

Зорза

Москва : Прогресс,

1990, 1990

245

с.

Путь к смерти : Жить до

конца : [История Дж. Зорза

: Пер. с англ.]

Москва :

Благотворительный

фонд помощи

хосписам «Вера», 2020

252

с.

Режим доступа: – URL: https://

pro-palliativ.ru/library/o-

hospisah/ (дата обращения:

05.04.2023) – Текст :

электронный.

Рядом с тяжелобольным.

Паллиативная помощь на

дому. Материалы для

близких пациентов

6.2. Электронные образовательные ресурсы

Название Ссылка

Официальный сайт Свято-Филаретовского института https://sfi.ru

Личный кабинет обучающегося http://eios.sfi.ru/WebApp/#/

«Про паллиатив»: просветительский портал благотворительного фонда

помощи хосписам «Вера» о паллиативной помощи взрослым и детям

pro-palliativ.ru/

Материалы портала Мастерская заботы youtube.com/channel/UCmMFZV1Zy

bknauJayLOWvQg

6.3. Перечень профессиональных баз данных и информационных справочных

систем
СсылкаНазвание

Гарант.ру: информационно-правовой портал garant.ru/

6.4. Лицензионное и свободно распространяемое программное обеспечение, в том

числе отечественного производства
Название Описание

Операционная система корпорации Microsoft,

ориентированная на управление компьютером и

прикладными программами с помощью графического

интерфейса.

Windows 8, Windows 10

Пакет программ для работы с документами, электронной

почтой и подготовки презентаций.

Office Standard 2013 Russian: Word 2013, Excel

2013, PowerPoint 2013, OneNote 2013, Outlook 2013,

Publisher 2013

Медиапроигрыватель.VLC, ver. 3.0.8

Библиотечная программа.ИРБИС64+ в составе четырех АРМ

«Администратор, «Каталогизатор»,

«Книговыдача», модуля Web ИРБИС64+

Программа для перевода изображения документов в

электронные редактируемые форматы.

ABBYY FineReader 11

Отечественная программа конференцсвязи с

использованием облачной среды

Программа TrueConf, тариф на 21 пользователя и

10 одновременных соединений

Бесплатная программа экранного доступа для

операционных систем семейства Windows, позволяющая

незрячим и слабовидящим пользователям работать на

компьютере.

NonVisual Desktop Access (NVDA)

6.5. Материально-техническое обеспечение дисциплины (модуля)

Оснащение аудиторий:

- парты, стулья для слушателей;

- стол, стул для преподавателя;

- ЖК панель;

- флипчарт;
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- настольный микрофон; 

- акустическая система;

- компьютер для преподавателя с видеокамерой;

- возможность подключения к сети Интернет (в том числе по каналу Wi-Fi) и

обеспечения доступа к ЭИОС для преподавателя и обучающихся.

7. Методические указания для обучающихся
Для освоения дисциплины (модуля) следует ознакомиться с содержанием данной

рабочей программы, с целями и задачами дисциплины, ее тематическим планом, связями с

другими дисциплинами образовательной программы, с рекомендованной литературой

(электронные и печатные издания) и др. В ходе  занятий необходимо вести

конспектирование учебного материала. При подготовке к очередным занятиям

целесообразно кратко повторить пройденное, обращаясь к конспекту и учебной литературе

с особым вниманием к проблемному полю той или иной темы. В самостоятельной работе

необходимо соблюдать рекомендации преподавателя. Для прохождения текущего контроля

успеваемости и промежуточной аттестации необходимо ознакомиться с типовыми

контрольными заданиями и материалами, содержащимися в разделе 5.

Для инвалидов и лиц с ограниченными возможностями здоровья предусмотрены

условия полноценного освоения материала данной программы на основе применения

комбинированного обучения в инклюзивных группах, индивидуальных занятий,

дистанционного обучения. При необходимости для каждого обучающегося данной

категории составляется индивидуальный учебный график, учитывающий, в том числе,

рекомендации медико-социальной экспертизы, отраженные в индивидуальной программе

реабилитации инвалида.
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