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ОПРОСНИК ДЛЯ РАБОТОДАТЕЛЕЙ 

ЭКСПЕРТНАЯ ОЦЕНКА ТРУДОВЫХ ФУНКЦИЙ ФЕЛЬДШЕРОВ ФАПА 

 

1. ФАП, КОТОРЫЙ ВЫ ПРЕДСТАВЛЯЕТЕ, НАХОДИТСЯ В: 

 Центральном федеральном округе 

 Северо-Западном федеральном округе 

 Приволжском федеральном округе 

 Северо-Кавказском федеральном округе 

 Южном федеральном округе 

 Уральском федеральном округе 

 Сибирском федеральном округе 

 Дальневосточном федеральном округе 

2. ФАП, КОТОРЫЙ ВЫ ПРЕДСТАВЛЯЕТЕ, НАХОДИТСЯ В: 

 сельской местности 

 труднодоступной, отдаленной местности 

3. В ФАПЕ, КОТОРЫЙ ВЫ ПРЕДСТАВЛЯЕТЕ, РАБОТАЮТ: 

 только фельдшер(ы) 

 фельдшер и медицинская сестра/акушерка/сестра патронажная 

4. ПОЛ: 

 мужской 

 женский 

5. ВАШ ВОЗРАСТ: 

 до 25 лет 

 26-30 лет 

 31-45 лет 

 46-55 лет 

 55-60 лет 

 старше 61 года 
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6. УРОВЕНЬ ОБРАЗОВАНИЯ:  

 среднее профессиональное 

 высшее (уровень бакалавриата) 

 высшее (уровень  специалитет) 

 иное (укажите) ___________________________________________ 

7. ВАША КВАЛИФИКАЦИОННАЯ КАТЕГОРИЯ: 

 высшая 

 первая 

 вторая 

 отсутствует 

8. СТАЖ РАБОТЫ В РУКОВОДЯЩЕЙ ДОЛЖНОСТИ: 

 менее 1 года 

 1-3 года 

 3-5 лет 

 5-10 лет 

 10-15 лет 

 15-20 лет 

 свыше 20 лет 

 

9. ЯВЛЯЕТЕСЬ ЛИ ВЫ ЧЛЕНОМ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ АССОЦИАЦИИ (ОБЩЕСТВА)? 

 да (переходите к вопросу №10) 

 нет (переходите к вопросу №11) 

 

10. ЕСЛИ ДА, ТО УКАЖИТЕ В КАКИХ:  

 профессиональная ассоциация (общество) 

 региональная ассоциация (общество) 

 иные (укажите)_____________________________________________ 

 



 

3 
 

11. ДОВОЛЬНЫ ЛИ ВЫ СВОЕЙ РАБОТОЙ? 

 полностью доволен 

 скорее доволен 

 скорее не доволен 

 полностью не доволен 

 затрудняюсь ответить 

12. ИСПЫТЫВАЕТЕ ЛИ ВЫ ТРУДНОСТИ ПРИ ПОДБОРЕ ФЕЛЬДШЕРОВ?  

 да (переходите к вопросу №13) 

 нет (переходите к вопросу №14) 

 

13. КАКИЕ ТРУДНОСТИ ВЫ ИСПЫТЫВАЕТЕ ПРИ ПОДБОРЕ ФЕЛЬДШЕРОВ?  

 низкий уровень подготовки фельдшеров (переходите к вопросу №14) 

 нехватка работников на рынке труда (переходите к вопросу №15) 

 высокие зарплатные ожидания (переходите к вопросу №15) 

 

14. ЧЕМ ОБУСЛОВЛЕН НИЗКИЙ УРОВЕНЬ ПОДГОТОВКИ ФЕЛЬДШЕРОВ?  

