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Выводы
Уровень готовности медицинских работников к  ока-
занию неотложной и  экстренной помощи пациентам 
до прибытия врача анестезиолога-реаниматолога 
или бригады скорой помощи требует повышения. 
Необходимо ввести обязательное прохождение си-
муляционных тренингов по БЛС, РЛС и ЭМП в рамках 
непрерывного медицинского образования в  каждом 
пятилетнем цикле и активно внедрять тренинги на ра-
бочих местах.
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В  РЕАЛИЗАЦИИ САМОСТОЯТЕЛЬНОГО ПРИЕМА 
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Аннотация. В рамках реализации реформы динамиче-
ского наблюдения в  клиниках Viamedis запланирова-
но расширение должностных функций медицинской 
сестры с осуществлением полноценного сестринского 
приема хронических пациентов. В  понятие «сестрин-
ский прием» входит первичный осмотр, физикаль-
ное обследование, оценка состояния в  динамике, 
назначение плана исследований и их интерпретации 
согласно нормативно-правовым актам Республики 
Казахстан, выявление тревожных клинико-лаборатор-
ных признаков, определение тактики ведения пациен-
та в  рамках сестринской компетенции и  дальнейшая 
маршрутизация.
Научная специальность: 3.2.3. Общественное здо-
ровье и  организация здравоохранения, социология 
и история медицины

Effectiveness of Simulation Training in the Implement-
ation of Independent Nurse Appointment in Viamedis 
Clinics 
Ostanina S. S., Kim S. S., Musagazin A. M., Verevkin A. E. 
TOO Viamedis Astana, Republic of Kazakhstan

Annotation. As part of the implementation of the dynamic 
observation reform in Viamedis clinics, it is planned to ex-
pand the job functions of a nurse with the implementa-
tion of a full-fledged nursing reception of chronic patients. 
The concept of “nursing reception” includes an initial ex-
amination, physical examination, assessment of the con-
dition in dynamics, the appointment of a  research plan 
and their interpretation in accordance with the regulatory 
legal acts of the Republic of Kazakhstan, the identification 
of alarming clinical and laboratory signs, determination 
of patient management tactics within the framework of 
nursing competence and further routing.

Цель
Оценить эффективность симуляционного обучения 
в реализации самостоятельного приема медицинской 
сестры на амбулаторном уровне. 

Материалы и методы
Исследование проведено на базе Учебного центра 
ЧК “Viamedis Academy Ltd” в  период с  декабря 2022 
по июнь 2024  гг. Объектом исследования явились 
67  медицинских сестер кабинета динамического на-
блюдения пациентов с хроническими заболеваниями 
сети клиник амбулаторно поликлинического звена 
ТОО Viamedis (г. Кокшетау, г. Павлодар, г. Степногорск, 
г. Караганда), которые прошли дополнительное пост-
дипломное обучение согласно тематическому плану 
авторской образовательной программы «Базовые 
принципы клинического обследования диспансерных 
пациентов с болезнями системы кровообращения на 
уровне амбулаторной медсестры». 
Учитывая существующие теоретические и  практиче-
ские знания медицинских сестер, основной проблемой 
перед реализацией реформы стал недостаточный уро-
вень знаний и навыков для реализации клинической 
практики в рамках диспансерного кабинета. Возникла 
необходимость разработки и проведения обучающего 
курса для диспансерных медицинских сестер. 
Обучающий курс отличается внедрением в  структуру 
симуляционных технологий, что обеспечивает высо-
кую эффективность обучения. В структуру курса входит 
5 дней обучения базовым принципам клинического 
обследования диспансерных пациентов с  болезнями 
системы кровообращения, в  ходе которых применя-
ется последовательное и  совместное применение 
интерактивных лекций и  отработки практических на-
выков. Методика симуляционного обучения заклю-
чалась в сочетанном применении робота-симулятора 
для физикального обследования «Физико» («Phithic»), 
робота-симулятора «Аполлон» («Apollo») VI уровня ре-
алистичности и стандартизированного пациента (СП). 
Уникальность формата обучения заключалась в  про-
ведении клинического структурированного экзамена 
с использованием гибридной симуляции – СП и робо-
ты-симуляторы. Симуляция включает в себя реальную 
клиническую ситуацию (прием пациента с  хрониче-
ским заболеванием сердечно-сосудистой системы) 
в  условиях диспансерного кабинета. Экзамен прово-
дился в условиях максимальной реалистичности, без 
присутствия экзаменатора с помощью видеонаблюде-
ния. По завершении симуляции приема проводился 
индивидуальный дебрифинг слушателей с  подроб-
ным разбором проведения приема и обратной связью 
от слушателя. 
На основании проведенного обучения в новом форма-
те оценивались также следующие показатели эффек-
тивности: 

1.	 Показатели выездного мониторинга через 1, 3 
и  6 месяцев после обучения  — выживаемость 
знаний согласно оценочному чек-листу, запол-
няемому во время присутствия на приеме на-
блюдателя. 

2.	 Охват диспансерной группы с болезнями систе-
мы кровообращения (БСК) до обучения и после, 
загруженность диспансерными приемами вра-
чебного персонала — статистические данные из 
медицинской информационной системы. 

