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вида деятельности. Итогом работы группы стала полностью оформ-
ленная структура лаборатории, осуществляющая централизован-
ный прием, консервацию, хранение, использование и захоронение 
тел умерших для всех структурных подразделений университета.

Кадаверный материал используется для преподавания сту-
дентам медицинских вузов курсов по анатомии, морфологии и 
оперативной хирургии. На этапе постдипломной подготовки врачей 
хирургических и смежных специальностей освоение новых методик 
и отработка практических навыков также идет с применением 
данных образовательных технологий.

Кадавер-класс для врачей в Учебном центре инновационных 
медицинских технологий строится по классической схеме пре-
подавания топографической анатомии и оперативной хирургии. 
«Живая» лекция топографо-анатома «у стола» с демонстрацией 
морфологических деталей продолжается хирургом, который объяс-
няет и показывает технику оперативного вмешательства. Во второй 
части образовательного мероприятия курсанты под руководством 
преподавателей самостоятельно выполняют все запланированные 
манипуляции. 

При анкетировании врачей, участвующих в кадавер-классе, по-
давляющее большинство респондентов (92%) выразило готовность 
вновь принять в них участие. 

Выводы. 
Опыт функционирования профильного подразделения в уни-

верситете по работе с кадаверным материалом свидетельствует 
о возможности создания единых структурных единиц в меди-
цинских вузах, занимающихся этими вопросами прицельно, что 
целесообразно с экономических, юридических и организационных 
позиций.

Проведение кадавер-классов для врачей на базе Учебного 
центра инновационных медицинских технологий РНИМУ им. Н.И. 
Пирогова доказывает их востребованность среди специалистов. 
В связи с этим, данный формат постдипломного обучения может 
занять свою нишу в общей системе непрерывного медицинского 
образования в Российской Федерации.
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Стремительное развитие симуляционного обучения в медицине 
требует поиска резервов в структуре образовательного процесса с 
целью более активного участия студентов в данном процессе. 

Проанализировав учебные планы, в Курском ГМУ уже в течение 
4 лет проводится симуляционное обучение студентов в рамках 
элективного курса. Таким образом, если при изучении отдельных 
дисциплин акцент делается на освоение отдельных навыков и ма-
нипуляций, то в рамках элективного курса появляется возможность 
более широко использовать различные технологии симуляционно-
го обучения. 

Обучение студентов на элективных курсах с использованием си-
муляции начинается на 3 курсе и направлено на освоение первой 
помощи до оказания медицинской согласно перечня состояний, 
при которых оказывается первая помощь и перечня мероприятий 
по оказанию первой помощи утвержденного приказом министер-
ства здравоохранения и социального развития № 477 от 4 мая 2012 
года. В соответствии с Федеральными образовательными стандар-
тами третьего поколения (ФГОС III), по которым в настоящее время 
проводится обучение студентов медицинских специальностей и 
учебным планом нашего ВУЗа на элективный курс выделяется 135 
часов, из которых 90 часов аудиторные. Это позволяет первона-
чально разобрать материал с использованием стандартных форм 
обучения и затем провести симуляционный курс по различным 
темам.

На 6 курсе функционирую 3 межкафедральных элективных курса 
по наиболее значимым направлениям: «Неотложные состояния в 
клинике внутренних болезней», «Неотложные состояния в клинике 
хирургических болезней» и «Неотложные состояния в акушерстве и 
гинекологии» с объемом аудиторной часовой нагрузки 76 часов. На 
данных элективах так же предпочтение отдается симуляционному 
обучению (79 % занятий построены по принципу симуляционных 
тренингов). Проведение симуляционных тренингов способствует 
формированию комплексных навыков при имитации клинических 
ситуаций, а работа в команде с распределением ролей позволяет 
анализировать как технические, так и нетехнические навыки об-
учающихся. 