 недостаточная практическая подготовка 

 недостаточная теоретическая подготовка 

 несоответствие подготовки материально-техническому и 

технологическому оснащению рабочего места, развитию медицинской 

практики 

 

15. СОПОСТАВИМЫ РЕЗУЛЬТАТЫ ОКАЗАНИЯ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ФЕЛЬДШЕРОМ И 

УЧАСТКОВЫМ ВРАЧОМ-ТЕРАПЕВТОМ? 

 да 

 не в полной мере 

 нет 
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16. РЕАЛИЗУЕТСЯ У ВАС НА  ФАПЕ ПРИКАЗ МИНИСТЕРСТВА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ И 

СОЦИАЛЬНОГО РАЗВИТИЯ РФ ОТ 23 МАРТА 2012 Г. N 252Н  

"Об утверждении Порядка возложения на фельдшера, акушерку руководителем 

медицинской организации при организации оказания первичной медико-

санитарной помощи и скорой медицинской помощи отдельных функций лечащего 

врача по непосредственному оказанию медицинской помощи пациенту в период 

наблюдения за ним и его лечения, в том числе по назначению и применению 

лекарственных препаратов, включая наркотические лекарственные препараты и 

психотропные лекарственные препараты" 

 да 

 частично 

 нет 

 17. КАК ВЫ ОЦЕНИВАЕТЕ ПОЛНОМОЧИЯ ФЕЛЬДШЕРА НА ФАПЕ 

 Самостоятельная работа (в том числе прием пациентов) без 

непосредственного руководства врача, в том числе на вызовах. 

 Самостоятельная работа (в том числе прием пациентов) под 

систематическим контролем врача, в том числе на вызовах. 

 Работа под непосредственным руководством и по назначениям врача, в 

том числе на вызовах. 

 

 18. КАК ВЫ ОЦЕНИВАЕТЕ ОТВЕТСТВЕННОСТЬ ФЕЛЬДШЕРА НА ФАПЕ 

 Персональная ответственность за свою деятельность и работу 

подчиненных на уровне ФАПа.  

 Персональная ответственность за свою деятельность на уровне ФАПа.  

 Разделенная ответственность за свою деятельность и работу 

подчиненных на уровне ФАПа.  
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19.  КАК ВЫ ОЦЕНИВАЕТЕ СЛОЖНОСТЬ РАБОТЫ ФЕЛЬДШЕРА НА ФАПЕ 

 самостоятельное планирование медицинской помощи, высокая 

психоэмоциональная и/или физическая нагрузка 

 самостоятельный выбор методов диагностик, лечения из предложенных 

врачом/руководителем 

 работу по алгоритму  

ДАЛЕЕ НАИМЕНОВАНЫ ВОЗМОЖНЫЕ ТРУДОВЫЕ ФУНКЦИИ. ОТМЕТЬТЕ, КАКИЕ 

ТРУДОВЫЕ ФУНКЦИИ ВЫПОЛНЯЕТ ФЕЛЬДШЕР НА ФАПЕ: 

 Диагностика и лечение неосложненных острых заболеваний, хронических 

заболеваний и их обострений, других состояний, травм, отравлений по 

назначению врача. 

 Своевременное и в полном объеме выполнение назначений участкового 

терапевта, участкового педиатра в соответствии с действующими 

стандартами оказания первичной медико-санитарной помощи в отсутствие 

участкового терапевта, участкового педиатра в медицинской организации. 

 Направление больных с хроническими заболеваниями, в том числе 

состоящих под диспансерным наблюдением, к участковому врачу с целью 

коррекции лечения и плана диспансерного наблюдения. 

 Организация патронажа детей и беременных женщин. 

 Систематическое наблюдение за состоянием здоровья отдельных 

категорий граждан, имеющих право на получение государственной 

социальной помощи в виде набора социальных услуг. 

 Проведение профилактических и лечебных мероприятий. 

 Проведение под руководством врача комплекса профилактических, 

противоэпидемических и санитарно-гигиенических мероприятий, 

направленных на снижение заболеваемости, прежде всего инфекционной и 

паразитарной, сельскохозяйственного и бытового травматизма. 
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 Проведение мероприятий по снижению детской и материнской 

смертности. 

