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На вопрос B – оценку 1 дали 17 человек, D  - 1 балл дали 14 
человек. 90 % студентов в других странах определили этот способ об-
учения как очень эффективный. Все респонденты охотно согласились 
посещать тренинг в следующем году.

В графе «Комментарии» обучаемые отметили ряд технических и 
организационных недостатков: тренинг недостаточно реалистичен, 
участникам было трудно постоянно оставаться в рамках своей роли; 
но, тем не менее, все подчеркнули высокое качество и эффектив-
ность дебрифингов. 

Заключение. Комментарии в данном опросном листе имеют 
ограниченную ценность, принимая во внимание небольшое количе-
ство респондентов. Тем не менее, проведенный опрос показал, что 
профессиональный тренинг с использованием симуляционного обо-
рудования воспринимается студентами положительно. Большинство 
курсантов высказали мнение, что данный тренинг в первую очередь 
позволяет реализовать такие важные цели обучения, как управление 
кризисными ситуациями, принятие решений в условиях стресса и 
развитие лидерских качеств. Результаты этого тренинга воодушевили 
его организаторов на продолжение эксперимента и дальнейшее 
обучение врачей и медсестер при помощи симуляционного обо-
рудования.

Симуляционное обучение повышает эффективную  
работу:  рандомизированное контролируемое сравнение 
симуляционной подготовки и дидактического обучения
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Введение: Высоко-реалистические медицинские тренажеры все 
чаще используются для преподавания успешного управления коман-
дами в критических ситуациях (CRM). Показано, что симуляционное 
обучение приводит к улучшению показателей CRM в симуляционном 
центре. В то же время доказательств эффективности метода в реаль-
ных клинических условиях и его преимуществ над традиционным 
дидактическим преподаванием немного. Насколько нам известно, 
наше исследование - первое, сравнивающее эти два метода препо-
давания рандомизированным слепым методом.

Гипотеза: Симуляционная подготовка улучшает качество 
управления командой во время оказания неотложной медицинской 
помощи ин ситу по сравнению с обычной подготовкой.

Метод: После утверждения проекта комиссией по этике, 
oрдинаторы 2-го года по анестезиoлогии и 1-го года по экстренной 
медицине были рандомизированы на две группы: симуляционное 
обучение (СО, N = 15) и дидактическое обучение (ДО = 17). Всех 
участников тестировали до и после на мобильном высоко-реа-
листичном манекене Simman (Laerdal) в реальной клинических 
обстановке с участием дежурного среднего медицинского персонала 
и специалиста респираторной терапии.  В ходе предварительного 
тестирования оценивались действия при анафилактическом шоке 
у пациента в отделении кардиологической интенсивной терапии. В 
течение недели после этого участники обучались принципам CRM 
по симуляционной методике  или дидактической. Симуляционное 
обучение состояло из 10-15 минутного симуляционного тренин-
га  лечение острой дыхательной недостаточности и следовавшего 
за ним дебрифинга, на котором в течение 45 минут обсуждалось 
симуляционное занятие и принципы CRM.  Дидактическое обучение 
состояло из  часовой слайд-презентации, основанной на Симуля-
ционном курсе острых критических состояний  Канадского Реани-
мационного Института (Acute Critical Events Simulation Course by the 
Canadian Resuscitation Institute).  В течение месяца после обучения, 
все участники прошли тестированием на рабочем месте (in situ) с 
моделированием остановки сердца больной в родовом отделении. 
Все предварительные и итоговые тестовые симуляции снимались на 
видео, которые были просмотрены экспертами, неосведомленными 
об исследовании и принципах деления на группы. 

Статистика: На основании более раннего исследования Yee 
ET. al.[2], 15 участников исследования в каждой группе обеспечит 
достаточную достоверность  (> 80%), чтобы обнаружить 25-процент-

ное различие в ANTS («(Нетехнические навыки в анестезиологии»). 
Первичными результатами оценки были: нетехнические навыки 
оценены независимыми экспертами по методике ANTS по катего-
риям. Оценки категорий были проанализированы параметрически 
с использованием дисперсионного анализа повторных измерений. 
Достоверность оценки  между экспертами определялась с использо-
ванием коэффициента внутригрупповой корреляции. Статистическое 
различие р <0,05 расценивалось значимым для анализа.

Результаты: результаты  базовых характеристик участников были 
сходными. Коэффициент межэкспертной достоверности был «до-
пустимым». 

(1). Исходные показатели были выше среди резидентов  по 
анестезиологии, чем у резидентов по неотложной медицинской 
помощи во всех областях. 
(2). Оба вида преподавания привели к улучшению командной 
работы и управления задачами и не имели влияния на принятие 
решений и ситуационную осведомленность.
Выводы:
1. Оба вида преподавания CRM приводят к улучшению, по край-

ней мере, в двух областях по шкале ANTS.
2. Вопреки нашим предположениям исследование не показыва-

ет, что однократный симуляционный тренинг превосходит дидакти-
ческий метод.

Роль симуляционной технологии при изучении темы: 
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Актуальность проблемы: Основными причинами большинства 
конфликтных ситуаций в практическом здравоохранении являются 
низкий уровень владения медицинскими работниками как прак-
тическими, так и теоретическими навыками. В связи с этим, перед 
высшей медицинской школой стоит актуальная задача - разработка 
новых, более совершенных методов подготовки будущих специали-
стов. На сегодняшний день не вызывает сомнений эффективность 
симуляционных методов в отработке практических навыков. Кафе-
дрой анестезиологии-реаниматологии с курсом СНМП совместно с 
учебно-клиническим центром (УКЦ) АО «Медицинский университет 
Астана» был разработан новый подход освоения теоретической 
базы параллельно с отработкой практических навыков оказания ре-
анимационных мероприятий при тромбоэмболии легочной артерии 
(ТЭЛА) путем составления клинического сценария с использованием 
робот – манекена.

Цель: Оценить эффективность симуляционного метода обучения 
в теоретической подготовке оказания первичного реанимационного 
комплекса при остановке кровообращения и дыхания, обусловлен-
ного тромбоэмболией легочной артерии (ТЭЛА). 

Материалы и методы: Основной группой исследования явились 
66 студентов 6-го курса факультета «Общая медицина». Тема за-
нятия: «Интенсивная терапия и реанимация при тромбоэмболии 
легочной артерии». Альтернативой традиционного обучения в этой 
группе явилось внедрение в образовательный процесс различных 
тренажеров и симуляторов, в частности робот-манекен SimMan. В 
процесс симуляционного обучения входила теоретическая подго-
товка, проводимая параллельно с отработкой практических навыков 
в специально оборудованном классе УКЦ. Система обучения была 
построена на методе получения знаний от простого к сложному, 
начиная с простых манипуляций, заканчивая отработкой действий в 
имитированных клинических ситуациях, с теоретическим обоснова-
нием каждого шага симуляции. При освоении мануальных навыков 
при оказании первичного реанимационного комплекса при ТЭЛА 
путем применения разработанного клинического сценария обуча-
ющийся и преподаватель имели возможность в реальном режиме 
оценивать эффективность проводимых манипуляций и обнаруживать 
возникшие осложнения. Весь комплекс лечебных мероприятий ком-
ментировался студентом, при этом осуществлялось видео и аудио 
фиксация с последующим разбором и обсуждением работы обуча-
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