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Аннотация. Качество подготовки медицинских специалистов тесно связано с эффективностью практико-
ориентированного обучения и объективной оценкой клинических навыков. Специалисты санитарно-эпидемиологической 
службы часто задействуются в условиях чрезвычайных ситуаций, таких как эпидемии, техногенные катастрофы или 
стихийные бедствия. На местах они могут быть первыми, кто сталкивается с пострадавшими, и их способность оказать 
первую помощь может спасти жизнь до прибытия экстренных служб. В связи с этим в образовательную программу 
«Медико-профилактическое дело» была внедрена дисциплина «Оказание неотложной помощи» для студентов второго 
года обучения.
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Введение
На основании Приказа и. о. Министра здравоохране-
ния Республики Казахстан «О внесении изменений 
и дополнений в некоторые приказы Министерства 

здравоохранения Республики Казахстан» № 86 от 
24 мая 2023 г. в перечень программ медицинского 
образования была вновь внедрена специальность 
«Медико-профилактическое дело», главной целью 
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С Т А Т Ь ИОРИГИНАЛЬНЫЕ
которой явилось обеспечение санитарно-эпидемио-
логического благополучия населения Республики 
Казахстан, профилактика заболеваемости населения, 
обеспечение его безопасности, что особенно стало 
актуально в ковидный и постковидный период [2]. 
Возвращение подготовки специалистов по медико-
профилактическому делу (МПД) в медицинских уни-
верситетах Казахстана связано с несколькими важны-
ми факторами, отражающими современные вызовы 
и потребности системы здравоохранения страны: рост 
угроз общественному здоровью, профилактическая 
направленность здравоохранения, опыт пандемии 
COVID-19, социально-экономические вызовы, недо-
статок специалистов. В связи с увеличением числа ин-
фекционных и неинфекционных заболеваний, таких 
как COVID-19, туберкулез, сердечно-сосудистые и он-
кологические болезни, а также с возросшей ролью 
санитарно-эпидемиологического надзора и контроля 
за состоянием среды обитания и здоровья населения 
требуются высококвалифицированные специалисты, 
способные работать в сфере профилактики и монито-
ринга здоровья населения [3; 8].

Казахстан стал активно переходить от модели лечения 
заболеваний к модели профилактики, что соответству-
ет международным тенденциям, где упор делается на 
предупреждение болезни и улучшение качества жиз-
ни. Реформы системы здравоохранения направлены 
на укрепление первичной медико-санитарной помо-
щи (ПМСП) не только как источника персонализиро-
ванной медицинской помощи, но и как инструмента 
для реализации общественно-ориентированных ме-
дицинских услуг. Эта двойственная роль является клю-
чевой в учете широких детерминант здоровья и обе-
спечении интеграции профилактических мер в общую 
структуру системы здравоохранения [10; 11].

Специалисты МПД играют ключевую роль в разра-
ботке и реализации профилактических программ, 
направленных на снижение заболеваемости и эконо-
мических затрат на лечение. Пандемия COVID-19 по-
казала острую нехватку специалистов, способных ра-
ботать в условиях эпидемиологических кризисов [5]. 
Подготовка специалистов МПД способствует укрепле-
нию эпидемиологической готовности страны к чрез-
вычайным ситуациям, поэтому важно иметь кадры, 
которые могут оперативно оценивать ситуацию, раз-
рабатывать меры контроля и профилактики. Кроме 
всего, урбанизация, миграция, рост промышленности 
и изменения климата также создают новые угрозы 
для санитарно-эпидемиологического благополучия, 
что требует подготовки кадров, способных решать за-
дачи на стыке медицины, экологии и общественного 
здравоохранения [4; 9].

Казахстан стремится к гармонизации своей системы 
образования и здравоохранения с международными 
стандартами, включая рекомендации ВОЗ, которые 
подчеркивают важность профилактической медици-
ны. В ряде стран специалисты по профилактике здо-
ровья занимают центральное место в системе здра-
воохранения, и Казахстан перенимает этот подход. 

В период отказа от подготовки специалистов МПД 
возник кадровый дефицит, который стал ощутим в си-
стеме санитарно-эпидемиологической службы (СЭС) и 
здравоохранения в целом. Возобновление подготовки 
направлено на ликвидацию этого дефицита, и в на-
стоящее время медицинские университеты страны 
модернизируют программы обучения, внедряя совре-
менные технологии и подходы.