 Наблюдение за контактными лицами в очагах инфекции. 

 Ежеквартальное обследование детей школьных и дошкольных учреждений 

на педикулез. 

 Участие в проведении периодических медицинских осмотров работников. 

 Проведение 1 раз в год подворной (поквартирной) переписи населения, 

проживающего на обслуживаемом участке. 

 Проведение санитарно-просветительной работы. 

 Организация стационара на дому. 

 Обеспечение своевременной госпитализации больных, нуждающихся в 

оказании стационарной медицинской помощи, в том числе женщин с 

патологией беременности, а также медицинскую эвакуацию рожениц и 

родильниц в родильное отделение. 

 Осуществление мероприятий по медицинской реабилитации. 

 Выявление курящих лиц и лиц, избыточно потребляющих алкоголь, с 

высоким риском развития болезней, связанных с курением, алкоголем и с 

отравлением суррогатами алкоголя. 

 Оказание медицинской помощи курящим лицам и лицам, избыточно 

потребляющим алкоголь, по отказу от курения и злоупотребления алкоголя, 

включая направление их для консультации и лечения в отделения (кабинеты) 

медицинской профилактики, центры здоровья и специализированные 

профильные медицинские организации. 

 Осуществление мероприятий по формированию здорового образа жизни. 
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 Направление пациентов в медицинские организации для оказания 

первичной (врачебной, специализированной) медико-санитарной или 

специализированной медицинской помощи в случаях, предусмотренных 

порядками оказания медицинской помощи по профилям, и организацию 

записи на прием к врачам-специалистам. 

 Устранение угрожающих жизни состояний с последующей организацией 

медицинской эвакуации в медицинские организации или их подразделения, 

оказывающие специализированную медицинскую помощь, в сопровождении 

медицинского работника ФАП либо бригадой скорой медицинской помощи. 

 Выявление лиц с повышенным риском развития злокачественных 

новообразований, с признаками предраковых заболеваний, визуальных 

локализаций злокачественных новообразований и направление больных с 

подозрением на злокачественную опухоль и с предраковыми заболеваниями 

в первичный онкологический кабинет медицинской организации. 

 Оказание паллиативной помощи больным, в том числе больным 

онкологическими заболеваниями, нуждающимся в наркотических и 

сильнодействующих лекарственных средствах в соответствии с 

рекомендациями врачей-специалистов. 

 Участие в мероприятиях по организации оказания первой помощи до 

прибытия медицинских работников населению малочисленных и (или) 

расположенных на значительном удалении от медицинской организации 

населенных пунктов, при угрожающих жизни состояниях и (или) 

заболеваниях. 

 Осуществление санитарно-гигиенических и противоэпидемических 

мероприятий. 

 Санитарно-гигиеническое образование населения. 

 Осуществление мер по охране семьи, материнства, отцовства и детства. 
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 Экспертиза временной нетрудоспособности. 

 Организации деятельности пункта наблюдаемого лечения больных 

туберкулезом, который организуется на функциональной основе, в том числе 

в составе ФАП, согласно порядку оказания медицинской помощи больным 

туберкулезом в Российской Федерации, утвержденному приказом 

Минздравсоцразвития России от 29 декабря 2010 г. № 1224н. 

 Проведение подворных (поквартирных) обходов с целью выявления 

больных инфекционным заболеванием, контактных с ними лиц и 

подозрительных на инфекционное заболевание, в случае угрозы или 

возникновения эпидемии инфекционного заболевания. 

 Извещение в установленном порядке центра государственного санитарно-

эпидемиологического надзора об инфекционных, паразитарных и 

профессиональных заболеваниях, отравлениях населения и выявленных 

нарушениях санитарно-гигиенических требований. 

 Обеспечение рецептами на лекарственные средства для амбулаторного 

лечения граждан в рамках оказания государственной социальной помощи и 

граждан, имеющих право на получение лекарственных средств бесплатно и 

со скидкой. 