3.	 Кратность и количество проведения лаборатор-
ных и инструментальных исследований пациен-
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там с БСК (ЭКГ, ЭХОКГ, ЛПНП и т.д.) до обучения 
и после — статистические данные из медицин-
ской информационной системы. 

4.	 Обратная связь от пациентов  — качественный 
показатель проведения приема  — анонимное 
анкетирование пациентов. 

Результаты
В ходе исследования были получены следующие ре-
зультаты: средний балл согласно оценочному листу во 
время проведения выездного мониторинга (посткон-
троль) составил 82,2%, что практически соответству-
ет среднему показателю результатов клинического 
структурированного экзамена (84,3%). Через 3 и 6 ме-
сяцев этот показатель составил 80,1 % и 82,8 % соответ-
ственно, сохранение процента выживаемости знаний 
на основе чек-листа объясняется непосредственным 
применением полученных знаний во время обучения 
в клинической практике.
Увеличился охват диспансерной группы с БСК с 10 842 
пациентов (период 2022–2023 гг.) до 11 792 пациента 
(период 2023–2024 гг.) за счет расширения практики 
диспансерной медицинской сестры, что непосред-
ственно повлияло на снижение нагрузки на диспан-
серных терапевтов. Количество повторных приемов 
терапевта диспансерных пациентов с  БСК терапев-
тами значительно снизилось с  9452 пациентов до 
8123  пациентов. Особое внимание следует уделить 
увеличению количественных показателей и  регу-
лярности проведения лабораторных и  инструмен-
тальных исследований пациентам с БСК, в частности 
количество проведенных ЭКГ увеличилось с  6124 
до 7826 исследований, отмечается разница в  коли-
честве определения ЛПНП у пациентов с БСК в виде 
увеличения количества с 7523 до 8672 исследований, 
что непосредственно влияет на оценку тяжести за-
болевания, выявление и  профилактику обострений 
и  осложнений ССЗ. В  результате наблюдения было 
выявлено уменьшение количества проведенных 
ЭХОКГ пациентам с БСК, с 5632 до 5124 исследований 
за периоды 2022–2023 гг. 2023–2024 гг. соответствен-
но, данное изменение может быть обосновано улуч-
шением подхода к определению показаний к прове-
дению ЭХОКГ пациентам с БСК. 
Важно, что одним из основных показателей каче-
ства проведения приема диспансерной медицин-
ской сестры является обратная связь от пациентов 
на основе анонимного анкетирования. По данным 
анализа анкет пациентов (n  =  34) после проведен-
ного обучения в  связи с  внедрением расширенной 
практики диспансерной медицинской сестры, отме-
чается более структурированный прием, подробный 
сбор анамнеза, применение физикальных методов 
исследования  — аускультация сердца, легких с  ин-
терпретацией результатов. Также отмечается отсут-
ствие необходимости обращения к  диспансерному 
терапевту в  связи с  закрытием основного запроса 
в рамках сестринского приема (получение рецептов 
на препараты, консультирование по профилактике 
обострений, разъяснения плана диспансеризации). 
В  связи с  расширением функционала медицинской 
сестры, возникла необходимость увеличения про-

должительности приема с 15 минут до 30 минут, что 
положительно влияет не только на качество проведе-
ния приема, но и на психологическое состояние ме-
дицинской сестры.
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СИМУЛЯЦИОННОЕ ОБУЧЕНИЕ  — ЭФФЕКТИВНЫЙ 
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НИКАХ VIAMEDIS
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Аннотация. Проведение скрининга является важ-
нейшей частью практического здравоохранения 
Республики Казахстан. Скрининг  — это процесс мас-
сового обследования или тестирования группы людей 
с целью выявления у них потенциальных заболеваний 
или состояний на ранней стадии, еще до появления 
явных симптомов. Цель скрининга — раннее обнару-
жение проблем со здоровьем, что позволяет начать 
лечение или профилактику на более раннем этапе 
и повысить эффективность медицинского вмешатель-
ства.
Научная специальность: 3.2.3. Общественное здо-
ровье и  организация здравоохранения, социология 
и история медицины

Simulation Training Is an Effective Tool for Implementing 
the Practice of a Screening Nurse in Viamedis Clinics 
Kenchinbaev O. K., Kim S. S., Kokoshko A. I., Verevkin A. E., 
Musagazin A. M.
ChK Viamedis Academy Ltd., Astana, Republic of Kazakh-
stan

Annotation. Screening is a vital part of practical health-
care in the Republic of Kazakhstan. Screening is a process 
of mass examination or testing of a  group of people to 
identify potential diseases or conditions at an early stage, 
before obvious symptoms appear. The purpose of screen-
ing is early detection of health problems, which allows for 
treatment or prevention to begin at an earlier stage and 
improve the effectiveness of medical intervention.

Цель
Оценить эффективность симуляционного обучения 
в оптимизации приема медицинской сестры скринин-
гового кабинета.

Материалы и методы
Исследование проведено на базе Учебного центра 
ЧК “Viamedis Academy Ltd” в период с января 2023 по 
июнь 2024 гг. Объектом исследования явились 45 ме-
дицинских сестер кабинета скрининга филиалов сети 
клиник амбулаторно поликлинического звена ТОО 
“Viamedis” (г.  Кокшетау, г. Павлодар, г. Степногорск, 


