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• ВИРДЖИНИЯ ХЕНДЕРСОН (АНГЛ. VIRGINIA

HENDERSON; 30 НОЯБРЯ 1897, КАНЗАС-СИТИ, 

ШТАТ МИССУРИ - 19 МАРТА 1996, США) - СЕСТРА 

МИЛОСЕРДИЯ, ОДНА ИЗ ОСНОВАТЕЛЬНИЦ 

СЕСТРИНСКОГО ДЕЛА КАК 

ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ.

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%90%D0%BD%D0%B3%D0%BB%D0%B8%D0%B9%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9_%D1%8F%D0%B7%D1%8B%D0%BA
https://ru.wikipedia.org/wiki/30_%D0%BD%D0%BE%D1%8F%D0%B1%D1%80%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/wiki/1897_%D0%B3%D0%BE%D0%B4
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%B0%D0%BD%D0%B7%D0%B0%D1%81-%D0%A1%D0%B8%D1%82%D0%B8_(%D0%9C%D0%B8%D1%81%D1%81%D1%83%D1%80%D0%B8)
https://ru.wikipedia.org/wiki/19_%D0%BC%D0%B0%D1%80%D1%82%D0%B0
https://ru.wikipedia.org/wiki/1996_%D0%B3%D0%BE%D0%B4
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A1%D0%A8%D0%90


• РОДИЛАСЬ 30 НОЯБРЯ 1897 ГОДУ В КАНЗАС-

СИТИ, МИССУРИ, США. В СЕМЬЕ ИЗ ВОСЬМИ ДЕТЕЙ 

БЫЛА ПЯТЫМ РЕБЁНКОМ. В 1921 Г ОКОНЧИЛА 

АРМЕЙСКУЮ ШКОЛУ МЕДСЕСТЕР В ВАШИНГТОНЕ, 

ПОСЛЕ ЧЕГО ПОЛУЧИЛА МЕСТО МЕДИЦИНСКОЙ СЕСТРЫ 

В ПАТРОНАЖНОЙ СЕСТРИНСКОЙ СЛУЖБЕ НЬЮ-ЙОРКА. 

ЗАТЕМ ОКОНЧИЛА ПЕДАГОГИЧЕСКИЙ КОЛЛЕДЖ 

ПРИ КОЛУМБИЙСКОМ УНИВЕРСИТЕТЕ СО СТЕПЕНЬЮ 

МАГИСТРА В ОБЛАСТИ СЕСТРИНСКОГО ОБРАЗОВАНИЯ И 

ЗАНЯЛАСЬ ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТЬЮ.

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A1%D0%A8%D0%90
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%92%D0%B0%D1%88%D0%B8%D0%BD%D0%B3%D1%82%D0%BE%D0%BD_(%D0%BE%D0%BA%D1%80%D1%83%D0%B3_%D0%9A%D0%BE%D0%BB%D1%83%D0%BC%D0%B1%D0%B8%D1%8F)
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9D%D1%8C%D1%8E-%D0%99%D0%BE%D1%80%D0%BA
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9A%D0%BE%D0%BB%D1%83%D0%BC%D0%B1%D0%B8%D0%B9%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B9_%D1%83%D0%BD%D0%B8%D0%B2%D0%B5%D1%80%D1%81%D0%B8%D1%82%D0%B5%D1%82


• ДО 1948 Г. ОНА ЗАНИМАЛАСЬ ПЕДАГОГИЧЕСКОЙ 

РАБОТОЙ В КОЛЛЕДЖЕ УНИВЕРСИТЕТА, ГДЕ ВЕЛА 

КЛИНИЧЕСКУЮ СЕСТРИНСКУЮ ПРАКТИКУ И 

АНАЛИТИЧЕСКИЙ ПРОЦЕСС В СЕСТРИНСКОМ ДЕЛЕ. 