Уникальность новой образовательной программы 
состоит в том, что на втором году обучения студенты 
проходят базовую дисциплину «Оказание неотлож-
ной помощи», ориентированную на формирование 
знаний и практических навыков, анализа обстановки 
и выполнения алгоритма действий при несчастных 
случаях, травмах и отравлениях и своевременному 
оказанию неотложной помощи [1]. Специалисту СЭС 
важно обладать навыками оказания первой помощи 
(ПП), так как они часто задействуются в условиях чрез-
вычайных ситуаций, таких как эпидемии, техногенные 
катастрофы или стихийные бедствия (результат обу-
чения № 12) [1]. На местах они могут быть первыми, 
кто сталкивается с пострадавшими, и их способность 
оказать ПП может спасти жизнь до прибытия экстрен-
ных служб. Санитарно-противоэпидемиологические 
мероприятия могут проводиться в регионах с огра-
ниченным доступом к медицинским учреждениям 
и специа лист МПД может быть единственным, кто 
способен оказать ПП.

Каждый медицинский работник, включая специали-
стов СЭС, несет ответственность за сохранение жизни 
и здоровья окружающих, поэтому умение оказать ПП 
является частью общей профессиональной компетент-
ности. Люди часто воспринимают специалистов СЭС 
как представителей системы здравоохранения, в свою 
очередь умение оказать ПП укрепляет общественное 
доверие и авторитет специалистов. В ходе инспекций 
или работы на объектах специалисты могут столкнуть-
ся со случаями, требующими немедленной помощи, 
такими как травмы, сердечные приступы или другие 
острые состояния. Кроме этого, специалисты СЭС ча-
сто работают в составе междисциплинарных команд, 
и наличие у них навыков ПП делает их более ценны-
ми и универсальными участниками таких групп. Таким 
образом, навыки ПП являются важным элементом 
подготовки специалистов СЭС, повышая их эффектив-
ность в различных профессиональных и чрезвычай-
ных ситуациях. В связи с вышеуказанными преимуще-
ствами владение навыками неотложной помощи для 
специалистов МПД возникла необходимость оценить 
эффективность обучения навыкам оказания ПП среди 
студентов МПД с целью повышения их профессио-
нальной готовности к действиям в экстренных ситуа-
циях и улучшения качества оказания неотложной по-
мощи на догоспитальном этапе.

Материалы и методы исследования 
Объектами исследования явились студенты вто-
рого года обучения специальности «Медико-
профилактическое дело» Некоммерческого акцио-
нерного общества «Карагандинский медицинский 



12  ВИРТУАЛЬНЫЕ ТЕХНОЛОГИИ В МЕДИЦИНЕ № 1 (43) 2025

университет». Критерии включения — отсутствие 
предыдущего опыта обучения навыкам ПП. Критерии 
исключения — обучение по дисциплине «Оказание 
неотложной помощи». Программа обучения включа-
ла теоретическую часть, видеоматериалы и практи-
ческие занятия с тренировками на манекенах и с уча-
стием симулированных пострадавших. В процессе 
обучения использовалось следующее оборудование: 
медицинские манекены-тренажеры, автоматические 
наружные тренировочные дефибрилляторы, набо-
ры для иммобилизации конечностей, аптечки ПП. 
Методы обучения включали клинические симуля-
ции и сценарии на основе ролевых игр, дебрифинг 
и обратную связь от преподавателей. Для оценки 
знаний и уверенности в навыках проводилось анке-
тирование участников после завершения курса обу-
чения. В вопросы анкетирования были включены все 
14 навыков, пройденные в курсе обучения. Обучение 
в симуляционном центре включало выполнение ос-
новных навыков неотложной помощи (базовая сер-

дечно-легочная реанимация (СЛР), неотложная по-
мощь при обструкции дыхательных путей, объемных 
кровотечениях, травмах и т. д.). Продолжительность 
курса обучения составляла один семестр, общее 
количество 90 часов (три кредита) и продолжитель-
ность одного учебного занятия составляла 3 часа. По 
завершении каждого занятия проводился анализ об-
ратной связи от студентов и преподавателей, в слу-
чае проведения клинического сценария проводился 
дебрифинг. В качестве итогового контроля был про-
веден объективный структурированный клинический 
экзамен (ОСКЭ) по трем станциям.

Результаты
В анкетировании приняли участие 47 человек, 
обучаю щиеся второго года обучения специально-
сти «Медико-профилактическое дело», допущенные 
в полном составе к зимней экзаменационной сессии, 
из них 13 человек мужского пола, что составило 27,1%, 
и 35 человек женского пола, что составило 72,1%.