 Реализация лекарственных средств и медицинских изделий в случае 

отсутствия на территории населенного пункта аптечных организаций. 

 Осуществление взаимодействия с медицинскими организациями, 

территориальными органами Роспотребнадзора и Росздравнадзора по 

вопросам оказания доврачебной медицинской помощи. 

 Осуществление других мероприятий, связанных с оказанием первичной 

доврачебной медико-санитарной помощи. 

 Сбор жалоб, анамнеза жизни и заболевания пациента. 
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 Проведение полного физикального обследования пациента (осмотр, 

пальпация, перкуссия, аускультация). 

 Формулирование предварительного диагноза и составление плана 

лабораторных и инструментальных обследований пациента. 

 Направление пациента на лабораторное обследование при наличии 

медицинских показаний в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом стандартов 

медицинской помощи. 

 Направление пациента на инструментальное обследование при наличии 

медицинских показаний в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом стандартов 

медицинской помощи. 

 Направление пациента на консультацию к врачам-специалистам при 

наличии медицинских показаний в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

 Направление пациента для оказания специализированной медицинской 

помощи в стационарных условиях или в условиях дневного стационара при 

наличии медицинских показаний в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

 Проведение дифференциальной диагностики с другими 

заболеваниями/состояниями, в том числе неотложными. 
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 Установление диагноза с учетом действующей международной 

статистической классификации болезней и проблем, связанных со здоровьем 

(МКБ). 

 Разработка плана лечения заболевания или состояния с учетом диагноза, 

возраста и клинической картины в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

 Назначение лекарственных препаратов, медицинских изделий и лечебного 

питания с учетом диагноза, возраста и клинической картины болезни и в 

соответствии с действующими порядками оказания медицинской помощи, 

клиническими рекомендациями (протоколами лечения) по вопросам оказания 

медицинской помощи с учетом стандартов медицинской помощи. 

 Назначение немедикаментозного лечения с учетом диагноза, возраста и 

клинической картины болезни в соответствии с действующими порядками 

оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

 Оценка эффективности и безопасности применения лекарственных 

препаратов, медицинских изделий, лечебного питания и иных методов 

лечения. 

 Оказание паллиативной медицинской помощи при взаимодействии с 

врачами-специалистами и иными медицинскими работниками. 

 Организация персонализированного лечения пациента, в том числе 

беременных женщин, пациентов пожилого и старческого возраста, оценка 

эффективности и безопасности лечения. 
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 Направление пациента, имеющего стойкое нарушение функций организма, 

обусловленное заболеваниями, последствиями травм или дефектами, на 

медико-социальную экспертизу. 

 Подготовка необходимой медицинской документации для осуществления 

медико-социальной экспертизы в федеральных государственных 

учреждениях медико-социальной экспертизы. 

 Выполнение мероприятий медицинской реабилитации пациента, в том 

числе при реализации индивидуальной программы реабилитации или 

абилитации инвалидов, в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом стандартов 

медицинской помощи. 

 Направление пациента, нуждающегося в медицинской реабилитации, к 

врачу-специалисту для назначения и проведения мероприятий медицинской 

реабилитации, в том числе при реализации индивидуальной программы 

реабилитации или абилитации инвалидов, в соответствии с действующими 

порядками оказания медицинской помощи, клиническими рекомендациями 

(протоколами лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом 

стандартов медицинской помощи. 

 Оценка эффективности и безопасности мероприятий медицинской 

реабилитаций пациента в соответствии с действующими порядками оказания 

медицинской помощи, клиническими рекомендациями (протоколами 

лечения) по вопросам оказания медицинской помощи с учетом стандартов 

медицинской помощи. 

 Обеспечение внутреннего контроля качества и безопасности медицинской 

деятельности в пределах должностных обязанностей. 
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ДРУГИЕ ФУНКЦИИ (укажите): 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 