• В 1958 Г. МЕЖДУНАРОДНЫЙ СОВЕТ МЕДИЦИНСКИХ 

СЕСТЁР ОБРАТИЛСЯ ВИРДЖИНИИ ХЕНДЕРСОН С 

ПРОСЬБОЙ СФОРМУЛИРОВАТЬ ОПРЕДЕЛЕНИЕ 

СЕСТРИНСКОГО ДЕЛА И НАПИСАТЬ КНИГУ ОБ 

ОСНОВОПОЛАГАЮЩИХ ПРИНЦИПАХ УХОДА ЗА 

ПАЦИЕНТАМИ. ОНА БЫЛА НАЗВАНА «ОСНОВНЫЕ 

ПРИНЦИПЫ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ ПО УХОДУ ЗА 

ПАЦИЕНТАМИ» И ПЕРЕВЕДЕНА НА 25 ЯЗЫКОВ.

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9C%D0%B5%D0%B6%D0%B4%D1%83%D0%BD%D0%B0%D1%80%D0%BE%D0%B4%D0%BD%D1%8B%D0%B9_%D1%81%D0%BE%D0%B2%D0%B5%D1%82_%D0%BC%D0%B5%D0%B4%D0%B8%D1%86%D0%B8%D0%BD%D1%81%D0%BA%D0%B8%D1%85_%D1%81%D0%B5%D1%81%D1%82%D1%91%D1%80


• ЗА РАЗРАБОТКУ 

КОНЦЕПТУАЛЬНОЙ МОДЕЛИ 

СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА И 

ВКЛАД В РАЗВИТИЕ 

СЕСТРИНСКОГО ДЕЛА БЫЛА 

ОТМЕЧЕНА МНОГОЧИСЛЕННЫМ

И НАГРАДАМИ, В ТОМ ЧИСЛЕ 

ПОЧЕТНЫЕ ДОКТОРСКИЕ 

СТЕПЕНИ ОТ УНИВЕРСИТЕТА 

ЗАПАДНОГО 

ОНТАРИО, УНИВЕРСИТЕТА 

РОЧЕСТЕРА, УНИВЕРСИТЕТА 

ПЕЙС, АМЕРИКАНСКОГО 

КАТОЛИЧЕСКОГО 

УНИВЕРСИТЕТА (CATHOLIC

UNIVERSITY OF

AMERICA), БОСТОНСКОГО 

КОЛЛЕДЖА, РУШСКОГО

УНИВЕРСИТЕТА (RUSH

UNIVERSITY), ЙЕЛЬСКОГО 

УНИВЕРСИТЕТА, УНИВЕРСИТЕТ

А ТОМАСА ДЖЕФФЕРСОНА.



• ТЕОРИЯ СЕСТРИНСКОГО ДЕЛА ВИРДЖИНИИ 

ХЕНДЕРСОН, ПОЯВИВШАЯСЯ В 1955 Г. СТАЛА 

КЛАССИЧЕСКОЙ МОДЕЛЬЮ СЕСТРИНСКОГО ПРОЦЕССА. 

ХЕНДЕРСОН ПОПЫТАЛАСЬ ВЫДЕЛИТЬ КЛЮЧЕВЫЕ 

ЧЕЛОВЕЧЕСКИЕ ПОТРЕБНОСТИ, УДОВЛЕТВОРЕНИЕ 

КОТОРЫХ И ДОЛЖНО БЫТЬ ПРИОРИТЕТОМ В УХОДЕ ЗА 

ПАЦИЕНТОМ. В РАМКАХ СВОЕЙ ТЕОРИИ ОНА 

ОПРЕДЕЛИЛА 14 ОСНОВНЫХ ПОТРЕБНОСТЕЙ, КОТОРЫЕ 

БЫЛИ ОПУБЛИКОВАНЫ В УЧЕБНИКЕ "О ПРИНЦИПАХ И 

ПРАКТИКЕ УХОДА" - ОДНОМ ИЗ ПЕРВЫХ УЧЕБНИКОВ ПО 

СЕСТРИНСКОМУ ДЕЛУ.