Рис. 1. Навыки ПП, освоенные студентами плохо (в %)

Как видно на рисунке 1, на вопрос «Отметьте навы-
ки, которые, по Вашему мнению, Вы освоили плохо» 
большинство респондентов выбрали ответ «все на-
выки освоили хорошо», что составило 64,5%. Тем не 
менее некоторые студенты отметили, что освоили 
некоторые навыки плохо, такие как ПП при наруж-
ных кровотечениях (14,6%), отравлениях (12,5%), ожо-
гах (8,3%),  носовых кровотечениях (6,3%), базовой 
сердечно-легочной реанимации у детей и взрослых 
(4,2%), техники обработки рук и надевания перчаток 
(4,2%), ПП при утоплениях (4,2%). Остальные семь на-
выков были выбраны по одному разу, что составило 
по 2,1% для каждого навыка. На вопрос «Укажите при-
чину, почему освоили плохо»  ответы студентов сложи-
лись следующим образом: «все освоил хорошо» в 71% 

случаях, «сложные темы» — 12,5%, «плохо подготовил-
ся к экзамену» — 10,2% и «личные причины» — 6,3%. 
Студенты указывали личные причины, такие как стресс, 
волнение, недостаток знаний, что повлияло на их низ-
кую усвояемость дисциплины. Отдельные студенты 
указывали на недостаточность времени для освоения 
навыка по оказанию неотложной помощи при перело-
мах конечностей.

На вопрос «Оцените Вашу эффективность на итоговом 
ОСКЭ» большинство студентов ответили на отлично 
(43,8%) и хорошо (43,8%), что согласуется с итоговыми 
оценками ОСКЭ, при том, что все студенты получили 
положительные оценки, такие как отлично и хорошо, 
8,3% и 91,7% соответственно.
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Как видно на рисунке 2, есть только один респондент, 
неудовлетворенный своим результатом эффектив-
ности на ОСКЭ, потому что считал, что во время эк-
замена был недостаточно подготовлен, при этом его 
эффективность на ОСКЭ была достаточно хорошей по 

данным оценки экзаменатора, так как его итоговый 
результат составил 75%. «На какой станции Вы чув-
ствовали себя уверенно при выполнении навыков?» 
студенты в 73,1% случаях уверенно себя чувствовали 
на станции ОСКЭ по технике проведения базовой СЛР.  

Рис. 2. Самооценка уровня эффективности студентов на ОСКЭ и результаты итогового ОСКЭ (в %)

Рис. 3. Уровень уверенности выполнения навыков во время ОСКЭ и средняя оценка результатов ОСКЭ (в %)
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Как видно на рисунке 3, станция «техника проведения 
базовой СЛР» оказалась достаточно успешно прой-
денной станцией для большинства студентов, так как 
36 студентов (75%) выполнили задание на отлично 
и 11(25%) — выполнили на хорошо, при этом средняя 
оценка составила 95 и 83% соответственно. Станция 
«ПП при носовом кровотечении» у 18,3% респонден-
тов казалось достаточно легкой, и они чувствовали 
себя более уверенно, чем остальные, хотя итоговый 
контроль у данных респондентов не превышал 90%. 
Средняя оценка ОСКЭ по станции «ПП при носовом 
кровотечении» представлена следующим образом: 
8 студентов получили отлично, средний балл составил 

94%; 20 — хорошо со средним баллом 77%; 10 — удов-
летворительно со средним баллом 61%; 9 — неудов-
летворительно со средним баллом 38%. Студенты, 
набравшие менее 50%, составили 19,2%. Станция «ПП 
при травмах конечностей» оказалось более успешной 
по сравнению с носовым кровотечением. Оценку «от-
лично» получили 11 студентов со средним баллом 
98%, оценку «хорошо» — 22 студента со средним 
62,4%. На вопрос «На какой станции Вы столкнулись 
с наибольшими трудностями?» студенты указали на 
станцию «ПП при травмах конечностей» (52,1%) и на 
станцию «ПП при носовом кровотечении» (45,8%) 
(рис. 4).

Рис. 4. Распределение станций ОСКЭ с наибольшими трудностями  по мнению студентов 

Анализ письменных ответов студентов показал, что 
при самостоятельной подготовке к станции «ПП при 
травмах конечностей» студенты делали упор на вы-
полнение алгоритма при травмах нижней конечности, 
а на ОСКЭ столкнулись с травмами верхней конеч-
ности, что и вызвало некоторое затруднение при вы-
полнении клинического задания. Все студенты, от-
метившие станцию «ПП при носовом кровотечении» 
как трудную для выполнения, в своих письменных 
ответах благодарили за полученный опыт обучения 
и сообщали, что эффективность на ОСКЭ больше зави-
сит от предварительной самостоятельной подготовки 
студентов. Опросы преподавателей по эффективности 
студентов во время обучения и на экзамене показали, 
что в текущем процессе обучения все студенты демон-
стрируют достаточно хорошие результаты, но на ОСКЭ 
они испытывают стресс, что существенно влияет на ре-
зультативность выполнения навыков.