Наличие внеаудиторной работы в рамках элективного курса 
позволило внедрить так называемый активный дебрифинг в виде 
переигрывания действия аналогичного видеоролику. В процессе 
проведения активного дебрифинга обучающиеся могут возвра-
щаться к просмотру определенных эпизодов и корректировать свои 
действия. При этом роль преподавателя становиться второсте-
пенной, а обучающиеся имеют возможность контролировать свои 
действия, что повышает роль самообразования.

Для оценки эффективности проведения симуляционного обу-
чения в рамках элективных курсов регулярно проводятся социоло-
гические опросы выпускников медицинских специальностей (2011 
год – n=76; 2012 год - n=93 и 2013 - n=107).

Результаты: 100% опрошенных в 2011-2013 гг. ответили, что об-
учение на базе ЦПП способствовало повышению их уровня практи-
ческой подготовки в вопросах оказания неотложной помощи; 100% 
опрошенных в 2011 г., 96,8 % в 2012 г. и 97,2% в 2013 г. указали, что 
полученные знания, умения и практические навыки пригодятся им 
в профессиональной деятельности; 97,4% в 2011 г., 96,8 % в 2012 
г. и 97,2% в 2013 г. опрошенных отметили, что полученные знания, 
умения и практические навыки пригодятся им в повседневной 
жизни. Респондентам предлагалось оценить и уровень практиче-
ских навыков, полученных при обучении на базе ЦПП по 5 бальной 
шкале: 5- очень хороший; 4 – хороший; 3 – удовлетворительный; 
2 – плохой; 1 – очень плохой». В результате уровень практических 
навыков как «очень хороший» оценили в 2011 г. - 71,1%, в 2012 г. - 
92,44%, а в 2013 г. - 88,79%; как «хороший» в 2011 г. – 28,9%, в 2012 
г. – 6,48%, а в 2013 г. - 8,41%; как «удовлетворительный» в 2011 г. 
– 0%, в 2012 г. – 1,08%, а в 2013 г. - 2,8%. Анализ результатов свиде-
тельствует, что наряду с расширением материально-технической и 
учебно-методической оснащенности ОСЦ возрастают и требования 
обучающихся, о чем свидетельствует появление в 2012 г. и 2013 г. 
респондентов оценивающих уровень практической подготовки как 
«удовлетворительный».

Таким образом, расширение симуляционного обучения для 
студентов медицинских специальностей возможно и является 
эффективных в рамках элективных курсов, что способствует реше-
нию задач по формированию и совершенствованию клинического 
мышления и развитию возможности самостоятельной професси-
ональной деятельности в условиях быстро меняющейся системы 
образования и здравоохранения.
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Активное развитие симуляционного образования в Российской 
Федерации выявило проблему нехватки собственных разработок 
в данной области. Для решения данной проблемы в ноябре 2013 
году в Республике Татарстан было создано ОАО «Центр Медицин-
ской Науки» (далее - ЦМН). Главными целями является разработка 
медицинских симуляторов по различным направлениям и под-
держка отечественного производства и IT-технологий. В настоящее 
время доведены до серийного производства различные модели 
симуляторов по лапароскопии, гистероскопии, ангиографии, ане-
стезиологии и реанимации. Разрабатывается программное обеспе-
чение симуляторов в области гастро-, колоноскопии, бронхоскопии, 
урологии, сердечно-легочной реанимации, неонатологии, модули 
эндоваскулярного лечения сосудов ЦНС. В стадии разработки 
механической части находятся виртуальные обучающие системы 
артроскопии, офтальмологии, торакоскопии, нейрохирургии, сто-
матологии, эндоскопической риносинусохирургии, УЗ-диагностики 
и др. Таким образом, в скором времени ЦМН сможет обеспечить 
потребности симуляционных центров России, а также ближнего и 
дальнего зарубежья в высокотехнологичном оборудовании, пре-
восходящем по ряду параметров зарубежное. При этом стоимость 