14 ПЕРВООЧЕРЕДНЫХ НАПРАВЛЕНИЙ 
СЕСТРИНСКОЙ ДЕЯТЕЛЬНОСТИ СОГЛАСНО В. 

ХЕНДЕРСОН:
• 1. ОБЕСПЕЧИТЬ ПАЦИЕНТУ НОРМАЛЬНОЕ ДЫХАНИЕ.

2. ОБЕСПЕЧИТЬ ПАЦИЕНТУ АДЕКВАТНОЕ ПИТАНИЕ И ПИТЬЕ.

3. ОБЕСПЕЧИТЬ ПАЦИЕНТУ УДАЛЕНИЕ ИЗ ОРГАНИЗМА ПРОДУКТОВ ЖИЗНЕДЕЯТЕЛЬНОСТИ.

4. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ ПОДДЕРЖИВАТЬ ПРАВИЛЬНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ ТЕЛА, КОГДА ОН ЛЕЖИТ, 

СИДИТ, ХОДИТ, А ТАКЖЕ ПОМОГАТЬ ЕМУ МЕНЯТЬ ПОЛОЖЕНИЕ.

5. ОБЕСПЕЧИТЬ ПАЦИЕНТУ ОТДЫХ И СОН.

6. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ ПОДБИРАТЬ НЕОБХОДИМУЮ ОДЕЖДУ И НАДЕВАТЬ ЕЁ.

7. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ ПОДДЕРЖИВАТЬ НОРМАЛЬНУЮ ТЕМПЕРАТУРУ ТЕЛА.

8. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ СОДЕРЖАТЬ ТЕЛО В ЧИСТОТЕ И ПОРЯДКЕ, А ТАКЖЕ ОБЕСПЕЧИВАТЬ 

ЗАЩИТУ КОЖИ.

9. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ ИЗБЕЖАТЬ ВСЕВОЗМОЖНЫХ ОПАСНОСТЕЙ ИЗВНЕ И СЛЕДИТЬ ЗА ТЕМ, 

ЧТОБЫ ОН НЕ НАНЕС ВРЕДА ДРУГИМ.

10. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ ПОДДЕРЖИВАТЬ КОНТАКТ С ДРУГИМИ, ВЫРАЖАТЬ СВОИ ЖЕЛАНИЯ И 

ЧУВСТВА.

11. СОДЕЙСТВОВАТЬ ТОМУ, ЧТОБЫ ПАЦИЕНТ МОГ ОТПРАВЛЯТЬ СВОИ РЕЛИГИОЗНЫЕ ОБРЯДЫ И 

СЛЕДОВАТЬ СВОИМ ПРИНЦИПАМ.

12. ПОМОГАТЬ ПАЦИЕНТУ НАЙТИ ВОЗМОЖНОСТЬ ЗАНИМАТЬСЯ КАКИМ-ЛИБО ДЕЛОМ.

13. СОДЕЙСТВОВАТЬ ОТДЫХУ И РАЗВЛЕЧЕНИЯМ ПАЦИЕНТА.

14. СОДЕЙСТВОВАТЬ ОБУЧЕНИЮ ПАЦИЕНТА.



• МОДЕЛЬ В. ХЕНДЕРСОН НА СЕГОДНЯШНИЙ 

ДЕНЬ ЯВЛЯЕТСЯ ОДНОЙ ИЗ САМЫХ ИЗВЕСТНЫХ 

СРЕДИ ПРАКТИКУЮЩИХ СЕСТЕР. ОНА 

ПОДРАЗУМЕВАЕТ НЕПРЕМЕННОЕ УЧАСТИЕ 

ПАЦИЕНТА НА ВСЕХ ЭТАПАХ СЕСТРИНСКОГО 

ПРОЦЕССА И НАЦЕЛЕНА НА ОБЕСПЕЧЕНИЕ 

ПОЛНОЦЕННОГО ВОССТАНОВЛЕНИЯ ЕГО 

ЗДОРОВЬЯ.




