2

Приложение № 39-7
к приложению № 39 
«Правила организации деятельности отделения экстренной консультативной скорой медицинской помощи»

к порядку оказания

скорой медицинской помощи,

утверждённому приказом

Министерства здравоохранения

Российской Федерации 
от «__» _________ 2012 г. № ___

ПРАВИЛА ОРГАНИЗАЦИИ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ
РУКОВОДИТЕЛЯ АВИАМЕДИЦИНСКОЙ СПЕЦИАЛИЗИРОВАННОЙ БРИГАДЫ СКОРОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ ОТДЕЛЕНИЯ ЭКСТРЕННОЙ КОНСУЛЬТАТИВНОЙ СКОРОЙ МЕДИЦИНСКОЙ ПОМОЩИ

1. Общие положения

1.1. Настоящие Правила регулируют вопросы организации деятельности руководителя авиамедицинской специализированной бригады скорой медицинской помощи медицинской организации (далее – бригады).

1.2. Руководителем бригады назначается врач скорой медицинской помощи, имеющий опыт лечебной работы и навыки организаторской деятельности,  сертификат по специальности «Скорая медицинская помощь» или «Анестезиология и реаниматология» и стаж работы по специальности не менее 3-х лет.

1.3. Руководитель бригады непосредственно подчиняется заведующему отделения экстренной консультативной скорой медицинской помощи медицинской организации. 
2. Обязанности

2.1. Руководитель бригады обязан:

2.1.1. В начале  дежурства принять смену.

2.1.2. При поступлении вызова обеспечить немедленный выезд бригады к месту постоянного или временного базирования воздушного судна, выделенного в установленном порядке для выполнения санитарного задания.
2.1.3. Обеспечивать соблюдения персоналом бригады правил поведения на борту воздушного судна в течение всего времени полета. Принимать меры по предупреждению случаев травматизма среди персонала бригады и пациентов во время полета. 
2.1.4. Проводить инструктаж персонала бригады по технике безопасности перед каждым вылетом бригады.

2.1.5. Владеть навыками ранней диагностики угрожающих жизни состояний и профилактики, оказания скорой медицинской помощи и сердечно-легочной реанимации в соответствии с утвержденными нормами, стандартами по оказанию скорой медицинской помощи и реанимационным мероприятиям:
1)  применять объективные методы обследования пострадавшего; 

2)  оценивать тяжесть состояния пострадавшего и его причину;

3)  определять объем и последовательность реанимационных мероприятий;
4)  оказывать необходимую медицинскую помощь;
5)  обосновывать поставленный диагноз, тактику оказания скорой медицинской помощи, показания и противопоказания к санитарно-авиационной эвакуации;
6)  применять весь доступный комплекс реанимационных аппаратных и мануальных методов для выведения пострадавшего из состояния, непосредственно угрожающего жизни, и проведения медицинской эвакуации пострадавшего в медицинскую организацию.
2.1.6. Обеспечивать щадящую медицинскую эвакуацию с  проведением, при необходимости, интенсивной терапии и госпитализацию пострадавшего в медицинскую организацию. 
2.1.7. Докладывать о своем прибытии к месту происшествия (вызова) руководителю аварийно-спасательных работ, проводить медицинскую разведку и, используя доступные средства связи, докладывать в оперативно-диспетчерскую службу медицинской организации сведения об оперативно-медицинской обстановке и необходимых силах и средствах скорой медицинской помощи и Всероссийской службы медицины катастроф для ликвидации медико-санитарных последствий происшествия. Имеющимися силами и средствами начать организацию и практическую работу по оказанию экстренной медицинской помощи пострадавшим на месте происшествия. Провести внутрипунктовую и эвакотранспортную сортировку пострадавших.

2.1.8. Осуществлять контроль укомплектованности бригады аппаратурой, ее исправности, обеспеченности лекарственными препаратами и другим имуществом в соответствии со материально-техническим оснащением медицинского вертолета. 

2.1.9. Вести учетно-отчетную документацию.

2.1.10. В случае необходимости госпитализации пострадавшего  постоянно находиться с ним и оказывать ему необходимую медицинскую помощь до момента передачи его дежурному персоналу принимающей медицинской организации. В обязательном порядке получить отметку о времени, дате госпитализации и состоянии пострадавшего за подписью принимающего медработника.

2.1.11. В случае отказа пострадавшего от медицинской помощи, медицинской эвакуации и госпитализации предложить ему, а при его недееспособности - законным представителям или родственникам подтвердить отказ письменно в карте вызова. 

2.1.12. При назначении руководителем бригады пройти стандартное психофизиологическое и медицинское обследование с целью выявления противопоказаний к осуществлению профессиональной деятельности, связанной с повышенными физическими и психоэмоциональными нагрузками, пройти усовершенствование в установленном Минздравом России порядке. 
2.1.13. 3нать дислокацию медицинских организаций и закрепленных за ними зон ответственности в районе обслуживания бригады.
3. Права

3.1. Руководитель бригады имеет право:

3.1.1. Повышать свою квалификацию специалиста не реже одного раза в пять лет, проходить аттестацию и переаттестацию по специальности в установленном порядке.
3.1.2. Принимать участие в совещаниях, на которых рассматриваются вопросы, касающиеся его производственной деятельности.

3.1.3. Вносить предложения по вопросам совершенствования работы и условий труда персонала бригады в установленном порядке.
4. Ответственность
4.1. Руководитель бригады несет ответственность в установленном порядке  за качественное исполнение работы персоналом бригады в  соответствии с утвержденными стандартами.