Таким образом, все участники исследования в целом 
удовлетворены качеством обучения и результатами 
ОСКЭ. По запросам студентов требуется увеличить 

время занятия на освоение практического навыка 
«неотложная помощь при травмах конечностей», ко-
торый вызвал наибольшую сложность у студентов. 
Результаты данного исследования свидетельствуют 
о том, что дисциплина «Оказание неотложной помо-
щи» воспринята всеми студентами как важная часть 
обучения и необходима для будущей профессиональ-
ной деятельности.

Обсуждение
Результаты проведенного исследования свидетель-
ствуют о высокой значимости обучения навыкам 
оказания неотложной медицинской помощи для сту-
дентов специальности «Медико-профилактическое 
дело», что подтверждается их общей удовлетворен-
ностью качеством образовательного процесса и ре-
зультатами объективного структурированного клини-
ческого экзамена. Одним из ключевых результатов 
исследования стало выявление высокой эффектив-
ности практического обучения, что подтверждается 
положительными итоговыми оценками студентов на 
ОСКЭ. Однако, несмотря на общую успешность, были 
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отмечены определенные затруднения при освоении 
отдельных навыков, таких как ПП при переломах ко-
нечностей и носовом кровотечении. Эти трудности 
подчеркивают необходимость адаптации образова-
тельной программы для углубленной проработки 
данных навыков. Особого внимания заслуживает то, 
что студенты отмечали важность предварительной 
самостоятельной подготовки и времени, отведенно-
го на практические занятия. Увеличение времени на 
освоение сложных практических навыков, например 
ПП при травмах конечностей, может существенно по-
высить уверенность студентов и их готовность к ра-
боте в реальных экстренных ситуациях. Полученные 
результаты подтверждают важность симуляционного 
обучения для повышения профессиональных ком-
петенций медицинских специалистов [1]. Обучение 
с использованием медицинских манекенов, автома-
тических тренировочных дефибрилляторов и ролевых 
клинических сценариев доказывает свою эффектив-
ность в развитии навыков, необходимых для работы 
в чрезвычайных ситуациях [7]. Кроме того, выявлен-
ные проблемы освоения отдельных навыков, такие 
как недостаточная практика обработки верхней конеч-
ности при переломах, подчеркивают важность адап-
тации сценариев симуляционных занятий к реальным 
профессиональным ситуациям, с которыми студенты 
могут столкнуться в будущем. Исследование под-
тверждает значимость дисциплины «Оказание неот-
ложной помощи» как неотъемлемой части подготовки 
специалистов СЭС. Включение таких курсов в образо-
вательные программы медицинских университетов 
соответствует стратегическим задачам системы здра-
воохранения, направленным на улучшение эпидемио-
логической готовности и профилактики заболеваний. 
Таким образом, обучение навыкам неотложной помо-
щи будет способствовать не только профессиональной 
готовности студентов, но и укреплению общественно-
го доверия к специалистам СЭС, что играет важную 
роль в реализации профилактических мероприятий 
и реагировании на чрезвычайные ситуации.

Результаты исследования позволяют сделать следую-
щие выводы:

1. Подтверждена высокая значимость обучения 
навыкам неотложной медицинской помощи 
для студентов специальности «Медико-про-
филактическое дело», которые воспринимают 
дисциплину как важный элемент своей профес-
сиональной подготовки, необходимый для вы-
полнения обязанностей в сфере санитарно-эпи-
демиологического надзора.

2. Использование медицинских манекенов, ав-
томатических наружных тренировочных дефи-
брилляторов и ролевых сценариев в обучении 
показало эффективность симуляционного обу-
чения в развитии практических навыков.

3. Наибольшие затруднения у студентов вызвали 
навыки оказания помощи при переломах ко-
нечностей и носовом кровотечении, что связано 
с недостаточным количеством практических ча-
сов или недостаточной вариативностью сцена-
риев.

4. Студенты, уделявшие больше времени само-
стоятельной работе, показали более высокие 
результаты на итоговом экзамене, что подчер-
кивает важность самоподготовки как части об-
разовательного процесса.

5. Выявленные трудности и обратная связь от сту-
дентов свидетельствуют о потребности в опти-
мизации образовательного процесса для повы-
шения ее эффективности.

Рекомендации
1. Увеличить время практических занятий на отра-

ботку сложных навыков, таких как первая по-
мощь при переломах конечностей и носовом 
кровотечении, чтобы повысить уверенность 
и эффективность студентов во время ОСКЭ.

2. Расширить перечень клинических сценариев, 
включающих редкие и сложные случаи, для 
углубленной подготовки студентов.

3. Проводить систематический сбор и анализ от-
зывов студентов и преподавателей для опера-
тивной адаптации учебного процесса.

4. Стимулировать самостоятельную подготовку 
и создать дополнительные образовательные 
ресурсы (видеоуроки, интерактивные задания), 
которые помогут студентам улучшить самопод-
готовку.
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